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Obsah prednasky
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* syndrom a symptom, anamnéza, chorobopis

* fyzikalni vysetreni hlavy a krku

 fyzikalni vysetreni hrudniku a bricha

* laboratorni metody: chemické, mikroskopické, sérologickeé, bakteriologicke
* poruchy vedomi, sok, telesna teplota, otoky

bolest, bolest hlavy, bolest na hrudi, bolest bricha, bolest zad

hodnoceni hybnosti a polohy nemocného

e poruchy vnitrniho prostredi
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Vnitrni Iékarstvi ( interni medicina, interna)

* Cojetointerna?
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Vnitrni Iékarstvi ( interni medicina, interna)

e zakladni obor klinické mediciny, zahrnujici prevenci, diagnostiku,
komplexni (prevazné nechirurgické) [éCeni a posuzovani vnitrnich
chorob

e soucasne vedecko-vyzkumna Cinnost, koordinacni a integracni funkce
= integrace s ostatnimi obory mediciny
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Dilci interni obory:
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* kardiologie a angiologie — nemoci srdce a cév

e diabetologie a endokrinologie — onemocnéni zlaz s vnitrni sekreci
* revmatologie — zanétlivé onemocnéni kloubu, slach, svalu

* nefrologie — onemocnéni ledvin

e gastroenterologie — onemocnéni zazivaciho traktu

* pneumologie a ftizeologie- nemoci dychaci soustavy
 hematologie
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MEDICINSKA PECE:

e 1. ambulantni- specializované ambulance

* 2. nemocnicni: lGZkové odd.+ JIP +/- intermedialni péce, spec.
ambulance
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Proc lidé vyhledavaiji Iékarskou péci?




-

Cilem lékarského vysetreni: je zjisténi zdravotniho stavu pacienta.
Spociva v odhalent:
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Symptom / pfiznaku (Fec. symptoma - privodni jev): odchylek od
normalniho stavu, za pouziti vysetrovacich metod.

= Subjektivni - obtiZe, kt. nemocny sam pocituje - osobni pocity
nemocnéeho, vétinou neprijemne obtize ( bolest hlavy, slabost,
nechutenstvi.. .)- zjistime z anamnézy.

= Objektivni - objektivni zmeny, anatomicke uchylky, funkcni poruchy
organu, zjistime pomoci objektivnich vysetrovacich metod ( nektere
muze zjistit nemocny sam- zloutenka, otok koncetiny...).

= Specifické - typické, charakteristicke pro urcité onemocneni ( paleni
pri moceni pri uromfektu)

* Nespecifické - obecné- spolecné vetsSimu poctu nemoci ( Unava,
horecka, ubytek hmotnosti).
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= Syndrom: soubor priznaku, které se objevuji vzdy spolecné (v pevné
vazbé), ma obvykle patologicko-anatomicky podklad ( napr. uremicky
syndrom - Unava, nechutenstvi, nauzea, zvraceni, prajmy, aligurie/

anurie, vysoké hodnoty urey, kreatininu, kalia)

syndrom vyhoreni
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Lékarskeé vysetreni se sklada z...




T

Lékarskeé vysetreni se sklada z...
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* rozhovor — odbér anamnézy

e fyzikalni vysetreni, zméreni vitalnich funkci (krevni tlak, tepova
frekvence, saturace, télesna teplota)

* laboratorni vysetreni

e zobrazovaci metody
* vwvhodnoceni — urCeni diagnozy a terapie
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Anamnéza (fec. ana = roz, mnésis = pamét, rozpominani) : soubor
vSech udaju o zdravotnim stavu nemocného od narozeni az do
soucasné doby

Sir Thomas Lewis: ,, Anamnesis is half diagnosis®.

* pfrima — rozmluva s nemocnym

* neprima( objektivni)- z dokumentace, od pribuznych

* Na co se budeme pacienta ptat?
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* Rodinnd - RA: informace o zdravotném stavu prarodicu, rodicd,
sourozencu a deéti, pri umrti- vék + pricina

* Osobni - OA: chronologicky- onemocnéni, operace, Urazy, zpusob
|écby, ockovani, transfuze a posttransfuzni reakce

* Pracovni, socidlni - PA+ SA: expozice skodlivinam infekcnim ( pobyty v
tropech, zdravotnici), onkogennim ( zareni), prumyslovym ( jedy),
alergeny ( prach), stres ( hluk, dusevni vypéti);  socialni zazemi

* Farmakologicka - FA: veskeré léky- predepsané i volné prodejné
vcetneé davky a frekvence

* Gynekologicka - GA: 1. + posl. menstruace, pravidelnost, sila, porody,
potraty, HAK

* Alergie: |léky, potraviny....

* Abusus: konzumace alkoholu- typ+ mnozstvi, koureni- typ+ mnozstvi,
drogy
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* Fyziologické funkce - FF: udaje o moceni ( paleni, no¢ni moceni),
stolici ( pravidelnost, primeési) , hmotnost ( vahovy ubytek- nechtény),
chut k jidlu, zrak, sluch, spanek

Nynéjsi onemocnéni: charakter obtizi, doba jejich vzniku, poradi .
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Zaklady fyzikalniho vysetreni
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* Vodou a mydlem si myjte ruce v téchto pripadech:
* Prividitelném znecisteni rukou
Po kontaktu s krvi Ci jinymi télesnymi tekutinami
Pred jidlem
* Po pouziti toalety
* Pri mozném kontaktu se sporulujicimi patogeny typu Clostridium
difficile
* \/ dalSich pripadech je dostatecna dezinfekce rukou alkoholovym
roztokem.
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Hygiena rukou

e Hygienu rukou je nutné provadét v téchto péti situacich:

1. Pred kontaktem s pacientem (napr. pred podanim ruky,
invazivnim i neinvazivnim vysetrenim, asistenci s
pomuckami...)

2. Pred Cinnosti vyzadujici asepsi (napfr. pred prevazovanim
rany, zavadénim sondy...)

3. Po expozici télesnym tekutindm pacienta (napr. po
kontaktu se sliznici, porusenou kazi...)

4. Po kontaktu s pacientem (po invazivnim i neinvazivnim
vysetreni...)
5. Po kontaktu s okolim (jakymkoliv predmeétem, loznim
pradlem, nabytkem...)
* Postup:
* https://youtu.be/3PmVIQUCMAE

o
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https://youtu.be/3PmVJQUCm4E
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Metody fyzikalniho vysetreni
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* Pohled

* Celkova inspekce pacienta

* Celkovy stav
e Dusnost, algicka poloha, rec téla...

* Viditelné znaky onemocnéni
* Napt. ikterus, Urazy...
e Pohmat — palpace
* Napr. vysetreni bricha, zad
* Povrchova a hluboka
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* POklep (perkuse) FYZIKALNIVYSETRENI
* VysSetreni plic a bricha POKLEPOVE 2VUKY

Bubinkovy

vzduchova bublina (zaludek, PTX)
Hypersonorni

hypervzdusna tkan (emfyzém)
Plny jasny

vzdusna tkan (zdrava plice)
Zkraceny

konsolidace (atelektaza, vypotek)

Temny
solidni tkan (jatra, slezina)
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Metody fyzikalniho vysetreni

* Poslech fonendoskopem

* Vlysetreni plic
e Chrupky — méstnani ¢i pneumonie
* Piskoty, vrzoty —astma, CHOPN

* VysSetreni srdce
« Selesty — chlopenni vady
* Nepravidelnost...

