VII. PALPACNI VYSETRENI TEPU
Klicova slova:

Tepova frekvence, arytmie, bradykardie, tachykardie, dechova arytmie, inervace srdce, ortostdza,
klinostaza.

Cil cviceni:

Prakticky zvladnout jedno z nejzakladnéjsich klinickych vysetifeni zevnich projevl srdecni ¢innosti
palpaci tepu na arteria radialis. Demonstrovat a byt schopen vysvétlit zmény tepové frekvence (TF)
pfi dychdni, zméndch polohy téla a po pracovnim zatizZeni.

Uvod:

PfestoZe je tep hmatny na fadé vétsich arterii lidského téla, v praxi se ustalilo vySetfovani tepu na
arteria radialis na zapésti pravé ruky. Tep hmatame btisky alespon tfi prstl soucasné, za mirného
tlaku na arterii. VSimame si jednak kvality periferniho tepu, jednak jeho klidové frekvence, jeho vazby
na dychani. Dale pak zmén tepové frekvence pfi zméndach télesné polohy a po pracovnim zatizeni.

Potieby:

Hodinky se sekundovou rucickou nebo stopky, lehatko, vyukovy systém PowerLab, prstovy snimac
pulzu, snimac dychacich pohybd.

Princip:

Prstovy snimac pulzu a snimac dychacich pohybU jsou piezo-elektricka cidla, kterad prevadéji
mechanické podnéty na elektricky signdl. V prvnim pfipadé jsou mechanickymi podnéty nepatrné
zmény objemu prstu, ve druhém pfipadé zmény obvodu hrudniku.

VII.1. Urceni klidové tepové frekvence
Postup prace:

1. Klidovy pulz vysSetfujeme zpravidla u lezZiciho pacienta, v nasem cviceni se spokojime s vySetifenim
vsedé.

2. Po uklidnéni vySetfované osoby stanovte tepovou frekvenci z intervald 5, 10, 20, 30 a 60 sekund,
vysledky zapiste a pfepoctéte na minutové hodnoty.

Ziskané hodnoty se vétsinou dosti lisi. Je tfeba si uvédomit, Ze pocitani v intervalech kratsich nez 30
sekund je znacné nepresné, a to z téchto pficin: nemUzeme pocitat zlomky tep(, nybrz jen celé
jednotky; prvni a posledni tep daného intervalu nelze s jistotou urcit; tepova frekvence periodicky
kolisa.

Ostatni kvality periferniho tepu:

Palpaci mUZeme poznat i nékteré dalsi vlastnosti tepu. Je-li vzestup hmatané tepové viny rychly a
stejné rychly i jeho pokles, oznacime tep jako ,mrstny“ — pulsus celer. Jeho opakem je pulsus tardus
(zdlouhavy) s pomalym pribéhem tepovych zmén. Da-li se tep arterie zatlacenim vysettujicich prstl
snadno stlacit, mluvime o pulzu mékkém (p. mollis), jehoZ opakem je pulz tvrdy (p. durus). Mékky
pulz byva pfi nizkém tlaku krve, tvrdy pri hypertenzi, kdy byva také soucasné pulsus tardus. Mrstny
tep byva pfi zrychleném vyprazdriovani tepenného recisté (pfi nedomykavosti aortalnich chlopni, pfi
znacné periferni vazodilataci). Konec¢né posuzujeme i amplitudu, velikost pulzu (p. magnus — vysoky,
p. parvus — maly). Zvlast slaby, témér nehmatny pulz oznacujeme jako nitkovity (pfi hypotenzi, Soku).



Vysetrete palpacné tep u nékolika kolegll a pokuste se posoudit rozdily podle uvedenych kriterii.
VII.2. Dechovi arytmie

Kromé urceni primérné frekvence ma vyznam i zjisténi, zda tep je pravidelny (pulsus regularis) Ci
nepravidelny (pulsus irregularis). Zde je nutno si uvédomit, Ze pohmatem muizZeme zjistit rozdily mezi
blizkymi tepovymi intervaly teprve tehdy, lisi-li se o vice nez 1/10 sekundy. Proto se nam tep
zdravého clovéka zda byt pti palpacnim vysetfeni pravidelny. Zachytime-li vSak tep graficky (viz
cvi¢eni Rychlost pulzové viny), mizeme se snadno presvéddit, Ze tepova frekvence se u vétsiny lidi
ponékud zrychluje pfi vdechu a zpomaluje pfi vydechu. Je-li toto dechové kolisani zietelné i pfi
palpacnim vysetfeni, ozna¢ime je jako dechovou (respiracni) arytmii. Tohoto vyrazu se ¢asto pouZiva
obecné pro vSechny zmény srdecni frekvence souvisejici s dychanim, i kdyz ve skutecnosti nejde o
poruchu rytmu.

