Fyzikalni vySetrovaci metody

P pohled (inspekce), pohmat (palpace), poklep (perkuse), posech (auskultace)

| nspekce: - celkova
- specidni

Palpace: fremitus pectoralis
srdce - uder hrotu, viry, patologické pulsace
bricho - povrchni (bisni sténa)
- hluboka (organy, rezistence)

Poklep: - primy
- nepiimy poklep jasny- piimétena vzdusnost + napéti plicni tkéne
poklep zkraceny-  vzdudnost (infiltrace plicni tkang)
poklep temny- 0 vzduch (nad pleurdnim vypotkem)
poklep hypersonorni- - vzdudnost (plicni emfysem)
poklep bubinkovy- pod sténou jen vzduch (pneumotorax),
diferencované bubinkovy- normalni bricho

- srovnavaci
- topograficky

Poslech: - primy
- nepiimy: - dychaci Gstroji- typ dychaciho Selestu + vedlejSi dych.Selesty
normané  sklipkove + gisté
vdech: vydech = 3:1
patologie: zostiené, odabené, s prodlouzenym
vydechem, sakadované
trubicové
vedlgiSi fenomény — vihké
- suché

- srdce- ozvy (2), pridatné zvuky (ozvy, kliky), Selesty

- tepny- Selesty

- bicho- prelévani cca 15/min: - - ® obstrukéni ileus
- ® paralyticky ileus
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Cekové vysetreni

celkova inspekce, stav védomi, hlas a ife¢, méieni télesné teploty, vySetieni pulsu a dechu

A) Celkova ingpekce

- vzhled nemocného: vy3ka, hmotnost, stav kostry, svalstva, vyZivy
3 konstituéni typy: astenicky, hyperstenicky, normostenicky
gigantismus x nanismus, akromegalie, obezita x inanice, kachexie

- poloha nemocného: aktivni , vynucena (peritonitis, pankreatitis), pasivni (koma)

- abnormdlni pohyby: - ties- klidovy (hyperthyreosa, Parkinson, flapping tremor)
- inten¢ni (mozeckove poruchy)
- kiece- tonické (trvalé napéti svalt)
- klonické (z&kuby)  tonicko-klonické
celkové x lokalni
- tiky, choreatické pohyby, atetotické pohyby
- postoj a chiize: postoj je normalné piimy, pohyby volné, chiize pruzna, soumérna

- kiize a adnexa: 1) barva — ¢ervena (polyglobulie), bledost (anemie), cyanosa, ikterus
cyanosa = nafialovélé, zsinalé zbarveni kuze a diznic, redukovany Hgb > 50 g/l
- centralni — nedostatecné nasyceni arteridni krve kydikem (VSV, tézké
srdecni selhéni, onemocnéni plic)
- periferni (stagnacni)- meéstnéni krve na periferii (boltce, rty, nos)
akrocyanosa u mladych divek, methemoglobinova cyanosa- nitrotoluen, anilin

ikterus = Zlutavé zbarveni ktize, diznic a sklér, bilirubin > 22,5 umol/l, subikterus
- parenchymatézni- oranZovy, rubinovy (jaterni |éze)
- obstrukéni- syté Zluty az zeleny (obstrukce Zlué.cest)
- hemolyticky- citronové Zluty (hemolyza)
Addisonova choroba- - melaninu v kaZi- bronzova, Sedohnéda barva, kde insolace
Xantelesmata- cholesterol, vicka, extensorova strana lokte
Bronzovy diabetes- hemochromatéza (nahromadéni Fe)
Vitiligo, albinismus — anomélie pigmentace

2) exantémy- makula, papula, vesikula, pustula

3) krvaceni do kiize- petechie, sufuze a ekchymdézy (do 1cm), hematom

4) kozni defekty- ulcus, dekubitus

5) teplota kiize- dana prokrvenim - - u horecky, hypertyreosa, lokélneé zanét
- u hypotyreosy, podchlazeni

6) vihkost kiize- - u neurotiki, tyreotoxikosa, no¢ni poceni u lymfogranulomu

aTBC plic
~ umyxedem, chronicka jaterni a renalni onemocnéni
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7) turgor kiize- dehydratace

8) otok: = nahromadéni extracelulérni tekutiny v intersticiu

generalizované x lokani
vySetiujeme inspekci a palpaci

9) uziny- velikost, konzistence, bolestivost, pohyblivost, vztah ke spoding

vySetiujeme inspekci a palpaci

10) né&dory- benigni x maligni

velikost, konzistence, bolestivost, pohyblivost, vztah ke spoding

vySetiujeme inspekci a palpaci

11) adnexa-  u Addisonovy choroby, chronickych jaternich onemocnéni,

cytostatika, sepse
alopecie, hypertrichdza

12) nehty- koilonychie (miskovité)- poruchy &itné Zlazy, sideropenie

sférické (hodinova sklicka)- VSV

B) Védomi

kvantitativni a kvalitativni poruchy
- kvantitativni: somnolence- spi i ve dne, Ize probudit
sopor- probudit Ize jen téZko a nakratko
synkopa krétkodoba ztréta védomi
koma- lehké (obranné pohyby)
- vyrazne
- hluboké (bez obrannych pohybi)

