NEUROLOSKI STATUS

¢ poremecaji svijesti
* ispitivanje meningealnog sindroma:

o

Zakocenost vrata

ispitujemo tako da lijevom

rukom pokusamo obaviti
fleksiju glave bradom do
sternuma, dok desnu ruku &3;.\

drZimo na sternumu
ako opisanu radnju ne
moZemo izvesti, znak je
pozitivan

ispituje se u lezecem poloZaju tako da je
natkoljenica flektirana prema trupu za 90°, a
potkoljenica prema natkaljenici takoder za 90°
pozitivan znak: zadrZavajuci natkoljenicu u
vertikalnom poloZaju ne moZemo izvesti potpunu
ekstenziju potkoljenice u koljenu (>135°) zbog
refleksnog spazma ekstenzora

negativan znak: moZe se izvesti ekstenzija >135°

rUGZINSKOg

gornji Brudzinskijev znak - ispituje se u lezecem
polozaju, lijevomn rukom izvedemo pasivnu
fleksiju glave i vrata, a desnu ruku poloZzimo na
prsni koS kako se ne bi odizao od podloge;
ukoliko bolesnik pritom izvede spontanu fleksiju
obiju nogu u koljenu i kuku — pozitivan znak

= donji Brudzinskijev znak - ispitivac

J__‘ obavlja fleksiju kuka i koljena u
trbuhu (1. slika); bolesnik

spontano flektira suprotnu nogu u
koljenu (2. slika); reciprocni
kontralateralni Brudzinskijev
refleks vidljiv je na istoj nozi kada
se potkoljenica koja je bila
spontano svijena u koljenu,
spontano ekstendira (3. slika)

o Znak tronosca
= bolesnik se pri poku3aju da
sjedne u postelji podupire
objema rukama ispruZenima
prema natrag, a trup €ini
tre¢u nogu tronosca

+

= kaZzemo bolesniku da si sjedeci na ravnoj podlozi
pokusa poljubiti koljena - pozitivan ukoliko to ne
moZe

» |spitivanje motorike, osjeta i refleksa
» zabiljeZiti ako postoje fokalni neuroloski ispadi

STATUS PO SUSTAVIMA (0D GLAVE DO PETE")

« razodjenuti pacijenta najmanje do donjeg rublja - gledati
kozu, promjene boje, temperaturu, postojanje edema,
osipa ili drugih promjena po koZi

» ako je pacijent nepokretan ili slabije pokretan, navesti je
li takav samo u aktualnoj bolesti ili i inace

» obavezno pogledati zdrijelo, auskultirati pluca i srce te
napraviti pregled abdomena uz palpaciju jetre i slezene i
lumbalnu sukusiju

* palpirati periferne pulsacije (obavezno i na stopalimal)

* ne zaboraviti palpirati limfne cvorove, odrediti periferno
kapilarno punjenje i turgor koze
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= specifi€nosti u infektoloskoj anamnezi i statusu
o prvi dojam o stanju bolesnika
o najtesce upucuju na primarnu lokalizaciju infekcije
o saznanja o bolesnikovoj sklonosti razvoja infekcije
« niti jedna sofisticirana dijagnosticka metoda nece
zamijeniti dobro uzetu anamnezu i status!

Opdi simptomi {opdi alglcki sy
vrutica, poremeda] funkeije - Specijalni simptomi (uputuju
525, probavnog sustava, na lokalizaciju) Sadns il et
kardiovaskularnog sustava, ..)

SADASNJA BOLEST (RAZLOG DOLASKA)

* kada je bolest pocela?
« kako je nastala (naglo/postupno)?
s koji je vodeéi simptom?

YRUCICA

¢ otkada? koja je najveca izmjerena?

® prisutnost zimica ili tresavica? =
bakterijemijal = koliko je trajalo?
o "leste li cvokotali zubima?"
o "Je li se krevet tresao pod Vama?"

» ostall simptomi? redoslijed pojave | promjena teZine?
* e liuzimao/la kakve lijekove? - koje, kada i u kojo] dozi?

° am!p!relth Magu izmijeniti tijek
o antibiotici bolesti i/lli utjecati na
o analgetici mikrobicloske nalaze!