» VySetreni bricha
* Pritomnost peristaltiky
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Fyzikalni vysetreni — ukazka prubéhu

* \VySetreni hlavy a krku
 https://youtu.be/NKN6idakwlg

* \/lySetreni gastrointestinalniho systému
* https://youtu.be/K3QCbz7IZgc

* VVySetreni kardiovaskularniho systému
 https://youtu.be/QSryhOUIMxg

* \/ySetreni respiracniho systému
* https://youtu.be/5b5BMWwTwLk



https://youtu.be/NKN6idakwIg
https://youtu.be/K3QCbz7IZgc
https://youtu.be/QSryhOUlMxg
https://youtu.be/5b5BMWwTwLk
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Fyzikalni vySetfeni hlavy a krku —zakladni "
nalezy

e Zvétsené lymfatické uzliny — znamkou infektu ¢i maligniho procesu

* Reakce zornic na osvit — pfi osvitu jednoho oka se zornice stahne (fotoreakce prfima),
symetricky se také stahne zornice druhého oka (fotoreakce neprima)

* |zokorie — symetricka velikost zornic; anizokorie — asymetrické zornice

* Midza — zuzeni zornic; mydriaza — rozsireni zornic

* Bledé spojivky — znaci anemii

* Asymetrie oblicejovych svall, pokles koutku Ust — muze znacit cévni mozkovou prihodu

e Cyandza — promodrani rtd ¢i pod jazykem, znaci pokles saturace

* Soor — bily povlak dutiny ustni — znaci kvasinkovou infekci .
* Tonsilarni Cepy —angina

e Zvysena napln krcnich zil — znaci méstnani zpravidla kardialni etiologie

o Selest nad karotidami — zndmkou pFitomné stendzy karotid .

amH
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Fyzikalni vysetreni hrudniku (plic) — zakladni
nalezy

* Pohled — napr. zmeény tvaru hrudniku — vyklenuty nebo vpaceny
hrudnik

* Poslechové nalezy
* Chrupky — dle charakteru mohou znacit kardialni méstnani ¢i zanétlivou
infiltraci — pneumonii
e Spastické fenomény — piskoty, vrzoty — znaci CHOPN Ci astma
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Fyzikalni vysetreni hrudniku (srdce) — zakladn
nalezy

* Poslechové nalezy

* SrdecCni ozvy
* Fyziologicky slySime dvé srdecni ozvy, vzacnéji i treti ozvu
» Patologicky uslySime ozvy se zménénou intenzitou nebo rlizné
pridatné zvuky, napf. opening snap nebo ejekcni klik

* Selesty




Poslech srdce — poslechové body

<E> - Aortic vaive <« = Mifral valve
< = Pulmonary valve = Tricuspid valve
1 Right afrium 5 Right ventricle

2 Right atrial appendage 6 Left ventricle
3 Left atrial appendage 7 Apex of the heart
4 Atrioventricular groove 8 Anterior interventricular groove

Fig. 6.20 Surface anatomy of the chambers and valves of the heart.

A = Aortic MCL = Midclavicular line
P = Pulmonary
M = Mitral
T = Tricuspid

Fig. 6.21 Sites for auscultation. Sites at which murmurs from the
relevant valves are usually, but not preferentially, heard.
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6.25 Cardiac auscultation: the best sites for

hearing abnormality
Site

Sound

Cardiac apex

First heart sound

Third and fourth heart sounds
Mid-diastolic murmur of mitral
stenosis

Lower left sternal border

Early diastolic murmurs of
aortic and tricuspid
regurgitation

Upper left sternal border

Second heart sound

Opening snap of mitral stenosis
Pulmonary valve murmurs
Pansystolic murmur of
ventricular septal defect

Upper right sternal border

Systolic ejection (outflow)
murmurs, e.g. aortic stenosis,
hypertrophic cardiomyopathy

Left axilla Radiation of the pansystolic
murmur of mitral regurgitation
Below left clavicle Continuous ‘machinery’ murmur

of a persistent patent ductus

arteriosus
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Srde¢ni ozvy — fyziologicky ndlez & &

* Prvniozva srdecni (S1)
»lub“
* uzavreni mitrdlni a trikuspidalni chlopné
* Nejlépe slysitelna na apexu srdce

F
* Druhd ozva srdecni (S2) i
,dub” §
o v s s s v Vonincular prossis
Uzavreni aortalni a pulmonalni chlopné g w0 SOREX AV vahves
* MuZe byt fyziologicky rozstép druhé ozvy, predevsim v inspiriu AV vahves oo
, , , . “« z m b m
(levy sternalni okraj), ,lub d/dub ~ = \ s /
* Treti ozva srdecni (S3) 0 - &—J-\
e lub-dub-dum”
* Pfi rychlém plnéni komor " 2nd 3d
* Predevsim u déti, mladych a béhem téhotenstvi Hoart sounds M A
e https://youtu.be/dBwr2GZCmQM L O
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https://youtu.be/dBwr2GZCmQM
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* Selesty

Vznikaji pfi riiznych vadach srdecnich chlopni
Dle faze se déli na systolické Ci diastolicke

Dale se popisuji dle toho, nad kterym poslechovym bodem
jsou nejhlasitéjsi — aortalni, pulmonalni, mitralni, trikuspidalr
Jejich nalez je zpravidla indikaci k doplnéni ECHO srdce

Pr. Systolicky Selest nad aortalni chlopni, je znamkou stenozy
aortalni chlopné
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Fyzikalni vySetreni bricha
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e Zhodnoceni pohledem — poloha pacienta — pri bolestech zaujima ulevovou polohu; jizvy po
operacich, habitus — télesna konstituce pacienta

* Zhodnoceni poslechem — poslouchame fonendoskopem peristaltiku, pokud by nebyla slysiteln3,
mUZe se jednat o tzv. ileus — akutni stav

e Zhodnoceni poklepem — technikou poklepu dovede zkuseny |ékar nalézt napr. tekutinu v dutiné
brisni — ascites, nebo vzduch — pneumoperitoneum; pokud je poklep bolestivy, znaci to
peritonitidu

 Pohmatem — |ékar hodnoti, zda je bricho volné prohmatné a nebolestivé, pripadné popisuje
bolestiva mista, ktera ho mohou navést k urcité diagndze. Napt. bolest pod pravym zebernim
obloukem muze znacit zanét Zlu€niku, jina mista odpovidaji apendicitidé atp.

* Per rectum — vysetreni konecniku — je béZznou soucasti vysetreni gastrointestinalniho systému;
lékar muze odhalit hemeroid a krvaceni z néj, pripadné melénu — natravenou krev — znacici
zpravidla akutni krvaceni z zaludecniho viedu. Dale muze nahmatat karcinom konecniku Ci

prostaty a jiné zmeény na prostate. i
NMO
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La bO ratO rn|’ mEtédY‘ provadéné v specializovanych laboratofich

A. Vysetreni moci:
- jednordzovy vzorek — sediment a bakteriologie ( prvni ranni moc/ nahodny

vzorek)
- vzorek za urcité casové obdobi- nejcasteji 24h ( kreatininova clearance,
proteinurie...) -

spontdnni mikce/ katetrizace moc. méchyre

>
-

~ —
e
fyzikalni vysetfeni: pH moci, hustota, osmolalita; R4

Ighemic)ké vys. (proteinurie, mikroalbuminurie, glykozurie, ketolatky, zlucové
arviva);

sediment ( erytrocyty, leukocyty, valce, epitelie, krystaly);
mikrobiologické vys. ( bakterie, trichomonady, kvasinky)
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B. Vysetreni krve :

e biochemické vys. (ionty- Na,k,Cl, enzymy- ALT,GMT, bilkoviny,
glykemie,lipidy, renal. funkce...)

 hematologické vys. ( KO, parametry srazlivosti, krvacivosti...)
* vy&. hormon ( SZ, nadledvin...)

* vySetreni onkomarkert ( Ca 125, Ca 19-9, CEA...)

e genetické vys. ( Downuv syndrom, Leidenska mutace...
 stanoveni krevni skupiny ( + HLA systém) "

e stanoveni hladiny Iékd ( imunosuprese, digoxin) m‘“‘r it |
e toxikologie ( alkohol, otrava léky, drogy...) :

* mikrobiologie ( hemokultury) ‘ |
e imunologie (imunoglobuliny, slozky komplementu) ‘
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C. Vysetreni kostni drené:
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* zmeény krvetvorby ( hematopoeze), zmén bile radé (myeloidni), v
cervené rade ( erytroidni), destickové Ci megakaryocytni

e punkcni aspirace s nasatim vzorku kostni drené punkénimi jehlami s
mandrénem z hrudni kosti/ kycelni/ u déti z holenni/obratl(/ patni
kosti- cytomorfologické vysetreni

* trepanobiopsie instrumentariem- Yamshidiho jehlou ( jehla s
precnivajicim mandrénem a zuzenim distalniho konce)- histologické
VYS.

NNNNNNNNN
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D. Vysetreni sputa: ( sekret z dychacich cest)

- hodnotime vzhled ( hlenové, hnisavé, ridké zpénéné naruzovéle...) a
mnozstvi v ml/24h, pripadné zapach

* mikrobiologickeé vys. ( kultivace viru, bakterii, plisni)
* imunodetekce prukaz antigénu ( chlamydie, legionely)

* molekularné genetické - RNA / DNA patogenu ( Mycobakterium
tuberculosis...)