- kvalitativni: porucha v&ipivosti
depersonifikace
obnubilace
delirium

C) Hlas
chrapot- onemocnéni &itné Zldzy, onemocnéni laryngu

afonie- bezhlasi
nazolalie- patologie mékkého patra, rozstép

D) R

&

dysartrie- porucha artikulace ... anartrie
skandovanatec- roztrousené skleroza
afézie- poruchafegi - motoricka X - percepcni
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E) Télesnateplota

axilla 5minut, dutina Gstni + 0,1-0,3 st., rektum + 0,5st.
subnormalni teplota < 36 st. — otrava akoholem, 3ok, podchlazeni
subfebrilie 37-38st., febrilie, hyperpyrexie > 40-41 st.
typy horecek: -  febris continua- trvala horecka s vykyvy ne vice nez + 1 <t.
- febris remittens (opadavd)- trvald horecka s vykyvy > 1 <.
- febrisintermittens- vykyvy > 1 st., béhem dne i normalni
tumory, sepse
- febris septica- r&no normalni, vecer az 40 st., zimnice
- febrisrecurrens- dny s horeckou, dny bez horecky
malérie, tyfus
febris undulans- TT béhem nekolika dni stoupa a pak zase klesa
lymfogranulom

F) Puls

60-80/min
frekvence, rytmus, objem pulsu, rychlost vzestupu pulsove viny, symetri¢nost
frekvence: tachykardie, bradykardie
rytmus: - pravidelny
- nepravidelny

objem pulsu: pulsus magnus seu altus (aortélni insuficience, AV zkrat)

pulsus parvus (aorténi stendza, mitrani stendza, fibrilace sini)

pulsus paradoxus (tamponéda)- inspiracni snizeni objemu pulsu

pulsus alternans (srdecni selhani)
rychlost vzestupu a poklesu pulsové viny: pulsus celer et atus- Corriganiv- aort.insuficience

pulsus tardus, longus et parvus- aort.sten6za
pulsus bisferiens- kombinované aort. vada

napéti tepu: pulsus durus x mollis
symetri¢nost tepu: bezpulsova Takayasuova choroba, koarktace aorty, disekce aorty

G) Dech

inspekce hrudniku /'nendpadné/, palpace stény hrudni
typ dychéani, zda dychaji obé poloviny hrudniku, dechovéa frekvence
typ dychéni- abdominalni x kostani
dechové frekvence: norméni 14-20/min = eupnoe

tachypnoe, bradypnoe...apnoe, hyperpnoe
dyspnoe (dusnost) = subjektivni !! pocit nedostatku vzduchu

dusnost inspiracni x exspiracni x smisend

trvald x zéchvatoviti
namahova x klidova
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patologické typy dychéni: - Cheyne-Stokesovo periodické dychani
= postupné prohlubovéani a zrychlovani dechti, nasledné
postupné snizovéani, apnoicka pauza
(srdecni selhani, urémie, vySSi nitrolebni tenze)

- Biotovo dychéni
= razné hluboké dechové viny se stiidgji s apnoickymi pauzami
(meningitidy)

- Kussmaulovo acidotickeé dychani
= hluboké dychani, frekvence mize byt rizna
(diabetické koma)

- vzdychavé dychani
(neurotici)
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VysSetieni hlavy

1) Vzhled obli¢eje

facies febrilis- ¢ervend, lesklé o¢i, opocené kuze

facies mitralis- pti mitrélnich vadach, hlavn¢é stenose, zacervenalé lice + cyanoticky néadech

facies plethorica- cervena (krvave) tvér + cyanoticky nadech, prekrveni spojivek, diznic

facies abdominalis- u difuzni peritonitis, Uzkostny vyraz + zaSpicatély nos + vpadlé oci

facies nephritica- Sedobledd, Zlutava kize

hypomimie- pii mozkové ateroskleréze, Parkinsonsky syndrom

akromegalie- - sekrece STH, zvétSeni nado¢nic.oblouki, nosu, brady, jafrmovych kosti

myxedém-  funkce &itné Zlazy- odula hypomimicka bleda tvar

Basedowova choroba- - funkce &itné Zlazy, lesklé sklery, exoftalmus, vystraseny vyraz

