Podstawowa diagnostyka roznicowa objawow
z zakresu ukladu krazenia



Topografia klatki piersiowej

-
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-
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A Pachowa przednia prawa
B Obojczykowa srodkowa
prawa
C Mostkowa @
D Obojczykowa Srodkowa lewa
E Pachowa przednia lewa
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Topografia klatki piersiowe;

* A Pachowa tylna
B Srodkowa pachowa \
 C Pachowa przednia




Technikl badania

*Ogladanie
*Obmacywanie
*Opukiwanie
*Ostuchiwanie
*Mierzenie




Ogladanie

Ksztalt klatki: budowa, patologiczne
znieksztatcenia

Czestos¢ oddechow
Rytm oddechow
Czas trwania wdechu | wydechu (norma 2:3)

Glebokos¢ oddechow 1 amplituda ruchow
oddechowych, ich symetrycznos¢, wysitek migsni
oddechowych




Ogladanie c.d

Ocena wygladu fizycznego

« Cechy wyczerpania

* Kolor skory, blon sluzowych

* Ksztalt paznokci konczyn gornych 1 dolnych
* Oczy — kepki z6tte — hiperlipidemia.

Ocena skory 1 bton sluzowych

» Wystepowanie objawu sinicy wokot ust 1 w okolicy
podjezykowe;

> Zywo czerwone rumience nad okolica jarzmowa
(zwe¢zenie zastawki mitralney).



Ogladanie c.d
Ocena rak i paznokci

 Temperatura palcow 1 ewentualne
Zasinienie

* Palce paleczkowate — paleczkowate
poszerzenie paliczkow dystalnych.

,Drzazgi podpaznokciowe” -linijne
Wybroczyny podpaznokciowe palcow rak
stop. Objaw toczacych si¢ zmian
naczyniowych, lub bakteryjnego zapalenia
wsierdzia.

Wypelnienie kapilarne - badanie powrotu
wlosniczkowego, powrot kapilarny nie
powinien by¢ dtuzszy niz 5 sekund.




Znieksztatcenia klatki piersiowej

Kyfoskolioza




Skutkl kyfoskoliozy

Kyfoskolioza — jest jedna z przyczyn
przewlektego serca ptucnego (przewlekty zespot
sercowo-ptucny).

-Utrudnienie wymiany gazowej
-Przerost 1 niewydolnos¢ prawej komory
-Dusznos¢, kaszel

-Sinica

-Powiekszenie watroby

-Obrzeki



Inne znieksztatcenia klatki piersiowe;

Klatka beczkowata Klatka lejkowata (szewska)



Czestosc serca

* Liczenie skurczow serca podczas ostuchiwania
przez 1 minute

* Prawidlowo — czynnos¢ miarowa 60-100/min
< 60/min — bradykardia
>100/min — tachykardia



Objawy

Dusznosc¢

Bol w klatce piersiowe;
Kotatania serca
Omdlenie



Dusznosc

e Jest subiektywnym odczuciem braku powietrza,
ktoremu towarzyszy ,,uswiadomiona” potrzeba
wzmozonej czynnosci oddechowej

* Podziaty
ostra i przewlekta
spoczynkowa i wysitkowa

,prawdziwa”-wzmozone zapotrzebowanie na tlen
tlenowy i ,,rzekoma”- bez wzmozonego
zapotrzebowania na tlen



Duszn

Choro

Choro
oddec

0$¢ spowodowana niedoborem
tlenu

Oy serca
oy uktadu oddechowego (drog

nowych, migzszu ptucnego, optucnej,

miesni oddechowych, uposledzenie
ruchomosci klatki piersiowej, zaburzenia
czynnosci osrodka w pniu mozgu
Niedokrwistosc

Nadmierne zuzycie tlenu (wysitek,
nadczynnosc tarczycy)



Dusznosc bez niedoboru tlenu

Toksyny endogenne (np. retencja H+ przez
niewydolne nerki) lub egzogenne pobudzajace
osrodek oddechowy

Nerwica
Zaburzenia gosp. kwasowo-zasadowe;
Choroby OUN (nowotwory, stany zapalne)



