) HLAVNI TEMA
NEURO-POCUS

na pfislusné drovni, véetné vysetfeni dosta-
te¢ného poctu pacientd s relevantnimi, resp.
podobnymi diagnézami pomoci doporucené
sonografické modality.

Neuro-POCUS vysetieni lze v zasadé pro-
vadét v jakémbkoli prostredi, kde se pacient na-
chazi, a klinicky pracovni postup je okamzité
fizen ultrazvukovymi ndlezy v zavislosti pouze
na velikosti a pohyblivosti ultrazvukového
pfistroje a samotného pacienta. Mlize byt
aplikovan jiz pfi prvnim kontaktu s Iékafem
¢i zachranafem u pacienta doma, v sanitnim
voze nebo dokonce ve vrtulniku, u ldzka
na urgentnim pfijmu, na pohotovosti, JIP,
iktové jednotce, neurologii, chirurgii nebo
jiném nemocni¢nim oddéleni, opera¢nim
sale, ambulanci nebo dokonce na odleh-
Iém misté pomoci telemediciny (Moore et
Copel, 2011; Lin, Sanossian et Liebeskind,
2015; Harrer et al., 2012; Herrer et al., 2012;
Rubin et al., 2015).

K provedeni neuro-POCUS vysetfeni je
obvykle potieba pfenosny (mobilni) du-
plexni ultrazvukovy pfistroj, ktery umozni
vysSetieni u lizka v pfednemocni¢nim i ne-
mocni¢nim prostiedi. Je mozné také vyuzit
pfenosné transkranidlni dopplerovské (TCD)
pfistroje, a to predevsim v pfipadé potieby
monitorovani mozkové hemodynamiky, kdy
Ize s vyhodou vyuzit i oboustranné monito-
rovani s pouzitim helmy, coZ umoznuje kon-
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tinualni monitorovani pritokovych parame-
trl ¢i mikroembolizace do mozkovy tepen
bez asistence sonografisty (Azarpazhooh et
Chambers, 2006). Obecné pozadavky na son-
dy a kvalitu zobrazeni se nelisi od klasického
neurosonologického vysetfeni.

Indikace Neuro-POCUS

Neuro-POCUS vysetfeni je indikovano
zejména v pfipadé, kdy lékaf zodpovédny za
péci o pacienta potiebuje k diagnostice ¢i
|é¢bé pacienta informace, které mdze podat
ultrazvukové vysetreni, ale 1ékaf usoudi, ze
transport pacienta do ultrazvukové labo-
ratofe neni proveditelny (napf. pfi inter-
vencnim vykonu) nebo riskantni z divodu
casového zpozdéni lé¢by ¢iintervence u pa-
cientd v nestabilnim stavu. Typické indika-
ce Neuro-POCUS vysetieni jsou uvedeny
v Tabulce 1.V dobé pandemie covidu-19 se
ukazalo, ze dalsi dllezitou indikaci je sni-
zeni rizika Sifeni infekce nebo snizeni rizika
nakazy pacienta.

Neurosonografista by mél provést klinic-
ky orientované Neuro-POCUS vysetieni u lGz-
ka pacienta ve vhodné poloze na zadech ¢i
jiné vhodné poloze, zezadu zpoza hlavy pa-
cienta nebo z boku pacienta. V zavislosti na
case, klinické otazce a potfebach se provadi
duplexnisonografické vysetteni krénich céy,
ocnice, intrakranidlnich cév, mozkového pa-
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renchymu, muskuloskeletdlniho systému
nebo i jinych tkani (Valaikiene et al., 2022).
Obecné plati, Zze volba rozsahu neurosono-
logického vysetieni zavisi na klinické otazce
a stavu pacienta.

V soucasnosti vytvafi pracovni sku-
pina pfi Evropské akademii neurologie
a Evropské neurosonologické spole¢nos-
ti (EAN-ESNCH Neuro-POCUS Working
Group) seznam klinickych otézek, indikaci
a protokoly pro Neruro-POCUS vysetieni
(Valaikiene et al., 2022). V Ceské republice
letos vznikla pod zastitou Ceské Iékai-
ské spolec¢nosti Jana Evangelity Purkyné
Mezioborova pracovni skupina v oblasti
point-of-care ultrasonografie, ktera by méla
podporovat rozsifovani tohoto konceptu
ultrazvukové diagnostiky a vytvaret legis-
lativni podminky u nds.

Zavér

Neuro-POCUS vysetieni je velmi per-
spektivni alternativou komplexniho neu-
rosonologického vysetfeni. Toto vysetieni
by mohlo byt vyhodné predevsim u akut-
nich pacientd na urgentnim pfijmu, ARO,
JIP, iktové jednotce, u infek¢nich nebo ne-
stabilnich pacientd nebo pii peropera¢nim
monitorovani pacientl. Zatim sice chybi po-
drobné protokoly vysetteni, ale jsou vytvareny
seznamy klinickych otazek a indikaci.
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