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Cw. M3

Pomiar cisnienia krwi metoda ostuchowg Korotkowa

Zagadnienia:

e Oddziatywania mi¢dzyczasteczkowe. Sity Van der Waalsa.

o Zjawisko lepkosci. Rownanie Newtona dla ptyniecia cieczy.

e Wspdlczynniki lepkosci; bezwzgledny (dynamiczny), wzgledny,
kinematyczny

e Rownanie Poiseuille’a. Ciecze newtonowskie i nienewtonowskie.

e Lepkos¢ krwi.

e Przeptywy laminarne i turbulentne.

e Prawo ciagtosci strugi.

e Prawo Bernoulliego; interpretacja cisnieniowa, energetyczna i
wysokosciowa.

e Liczba Reynoldsa.

Pomiar ci$nienia krwi jest wykonywany jednoczes$nie z pomiarem ekg. Celem jest
wykazanie réznic w zapisie ekg przed i po wysitku fizycznym 1 skorelowanie ich ze

zmianami ci$nienia krwi.

Opis metody:

Cis$nienie mierzymy na tetnicy ramieniowej. Wdmuchujac powietrze do mankietu
swingomanometru, doprowadzamy do zamknigcia §wiatla tetnicy. Powietrze wdmuchuje sig
do momentu, az przez stetoskop umieszczony nad zgieciem lokciowym przestajemy stysze¢
fale tetna (cisnienie w mankiecie jest wyzsze niz cisnienie skurczowe krwi). Nastepnie nalezy
powoli wypuszczaé powietrze. Pierwszy uslyszany ton oznacza, ze krew zaczela z powrotem
pltyna¢ w tetnicy (ciSnienie w mankiecie rowne ci$nieniu skurczowemu). Nastgpnie przez
stetoskop bedzie styszanych kilka faz tondw i1 szmerow (fazy Korotkowa), az dzwigki
ucichng. W chwili zaniku dzwigku nalezy odczyta¢ ci$nienie rozkurczowe.

Styszane w trakcie pomiaru dzwigki sa efektem turbulentnego przeptywu krwi,
wywolanego poprzez sztuczne zwezenie tetnicy. W warunkach fizjologicznych mozna
przyjac, ze przeplyw krwi ma charakter laminarny. Gdy zwezamy $wiatto tetnicy predkosc

krwi ro$nie (prawo ciggtosci strugi). Jesli wartos¢ predkosci przekroczy warto$¢ graniczng vy,
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ruch staje si¢ nieuporzadkowany - turbulentny. Pojawia si¢ ruch wirowy, ktéry wywoluje

drgania, a przez to fal¢ akustyczng mozliwa do ustyszenia przez stetoskop.
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Rys. 1.

Pierwszy wystuchany ton jest wynikiem rozpoczgcia przeptywu krwi, poprzez wezesniej
zamknigta, tetnice ramienng. Predkos¢ przeptywu krwi jest wigksza od predkosci granicznej
vg, wiec ruch jest burzliwy. W miar¢ dalszego wypuszczania powietrza z mankietu, ton
przechodzi w szmer, ktory ma rozne fazy glo$nosci az do zniknigcia. Predkos$¢ przeptywu
krwi spada ponizej wartosci predkosci granicznej vg 1 pojawia si¢ ruch laminarny. Okresy
zmiany natezenia 1 charakteru tonéw 1 szmerdw sg zwigzane z ci$nieniem fali tetna i
oddziatywaniem ci$nienia panujacego w mankiecie na $ciany tetnicy.

Wyrdznia si¢ 5 faz tondow 1 szmerow (rys. 1).
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mmHg )

cisza
120 ——

fazal - ciche tony
1M10 ——

faza Il - krétkie szmery
100 ——

faza lll - krétkie, dzwieczne, gtosne tony
90 ——

faza IV - Sciszenie tonéw
80 —1—

faza V - cisza

Rys. 1. Zjawiska dzwigkowe wystepujace podczas pomiaru ci$nienia krwi metoda

ostuchowa.
Instrukcja

1. Osoba badana siada wygodnie, opiera rami¢ o stot. Rami¢ powinno znajdowaé si¢ na
wysokosci serca.

2. Zalozy¢ mankiet na rami¢. Mankiet powinien by¢ zatozony réwno, bez zagiec i1 ucisku.
Dolny brzeg mankietu powinien by¢ oddalony od zgi¢cia okciowego ok. 2 — 4 cm.

3. Umies¢ stetoskop przy zgieciu lokciowym pod mankietem.

4. Znajdz tetno na tetnicy promieniowej. Pompuj mankiet, az do momentu gdy tetno
przestanie by¢ wyczuwalne. Podpompuj jeszcze 30 mmHg. (nie przekraczaj 180 mmHg).

5. Powoli upuszczaj powietrze (ok. 5 mmHg/s) jednoczesnie shuchajac pojawiajacych sig
odglosow.

6. Zapamietaj warto$¢ cisnienia przy jakiej pojawia si¢ pierwszy ton (ci$nienie skurczowe)
1 przy jakiej nastgpuje zanik odglosow (cisnienie rozkurczowe).

7. Zapisz wyniki w tabeli znajdujacej si¢ przy opisie pomiaru ekg.



