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Sammanfattning

Detta dokument forklarar fysioterapeutens roll for patienter med

hjartsvikt inom 6ppenvarden vid arbets- och

fysioterapimottagning, Sodra Alvsborgs sjukhus. Vid

forstagangsbesoket hos fysioterapeut tas anamnes upp och

patienten far utfora konditionstest, muskelfunktionstest samt

kartldgga aktivitetsniva genom sjilvskattning. Generella mél och

patientspecifika mal satts upp och rekommendation samt rdd om

fysisk traning ges till patienten. Vanligen placeras patienten in i en

av traningsgrupperna pa arbets- och fysioterapimottagning utifran

fysioterapeutens bedomning. Patienten kan ocksd rekommenderas

egentraning och ordineras Fysisk aktivitet pa Recept (FaR).

Uppfoljningsbesoket som syftar till att utvardera traningsperioden

bokas in cirka 3—6 méanader efter traningsstart. Vid uppfoljningen

skrivs vid behov en FaR-ordination for egentraning.

Telefonuppfoljning med syfte att folja upp FaR-ordinationen och

motivera till fortsatt egentraning utfors tre manader efter avslutad

traningsperiod.

Bilagor

1.

2.

Cykeltest — submaximalt

Gangtest — sex minuter

Sialvupplevd fysisk kapacitet, VAS-skattning

Haskell, fragor rorande fysisk aktivitet och traning

. Frandin-Grimby aktivitetsskala

Cykeltest, submaximalt - kriterier for avbrutet test

Trygeghetsskattning

. Fysisk begransning, frageformular

Forutsattningar
Nir en patient har fatt diagnosen hjartsvikt blir han/hon i de flesta

fall inskriven pa hjartsviktsmottagningen och traffar dar en
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/SOFIA/SAS9630-14576379-94/SURROGATE/Cykeltest%2c%20submaximalt.pdf
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hjartsviktsskoterska for upptitrering av mediciner, sviktkontroller

och dosjusteringar, enligt lokala anvisningar. Patienter som faller

inom inklusionskriterierna (se nedan) erbjuds tid till fysioterapeut

for bedomning av fysisk traningsniva och hjialp med

traningsupplagg.

Inklusionskriterier for kontakt med fysioterapeut
angaende fysisk traning

NYHA II-III.
Stabil hjartsvikt (systolisk och/eller diastolisk dysfunktion).

Upptitrerad patient eller vilméaende patient under

upptitrering.

Patienten ska ha pagdende kontakt pa hjartsviktmottagningen,
SAS.

Patienten klarar alla forflyttningar sjalvstandigt med eller utan

ganghjalpmedel.

Patienten ska kunna ta till sig traningsinstruktioner.

Kontraindikationer

Okompenserad hjartsvikt (ej behandlad, symtom i vila).
Aktiv myokardit.

Gravt invalidiserande eller instabil angina (kraftig

nytillkommen forsamring).

Obstruktiv hypertrof kardiomyopati (hjartmuskelsjukdom,

arytmi vid anstrangning).

Signifikant klaffsjukdom (aortastenos).
Blodtrycksfall under aktivitet.

Allvarlig arytmi eller grav ischemi under arbete.

Annan allvarlig sjukdom sasom pagaende infektion,
okontrollerad diabetes, okontrollerad hypertoni och nyligen

genomgangen lungemboli.

Refraktir angina.
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GenomfbOrande

Beddmning
Vid forsta besoket tas en anamnes upp. Darefter far patienterna

utfora ett konditionstest samt tvd muskelfunktionstest.

Konditionstest

Submaximalt cykeltest

Kvinnor startar vanligtvis pa belastning 25 W och méan pa 50 W.
Patienten cyklar 4,5 minuter pa varje niva. Blodtryck och puls
registreras innan, under och efter test. Patienten skattar
anstringning, andfaddhet och eventuell angina enligt Borg
skalorna innan, under och efter test. Belastningen okas till det att
patienten uppnar 13—15 pa Borgs anstrangningsskala. Efter detta
vilar patienten 4,5 minut pa cykeln, puls och blodtryck f6ljs i vila.
(Bilaga 1).

