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Seznam zkratek

Seznam zkratek
2D, 3D	 dvojrozměrný, trojrozměrný
a., aa.	 arteria (tepna), arteriae (tepny)
AGGF 1 	 angiogenic factor with G patch and FHA domains 1
AIE	 arteria iliaca externa
AP 	 arteria poplitea
AV 	 antegrade volume
AVF 	 American Venous Forum
AVLS 	 Americká žilní a lymfatická společnost
AVP 	 ambulantní žilní tlak (ambulatory venous pressure)
bFGF 	 základní fibroblastový růstový faktor (basic fibroblast growth factor)
CAI 	 color amplitude imaging
CD 	 kontinuální doppler (continual doppler)
CEAP 	� klinická, etiologická, anatomická, patofyziologická klasifikace (clinical, 

etiological, anatomical, pathophysiological classification)
CFM 	 barevné mapování krevního toku (color flow mapping)
CPA 	 color power angio
CW 	 continuous wave
DIB 	 distální insuficientní bod
DK, DKK 	 dolní končetina, dolní končetiny
EC 	 extensio cranialis
EF 	 ejekční frakce
EHIT 	� endovenózní teplem indukovaná trombóza (endovenous heat-induced 

thrombosis)
ELISA 	 ezyme-linked immunosorbent assay
EV 	 ejekční objem
EVLA 	 laserová endovenózní termální ablace
HŽT	 hluboká žilní trombóza
IRO 	 index reflux/objem, objem regurgitující krve
ISSVA	 International Society for the Study of Vascular Anomalies
IUA 	 International Union of Angiology
IUP 	 International Union of Phlebology
KTS 	 Klippelův-Trénaunayův syndrom
LDK 	 levá dolní končetina
LIA 	 luminoimunoanalytické metody
LMWH 	 nízkomolekulární heparin (low molecular weight heparin)
m., mm. 	 musculus (sval), musculi (svaly)
MGL 	 musculus gastrocnemius lateralis
MGM 	 musculus gastrocnemius medialis
MR 	 magnetická rezonance
MVO 	 maximální žilní odtok
n., nn. 	 nervus (nerv), nervi (nervy)
NPH 	 negativní prediktivní hodnota
OF 	 odtoková frakce
PD 	 pulzní doppler (pulsed doppler)
PDGF 	 destičkový růstový faktor (platelet derived growth factor)
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Seznam zkratek

PDK 	 pravá dolní končetina
PIB 	 proximální insuficientní bod
PIK3	 fosfatidylinozitol-3-kináza
PRF 	 pulse repetition frequency
PW 	 1. pulsed wave
	 2. pulzní doppler, pulzní Dopplerův ultrasonografický průtokoměr
RFA 	 radiofrekvenční endovenózní termální ablace
RR 	 relativní riziko
RT	 refluxní čas (reflux time)
RV 	 reziduální objem (residual volume)
RVF 	 reziduální žilní frakce
SFJ 	 safénofemorální junkce (junctio saphenofemoralis)
SPJ 	 safénopopliteální junkce (junctio saphenopoplitea)
st. 	 stupeň
st. p. 	 stav po (status post)
TG 	 celkové zesílení (total gain)
TGC 	 kompenzační časové zesílení (time gain compensation)
UGS 	 ultrasound‑guided
UGS	 ultrasound guided sclerotherapy
UZ 	 ultrazvuk, ultrazvukový
v., vv. 	 vena (žíla), venae (žíly)
VEGF 	� vaskulární endotelový růstový faktor (vascular endothelial growth factor)
VF	 vena femoralis
VFC 	 vena femoralis communis 
VFI 	 index žilního plnění
VG 	 Giacominiho žíla
VG 	 vena gastrocnemii
VG5Q	 vaskulární gen na chromozomu 5
VIE 	 vena iliaca externa
Vmax	 maximální rychlost zpětného žilního toku
VP 	 vena poplitea
VPF	 vena profunda femoris
VSM 	 vena saphena magna 
VSP 	 vena saphena parva
VV 	 celkový objem žilní krve (venous volume)
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Předmluva

