                  ΙΑΤΡΙΚΟ ΑΡΧΕΙΟ ΑΣΘΕΝΟΥΣ

Ονοματεπ. ιατρού:                                                                  Ημερομηνία εξέτασης:                        

Ονοματεπ. ασθενούς :                                                                   Ημερομηνία γεννήσεως:                         Ηλικία: 

Επάγγελμα (σε συνταξιούχο τι έκανε πριν):                             
Διεύθυνση:                                    

Τηλέφωνο σταθερό:                                                      Τηλέφωνο κινητό: 

Όνομα και τηλέφωνο συγγενούς για ώρα ανάγκης:

Ασφαλιστικό ταμείο (και ΑΜ):  

Εξέταση:  στον θάλαμο/  τακτικού περιστατικού / εκτάκτου περιστατικού / εισαγωγή     (διαγράψτε) 

Ι) ΙΣΤΟΡΙΚΟ ΣΕ ΕΠΕΙΓΟΝΤΑ:

Αλλεργία:                                                  

Φάρμακα (και χωρίς συνταγή) & ναρκωτικά & για στύση: 
Ιατρικό ιστορικό:

Τελευταίο γεύμα:

Τι έγινε;/ Μηχανισμός κάκωσης:                                    
Υποκειμενικά συμπτώματα/ πότε άρχισαν; / επιδείνωση;:

Βαθμολόγηση πόνου από το 1 ως το 10:         
ΙΙ) ΜΗ ΕΠΕΙΓΟΝ ΙΣΤΟΡΙΚΟ:

ΠΑΡΟΥΣΙΑΖΟΜΕΝΟ ΠΑΡΑΠΟΝΟ ΑΣΘΕΝΟΥΣ: 

1ο σύμπτωμα: 

2ο σύμπτωμα:

3ο σύμπτωμα:

4ο σύμπτωμα:

ΠΑΡΕΛΘΟΝ ΙΑΤΡΙΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ:

1η διάγνωση:

2η διάγνωση :

3η διάγνωση:

4η διάγνωση: 

ΑΛΛΕΡΓΙΕΣ :
ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ: 

1ο φάρμακο:

2ο φάρμακο:

3ο φάρμακο:

4ο φάρμακο:

ΚΑΤΑΝΑΛΩΣΗ ΑΛΚΟΟΛ  (σε μονάδες/ημερησίως ή εβδομαδιαίως):

ΚΑΠΝΙΣΜΑ (σε πακέτα/ έτος):
ΕΘΙΣΜΟΣ ΣΕ ΕΘΙΣΤΙΚΕΣ ΟΥΣΙΕΣ Ή ΦΑΡΜΑΚΑ: 

ΤΑΞΙΔΙ  ΣΤΟ ΕΞΩΤΕΡΙΚΟ ΤΟΥΣ ΤΕΛΕΥΤ. 12 ΜΗΝΕΣ: 

ΕΠΑΦΗ ΜΕ ΖΩΑ/ ΠΤΗΝΑ/ ΕΡΠΕΤΑ:

ΑΝΑΠΤΥΞΙΑΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ:

ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ :

Οικογένεια       Ηλικία (ηλικία ζώντες/ ηλικία θανάτου σε τεθνεόντες)    Νόσοι

Γονείς      

Αδέλφια

Τέκνα

Σύζυγος/ σύντροφος                

ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ:
ΥΠΑΡΧΕΙ ΚΑΚΟΠΟΙΗΣΗ  (σωματική, ψυχολογική, σεξουαλική κακοποίηση, οικονομική εκμετάλλευση) Η’ ΑΜΕΛΕΙΑ; 

                          ΖΩΤΙΚΑ ΣΗΜΕΙΑ & ΕΠΕΙΓΟΝΤΑ 

Θερμοκρασία:              Σφύξεις (ρυθμικές; Νημματοειδείς;):                    

Σφύξεις μηριαίας (μειωμένες;) :                                     Αναπνευστική συχνότητα: 

Αρτηριακή πίεση στο αριστερό άκρο:                          Αρτηριακή πίεση στο δεξιό άκρο: 

Αρτηριακή πίεση και σφύξεις σε ύπτια 3 λεπτά και μετά σε όρθια θέση 1 λεπτό (έλεγχος για ορθοστατική υπόταση π.χ. αιμοραγία ή αφυδάτωση ή νόσος Addison) :                                                 
ΤΕΡ (τελευταία έμμηνος ρύση):
Θέση τραχείας στη μέση; :                     Άκρα ζεστά και κολλώδη ή θερμά; :

Οίδημα αστραγάλων/ κνημών; :            Διάταση σφαγίτιδων; :
Τρίζοντες στις βάσεις; :                          Διόγκωση ήπατος:
Ακρόαση και επίκρουση θώρακα (και ακρόαση S1, S2):                   
Κλίμακα Γλασκώβης:          Παθολογικές στάσεις (παθολογική κάμψη ή έκταση):                                                                                          
Κόρες (μέγεθος, αντίδραση, συζυγής αντίδραση):                               

Μηνιγγικά σημεία:                    
12 απαγωγών ΗΚΓ:
Αέρια αίματος:                       

Κορεσμός οξυγόνου:                     Στικ δακτύλου αίματος γλυκόζης:              Έλαβε φάρμακα για στυτική δυσλειτουργία 24 ώρες πριν; (αν ναι, μην δώσεις νιτρώδη!):
Στικ ούρων:

Ακτινογραφία θώρακος (αν μπορείς, οπισθιοπρόσθια, όρθια):
Κάπνισμα για χρόνια/ ιστορικό ΧΑΝΠ (COPD); Έλεγξε αέρια αίματος! Μην δώσεις πάνω από 28% οξυγόνο σε υποξαιμία με υπερκαπνία με τύπου ΙΙ αναπνευστική ανεπάρκεια και χόνια υποξία (π.χ. ΧΑΠ) (κίνδυνος άπνοιας). Σε αυτούς τους ασθενέις κορεσμός 85% (με χορήγηση οξυγόνου) μπορεί να είναι ικανοποιητικός.
Ισχαιμία άκρου; (πρώτα πόνος, μετά όχι πόνος, αιμωδία, ωχρότητα, παράλυση και τελικά όχι σφύξεις)
                              ΦΥΣΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ  