Sex minuters gangtest

Patienten uppmanas att ga sa 1angt som mgjligt under 6 minuter.
En 30 meters gangstriacka finns markerad i korridoren dar
patienten gar fram och tillbaka. Patienten tillats vila under testet,
men tiden stoppas inte. Innan och efter testet registreras blodtryck
och puls. Patienten skattar anstrangning, andfaddhet och
eventuell angina enligt Borg-skalorna, innan och efter test.

Gangstrackan registreras. (Bilaga 2)

Muskelfunktionstest

Dynamisk axelflexion med hantel
Ovningen utfors i sittande med en arm. Patienten viljer sjilv
vilken arm testet ska utforas med. Armen lyfts till 90° axelflexion
och darefter tillbaka. Hanteln hélls sa att handryggen ar vand
lateralt. Metronomen installd pa 40. Patienten lyfter hanteln i takt
pa 20/minut. Riktlinje for vikt ar att kvinnor kan anvianda 2 kg
och méan 3 kg. Testet avbryts da patienten inte utfor rorelsen
korrekt, till exempel att patienten inte orkar lyfta tillrackligt
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hogt, eleverar axeln, bojer armbégen eller inte klarar av att halla

takten. Patienten kan ocksa sjilv vilja att bryta testet. (Bilaga 1, 2)

Tahdvningstest

Patienten stér pa ett ben (patienten valjer vilket) pa en kil, med
skor, med 10° lutning med tarna langst fram. Patienten far halla
latt balansstod i vagg. Patienten ska ga upp pa ta i takt till
metronom som ska vara instilld pa 60. Patienten gor tdhavningar
i takt pa 30/minut. Testet avbryts da patienten inte klarar ga upp
pa ta med rakt kna, lika hogt som fran start eller inte orkar halla
takten. Patienten kan ocksa sjalv vilja att bryta testet. Vid behov

kan testet utforas bilateralt. (Bilaga 1, 2)

Innan testerna skattar patienten sin trygghet
vid traning, begransningar i
vardagslivet och fysiska aktivitetsniva pa en VAS-skala, Haskell tva

fragor om fysisk aktivitet samt Frandin/Grimby aktivitetsskala.

(Bilaga 3, 4, 5,7, 8)

Utifrdn anamnes och testresultat planeras ett traningsupplagg for
patienten — grupptraning pa arbets- och fysioterapimottagning

eller egentraning.

Atgarder

Grupptraning

o Lattgympa: inga hopp, lattare jogg. Lamplig for patienter som
cyklar pa cirka 50-75 W.

e Medelgympa: hopp och jogg. Lamplig for patienter som cyklar
pa cirka >75 W.

o Vattengympa: Kan vara lamplig for patienter med ledbesvar
eller andra indikationer for att endast trana i vatten. Lamplig

for patienter som cyklar pa 25 — 100 W eller utfort gangtest.

o Perifer traning (muskeltraning): Stationstraning, en

muskelgrupp i taget. Individuellt anpassat traningsprogram.
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Lamplig for patienter som cyklar pa lag niva (cirka 25 W) eller

utfort gangtest.

e Gymgrupp: Individuellt anpassad traning i gym. Lamplig for

patienter som cyklar pa >25 W eller utfort gangtest.

Egentraning
Nar patienten valjer att triana pa egen hand utformar fysioterapeut
och patient tillsammans ett traningsupplagg. I samband med detta

skrivs oftast en FaR-ordination.

Behandlingsmal

Malet efter traningsperioden ar att patienten ska ha forbattrat sin

faktiska och sjalvupplevda fysiska funktion.

Malet ar ocksa att motivera till egentraning sa att patienten

bibehaller effekten av rehabiliteringen.

For varje patient satts ett individuellt mal upp.

Uppfdljning

Utvardering av traningsperiod

Samma konditionstest och muskelfunktionstest som vid
bedomning utfors. Patienten far fylla i skattningsskalor igen.
Samtal med patient angdende resultat samt fortsatt traning
avslutar uppfoljningen. En FaR-ordination skrivs tillsammans

med patienten.

Telefonuppfoljning med syfte att folja upp FaR-ordinationen och
motivera till fortsatt egentraning utfors 3 manader efter avslutad

traningsperiod.
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