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Point-of-care ultrasonografia (POCUS): revoliicia v beznej dennej praxi internistu?

Obr. 2. Koncept integrdcie point-of-care ultrazvuku do rutinnej klinickej prdce internistu v nemocnici. Modifikované podla (3)

Diagnostika

Priklad: Po odbere anamnézy a realizovani
fyzikdlneho vysetrenia lekdr vykondava POCUS,

etekuje pleurdlny vypotok, méze realizovat
diagnostickd punkciu, zdroven si vS§ima placny
parenchym, funkciu branice a kvalitativne znaky
vypotku (napr. pritomnost sept, echogenita), &¢im
zrychluje stanovenie diagnézy a ndsledny
manazment

Laboratdérne
vysetrenia

Liecb

Priklad: Lekdr vykondva terapeutické punkcie
pod USG kontrolou pri l6Zku pacienta, ¢im zniZuje
mnozstvo komplikdcii punkcie (pneumotorax,
krvacanie), zvysuje presnost (efekt) intervencie,
skracuje dlzku hospitalizacie, redukuje mnozstvo
persondlnu nutného k manazmentu pacienta,
znizuje cenu hospitalizacie

Monitoring

Priklad: Lekar vyuziva bed-side multiorganovd
ultrasonografiu (napr. vena jugularis interna, plica -
hodnotenie B-linii, vena cava inferior - priemer a
kolapsibilita) na zhodnotenie hemodynamickeho
stavu pacienta, v redlnom ¢ase hodnoti odpoved
hypervolemického pacienta na diuretika alebo u
soEového pacienta odpoved na tekutinovu lieébu
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Follow-up

Priklad: Lekdr pred prepustenim pacienta s
chronickym srdcovﬁm zlyhdvanim realizuje USG
vy3etrenie pliic a zhodnoti mnoZstvo B-linii, a tym

subklinicku kongesciu, s cielom napldnovania skorej

kardiologickej kontroly; alebo u vysokorizikového

pacienta realizuje skrinin?ové vysetrenie aneuryzmy

abdominalnej aorty s naplanovanim pravidelnych

ambulantnych kontrol
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