Cushingiv syndrom- - kortizolu, ,mésickovity obli¢g“- kulaty, cerveny

kachexie- podobné¢ jako facies abdominalis seu Hippocratica

jaterni cirhosa- vyhubla tvar se zemitym vzhledem

sklerodermie- nehybnd maska, napnuta leskla kuze

lupus erytematosus- motylovity exantém

obrnan.VII- centralni x periferni, normalné symetricka inervace obli¢eje
periferni obrnan.VII- postizena polovina oblicegje nehybnd, vyhlazena nasolabidni
ryha, dolni vicko kles& lagoftalmus, Belliv priznak, pokles koutku (zanét)
centralni obrna n,VII- vyhlazena nasolabidni ryhy, pokles koutku (CMP)

B) Tvar lebky

normalni = mezocefalicky typ lebky (vétsi predozadni rozmer)
makrocehalia- zvétSeni vdemi smeéry (hydrocephalus)

microcephalus- napadné mala hlava

turicephalus- (vrozené hemolytické anémie)

brachycephalus- zkraceni predozadniho rozméru

dolichocephalus- prodlouZeni predozadniho rozméru

caput quadratum- vystouplé hrboly ¢elnich a temennich kosti (po rachitis)
trigonocephalus

clinocephalus- sedlovita lebka

VySetreni lebky palpacni a poklepem — po celé lebce
bolestivost poklepu
nerovnosti povrchu (nédory benigni i maligni, ateromy, zanétlivé zmeny)
palpace vystupi n.V- 3 vétve,
normalné vystupy trigeminu nebolestivé
palpace pied boltcem- piiusni dinna Zldza
proc. mastoideus (zanéty, migréna)
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- obog¢i: vypadavani u hypotyreosy, chronickych hepatopatii, cytostatika, iradiace
- vicka: tvar, symetrie, Siika oéni &érbiny, volny okraj
otoky (alergie, rendlni selhéni, myxedém, syndrom horni duté Zily,
unilaterdni- trombosa kavernosniho sinu)
xantelesmata
epicantus- mongoloidi
rozsireni &térbiny- exoftalmus
zUZeni &érbiny-pokles (ptdza) vicka, jednostrannd Hornerovatrias, cévni
mozkova pirihoda, oboustranngd myastenie
volny okrgj - ektropium x entropium (po zanétech)
- bulby: postaveni, tonus, pohyblivost, spojivky, sklery, zornice, rohovky, lzné Aazy
postaveni- norma: ve stirednim postaveni
protruze = exoftalmus (unilaterdlni, bilateréni)
zapadnuti = enoftalmus (unilaterdni, bilateréni)
tonus- nitroocni tlak
pohyblivost-norma= volné pohyblivé, bez nystagmu,
reakce na konvergenci zachovana
strabismus, nystagmus, soubézna deviace bulbi
p0ojivky- norma= razové, lesklé
bledé (anémie)
cerveneé (zanét, pravostrannd nedostatecnost)
suchost-xerophtalmus (Sjégrendv syndrom)
skléry- norma= bilé
zacervenalé (zanét), Zluté (ikterus), modravy nédech
pii nedostatku Fe, Kayser-Fleischeriv prstenec
u Wilsonovy choroby
zornice- norma= ve stirednim postaveni, stejné Siroké (izokorické),
okrouhlé, spravna reakce na osvit a akomodaci
izokorie x anizokorie- mydridza x mi6za
fotoreakce primé a nepiima
reakce na akomodaci- pii pohledu do blizka miosa
rohovky- norma= lesklé a prihledné
arcus senilis cornae

D) Nos

norma= normalni konfigurace, bez vytoku
konfigurace- sedlovity nos (lues), Siroky (akromegalie)
vytok z nosu

E) Us

norma= normalni konfigurace, zvukovody bez vytoku, uch zachovan
formovani boltce, sluch, vytok ze zvukovodu
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F) Usta a Gstni dutina

astni &érbina soumérna x nesoumeérna pii obrné n.VII
ragady, herpes simplex
barvarta- prokrveni + oZeni krve
bledé (anémie), ¢ervené (polycytémie), fialove (cyanosa)
otok rta
dutina Ustni- norma= diznice riazova, lesklg, vihka, bez povlaki, uvula ve stiednim
postaveni
odrézi stav hydratace, xerostomie
na mekkém patie ¢asné ikterus
soor, makulosni loZiska pii spalnickéch, leukoplakie
jazyk- pohyblivost, plazeni, povlak
- norma= plazi ve stiedni ¢are, vihky, bez povliaku
hydratace organismu
povlak- spdla- na zacervenalé spodiné Sedavy povlak, mainovy jazyk
- jaterni cirhosa, perniciozni anemie- vyhlazeny karminovy jazyk
gingivy- norma= riZové, lesklé, neporudena diznice
chrup- Uplny x nelplny, kariézni, opraveny, nahrazen protézou
tonzily- velikost, tvar, uloZeni, povrch, obsah, povliak
atrofické x hypertrofické
zanét- zarudnuti, povlacky, chronicky zanét- cepy
foetor ex ore- akohol, uremicky, diabeticka ketonémie (po acetonu), jaterni, putridni
(bronchiektasie)
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VysSetreni krku