Niewydolnosc¢ lewokomorowa-
przyczyny
Nadcisnienie tetnicze
Wady zastawkowe (aortalna, mitralna)

Choroba niedokrwienna serca
Zaburzenia rytmu serca



Dusznos¢ w przebiegu choréb serca-
przyktady

Ostra Przewlekta
Zawat serca * Przewlekta niewydolnosc
Zaburzenia rytmu serca serca o roznej etiologii:

nadcisnienie, pozawatowa,
wada serca, w przebiegu
zaburzen rytmu serca,
kardiomiopatia

Ostre uszkodzenie zastawki
Tamponada



Objawy podmiotowe niewydolnosci

Serca
typowe mniej typowe
dusznoéé e kaszel nocny
) e sSwiszczgcy oddech

orthopnoé  przyrost masy ciata (>2 kg w ciagu

d d , tygodnia)
NapadoWwa auszZznosc NoCN4d «  utrata masy ciata (w
zmniejszona tolerancja zaawansowanej niewydolnosci

. serca)
wysitku e uczucie wzdecia
zmeczenie e utrata taknienia
. * splatanie (zwtaszcza u chorych
wydtuzony czas powrotu w podesztym wieku)
sprawnosci po wysitku * depresja
. * kotatanie serca

obrzek okolicy kostek e omdlenia

Szczeklik A. Choroby wewnetrzne. 2014



Napadowa dusznos¢ nocha

* wynika z przemieszczenia ptynu zastoinowego
z konczyn dolnych i dolnej potowy ciata

* narastajgca dusznosc¢ w pozycji lezacej,
towarzyszacy kaszel z odpluwaniem plwociny,
pozycja ortopnoe, niepokoj, przyspieszony
oddech



Objawy przedmiotowe niewydolnosci

SercCd
objawy bardziej swoiste objawy mniej swoiste
zwi.ekszone cisnienie w zytach « objawy wysieku w jamach
szyjnych optucnej
refluks watrobowo-szyjny
trzeci ton serca (rytm cwatowy) * tachykardia
przesuniecie uderzenia * nierowne tetno

koniuszkowego do boku
szmer sercowy
trzeszczenia nad polami ptucnymi  * powiekszenie watroby

e tachypnoé (>16/min)

obrzeki obwodowe (koriczyn e wodobrzusze
dolnych, okolicy ledzwiowej, ,
krocza) * kacheksja

Szczeklik A. Choroby wewnetrzne. 2014



Klasyfikacja niewydolnosci serca New
York Heart Association (NYHA)

I bez ograniczen — zwykty wysitek fizyczny nie powoduje wiekszego zmeczenia,

dusznosci ani kotatania serca

1 niewielkie ograniczenie aktywnosci fizycznej — bez dolegliwosci w spoczynku,
ale zwykta aktywnos¢ powoduje zmeczenie, kotatanie serca lub dusznosc

1] znaczne ograniczenie aktywnosci fizycznej — bez dolegliwosci w spoczynku,
ale aktywnos¢ mniejsza niz zwykta powoduje wystgpienie objawow

\Y kazda aktywnosc fizyczna wywotuje dolegliwosci — objawy podmiotowe
niewydolnosci serca wystepujg nawet w spoczynku, a jakakolwiek aktywnos¢
nasila dolegliwosci




Opis przypadku

66- letni mezczyzna z nadcisnieniem tetniczym,
hiperlipidemig, otytoscig, palacy papierosy, po
przebytej przed 3 tygodniami operacji po
ztamaniu kosci podudzia (wypadek
komunikacyjny), zostat przywieziony do Izby
Przyjec z powodu narastajgcej dusznosci



Wywiad uzupetniajacy

* O co nalezy jeszcze zapytac?



Wywiad uzupetniajacy

Dusznosc: od kiedy, charakter, NYHA?
nne objawy typowe dla niewydolnosci serca?
nne choroby prowadzgce do niewydolnosci serca?

Czy przyjmowat regularnie leki hipotensyjne i czy
cisnienie byto ustabilizowane?

