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RUKA

VYSETRENI RUKY

-

1. Uvod a souhlas

A.  Umyjte si ruce nebo pouzijte alkoholovy gel.
B.  Predstavte se pacientovi.

C.  Zkontrolujte jméno a datum narozeni pacienta.
D Ziskejte souhlas k vySetteni.

E Pozadejte pacienta, aby si sedl na zidli.

2. VySetireni pohledem (Se sedicim pacientem)

o Zajistéte, aby byl pacient dostate¢né odhalen, s rukéavy vyhrnutymi k loktim.

« Pozadejte pacienta, aby polozil ruce na polstai nebo na stiil.

« Prohlédnéte si ob¢ ruce spolecné.

« Musi byt zkontrolovana a vySetfena jak dorzalni, tak palmarni plocha.
Prozkoumejte jednu stranu po druhé.

« Zkontrolujte drZeni t€la a polohu ruky (postaveni kloubu, drapovita ruka a
kontraktura).

Poznamka: V normalni funkcni poloze by postaveni kloubii ruky mélo byt takove,
ve které jsou prsty ohnuté na MCP kloubech a obou IP kloubech, vice na ulnarni
nez na radidlni strané (obrazek 15.1).

Obrazek 15.1: Normalni postaveni kloubz ruky.

Zacnéte s jakymikoli zjevnymi nebo ndpadnymi abnormalitami. Poté postupujte
systematicky (napf. od distalniho po proximalni nebo od dorzalniho po volarni
postup).

Zkontrolujte nasledujici ¢asti ruky a zminte jakakoliv pozitivnich zjisténi.

. Jizvy

« Spicky prsti (viedy)
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Nehtové zahyby a nehty (dolicky, onycholyza, ryhovani nebo tfistivé
krvéceni)

Deformitu prsti (ulnarni dukce zapésti, knoflikova dirka, osteoartritida,
subluxace, labuti §ije nebo Bouchardovy uzly)

Uzliny na prstech (Heberdenovy uzly na DIP kloubech a Bouchardovy uzly
na PIP kloubech) nebo ztlusténi (Garrodovy wuzly vyskytujici se pfi
Dupuytrenové kontraktute).

Hibet ruky (modfiny, zména barvy, vyrazka, nebo svalové chiadnuti dorzalni
interossei a prvni dorzalni meziprstni prostor)

Pozadejte pacienta, aby otoc¢il ruce a podivejte se na volarni (palmarni) plochu.

Op

¢t zadnéte s briskami prsti a postupujte podle prsti dolt, hledejte jakékoli

deformity nebo abnormalni umisténi prsti. Zkontrolujte:

Jizvy

Kvalitu kiize, modiiny a zménu barvy

Palmarni erytém

Uzliky (napf. lupavy prst)

Kontrakturu kloubt

Prohlubné&/pruhy/uzly u Dupuytrenovy kotraktury
Ubytek svalstva (palmarni interossei, thenar a hypotenar)

Zkontrolujte predlokti a lokty.

Podivejte se na predlokti pro znamky AV pistéle.
Podivejte se na lokty pro znamky psoridzy nebo revmatoidnich uzli.

3. VySetieni pohmatem

Zeptejte se pacienta, zda v urcité oblasti pocit'uje bolesti ¢1 nepohodli.
Otestujte kapilarni ndvrat (normalni je méné€ nez dvé sekundy), puls a zvazte
Allentiv test pro posouzeni zhorSené priichodnosti v dlani svédéici o
patologii radialni nebo ulnarni arterie.

(Popis Allenova testu viz kapitola 20: Periferni arterialni systém horni
koncetiny)

Posud’te kvalitu pleti.

Vyhodnot'te teplotu prstl a koneckt prstii. Jsou studené ¢i teplé?

Hibetem ruky zkontrolujte teplotu na hibetni 1 volarni stran¢ ruky pacienta.
Tu porovnejte s druhou stranou.

Jemn& bimanualné prohmatejte okoli podél vSech kloubti, od distalniho po
proximalni, v¢éetné¢ vSech DIP, PIP a MCP kloubl. Zvlastni pozornost
vénujte vSem kloublim, které se zdaji oteklé, teplé nebo citlivée.

Posud’te stabilitu kloub®l a okomentujte ptipadné subluxace.

Vnimejte citlivost v anatomické oblasti radialni/$nupaci jamky (kostnim
podkladem $tiupaci jamky je os scaphoideum, processus styloideus radii, os
trapezium a baze 1. metakarpu).
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Vnimejte kostni otoky, jako je kvadratura CMC kloubu palce a
Heberdenovy nebo Bouchardovy uzly.

Mg¢jte na védomi, Ze kostni otoky mohou byt kostnimi nddory (prevazné
benigni jako je osteoidni osteom, enchondrom a osteoblastom).

Vnimejte objem svalli v thenaru a hypothenaru. Ten porovnejte s druhou
stranou.

Pohmatem hledejte znamky Dupuytrenovy kontraktury, jako jsou pruhy,
uzly nebo prohlubné.