® celek, lymfatické uziny, &itna 2éza, kréni cévy

- celek
tvar- norma= symetricky
fyziologicka lordéza kreni patere
torticollis- tonické kontraktura kyvaci
Stokesav limec- syndrom horni duté Zily
pohyblivost- norma= vydatné pohyblivy ve vSech smérech, bez opozice
onemocnéni kreéni pétere
opozice Sije- omezeni predni flexe krku + bolestivost Sije (meningiticky syndrom) !!
supraklavikularni jamky- vklesavani, vtahovani pri inspiracni dudnosti

- lymfatické uzliny

inspekce, palpace, norma= uzliny nejsou zicetelné a hmatné

zietelné hmatna uzlina= lymfadenopatie

klouzava technika palpace

uzliny ve skupinach- supraklavikularni jamky, pied a za kyvacem, pod bradou, pod dolni
¢elisti, v oblasti trapézi, na Siji, pied a za boltcem, v zéhlavi

diff.dg. lymfadenopatie- dinna Zlaza, aneurysma a.carotis (pulsace), tumor glomus caroticum
(bradykardie), struma, benigni tumory (lipomy, fibromy)

velikost, konzstence, pohyblivost proti spodiné a kiiz, bolestivost, vzhled kiize (zanétlivé

zarudnutd, pidteél), charakter zvétSovani (ojedinélé x pakety)

lokalizovana x generalizovana adenopatie

benigni- lokalizovana, zanét- bolestiva, maze byt zarudnuti ktze

maligni- tuzsi az tuhé konzistence, neboli, pti infiltrativnim riastu mizi pohyblivost vagci

spoding
Virchowova uzlina v levé supraklavikularni jamce- ca Zaludku

- &itna Zléza

norma= neni viditelnd ani hmatna

palpace zpredu nebo zezadu, nad incisura jugularis hmatné trachea- pri polknuti vzhiru

palpace 2. a 3.prstem obou rukou klouzavym pohybem do stran v oblasti Gponu kyvacu

zvétSeni &itnice = struma (obecny pojem, nevypovida o funkci &itné zIazi 1)

struma- velikost, symetrie (uzly, naddory), povrch (hladky x hrbolaty), konzistence (elasticka
x tuhd, tvrd4, sfluktuaci), chvéni, bolestivost (zanét), pohyblivost p/ polknuti a
proti spodiné, zmény teploty a barvy kiiZze nad strumou (zanét), vir + Selest
(hyperfunkéni strumy)

struma parenchymatosa — morbus Basedow- symetricka, difuzné zvétSend, hladkého povrchu,

elasticka, mekei konzistence

struma coloides- symetrickd, diftzni, tuzsi

struma nodosa- hrbolaty povrch, dany uzly, tuzsi

struma maligna- asymetrickd, tuha. ..tvrddneboli,ztréci zavidost na polykani (infiltrace okoli)

Hashimotova struma- drobn¢ hrbolata
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- kréni cévy

inspekce, palpace, auskultace

artérie- aa.carotides- vnitini okraj kyvace

normalné= pulsace karotid oboustranné hmatné, symetrické, bez Selesti
viditeln& pulsace v jugulu- dilatace aorty aterosklerosou
jednostranné vymizeni pulsace- uzavér
Selest- systolicky- funkeni (hyperdynamicka cirkulace u mladych)

- stendza nebo aneurysma tepny, aorténi stendza
systolicko-diastolicky- vzacné vrozena AV pistél

vény- vv.jugulares ext.- napln, pulsace
norma= napli kréni Zil nezvySena (do 1/4 vzdalenosti kli¢ek-mandibula)
hlava mirn¢ podloZena- 45 <t.
népli krenich Zil ~ odhad centrdniho Zilniho tlaku (népli v cm ~ Zilni tlak v cmH,0)
zvySend napln Zil- pravostrannd srdecni slabost, trikuspidalni vady,
exudativni/konstriktivni perikarditis, syndrom horni duté Zily
positivita hepatojugularniho refluxu- pravostranné srdecni selhéni
pulsace krenich Zil- CAVE na pienesenou z karotid (stlatit Zilu v poloving- jestli pak
pulsuje nad prstem i pod nNim® prenesena pulsace)
- insuficience trikuspidani chlopné
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VysSetreni hrudniku