Inne objawy: bol w klatce? asymetryczne obrzeki
konczyn z bolesnoscig?

Czy pacjent otrzymywat leczenie p-zakrzepowe
profilaktyczne




Badanie przedmiotowe



Badanie przedmiotowe

Cechy zastoju?

Obrzeki konczyn? Asymetryczne?

Inne o

Inhe o
cechy

0

oJ

awy niewydolnosci serca

jawy wskazujgce na inng etiologie (np.

3—

ynu w optucnej? Zapalenia ptuc? wada

zastawkowa?)



Badania laboratoryjne



Badania laboratoryjne

* Troponina
* D-Dimery, gazometria tetnicza
* NT-proBNP



Badania dodatkowe

Jakie?



Badania dodatkowe- rtg

Norma Niewydolnos¢ lewokomorowa




Inne badania

EKG
Angio-TK
Echo serca

Préby uciskowe zyt konczyn dolnych, usg
Dopler

Scyntygrafia perfuzyjna ptuc



Wyniki

Podwyzszone stezenie D-Dimerow, NT-proBNP,
nipoksemia i hipokapnia, materiat zatorowy w
orawej tetnicy ptucnej




Rozpoznanie

o Zatorowosé ptucna =2 leczenie
przeciwzakrzepowe



Zakrzepica zyt gtebokich (ZZG)
obraz kliniczny

e 2/3 przypadkéw
bezobjawowa

* Wiekszos¢ przypadkow
objawowych to zakrzepice
proksymalne (zyta
podkolanowa, zyta udowa,
zyty biodrowe, zyta gtdwna
dolna)

Objawy

e Obrzek podudzia lub catej
konczyny




Zakrzepica zyt gtebokich (ZZG)
obraz kliniczny
Objawy c.d.

Tkliwosc lub bolesnosc
uciskowa, objaw Homansa

Ocieplenie konczyny

Poszerzenie zyt
powierzchownych przy
uniesieniu konczyny pod
katem 45 stopni

Stan podgorgczkowy



/espot pozakrzepowy




Zakrzepica zyt gtebokich (ZZG)
badania

» Stezenie D-dimeru

Podwyzszone stezenie nie jest jednoznaczne z ZChZz, ale
prawidtowe przemawia przeciwko zakrzepicy

e USG test uciskowy

Zyta wypetniona zakrzepem nie zapada sie pod uciskiem



Zakrzepica zyt gtebokich (ZZG)
powiktania
e Zatorowosc¢ ptucna

* Przewlekte nadcisnienie ptucne
e Zespot pozakrzepowy



Zatorowosc ptucna
postacie

e 7P wysokiego ryzyka (Smiertelnos¢>15%):
wstrzgs lub hipotensja (skurczowe
RR<90mmHg lub spadek o co najmnie;
40mmHg, trwajgcy >15 min)

e /P niewysokiego ryzyka (pozostali chorzy)



/Zatorowosc ptucna
objawy

 Podmiotowe:
— Dusznos¢ (80%)
— Bo6l w klp (50%) (optucnowy lub wienncowy)
— Kaszel, suchy (20%)
— Zastabniecie lub omdlenie (14%)
— Krwioplucie (7%)
* Przedmiotowe:
— Tachypnoe (>19 odd/min) (60%)
— Tachykardia (>100/min) (50%)



Przyczyny bolu w klatce piersiowe;j

Doktadny wywiad!



Pytania

Umiejscowienie

Zamostkowy, inna lokalizacja

Charakter jakosciowy bélu

Ostry, tepy, ucisk, piekacy, goracy

Nasilenie

Bardzo duzy, staty, liczba epizoddw,

Chronologiczny opis

Rozwdj bélu, okolicznosci

Czynnik wywoftujacy

Spoczynek, wysitek, po jedzeniu, w stresie, przy
gtebokim wdechu, zmianie pozycji ciata