Αν είναι κάτι φυσιολογικό γράψε κ.φ. αλλά να το έχεις εξετάσει πριν γράψεις κ.φ.!   Προσοχή! Πάντα να έχεις παρόν/παρούσα νοσηλευτή/ νοσηλεύτρια (ιδανικά του ιδίου φύλου με τον/την ασθενή) κατά την φυσική εξέταση και αυτό είναι υποχρεωτικό σε ενδόμυχη εξέταση (π.χ. γεννητικών οργάνων, πρωκτού και στήθους), ιδίως σε άτομα αντίθετου φύλου. 

ΓΕΝΙΚΑ (βάλε +)

Μείωση βάρους:                                                Παλαμιαίο ερύθημα:                           Αιμόπτυση:

Μείωση όρεξης:                                                 Αύξηση όρεξης:                                  Αιματέμεση:
Αυπνία:                                                               Υπνηλία:                                               Χολώδης έμετος:
Ορθόπνοια:                                                        Ληθαργικότητα:                                  Κοπρανώδης έμετος:
Παροξυσμική νυκτερινή δύσπνοια; :             Αύξηση σωματικού βάρους:             Έμετος σαν κόκκοι καφέ:

Δύσπνοια (προσπάθειας;):                            Αύξηση τριχοφυίας:                             Πυρετός:
Στηθάγχη (προσπάθειας):                              Κολπικές εκκρίσεις:                             Κεφαλαλγία:
Αστήριξις (flapping); :                                     Κολπική αιμορραγία:                          Κοιλιακό άλγος:

Γλώσσα/ χείλη – κυάνωση;:                            Πολυμηνόρροια:                                 Δυσκοιλιότητα:
Νύχια – κυάνωση; :                                           Ολιγομηνόρροια/αμηνόρροια:         Διάρροια:
Πληκτροδακτυλία; :                                            Έκλυση δυνάμεων:                             Φεγγαροειδές προσωπείο:  

Δυσανεξία σε ζέστη:                                         Mείωση libido:                                    Δυσανεξία σε κρύο:
Αίσθημα παλμών:                                             Σηθάγχη:                                           Πολυδυψία/ πολυουρία: 
Bufallo hump:                                                   Ραβδώσεις κοιλιάς:                            Μώλωπες:

Λεπτός τρόμος χεριού (βάλε ένα χαρτί στη ράχη των χεριών):     

Δύσπνοια (ο αέρας δεν μου φτάνει, λαχάνιασμα στην προσπάθεια):                  Άλλα:   

ΣΗΜΕΙΑ ΚΑΤΑΣΤΟΛΗΣ ΜΥΕΛΟΥ ΟΣΤΩΝ; (βάλε +) 
Ανεξήγητοι πονόλαιμοι/ φαρυγγαλγία:       Αιμορραγίες (π.χ. ούλα, επίσταξη):

Πυρετός:       Έλκη στο στόμα:     Κακουχία:       

Έλεγξε για φάρμακα π.χ. carbimazole! 

ΚΕΦΑΛΗ, ΛΑΙΜΟΣ, ΠΡΟΣΩΠΟ, ΑΥΤΙΑ

Ωτοσκόπηση:

Ωχρότητα επιπεφυκότων; :

Ίκτερος (κίτρινοι σκληροί;):

Περιοφθαλμικό οίδημα/ οιδηματώδη βλέφαρα; :
Γλώσσα, υπερώα:

Παρίσθμια:

Συμμετρία γλώσσα όταν την προεκβάλλει ο/η ασθενής; (Υπογλώσσιο νεύρο/  Δεσμιδώσεις προεκβάλλουσας γλώσσας;):

Ξηρή γλώσσα, βυθισμένα μάτια (και σε παιδί βυθισμένη πρόσθια πηγή) (όλα αφυδάτωση):

Συμμετρία ή απόκλιση μαλακής υπερώας/ σταφυλής όταν ο/η ασθενής λέει ‘αααα’ (πνευμονογαστρικό Χ νεύρο) :

Αντανακλαστικό εμέτου (ερεθισμός φάρυγγα):

Δυσκαταποσία; (αρχικά ένα κουτάλι νερό, μετά λίγες γουλιές από ποτήρι):

Βήχας υγρός, φυσσαλιδώδης (πνευμονογαστρικό): 

Θέση τραχείας στη μέση; :

Κεφαλής, Τραχηλικοί &  υπερκλείδιοι λεμφαδένες:

Ευαισθησία παραρρινίων κόπλων; :

Αύξηση μεγέθους κρανίου (ιδίως σε ηλικιωμένο, νόσος Paget οστών/  δες για αύξηση αλκαλικής φωσφατάσης):

Δοκιμασία Weber:
Δοκιμασία Rinne:
Άλλα: 
ΚΟΡΜΟΣ & ΔΕΡΜΑ

Δέρμα τραχύ και στεγνό ή ζεστό και υγρό; :

Αραχνοειδή αιμαγγειώματα; :

Άλλα:

ΑΝΩ ΑΚΡΑ ΚΑΙ ΜΑΣΧΑΛΕΣ

Μασχαλιαίοι και επιτροχίλοι λεμφαδένες:

Μελανίζουσα ακάνθωση; (μασχάλες):

Έκκριμα θηλής ή γαλακτόρροια; :

Μάζα στήθους; :

Δέρμα στήθους σαν πορτοκαλόφλουδα; :

Άλλα:

ΠΛΑΤΗ/ ΣΣ

Μείωση ή αύξηση οσφυικής λόρδωσης: 

