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Пикфлоуметрия -  ең  алдымен   
тыныс  тұншықпасы  кезінде  өзіндік  

қолданылуға ыңғайлы  құрал.

Пикфлоуметрия – бұл  тынысты  
барынша алғаннан  кейiн тынысты  тез 

шығару  кезiндегi  ауа  ағымының 
максимальды  көлемдiк жылдамдығының ( 

пикiн-қузын), яғни  тыныс  шығарудың   
максимальды   жылдамдығын анықтауда  

ең  қолайлы  əдiс  болып  табылады.



             Бұл  көрсеткіш  ағылшын  тілінен  
аударғанда  пикфлоу (peak  flow), яғни  
«максимальды  поток»  құралдың  аты осы  
мағынаға  байланысты. Тыныстың  
максимальды  шығуы  көп  нəрсенi  көрсетедi, 
ең   бастысы  бронхтардың  қаншалықты  
тарылғандығын  анықтауға  көмектеседi.  Жиi 
науқас  жағдайының   нашарлағанын  сезбейдi, 
осы жағдайда  пикфлоуметрияның   
жылдамдығының  азаюы науқасқа  оның  
жағдайының  өзгеруінің   алдында анықталған  
емін  жасай  алады.



        Пикфлоуметрия – не үшiн     
қажет?

 1. Жүргізіліп  жатқан  емнің  тиiмдiлiгiн  
бағалау  үшiн

     Егер  науқас  пикфлоуметриямен   реттiлi  
түрде  өлшеу кезiнде  тыныс  шығару  
барысында  пиктiк  жылдамдықтың 
өскендiгiн  байқаса  тағайындалған  емнiң  
тиiмiдiлiгiн көрсетедi, тiптi  ол əлi  сезiнбесе  
де. Егер  көрсеткiш өзгерiссiз  болса, бұл  
терапевтiң  тағайындаған  емiн  нəтиже  
бермегендiгi. Бұл  жағдайда  емдi өзгерту  
немесе күшейту.



       2.Бронхтар  жағдайын  бақылау  
мақсатында

    Пикфлоуметрия  тарылудың  үдеуiн   уақытында  
байқауға көмектеседi. (яғни тыныс тұншыкпасының  
басталуын) Пикфлоуметриямен  анализ  жасау  
науқасқа  да  дəрігерге де  қандай  көрсеткiш  науқас  
үшiн қалыпты  екендiгiн қандай  көрсеткiш  кезiнде  
емдi  өзгерту  қажет  екендiгiн жəне  қандай  
жағдайда  медициналық  көмекке  жүгiну қажет  
екендiгiн  бiлуiне  көмектеседi.



            3.Өз  ауруының  заңдылығын   бiлу   
мақсатында

      Бронх  астмасымен  ауыратын  науқас  өзін  
жақсы  сезінген жағдайда  да тыныс алуынын  
өзгергенін  байқайды, құбылыстың  көрінуін  кей  
уақытта  айқындау  қиын. Тіпті кейбір  науқастар  
тұншығу  ұстамасынын  не себептен  болғанын  
айта  алмайды. Пикфлоуметрия   көмегімен  
бронхтарды  сағаттық  немесе  күнделікті  
қадағалау  арқылы  қандай  жағдайда  болсаңыз да ,
қандай  дəрі  қабылдасаңыз,қандай  тамақ  ішсеңіз 
де уақытылы  белгілеп  отыру  арқылы  да ол  өзінің  
тіпті  ойламаған  нəрсесінен  пайда  болғандығын  
анықтай  алады.



       
        Негізінен  пикфлоуметрияны   

қолдану  кезінде   тəуліктік  жəне  
апталық  күнделік  беріледі.  Тəуліктік  
күнделік  əрбір  2  сағат  сайын,  ал 
апталық-күніне  2  немесе  3  рет  
аптаға  дейін толтырылып  отырады. 
Бастапқыда  жиі  көрсеткіштер  
тіркеліп  отырады,  кейін  белгілі  
периуд  анықталғаннан  кейін  
жағдайының  жақсаруына  қарай  сирек  
қолдануына  болады.



 
             Пикфлоуметряны   қолдану   

ережелері:
   *   Пикфлоуметрияны  ұзақ  уақыт  бойы  (3 

аптадан  кем  емес)  жəне  күнделікті  қолдану  
тиімдірек  ақпарат  береді.

