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Predmluva

®
Predmluva

V soucasné dobé praktikujeme stale vice atomizovanou medicinu. Specializace a rozsah
znalosti v jednotlivych oborech pravdépodobné jiz ptesahly schopnosti jednotlivce
drzet krok s vyvojem poznani v mediciné jako celku. Navic se v mnoha oborech doslo-
va opajime moznostmi, které nabizeji moderni vySetfovaci metody, jejichz citlivost
a rozliSovaci schopnosti mnohondsobné ptesahuji schopnosti lidskych smysli. A at
chceme nebo nechceme, fyzikalni vySetfovani se dnes stdva nemodernim, ba mnohymi
1€kati je povazovano za jakési staromilstvi, které bylo doménou 19., nejpozdéji vsak
20. stoleti. K tomuto postoji ptispivaji i védecké dukazy, které ukazuji, Zze nase smysly
se Casto mohou mylit a ze vysledky laboratornich i instrumentalnich vysetieni jsou
presnéjsi a reprodukovatelngjsi. Nékteré, jesté nedavno doporucované metody fyzi-
kalniho vysetfeni, naptiklad palpace prst pro ¢asné rozpoznani mozného karcinomu
mamy, maji oproti mamografii nedostate¢nou senzitivitu. Medicinu, ale pfedevsim
ars medicinae vSak nelze praktikovat bez osobniho kontaktu s pacientem. Fyzikalni
vySetfeni pak v dne$ni dehumanizované a pretechnizované medicin€ poskytuje nejen
informace, ale také ¢as k osobnimu kontaktu pacienta s lékafem a jejich vzajemné bliz-
kosti. O¢ni kontakt i dotykani se pacienta pii vySetfeni pohmatem ¢i poklepem v sob¢
nesou stale cosi z davného Samanstvi a v téchto okamzicich je zde 1ékat pouze pro
vySetfovaného pacienta. Bez dobrych znalosti a dovednosti pti provadéni fyzikalniho
vySetfeni bychom ke spravné diagndze dospéli pozde a pacienta zbyteéné zatézovali
dal$imi vySetfenimi. Pfedkladana publikace Obrazovy atlas chorobnych stavii stavi
na fyzikalnim vySetieni pohledem, kdy ke spravné diagnéze nebo k podezfeni na
ni mize napomoci peclivé pozorovani a sledovani pacienta. Uplatituje se schopnost
1ékare ,,vidét”, popsat a spravné¢ interpretovat patologické nalezy ptistupné zraku.
Neékteré diagnozy tak 1ze stanovit ,,ode dvefi* neboli na prvni pohled, jiné vyplynou az
z peclivého zhodnoceni nalezu ¢i patrani po nalezech dopliujicich. Zejména studenti
a mladi 1ékati byvaji ¢asto piekvapeni tim, ze zkuseny klinicky ucitel ,,vidél“ to, ¢eho
si sami nevsimli, nebo patologicky nalez rozpoznali, az kdyz védéli, co maji vidét. To
souvisi s dalsim problémem mladsich kolegt, dokazat popsat to, co vidim. A obéma
témto schopnostem je tieba se ucit.

Cilem publikace je renesance a kultivace klinického fyzikalniho vyseteni. Obrazo-
vy atlas zahrnujici vice nez 300 barevnych fotografii ma pomoci [ékaiim, studentim
Iékatstvi i oSetfovatelstvi rozpoznat a spravne popsat charakter patologickych zmén
u Castych onemocnéni. Jsou zahrnuta onemocnéni, s nimiz se setkavaji v kazdodenni
praxi prakticti 1ékafi, v§eobecni internisté a 1ékati fady dalSich internich a chirurgickych
obort. S pomoci obrazové dokumentace muze l€kai épe posoudit pritomnost a kli-
nickou vyznamnost téchto nalezt pro Sirsi diferencidlni diagnostiku a stanovit sprav-
nou diagnézu nez pii pouhém popisu patologie v textu. Soubor fotografii obsazenych
v atlase vznikal téméf dvacet let. Pivodné byly fotografie urceny pro vyuku studentti
mediciny jako dopln€k ucebnich texti. Nad fotografiemi probihaly diskuse se studenty
nad konkrétni kazuistikou. Casto studenti diskutovali a kladli otazky na diferencialni
diagndzu a na dopliujici vySetieni, ktera by jim pomohla dospét ke spravné diagnoze.
To me ptivedlo na myslenku doplnit rozristajici se soubor fotografii i jednoduchymi
otazkami a poskytnout kratky popis zobrazenych patologickych stavl, véetné jejich
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diferencialni dlagnozy, prlcln ¢i komplikaci, ktery byl pozdéji doplnen a rozsifen tak,
aby mohl byt vyuzivan i pro postgradualni vyuku. Prace s atlasem jiz ptedpoklada
zakladni medicinské znalosti. Nejde tedy o systematicky ptehled ¢i u¢ebnici mediciny,
ale doplnujici interaktivni pomtcku pro pregradudlni a postgradualni studium, jejimz
cilem je spojit zrakovy vjem s hlavni charakteristikou zobrazené chorobné jednotky.

