POCUS (point of care ultrasound)

POCUS je ultrasonografické vysetreni zpravidla u lGzka pacienta nebo v terénu v rdmci prednemocnic¢ni péce. Jedna
se 0 neinvazivni vysetreni, které ma pomoci ozrejmit pri¢inu kritického stavu, nebo pomoci v diferencialni
diagnostice zavaznéjsich stav(. Mélo by byt rychlé a pomoci zodpovédét jasné a jednoduché otazky (napr. zda-li je
pritomna tekutina v dutiné brisni). Vysledek vysSetreni ovlivni nasledné diagnostické a terapeutické kroky. Nej¢astéji
je provadén lékari a zdravotniky prvniho kontaktu (urgentni prijmy, ZZS, JIP, ambulance praktickych 1ékard ale i
jinych odbornosti).

V rdmci POCUS existuje nékolik standardizovanych protokoll - eFAST (focused assessment with sonography in
trauma), BLUE (basic lung Ultrasound examination), FATE (focused assessment transthoracic echocardiography),
FEEL (focused echocardiographic evaluation in life support).

e-FAST

E-Fast protokol je jeden z protokoll uzivanych v rychlé diagnostice zejména v akutni mediciné u hemodynamicky
nestabilnich pacientd a u traumat. FAST protokol je uréen pro detekci volné tekutiny (zpravidla krvaceni) v dutiné
brisni nebo perikardu (srde¢ni tampondda). E-FAST protokol je rozsiren o detekci tekutiny v pleuralnich dutinach,

event. zndmek PNO. M{zZe byt také prinosny pfi Sirsi diferencialni diagnostice napf.: obstrukéni uropatie, retence

moci v moc¢ovém méchyri, pneumoperitoneum, AAA/disekce.

Standardné se vysSetruje v urcitych mistech:

Morrisontliv prostor - mezi jatry a pravou ledvinou.
Perisplenicky prostor - mezi slezinou a levou ledvinou.
Suprapubické vysetifeni malé panve - u zen Douglaslv prostor
(excavatio rectouterina), u muz0 Proustlv prostor (excavatio

rectovesicalis).

Subkostalni projekce - ke zobrazeni perikardu, k vylouceni srde¢ni
tamponady (vice v FATE protokolu).

BLUE

Ultrazvuk plic je v podstaté zalozen na pritomnosti artefaktd, zdrava plicni
tkan nenf ultrazvukem detekovatelna. Je vhodny v diferencidlni Schéma prilozeni USG sondy pfi e-FAST
diagnostice dusnosti. V akutnich stavech se vysetruje kazdy hemithorax

na tfech mistech (upper blue point, lower blue point, PLAPS point).

Zakladni vysetreni USG plic a pleury vychéazi z popisu nékolika znakd.

Sliding: Klouzani pleury visceralni oproti parietalni, na USG je vidét
klouzavy pohyb vodorovné hyperechogenni linie. Mlze chybét u PNO nebo
pri zanétem poskozené plice, kde je narusena pleura. V pripadé suspekce
na PNO je velice spolehlivé hodnoceni tzv. lung point.

¢  Posserior
Asillary Line

A-linie: HorizontadIni hyperechogenni opakujici se linie, které se nachazeji
u provzdusnénych plic. Mohou byt u zdravé plice, ale i u CHOPN a astma
bronchiale

B-linie: VertikaIni hyperechogenni linie vychazejici z pleury (prekryvaji A-  Schéma prilozeni USG sondy v BLUE
linie). Museji byt pfitomné alespon 3 B-linie v alespon 2 mezizebfich. protokolu

Kopiruji dechové pohyby a prochazeji celou hloubkou na zobrazeni

monitoru bez oslabenfi intenzity. Bilaterdlni se typicky vyskytuji u plicniho

edému, lokalizované mohou byt pritomné u pneumonie. Nehomogenni B-profil m@ze byt u ARDS.

C-profil: Vyskytuje se u konsolidované plice. C-linie jsou hypoechogenni fokalni obrazy, viditelné subpleuralné.
Mohou byt obklopeny Z-liniemi.

Z-linie: VertikaIni hyperechogenni linie, které ale sldbnou se zvdalenosti a hloubkou (narozdil od B linii, které maji
stale stejnou intenzitu).

E-linie: Zacinaji v podkoZi v pripadé subkutdnniho emfyzému. Z i E-linie nekopiruji dechové pohyby.
Fluidothorax se hodnoti nejlépe v PLAPS pointu, kde se zobrazuje jako anechogenni obsah.

Diagnostika pneumotoraxu se opird o hodnoceni slidingu, lung pointu a jeho zobrazeni v M médu.

FATE
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Zpravidla slouZzi k rychlé diagnostice obstrukéniho Soku (tampondda), hypovolémie, srde¢ni selhani (levostranné, v
ramci akutni PE i pravostranné). Vysetruje se v subkostalni, parasterndlni (dlouhda a kratka osa) a apikalni projekci.

V rdmci FATE protokolu se také kontroluji pleurdlni dutiny.

FEEL

Vyuziva se pfi zastavé obéhu, béhem KPR s nedefibrilovatelnym rytmem.
Zakladni projekce je subkostalni. Pfredevsim k vylouceni srdecni
tamponddy, déle ke zhodnoceni velikosti komor, event. vyznamnych
poruch kinetiky.

Odkazy

= Online free edukacni platforma echokardiografie (TECHmMED) (https://
www.techmed.sk/echo/projekcie/)

Souvisejici ¢clanky
= Ultrazvuk/Diagnostické aplikace ultrazvuku
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