A) Pohled

tvar hrudniku: normélné oboustranné symetricky
- soudkovity — emfyzém
- ptaci —rachitis

ndlevkovity= excavatum

- kyfoskolioticky

deformity

B) Pohmat
rezistence, bolestivost hrudni stény, hrudni chvéni, pleuraini téFeni, mammy

hrudni chvéni=fremitus pectoralis
- zesileno pri infiltraci plicni tkang
- zedabeno pii vypotku, PNO, sristech, atelektaze, emfyzému

pleurdni tieni- v obou fazich respirace

C) Poklep

vsedé, zepredu i zezadu (,,udélat kulatd zada")
nejprve poklep srovnédvaci ® topograficky ® dolni hranice plic, jgjich hranice
srovnavaci poklep zepiedu- nejprve supraklavikularni jamky® parasterndini céry adale
laterdine v ¢arach shora dolu
vzadu- meandrovité paravertebrani a skapulérni ¢ary, stredni axillarni
topograficky poklep- vymezit rozsah poklepového ztemnéni

dolni hranice plic- vzadu skapularn¢ 10.zebro
paravertebrainé dx. trn Th 11, sin. trn Th 10
vpredu parasterndné 6.zebro

medioklavikuldrn¢é 6. mezizebri

stiedni axilla 8. zebro
prvni Zebro, které mazeme vzit mezi 2 prsty = 2. Zebro
nejvice vyénivajici trn = C7
posledni hmatné zebro = 12. Zebro

pohyblivost dolnich hranic plic:
nejlépe ve skapularnich ¢arach — norméné 4cm
oboustranné zmenSeni — emfyzem, ascites, gravidita, obezita, sristy
jednostranné zmenSeni- vypotek, PNO, sristy, atelektaza, obrna freniku

normalni poklep je plny jasny
poklepové zmeény:
poklep hypersonorni = emfyzém, PNO
poklep pritlumeny = pneumonie, tumor, infarkt plice, atelektéza
(prikréceny) pleurdni vypotek
ztlugteni pleury
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D) Podech
v orientacnich ¢aréch vpredu i vzadu, srovnavame, klidné a hluboké dychéni

nad plicemi je norméalné dychani sklipkové ¢isté
dychéni trubicové- normalné nad tracheou alaryngem, v axilléch

patologické sklipkové dychani:
zesilené = nadmérné zvySeni ventilace- kompenzatorni hyperventilace
oslabené = sniZeni dychacich exkurzi, rozsahlé srasty, vypotek, PNO, emfyzém,
atelektéza
az nedysné
s prodlouZzenym exspiriem = bronchidlni obstrukce, emfyzém

patologické trubicové dychani:
kde vytazeny sklipky a volny bronchus- infiltrace zanétem, krvi, tu, stla¢eni vypotkem
amforické — nad velkou dutinou — absces, kaverna
kompresivni — nad horni hranici vypotka

vedlg §i dychaci Selesty:
- inspiracni x exspiracni
- chropy suché = piskoty a vrzoty (polotekuty a vazky obsah)
stiedni a velké pradusky- astma, bronchitis
- chropy vlihké = malé bubliny- chrapky, stiedni a velké bubliny
prizvucné x neprizvucné
bronchopneumonie, bronchiektazie — ptizvucné
plicni edém — neptizvucné
- tifaskani = krepitus— v inspiriu (mnuti viasi mezi prsty)
melké dychani, crepitus indux/redux, plicni fibréza, plicni infarkt,
bronchopneumonie
- pleurdlni tieci Selest — pleuritis sicca
chiize na sn¢hu, v inspiriu i exspiriu, nemizi po zakadani

poslech hrudniho hlasu = bronchofonie
srovnani
zesileni — pneumonie, plicni infarkt
osabeni — vypotek, PNO, atelektéza

E) VySetieni prsi

pohled - velikost a symetrie prsi, kize, bradavky, sekrece,
pohmat — i axillérni a nadklickoveé uzliny, krouzivymi pohyby
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Plicni syndromy

1. bronchidlni obstrukce
poklep — plny jasny
poslech- dychéni sklipkové s prodlouzenym exspiriem a piskoty a vrzoty
po zakadani se ndlez me¢ni

2. emfyzém
soudkovity hrudnik

poklep — hypersonorni, snizeni poklepovych hranic
poslech- odlabené sklipkové dychani s prodlouzenym exspiriem

3. bronchiektazie
poklep-jasny (vyprézdnéné)..ztemnély
poslech- sklipkoveé dychani s vihkymi prizvu¢nymi chropy (cave!- pretrvavajici nalez
hlavné nad dolnimi laloky)

4. bronchopneumonie
poklep — nepatrné pritlumeni
poslech — odlabené dychani s necetnymi prizvucnymi chropy, zesilend bronchofonie a
fremitus pectoralis

krupGzni pneumonie

poklep- temny

poslech — trubicoveé dychani s vihkymi chropy, odlabena bronchofonie  afremitus
pectoralis, krepitus indux a redux

5. plicni infarkt
poklep — pritlumeny az temny
dychéni- trubicoveé s vihkymi chropy, zesilena bronchofonie

6. atelektbza
poklep- temny
poslech- neslydné dychéni s vymizelym bronchofonii a fremitem

7. fluidothor ax
Damoiseauova ¢éra u zanétlivych vypotki
poklep — ztemngly aZ temny, nad horni hranici bubinkovy (Skoda)
poslech- dychéni oslabené aZ neslydné, na horni hranici kompresivni, bronchofonie a
fremitus vymizelé