Ψηλάφηση ακανθ. αποφύσεων (οστικό σκαλοπάτι; Ευαισθησία):

Κάμψη, έκταση, πλάγια κάμψη και στροφές ΣΣ: 

Lasegue και ανάστροφο lasegue (πρηνής):

Άλλα: 

ΚΑΤΩ ΑΚΡΑ

Ιγνυακοί λεμφαδένες: 

Περιφερικές σφύξεις: 

Οίδημα κνημών/ αστραγάλων; :

Κιρσοί; :

Έλκη; :

Περίμετρος μηρού και κνήμης (οίδημα; Εν τω βάθει φλεβοθρόμβωση;):

Trendelemburg test για κιρσούς: 

Άλλα:
ΚΑΡΔΙΑΓΓΕΙΑΚΟ

Καρδιακή   ώση (Επίσης heave – αίσθημα παλμών στο στήθος/ Ροίζος;):

S1, S2:                                                     Διχασμός S2 στην εισπνοή; :
Φυσήματα:

Ένταση φυσημάτων (1 ως 6):

S3; S4; :

Ήχος  τριβής; :

Περιφερικές σφύξεις:

Διόγκωση τραχηλικών φλεβών; :

Οίδημα κνημών/ αστραγάλων; :

Άλλα:

ΑΝΑΠΝΕΥΣΤΙΚΟ

Ακρόαση:

Επίκρουση:

Φωνητικές δονήσεις:

Αισθητές με την αφή δονήσεις:

Έκπτυξη Θώρακα:

Ήχος τριβής; :

Χρόνος εκπνοής (>6 sec αποφρακτική νόσος)     

Άλλα:

ΓΑΣΤΡΕΝΤΕΡΙΚΟ (ΓΕΣ) ΚΑΙ ΟΥΡΟΓΕΝΝΗΤΙΚΟ

Ακρόαση: 

Ψηλάφηση επιπολής:

Ψηλάφηση εν τω βάθει:

Επίκρουση:

Σπλήνας:

Ήπαρ:

Νεφροί (ψηλάφηση) (ακρόαση: φύσημα;):

Ουροδόχος Κύστη (αμβλύτητα στην επίκρουση;):

Giordano (ευσθησία πλευροχονδρική):

Κεντρική σφύζουσα μάζα; (απέκλεισε ανεύρυσμα αορτής):

Ψηλαφητή μάζα (π.χ. αριστερά, εκκολπωματική νόσος):

Μετακινούμενη αμβλύτητα και fluid thrill; (ασκίτις) :

Κηλικά στόμια (όρθιος, ‘βήξε’):

Βουβωνικοί λεμφαδένες:

Όρχεις (διόγκωση;, ευαισθησία; διαφανοσκόπηση):

Σημείο Mc Burney:

Σημείο Rovsing:

Σημείο ψοίτη:

Gullen & Grey Turner σημεία (αποχρωματισμός περιομφαλικά και στο λαγόνιο, αντίστοιχα):

Σημείο θυρεοειδούς:

Πυελική εξέταση (π.χ. γυναίκες):

Αμφίχειρη γυναικολογική εξέταση:

Ύψος πυθμένα μήτρας (με μεζούρα σε εγκύους):

Δακτυλική εξέταση ορθού (θέση προστάτη, αίμα, μέλαινα, οστικές παρασχίδες, τόνος σφιγκτήρα, μάζα):

Άλλα:

ΝΕΥΡΙΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ 
Ύπτια, κλειστά μάτια, ανύψωση άνω άκρων:
Πρηνής, κάμψη κνημών:

Romberg:

Παράλυση προσωπικού νεύρου;  (σήλω φρύδια, κλείσε μάτια, φούσκωσε μάγουλα, δείξε τα δόντια, σφύρα))  (κεντρική; - στο μέτωπο όχι ριτίδωση): 

Συνεργία: Δοκιμασία δείκτης – μύτη & πτέρνα – γόνατο (ακουμπά τον στόχο σωστά;) & πρηνισμός – υπτιασμός αντιβραχίου (δυσδιαχοκινησία;),  Rebound (ξαφνική απαγωγή ώμων και να τους κρατήσει σε οριζόντια θέση):

Αισθητικότητα στο μέτωπο/ μάγουλα/ λίγο πριν το σαγόνι/ και στον κερατοειδή (τρίδυμο νεύρο):

Δεσμιδώσεις; (νόσος κινητικού νευρώνα, νόσος κατώτερου  κινητ. νευρώνα):

Μυοπάθεια ; (σήκωμα από ύπτια θέση// Κράτα τα άνω άκρα σε απαγωγή 90 μοίρες):

Μυικός τόνος (σημείο σουγιά: σπαστικότητα/ σημείο μολυβδοσωλήνα και οδοντωτού τροχού: δυσκαμψία/ αντίσταση στην κίνηση: παρατονία/ περίεργη θέση π.χ. κεφαλής: δυστονία/ μη απελευθέρωση σύντομα του χεριού σε χειραψία: μυοτονία):  

Άλλα:

ΟΦΘΑΛΜΟΙ

Κόρες (μέγεθος, αντίδραση και συζυγής αντίδραση):

Σύγκλειση και προσαρμογή:

Νυσταγμός; :

Στραβισμός (κάλυψε το 1 μάτι και δες το άλλο): 

Οπτικά πεδία (αδρή εξέταση):

Κινήσεις οφθαλμικών μυών (στραβισμός; διπλωπία;): 

Πτώση βλεφάρου; :

Αντανακλαστικό κερατοειδή:

Βυθοσκόπηση:
Lid lag:

Άλλα:
ΚΙΝΗΤΙΚΟΤΗΤΑ

Βάδιση στις μύτες:

Βάδιση στις πτέρνες:

Τόνος (σπαστικότητα σουγιά clasp knife; σημείο μολυβδοσωλήνα; σημείο οδοντωτού τροχού;): 

