MÅLING AV HOSTE PEF (Cough Peak Flow = CPF)

	Mål:

Kartlegge/følge hostekraften over tid.

Optimalisere tidspunkt for å sette i gang tiltak.



	Utstyr:
PEF-måler, papprør, neseklemme og skjema for notering av verdier.

	Forberedelse:

Ha tigjengelig utstyr, stol og undersøkelsesbenk.

	Gjennomføring:

Måling skal utføres både i sittende og liggende stilling.

1. Vis først pasienten hvordan målingen skal utføres.
2. Kontroller at PEF-måleren er nullstillet og at viseren glir lett i sporet. Hold måleren slik at du ikke berører skalaen og sporet som pilen beveger seg i. 
3. Pasienten puster inn så dypt hun/han kan slik at lungene fylles maksimalt med luft. 
4. PEF-måleren settes deretter inn i munnen mellom tannrekkene, leppene presses omkring munnstykket og pasienten hoster så kraftig og hurtig hun/han kan. 
5. Les av verdien. Gjenta prosedyren minst 3 ganger. Husk å nullstille PEF-måleren mellom målingene. 
6. Den høyeste av de tre verdiene noteres. 



MERKNAD:

- Normal verdi for hoste PEF hos voksne er 360-1200 l/min.

- Voksne pasienter med hoste PEF ≤ 270 l/min er disponert for sekretstagnasjon ved infeksjoner. 

- Hoste PEF < 160 l/min hos voksne innebærer ineffektiv hoste. 

- Hos barn finnes ikke veiledende verdier.

Ved hoste PEF ≤ 270 l/min bør pasienten få opplæring i tilpasset hostestøttende teknikk for å øke hoste PEF. Gi tilbakemelding til legen som har ordinert undersøkelsen.

Ved hoste PEF ≤ 160 l/min bør pasienten få opplæring i tilpasset teknikk som fjerner sekret fra sentrale luftveier. Gi tilbakemelding til legen som har ordinert undersøkelsen.

Behandlende lege skal ha tilbakemelding og bør spesielt gjøres oppmerksom på endring fra forrige kontroll.