Předmluva 

Ultrazvukové vyšetření se stalo nedílnou součástí moderní medicíny. Beze zbytku 
to platí pro flebologii, kde je sonografie zcela klíčovou laboratorní metodou. Rutinní 
používání ultrazvuku zde přineslo velký pokrok v diagnostice i terapii. Endovenózní 
léčba varixů je bez sonografie nemyslitelná a také klasická chirurgie se díky ultrazvu-
ku posunula na novou úroveň. Při správném zacházení ultrazvuk mnohé usnadnil 
a zjednodušil, a to jak lékařům, tak pacientům. 

Ocenění dvou předchozích vydání monografie nás přimělo k třetímu, rozšířenému, 
aktualizovanému a doplněnému zpracování. Vodítkem při našem snažení byly disku-
se s lékaři na odborných kongresech a podněty získané během prakticky zaměřených 
žilních sonografických workshopů.

Kniha se v návaznosti na předchozí vydání snaží aktualizovat celkový pohled na 
teorii a praxi ve flebologii. Zaměřuje se na nejčastější žilní choroby, chronická žilní 
onemocnění a žilní trombózu. Klade si za cíl být odborným, přehledným a systema-
ticky koncipovaným materiálem, který komplexně posuzuje teoretické a praktické 
aspekty ultrazvukového vyšetření žil dolních končetin v návaznosti na klinické vy-
šetření. Ultrazvuk je zobrazovací metoda, proto neodmyslitelnou součástí knihy jsou 
perokresby, schémata a černobílé i barevné obrázky předkládané čtenáři tak, jak byly 
v běžné praxi zaznamenány. 

Oproti předchozímu, druhému vydání je text obohacen o nová schematická i ultra
zvuková zobrazení, tabulky a literární citace. Větší důraz jsme kladli na teoretické zá-
klady, ať už se týkají podrobné žilní anatomie na dolních končetinách a s ní související 
správné anatomické terminologie, která je v klinické praxi poněkud upravována, nebo 
fyziologie a patofyziologie proudění krve žilami.

Monografie je specializovanou učebnicí ultrasonografie ve flebologii, teoretickou 
i praktickou příručkou pro lékaře začátečníky i zkušené rutinéry, kteří hledají odpo-
vědi na odborné otázky ze své praxe. Proto je kniha určena nejen specialistům, angio-
logům, radiologům, dermatologům, internistům, cévním chirurgům a kardiologům, 
ale užitečné informace v ní naleznou i všeobecní praktičtí lékaři, kteří řeší žilní one-
mocnění dolních končetin jako jednu z nejčastějších diagnóz ve svých ambulancích, 
a určitě také zvídaví studenti medicíny vyšších ročníků.

doc. MUDr. Dalibor Musil, Ph.D., 
Olomouc, 18. 5. 2026
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1 	 Ultrazvuk ve flebologii
Dalibor Musil, Ivo Hofírek

1.1 	 Technické principy vyšetření

1.1.1 	 Co je ultrazvuk

Ultrazvuk je mechanické vlnění přenášené částicemi prostředí, ve kterém se ultra-
zvuk šíří. Toto vlnění si můžeme představit jako soustředné kružnice rozbíhající se 
vodní hladinou po dopadu kamene. Jednotlivé kruhy na vodě jsou prostorem postu-
pující změny tlaku (hustoty) plynného, kapalného nebo pevného prostředí. V případě 
ultrazvuku mají tyto tlakové změny prostředí frekvenci větší než 20 kHz (20 000 Hz,  
20 tisíc cyklů za sekundu). Vznikají tak vibrace neslyšitelné lidským uchem, které jako 
zvuk vnímá mechanické vlnění ve frekvenčním rozsahu od 20 Hz do 20 kHz.