Παρατονία/ μυοτονία; (σφίξε το χέρι του ασθενή σαν να συστήνεστε): 

Τρόμος χειρός;

Βάδιση:

Άλλα:

ΑΙΣΘΗΤΙΚΟΤΗΤΑ 

Με κλειστά τα μάτια: Αίσθηση βελόνης (pin - prick), θερμοκρασίας, ιδιοδεκτικότητα (κάμψη/ έκταση μεγ. δακτύλου), δόνηση (διαπασόν), λεπτή αφή (βαμβάκι), διάκριση 2 σημείων (διαβήτης):
ΑΝΤΑΝΑΚΛΑΣΤΙΚΑ (άμφω) Μέτρα 0 ως +++.
Δικεφάλου:

Γονάτου:

Πελματιαία (Babinski):

Κλόνος σε ραχιαία κάμψη ποδοκνημικής; :

Άλλα:

ΜΗΝΙΓΓΙΚΑ ΣΗΜΕΙΑ (βάλε +)
Αυχενική δυσκαμψία:     Σημείο Kerning:   Σημείο Brudzinski:     Εξάνθημα (έστω και 1):                                    Βυθοσκόπηση:

ΓΝΩΣΙΑΚΗ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑ 
Γνωσιακό τεστ (π.χ. mini mental examination test):

ΠΡΟΚΑΤΑΡΚΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΑΙΜΑΤΟΣ & ΟΥΡΩΝ (ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ ΕΞΕΤΑΣΕΩΝ:  
ΑΠΕΙΚΟΝΙΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ  (ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ ΑΠΕΙΚΟΝΙΣΤΙΚΩΝ ΕΞΕΤΑΣΕΩΝ): 
ΑΛΛΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ (ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ ΕΞΕΤΑΣΕΩΝ): 
ΛΙΣΤΑ ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΩΝ ΚΑΙ ΘΕΤΙΚΑ ΕΥΡΗΜΑΤΑ: 

1.

2.

3.

4.

5.

ΔΙΑΦΟΡΙΚΗ ΔΙΑΓΝΩΣΗ:

1.

2.

3.

4.

5.

(ΠΙΘΑΝΗ) ΔΙΑΓΝΩΣΗ ΕΡΓΑΣΙΑΣ:

ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΟ ΠΛΑΝΟ (σε φάραμακα προσοχή σε κύηση, γαλουχία, σπασμούς, αύξηση QT στο ΗΚΓ, νεφρική/ ηπατική ανεπάρκεια. Έλεγξε ενδείξεις, αντενδείξεις & αλληλεπιδράσεις με άλλα φάρμακα. Δώσε οδηγίες π.χ. αποφυγή οδήγησης ή χειρισμού μηχανημάτων. Προειδοποίησε για ανεπιθύμητες ενέργειες):

ΠΕΡΑΙΤΕΡΩ ΕΝΔΕΙΚΝΥΟΜΕΝΕΣ ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΕΣ Ή ΑΠΕΙΚΟΝΙΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ, ΠΑΡΑΠΟΜΠΗ ΣΕ ΕΙΔΙΚΟ ΙΑΤΡΟ, ΕΙΔΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ: 

ΣΥΝΤΟΜΟ ΙΑΤΡΙΚΟ ΑΡΧΕΙΟ ΑΣΘΕΝΟΥΣ/ ΙΑΤΡΙΚΟ ΠΑΡΑΠΕΜΠΤΙΚΟ
Ονοματεπ. ιατρού:                                                      Ημερομηνία εξέτασης:                           

Ονοματεπ. ασθενούς:                                                               Ηλικία:            Τηλέφωνο:                                      Διεύθυνση:                              

ΙΣΤΟΡΙΚΟ & ΕΠΕΙΓΟΝΤΑ
Αλλεργία:                                                  


Φάρμακα (και χωρίς συνταγή) & ναρκωτικά & για στύση: 

Ιατρικό ιστορικό:


Τελευταίο γεύμα:

Τι έγινε;/ Μηχανισμός κάκωσης:                                   
Υποκειμενικά συμπτώματα/ πότε άρχισαν; / επιδείνωση;:

Βαθμολόγηση πόνου από το 1 ως το 10:         
ΖΩΤΙΚΑ ΣΗΜΕΙΑ & ΕΠΕΙΓΟΝΤΑ 

Θερμοκρασία:              Σφύξεις (ρυθμικές; Νημματοειδείς;) :                    Σφύξεις μηριαίας (μειωμένες;) :                                     Αναπνευστική συχνότητα:       Αρτηριακή πίεση στο αριστερό άκρο:                          Αρτηριακή πίεση στο δεξιό άκρο:              Αρτηριακή πίεση και σφύξεις σε ύπτια 3 λεπτά και μετά σε όρθια θέση 1 λεπτό (έλεγχος για ορθοστατική υπόταση) :                    Θέση τραχείας στη μέση; :                     Άκρα ζεστά και κολλώδη ή θερμά; :                Οίδημα αστραγάλων/ κνημών; :               Διάταση σφαγίτιδων; :         Τρίζοντες στις βάσεις;:      Ακρόαση και επίκρουση θώρακα (και ακρόαση S1, S2):                                         Κλίμακα Γλασκώβης:       Κόρες (μέγεθος, αντίδραση, συζυγής αντίδραση):                                Παθολογικές στάσεις (παθολογική κάμψη ή έκταση):                       Μηνιγγικά σημεία:      Αέρια αίματος:                                                                                                            

