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e Anamneéza

 Fyzikalni vySetreni

* RTG srdce + plice




e
’H- Charakter

e Intenzita

» Lokalizace

 Propagace

 Zavislost na dechovych exkurzich, poloze org.
* Vegetativni doprovod

» Retrospektivni pohled

* Kardialni x extrakardialni (AP recens,crescendo,dissekcgy-
a0) !



‘ Typicka kardialni bolest pf1 ischémii myokardu

* svirava bolest za dolnim sternem s propagaci do krku,
levého ramene (prip. LHK)

* poceni, dusnost (IM PS)

 nausea vomitus, kolapsovy stav (IM DS)



* Anamneza Dusnost

-
| NYHA Klasifikace dusnosti - funkéni t¥idy

* NYHA | - zatéz vEtsi nez bé€zna

* NYHA Il - zat€z bézna

* NYHA 111 - zatéz menSi nez bé€zna

* NYHA IV - minimalni -
asthma cardiale



e Anamneéza

Palpitace

B = =
* regularni x irregularni akce

-

» frekvence (fada pacientu vnima palpitace pi1
normalnich frekvencich!!)

» vznik (v klidu, na vrcholu zatéze, pr1 bolesti
na hrudi)

* hemodynamicky efekt
e Cetnost vyskytu

* terminace (vagove manevry, spont., farmako,
elverze...)






MAS - Morgagni, Adams, Stokes

. er oxysmus (synkopa)
* ekvivalent (vertlgo nestablllta GIT dyskomfort) i
» brady MAS L ‘1 £ e T

« tachy MAS




skupinovy typ dle
etiologie
vazodepresoricka -
reflexni

sychogenni

i
N
e

kardialni - obstrukéni

kardialni - ostatni

kardialni - arytmicka

nejasna etiologie

typizace

vazovagalni neurokardiogenni
situaéni
- mikéni
- defekaéni
- kasel
- polykani
polékova
ortostaticka
Zz onemocnéni centralni nervové soustavy
syndrom dréazdivé karotidy
glossopharyngealni neuralgie
trigeminalni neuralgie
anxieta
panické stavy
deprese
hysterie
obstrukce levych srdeénich oddila
- aortalni sten6za
- hypertroficka kardiomyopatie
- mitralni sten6za
- myxom levé sing
obstrukce pravych srde¢nich oddila
- pulmonalni sten6za
- plicni hypertenze
- plicni embolie
- Fallotova tetralogie
- myxom prave sing
selhani €erpacich funkci
- akutni infarkt myokardu
- nestabilni angina pectoris
- koronarni spazmus
srde¢ni tamponada
dissekce aorty
bradyarytmie
- sick sinus syndrom
- AV blokady Il. a Ill. stupné
- dysfunkce kardiostimula¢niho systému
- bradyarytmie indukované Iéky
tachyarytmie
- komorova tachykardie, flutter, fibrilace
(setrvalé i nesetrvalé formy)
- torsades de pointes (vrozeny nebo ziskany
syndrom dlouhého QT intervalu)
- supraventrikularni tachykardie



Ol

s
"« retence Na a vody

* zn.pravostranne srdeCni msuficience -
hydrothorax, ascites, symetricke otoky DKK,
anasarka

* jejich vzniku predchazi dusnost



Rizikove fakiory

* hypertenze

» diabetes mellitus

* hyperlipoproteinemie
* nikotinismus

* Obezita

* hypoaktivita



 Fyzikalni vys.
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* Fyzikalni vys.

P

* napli zil v nor. TP e

* puls na karotidach symetricky bez Selestu

* hrudnik soumérny, srdce akce prav., ozvy ohran. II
* dychani cCiste, sklipkové bilat

* hepar nezv., hepatojugularni reflux neg.

* DKK bez otokti, pulsace do periferie



- Fyzikalni vy3.

imlny (regularis)

* nepravidelny (fisi, SVES, KES, respiracni arytmie)
e nitkovity (Sokovy stav)

e periferni deficit (fibrilace sini s ROK, KES)

e alternujici (selhavani)

* mrStny, vysokoamplitudovy (celer, altus, magnus)
* mizi na vrcholu inspiria (paradoxus - tamponada)

» maly, pomalu narustajici (parvus, tardus - Ao sten.) o



* Fyzikalni vys.

I normotenze (do 130/80 mmHg)

» hypertenze

» hypotenze (pod 100/60 mmHQ)

e velka SD amplituda
Corriganuv puls
Mussetuv pr.
Quinckeho kap. pulsace

e PL diference




* Fyzikalni vys. Levostrann4 insuf.

e jugula 0

* dychani sklipkové s neprizv.
chripkami (bilat. bazalné
difuzné,

* srdce cval, Casto systolicky
Selest nad M1 pi1 insuf.

579 LEFTMEART FAILURE AND MULMONARY CONGESTION



» Fyzikalni vys. Pravostranna insuf.

* jugula

 symetrické otoky DKK, anamn. nykturie

» dilatace srdecniho stinu doprava




» Fyzikalni vys. Oboustranna insuf.

e trikuspidalizované selhani (ptivodné levostranne)

e cor mixtum (2 nosologicke jednotky)



» Fyzikalni vys. SrdeCni Selesty

SLeNoza
aortilni

stenoza
phonice

mitralni
su noza

m ltnlr'
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defekt
sinoveho
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cuctus
arteriosus ‘ 3




» Fyzikalni vys. Srdecni Selesty

Mitralni stenoza - klinika

| » duSnost NYHA L.-IV. (kaSel)
o facies mitralis + cyanosa rtu
» opening snap + diastolicky Selest
* pravostranné selhani
« RTG Mi-konfigurace
« ECHO - dilatace LS



* RTG S+P

Kardiothorakalni index - globalni velikost srdce

KTI = makx. sitka srd. stinu/max. vn. Sitkou hrud.

* Normalni KTI pod 0,50

e Hrani¢ni KTI 0,51-0,59



M stenoza




Mi stenoza s extréemni dilataci dx. oddilu

e




» Fyzikalni vys. Srdecni Selesty

o s Mitralniregurgitace - klinika

* dusSnost, unava, nevykonnost
o systolicky Selest ( hrot + axilla)
« EKG - P mitrale, FISI

e« ECHO + RTG - dilatace levostr. oddila



» Fyzikalni vys. SrdeCni Selesty

Aortalni stenoza

Stenotic
aortic valve

Left ventricle



» Fyzikalni vys. Srdecni Selesty

wAortalnisstenoza - klinika

o stenokardie

* dusSnost

e synkopa na vrcholu zatéze
» systolicky Selest na Ao s propagaci - car.
» pulsus parvus, tardus

 EKG hypertrofie a pretizeni LK

 RTG aortalni konfigurace



A0 Stenoza




» Fyzikalni vys. Srdecni Selesty

Aortalni regurgitace

Aorta

Regurgitant
aortic valve

Left ventricle
Left ventricle




» Fyzikalni vys. Srdecni Selesty

Aortalni regurgitace - klinika

e
3

. Dusnost + Steno pri namaze
» diastolicky Selest na Ao - prop. k hrotu
* velka systolicko-diastolicka amplituda
» Corriganuv puls, Musset, Quincke
 EKG pretizeni LK
« RTG + ECHO - dilatace, hypertrofie LK