* cytologie (pUvod, struktura, funkce , patologie bunék)
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E. Vysetreni stolice:

 vySetreni stolice na okultni krvaceni- detekce krevniho barviva
hemoglobinu ve stolici

* mikrobiologickeé vysetreni ( baktérie, parazity, kvasinky)

 prukaz antigenu rotavirti/adenovirll nebo na prikaz antigenu
Helicobacter pylori

e fekalni kalprotektin ( bilkovina, ktera se nachazi v bilych krvinkach), u
diagnostiky a sledovani neinfekcnich stfevnich zanétu jako je
Crohnova nemoc a ulcerozni kolitida ‘

d B



F. Hrudni punktat : punkce pohrudnicni dutiny

* inspekce ( serozni, hnisavym krvavy, zkaleny)

e biochemie ( transudat, exsudat)

 cytologie — atypie jader- nadory, lymfocyty u TBC...
* mikrobiologie (bakterie, kvasinky, plisne, viry)

* sérologie ( systémovy lupus erythematodes)

(empyém- hnisavy zanét pohrudnice,
hemothorax krev v pleuralni dutine,
chylothorax- defekt ductus thoracicus- chyl v pleuralni dutiné)
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G. Asciticky punktat: tekutina z DB

* inspekce — jantarové zbarvena a Cira tekutina, hemoragicky-
nadorovy/ arteficialné pri punkci podkozni zily, chylézni- nadory

* biochemie- transudat/ exsudat
 cytologie — zanétlivé bunky, nadorové
* mikrobiologie ( baktérie)
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* je vedlejSim produktem metabolismu, clovek ma stalou teplotu,
zdravy organismus zachovava rovnovahu mezi produkci a ztratou tepla

* normalni axilarni teplota je 36,5-37stC, rektalni je o 0,5stC vyssi
* subfebrilie do 37,8stC

* febrilie 37,8- 41stC

* hyperpyrexie nad 41 stC

NNNNNNNNN
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PRODUKCE TEPLA V ORGANISMU

* bazalni metabolizmus, svalova aktivita, hormony, zvysena teplota
télesnych bunék ( chemické reakce v bunce)

* termoregulacni centrum — hypotalamus
FAKTORY OVLIVNUJICI TELESNOU TEPLOTU
* vék /denni doba / télesna aktivita / hormony / okoli

NNNNNNNNN
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Meéreni: digitalnim teplomérem s nertutovym cidlem ( napfr.
galliem) a elektronickym zpracovanim signalu; bezdotykové
teploméry vyuzivaji senzor snimajici infracervené zareni
povrchu téla s prevodem na elektricky signal...
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Rozdéleni febrilie:

e akutni do 7 dnu

e subakutni do 14 dnu
e chronicka
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e komunitni
* nasokomialni — po vic nez 48 hod pobytu v nemocnici

Priciny:
* infekcni : viry, baktérie, protozoa, parazity, mykoticka agens

* neinfekcni: polékové reakce, autoimunitni zanéty, endokrinopatie,
nadory, trauma hypotalamu... I



NEMOCNICE
MILOSRDNYCH BRATRI
A BRNO




MILOSRDNYCH BRATRI

‘ NEMOCNICE
BRNO




): vysoka horecka se béhem t th

' P Susews
lni teplotou (sepse, cholangiitidy, pyelonefritidy
TN "

P v

':'t 'l:

20

+ NEMOCNICE
MILOSRDNYCH BRATRI
A A BRNO




NEMOCNICE
MILOSRDNYCH BRATRI
BRNO




+ NEMOCNICE
MILOSRDNYCH BRATRI
A BRNO




==
m e

* Hypertermie: selhani termoregulace, spusténim muze byt prehrati,
endokrinologické nemoci, narkdza ( maligni hypertermie)
* Hypotermie: pokles tt < 35stC, zpusobené zevnimi vlivy ( podchlazeni,

vlhko, vitr, alkohol), snizeny metabolizmus ( hypotyreoza,
hypoglykémie)

NNNNNNNNN
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* je projev veskere aktivity ustredniho nervoveho systemu, pri jeho

poskozeni dochazi k porucham vedomi P
PORUCHA VEDOMI:
e fyziologicka ( spanek, hypnoza) T
 patologické — kvalitativni Pt
- kvantitativni — kratkodobé - kardiovaskularni

- nekardiovaskularni
- dlouhodobé

NEMOCNICE
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KVALITATIVNI PORUCHY:

e obnubilace: mrakotni stav, nemocny ma zachovanou prostorovou
orientaci, ale neni si védom svého pocinani napr. hypoglykémie

=
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* delirium : nemocny je dezorientovany casem i mistem, neklidny,
vykonava neucelné pohyby u chron. alkoholiku ( delirium tremens)

 https://www.youtube.com/watch?v=kUbOwOIAW9Y
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* KVANTITATIVNI PORUCHY:

1. kratkodobe- synkopa: nahla, kratkodoba porucha védomi a
posturalniho tonu s padem k zemi a rychlou spontanni Upravou, bez
neurolog. nasledky; priznaky nemusi byt plné vyjadreny ( zavrat,
slabost), pak hovorime o presynkopalnim stavu

* nekardiovaskularni: otres mozku s kratkym bezvéedomim,
hyperventilacni syndrom, TIA, maly epilepticky zachvat...

 kardiovaskuldrni: zpusobené prerusenim ¢i zastavou ucinného
krevniho obeéhu - srdecni zastava pri AIM, arytmie, skodlivé ucinky
drog, el. proudu, blesk , obstrukcni syndromy ( namaha pri vyznamné
aortalni stendze); vagoveé neurokardiogenni synkopy ( pohled na krey,
dlouhé stani — ortostaticka synkopa), pri kasli, moceni... I
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2.dlouhodobé

 somnolence ( letargie): spavost, mala spont.aktivita, odpovi
priléhave, provede prikaz, ale vse se zpozdénim

e sopor: hluboky spanek, probudny bolestivym podnétem, ale hned do
spanku opét upada

* koma: nejtézsi stav, v lehkém komatu- reaguje obrannymi pohyby na
bolestivé podnéty, ale neprobere se k védomi, v hlubokem komatu-
na zevni podnéty nereaguje, vyhasinaji reflexy a dostavuji se poruchy
dechu a obéhu
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PRICINY:
 ZEVNI: trauma hlavy, intoxikace ( 1éky, drog);
* FYZIKALNI: elek. proud, pfehrati, duseni;

 VNITRNI: cévni mozkova pfihoda,nadory CNS, epilepsie;
« METABOLICKE:hypoglykémie, uremie;

e SRDECNI: poruchy vedom| PO zastave obéhu — vigilni koma,
vegetativni stav...

suncsy of Jmea . Roodge
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* akutni hemodynamicka porucha, pri kt. dodavka kysliku a dalsich
energetickych zdroju nestaci kryt metabolickou potrebu tkani. Je

spojeny s bunécnou hypoxii, poruchou latkové vymeny a kumulaci
toxickych metabolitu.

Jdhypodynamicky — kardiogenni, hypovolemicky a obstrukcni Sok

- charakteristicky je nizky srd. vydej a hypotenze s vysokou systémovou
vaskularni rezistenci

Jdhyperdynamicky- distribucni sok

- charakteristicky je vysoky srdecni vydej a hypotenze s nizkou
systémovou vaskularni rezistenci



e kardiogenni sok: vznika v dusledku selhani myokardu jako pumpy,
napf. pri IM, myokarditide, poruchach srd. rytmu, kontuze myokardu

NNNNNNNNN
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* obstrukcni Sok: vznika v dusledku mechanické prekazky , kt. brani

plnéni srdce nebo blokuje vytokovy trakt, napr. tamponada perikardu,

tenzni pneumothorax, masivni plicni embolie

| 3 'l 1 H
vzduch - Pleuralni dutina
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* hypovolemicky sok: vznikd pti zevni/ vnitini ztraté tekutiny- krve
( traumatické krvaceni), plazmy ( popaleniny), telesnych tekutin
( prujmy, zvraceni)

- zavisi od rychlosti ztraty, objemu, celkovém stavu organizmu

01.08. 2005
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e distribucni sok: vznika v dusledku selhani vasomotorického tonu
( vasodilatace), nebo ztraty kontroly distribuce cirkulujiciho objemu
( permeabilita kapilar) , napfr. sepse, anafylaxe, neurogenni ( misni léze
pri spinalnim traumatu)
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1. faze - kompenzace

- kompenzacni reakce organizmu smeérujici k udrzeni ¢i obnoveni
prokrveni zivotné dulezitych organu