8. pneumothorax (PNO)
postiZzena polovina hrudniku nedyché&
poklep- hypersonorni az bubinkovy
poslech- neslydné dychéni, vymizela bronchofonie a fremitus pectoralis
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VySetreni srdce + cév

1) Inspekce

prekordium: silna pulsace hrotu pti hypertrofii LK
silna pulsace vlevo od dolniho sternaa v epigastriu pti hypertrofii PK

jugulum: pulsace pti hyperkinetické cirkulaci, aneurysmatu aorty, aorténi insuficienci
kréni tepny: pulsace pii ndmaze, anémii, hypertyreose, hypertenzi, aortalni insuficienci

periferni tepny: Quinckeho kapilarni pulsace na nehtu

2) Palpace

Gder hrotu: normalné v 5. mzz vlevo, 1cm navniti od mcl. ¢ary (leva hranice srdce)
zdvihavy pri hypertrofii LK
systolicka pulsace parasternalné vlievo av epigastriu- hypertrofie PK

viry: = hmatové projevy Selestt
v systole nad velkymi cévami- sten6zy aorty/plicnice
v diastole na hrotu- mitralni stenosa
Vv systole ve 4.-5. mzz vlevo u sterna— defekt septa komor
v systole ve 2. mzz. vlevo u sterna- oteviceny ductus arteriosus

tieci Selest pii sucheé perikarditide

3) Poklep

poloha, tvar a velikost srdce, poklep pritlumeny az temny
predni sténa hrudni - prevazné prava komora

leva hranice srdce— Uder hrotu (perkusev 5. mzz. smérem od axilly)

horni hranice srdce — v parasternéini éairev 3. mzz.
prava hranice srdce — nema piresahovat pravy okraj sterna o vice nez 1cm
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4) Auskultace
ozvy a &elesty, ve vydechu !!!

poslechova mista: mitrélni chlopeit ® hrot srde¢ni
trikuspidalni chlopein ® 5. mzZ. vlevo od dolniho okraje sterna
aortalni chlopeit ® 2. mzz. vpravo u sterna
pulmonalni chlopeii ® 2. mzz. vlevo u sterna

Srdedni ozvy: vétSinou 2
1. ozva- temny hluboky zvuk, nejdelSi a ngjhlasitéjsi je na hrotu
odraz kontrakce komor, uzévéru AV chlopni, ndrastu komorového tlaku,
otevieni semilunérnich chlopni, pohybu
synchronni s pulsem
roz&tép, rozdvojeni 1. ozvy ( > 0,03sec)- ramenkove blokady, extrasystoly, art.
hypertenze
hlasitd 1. ozva— tachykardie, art. hypertenze, hyperkineticka cirkulace, mitrani
stenosa
odabend 1. ozva— snizeni komorovych kontrakci(myokarditis, infarkt),
obezita, emfysem

2. ozva- jasnéjSi, vySSi, nejlépe dySitelnd nad aortou a plicnici
odraz uzavéru semilunérnich chlopni

roz&tép (> 0,03 sec) — fysiologicky- jen v inspiriu
- fixované- hypertenze v plicnici, BPRT, hyperkinetika
- paradoxni — v exspiriu, BLRT, stenosa aorty, art.

hypertenze
hlasita 2.0zva nad aortou- art. hypertenze
oslabena 2. ozva nad aortou — aorténi stenosa

3. 0zva- ozvarychlého plnéni komor (0,12-0,18 sec po 1. 0zveé)
fysiologick& mladi zdravi, tachykardie, tyreotoxikosa
patologicka = protodiastolicky galop levé komory, pravé komory
hrot LK / proc. xiphoideus
arteridni hypertenze, AIM, regurgitacni vady, zatizeni LK
defekt septa sini, trikuspidalni regurgitace, pretizeni PK

4. ozva—pozdné diastolicka
odraz kontrakce sini
fysiologickd — mladi
patologicka = sinovy cval
pii snizené poddajnosti komor, AIM

sumacni galop - 1 zvuk
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Patologické systolické zvuky

systolické klapnuti (klik)
mezi 1. a2. ozvou
protosystolické- nad aortou a plicnici- stenosa, art. Hypertenze
mezosystolické
telesystolické — prolaps mitréalni chlopné

Patologické diastolické zvuky

mitrélni otviraci klapnuti (opening snap)
mitralni stenosa
mezi hrotem a dolnim okrajem sterna (cca 0,07 sec od 2. ozvy)
» pet penéz*, , Kentucky*”

trikuspidalni otviraci klapnuti — trikuspidéni stenosa

¢asné diastolické ozva pri konstriktivni perikarditidé

Rytmus srde¢nich ozev

normalni rytmus je dvoudoby srdeéni rytmus
hodinovy rytmus- tachykardie, stejné pauzy za ozvami
vézna zndmka poskozeni srde¢niho svalu
trojdoby srde¢ni rytmus- fysiologicky trojdoby rytmus
patologicky

