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E = Exposure 



Víkendová služba ICU… Sobota 4:00… Příjem! 



• A – Age: muž, 25 let
• T – Time: ZZS volána ve 3:00
• M – Mechanism: v.s. intoxikace neznámou noxou,    

od PČR informace o napadení pacienta
• I – Injury/Illnesses: bez známek vnějšího traumatu, 

v.s. intoxikace, progrese poruchy vědomí
• S – Signs: GCS 5…3, NIBP 100/50 mmHg, HR 95 t/min, 

SpO2 98%
• T – Therapy: OTI + UPV, vasopresory, 

volumosubstituce

Víkendová služba… 



• ABCD – OTI + UPV, poslech bilat. OK, NIBP 90/40 mmHg, HR 100 t/min, 
SpO2 98%, CRT > 2s, GCS 3, glc v normě, základní neurologické vyš. v normě

• E - bez známek traumatu, teplota v normě, anamnesticky v.s. intoxikace, dle 
PČR údaj o napadení pacienta

                                                     Diff. Dg. ???

Příjem na ICU

USG - EFAST
https://www.acep.org/sonoguide/basic/fast



EFAST 
Extended Focused Assessment with Sonography in Trauma

https://radiologykey.com/trauma-11/
https://www.acep.org/sonoguide/basic/fast



• ABR: …Hb 63 g/l, laktát 5,5 mmol/l…
• Tekutinová resuscitace (transf. přípravky), koag. faktory, vasopresory…
• Konzultován chirurg → indikováno celotělové CT → traumatická ruptura 

sleziny → ad OS  

Hypovolemický šok

https://teachmesurgery.com/hpb/spleen/splenic-rupture/ https://en.wikipedia.org/wiki/Blunt_splenic_trauma



EFAST

https://www.acep.org/sonoguide/basic/fast

Volná tekutina v…
• Dutině břišní
• Pleurální dutině
• Perikardu

Pneumothorax



Odhad objemu volné tekutiny v DB na základě USG
• Nejcitlivější pravý horní kvadrant (RUQ)
• Detekce volné tekutiny v DB při objemu > 500-700ml 

FAST – volná tekutina v DB 



Odhad objemu fluidothoraxu na základě
pleurální separace, měřeno USG

• Supinace + 15 stupňů elevace trupu
• V (ml) = 20 x separace (mm)

FAST – fluidothorax 



ICU služba… Neděle 14:00… Příjem!



Muž, 78 let, via UP pro v.s. septický stav
• S – Symptoms: zmatenost, nechutenství, dušnost, 

hypotenze, tachykardie, febrílie
• A – Allergies: PNC
• M – Medications: Prestarium, Atorvastatin, Anopyrin, 

Metformin, Eliquis
• P – Past history: HTN, DM 2 na PAD, DLP, ICHS,  

morbidní obezita, stomie (st.p. kolorekt. Ca), PMK, BHP
• L – Last oral intake: cca 48h
• E – Events to present: cca 2 dny trvající progrese 

poruchy vědomí, nově dušnost, nauzea, nechutenství

„Interní polytrauma“



ABCD – vent. spont. O2 polomaska, 4 l/min O2, SpO2 95%, tachypnoe 22 d/min,       
NIBP 100/60 mmHg, HR 90 t/min, ABR v normě (laktát 1,8 mmol/l), neurologicky 
bez lateralizace

E – bez známek traumatu, febrilní 38,7°C, koncentrovaná moč, bez otoku DKK…

Diff. Dg. ???
Zdroj infekce ??? 

„Interní polytrauma“



E = Od hlavy až k patě!

„Interní polytrauma“



• Odběr MKB materiálu vstupně, včetně stěru z defektu
• Zahájena empirická ATB terapie
• Voláno chirurgické konzilium – nekrektomie, evakuace hnisu (ad MKB)
• Symptomatická terapie, dále deeskalace ATB terapie dle MKB výsledků

„Ubi pus, ibi evacuo” – „Kde je hnis, tam ho vypusť”

„Interní polytrauma“



• ABCDE – „kamarád do nepohody“
• Pomůcky k anamnéze – ATMIST, SAMPLE
• Exposure skutečně do hloubky… EFAST

• Fluidothorax odhad V(ml) = mm(separace) x 20
• Volná tekutina v DB – RUQ, min. 500-700ml volné tekutiny

• Exposure – od hlavy až k patě
• Zdroj infekce, skryté trauma, vpichy, jizvy, otoky…

• Teplota a termomanagement

Shrnutí



Děkuji za pozornost
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