 Κορεσμός οξυγόνου:                     Στικ δακτύλου αίματος γλυκόζης:                                                                                12 απαγωγών ΗΚΓ:                                                                 
Στικ ούρων:                              Έλαβε φάρμακα για στυτική δυσλειτουργία 24 ώρες πριν; (αν ναι, μην δώσεις νιτρώδη!):
Ακτινογραφία θώρακος (αν μπορείς, οπισθιοπρόσθια, όρθια):      ΤΕΡ (Τελευταία έμμηνος ρύση):
Κάπνισμα για χρόνια/ ιστορικό ΧΑΝΠ (COPD); Έλεγξε αέρια αίματος! Μην δώσεις πάνω από 28% οξυγόνο σε υποξαιμία με υπερκαπνία με τύπου ΙΙ αναπνευστική ανεπάρκεια και χόνια υποξία (π.χ. ΧΑΠ) (κίνδυνος άπνοιας). Σε αυτούς τους ασθενέις κορεσμός 85% (με χορήγηση οξυγόνου) μπορεί να είναι ικανοποιητικός.
Ισχαιμία άκρου; (πρώτα πόνος, μετά όχι πόνος, αιμωδία, ωχρότητα, παράλυση και τελικά όχι σφύξεις):
ΦΥΣΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ  
ΓΕΝΙΚΑ

ΚΕΦΑΛΗ, ΛΑΙΜΟΣ, ΠΡΟΣΩΠΟ, ΑΥΤΙΑ

ΚΟΡΜΟΣ & ΔΕΡΜΑ

ΑΝΩ ΑΚΡΑ ΚΑΙ ΜΑΣΧΑΛΕΣ

ΠΛΑΤΗ/ ΣΣ

ΚΑΤΩ ΑΚΡΑ

ΚΑΡΔΙΑΓΓΕΙΑΚΟ
ΑΝΑΠΝΕΥΣΤΙΚΟ
ΓΑΣΤΡΕΝΤΕΡΙΚΟ (ΓΕΣ) ΚΑΙ ΟΥΡΟΓΕΝΝΗΤΙΚΟ

ΚΕΝΤΡΙΚΟ ΝΕΥΡΙΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ (ΚΝΣ)

ΟΦΘΑΛΜΟΙ

ΚΙΝΗΤΙΚΟΤΗΤΑ

ΑΙΣΘΗΤΙΚΟΤΗΤΑ 

ΑΝΤΑΝΑΚΛΑΣΤΙΚΑ (άμφω)

ΒΑΔΙΣΗ

ΜΗΝΙΓΓΙΚΑ ΣΗΜΕΙΑ
ΓΝΩΣΙΑΚΗ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑ 
ΠΡΟΚΑΤΑΡΚΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΑΙΜΑΤΟΣ & ΟΥΡΩΝ (ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ):  

ΑΠΕΙΚΟΝΙΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ  (ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ): 

ΑΛΛΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ (ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ): 

ΛΙΣΤΑ ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΩΝ ΚΑΙ ΘΕΤΙΚΑ ΕΥΡΗΜΑΤΑ: 

ΔΙΑΦΟΡΙΚΗ ΔΙΑΓΝΩΣΗ:

(ΠΙΘΑΝΗ) ΔΙΑΓΝΩΣΗ ΕΡΓΑΣΙΑΣ:

ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΟ ΠΛΑΝΟ: 

ΠΕΡΑΙΤΕΡΩ ΕΝΔΕΙΚΝΥΟΜΕΝΕΣ ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΕΣ Ή ΑΠΕΙΚΟΝΙΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ, ΠΑΡΑΠΟΜΠΗ ΣΕ ΕΙΔΙΚΟ ΙΑΤΡΟ, ΕΙΔΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ: 

ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ (Ι): ΟΔΗΓΙΕΣ & ΕΠΕΞΗΓΗΣΕΙΣ ΣΥΜΠΛΗΡΩΣΗΣ ΙΑΤΡΙΚΟΥ ΙΣΤΟΡΙΚΟΥ

                          ΙΑΤΡΙΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ

Όνομα ιατρού:                                                                         Ημερομηνία εξέτασης:                           

Όνομα ασθενούς :                                                                   Ημερομηνία γεννήσεως:                         Ηλικία: 

Επάγγελμα (σε συνταξιούχο τι έκανε πριν):                             Διεύθυνση:                                    

 Τηλέφωνο σταθερό:                                                      Τηλέφωνο κινητό: 

Όνομα και τηλέφωνο συγγενούς για ώρα ανάγκης:

Ασφαλιστικό ταμείο (και ΑΜ):  

 Εξέταση:  στον θάλαμο/  τακτικού περιστατικού / εκτάκτου περιστατικού / εισαγωγή     (διαγράψτε) 

ΓΙΑ ΕΠΙΠΛΕΟΝ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ ΓΙΑ ΤΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ ΜΠΟΡΕΙΤΕ ΝΑ ΡΩΤΗΣΕΤΕ ΣΥΓΓΕΝΕΙΣ, ΔΙΑΣΩΣΤΕΣ (ΣΕ ΕΠΕΙΓΟΝ ΠΕΡΙΣΤΑΤΙΚΟ), ΓΕΙΤΟΝΕΣ/ΦΙΛΟΥΣ ΚΑΙ ΤΟΝ/ΤΗΝ ΓΕΝΙΚΟ/Η ΙΑΤΡΟ ΤΟΥ ΑΣΘΕΝΗ).   

ΠΑΡΟΥΣΙΑΖΟΜΕΝΟ ΠΑΡΑΠΟΝΟ ΑΣΘΕΝΟΥΣ (σύμπτωμα, πότε άρχισε; άρχισε προοδευτικά ή ξαφνικά; πόσο κρατάει; σταθερό ή διαλείπον; πότε εμφανίζεται;  πρόοδος στο χρόνο; επιδεινώνεται ή βελτιώνεται; πως ανακουφίζεται; πως χειροτερεύει; Αν άργησε να αναζητήσει βοήθεια – γιατί άργησε; Άλλαξε κάτι; Σε πόνο βαθμολόγηση πόνου από το 1 ως το 10; Σε ποιο σημείο πονάει; Που αντανακλά; Οξύς/ διαξιφιστικός/ αμβλύς/ σαν κάψιμο π.χ. στομάχι/ σαν σχίσιμο – π.χ. αορτικός διαχωρισμός;):

1ο σύμπτωμα: 

