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Onemocneni cévniho systemu

® Onemocneéni zil

varixy-krecové zily

otoky DKK-chronicka zilni nedostatecnost

povrchovy zanét zil -tromboflebitida

flebotromboza-tromboza hlubokych zil

® Onemocnénitepen

® ZuZeni a uzaveéry tepen ICHDKK

Ateroskleroza arizikové faktory prevence

Raynaudlv syndrom — barevné zmény prstU,chlad,bolest,porucha citlivosti

Thoracic Outlet Syndrome TOS
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Komplexni a cilena cévni vysetreni

Ultrazvuk DOPPLER
ultrazvukove vysetreni hlubokeho a povrchoveho zilniho systemu
ultrazvukove vysetreni ischemickeé choroby tepen dolnich koncetin

ultrazvukove vysetreni karotickych, vertebralnich tepen a tepen aortalniho
oblouku

ultrazvukove vysetreni renalnich tepen

ultrazvukove vysetreni abdominalni aorty
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DPPG - Digitalni fotopletysmografie

® Neinvazivni metoda ktera meri funkci zilniho systemu dolnich koncetin

® Hodnoti se dva parametry:
® To - zilni plnici ¢as-neboli ¢as zpétného navratu (udava se v sec.)

® Vo - vykon svaloveé zilni pumpy-udavase v %

Pro kazdou koncetinu jsou provadéna dve méreni, prvni v nativu a druhée s
turniketem.
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VASOSCREEN Practice/Clinic:

Version 1.04

Elcat GmbH Examiner:
Patient data: ID.-no.:
Last Name: Gender:
First Name: Insurance:
Date of birth: Service for:

L e Date: 31.01.2018
Application: D-PPG Digital Photoplethysmography Ti?nz: 09-54
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Diagnosis:




Pocit chladu HKK,DKK
Raynauduv syndrom

Pocit brnéni

Poruchy mikrocirkulace
Obraz modrych prstU
Béleni prstl

Palpacné nehmatna pulzace

Vylouceni ischemie DKK

Kapilarni perfuze
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Kapilarni perfuze

Name: S.L., Sex: Female Date: 09/10/2017 13:24
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Vysetreni Uzinoveho syndromu TOS

TOS - Thoracic Outlet Syndrome

Neinvazivni pletysmograficke vysetreni komprese nervove-cevniho svazku v oblasti
pletence ramenniho.

Indikace
® RaynandQvsy.
® Brnéni, palenia poruchy citlivosti prstd

Cidlo se umisti obvykle na 3.prst HK a provadi se dané pohybové manévry s hlavou
a vysetrovanou koncetinou.

Zjistujeme pri tom, pri kterem pohybu dochazi ke stlaceni tepny v nervove-cévnim
svazku, coz se projevi na pulzni krfivce monitoru.



Vysetreni TOS

Name: M., Sex: Female
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Kapilaroskopie
Neinvazivni vysetreni za pomoci specialniho mikroskopu
Indikace:

® vysetrenivasospastické primarni a sekundarni poruchy mikrocirkulace-Raynaududv
syndrom

® Sklerodermie

® akrocyanoza
Hodnoti se morfologickeé zobrazeni kapilary nehtoveho |Uzka

Pomociimerzniho oleje (cedrovy, parafinovy, glycerinovy apod.), ktery
naneseme na nehet usnadnime prunik paprsku optického svétla koznim
krytem k papilam se sledovanymi kapilarami.
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Kapilaroskopie
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Kapilaroskopie
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ABI Ancle - brachial index

Neinvazivni metoda, ktera se nejcastéji pouziva v klinicke praxi pfi podezreni na
ICHDKK.

Indikace
® ICHDKK

Metoda méreni tlaku na koncetinach za pomoci dopplerovske sondy.

Index kotnik - paze (ABI), se poté vypocte jako pomeér vyssiho tlaku na dolnich
koncetinach (ATP) za kotnikem a (ADP) na dorsu, ku vyssimu tlaku, ktery byl
nameéren na hornich koncetinach (AB).

Index se urci zvlasté pro pravou a levou koncetinu
Normalni hodnoty jsou > 0,9
Nizsi hodnoty svedci pro zhorsené prokrveni DKK
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Date: 10:31
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TcPO2 transkutanni tenze kysliku

Neinvazivni méreni parcialniho tlaku kysliku na povrchu tkani citlivou foto-optickou sondou

Indikace
® |CHDKK

® Urceni pravdépodobnosti hojeni ran u pac. s DM

Kyslik z kapilar difunduje pres pokozku do sondy, tlak je Umérny mérené intenzité elektrickeho proudu
vznikajiciho elektrochemickou reakci mezi elektrodami v prilozené sondé.

Pri méreni pouzivame dvé sondy, prvni jako referencni pod klicek a druhou na pozadované misto dolni
koncetiny (kotnik, nart)

Posuzujeme jak absolutni hodnoty TcPO2 tak pomér k referencnimu mistu.
Fyziologickou hodnotou je rozmezi 40-80 mmHg

Hodnota <30 mmHg je povazovana za hranici pro kritickou koncetinovou ischémii s nizkou prognostickou
hodnotou hojeni

Ziskana hodnota Tcpoz2 je celkovym obrazem prokrveni kize, metabolické tkanové aktivity
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Laser scanner — perfuzni zobrazovac

® Neinvazivni zatézova metoda vysetreni mikrocirkulace laserovym
paprskem.

® Indikace
¢ ICHDKK
¢ ICHHKK
® Barevné zmény prst0
® Chladné koncetiny

® RaynaudUvsyndrom

® Hodnotime klidovou krivku, okluzi a postokluzivni reakci, obnoveni
mikrocirkulace.
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Laser scanner
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Dalsi vysetreni

® INR u warfarinizovanych pacientd
® Screening diabeticke koncetiny-prevence

® Hodnoceni klaudikac¢niho intervalu
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Dekuji za pozornost




