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«Қан қысымы мен жүрек соғу жиілігін өлшеу»
	№
	Қадамдар
	Алгоритм

	1
	Науқаспен байланыс орнатыңыз. Науқасты дайындаңыз
	Науқаспен танысып, өзіңізді таныстырыңыз. Қарым-қатынасты дамыту. Науқастың ыңғайлы күйде екеніне көз жеткізіңіз (отырған немесе жатқан қалыпта). Науқас уайымдаса немесе қобалжыса, оған тынышталуға уақыт беріңіз.

	2
	Құрылғыны дайындау
	Тонометрді, манжетті және барлық көмекші құралдарды дұрыс жұмыс істеуін тексеріңіз.

	3
	Манжетканы қолдану, стетоскопты орналастыру
	Өлшеу үшін науқастың оң немесе сол қолын таңдаңыз. Науқастың қолы жүрек деңгейінде екеніне көз жеткізіңіз. Манжетті қолының иық бөлігіне кигізіңіз, манжет пен қол арасында кішкене бос орын (шамамен 2 см) қалдырыңыз. Манжет шынтақ бүгілген жерден 2-3 см жоғары орналасуы керек. Пульсацияны есту үшін стетоскоптың басын шынтақ ойысына орналастырыңыз.

	4
	Манжетке ауа беру немесе үрлеу
	Бір қолыңызбен кәрі жілік артериясын тауып, екінші қолыңызбен пульс жойылғанша (әдетте болжанған систолалық қысымнан 20-30 мм сынап бағанасы жоғары) манжетке ауа үрлеңіз.

	5
	Манжеттен ауаны шығару
	Манжеттен ақырындап және біркелкі ауаны шығарыңыз (шамамен секундына 2-3 мм сынап бағанасы).

	6
	Систолалық және диастолалық қысымды тіркеу
	Стетоскоптағы алғаш пайда болған пульсация - бұл систолалық қысым. Әрмен қарай пульс жоғалғанша манжеттен ауаны шығаруды жалғастырыңыз. Пульс жоғалған кез - диастолалық қысым деп аталады.

	7

	Қысымды өлшеуді аяқтау
	Манжетті ауадан толығымен босатыңыз және оны науқастан шешіңіз. Қайта өлшеу қажет болса, өлшеуді қайталамас бұрын науқастан біраз уақыт демалуын сұраңыз.

	8
	Пульсті табу және симметриялығына баға беру
	Науқасқа қарама-қарсы тұрып, пульсті екі қолынан пальпациялаңыз (алдымен оң және сол кәрі жілік артерияларын табыңыз). Ол үшін оң қолыңыздың үш саусағының (екінші, үшініші, төртінші) проксималды бөлігінің жастықшаларымен  науқастың сол қолынан пульсті, сол қолыңызбен науқастың оң қолынан пульсті пальпациялаңыз. Пульстің симметриялығына баға беріңіз: екі қолдағы пульстар арасында асимметрия бар-жоғын анықтау үшін дәрігер пульстің толтырылуы мен мөлшеріндегі айырмашылықтарының болуын немесе болмауын (pulsus differens) тексереді.

	9
	Пульстің жиілігін және басқа сипаттамаларын өлшеу
	Пульстің келесі сипаттамалары бағаланады: Жиілігі — минутына соққылар саны (дәлдік үшін, әсіресе аритмия болған кезде 60 секунд өлшеу ұсынылады). Ритмі —пульстің реттілігі. Толымдылығы - пульстің күші. Кернеулігі — басқан кездегі қарсылық дәрежесі. Биіктігі — пульстің амплитудасы. Пішіні - пульстік ауытқулардың сипаты.

	10
	Процедураны аяқтау және нәтижелерді бағалау
	Процедураны  аяқтағаннан кейін нәтижелерді жазып, науқасқа нәтижелер туралы хабарлаңыз.
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