V ultrazvukové sondě vzniká ultrazvuk v piezoelektrických krystalech piezoelekt­
rickým jevem. Piezoelektrické krystaly (měniče) mají schopnost měnit elektrické impulzy 
na mechanické vibrace. Vysokofrekvenční elektrické impulzy rozkmitají piezoelektrické 
krystaly v sondě a vytvářejí tak mechanické vibrace s frekvencí nad 20 kHz – ultrazvu-
kové vlnění, které je v pulzech vysíláno do těla. Frekvence mechanických vibrací závisí 
na frekvenci elektrických impulzů. Změnami elektrické energie lze upravovat charak-
teristiky ultrazvukového signálu. Pro ultrazvukovou diagnostiku v medicíně se vy­
užívá frekvenční pásmo od 2 MHz do 50 MHz, v běžné praxi od 3 MHz do 10 MHz.

Zvuk se v každém prostředí šíří podélným vlněním – vlny jsou rovnoběžné se směrem 
šíření. V pevných látkách se však zvuk šíří nejenom podélným, ale také příčným vlně-
ním, kdy jsou vlny kolmé ke směru šíření. Ultrazvukové kmity se pružným prostředím, 
v měkkých tkáních a tekutinách lidského těla, šíří vlněním podélným. Příčným vlněním 
se ultrazvuk šíří jen v kostech. S rostoucí frekvencí, při vyšších a velmi vysokých frek-
vencích (řádově MHz), získávají ultrazvukové vlny podobný charakter šíření jako elek-
tromagnetické vlnění. Průměrná rychlost šíření ultrazvuku v lidském těle je 1540 m/s. 
Tato rychlost je nezávislá na používané frekvenci, ale závisí na akustické rezistenci neboli 
impedanci (impeditio, lat. překážka), tedy na odporu, který šířícímu se ultrazvukovému 
vlnění kladou tkáně. Akustická impedance je veličina určující vztah ultrazvukového  
vlnění k prostředí, ve kterém se ultrazvuk šíří. Je definována jako hustota látky násobená 
rychlostí zvuku v materiálu (kg·m–2·s–1). Jde o analogii optického indexu lomu. Akustická 
impedance je úměrná elasticitě (elastickému modulu) a hustotě (denzitě) tkáně a narůstá 
v pořadí plíce – krev – měkké tkáně (vnitřní orgány) – sval – kost (tab. 1.1).

V místě dotyku dvou prostředí s rozdílnými parametry šíření ultrazvukového sig-
nálu se vytváří tzv. akustické rozhraní (např. tuk/sval, kost/sval, sval/krev atd.). Na 
tomto rozhraní se ultrazvukové vlny, pokud dopadají kolmo, částečně odrážejí (refle-
xe) a částečně šíří ve svém původním směru dál; pokud dopadají pod určitým úhlem, 
částečně se odrážejí a částečně lámou (obr. 1.1). Ultrazvukové vlny jsou tkáněmi také 
pohlcovány (absorpce) a akustická energie se přeměňuje na energii tepelnou (ohřev 
tkání). Nejvíc jsou absorbovány ultrazvukové vlny o vysoké frekvenci. Ultrazvukový 
signál na akustickém rozhraní mění svoji energii (amplitudu). Poměr amplitudy (ener-
gie) vyslaného a odraženého ultrazvukového signálu se nazývá koeficient odrazu a je 
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závislý na akustické impedanci prostředí (viz tab. 1.1). Rozptyl (disperze) je propagace 
ultrazvukových vln do prostoru všemi směry. Dochází k němu, pokud je akustické 
rozhraní menší než vlnová délka dopadající ultrazvukové vlny (např. disperze na eryt
rocytech). Zpět k sondě se s jistým časovým zpožděním vrací odražený ultrazvukový 
signál (echo) o určité frekvenci a intenzitě. Krystaly v sondě, opět na základě piezo­
elektrického jevu, změní ultrazvukové vlny zpět na elektrické impulzy.