2ο σύμπτωμα:

3ο σύμπτωμα:

4ο σύμπτωμα:

5ο σύμπτωμα:

6ο σύμπτωμα: 

ΠΑΡΕΛΘΟΝ ΙΑΤΡΙΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ (‘Βλέπεις ιατρό για κάποιο πρόβλημα υγείας;’ Ρώτα για διαβήτη, μεταγγίσεις, εγχειρήσεις + επιπλοκές, προβλήματα αναισθησίας, επιληψία/ σπασμοί, φυματίωση, άσθμα, υπέρταση, στηθάγχη, έμφραγμα, εγκεφαλικό/ ΤΙΑ παροδικό ισχαιμικό επεισόδιο, υπερλιπιδαιμία, ίκτερος, προβλ. ήπατος/ νεφρών, ρευματ. πυρετός, ψυχιατρ. προβλ., μαιευτικές επιπλοκές στη γέννα του/της, προβλήματα ανάπτυξης και παιδικές ασθένειες + εμβόλια, καρδιολογικές/ πνευμονολογικές εξετάσεις, αν παίρνει inhaler π.χ. εισπνοές για άσθμα. Σε κάθε διάγνωση γράψε πότε, που και από ποιον έγινε, τυχόν εξετάσεις που έφερε μαζί, θεραπεία, όνομα ιατρού):    

1η διάγνωση:

2η διάγνωση :

3η διάγνωση:

4η διάγνωση: 

5η διάγνωση:

6η διάγνωση:

ΑΛΛΕΡΓΙΕΣ ; (μην ξεχάσεις αλλεργίες σε φάρμακα + εμβόλια, και δερματικές αλλεργίες, αλλεργίες σε τρόφιμα, επεισόδιο αναφυλαξίας. Διαφορική διάγνωση αλλεργίας από δυσανεξία π.χ. σε τρόφιμο  ή ανεπιθύμητη ενέργεια φαρμάκου. Σε αμφιβολία παρέπεμψε σε αλλεργιολόγο):

ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ (όνομα φαρμάκου, δόση και συχνότητα λήψης, διαγνωστική ένδειξη λήψης, ιατρός που το συνταγογράφησε, ανεπιθύμητες ενέργειες και αλλεργίες. Ρώτα αν συμμορφώνεται και παίρνει ή όχι σωστά την δόση + συχνότητα. Αν δεν συμμορφώνεται στη σωστή λήψη ποιος είναι ο λόγος; Ρώτα αν ξέρει τι είναι το φάρμακο και για ποιο λόγο το παίρνει. Έχει βοήθημα στη λήψη φαρμάκου π.χ.  συγγενή ή ειδικά κουτάκια όπου βάζει τα χαπάκια της ημέρας/ εβδομάδος;  Ρώτα αν λαμβάνει φάρμακα, βιταμίνες, aerolin – αεροζόλ για άσθμα, βότανα, χαπάκια για δίαιτα, ΜΣΑΦ – NSAIDS που παίρνει ως ‘μυοχαλαρωτικά’. Επίσης ρώτα αν παίρνει υπνωτικά, ηρεμιστικά, κολλύρια, παράνομα χάπια π.χ. ‘έκσταση’, αντισυλληπτικά, πρωτεΐνες και χάπια για μυϊκό όγκο – body building, καθαρκτικά, ασπιρίνη και άλλα μη συνταγογραφούμενα. Ρώτα αν τα  ηρεμιστικά και τα υπνωτικά έχουν ιατρική συνταγή. Προσοχή: πολλοί παίρνουν φάρμακα χωρίς συμβουλή ιατρού ή φάρμακο που τους έγραψε κάποτε ιατρός το παίρνουν δια βίου ή κάνουν λάθος στην δόση και/ή συχνότητα λήψης του φαρμάκου. Τα χάπια για δίαιτα/ λιπόλυση μπορεί να περιέχουν εφεδρίνη, καφεΐνη, αμφεταμίνες, θυροξίνη, ιώδιο, διουρητικά. Για μυϊκό όγκο μπορεί να λαμβάνονται ανδρογόνα. Επίσης οι  μουσουλμάνοι κατά τη νηστεία του ραμαζανίου μπορεί να μην λαμβάνουν τα φάρμακά τους):

1ο φάρμακο:

2ο φάρμακο:

3ο φάρμακο:

ΚΑΤΑΝΑΛΩΣΗ ΑΛΚΟΟΛ  (Ρώτα με τακτ, χωρίς να είσαι επικριτικός, πόσο αλκοόλ πίνει εβδομαδιαίως, αν το πίνει καθ’ όλες τις ημέρες ή σε σύντομο διάστημα. Η μέγιστη δόση εβδομαδιαίως είναι 21 μονάδες για άνδρες και 14 μονάδες για γυναίκες ή σε ημερήσια βάση είναι 3 μονάδες για τους άνδρες και 2 μονάδες για τις γυναίκες. 1 μονάδα ισούται με 8 γραμ. αλκοόλ ή ένα κρασοπότηρο κρασί ή ένα spirit (το σκωτσέζικο spirit είναι 1.2 μονάδες. 1 μπουκάλι κρασί 12% είναι 9 μονάδες. Ένα ποτήρι 175 ml κρασί είναι 2 μονάδες): 

ΣΕ ΥΠΟΨΙΑ ΑΛΚΟΟΛΙΣΜΟΥ ΡΩΤΑ (εξάρτηση από αλκοόλ σε θετική απάντηση στα 4 παρακάτω):

Έχεις νιώσει ποτέ ότι π[ρέπει να σταματήσεις να πίνεις; 

Σε ενοχλούν οι άλλοι με την κριτική τους για το ότι πίνεις; 

Έχεις νιώσει άσχημα ή ενοχή γιατί πίνεις;

Είχες ποτέ πιεί το πρωί αμέσως μόλις ξύπνησες ώστε να χαλαρώσεις τα νεύρα σου ή να ξεφορτωθείς τον πονοκέφαλο από βραδινή μέθη; 

