Prakticka cviceni ¢.7+8 Jméno:

Obéhova soustava

1) VYSVETLETE POJIMY:

O SUSIOLAAIASIOLA: . ...

O FONOKAUAIOQUAMI: ..o e e e e
O B K G
O PAIPACE: .. ..o
O AUSKUIIACE: ..o oo
o Tachykardie, bradykardie: ...................oi i
©  STAECHT FEVOIUCE: . ... o
©  TEPOVA frERVEINCE: ..ot e
O TPDOVY ODJOMI: ..o e
O MIRULOVY ODJOMI ..o e

TEPOVA FREKVENCE
2) POCITANI TEPU
Pomiicky: stopky

a) nahmatdme puls na vietenni tepné (arteria radialis) v zapé&sti nad palcem. Hmatdme nejméné dvéma
prsty, tj. ukazovdkem a prostfednikem, ale 1épe také prstenikem a malikem, abychom zajistili co nejvetsi
dotyk hmatovych podusek prstii s hledanou pulsujici tepnou.

b) Po¢itame, kolik tepdl zjistime za jednu minutu. Staéi po&itat tep 20 vtefin a vysledek nasobit tiemi. Cim
déle vsak pocitame, tim je vysledek presnéjsi. Krat$i doba nez 20 vtefin se nedoporucuje z téchto divodi:
nemuizeme pocitat zlomky tepti, nybrz jen celé jednotky; prvni a posledni tep daného intervalu nelze

s jistotou urcit; tepova frekvence periodicky kolisa.

U déti je srdecni puls rychlejsi. U novorozenct je asi 130 tepti za 1 min., pak postupné klesa az do 12 let,
kdy ptiblizné dosahuje hodnot obvyklych v dospélosti. V piedpubertalnim a pubertalnim obdobi se pocet
tepl opét zvysi, zfejme v souvislosti s intenzivngjsi latkovou preménou. V dospélosti zavisi pocet tepti na
velikosti téla (u mensich osob byva rychlejsi), na trénovanosti (pomaly tep u zavodniki v klidu) a hlavné na
pfevaze tlumivého nebo povzbudivého plisobeni vegetativniho nervstva. Vlakna sympaticka
.................................. , parasympaticka ................................ Cinnost srdce. V dospélosti je
tepova frekvence vklidu ... .
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Prakticka cviceni ¢.7+8 Jméno:

(Ostatni kvality periferniho tepu: Palpaci miizeme poznat i n€které dalsi vlastnosti tepu. Je-1i vzestup hmatané tepové viny rychly
a stejné rychly i jeho pokles, oznaéime tep jako ,,mr$tny* — pulsus celer. Jeho opakem je pulsus tardus (zdlouhavy) s pomalym
priabéhem tepovych zmén. Da-li se tep arterie zatlacenim vySetfujicich prstd snadno stlacit, mluvime o pulzu mékkém (pulsus
mollis), jehoz opakem je pulz tvrdy (p. durus). Mékky puls byva pfi nizkém tlaku krve, tvrdy pfi hypertenzi, kdy byva také

soucasn¢ pulsus tardus. Mrstny tep byva pfi zrychleném vyprazdinovani tepenného fecisté (pfi nedomykavosti aortalnich chlopni,
pfi znacné periferni vazodilataci). Konecné posuzujeme i amplitudu, velikost pulzu (p. magnus — vysoky, p. parvus — maly).
Zvl1ast slaby, témét nehmatny pulz oznacujeme jako nitkovity (pfi hypotenzi, Soku).

¢) TEPOVA FREKVENCE PRI ZMENACH POLOHY TELA
1) Pokusna osoba né¢kolik minut klidné sedi, stanovime klidovou frekvenci tepu: .................

2) Poté se pokusna osoba postavi a po ptil minuté zméiime tepovou frekvenci: ....................
3) Poté si pokusna osoba lehne a po piill minuté zmétime tepovou frekvenci: ......................

4) Pokusna osoba se postavi a po 30 s pokusna osoba provede hluboky ptedklon a zmétime tepovou

d) VYPOCET INDEXU ZDATNOSTI, STEP — UP TEST

1) VySetfovana osoba se postavi jednou nohou na zidli, druhou nechd na zemi. Na signal za¢ne pravidelné
vystupovat — provadi 30 vystupll za minutu (pouzijte metronom), jednu nohu nechava stale na zidli. Nohy
pti vystupech pravidelné sttida. Osoba vystupuje tak dlouho, dokud vydrzi (nejdéle 5 minut).