Tab. 1.1  Akustická impedance různých tkání

Prostředí Impedance (kg·m–2·s–1)
vzduch 0,000 4 · 106

plíce 0,46 · 106

krev 1,61 · 106

měkké tkáně 1,63 · 106

sval 1,70 · 106

kost 7,80 · 106

1.1.2 	 Tvorba ultrazvukového obrazu

Základním a nejjednodušším typem ultrazvukového obrazu je jednorozměrné zobra-
zení, zaznamenávající časový sled a velikost (intenzitu) akustické energie odrazů (ech) 
ultrazvukových signálů vyslaných do látky. Toto zobrazení se nazývá zobrazení A  
(z angl. amplitude, A‑mód). Pohybující se struktury lze zobrazovat v průběžném A zob-
razení, které se nazývá zobrazení M (pohyb, z angl. motion, M‑mód). V angiologii a fle-
bologii ale M zobrazení většího využití nedoznalo a je doménou kardiologie.

Pokročilejší typ zobrazení využívá změn jasu jednotlivých bodů obrazovky vy-
volaných přicházejícími odrazy (echy) v široké, až 256stupňové, škále šedi. Mluvíme 
o zobrazení B (jas, záře z angl. brightness, B‑mód, brightness modulation), které 
umožňuje dvojrozměrné „černobílé“ zobrazení. V současnosti se využívá tzv. dy­
namické B zobrazení s velmi rychlým postupným nebo současným (podle použité 
technologie) vysíláním velkého množství ultrazvukových signálů a průběžným vy-
hodnocováním jejich odrazů. Tak dochází k vytvoření dvourozměrného obrazu z větší 
plochy nebo prostoru. Rychlé opakování tohoto procesu přináší také možnost sledo-
vání pohybu v reálném čase. Pro tento způsob se místo B zobrazení (B‑mód) častěji 
používá výraz 2D zobrazení.

Ultrazvukové přístroje používané ve flebologii většinou pracují v pulzním režimu 
(pulzní doppler, PW doppler, viz níže). Ultrazvuková sonda v krátkém pulzu vyšle 
ultrazvukový signál o určité frekvenci a vzápětí přijímá odražená echa, která mění na 
elektrické impulzy. Po zpracování počítačem je z nich vytvořen dvourozměrný obraz. 
Každému bodu na obrazovce odpovídá podle intenzity přijatého ultrazvukového sig-
nálu určitá intenzita jasu ve škále šedi od bílé po černou. Pokud jsou vyslané impulzy 
rovnoběžné s přijatými echy, mluvíme o lineárním zobrazení. Ultrazvukový obraz je 
pravoúhlý. Pokud jsou linie vyslaných impulzů a odražených ech divergentní (rozbí-
havé), jde o sektorové zobrazení a ultrazvukový obraz je směrem od sondy rozbíhavý.
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A.

UZ sonda

odražené UZ vlny – echa 
(reflexe)

rozhraní dvou prostředí (tkání)

dopadající UZ vlny  
(incidence)

procházející UZ vlny  
(transmise)

Obr. 1.1  Šíření ultrazvukové vlny – na tkáňovém rozhraní se část UZ vln odráží pod 
stejným úhlem, ale v opačném směru, než ve kterém dopadají, neodražené vlny procházejí 
do druhého prostředí ve směru svého dopadu (α = β = γ) – A. akustické vlny dopadající 
kolmo na rozhraní dvou prostředí, B. akustické vlny dopadající šikmo na rozhraní dvou 
prostředí pod úhlem α

UZ sonda

odražené UZ vlny  
(reflexe)

dopadající UZ vlny 
(incidence)

αβ

γ

rozhraní dvou prostředí (tkání)

B.

procházející UZ vlny  
(transmise)