- pri nezahajeni v€asné adekvatni terapie se kompenzacni ochranné
mechanizmy mohou stat nebezpecnymi a vést k dekompenzaci
sokového stavu (aktivace sympatiku; neuroendokrinni reakce —
aktivace osy hypotalamus-hypofyza- nadledvinky ; uvolnéni mediatoru
zanétu; sek. uvolnéni vazoaktivnich mediatoru endotelu)

- projevuje se v centralizaci obehu s redistribuci krve ve prospéch
mozku a srdce , zvysené kontraktilité myokardu a TF, mobilizace
tekutin z extra do intravaskularniho prostoru, snizeni glom. filtrace.
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2. faze- dekompenzace

- protrvavajici centralizace obéhu je neucelna - rozvoj hypoxie, poruchy
latkové vymeény ve tkanich, rozvoj metabolické acidozy, zvysené
propustnosti bunecnych membran, zvysena permeabilita kapilar se
vznikem edému, hemokoncentrace, aktivace prokoagulacnich
pochodu s rozvojem konzumpcni koagulopatie

- funkcni zmeény organu se méni na zmeény strukturalni mohou vyustit
rozvojem syndromu multiorganoveé dysfunkce MODS ( multiple organ
dysfunction syndrome) nebo MOF ( multiple organ failure) a smrti

NEMOCNICE
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3. ireverzibilni
- terminalni stadium sSoku — nezvratné selhani mikrocirkulace, tézkou

tkanovou hypoxii , acidozou, morfologickymi a funkénimi zmeénami
jednotlivych organu a selhanim vitalnich funkci.
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Klinicky obraz soku:
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* 1. faze: neklid, strach, zmatenost, pocit zizne, chladu, nauzea,
bledost, poceni, chladné akra, tres, oligurie

e 2.fdze: porucha védomi, perif. cyan6za, mramorovani kuize,
hypotenze ( STK < 90), vyrazna tachykardie, nitkovity pulz,
tachypnoe, oligurie/ anurie

* u anafylaxe: zaCervenani, pruritus, urtika

Léecba: multidisciplinarni spoluprace- ARO+ JIP, Iécba vyvolavajici

priciny ( tenzni pneumothorax-drenaz, srdecna tamponada-punkce
perikardu..) + podpora fyziologickych kompenzacnich mechanizmu s
cilem obnovit adekvatni perfuzi tkani-oxygenoterapie, dechova

podpora, Zilni vstup- CZK/PZK, infuzni terapie, farmakologicka podpora
obéhu, zajisténi normotermie, |écba bolesti . I

NEMOCNICE
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Otok

- patologické nahromadeéni extracelularni tekutiny v podkozi,
nejCcastéji na nize ulozenych mistech- chodici perimaleolarne, u
lezicich sakralni oblast, nasledné se edémova tekutina hromadi v
télnich dutinach- bricho ( ascites), hrudnik ( hydrothorax), perikard
( hydroperikard)
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- otok celého téla - anasarka
- kGize je napjata, bleda, da se do ji vytlacit dulek
- chronicky otok vede ke zmnozeni vaziva a stava se tuhym

Uplatnuje se: zvyseny filtracni tlak v kapilarach- vytlacuje tekutinu
mimo cévu; snizeny onkoticky tlak bilkovin plasmy; vyssi koncentrace
natria; stav cévni stény; stav lymfatického systému l



FLUID IN PERITONEAL CAVITY [ASCITES]
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Lymfedém: vznika pri poruseném odtoku lymfy, to pfi zanétu uzlin,
nebo jejich nadorové infiltraci.

Normalni kotnik Mirnv edém Stiedné tézky az
a chodidlo ¥ tézky edém
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Bolest - osnova

 definice, typy, priciny, charakter, pruvodni jevy, modifikujici okolnosti
 zakladni pristupy k lécbé bolesti

 cefalea: rozdéleni, diferencialni diagnostika. Akutni stavy spojené s cefaleu
* bolest na hrudi: rozdéleni bolesti dle organu. Diferencialni diagnostika.
 bolesti bricha: rozdéleni dle charakteru bolesti (ostra, tupa ...).

 bolesti zad: rozdéleni dle struktury (kuze, svaly, pater). Rozdéleni dle typu
bolesti (paterni, prenesenad)
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Co vas napadne jako prvni asociace, kdyz se
rekne slovo bolest?
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Co vas napadne jako prvni asociace, kdyz se
rekne slovo bolest?
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Definice bolesti
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* subjektivni neprijemny pocit
 zprostredkovana nervovym systémem a mozkovou kurou
* v souvislosti s moznym nebo aktualnim poskozenim tkané

* je nejCastéjsim duvodem vyhledani Iékarské péce
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Typy bolesti — dle délky trvani
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* akutni — trvani sekundy az tydny, maximalné vsak do tfi mésicu.
e vznik Urazovym mechanismem, operacnim vykonem, chorobou.

 pusobi jako silny stresor a vyvolava vyplaveni katecholaminu, stresovych
hormonu; katabolismus a pokles imunity.

* je doprovazena vegetativnimi priznaky jako jsou: tachykardie, tachypnoe,
mydriaza, poceni, retence moci, zpomaleni peristaltiky, hyperglykémie.
e chronicka — trva déle nez 3 mésice

* pretrvava i po odstranéni vyvolavajiciho podnétu nebo zhojeni tkanového
poskozeni.

e zhorsuje kvalitu zivota, vede k fyzickému a psychickému stradani.
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Typy bolesti dle obecného charakteru

* Povrchova bolest
e ostrd, dobre lokalizovatelna

=
m &
O =

 Hluboka somaticka a visceralni bolest

 tupy charakter, delsi trvani, lokalizace difuzni, Spatné ohranicitelny
* muUzZe se prenaset do ruznych ¢asti téla (prenesena bolest)

* Je patrna vegetativni reakce a hyperestézie (zvysena vnimavost téla k bolesti, teplu, chladu,
vibraci a taktilnimu citi)

* Korenové syndromy .
* vznikaji iritaci zadnich misnich koren( a z nich vystupujicich nervl. Bolest zachvacuje celou
inervacni oblast postizeného nervu (areae radiculares).
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Typy bolesti dle obecného charakteru

* Fantomova bolest
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* pocitovdna v amputované c¢asti téla
* Kauzalgie
e dlouhotrvajici intenzivni bolest

* Po poranéni nervl pfi zlomeninach, vymknuti, operacich nebo po poranéni mékkych
tkani popalenim, rozdrcenim Ci amputaci

* Neuralgie
* bolestivé pocity Sifici se podél kranialnich a spindlnich nervu
e Ostra bolest mlze byt vyvolana traumatem, infekénim procesem.
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Priiny bolesti
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* Na zakladé podneéetu
* vnejsiho — fyzikalni trauma a destrukce tkani, tah, tlak, rozepéti
* vhitrniho — chemicky podnét, zména pH — metabolické zmény pri
zanetu, ischemii




MNEMOTECHNICKA POMUCKA

ODBER ANAMNEZY - SYMPTOMY

misto (bolesti)

nastup (rychly, pozvolny)
odkdy (trvani)

predchozi epizody

qualita, quantita

radiace (bolesti)
souvisejici priznaky
terapie (dosavadni)
ulevuijici, zhorsuijici faktory
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Charakter bolesti - kvantitativni
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* Hodnoceni dle riiznych typu skal
* Napr. 1 = minimalni pocit bolesti,

* 10 = naprosto nesnesitelna bolest o\ (5 (o5 oo (28
. 4 s 7 v 7 \v/ \V/ = /\‘/'\ VY
e VAS = vizualni analogova skala

 Hodnoceni dle miry ovlivnéni kvality zivota (chronické bolesti)
* Neovliviuje kazdodenni aktivity, ovliviuje psychiku
* Omezuje Castecnée kazdodenni aktivity, vyrazny vliv na psychiku
* Znemoznuje veskereé aktivity
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Pravodni jevy, modifikujici okolnosti
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* Privodni jevy
» vegetativni priznaky jako jsou: tachykardie, tachypnoe, mydriaza, poceni,
retence moci, zpomaleni peristaltiky nebo prijem, hyperglykémie, zvraceni
* Zmeny psychiky
* Algicka poloha pacienta, ulevové polohy

* Modifikujici okolnosti

e Adrenalinova®situace

e Psychicky stav

* Doprovodné problémy — pricinné nebo nasledné
e Napr. hypertenze a bolest hlavy, bolest na hrudi

