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Agenda

Koho a proc

Jak

Vysetreni pred RHB
Algoritmus
Vysetreni po RHB

Role lékare



Koho

e

idiopaticka plicni fibroza sarkoidoza
nemoci spojené s expozici respiracni  dysfunkce spojena | syndrom obstrukéni
anorganickym/organickym s invazivni/neinvazivni/domdci | spinkové apnoe

prachiim/chemickym umélou plicni ventilaci

slouceninam

stp. ARDS rakovina plic plicni hypertenze

stav pfed a po transplantaci | stav pied a po operacich plic stavy po operacich hrudni
| plic a bfisni dutiny

systémova onemocnéni m. Bechtérev obezita

pojiva

nervosvalova onemocnéni deformity hrudniho kose a patefe | respiratni dysfunkce na
podkladé funkéni poruchy
pohybového systému




Proc

bolest velkych svalovych skupin (zvlasté svaly

dolnich konéetin)
zhorsena kvalita Zzivota ve vztahu ke zdravi

psychosocilni problémy v dasledku
respiracniho onemocnéni

malnutrice

caste exacerbace/hospitalizace

abnormality vymeény krevnich plynu véetné
hypoxémie




Jak

akutni stavy individuadlni pristup

mékké a mobilizaéni techniky



Vysetreni pred RHB

Spiroergometrie (CPET)
6MWT (jiné koridorové testy)
Spirometrie s BDT

Body a vysetreni transferfaktoru (,,difuze®)
Krevni plyny

Symptomy (CAT, mMRC, deprese, anxieta)
Qol

BMI (FFMI)

EKG, UZ srdce

Svalova sila



Obecny algoritmus RHB
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Co zaradit do RHB u konkrétniho pacienta
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desaturace porucha neefektivni
Sp0,<85% dechového expektorace
vzoru
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bronchialniho dychacich kosternich
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VysSetreni po RHB

6MWT (jiné koridorové testy)
Spirometrie s BDT

Body a vysSetreni transferfaktoru (,difuze®)
Krevni plyny

Symptomy (CAT, mMRC, deprese, anxieta)
Qol

BMI (FFMI)

Svalova sila



Role lékare

Indikuje

Vybira metody

Kontroluje (monitoruje) pribéh
Redi komplikace ®

Raduje se z Uspéchi ©

A pise zpravy a zadanky ® ®



Zaver

RHB je multioborova zalezitost

Pacient je nejpodstatnéjsi element

Lékar je také dulezity ¢len tymu

Bez fyzioterapeutu, sester, nutricniho specialisty,
psychologa, ergoterapeuta to nejde



Podékovani




