ELEKTROKARDIOGRAMM (EKG)

Elektrokardiogrammi ehk ,,siidamefilmiga® saab Teie kehale asetatud elektroodide abil
registreerida siidame tootamise kdigus tekkivat elektrilist aktiivsust.

Uuringuga saab hinnata

siidame riitmi

siidamelihase verevarustuse héireid (siidamelihase isheemia)

siidamelihase infarkti (Age siidameinfarkt? Varem libipdetud siidameinfarkt)
stidamekambrite iilekoormust ja suurenemist

Uuringu teostus

EKG tegemisel peate lamama selili. Elektroodid kinnitatakse kitele-jalgadele ning kuus
elektroodi rindkerele (NB! Meestel voib olla vajalik rindkere raseerimine). Uuringu ajal ei
tohi liigutada, riikida ega kohida. Ageda haiguse korral (piisiv valu rinnus, siidamelihase
infarkt) vdoivad EKG-s muutused toimuda suhteliselt kiiresti. Seetdttu vaib osutuda vajalikuks
korduv EKG registreerimine lithikeste ajavahemike jérel.

Iga registreeritud EKG sisaldab viértuslikku informatsiooni Teie Siidame seisundi
kohta. Seepiirast hoidke alati alles varasemad EKG-d ja votke need kaasa iga kord
haiglasse (voi arsti vastuvotule) tulles. Alati piitidke hoida kodus kdepirast kdige viimast
Teile tehtud EKG-d. See voib osutuda suureks abiks erakorralises situatsioonis (kui dkki peate
valude tottu kutsuma kiirabi voi satute ootamatult haiglasse).

Uuringule suunab ambulatoorses osakonnas eriarst. Perearst teostab EKG ise.
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