2) Thned po skonceni se posadi a zméfite ji tepovou frekvenci ve ttech periodach (tep métime 30 s, ndsobime
x2 do minuty):

délka cviceni v sekundach

Vypocet indexu zdatnosti: I = X 100

soucet 3 tepovych frekvenci

Hodnoceni: 1=80améné malo vykonny
[=81-100 sttedné vykonny
[=101-120 dobie vykonny
[=121-140 velmi dobte vykonny
I =nad 140 vyborn¢ vykonny

Zhodnot’te stav vySetifované osoby:
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¢) DECHOVA ARYTMIE — k tomuto uikolu vyuzijeme napojeni na EKG v poslednim ikolu
1) Zmétime tep pokusné osobé pii zrychleném dychéni. Zapiste hodnotu: .......................

2) Zmétime tep pokusné osobé pii zpomaleném dychéani: Zapiste hodnotu: .....................

Popiste, co jste vysledovali a jak jsou tyto déje v organizmu fizeny (které nervstvo):

POSLECH SRDECN{ CINNOSTI
K zékladnimu posouzeni stavu srdce provadénému pii kazdém celkovém vySetfeni pacienta se fadi vySetieni
zevnich projevil srdecni €innosti. Podle vyuziti riznych smysla lze toto vySetteni rozdélit do ¢tyt zakladnich
skupin:
* pohled (aspekce): u huben¢jsich posluchaci mize byt viditelny uder srde¢niho hrotu
* pohmat (palpace): uder srdecniho hrotu je hmatatelny ve 4.-5. mezizebii medioklavikularné vlevo,
u zdravych ho lze pokryt bfiskem prstu
* poklep (perkuse): vyklepavani srdecnich hranic se dnes jiz bézné€ neprovadi pro svoji nepiesnost,
presné tdaje o velikosti jednotlivych srde¢nich oddili mizeme ziskat rentgenologickym nebo
echokardiografickym vySetfenim.
posoudit pfitomnost a kvalitu jednotlivych srde¢nich ozev, poptipadé odhalit patologické srdecni
Selesty a na zakladé rozliSeni mista a ¢asu jejich slySitelnosti identifikovat pfic¢inu jejich vzniku.
Vysettujici obvykle pfistupuje k nemocnému z pravé strany a vysetiuje ho v téchto polohach: vleze na znak, vleze na
levém boku s levou rukou pod hlavou a vsed¢, eventualné v mirném predklonu. Podminkou dobré auskultace srdce je
ticha mistnost a nemocny zasadné do pasu svleCeny a pohodIné ulozZeny. Zvuky o vyssi frekvenci (1. a 2. ozva,
regurgitacni Selesty) jsou lépe slySitelné pomoci fonendoskopu s membranou. Ten vSak potlacuje zvuky o frekvenci
niz$i (pod 300 Hz). K detekci nizkofrekvencnich zvuki je vhodnéjsi naslouchatko bez membrany zvonkového tvaru.
Pti jeho pouziti dbame na pevné ptitlaceni celého obvodu zvonkového naslouchatka na povrch hrudniku. Timto typem

fonendoskopu daleko 1épe slySime mitralni otviraci ton, 3. a 4. srde¢ni ozvu, diastolické Selesty mitralni a
trikuspidalni.

Pomiicky: fonendoskop (fonendoskop je tieba pfitisknout pevné na kiizi béhem naslouchani jim
nepohybovat, aby nevznikaly rusivé zvuky) ¢i fetalni dopler.

Nejprve auskultujte podle potieby (vSimejte si charakteru ozev — jejich intenzity a doby trvani jednotlivych
zvuk, délky prestavek mezi nimi):

2) U zdravého ¢lovéka jSOU 0ZVY ...vvvviviiniiiiiiiiiiinne, ADCZ. o
Pti srde¢nich a ob€hovych vadadch mlZe byt tep ....ooeoiniiiiii e ,
CIZIM SIOVEML. ... nebo jsou slySet jiné zvuky a Selesty.
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3) Projekce srde¢nich ozev:

Sites of auscultation of valves
AORTIC

PULMONIC
TRICUSPID

Popiste misto projekce jednotlivych ozev na povrch hrudniku a
jejich nazvy:

4) Poslouchame srde¢ni ozvy v mistech jejich projekce na hrudnik pomoci fonendoskopu ¢i fetdlniho
dopleru pii normalnim dychani, pti zastavé dechu, v expiriu a v inspiriu (pfi zastavé dechu v inspiriu a
expiriu a pfi pomalém hlubokém dychani si v§imejte zejména piipadné zmény tepové frekvence synchronni
s dychénim, tzv. dechové (respiracni) arytmie).