ΚΑΠΝΙΣΜΑ (Μην είσαι επικριτικός. Το κάπνισμα μετριέται σε πακέτα/ έτος που ισούται με 20 τσιγάρα ημερησίως για ένα χρόνο π.χ. αν καπνίζει 40 τσιγάρα ημερησίως τον τελευταίο χρόνο τότε καπνίζει 2 πακέτα/ έτος. Προσοχή στον ασθενή που δηλώνει μη καπνιστής, αλλά πρόσφατα έκοψε το κάπνισμα. Ρώτα και για παθητικό κάπνισμα! Στους Ινδούς Sikhs μη ρωτήσεις αν καπνίζουν γιατί το απαγορεύει η θρησκεία τους): 

ΕΘΙΣΜΟΣ ΣΕ ΕΘΙΣΤΙΚΕΣ ΟΥΣΙΕΣ ; (π.χ.  χασίς, κοκαΐνη, κρακ, μαριχουάνα, αμφεταμίνες, ‘έκσταση’, PCP φαινκυκλιδίνη, LSD, γ’ υδρόξυ βουτυρικό οξύ, εισπνοή κόλλες/ βενζίνη/ διορθωτικό υγρό, μανιτάρια κτλ. Επίσης εθισμός σε φάρμακα π.χ. ηρεμιστικά, υπνωτικά, μορφίνη):

ΤΑΞΙΔΙ  ΣΤΟ ΕΞΩΤΕΡΙΚΟ ΤΟΥΣ ΤΕΛΕΥΤ. 6 ΜΗΝΕΣ ; (ιδίως σε τροπικές χώρες ή ενδημικές περιοχές): 

ΕΠΑΦΗ ΜΕ ΖΩΑ/ ΠΤΗΝΑ/ ΕΡΠΕΤΑ; (π.χ. χόμπυ όπως εκτροφή περιστεριών):

ΑΝΑΠΤΥΞΙΑΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ (Χρήσιμο σε παιδιατρική + ψυχιατρική. Ρώτα αν γεννήθηκε με  τελειόμηνη γέννα ή πρόωρο, κολπικό τοκετό ή Καισαρική, αν είχε μαιευτικές επιπλοκές, αν το Apgar ήταν φυσιολογικό, αν είχε ίκτερο μετά τη γέννα, αν η αναπτυξιακή διαδικασία ήταν φυσιολογική και επίσης ποιες παιδικές ασθένειες πέρασε και αν είχε επιπλοκές. Ρώτα επίσης το αναπτυξιακό ιστορικό, διαγράμματα ανάπτυξης από τον παιδίατρο, αναπτυξιακά προβλήματα, π.χ. χαμηλό ανάστημα, μαθησιακές δυσκολίες, πρώιμη ή καθυστερημένη ήβη, από τη γέννηση ως την εφηβεία. Σε γυναίκες πότε η εμμηναρχή και αν η έμμηνος ρήση είναι φυσιολογική):    

ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ  (Μπορείς να σχεδιάσεις γενεαλογικό δένδρο- ιδίως σε επιληψία, καρκίνο και αιμορροφιλία. Στο γενεαλογικό δένδρο οι άνδρες συμβολίζονται με τετράγωνο, οι γυναίκες με κύκλο. Ο/η ασθενής που κάνουμε το ιστορικό σημειώνεται με ένα βελάκι. Γράψε ηλικίες και αίτια θανάτου. Ο θάνατος δηλώνεται με μια διαγώνια γραμμή που διαγράφει τον κύκλο/ τετράγωνο. Η νόσος που μας ενδιαφέρει υποδηλώνεται με σκίαση του τετραγώνου/ κύκλου.  

Ρώτα ειδικά για άσθμα, φυματίωση, αλλεργίες, έκζεμα, διαβήτη, υπέρταση, στηθάγχη, έμφραγμα, εγκεφαλικό, παροδικό ισχαιμικό επεισόδιο, ίκτερο, υπερλιπιδαιμία, προβλήματα ήπατος/ νεφρών./ νευρολογικά/ ψυχιατρικά/ μαιευτικά, παιδικές ασθένειες και επιληψία/ σπασμοί): 

Οικογένεια                Ηλικία                                                       Νόσοι

                   (ηλικία ζώντες/ ηλικία θανάτου σε τεθνεόντες)

Γονείς      

Αδέλφια

Τέκνα

Σύζυγος/ σύντροφος                

ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ (Ιατρική ασφάλιση;  Ζει μόνος/ μόνη; Αν έχει σύντροφο, ποια είναι η κατάσταση του γάμου; Υπάρχουν διενέξεις ή/και κακοποίηση; Έχει βοήθεια στο σπίτι από συγγενείς/ φίλους/ γείτονες;  Πόσο κοντά μένουν οι συγγενείς του/της; Επάγγελμα – σε ηλικιωμένο άλλο από ‘συνταξιούχος’! Καθημερινές δραστηριότητες, οικονομική κατάσταση, ταξίδια, ψυχαγωγία. Οδηγάει; Έχει ιδιόκτητο σπίτι ή διαμέρισμα ή πληρώνει νοίκι; Έχει συγκάτοικο; Δυσκολία στο σπίτι π.χ. να ανέβει τις σκάλες ή δυσκολία να ανοίξει το κουτί με τα φάρμακα; Δυσκολεύεται στην τουαλέτα ή στο να μαγειρέψει φαγητό ή να ψωνίσει στο σούπερ μάρκετ ή στην καθαριότητα του σπιτιού; Έχει βοηθήματα στο σπίτι όπως μπαστούνι, μπάρες στην τουαλέτα, ράμπα στη σκάλα, ανσανσέρ; .Παίρνει τα επιδόματα που δικαιούται; Έχει βοήθεια από κοινωνικό λειτουργό ή νοσοκόμα κοινότητος ή  από το κρατικό πρόγραμμα ‘βοήθεια στο σπίτι’; Σκέψου πως όλα αυτά σχετίζονται με τη νόσο π.χ. ηλικιωμένος/η που ζει μόνος/η με χαμηλή σύνταξη και δεν έχει χρήματα για φάρμακα ή μπερδεύει τα φάρμακά του/της ή παίρνει λάθος δόση ή λάθος συχνότητα):