Pti vybéru a potadani fotografii jsem si znovu vybavovala stovky zivotnich osudi
zachycenych pacientll, z nichz mnozi jiz neziji. VSem patii mé podékovani i dik za
udéleni souhlasu s uvetejnénim jejich snimku. Za shovivavost dékuji i svym spolupra-
covnikim a koleglim, protoze nékolik poslednich let se stal mtij fotoaparat béznou sou-
¢asti vizit a nemohu vyloucit, ze me tajné pasovali na nemocnic¢niho ,,paparazzi. Mé
podekovani patfi i prim. Ivané Krajsové, se kterou jsem konzultovala vétSinu koznich
patologii, recenzentim a pracovnikiim redakce a v neposledni fad¢€ i sponzortim.

Prace nad netradicni formou ucebnice byla pro mé nova a radostna a ptala bych
si, aby byl obrazovy atlas piijemnym zpestfenim mezi tradi¢nimi uc¢ebnimi texty pii
Va$em studiu.

Obrazovy atlas chorobnych stavii

Eva Topinkova
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Seznam zkratek

Seznam zKkratek

ABI
ACA
ACR
ACTH
ALP
ARO
ASA
CLL
CRP
CT
DIC
DM
ERCP

GH-RH
GMT
HSV-1
HSV-2
IGF-1I
IeG
INR
KRBS
LDN
MDS
MR
MSH
NHL
OA
OP

PG
PMR

RF
rtg
SHBG
SLE
SSRI

index kotnik/paze

anticyklicky citrulinovany peptid
American College of Rheumatology
adrenokortikotropni hormon

alkalicka fosfataza
anesteziologicko-resuscita¢ni oddéleni
kyselina acetylsalicylova

chronicka lymfatické leukemie
C-reaktivni protein

pocitatova tomografie

diseminovana intravaskularni koagulace
diabetes mellitus

endoskopicka retrogradni cholangiopankreatografie
volny trijodtyronin

volny tyroxin

hormon stimulujici uvoliovani ristového hormonu
gama-glutamyltransferaza

virus herpes simplex, typ 1

virus herpes simplex, typ 2

inzulinu podobny rastovy faktor I
imunoglobuliny typu G

international normalized ratio
komplexni regiondlni bolestivy syndrom
1écebna pro dlouhodob€ nemocné
myelodysplasticky syndrom

magnetickd rezonance

melanocyty stimulujici hormon
non-hodgkinsky lymfom

osteoartrdza

osteoporoza

pulz

pyoderma gangrenosum

polymyalgia rheumatica

revmatoidni artritida

revmatoidni faktor

rentgen, rentgenovy

globulin vazici pohlavni hormony (sexual hormones binding globulin)
systémovy lupus erythematodes
selektivni inhibitory zpétného vychytavani serotoninu
stav po

rustovy hormon, somatotropni hormon
trijodtyronin

tyroxin
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TK tlak krve

TNM staging malignich nadora

TSH tyreotropin, tyreoideu stimulujici hormon

USG ultrasonografie, sonografické (ultrazvukové) vyseteni
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Hlava

Obr. 1

a) U nemocného doslo k nahlému nebolestivému otoku rtii. Pacient udava pocity
svédeéni a paleni kolem ust a v ustech. Na jakou patologii budete pomyslet?

b) Jaky je patogeneticky mechanismus a jaké jsou komplikace?

c) Jaka je diferencialni diagnoza?
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Patologie v oblasti hlavy a krku

Obr. 2

a) Popiste klinicky obraz tvare pacientky. Na jaké onemocnéni budete pomyslet a po
jakych typickych znacich patrat?

b) Jaka je diferencialni diagnéza hyperkortikalismu?
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Obr. 3

a) Pacientka s plné vyjadienym obrazem iatrogenniho Cushingova syndromu. Po
jakych dalSich symptomech budete patrat pti fyzikalnim vysetteni?

b) Jaké jsou komplikace dlouhodobé 1é¢by kortikosteroidy?
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Obr. 4

a) Na obrdzku A je pacientka s glioblastomem, na obrazku B pacientka po cévni
mozkové ptihodé hemoragické etiologie, v obou pfipadech s nitrolebni hypertenzi
1écenou dlouhodobé vysokymi davkami kortikosteroidd (metylprednisolon 4x
denné 8 mg) v antiedematdzni indikaci. Popiste fyzikalni nalez.

b) Jaké dalsi kozni zmény se objevuji u nemocnych lé€enych dlouhodobé kortiko-
steroidy?