Popiste, jaké jste vysledovali rozdily:

MERENI KREVNiHO TLAKU

mmHg
tlak 150
v manzete
tlak v [
a. brachialis !
!
|
) r
artérie: !

Otevifané’ >
uzaviena » " || || ” || I || “ "
Selesty sz | l I ] l l | I

odecitani tlaku Tsystolickv Tdiastolicky

Obr. 15. Zndzorméni principu neprimého méreni krevaiho tlaku

1) Zmétime hodnoty klidového krevniho tlaku digitalnim tonometrem nebo Korotkovou metodou: na

obnazenou pazi vySetfované osoby ptilozte pevng, ale bez zaskrceni konCetiny, manzetu tonometru, tak, aby
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jeji dolni okraj byl 2,5cm nad kubitdlni jamkou; manzetu tonometru nafoukneme na vyssi tlak nez je
predpokladany systolicky, na loketni jamu ptilozime nad arteria brachialis fonendoskop; nechame klesat
hladinu rtutového sloupce; prvni Selesty odpovidaji systolickému tlaku; pti dal§im snizovani hladiny
rtutového sloupce Selesty zesiluji a pak nahle zaniknou, tato hodnota odpovida tlaku diastolickému.

2) Zapiste klidové hodnoty systolického a diastolick€ho tlaku: ...

Hodnoceni: Prvni Selesty, které zaslechnete, jsou znamkou zacinajiciho prutoku krve v maximech systolického tlaku
a odpovidajici tlak v manzet¢ se tedy rovna systolickému tlaku v tepné. Pti dalSim snizovani tlaku v manzet¢ se
Selesty oscilaci arterialni stény rychle zesiluji a po dosazeni maxima hlasitosti opét ponékud slabnou. Pti urcitém tlaku

se dosud zfetelné slysitelné Selesty stanou dal$im nepatrnym snizenim tlaku v manzeté témer neslysSitelnymi (nahla
zmena hlasitosti ozev v disledku vymizeni oscilaci stény tepny) a pfi dal§im vypousténi vzduchu rychle zcela
zaniknou. V tomto okamziku se tlak v manzeté rovna tlaku diastolickému.

Krevni tlak nebyva staly. Normalni hodnoty systolického tlaku jsou 100 — 140 mmHg. U mladsich osob jsou
zpravidla nizsi nez u starSich. U muza byva systolicky tlak vy$si nez u Zen. Diastolicky tlak je 70 — 90
mmHg.

Kategorie systolicky tlak diastolicky tlak
Optimdini <120 <80
Normdlni 120-129 80-84
vysoky normdini 130-139 85-89

Hypertenze
1.stuperi — mirnd 140-159 90-99
2.stuperi — stiedni 160-179 100-109
3.stuperi — t&Zka > 180 2110

Izolovana systolicka hypertenze > 140 <90

Tab. 5. Definice a klasifikace jednotlivych kategorii krevniho tlaku u dospélych osob dle Doporuceni
Evropské spolecnosti pro hypertenzi a Evropské kardiologické spolecnosti pro diagnostiku a lécbu
arteridini hypertenze v ordinacich vSeobecnych lékaru (2003); hodnoty jsou uddvdny v mmHg.
Spadaji-li hodnoty systolického a diastolického tlaku téZe osoby do riznych kategorii, preradime
osobu do vyssi kategorie.

3) Zmétime hodnoty tlaku po pracovnim zatizeni pokusné osoby, kterd provede 30 diepti. Po skonceni
méfime systolicky i diastolicky tlak kazdou minutu, dokud se nevrati do klidové hodnoty. Navrat do klidové
hodnoty by mél nastat do 4 minut, rozdil mezi klidovou hodnotou a hodnotou po zatézi by nemél byt vétsi
nez 50%.

4) Vsechny hodnoty zapiSeme:
1. po 1. min.: 3. po 3. min.:
2. po 2. min.: 4. po 4. min.:

Nakreslete jednoduchy graf: osa x = ¢as v min., osa y = mmHg (pocatek na 90):
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Vritil se tlak na klidovou hodnotu do ¢tyf minut? Vypocitejte, kolik % byl rozdil mezi klidovou
hodnotou a hodnotou po zatézi:

5) Méfteni krevniho tlaku pfi zvySeném nitroplicnim tlaku: pokusné osob¢ zmétime systolicky tlak i
diastolicky tlak, poté zhluboka vydechne do rtutového manometru a udrzuje pretlak po 20 sekund. Okolo
10. az 15. sekundy zméfime znovu tlak. Po skonceni pretlakového vydechu métime tlak ve 30ti
sekundovych intervalech dokud se nevrati do klidové hodnoty.

