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ření. Při špatné vyšetřitelnosti však může zlepšit 

rozlišení hranic endokardu včetně identifikace 

nitrosrdečních útvarů například s potenciálem 

pro kardioembolizaci (21).  Kontrastní látka mů­

že usnadnit i rozeznání disekce aorty. Při TEE 

nemusí být bez podání kontrastu snadné roz­

hodnutí o přítomnosti či nepřítomnosti trombu 

v oušku levé síně. Klasickou indikací kontrastní 

echokardiografie je rozeznání zkratů.

Ultrazvukové vyšetření plic
Ultrazvukové vyšetření plic a hrudních 

dutin může být přínosné v diferenciální 

diagnostice akutní dušnosti, zejména při 

diagnostice/vyloučení pneumotoraxu, 

pleurálních výpotků a při průkazu intersti­

ciálního plicního edému, viz další článek 

v tomto čísle časopisu (22). Tak jako je sou­

částí cíleného akutního vyšetření hodnocení 

dolní duté žíly, tak by měla být při akutních 

stavech věnována minimální pozornost 

vyloučení hrudních výpotků. Vyšetření lze 

provést jakémkoliv komerčně dostupným 

dvojrozměrným echokardiografickým pří­

strojem včetně kapesních. Co se týká vhod­

ných vyšetřovacích sond, nízkofrekvenční 

kardiální sondy jsou vhodnější pro zobra­

zení výpotků, respektive hlouběji uložených 

tkání, vysokofrekvenční lineární sondy jsou 

citlivější pro hodnocení pleurální linie a ple­

urálních pohybů, a tedy i pro diagnostiku 

pneumotoraxu (23). 

Závěr
ECHO je základní nepostradatelnou vy­

šetřovací metodou kardiologa intenzivisty 

i intenzivisty nekardiologa. Transtorakální 

vyšetření minimálně ve formě cíleného emer­

gentního vyšetření (FoCUS) musí být dostup­

né v intenzivní nemocniční péči prakticky 

okamžitě. Vyšetření má být časně provedeno 

u všech indikovaných stavů. Jednou z výhod 

kardiologů intenzivistů oproti nekardiolo­

gům by měla být mimo jiné právě kvalifikace 

v echokardiografii. 
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