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ST-analys
Arbetsbeskrivning
Patientkategori
Alla patienter med missténkt eller manifest ischemisk hjartsjukdom och
medicinska tillstand dar ischemi kan férekomma som:
e Sepsis
e Lungemboli
e Beddmning av myokardiell ischemi som orsak till respirationssvikt
e Grav hypovolemi
e Beddmning av postoperativ ischemi vid kirurgiska hogriskingrepp
e Intoxikationer pa speciell indikation
ST-analys kan oftast inte utforas pa patienter med arytmier som
formaksflimmer/fladder som orsakar en oregelbunden referenslinje,
kontinuerlig ventrikular pacemakerstimulans eller om patienten har ett
vanstergrenblock. Behall HEXAD-uppkoppling, stang av ST-analys.
Elektrodplacering med 6-avledning, HEXAD-uppkoppling
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e Beréknar hojningar och sénkningar i ST-segmentet
e Ger 8 diagnostiska och 4 berédknade beréknade EKG-avledningar
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Rubrik: ST-analys

EKG installningar pa patientmonitorn
e Profil HEXAD IVA eller HEXAD HIA

ST-Map

Tva cirkeldiagram: Extremitetsavledningar och Brostavledningar.

e Gron konturlinje, ifylld karta, visar aktuella varden.

e Avbildningar fran flera axlar, varje axel representerar en
avledning. Tecknet framfor siffran i ST-Map visar riktning, ex
V1 -1: minus blir bakat (ST-sankning). +1 plus blir framat, (ST-
hodjning).

e Forvalda varden: Yttre gréns skala 2 mm.
For att andra skala: Klicka pa ST-Map, vélj Oka storlek eller
Minska storlek.

e Dokumentera pa OBS-kurvan.

Referens i ST-Map

Forsta referensen uppdateras automatiskt efter det att ST-analys
paborjats. Visas som gul konturlinje.

Uppdatera referensen gors vid behov som t ex vid rytmforandringar.
Gors i centralen.

Nederst till vanster i rutan for ST-Map finns tiden nér referensen
senast ar uppdaterad

Trend i ST-Map

Anvands om du vill folja ett pagaende forlopp som ST-handelser eller
behandling ex Nitropreparat.
Visas som vit konturlinje:

Klicka pa bilden ST-Map, (pa patientmonitorn) vélj
o Visatrend
o Vidlj intervall

ST-Index

Summan av vardena fran avdelningarna V2, V5 och aVF
Visas i mm. Eftersom det ar baserat pa absoluta vérden &r det alltid
positiv.
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Larm vid ST-férandring

HIA profil larmar V2 vid 2 mm férandring, évriga avledningar larmar
vid 1 mm foréndring.

IVA profil larmar alla avledningar vid 3 mm foéréndring.
Larmgranser for ST bestar av 6vre och nedre grans for varje avledning

Andra larmgranser: Gors pa patientmonitorn valj
o Larmgréanser
o Visa ST-granser

Andra varje avledning for sig. Hojs larmgransen for en avlednings Gvre
grins, hoj da dven det nedre gransvirdet, for att ’spannet” for larm
bibehalls; i HEXAD HIA 2 mm resp. 4 mm i V2 samt i HEXAD IVA 6
mm.

Alternativt valj snaval/vida granser.

Valj larm av ndr ST-analys endast ar aktuell for granskning.

| de fall man inte kan 6vervaka ST, behalls HEXAD-uppkopplingen och
ST-analysen stangs av.

ST Granskning i klient/central

Klicka pa granska knappen i rutan for den patient du vill granska
Valj granska nedtill pa hogra skarmen.

Valj hjarta

Det finns nu 3 matomraden for granskning:

e Det dvre matomradet: Trendgranskning: visar varje komplex fran de
12 avledningarna och ST-Map
Visa referens: Referensen laggs till varje komplex med brun férg.
Siffran bredvid star for ST-forandringen: Gron kurva, gron siffra =
nutid (den tid som &r vald pa tidslinjen i det nedersta matomradet),
brun kurva, brun siffra = referens. Svart siffra star for skillnaden
mellan nutid och referens
Visa Méatvarden: En streckad linje gar genom alla komplex och visar
var I1SO- och ST-punkten &r lagd. Andringar av matpunkter gors pa
patientmonitorn

e Matomradet mellan: Larmgranskning

e Det nedersta matomradet: HF/ST-index visas langst ner. 5 valboxar.
| forsta ar HF forvalt i den andra kan du vélja ST-index.
Tidsintervall &r 8 timmar. Andras genom att: Klicka pa kugghjulet i
HF/ ST-indexrutan. Valj dnskat tidsintervall.

For att trendgranska for muspekaren 6ver omradet med ST-Map hjulen
och klicka i visa ST-referens och/eller visa métvérden. Valj
granskningstillfalle: Ga till nedersta matomradet, titta efter ST-index
forandringar — klicka pa det tillfalle du vill granska. Tiden for aktuell ST-
referens ses langst upp till vanster.

Anvand uppgradera ST-referens endast vid ex. betydande rytm eller
frekvensforandring.
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Rutin ST-analys Ny Patient

e Skriv in patienten, scanna id och skriv for- -och efternamn.
e Bekrafta Pacemaker av/pa

o Elektrodplacering, HEXAD

e Profil HIA alt. IVA

e Las av ST-index och dokumentera pa OBS-kurvan

e ST-Map, lagg referens. Kontrollera skala, andra vid.behov
e ST-larmgrénser, andra vid behov.
e Om ST-analys endast ar for granskning, kan larmljud stdngas av

Obligatoriska rutinkontroller av EKG med ST-
analys

Vid varje arbetspass borjan och vid behov.
Patientmonitor

e Elektrodplacering, HEXAD
e Ratt profil vald? Alt. &ndra bild
e Lds av ST-index och dokumentera pa OBS-kurvan

SSK:

e Kontrollera ST-larmgranser, Ljud?
e ST-Map: lagg ny referens, kontrollera skala

Klienten

SSK; Hijartgranska
- Trender
- Larm
- ST-Index

Dokumentation:

e ST-index dokumenteras pa OBS-kurvan minst en gang/pass och
alltid vid brostsmartor och vid férandringar av ST-index.

e | Melior (omvardnadsstatus under cirkulation) att ST-6vervakning
pagar och stabilt/forandringar av ST-index.

e Allaavvikelser ska dokumenteras.

Rubrik: ST-analys
Dokument-ID: SV9761-782711715-322
Version: 3.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Rubrik: ST-analys

Relaterad information

Bruksanvisning Philips Patient Information Center iX

Bruksanvisning Philips IntelliVVue patientmonitor MX100/X3

Bruksanvisning Philips IntelliVVue patientmonitor MX750/850

Bruksanvisning Philips IntelliVue patientmonitor
MX400/450/500/550/700/800
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https://www.documents.philips.com/assets/Instruction%20for%20Use/20240816/958d53cd8d5a4f4892ceb1ce0142b4e3.pdf?feed=ifu_docs_feed
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