Obr. 5

a) U pacienta je napadné zvétSeni akralnich ¢asti obliceje. Na jaké onemocnéni budete
pomyslet a po jakych dalSich typickych morfologickych zménach budete patrat?
b) Jaka vySetfeni provedete k potvrzeni diagnézy akromegalie?




Patologie v oblasti hlavy a krku

Obr. 6

a) Popiste typicky nalez na obliceji u obou pacientek.
b) Jaky je klinicky obraz hypotyredzy?
c) Jaka vysetfeni provedete k potvrzeni diagnozy?
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Obr. 7

a) Popiste nalez na obliceji u obou pacientek.
b) Jaka je diferencialni diagnoza zlutavého zbarveni kiize a jaké jsou jeho ptic¢iny?

vvvvvvvv

rencialni diagn6ze hypotyreozy?
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Obr. 8

a) PopiSte nalez na obliceji u této pacientky.

b) Po jakych dalSich pfiznacich budete patrat ve fyzikalnim nalezu a klinickych pii-
znacich k potvrzeni diagnozy?

c¢) Jakd onemocnéni je tfeba vyloucit v diferencialni diagnoze hypertyreozy?




Obr. 9

a) Pacientka byla pfijata pro tachyfibrilaci sini a projevy levostranného srde¢niho
selhavani. Popiste nalezy na obliceji (obr. A) a krku (obr. B) u této pacientky. Jaka
laboratorni vySetfeni provedete k potvrzeni diagnézy hypertyredzy?

vvvvvvvv




Obr. 10

a) Pacient s chronickym srde¢nim selhdnim na podkladé ICHS a st. p. infarktu myo-
kardu byl pro komorové dysrytmie 1é€en amiodaronem. Byl hospitalizovan pro
zhorseni kardidlni kompenzace s plicnim edémem. Nebyl prokazan akutni koronarni
inzult ani zhorSeni dysrytmii. Popiste patologii ve fyzikalnim nélezu na obou obraz-
cich u tohoto nemocného. Na jakou etiologii zhorSeni kardidlniho selhani budete
pomyslet?

b) Ktera farmaka mohou vést k hyperfunkei stitné z1azy?




Obr. 11

a) Pacient byl hospitalizovan pro naristajici slabost, nechutenstvi a ubytek hmot-
nosti s naslednou ztratou sobéstacnosti. Ve fyzikdlnim nalezu je pfitomna mirna
hepatomegalie s tuzsi nebolestivou rezistenci v podjaterni krajin€. Popiste nalez
na obliceji.

b) Jaka je diferencialni diagnoza ikterickych stava?




Patologie v oblasti hlavy a krku

Obr. 12

a) Popiste nalez na obliceji (obr. A) a v dutin€ ustni (obr. B) u této pacientky.
b) Jakeé jsou pficiny a diferencialni diagndza difuzni hyperpigmentace?
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Obr. 13

a) Pacientka s akutni parézou n. facialis vlevo, kterd se rozvinula nahle, bez pted-
chézejicich ptiznakt (obr. A). Na obrazku B je zachycen pacient s pravostrannym
nalezem. U Zadného z pacientd nejsou znamky dal§iho neurologického postizeni.
Jaky je klinicky obraz periferni parézy n. facialis?

b) Jaké jsou pficiny perifernich paréz nervus facialis?




Obr. 14
a) U pacientky po cévni mozkové piihodé€ se rozvinula centralni paréza n. facialis.
Ktera strana je postizena? Jak odliSite centralni a periferni parézu?




Obr. 15

a) Oba nemocni po akutnim padu: 82leta Zena (obr. A) a 92lety muz (obr. B) udavaji
nestabilni chlizi a opakujici se pady v anamnéze v poslednim ptl roce. O jakou
komplikaci padu se jedna?

vvvvvvvv




Obr. 16

a) Jak se nazyvaji tyto kozni zmény na obliceji (obr. A) a skalpu (obr. B), které se
objevuji u starych osob na mistech nechranénych odévem?

b) Jaka je etiologie téchto 1ézi?




Obr. 17

a) Popiste kozni nalez na obliceji pacienta. O jakou patologii se jedna?
b) Jaké jsou pficiny a klinické formy rosacey?
c) Jaka je diferencialni diagnoza?




Obr. 18

a) Popiste kozni patologii, kterd symetricky postihuje obli¢ej nemocného. Jaka je vase
pracovni diagn6za?

b) Jaka je etiologie seboroické dermatitidy?

c¢) Jaka je diferencialni diagnoza seboroickych 1€zi?




