TAVOITTEET:

Pa02 > 8.0 kPa
happilisalla

Saturaatio = 90 %

Tupakoimaton > 6 kk QR pua

PITKAAIKAINEN
HAPPIHOITO

Keuhkofibroosi

Vaikea sydamen

vajaatoiminta

Optimaalinen laakehoito
ja stabiili tilanne

A-astrup

PaO2 > 7.3 kPa ilman erityissyita
Pa0> > 8.0 kPa erityissyilla

Pa02 < 7.3 kPa ja tupakoi

Ei happihoitoa

Arvioi
Ajoterveysvaatimusten
tayttyminen
(tarv. ajokielto)

Arteria-Astrup Arteria-Astrup
Pa02 < 7.3 kPa Pa0> < 8.0 kPa Jos

Happirikastinhoito

Kontrolli 1 kk A-astrup
huoneilmalla

——»

Merkkeja kohonneesta
keuhkovaltimopaineesta

Sekundaarinen polysytemia
(hkr > 55)

> 20 % ybaikaisesta
happisaturaatiosta < 90 %,
joka korjaantuu
happihoidolla eika
samanaikaista uniapneaa
(oksimetria/kapnografia)

Merkittavat happihoidolla
korjaantuvat
neuropsykologiset oireet

Keuhkoembolian
tai Tarve usein 1-3-6 kk,
keuhkokuumeen harvoin pidempaan
jalkitila

Vain kaytossa olevan
2PV (tai CPAP) -
laitteen kanssa

KONTROLLIT:
PERUSSAIRAUDESTA RIIPPUEN VAHINTAAN 1-2 x/ VUOSI

A-Astrup huoneilmalla istuen

Tayttyvatko viela kriteerit?

(erityisesti sydamen vajaatoiminnassa,
keuhkoemboliassa, infektion jalkitilassa tilanne voi
nopeasti korjaantua ja sydamen vajaatoiminnassa
tilanne vaihtelee vajaatoimintatilanteen mukaan)

Tarvitseeko isompaa virtausta? (COPD, keuhkofibroosi)

Virtaus levossa, rasituksessa, yolla + 2PV- tai CPAP-
laitehoito

Rasitushappi: kannettava happi tai kotona
happirikastimella

Ajoterveysvaatimukset: arvioi kriteerien tayttyminen
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RASITUSHAPPI

Saturaatio > 90 % Saturaatio 88-90 %, Saturaatio 80-87 %, Saturaatio < 80 %,

kohtalainen vaikea

Vain hengenahdistus lieva rasitushypoksemia
rasitushypoksemia rasitushypoksemia

Ei, paitsi jos Kylla, jos
Erityinen syy + Motivoitunut +
Motivoitunut + Kyky & tarve liikkua
Kyky & tarve liikkua kodin ulkopuolella +
kodin ulkopuolella + B6MWT + > 10 %
6MWT + > 10 %

Ei rasitushappea
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PALLIATIIVINEN
HAPPIHOITO

Pitkalle edennyt sairaus,
muu kuin COPD

Saturaatio huoneilmalla
>90 %

Muut hengenahdistuksen
hoitokeinot esim.
oramorphin, tuuletin,
vajaatoiminnan hoito,
pleuraneste jne

Ei happihoitoa

Saturaatio huoneilmalla
toistetusti < 90 %,
kun muut syyt poissuljettu

Vahintaan > 1 kk tupakoimatta,
jos huono ennuste

+ muut hengenahdistuksen
hoitokeinot
+ mielelldaan kertaalleen c-Astrup
COo-tason tarkistamiseksi

Happirikastin, tavoitesaturaatio
> 90 %
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