Styrdoby srdegni rytmus

Srdec¢ni Selesty

= abnormalni pridatné srdecni zvuky, dané turbulenci krevniho proudu

hodnotime:
a) ¢as vyskytu- systolicky / diastolicky / kontinudlni

b) trvani- ¢asné / pozdni / stiedni / holoSelesty

c) lokalizace maximalni intenzity- vétSinou v misté vzniku

d) fysikalni vlastnosti- 6 stupiii intenzity
1/6 = sotva dySitelny
2/6 = tiché, ale dysitelné
3/6 = stiedni hlasitost
4/6 = hlu¢né
5/6 = velmi hlasity, minimalni kontakt fonendoskopu
6/6 = distan¢ni
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kvalita Selestu — foukavy, drsny, muzikani, piskavy ...
€) propagace

f) ménlivost- zvyraznéni pii poloze (diastolicky mitraini stenosy na levém boku,
diastolicky nad aortou nejlépe v predklonu)

g) diagnosticka zavaznost-  organické x neorganické (funkeni)
fysiologické (krétké systolické)

Klasifikace systolickych Selesta

Aortalni systolicky Selest
valvularni stendza — hlu¢ny, drsny, Skrabavy Selest s maximem uprostied
systoly (,vietenovity tvar”), 2.0zva (aort. sozka) osabena
maximum ve 2. mzZ. vpravo u sterna s propagaci do karotid, ¢asto v celém
prekordiu

sklerosa aort. chlopni, aort. insuficience

Plicnicovy systolicky Selest
stendza plicnice — 2. mzz. vlevo u sterna, charakter obdobny aortdnimu
jemny i fysiologicky, pii anemii, hypertyreose, hyperkinetické cirkulaci

Systolicky Selest mitrélni regurgitace
na hrotu, zpravidla holosystolicky, hlu¢ny, zpravidla foukavy, s propagaci do
axilly

Systolicky Selest trikuspidalni regurgitace
u dolniho okraje sterna, v inspiriu se stava hlu¢néjSim

Jiné systolické Selesty
defekt septa komor- holosystolicky hluény Selest vievo od sterna ve 3.-4. mzz.
koarktace aorty- nejhlu¢néjsi mezi lopatkami, slySitelny i nad aortoua na
bazi srdecni
ductus arteriosus patens- kontinudini Selest s crescendo systolickou sloZzkou
vlevo u sternave 2.-3. mzz.
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K lasifikace diastolickych Selesti

Casné diastolické Selesty
zacingji tésné po 2. ozveé
aortalni regurgitace — vysokofrekvencni, foukavy, dekrescendovy, nejlépe
dysitelny ve 3.-4. mzZ. vlevo u sterna, i na hrotu, zvyrazni se v predklonu
pulmondlni regurgitace- podél levého okraje sterna, rozdvojeni 2. ozvy

Stiredni diastolické Selesty
mitralni sten6za- po oteviracim kliknuti, zvyrazni se nalevém boku
trikuspidalni stendza- levy dolni okraj sterna, hlu¢ngjsi v inspiriu
Zkrat na Urovni septa sini

Pozdni (presystolické) diastolické Selesty
mitralni stenéza- vreivy, hruby (roullement), crescendo charakter
trikuspidalni sten6za
aortalni insuficience- Selest Austina-Flinta na hrotu

Kontinualni Selesty
ductus arteriosus patens- ve 3.-4. mzz. vlevo u sterna, nehlucny
aortopulmonalni okénko

Perikardialni treci Selest
pri suché (1!!) perikarditidé
vétSinou Skrabavy, fezavy charakter, mackani papiru, vysoka frekvence a vyska
tlakem fonendoskopu |ze zesilit
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VysSetreni bricha

Rozdéleni na 4 kvadranty
Epigastrium, mesogastrium, hypogastrium — prave, stiedni, leveé

A) Inspekce

KuZe- barva- ikterus, Cullenovo znameni kolem pupku u akutni pankrestitis, striae (bilé,
razové), vyrézky- rozeola
Zilni kresha neni normalné patrna, caput Medusae
jizvy po operacich

Velikost atvar biicha vzhledem k hrudniku — normalné v trovni nebo lehce pod Grovni
hrudniku
symetricky vyklenuté- obesita, meteorismus, ascites, gravidita
symetrické mistni vyklenuti- cysty, kyly, diastdéza mm. Recti
asymetrické mistni vyklenuti- tumory, cysty, kyly, rozepjaty tracnik, velka dezina
vpadlé bricho- kachexie,

Postup dychaci viny- nedycha pri peritonitis!!

B) Palpace

Povrchové a hlubok&

Normalné biicho mékké, nebolestive, bez resistence

Povrchové sténa brisni- défense musculaire- peritonitis!!!

