Modalità di esecuzione dell’espirazione controllata

Posizione del paziente: la procedura viene eseguita in tutte le posizioni: seduta, supino, sui fianchi, in trendelemburg.

Scelta della resistenza: importante l’altezza dell’acqua contenuta nella bottiglia perché è questa che determina la resistenza. In genere si utilizzano  5-7 cm d’acqua nei pazienti con patologia di tipo ostruttivo del parenchima polmonare ( es. nei pazienti fibrotici o nei soggetti appena operati).

Procedura: si chiede al paziente di ispirare attraverso il naso, di fare un’apnea ispiratoria di 3 secondi o più e di espirare attraverso il boccaglio (tenendo la bocca ben chiusa per evitare perdita di aria) facendo gorgogliare l’acqua contenuta nella bottiglia.

L’espirazione deve essere lenta e non forzata.

È consigliabile correggere poco a poco  gli eventuali errori che si possono osservare nell’esecuzione della procedura, piuttosto che fornire fin dall’inizio tutta una serie di compiti da eseguire, che possono generare confusione e frustrazione nel paziente.

Durata della seduta: la durata della seduta dipende dalle necessità e dalle condizioni del paziente.

In linea di massima va da un minimo di 20 minuti a un massimo di 45 minuti.
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