156 Diferencidini diagnostika prvniho kontaktu

infekéni mononukle6ze nemusi byt zpodatku
dostatené vysoky, miZe byt nutné provést
diferencialni test (Paul-Bunnell) nebo opako-
vat Mono-spot test o 1 az 3 tydny pozdgji. Je
nutné mit na paméti, Ze se subakutni tyreoidi-
tida miize jevit jako bolesti v krku.

HRUDNIK - BOLEST -

e

Zaméstnany prakticky lékat se jen st&Zi ne-
potka kazdy den s nemocnym, ktery si natika
na bolesti na hrudniku. Lékai samoziejmé
hlavné usiluje o to, aby vylougil akutni in-
farkt myokardu, a to neni ve vét§ing piipa-
dii lehky tkol. Casto piijme nemocného na
pozorovani, coz je spolehlivy postup, jsou-
-1i sebemensi pochybnosti. Jestlize ma v§ak
Iékat na mysli seznam prakticky viech dia-
gnostickych moZnosti, pak hospitalizaci za
ucelem pozorovani bude vyZadovat jen méné
nemocnych. Zakladem pro vytvoieni takové-
ho seznamu je anatomie.

Kdyz si 1ékat predstavi orginy hrudniku
a konfrontuje je s riznymi etiologiemi (ta-
bulka 24), zjisti, Ze v ivahu pfichazi nejméné
30 az 40 eventualit.

Pti postupu od povrchovych k hlubokym
strukturdm je prvni na fadé kiize, kde je moz-
ny herpes zoster a Iékat musi patrat po vysevu.
Nasleduji svaly; je nutné uvazit trichinézu,
dermatomyozitidu a svalovou kontuzi. Neza-
pomenout na bolest svalil z tporného kasle.
V téZe vrstvé€ se nachazeji Zebra a chrupav-
ky pripominaji fraktury, Tietzeho syndrom,
metastdzy karcinomli a mnoho&etny mye-
lom. Ostatni méné Casté choroby Zeber jsou
uvedeny v tabulce 24.

Mnoho pii¢in bolesti hrudniku vychazi
z pohrudnice. Je nutno uvazit pneumonii

nezasahuji také pohrudnici; to plati zejména
0 pneumonii a nadorech. Velmi b&Znou pfigi-
nou bolesti na hrudniku je vSak pneumoto-
rax, zejména u mladych dospélych.
Nasleduje srdce a perikard. Osrdetnik je
zdrojem bolesti na hrudniku pii akutni idio-
patické perikarditid€, revmatické karditidg,
tuberkulozni a nadorové perikarditid. Myo-
kard je zdrojem nejzavazn&jsi formy bolesti
na hrudniku, infarktu myokardu, avsak i zde
Je bolest jesté vyrazn&jsi, je-li postiZen zdro-
vefi i osrde¢nik. B&Znou pfi¢inou bolesti na
hrudniku je angina pectoris. Myokarditida
(napt. virova) vyvolava méné prudkou bo-
lest, avSak zanét myokardu pii postinfarkto-
vém syndromu miiZe byt extrémng bolestivy
stejné jako syndrom po perikardiotomii.
Nyni si piipomefime ostatni centrdlni
struktury: jicen pfipomina refluxni ezofagi-
tidu a hidtovou hernii, mediastinum sugeru-
je mediastinitidu a substerndlni tyreoiditidu
nebo Hodgkinovu chorobu (obvykle ne tak
bolestivou), aorta ukazuje na disekujici ane-
uryzma a hrudni patef na nadory michy, ose-
oartrézu, Pottovu chorobu, fraktury, vyhtezy
ploténky a dalsi stavy uvedené v tabulce 24.
Tato kapitola by nebyla tipln4, kdybychom
se nezminili o bolestech, které se pienesensd
promitaji do hrudniku. Tak nap¥. bolesti na
hrudniku se mohou projevovat choroby bii-
cha: cholecystitida, pankreatitida a syndrom
slezinného ohbi. Bolest hrudniku mohou
vyvolavat i chorobné stavy na krku, které
komprimuji kréni nervy, zejména syndrom
m. scalenus anterior, kréni Zebro a vyhiez
ploténky v oblasti kréni patefe.
Neurocirkulaéni astenie je spojena s nety-
pickou bolesti na hrudniku; pti této diagnéze
pomuze psychiatrické zhodnoceni.

Diaenosticky nostun
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enzymy a hospitalizace. Jakmile je vyloucen
infarkt myokardu, miiZeme se vénovat ostat-
nim moznostem. Arterilni krevni plyny, rtg
snimek hrudniku, scintigrafie plic vylouci
plicni embolii. V n&kterych piipadech bude
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jazykem nebo diky spreji, potvrdi se tak
agndéza nedostate¢nosti koronarnich tep
Citlivost chondrokostdlniho spojeni sp
s tlevou bolesti po lidokainu svédéi sug
tivné pro Tietziv syndrom (kostochond:
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