* Tlumeni bolesti — obklady, léky, poloha, klid...)
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Diskuze — moznosti |éCby bolesti

 Jak se bude |écit bolest zpUsoben3...
* poranenim tkani, kosti
e zanetem tkani

* ischemii — infarkt myokardu, uzaver
tepny na koncetiné

* vyhrezem ploténky bederni patere

* onkologickym onemocnénim — ristem
solidniho tumoru
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Moznosti |écby bolesti

v/

* Kauzalni lécba = odstranéni priciny bolesti, napt.
* lokalni oSetreni ran, Siti rany
* fixace zlomenin, vymknutych kotniku atp...
e operace - osteosyntéza (zlomeniny), rozsahlé trzné rany, kraniotraumata,
poranéni organu dutiny brisni
* koronarografie, nalozeni stentu
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* Symptomaticka lécba
* farmakologicka

* neopiatova analgetika (paracetamol, nesteroidni antiflogistika — ibuprofen,
diclofenac), opiaty, lokalni anestetika

e podani peroralni, subkutanni, intramuskularni, intravendzni I
* nefarmakologicka — obklady, ulevové polohy, psychoterapie...
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Moznosti |écby bolesti
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* Rehabilitace
* jedna se o kauzalni nebo symptomatickou lécbu?

 Paliativni péce, symptomaticka péce

e pacienti s nevylécitelnou pric¢inou bolesti a utrpeni

* nejcasteji onkologicti pacienti, ale také napr. pri terminalnim srdecnim
selhani

* farmakologicka — dle typu bolesti az opiaty (naplasti)

* nefarmakologicka — psychoterapie, podpora |écby vdomacim prostredi
(domaci hospic atp.)

* dalsi specifika, napr. paliativni operativa — odstranéni tumoru, kolonoston.
vyvod streva), nebo paliativni radioterapie...
vy ) p p NN | s



https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/lf/ps19/paliativni_pece/web/index.html
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Bolest na hrudi
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e RUzného charakteru
e tlak
e sevreni
bolest ostra
bolest vyzarujici do okoli
bolest vazana na dechové pohyby
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Co vSechno muze byt priCinou bolesti na
hrudi?
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Co vSechno muze byt priCinou bolesti na
hrudi?

pneumothorax
zlomenazebra
dusnost nemoc
krvaceni
. bolest_svalu
zlomenma
zapal_pllc lnfarkt myokardu nachlazem _
) uzkost astma =
paleni_zahy pirejedeni pneumotorax zapal .
skfipnuty-nerv stres covid o)
zapichnuty_nuz zépal 3 tachypnoe o
8 poruchy plic - plic dychaci_potize
$< problemy =1 vysoky z}apa|_p|i(
- srdeéni vymyslena_bolest "3

hyperventilace fibrilace
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Nejcastéjsi priciny bolesti na hrudi
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* Muskuloskeletalni, * Plicni pficiny
Vertebrogenm' bO|€St e pleuritida, pleuropneumonie

* tracheobronchitida

* Kardiovaskularni priciny * pneumotorax

S et myokardu * nadorové onemocneéni

VIVe

e angina pectoris * Gastrointestinalni priciny
e gastroezofagealni reflux

plicni embolie « pepticky vied
perikarditida * Psychogenni priciny
disekce aorty * panicka ataka

...a dalsi * Uzkost




Infarkt myokardu — typickeé stenokardie

* svirava, palciva Ci tlakova bolest

* |okalizovana retrosternalné (vzacnéji prekordialne).

* muze vystrelovat do hornich koncetin, krku, dolni Celisti ¢i mezi
lopatky

* Pozor — infarkt myokardu se nemusi vzdy projevit bolesti na hrudi!
* Napfr. u diabetikt, u NSTEMI infarktd mensiho rozsahu
* Muze mit uplné jiny hlavni projev — napf. zvraceni, bolest bricha, kolaps... J

T b | oo
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Angina pectoris

* je forma ischemické choroby srdecni
e zachvatovita svirava bolesti na hrudi
* muze vystrelovat do krku a levé horni koncetiny

e prechodna ischemie myokardu zpusobena aterosklerotickym
postizenim €i spazmem koronarnich tepen

* nuti ukoncit fyzickou aktivitu

e délime na stabilni (chronicka podoba, prfi namaze, do 15 minut
ustoupi) a nestabilni (i v klidu, delSiho trvani, ruptura sklerotického
platu a tvorba trombu)
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Plicni embolie — hlavni klinické projevy

* ndhle vznikld dusnost 85% pacient

e Dale takeé:
* kasel
* hemoptyza u plicniho infarktu
= vykaslani krve
* synkopa
* tachykardie, tachypnoe a dalsi

* bolest na hrudi jakéhokoliv
charakteru u 50% pacientu

e v dUsledku ischémie pravé komory
nebo plicniho infarktu

* nejcastéji ostra bolest zejména pri
nadechu, primo za sternem
* Casto tlakova bolest

e dusnost, pocit, Zze se nemuUzete
nadechnout
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Dalsi specifika
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e Gastroezofagealni reflux (refluxni choroba jicnu, GER, GERD)

e paleni zahy — za sternem, smeér od epigastria nahoru
* nejcasteji po jidle, v horizontalni poloze Ci v predklonu

* Pleuralni bolest
* plicni tkan samotna neboli!
* boli ale pleura
* pfijejim zanétu Ci posSkozeni se vyskytne bolest na hrudi typicky
» ostra, bodava, pichava
* akcentovana v inspiriu, pfi zakaslani



zakladni Uvaha

Anamnéza je nejvyznamneéjsim nastrojem lékare!

e kromé symptomu samotného jsou dulezité také
rizikové faktory — vék, koureni, diabetes, hypertenze

Fyzikalni vysetreni
EKG
* jaké specifika zde mUzeme nalézt?

Laboratorni vysetreni

e které parametry souvisi s kterym onemocnénim?
Zobrazovaci metody

* jaké jsou moznosti?
Dalsi...
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Diferencialni diagnostika bolesti na hrudi —

MNEMOTECHNICKA POMUCKA
ODBER ANAMNEZY - SYMPTOMY

misto (bolesti)

nastup (rychly, pozvolny)
odkdy (trvani)

predchozi epizody

qualita, quantita

radiace (bolesti)
souvisejici pfiznaky
terapie (dosavadni)
ulevujici, zhorsuijici faktory
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Bolesti zad — zakladni déleni
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e Paterni
* Prenesena

* ze zdroju lokalizovanych mimo pater
* neni zavisla na postaveni a pohybech patere, neboli pfi palpaci




-

Ve

Bolest zad — nejCastéjsi priciny
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* vertebrogenni, muskuloskeletalni
e coxalgie — coxarthrosis, vychazejici z kycelniho kloubu

 gastrointestinalni — pepticky vred, biliarni kolika, zanét ledviny (pyelonefritida),
tumory...

e aneurysma brisni aorty

* gynekologické priciny — zanéty, mimodeélozni tehotenstvi, tumory
* herpes zoster — pasovy opar; postherpetické neuralgie

* nadory, zanéty, strukturalni postizeni v oblasti patere

* psychiatrickeé priciny

e onemocneni cév dolnich konCetn 4 L

MILOSRDNYCH BRATRI
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Déleni muskuloskeletalnich bolesti zad dle
zavaznosti

* Prosté bolesti zad
* napr. postizeni mékkych tkani (fukéni poruchy), myogelosy, fibromyalgie, osteoporodza a
degenerativni zmény meziobratlovych disk
* resi prakticky a rehabilitacni Iékar, event. neurolog, psycholog

* Nervové korenové bolesti — radikulopatie
* napr. vyhrez meziobratlové ploténky
* reSi neurologoveé, ortopedi, jini specialisté — dle pfriciny
e Zavazna
* napr. nadory, infekce, nestabilni deformity a zZlomeniny, rozsahla neurologicka onemocnéni
* neodkladné reseni za hospitalizace
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Priklady vertebrogennich syndromu
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* Lumbago
* bolest LS (lumbosakralni) oblasti
* bez vyzarovani do okoli

e akutni— po zvednuti tézkého predmétu v predklonu, prochladnuti,
uklouznuti

* chronické — vice nez 3 mésice, pric¢inou muze byt také poskozeni obratlt




Priklady vertebrogennich syndromu

* Radikulopatie — kompresivni korenoveé syndromy
* bolest v oblasti patere,
* bolest Ci parestezie iradiujici do dolni konCetiny
* svalova slabost, hypotonie a hypotrofie
e provokace bolesti pfi sedu, uleva spise vleze
e pricinou vyhrez disku, stendza atp.