Lokalizace bolestivosti- oblasti, body (MacBurney) , vyzarovéani bolesti (pod lopatku)
Intenzita bolesti

Cizi utvary v hloubi- velikost, konzistence, povrch, bolestivost, pohyblivost

C) Perkuse

Ve vertikélnich ¢aréch z jedné strany bricha na druhou
Od pupku hvézdicovité
Normalné je poklep diferencované bubinkovy
Poklepove zkraceni- vy3etiit nalevém i pravém boku- ascites
Hranice bridnich organa (jatra a dezina)

D) Podlech
Skroukani 15/min
VySSi frekvence- stievni obstrukce, zvy3eni peristaltiky

SniZeni frekvence- zpomaleni peristaltiky,”mrtvé ticho"- paréza stiev
Stenotické Selesty nad rendnimi tepnami
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Jatra

Inspekce — kachexie, ikterus, petechie, pavouckové névy, caput Medusae (rozsirena zilni
kresha), vyklenuti bridni stény ascitem
Palpace- cely dolni okrgj jater, jeho tvar, velikost, povrch, konzistence, bolestivost

Okrg jater pri palpaci klouze v dasledku respirace pod prsty (klouzava palpace)

Normalné je okraj jater ve stifedni ¢are ostry, jatra jsou mékka, nepiesahuji

medioklavikularni ¢aru

okrgj tupy, zaobleny- venostédza x tvrdy, hrbolaty- cirhosa

kamenna jatra- rakovina jater

bolestivost- nahlé pirekrveni, akutni hepatitidy

hepatojugulérni reflex

Perkuse- horni hranice ztemnéni- medioklavikularné 6. mezizebri

dolni hranice- medioklavikularné nepresahuje oblouk Zeber

Sife jaterniho ztemnéni- 9-11cm

Zluénik

Inspekce- jen je-li znacné zvétSen

Palpace- normang neni hmatny
podlouhld, elastické resistence pod dolnim okrajem jater, hladky
piek&zka odtoku Zluci- nebolestivy= Courvoisierovo znameni- ca Zlu¢ovych cest
Murphyho piiznak- akutni cholecystitis

Poklep- normélne nelze vyklepat, jen je-li velmi zvétSeny, nebo v okoli zanétlivy infiltrat

Slezina

U zdravého ¢loveka neni hmatna

Perkuse- ztemnéni v predni axillarni ¢aire od 9. k 11. Zebru, na pravém boku s levou
pazi za hlavou, Sitka pod 7cm

Palpace- bimanualni palpace na pravéem boku, ezina se béhem inspiria narézi zaoblenym
dolnim pélem na Spicky prstu

Zaludek

Inspekce- norméng neviditelny, stenosa pyloru
Palpace- oblast po obou stranach pupku a epigastrium
resistence, bolestivost- difuzni, ohrani¢ena

Pankreas

Palpace- resistence, bolestivost
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Streva

Palpace smérem z levého dolniho kvadrantu
palpace sigmoidea je moZnai u zdravych
bolestivost, resistence

Ledviny

Inspekce- jen pii znacném zvétSeni ledviny (nédor, hydronefréza, polycysticka ledvina)
Palpace- normalné nejsou hmatné

zvétSeni ledviny- nédor, hydronefréza, polycysticka ledvina

ledvina nemé respiracni souhyb !!!

|sraeliho bod- palpacni bolestivost v kostovertebralnim uhlu- pyelonefritis
Tapotement

Peritoneum

Ascites- nahromadéni tekutiny v duting biisni
Inspekce- vyklenuti biisni stény k obéma strandm, ztenceni a napéti ktize, vyhlazeny
pupek
Poklep- zkraceny, na obou bocich
Pohmat- undulace

Peritonealni piiznaky
Akutni peritonitis ohrani¢ena x difuzni
Inspekce- omezeni biidniho dychani
Palpace- défense musculaire
Perkuse- vysok& bolestivost
Poslech- miiZe byt mrtvé ticho

Apendikalni priznaky

Bolestivost v M acBurneyové bodé (polovina spojnice umbilikospinalni)

Blumebergav piiznak- bolestivost se zvysi pii povoleni tlaku ruky

Rovsingiv priznak- tlacime dlani nalevy podbrisek atlak povolime, zesili bolest cerva
Pléniesiiv piiznak- bolestivost pii poklepu prsty ve Spetce

Per rektum

Peritonismy- pneumonie, IM, diabetické koma, tetanus, zanét v brisni sténe
Rektum

I nspekce andni krajiny- zevni hemeroidy, pistéle, figury
per rektum- genupektordlni poloha, poloha na z&dech

normalné- ampula recti je préazdna a volna, stény jsou hladké a volné, prostata
nezvétSend, hladka, pruzna, indagace je nebolestiva, na prstu po vytazeni zbytky
hnédé stolice
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