    *  Ауа  ағымының  максимальды  көлемдiк жылдамдығын 
( пикiн-кузын)  өлшеп  отыру  күніне  2  рет  жүргізілу  
қажет.  Мүмкіндігінше  белгілі  бір  сағаттарда  
жасалғаны  дұрыс.  Егер  науқас  бронходилататрларды  
қолданбайтын  болса  өлшеуді  таңертеңгілік  тұрған  
бойда  немесе  кешкілік  жатар  алдында  орындағаны  
дұрыс.

     * Ал  егер  бронхолитиктерді   қолданып   жүрген   болса  
таңертеңгілік  өлшеу  дəрілік   препаратты  
қолданғанға  дейін   жасалады,  кешкілік   дəрілік   
препаратты  қолданғаннан  кейін  3-4  сағаттан  соң  
жасалады.



       Пикфлоуметрияны  қолдану  
техникасы:

       Пикфлоуметр – жеке   қолданылуға   арналған   
сондықтан  арқашанда   қолданар   алдында   таза   
болуын   қадағалау  қажет.



⚫ Мандштукты   пикфлоуметрияға   жалғау  керек;
⚫  Əрбір   өлшер  алдында   корсеткішті   нөлге  қою;
⚫ Саусақпен  шкалаға  жанаспау  жəне  торце  

саңылауын  жаппау   қажет;
⚫ Терең   тыныс  аламыз;



  
   Пикфлоуметрияны  тұрған  
қалыпта,горизантальды  ұстау  
керек; 



⚫ Құрал   мандштугын   ернімізбен   қысамыз. 
Максимальды  жылдам   жəне  қатты  ауыз  арқылы  
тыныс  шығару  қажет.

⚫ Шығарылған   ауа  құрал   приборына   қысым  түсіру  
арқылы   бағыттаушы   көрсеткішті   шкала  
бойымен  жылжытады.  Бағыттаушы  шығарылған  
ауаның  пикін  көрсетеді. 



⚫ Процедураны   3   рет   қайталаймыз;
⚫ Алынған  3  нəтиженің  ең  үлкенін  аламыз  жəне  

оны  қадағалау   мақсатында   күнделікке   жазып  
отырамыз 



               Емді  бақылауға  тест  орындау.
* Пикфлоуметриямен   өлшеу   жүргізу;
* Кеңітуші  камера  арқылы  бронх  кеңітуші  

препараттарды  қосамыз
-60  жастан  жас  пациенттер  үшін: 400мг  

сальбутамол  немесе  500тербуталин  немесе  400мг   
фенотерол

-60  жастан  асқан  науқастарға:80мг  
ипратропибромиді 

 * сальбутамол,  тербуталин,  фенотерол  мен  
инголяция  жасағаннан  кейін  10  минут  жəне  
ипратропибромидінен  соң  45мин  күту  қажет



  *  пикфлоуметрияны  қайталап  жүргіземіз;
  *  Өзгерістерді  есептеп  шығару   үшін   

келесі  формуланы  қолданамыз-бронх   
кеңітуші  терапияны  қабылдағаннан 
кейінгі  пикфлоуметрия   мен өлшенгеннен  
бронх  кеңітуші  терапияны  алудың  
алдында  пикфлоуметриямен  өлшенген  
көрсеткішті  алып  бронх  кеңітуші  
терапияны  алғанға  дейінгі  
пикфлоуметрия  корсеткішіне  бөлеміз. Ол 
пайызбен  есептеледі.



              Тест  нəтижелері:

    * 15% дан  асса – тест  позитивті
    * 15%дан  аспаса  -  тест  негативті

        Пикфлоуметрия  нəтижесін   қалай 
бағалаймыз?

   Тыныс   шығарудың  қалыпты  көрсеткіші  жеке 
адамның  жасына,жынысына,бойына  байланысты  
есептеледі.



⚫Пикфлоуметряның   кез- келген   
көрсеткіші   бронх  откізгіштігінің   
жақсаруының   шапшаң   шараларын   
талап  ету   қажет,  өзгерістер  
болған   жағдайда   өзіңіздің  емдеуші   
дəрігеріңізбен  алдын  ала  сөйлесіп 
оның   бірізділігінің   қандай  екендігін   
айқындауыңыз  қажет. 



 

 Пайдаланылған  әдебиеттер:

1.Ішкі  аурулар  Б.Қалимұрзина 
    Асем  систем  2005.1том
2.Интернет  google.kz.