 typicky jednostranna neuropaticka (ostra, vystrelujici, paliva) bolest
dolni koncetiny, parestezie, necitlivost

e Syndrom misniho (epi)konu a syndrom kaudy
* vzacné, ale potencialné zavazné syndromy v segmentu L4-S5

e A mnhohé dalsi...

epiconus

conus
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Bolesti zad — ,,red flags”“ — k zamysleni

e véknad 50 let Ci détsky veék

* zhoubny nador v anamnéze

* i.v. aplikace drog

* dlouhodoba kortikoterapie

* Ubytek vahy

* horecnaté stavy a subfebrilie

* sfinkterové obtize

* chronické zanétlivé onemocnéni

* trauma patere v anamnéze .
* trvani bolesti vice nez 1 mésic bez ulevy

* osteoporosa v anamnéze

+ klidové bolesti + bolesti zad provokované stojem, déle bolesti bricha aj. .
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Cefalea = bolest hlavy, zakladni déleni
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* Primarni e Sekunddarni - pfiznakem jiného
* migréna onemocheni
* tenzni bolesti hlavy * hypertenze
e cluster headache  cervikokranialni syndrom
e 3 dali * krvaceni subarachnoidealni, subduralni

* Uraz hlavy

* meningitidy, meningoencefalitidy
e cévni mozkové prihody

* sinusitida

* arteritiis temporalis

e syndrom spankové apnoe
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Alarmuijici je vzdy:
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e prvni bolest hlavy u pacienta ve veku nad 40 let;

* nahle vznikla, intenzivni bolest hlavy;

e postupne se rozvijejici atypicka bolest hlavy nereagujici na béznou
|éCbu;

* bolest hlavy u pacienta s nadorovym onemocnénim ¢i HIV infekci;

e pritomnost jakéhokoliv loziskového neurologického nalezu Ci poruchy
vedomi.



* vzdy se podivejte, zda je na tvari dotycného vsechno tak, jako obvykle.

* cévni mozkova prihoda se muze projevit spadlym koutkem, asymetrii obliceje,
vCetné spadlého ocniho vicka.

* pozadejte dotycného, aby se na Vas usmal. Bude-li mit Usta nakfivo, poukazuje to na
CMP.
e A=Arm — paze
* nechte postizeného zvednout ruce do predpazeni a poproste, aby tak chvilku setrval.
* pokud jednu ruku viibec nezvedne, Ci ji nedokaze v predpazeni udrzet, zbystrete.

S =Speech — rec
* nechte si zopakovat jednoduchou vétu.

* lidé s CMP mohou mit problém cokoliv vyslovit nebo na Vas budou mluvit, ale vy jim
nebudete rozumét.

T = Time — cCas volat zachrannou sluzbu

* jedinou moznou spravnou prvni pomoci je VOLAT ZACHRANNOU SLUZBU. Vé&fte, 7e to je to jediné, co dotyénému
muZe pomoct, jelikoZ nic vice se délat neda. Pacient s CMP musi co nejrychleji do nemocnice, kde odstrani
samotnou pricinu mrtvice. Na nic tedy necekejte, hraje se tu o kazdou minutu.

o

POKLES
KOUTKU

PORUCHA
REC)
L
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Cévni mozkova prihoda

» kazdé 4 vteriny néekoho na svété potka mrtvice a kazdych 40 vterin na
ni nekdo zemre. V Cesku je mrtvice druhou nejcastejsi pricinou umrti.

* ischemicka — tromboza nebo embolie mozkové cévy
* hemoragicka — ruptura cévy pri hypertenzi, aneurysma
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Nitrolebni hematom
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* Epiduralni — mezi dura mater a kalvou,
vznik primym Urazem

e Subduralni — ruptura malych zil, i pri
mensich urazech, pri antikoagulacni
|écbe...
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Bolest bricha — typy bolesti

e somaticka — ostry raz, presneé lokalizovana a je
provazena mistni palpacni bolestivosti, napt.
zanet dosahujici na peritoneum

e visceralni — tupa bolest, bez presné lokalizace
(ve stredni ¢are), postizeni nedosahuje
peritonea, pozdéji mlze vyzarovat

 kolika — silna, vinovita, vetsinou svirava bolest,
ktera ma sva maxima a poklesy v prubéhu
minut. Napr. renalni kolika
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e zavazna onemocneni, jez vznikaji nahle, z plného zdravi
* maji velice rychly prubéh

* bez vCasné |écby mohou cloveka ohrozit na zivote

» Urazové — oteviené &i uzaviené (tupé) poranéni
* Neurazové

NEMOCNICE
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* bolest

 subfebrilie, popr. febrilie

e tachykardie, tachypnoe

° nauzea, zvraceni

* vzedmuti bricha

e tuhda, napjata brisni sténa (defense musculaire)
* poloha pacienta

NEMOCNICE
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Co muze zpusobit nedrazovou nahlou prihodu bfisni?

onkologie

pankreatitida

resekce_strev & R bFigni kolika
Iedvmova kolika zaUZIenl Strev k I'_k
krvaceni # Otrava .

kvl zanét_slepého_streva
baktene n e yla zanét_slinivky
strava rakovina

pepticky vred jatra prasknuti_streva
zanet-sllmvky red zacpa virova_infekce otrava potravou

apjeljad

zanetslinivky  zanet Zlucnik rakovina_slinivky
hepruchodnost zkazene_jldlo : jed zauzleni_strev i
=h prasklé stievo  ischemie
rvaceni g™ e vacanie
strevni_srusty
zlucnikovy zachvat zapa! - F .y peptické_viedy
zauzlovani_strev M stfevni_zanét
D akutni_zacpa

e

prasknuti_vydute
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Hlavni priciny neurazovych nahlych prihod
orisnich

 zanetlivé priciny — apendicitida, cholecystitida, pankreatitida,
peritonitida

e perforace zaludecniho vredu

* ileus = zastava strevni peristaltiky
e Obstrukeni, strangulacni, cévni, paralyticky

* hemoragické prihody — krvaceni do GIT Ci do dutiny brisni
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Bolest — doplnkové zdroje
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* https://www.wikiskripta.eu/w/Bolest

* https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/If/ps19/paliativhi pece/web/ind
ex.html

* https://www.wikiskripta.eu/w/Diferenci%C3%A1In%C3%AD _diagnos
tika bolest%C3%AD _na hrudi/PGS (VPL)

* http://solen.cz/pdfs/neu/2010/03/10.pdf
* https://www.prpom.cz/cevni-mozkova-prihoda/



https://www.wikiskripta.eu/w/Bolest
https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/lf/ps19/paliativni_pece/web/index.html
https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/lf/ps19/paliativni_pece/web/index.html
https://www.wikiskripta.eu/w/Diferenci%C3%A1ln%C3%AD_diagnostika_bolest%C3%AD_na_hrudi/PGS_(VPL)
https://www.wikiskripta.eu/w/Diferenci%C3%A1ln%C3%AD_diagnostika_bolest%C3%AD_na_hrudi/PGS_(VPL)
http://solen.cz/pdfs/neu/2010/03/10.pdf
https://www.prpom.cz/cevni-mozkova-prihoda/
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Hodnoceni hybnosti a polohy nemocného

https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/If/js19/osetrovatelske postupy/web/pages/04-lecebne polohy.html



https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/lf/js19/osetrovatelske_postupy/web/pages/04-lecebne_polohy.html
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Hodnoceni hybnosti a polohy nemocného

Kategorie pacienta v ustavni péci

1 - pacient sobéstacny: pacient je nezavisly na zakladni oSetrovatelské péci, ve stabilizovaném psychickém stavu

2 - pacient ¢astecné sobéstacny: je ¢astecné sobéstacny, sam se obslouzi s dopomoci, je schopen pohybu mimo lizko s
dopomoci ¢i samostatné na invalidnim voziku, vykazujici mirné priznaky dusevni poruchy, spolupracujici

3 - pacient vyZaduijici zvyseny dohled: lucidni pacient, neschopny pohybu mimo l0Zko ani s dopomoci ¢i samostatné na
invalidnim voziku, vyZzaduje témér uplnou obsluhu; psychicky alterovany pacient nebo pacient vykazujici stredné tézké
priznaky dusevni poruchy vyzadujici zvyseny dohled, pripadné prechodné omezeni pohybu ¢i farmakologické zklidnéni

4 - pacient imobilni: lucidni, zcela imobilni pacient, pripadné inkontinentni, vyzaduje oSetfovatelskou pomoc pfi vSech
ukonech; pacient vykazujici priznaky zavazné dusevni poruchy vyzadujici omezeni pohybu a farmakologické zklidnéni

5 -pacient v bezvédomi: pacient je v bezvédomi, pfipadné v delirantnim stavu; pacient vykazujici prfiznaky tézké dusevni
poruchy, nebezpecny sobé ¢i okoli, vyzadujici trvaly oSetfovatelsky dohled, pripadné pouziti omezovacich prostiedki

intenzivni psychiatrické péce
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Performance status, kvalita zivota

e Performance status = Celkovy stav pacienta — limituje indikovanou lécbu a jeji
vysledky.