Postup prace:

1. Palpaénim vySetfenim zjistéte, zda je dechova arytmie ptitomna pfi normalnim dychani. U
mladistvych a vegetativné labilnich osob je vétSinou dechova arytmie dosti vyrazna.

2. Pfipevnéte vysetfované osobé snimac dechovych pohybU na hrudnik a prstovy snimac pulzu na
distalni ¢lanek prstu (viz cvi¢eni V).

3. Spustte program TEPOVA FREKVENCE dvojklikem na stejnojmennou ikonu na ploe.

4. Nastavte citlivost zesilovace pro registraci pulzu (PULZ — 1. kanal) a dychacich pohybti (DYCHANI —
2. kanal).

Tepova frekvence se z 1. kandlu automaticky pocita a zobrazuje se jako posledni (TF — 3. kanal).
5. Zaznamenejte nasledujici situace:

¢ klidové dychani o délce 1 minuty, zastava dychani v nddechu asi na 10 s, klidové dychani po dobu
30 s, zastava dychani ve vydechu pfiblizné na 10 s;

¢ klidové dychani o délce 30 s, zpomalené dychani na dobu 1 minuty (napf. 4 sekundy vdech — 5
sekund vydech), klidové dychani po dobu 30 s, zrychlené dychani na dobu 20 s.

6. Do zaznamu vloZte poznamky popisujici jednotlivé udalosti.
VII.3. Tepova frekvence pfi zméndach polohy téla

Reakci kardiovaskularniho systému na zménu polohy z lehu do stoje nazyvame reakci ortostatickou,
zménu opacnou, tj. ze stoje do lehu reakci klinostatickou.

Postup prace:

1. VysSetfovana osoba nejprve nékolik minut klidné leZi na lehatku.

2. Zaznamenejte nasledujici situace (pokracujte v zaznamu za pfedchozim tkolem):

e klidovy zaznam vleze po dobu 30 s, posazeni na 30 s, leh na 30s;

® postup zopakujte s tim rozdilem, Ze vySetfovana osoba se misto posazeni postavi;

¢ vySetfovana osoba klidné stoji 3 minuty vedle lehatka, pak si na 30 s lehne a zpét na 30 s postavi.

3. Do zaznamu vloZte poznamky popisujici jednotlivé udalosti.



VIl.4. Zmény tepové frekvence vlivem pracovniho zatiZeni

Postup prace:

1. VySetfovana osoba klidné sedi nékolik minut.

2. Zaznamenejte nasledujici situace (pokracujte v zaznamu za predchozim ukolem):

e klidovy zaznam po dobu 1 minuty, 30 hlubokych dfepl priblizné v sekundovych intervalech, po
cviceni

ihned posazeni. Registraci ukoncete po navratu tepové frekvence ke klidovym hodnotam.

3. Do zaznamu vlozte poznamky popisujici jednotlivé uddlosti. UloZte zdznam pod nazvem , Tepova
frekvence

XY*“, kde XY odpovida inicialam vySetfované osoby.
Hodnoceni:
VII.1.: stanovte TF méfenou v rdznych ¢asovych intervalech.

VII.2.: zméfte TF na vrcholu nadechu a vydechu u 5 dechovych cykld pfi klidném, zpomaleném a
zrychleném dychani (hodnota TF je urcena pozici kurzoru mysi). Vypoctéte primérné hodnoty TF na
vrcholu nadechu a vydechu. Popiste zmény TF béhem apnoickych pauz.

VII.3.: zjistéte prdmérné hodnoty TF v lehu, sedu a stoji béhem ortostatické a klinostatické reakce
(vyberte do bloku analyzovany Usek, v miniokné se zobrazuje prdmérna hodnota).

VII.4.: zmérte TF pred zatézi a v pllminutovych intervalech po zatézi az do Uplného uklidnéni
(pllminutové intervaly vyberte do bloku, v miniokné se zobrazuje prdmérna hodnota).

Protokol:

Definujte klicova slova, cil cviceni a stru¢né popiste pouzité metody. Vysledky zpracujte tabulkovou
formou.

Zmény TF po zatézi zpracujte do grafu.
Interpretace a zavéry:

Porovnejte klidovou tepovou frekvenci s fyziologickymi hodnotami. Vysvétlete rozdily a zhodnotte
pocitani tepové frekvence v kratsich intervalech nez 1 minuta. Zhodnotte kvalitu periferniho tepu
nékolika osob. Popiste a vysvétlete dechovou arytmii, klinostatickou a ortostatickou reakci. Popiste a
vysvétlete zmény tepové frekvence po pracovnim zatizZeni.