STANJE NEPOSREDNO PRIJE SADASNJE BOLESTI

* znakovi | simptomi 4-6 tjedana prije sadasnje bolesti
» identificiramo sadasnje stanje kao:
o komplikacija prethodne infekcije?
o bifazna infektivna bolest?
= (npr. enterokolitis)
o autoimunosni poremecaj?
= (npr. Guillain-Barréov sindrom)

DOSADASNJE BOLESTI | NJIHOVO LIJECENJE

¢ daju nam podatke o bolesnikovoj sklonosti
razvoju pojedinih infekcija
o npr. bolesnici s transplantiranim
organima —> imunosupresivna terapija
— neuobicajen tijek bolesti/uzrocnik
infekcije
= antibiotska terapija unatrag 1-2 mjeseca?
(moguc uzrok postantimikrobnog proljeva)

* kronicne bolesti?
o kronicna terapija koju bolesnik uzima
* operacije?

OBITELJSKA ANAMNEZA
* podatci o eventualnim obiteljskim o
predispozicijama za prirodene =

imunodeficijencije (npr. Brutonova
agamoglobulinemija) ili Rendu-Osler-

Weberovu bolest (hereditarna
teleangiektazija = povecana sklonost n
- e

nastanku mozdanog apscesa)

s

FUNKCIJE | NAVIKE
* saznajemo o eventualnoj predispoziciji za
infekciju
 stolica? _I
o primjese?

* mokrenje?
o ima li dizuri¢nih tegoba?
o promjena boje i/ili mirisa mokrace?
* apetit?
* tjelesna teZina?
o jeli bolesnik nenamjernoc gubio/dobivaona ==
tezini?
2 & Zene reproduktivne dobi - zadnja menstruacija?

&
u

* pusenje?
o pack years = broj kutija cigareta koje bolesnik
popusi dnevno x broj godina koliko pusi
= 1 kutija = 20 cigareta

¢ alkohol?
+ droge? =
o osobito paznja 1
na intravensku
primjenu droga -~

EPIDEMIOLOSKA ANAMNEZA

* uvjeti Zivota?
o gdje Zivi? s kime?

s zanimanje?
(profesionalna izloZzenost)

« sli¢no bolesni u
okolini?

+ kontakt sa Zivotinjama?
o macke - bolest macjeg

ogreba (Bartonella 7=

henselae) \y(;
© papige - psitakoza

(Chlamydia psittaci)

* ubodi krpelja, komaraca?
* boravak u prirodi?

@ "Ow'ﬁ‘

ALERGIJE NA LIJEKOVE

¢ ako postoje - na $to i kako se o€ituje
alergijska reakcija?

CIJEPLJENJE

« putovanja?
+ spolna anamneza

= redovito cijeplienje prema
kalendaru?

= sezonska cijepljenja (gripa), cjepivo
protiv SARS-CoV-2

* imunokompromitirani - cijepljenje
protiv pneumokoka, meningokoka?

VITALNI PARAMETRI

* temperatura
o zabiljeZiti gdje je mjerena (aksilarno, rektalno)
o jelitemperatura po antipirezi ili ne (npr. "afebrilan
po antipirezi')
+ tlak
* puls
* respiratorna frekvencija
o mijeriti najmanje tijekom 20 L
sekundi
o tijekom mjerenja pokuZati
skrenuti paznju bolesnika na
nesto drugo (npr. dok se mijeri
tlak, paralelno mijeriti i frekvenciju
disanja)
» saturacija krvi kisikom
o prije postavijanja oksimetra provjeriti okrajine
Kod ljudi kojima su prsti hladni i kod
onih kojl imaju slabiju cirkulaciju,
oksimetar ce pokazivati niZe vrijednosti.

Prsti se onda trebaju ugrijati, a mjerenje
se ponavlja.

o navesti vrijednosti na sobnom zraku
o ako je bolesnik spojen na kisik, navesti koliki je
protok kisika

STANJE SVIJESTI
* kvantitativno i kvalitativno
* odrediti GCS (Glasgow Coma Scale)
3 * opisati stanje svijesti

. o budno/smeteno/somnolentno/
soporozno/komatozno
e [spitati orijentiranost U vremenu

i prostoru te prema sebi i drugima

OPCI DOJAM 0 BOLESNIKU U SADASNJOJ BOLESTI

« ostavlja li bolesnik dojam blaZe, srednje ili tesko
bolesnog Covjeka?