* hodnotime miru, jak je pacient schopen se sam o sebe postarat, pohyblivost,
bolesti aj.

 Performance Status dle WHO:

e stupen 0 —schopen normalni télesné aktivity bez omezeni;

* stupen 1 —neschopen tézké fyzické ndmahy, mize konat lehd&i praci;

» stupen 2 —sobéstacny, ale neschopen prace, travi vice nez 50 % denni doby mimo lizko;
* stupen 3 —omezené sobéstacny, na |Gzku travi vice nez 50 % denni doby;

* stupen 4 — zcela nesobéstacny, trvale upoutan na l0Zzko.

* v procentech plné (stoprocentni) vykonnosti;
* 100 % normalni aktivita, 0 % smrt.

e Stupnice dle Karnofského: .

NEMOCNICE
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Zdravotnicka dokumentace

e zaznamy informaci o pacientovi za ucelem sledovani vyvoje nemoci a
informovani ¢lenu |ékarského a oSetfovatelského tymu

e predani informaci ( zadanky k vysetreni, propoustéci zprava pro PL...)
e forenzni ucely ( souhlas s provedenim vysetreni, negativni revers...)

* ekonomické a statistické ucely ( zaznamy pro zdravotni pojistovnu,
pro Ustav zdravotnickych informaci a statistiky...)
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/asady vedeni zdr. dokumentace:
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 pravdivost, Citelnost, identifikace autora ( |ékar, sestra) s podpisem a
datem vytvoreni, opravy musi byt Citelné, opatreny datem, podpisem
a jmenovkou osoby provadeéjici opravu

* pristup je pouze pro zdravotniky, kt. se podileji na péci o daneho
pacienta, nahlizeni do chorobopisu a poskytovani informaci v nich
obsazenych dalsim osobam ( soud, policie, studenti) je predmétem

zakonné upravy
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ChOrObOpiSI dokumentace vedend o pacientovi na lizkovem
oddéleni
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Zahrnuje:

 dokumentaci lékarskou (prijimaci zprava - anamnéza, objektivni
nalez,diagnosticky souhrn, event. diagnosticko- terapeuticka rozvaha;
epikriza, zavérecna zprava, zadanky a nalezy)

 dokumentaci sesterskou (osSetrovatelska anamneéza, sesterska prekladova
zprava, souhrn os. diagnoz, plan os. péce)

e dokumentaci spolecnou (teplotka a dekurz)

Dokumentace musi byt vybavena datem (hodinou a minutou) vytvoreni ( automaticky v
amis/nis), jménem a podpisem
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e objektivni nalez: fyzikalni vysetreni pacienta, udaje o tt, TK, TF, DF,
hmotnosti a vysce ( blize v dalSich prednaskach)

* diagnosticky souhrn: souhrn diagnoz- ve formé seznamu ve sloupci se
strucnym upresnénim- napr. typ diabetu, stupen srd. selhani..; Cisla
diagnoz podle Mezinarodni klasifikace nemoci ( MKN)

 diagnosticko- terapeuticka rozvaha: co a jak je treba vysetrit, jake
onemocneni je treba vyloucit, jak bude |éceno

* epikriza: psané v pravidelnych intervalem v prubéhu hospitalizace,
ARO a JIP denng, jinak dle dynamiky onemocnéni, a vyznamné zmene
stavu, pri prekladu na jinou jednotku téhoz pracovisté (z JIP na
stand.odd a opacné); obsahuje souhrn diagndz, strucny popis
prubéhu hospitalizace a aktualizovana diagnosticko- terapeuticka
rozvaha
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e zavérecna zprava: shrnuti urcené pro amb.specialisty, kt. je pacient
predan do péce, Ci jinému pracovisti pfi prekladu

- obsahuje prijimaci zpravu, vysledky vsech vysetreni a vykonu béhem
hospitalizace, souhrn farm. léCby, shrnuti prubéhu hospitalizace a
popis aktualniho stavu pacienta, diagnosticky souhrn, doporuceni
dalSiho postupu ( farmakologicka, rehabilitace, vysetreni s terminy)
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* teplotka: vlastni pro kazdé zdr. zarizeni, komplexni tabulka s udaji o
teplote, TK, TF, stolici, BT, EKG monitor, vétsinou spolecné s dekurzem
a ordinaci lékU a ordinaci terapie a LTV, diety

* dekurz: zaznamy o prubéhu onemocnéni, vysetrenich, ordinacich,
vykonech provedenych zdr. personalem, denné - subj. hodnoceni
pacientem, obj. nalez |ékare z vizity + pri zméne zdr. stavu, popis stavu
zdr. sestrou , popis lééebnych vykon( ( zavedeni PMK, kanylace CZK)

e 7ddanky vysetreni ( konzilium, SONO/RTG, laboratore)



SOUHRN CHOROBOPISU - ZPRAVA OSETRUJICIMU LEKARI
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Dokumentace porizovana pfi umrti pacienta
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* list o prohlidce zemrelého
e zprava pribuznym o umrti pacienta

e protokol o predani a prevzeti osobnich véci zemrelého

Ambulantni karta: zaznam o amb. vysetreni

— pri 1. kontaktu- kompletni zaznam anamnézy, vstupniho objektivniho
vysSetreni, dUvod zarazeni do dispenzarizace, diagnosticko- terapeuticka
rozvaha;

- pri kazdé navsteve zprava s doporucenim a diagnostickym souhrnem+
vysledky vysetreni



* Reverz: negativni —odmitnuti vysetfeni/hospitalizace

. pozitivni = informovany souhlas s vykonem, vysetrenim

I
o % —_———
REVERS

Nemocwicr Mbeardasch heatts, p. o, Pobad ), 619 00 lhrae
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Dehydratace

Ze snizeného privodu:

* nedostatek vody,

* nemoznost prijimat tekutiny (koma, poruchy polykani, nedostatek péce o postizené).
*Ze zvysenych ztrat:

1.kUzi: poceni, horecka,

2.plicemi: hyperventilace,

3.ledvinami: diabetes insipidus renalis, osmoticka diuréza, nedostatecna koncentracni
schopnost, hypokalémie, hyperkalcémie,

4 .gastrointestinalnim traktem: prujem, zvraceni,

5.nedostatek ADH
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https://www.wikiskripta.eu/w/K%C3%B3ma
https://www.wikiskripta.eu/w/K%C5%AF%C5%BEe
https://www.wikiskripta.eu/w/Hore%C4%8Dka
https://www.wikiskripta.eu/w/Hyperventilace
https://www.wikiskripta.eu/w/Diabetes_insipidus_renalis
https://www.wikiskripta.eu/w/Hypokal%C3%A9mie
https://www.wikiskripta.eu/w/Hyperkalc%C3%A9mie
https://www.wikiskripta.eu/index.php?title=Pr%C5%AFjem&action=edit&redlink=1
https://www.wikiskripta.eu/w/Zvracen%C3%AD
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Hyperhydratace

s*Dusledek primarni rendlni poruchy:

e akutni selhani ledvin,

* terminalni insuficience ledvin,
* obstrukce mocovych cest,
* extracelularni deficit objemu,

* obéhovy kolaps

s Ze zvysSené aktivity ADH:

* srdeCni nedostatecnost,

* insuficience jater,

* pooperacni stavy,

* hypotyredza,

* poskozeni mozku,
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e karcinom


https://www.wikiskripta.eu/w/Akutn%C3%AD_selh%C3%A1n%C3%AD_ledvin
https://www.wikiskripta.eu/w/Ob%C4%9Bhov%C3%BD_kolaps
https://www.wikiskripta.eu/w/Srde%C4%8Dn%C3%AD_selh%C3%A1n%C3%AD
https://www.wikiskripta.eu/w/Insuficience_jater
https://www.wikiskripta.eu/w/Hypotyre%C3%B3za
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- oznacujeme stavy, kdy:

