Belgyógy. 1. tétel  Anamnezis, fizikai vizsgálatok

Anamnezis

„Jó anamnézis fél diagnózis”

Az anamnézis felvétele  -tájékozódás a beteg állapota felöl

A szubjektív vizsgálat része   –   amit látni lehet

· amit elmond

· amit célzott kérdésekkel megtudhatunk a beteg válaszaiból

Az anamnézis fajtái

Általános anamnézis – tájékozódás a beteg aktuális állapota felől és ahhoz kapcsolódó korábbi történésekről.

Kérdéseim a beteghez: 

· kor, 

· nem, 

· gyermek betegségek,

· ♀menses

· sérülések, 

· rizikó tényezők(dohányzás, testsúly, drog, alkohol, koffein), 

· életmód( mozgás: sport, mindennapi fizikai aktivitás/fáradékonyság, stress helyzetek)

· táplálkozás/étvágy

· alvási szokások

· szociális körülmények, szokások

· szed-e valamilyen gyógyszert (beleértve a fogamzásgátlót is) rendszeresen

· milyen tünetei vannak jelenleg (fájdalom, közérzet, kardinális tünetek (testhőérséklet, pulzus, vérnyomás, légzés))

· a fájdalom mintája: hol, hogyan , mennyire, milyen időnként, mire, vagy mihez köthetően fáj

· mivel hozza összefüggésbe a jelenlegi tüneteket (trauma, sérülés, megeröltetés, infekcio..)

Családi anamnézis:

Genetikus tényezők jelenlétére utal, a családi halmozódást keressük

Foglalkozási anamnézis a betegségekre hajlamosító tényezők fokozott expoziciójának lehet kitéve a beteg munkahelyén, melyekkel köznapi életben nem érintkezik erről kell tájékozódnunk ( hő hideg/meleg, zaj, por, sugárzás, kémiai anyagok…)

Egyes szervrendszerek további anamnesztikus tünetei

Légző rendszer:

· köhögés

· köpet

· rekedtség

· nehézlégzés ( fontos, hogy milyen testhelyzetben tapasztalja a beteg)

Szív érrendszer

· pulzus, vérnyomás értékei

· szív nagyság

· perifériás érrendszer tapinthatósága

· szemfenék képe

Gyomor bél rendszer

· széklet ürítés

· hányás

· rágási, nyelési panasz

Hugyuti, ivari rendszer

· vizelet ürítés

· váladékürítés

Fizikális vizsgálatok

Inspectio: beteg megtekintése.

arc kifejezés, szín, ajkak színe

bőr színe végtagokon, körmöknél, fénye, hőmérséklete, nedvessége

tartás, mozgás könnyedsége/nehézsége, mozdulatok harmóniája

beszéd / beszéd közbeni légzés könnyedsége/nehézsége, hangerő, hangszín, tartalmi összefüggés

Palpatio tapintás

bőr, hőmérséklete, nedvessége

duzzanatok oedemak nyakon, végtagokon, szem alatt

nyirokcsomók nyakon, hónaljban, lágyéknál

nyomásérzékeny területek

Percussio kopogtatás, az egészséges tüdő felett tipikus hangot hallunk, amennyiben a mellkasfal alatti területek tömöttsége fokozódik ( folyadék gyülem, szövetszaporulat) megváltozik ez a jellegzetes hang.

Auscultatio hallgatódzás

· tüdő felett  hörgőhang, szörcs zörejek, sipolások, búgások tájékoztató jellegűek.

· szív felett hangjelek helyének, intenzitásának, minőségének  leírása tünet értékű.

Szív hangok 1. hang  bi és tri cuspidalis billentyük záródása – szívizom kontrakciójakor keletkező rezgések hozzák létre. 2. hang  aorta és apulmonális billentyűk becsapódása okozza.

3. hang a telitődési hang, a kamrába behuppanó vér hozza létre. 4. hang a pitvari contractio hozza létre , fiziológiásan csak gyermekeknél hallható.

Szív zörejek – intracardialis szívzörejek systoles, diasztoles és kontinuus szívzörejek.

Képalkotó módszerek

· Rtg

· UH

· CT

· MMR, NMR, MRI

· angiografia

· EMG

· EEG

· EKG

· Endoszkopos vizsgálatok

Laboratóriumi vizsgálatok

· vér

· vizelet

· széklet

· váladék

Beteg vizsgálat körülményei

Zárt helyen, egyedül történik.

Szükséges mértékig levetkőzve

Kikérdezéshez leültetjük, vizsgálathoz lefektetjük ( has vizsgálatához felhúzott térdek) beszélünk a beteghez, figyeljük arcát reakcióit

szimmetrikus test tájak egyik oldali panasz esetében is mindig mind kettőt/ kétoldalit  megvizsgáljuk

megfelleő részletességű feljegyzéseket készítünk.