1. systolicky i diastolicky tlak klidovy..................

2. systolicky i diastolicky tlak v 10-15 sekund€ pretlaku......................

3. systolicky i diastolicky tlak thned po skonceni ptetlaku.......................
4. systolicky i diastolicky tlak 30 sekund po skonceni ptetlaku ..................
5. systolicky i diastolicky tlak 60 sekund po skonceni pretlaku...................

Nakreslete jednoduchy graf: osa x = ¢as po 30 sek., osa y = mmHg (zaneste tlak diastolicky):

Jak se ménily hodnoty systolického a diastolického tlaku:

Valsalvitv manévr je usilovny vydech proti uzavrené glottis, nebo proti
uzavienéemu nosu a ustim. Zvysuje se pri nem hrudni i brisni tlak. Jako
prvni ho popsal ital Valsalva pro otevirani Eustachovy trubice - napr.
kvuli odtoku hnisu ze stFedniho ucha. Valsalvitv manévr nejprve snizi
tlak v aorte, coz stimuluje sympatikus a zvysi se tepova frekvence. Po
skonceni usilovného vydechu se tlak v aorte zase zvysi a spusti n. vagus,
ktery zpomali tepovou frekvenci. Tlak v hrudniku se zvysi - nejprve se tak
vyplavi vice krve z plic do LK a prechodné se zvysi tepovy objem, ale po
chvili se naopak prutok srdcem snizi, protoze do hrudniku pritéka ménée
krve (tlak v hrudniku zabranuje normalnimu zZilnimu ndvratu). Zastavuje
nekteré tachykardie, zesiluje nékteré Selesty, vyuziva se pri mereni EKG
atd.

A VALSALVA MANEUVER
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ELEKTROKARDIOGRAFIE

1) Pfipojte vySetfovan¢ho na EKG bud’ pfilozenim malého ptistroje na kiizi pod levé prso a ptiloZzenim

prstu na opacny svod anebo koncetinovymi svody na EKG:

cervena elektroda: zapé&sti pravé ruky
zluta elektroda: zapésti levé ruky
zelena elektroda: bérec levé nohy
¢erna elektroda: bérec pravé nohy

2) sledujte klidové EKG:

pravidelnost ¢i nepravidelnost rytmu dle vzdalenosti RR intervalu

odkud rytmus vychazi (sinusovy rytmus: kazdy QRS komplex je predchazen vinou P)
frekvenci srdce

délku trvani viny P, useku PQ, intervalu PQ, intervalu QRS a intervalu QT
konfiguraci viny P, komplexu QRS, useku ST a viny T.

3) sledujte EKG pfi zatézi:

* vySetiovany napojeny na EKG provede 30 diepii

* sledujte zmény oproti klidovému EKG

* ulozte a do protokolu ptiloZte vytiStény zdznam s popisem zmén.

Kardiovaskularni systém

Krevni tlak

Dospéli: 120/80 mmHg.

Déti (vypodet): sytolicky tlak: [90 + vék (v letech)] = 20%,

diastolicky tlak: [55 + v&k (v letech)] + 20%.

Tepovd frekvence

Tepovi frekvence (TF): 72 tepti/min.
Maximalni TF pfi zatézi: 220-vék.
Sub-maximalni TF (75%): 200-vék.
Déti: 1 tyden: 100—-190/min.

1 rok: 75-115/min.

6 let: 56—110/min.

Doby trvdni systoly a diastoly

Srdeéni revoluce pfi TF 72/min: 0,83 s.
Diastola pti TF 65/min: 0,62 s.

Systola pti TF 65/min: 0,3 s.

Diastola pti TF 200/min: 0,14 s.
Systola pti TF 200/min: 0,16 s.

Doba trvini fizi srdeéniho cyklu u dospélého muZe
Izovolumetrick4 kontrakce: 0,06 s.

Vybrané fyziologické hodnoty

Zavér:

Popiste vsechny jevy, které jste sledovali a zhodnotte stav vaseho obéhového systému, prilozte zaznam
Vaseho EKG a zhodnotte podle bodu 2) (viz vySe na této strané):
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