* pH vnitrniho prostredi je odchyleno od normy (acidémie, alkalémie)

* v organismu je prebytek nebo nedostatek kyselin €i bazi, tj. dochazi ke zméneée
slozeni pufru (které muize a nemusi byt doprovazeno zménou vysledného
pH; aciddza, alkaldza).
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https://www.wikiskripta.eu/w/Acid%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Alkal%C3%B3za

Normalni stav (rovnovaha mezi kyselinami

a zasadami) Alkaloza (prevazuiji zasady)

]
A

A

Acidoza (prevazuiji kyseliny)

nadprodukce zisad Ztrita kyselin

A A

Obr. 1. Schema ravnovahy mezl kyselinami a zasadami a priciny
Jejich paruch
nadprodukce kyselin 2trata zasad
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Typy:
1.Respiracni poruchy acidobazické rovnovahy

- pokud se zméni ventilace, méni se parcialni tlak oxidu uhlicitého v krvi, a tedy i
koncentrace konjugované kyseliny hydrogenuhlicitanového pufru:

*hyperventilace provazena hypokapnii povede k respiracni alkaloze

*hyperkapnie zpusobena ventilacni poruchou bude mit za nasledek respiracni
acidozu.
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2.Metabolické poruchy acidobazické rovnovahy

- aciddza: stav, kdy dojde k poklesu koncentrace standardnich hydrogenuhlicitanu
pod referencni hodnoty

e laktatova acidoza: kyselina mlécna v prostredi, jehoz pH je blizké hodnoteé 7,4,
prakticky zcela disociuje na laktatovy anion. Koncentrace laktatu vyznamneé stoupa
zejmeéna pri tkanoveé hypoxii.

 ketoacidoza: rozviji se, pokud glukoza nepostacuje jako zdroj energie a ve
zvysené mire se odbouravaji tuky: pri hladoveni, diabetu 1. typu, extrémni zatézi
apod.

* renalni acidoza: pri selhani ledvin se hromadi sulfaty, fosfaty a dalsi anionty, které
by se normalné vyloucily do moci.
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- alkaloza: je charakterizovana vzestupem koncentrace standardnich
hydrogenuhli¢itant

hypochloremicka alkaloza: Doprovazi napriklad protrahované
zvraceni, pri nemz se ztraci velké mnozstvi chloridového aniontu
vyzvracenou zaludecni stdvou nebo podavani diuretik.
hypoproteinémie: bilkoviny se chovaji jako polyanionty, takze
pokles jejich koncentrace se také kompenzuje doplnénim
hydrogenuhlicitanu. Typickymi priklady muze byt selhani
proteosyntézy v jatrech, ztraty bilkovin pri nefrotickém syndromu
Ci malnutrice

= =
m &

4

NEMOCNICE
MILOSRDNYCH BRATRI


https://www.wikiskripta.eu/w/Diuretika
https://www.wikiskripta.eu/w/Malnutrice

= O
= LLI
- =

MILOSRDNYCH BRATRI

NEMOCNICE
BRNO



	Slide 1: Propedeutika
	Slide 2
	Slide 3: Obsah přednášky
	Slide 4: Vnitřní lékařství ( interní medicína, interna)
	Slide 5: Vnitřní lékařství ( interní medicína, interna)
	Slide 6: Dílčí interní obory:
	Slide 7
	Slide 8
	Slide 9
	Slide 10
	Slide 11: Lékařské vyšetření se skládá z…
	Slide 12: Lékařské vyšetření se skládá z…
	Slide 13
	Slide 14
	Slide 15
	Slide 16: Základy fyzikálního vyšetření
	Slide 17: Hygiena rukou
	Slide 18: Hygiena rukou
	Slide 19: Metody fyzikálního vyšetření
	Slide 20: Metody fyzikálního vyšetření
	Slide 21: Metody fyzikálního vyšetření
	Slide 22: Fyzikální vyšetření – ukázka průběhu
	Slide 23: Fyzikální vyšetření hlavy a krku – základní nálezy
	Slide 24: Fyzikální vyšetření hrudníku (plic) – základní nálezy
	Slide 25: Fyzikální vyšetření hrudníku (srdce) – základní nálezy
	Slide 26: Poslech srdce – poslechové body
	Slide 27: Srdeční ozvy – fyziologický nález
	Slide 28
	Slide 29: Fyzikální vyšetření břicha
	Slide 30: Laboratorní metódy- prováděné v specializovaných laboratořích
	Slide 31
	Slide 32
	Slide 33
	Slide 34
	Slide 35
	Slide 36
	Slide 37: Tělesná teplota
	Slide 38
	Slide 39
	Slide 40
	Slide 41
	Slide 42
	Slide 43
	Slide 44
	Slide 45
	Slide 46
	Slide 47: Vědomí
	Slide 48
	Slide 49
	Slide 50
	Slide 51
	Slide 52
	Slide 53
	Slide 54
	Slide 55
	Slide 56
	Slide 57
	Slide 58
	Slide 59
	Slide 60
	Slide 61
	Slide 62
	Slide 63
	Slide 64
	Slide 65
	Slide 66: Bolest - osnova
	Slide 67: Co vás napadne jako první asociace, když se řekne slovo bolest? 
	Slide 68: Co vás napadne jako první asociace, když se řekne slovo bolest? 
	Slide 69: Definice bolesti
	Slide 70: Typy bolesti – dle délky trvání
	Slide 71: Typy bolestí dle obecného charakteru
	Slide 72: Typy bolestí dle obecného charakteru
	Slide 73: Příčiny bolesti
	Slide 74: Charakter bolesti
	Slide 75: Charakter bolesti - kvantitativní
	Slide 76: Průvodní jevy, modifikující okolnosti
	Slide 77: Diskuze – možnosti léčby bolesti
	Slide 78: Možnosti léčby bolesti
	Slide 79: Možnosti léčby bolesti
	Slide 80: Bolest na hrudi
	Slide 81: Co všechno může být příčinou  bolesti na hrudi?
	Slide 82: Co všechno může být příčinou  bolesti na hrudi?
	Slide 83: Nejčastější příčiny bolestí na hrudi
	Slide 84: Infarkt myokardu – typické stenokardie
	Slide 85: Angina pectoris
	Slide 86: Plicní embolie – hlavní klinické projevy
	Slide 87: Další specifika
	Slide 88: Diferenciální diagnostika bolestí na hrudi – základní úvaha
	Slide 89: Bolesti zad – základní dělení
	Slide 90: Bolest zad – nejčastější příčiny 
	Slide 91: Dělení muskuloskeletálních bolestí zad dle závažnosti
	Slide 92: Příklady vertebrogenních syndromů
	Slide 93: Příklady vertebrogenních syndromů
	Slide 94: Bolesti zad – „red flags“ – k zamyšlení
	Slide 95: Cefalea = bolest hlavy, základní dělení
	Slide 96: Alarmující je vždy:
	Slide 97: Cévní mozková příhoda? FAST!!!
	Slide 98: Cévní mozková příhoda
	Slide 99: Nitrolební hematom
	Slide 100
	Slide 101: Bolest břicha – typy bolesti
	Slide 102: Náhlá příhoda břišní
	Slide 103: Náhlá příhoda břišní – hlavní symptomy
	Slide 104: Co může způsobit neúrazovou náhlou příhodu břišní?
	Slide 105: Hlavní příčiny neúrazových náhlých příhod břišních
	Slide 106: Bolest – doplňkové zdroje
	Slide 107: Hodnocení hybnosti a polohy nemocného
	Slide 108: Hodnocení hybnosti a polohy nemocného
	Slide 109: Performance status, kvalita života
	Slide 110: Zdravotnická dokumentace
	Slide 111: Zdravotnická dokumentace
	Slide 112: Zásady vedení zdr. dokumentace:
	Slide 113: Chorobopis: dokumentace vedená o pacientovi na lůžkovem oddělení
	Slide 114
	Slide 115
	Slide 116
	Slide 117
	Slide 118
	Slide 119
	Slide 120
	Slide 121
	Slide 122
	Slide 123
	Slide 124
	Slide 125
	Slide 126: Poruchy vnitřního prostředí
	Slide 127
	Slide 128: Acidobazická rovnováha
	Slide 129
	Slide 130
	Slide 131
	Slide 132
	Slide 133