Czynnik nasilajgcy, fagodzacy

Pozycja, nitrogliceryna

Objawy wystepujgce
rownoczesnie

Dusznos¢, kotfatanie serca, nudnosci, wymioty




Przyczyny bolu w klatce piersiowej

Dtawica piersiowa

Zawat serca

Zapalenie osierdzia
Rozwarstwienie aorty

Bol optucnowy

Nerwobol

Refluks zotgdkowo-przetykowy
Choroba wrzodowa

Kamica zotciowa

BAl kostno-miesniowy

Zespot Tietza (zap stawow mostkowo-zebrowych)



Zapalenie miesnia sercowego

* Proces zapalny o roznej etiologii mogacy
prowadzi¢ do kardiomiopatii zapalnej i
niewydolnosci serca

* Proces zapalny obejmuje kardiomiocyty,
tkanke srodmigzszowg, naczynia, czasami
osierdzie.



Zapalenie miesnia sercowego

Etiologia:

* Wirusy (najczesciej): Coxackie B,
adenowirusy...bakterie, grzyby

* Lekiisubstancje toksyczne:

- antybiotyki

-2 leki przeciwgruzlicze

-2 Inne: nlpz, hydrochlorothaizyd...

— Substancje toksyczne (kokaina, otéw, arszenik)



Zapalenie miesnia sercowego

Obraz kliniczny

Niedawno przebyta infekcja wirusowa gornych drog
oddechowych lub przewodu pokarmowego

Szybko postepujgce objawy niewydolnosci serca: dusznosc
Zaburzenia rytmu serca lub przewodzenia (moga prowadzi¢ do
zgonu)

Bdle w klatce piersiowej



KOtATANIE SERCA

Kotatanie serca to uczucie bicia serca bedgce
wynikiem zmian w czestotliwosci, rytmie lub sile
skurczu

Moze wystapi¢ u osob zdrowych (wysitek,
emocje, stres, leki) lub jest objawem choroby

Miarowe | niemiarowe
Napadowe i state

Objawy towarzyszgce: zawroty gtowy, bol w
klatce piersiowej, dusznosc, wielomocz,
zastabniecie bez utraty przytomnosci, omdlenie



Opis przypadku

* 34-|letnia kobieta z bielactwem zgtosita sie do
lekarza rodzinnego z powodu pogorszenia
tolerancji wysitku, utrzymujgcego sie uczucia
kotatania serca, potliwosci, chudniecia.
Objawy stopniowo narastajg od 3 miesiecy.



Opis przypadku

* W badaniu przedmiotowym szybka, catkowicie
niemiarowa czynnosc serca, skora wilgotna,
drzenie ragk, szmer nad tarczyca

* W badaniach laboratoryjnych podwyzszone
stezenia wolnych hormondw tarczycy, supresja
TSH, wysokie stezenie przeciwciat
przeciwreceptorowych

* EKG-migotanie przedsionkéw z czynnoscia
komor okoto 140/min



Migotanie przedsionkdw, trzepotanie przedsionkdw,
ekstrasystolia nadkomorowa i komorowa

LRE R




Wybrane przyczyny kotatania serca

sercowe

arytmie
wady serca, zapalenia osierdzia, niewydolnosc serca,
kardiomiopatie

psychiatryczne

nerwica, napady paniki,

leki

alkohol, kofeina, nikotyna, amfetamina, kokaina, Beta2-
mimetyki, teofilina

metaboliczne

nadczynnosc tarczycy, hipoglikemia, hipokaliemia,
hipomagnezemia, guz chromochtonny

inne

niedokrwistosé, gorgczka, hiperwentylacja




Jak diagnozowac?

* Czy sg dolegliwosci:

— Uczucie ,bicia serca”
* Wolnego lub szybkiego
* Miarowego lub niemiarowego
* Czas trwania
e OkolicznosSci wystgpienia
* Sposob ustgpienia

— Objawy towarzyszace:
e Zawroty gtowy, zastabniecie
* Bolw klp
e Dusznosc



Jak diagnozowac?

* Choroby towarzyszace:
- choroba niedokrwienna serca
- hadcisSnienie tetnicze
- wada serca
- niewydolnos¢ oddechowa
- nadczynnosc¢ tarczycy
* Przyjmowane leki



DZIEKUJE ZA UWAGE