4. VySetieni pohyblivosti

Nejprve proved’te rychly screeningovy test. Pozadejte pacienta, aby seviel
ruku v pést a polozil dlan¢ k sob¢, jako by se modlil (,, pést — pomodleni’").
Okomentujte nalezy (napf. rozsah pohybu).

Miizete pouzit dalsi screeningovy test. Pozadejte pacienta, aby pftitisknul
ukazovacek k palci. Vyhodnot'te silu opozice a pozadejte pacienta, aby
piedstiral hru na klavir. Timto otestujete koordinaci prstu a omezeni kloubni
pohyblivosti (,, primdcknuti — piano™). Okomentujte nalezy.

Vyhodnot'te aktivni a pasivni pohyblivost zapéstnich a prstovych kloubt
pozorovanim béhem screeningovych testti. Poté¢ miizete vysetiit konkrétni
oblasti zajmu.

Zhodnot'te funkci flexoru a extenzoru v kazdém prstu. Pokud pacient neni
schopen provest aktivni pohyb, pokuste se vyvolat pohyb pasivni.
Vyzkousejte samostatné ob¢ sady Slach flexort.

Hluboky ohvbac prstu

Stabilizujte PIP klouby a pozadejte pacienta, aby ohnul DIP klouby (obrazek
15.2).

P
Obrazek 15.2: Testovani funkce hlubokého ohybace prstii.
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Povrchovy ohybac prsti
Izolujte vySettovany prst drzenim ostatnich prstii v extenzi. Poté poZzadejte
pacienta, aby ohnul PIP klouby (obrazek 15.3).

Obrazek 15.3: Testovani funkce povrchoveho ohybace prstii.

« Posud’te vsechny pohyby palce: flexe, extenze, abdukce, addukce a opozice.

Poznamka: Chcete-li jednoduse zkontrolovat extenzi palce, pozddejte pacienta,
aby polozil dlan na stil a zjistete, zda je schopen zvednout palec ze stolu.
Otestujte integritu Slachy dlouhého natahovace palce. (V pripadech jako je
revmatoidni artritida nebo Collesova fraktura, miize dojit k pretrzeni Slachy

dlouhého natahovace palce opotiebenim, kdy se Slacha houpe kolem dorsalniho
radialniho hrbolku [Listeritv hrbolek].)

« Nakonec posud’te tiroven funkcni kapacity tim, ze pozadate pacienta, aby:
« sevrel vaSe dva prsty, abyste otestovali silu tichopu.
« vas Stipnul do prstu, abyste otestoval pinzetovy (nehtovy) tichop prst.
« zvednul maly pfedmét. To ovéfi pinzetovy uchop a funkce prsti.
« uchopil pero a néco napsal.
« zvedl sklenici nebo hrnek.

5. Neurologické vySetieni ruky

Zvazte specifické posouzeni funkéni integrity hlavnich nervi.

Nervus medianus

o Zasobuje ,,LLOAF* tj. lumbricales (2 laterdlni lumbricales), m. opponens
pollicis, m. abductor pollicis brevis a m. flexor pollicis brevis.

« Chcete-li jednoduse otestovat motorickou funkci sttedového nervu, vyzvéte
pacienta, aby zdvihl palec (,,zvednéte palec smérem ke stropu®) a o malik
(idealn¢ bez soub&zné opozice maliku).

www.doctorsacademy.org




« Pokud dojde k jakékoliv ztraté¢ funkce sttedového nervu, posud’te ptiznaky
syndromu karpalniho tunelu pomoci Phalenova testu a Tinelova testu.

Specialni vySetieni 1:

Phaleniiv test: Pasivné uved’te pacientovo zapésti do maximalni flexe po dobu
aZ jednu minutu (obrézek 15.4). Test vyjde pozitivni, pokud pacient oznami
necitlivost, brnéni nebo bolest v distribuci nervus medianus.

)
\

S

Obrazek 15.4: Ukazka Phalenova testu.

Specialni vySetieni 2:

Tineliv test: Lehce poklepejte na karpalni tunel (obrazek 15.5). Test vyjde
pozitivni, pokud pacient oznami necitlivost, brnéni nebo bolest v distribuci
sttedového nervu.

Obrazek 15.5: Ukazka Tinelova testu.

Nervus ulnaris
o Zasobuje vSechny vnitini svaly ruky kromé ,,LLOAF."
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o Chcete-li jednoduse otestovat motorickou funkci nervus ulnaris, vyzvéte
pacienta, aby najednou zkiizil ukazovacek a prostiednic¢ek nebo jimi zastiihal.
Tim posoudite abdukci a addukci.

Pneumatické: ,,PAD a DAB:“ palmarni interossei AD— dukce prsta (Obrazek

15.6); Dorsalni interossei — ABdukce prsti (Obrazek 15.7).

Obrazek 15.6: Vysetieni palmarni interossei.

