
Selv om det finnes mange tester og verktøy for å vurdere lungehelsen, fortjener 

lungefunksjonstester (PFT – Pulmonary Function Tests) spesiell oppmerksomhet. Mange 

med Alpha-1 rapporterer nemlig at PFT-er kan være vanskelige å forstå. 

Hva er lungefunksjonstester? 

Lungefunksjonstester er pustetester der man blåser inn i et rør. Testene utføres på 

sykehus eller klinikk, under veiledning av en kvalifisert tekniker, lege eller sykepleier 

med erfaring innen lungefunksjonsmåling. 

PFT-er er nyttige for: 

• forberedelse til lungesirurgi

• vurdering av behandlingseffekt

• kartlegging av hvor mye luftveiene eller annet lungevev er påvirket av Alpha-1

Legen din vil gjenta PFT-er så ofte det anses som nødvendig. Det er sjelden at diagnoser stilles 

kun på bakgrunn av PFT-resultater, men regelmessige tester hjelper legen med å overvåke 

eventuelle lungeproblemer eller avvik. 

Hvordan bør du forberede deg til en lungefunksjonstest? 

• Bruk løstsittende klær som ikke hindrer pustingen din.

• Unngå store måltider før testen. Det kan gjøre det mer behagelig å puste dypt.

Merk: Når du bestiller time til lungefunksjonstesten, spør om du skal bruke inhalatorene 

dine før testen. 

Hva skjer under testen? 

Lungefunksjonstesting omfatter flere ulike tester. Personen som veileder deg under testen vil 

gi deg instruksjoner før hver test. Hvis du ikke forstår, still spørsmål! For best mulig resultat er 

det viktig at du lytter nøye og følger veiledningen. Hvis du blir sliten, be om en pause. 
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Er lungefunksjonstester trygge? 

Noen er bekymret for renholdet av utstyret som brukes ved lungefunksjonstester (PFT). Du 

kan føle deg tryggere ved å vite at personalet rengjør og desinfiserer utstyret mellom hver 

pasient. I tillegg er utstyret utstyrt med filtre som fanger opp flere partikler enn N-95-maskene 

vi bruker for beskyttelse mot COVID. 

Hva betyr resultatene? 

En lege vil tolke resultatene fra lungefunksjonstesten ved å sammenligne dem med forventede 

normalverdier for en person med din alder, høyde, etnisitet og kjønn. Disse verdiene er basert 

på forskningsstudier av ikke-røykere med friske lunger. 

Hvilke begreper vil legen bruke? 

Når legen diskuterer resultatene dine, vil de bruke uttrykk som mild, moderat eller alvorlig. 

De vil også bruke begrepene obstruktiv og restriktiv for å beskrive luftstrøm og lungevolum. 

Det kan også bli nevnt navn på spesifikke sykdommer som emfysem, kronisk obstruktiv 

lungesykdom (KOLS) eller bronkitt. 

Hva om resultatene fra testen ikke er gode? 

Testresultatene dine avgjør ikke livskvaliteten din. Mange mennesker med redusert 

lungefunksjon lever meningsfulle og gode liv! 

Det finnes mange måter å bevare eller forbedre livskvaliteten på. Du kan prøve 

lungerehabilitering for å bedre lungefunksjonen og redusere symptomene dine. Du kan også 

bli med i en støttegruppe og dele utfordringene dine med andre som forstår dem. 
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Snakk med legen din for å finne ut hva du kan gjøre. Dine muligheter kan overraske deg. 

For mer detaljert informasjon om dette emnet, vennligst besøk Big Fat Reference 
Guide (BFRG). 

https://bfrg.alphanet.org/