Obrazek 15.7: Vysetieni dorzalni interossei.

o Fromentitv test: Pozadejte pacienta, aby uchopil papir mezi ukazovacek a
palec. Zkuste papir vytdhnout. Pokud jde o 1ézi nervus ulnaris, distalni ¢lanek
palce se ohyba (v disledku ptisobeni neovlivnéného flexoru pollicis longus),
aby kompenzovala slaby sval (adductor pollicis), ktery je zasobovan nervus
ulnaris. Toto je pozitivni Fromentuv test (Obrazek 15.8).
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Obrazek 15.8: Demonstrace Fromentova testu (pozitivni vpravo).

o Hledejte zndmky neumyslné abdukce patého prstu (maliku), zpusobené
neodporujicim pilisobenim extenzoru digiti minimi (quintus) v duasledku
slabosti v €asti ulnarniho nervu inervujiciho vnitini svaly ruky (konkrétng
palméarni interossei) (Wartenbergovo znameni).

Nervus radialis

« Zasobuje vSechny svaly extenzorového kompartmentu.

« Chcete-li otestovat motorickou funkci radialniho nervu, pozadejte pacienta,
aby natahl prsty a zapésti proti odporu.

o Posud’te vjemy pacienta v oblastech odpovidajicich radidlni, stfedové a
ulnarni inervaci. VSimnéte si inervace v oblasti kazdého nervu (obrazek 15.9,
obrazek 15.10 a obrazek 15.11).

Obrazek 15.9: Inervace v oblasti nervus radialis.
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Obrazek 15.11: Inervace v oblasti nervus urnalis.

« Uvedte, Ze byste chtél otestovat reakce na lehky dotek a pichnuti, stejné jako
otestovat dvoubodovou diskriminaci prst.

Specialni vySetfeni 3:
« Zasunuti palce: Stlaceni palce dovniti smérem ke karpu (1.) vyvola u pacientt
s osteoartrdzou palce bolest v prvnim CMC kloubu.

6. Dokoncete vySetieni ruky

Uvedte, ze byste chteéli:

« prohlédnout zbytek horni koncetiny podle potieby.

« posoudit stav cév horni koncetiny.

« pfezkoumat pfisluSné rentgenové snimky.

« zvazit specidlni studie (napft. studie nervového vedeni).

7. Podékujte pacientovi.

8. Umyjte si ruce.
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9. Pokud o to budete pozadani nebo pokud to ¢as dovoli, shriite sva zjiSténi
zkouSejicimu.

10. Opust’te mistnost ¢i kabinku a zavrete za sebou dvere ¢i zatahnéte zavés.
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Doctors Academy is a UK-based International Non-Profit
Organisation comprising of doctors, dentists and scientists
that undertakes a diverse range of educational activities
globally. The aim of the Academy is to disseminate
information and exchange medical knowledge between
professionals from diverse backgrounds working in a variety
of healthcare settings. This is achieved by the provision of a
number of attendance courses, publishing house, online
resources and international events / competitions.

Courses (a selection):

Undergraduate:

- Final Year Medicine and Surgical Revision Courses

- Training the Clinical Anatomy Trainer

- Clinical Anatomy as Applied to Trauma and Emergency Medicine
- Surgical Anatomy of Important Operative Procedures

- Future Surgeons: Key Skills (RCSEd delivered)

- Structured Introduction to Surgical Skills

Postgraduate:

- MRCS Part A

- MRCEM Part A

- MRCS Part B OSCE

- DOHNS: Intensive Revision & OSCE

- Intercollegiate Basic Surgical Skills (RCSEd delivered)

- MRCP PACES Part 2

- FRCS (General Surgery) Exit Exam

- Cadaveric Ultrasound-Guided Musculoskeletal Intervention Course

- Ultrasound-Assisted Botulinum Toxin Injection for Neuromuscular Disorders

- Live Advanced Laparoscopic Colorectal Course

H‘.t I's Academy

dtowelcome youto

Forthcoming key events:

- International Medical Summer School
- International Academic and Research Conference

- World University Anatomy Challenge

Publications

History
CI|n|CaI ,naf"’“s
d o

publications.doctorsacademy.org

World Journal of Medical Education & Research

Peer-reviewed academic journal
with ISSN.

No fee to view, read and download articles
) No subscription charges

No submission fees

No manuscript processing fee

No publishing fee

No cost to read, write or publish!

wjmer.co.uk

Online Revision Resources

DoctorExams consists of 1000s of questions with detailed
explanations in MCQ, EMQ, SBA and SAQ formats. Questions are
written by the Doctors Academy group of experienced clinicians
and clinical academics, with mock exams and feedback on
performance included to aid a candidate's focused revision of
topics. Based on past exams, these questions are carefully crafted
to suit the requirements of undergraduate students & postgraduate
trainees undertaking relevant speciality exams.

Resources for:

- Medical Students - General Surgery Exams
- Dental Students - Plastic Surgery Exams
- International Entrance Exams - DOHNS Exams

- MRCS Exams

www.doctorexams.co.uk
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