ΡΩΤΑ ΜΕ ΤΑΚΤ ΤΟΝ ΑΣΘΕΝΗ (ΝΑ ΕΙΝΑΙ ΜΟΝΟΣ ΤΟΥ/ΤΗΣ) ΑΝ ΥΠΑΡΧΕΙ ΚΑΚΟΠΟΙΗΣΗ  (σωματική, ψυχολογική, σεξουαλική κακοποίηση, οικονομική εκμετάλλευση) Η’ ΑΜΕΛΕΙΑ. Η κακοποίηση υποδιαγιγνώσκεται αν και είναι συχνή σε παιδιά, γυναίκες, εγκύους και ηλικιωμένους! 

Σε θετική απάντηση ενημέρωσε ανώτερο ιατρό/ κοινωνική υπηρεσία/ αστυνομία. Κάνε εισαγωγή.           


                        ΖΩΤΙΚΑ ΣΗΜΕΙΑ & ΕΠΕΙΓΟΝΤΑ
Θερμοκρασία:

Σφύξεις: 

Σφύξεις μηριαίας (π.χ. μειωμένες σε αορτικό πρόβλημα π.χ. ανεύρυσμα)

Αναπνευστική συχνότητα: 

Αρτηριακή πίεση στο αριστερό άκρο:

Αρτηριακή πίεση στο δεξιό άκρο: 

(σε > 15 mmHg διαφορά πίεσης στα άνω άκρα υποπτεύσου αορτικό πρόβλημα π.χ. αορτικό διαχωρισμό):

Αρτηριακή πίεση και σφύξεις όρθιος/α (έλεγχος για ορθοστατική υπόταση – αν είναι  θετική, απέκλεισε αιμορραγία ή αφυδάτωση. O  ασθενής μένει ύπτια στο κρεβάτι για 3 λεπτά και μετά σηκώνεται όρθιος για 1 λεπτό. Έχουμε ορθοστατική υπόταση σε αύξηση των σφύξεων από ύπτια σε όρθια θέση  >_ 30 bpm ή μείωση της συστολική πίεσης >_ 20 mmHg ή συστολική πίεση < 90 mmHg) :

Αέρια αίματος: 

Κορεσμός οξυγόνου: 

Στικ δακτύλου αίματος γλυκόζης:

12 απαγωγών ΗΚΓ: Καρδιακή συχνότητα;  Είναι ίση με 300/ μεγάλα τετράγωνα μεταξύ των RR.  Ταχυκαρδία> 100, βραδυκαρδία < 60 σφύξεις/λεπτό. Ο ρυθμός είναι κανονικός ή μη κανονικός; Αν δεν είναι κανονικός, το RR είναι παντού ακανόνιστο (π.χ. κολπική μαρμαρυγή) ή διαλειπόντως (π.χ. έκτακτες συστολές); Είναι το QRS ευρύ – μεγαλύτερο από 3 μικρά τετράγωνα (κοιλιακή ταχυκαρδία ή υπερκοιλιακή ταχυκαρδία με αποκλεισμό σκέλους) ή στενό (π.χ. υπερκοιλιακή ταχυκαρδία);  Στο ΙΙ και V1 απαγωγές υπάρχει Ρ;  Είναι το PR μικρότερο ή μεγαλύτερο από 5 μικρά τετράγωνα (μεγαλύτερο σε ΚΚ αποκλεισμό 1ου βαθμού); Ακολουθείται κάθε Ρ από QRS; (όχι σε κοιλιακή ταχυκαρδία ή κολπική μαρμαρυγή ή ή 3ου βαθμού ΚΚ αποκλεισμό). Είναι στενό το PR με ή χωρίς κύμα δ (υποπτεύσου WPW σύνδρομο – κάλεσε καρδιολόγο):  

Στικ ούρων.

ΦΥΣΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ  (Βλ ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ  ΙΙ)

ΠΡΟΚΑΤΑΡΚΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΑΙΜΑΤΟΣ & ΟΥΡΩΝ

Γενική αίματος, ουρία, κρεατινίνη, ηλεκτρολύτες (κάλιο, νάτριο, ασβέστιο, μαγνήσιο +_ φωσφόρος), λευκά + τύπος, πηκτικός έλεγχος (αιμοπετάλια +_PT, PTT, INR, D’ Dimers), γλυκόζη, ηπατικά ένζυμα (+ γGT), CRP, ΤΚΕ, τεστ κύησης (γυναίκες αναπαραγωγικής ηλικίας), CK, CK MB, +_τροπονίνες, +_αμυλάση, +_λιπάση,  +_ ωσμωτικότητα αίματος,  +_ χρώση (Gram, +_Giemsa, +_AFB),  καλλιέργεια, μικροσκόπηση και ευαισθησία στα μικρόβια καλλιέργειας αίματος/ ούρων/ επιχρισμάτων (π.χ. φαρυγγικού ή τραχηλικού)/ κοπράνων/ πτυέλων, ειδικές καλλιέργειες (π.χ. Zeil Neilsen) και αντιδράσεις (π.χ. Wright, Widal).  Επίσης έλεγχος κοπράνων για αίμα (occult blood test) και λευκά.  Ορολογικές εξετάσεις (π.χ. ηπατίτιδος).      Ανάλυση Ούρων.

ΑΠΕΙΚΟΝΙΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ

Απεικονιστικές εξετάσεις: σε όλους ακτινογραφία θώρακος 
ΑΛΛΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ 

π.χ. ΟΝΠ. Μην ξεχνάς τις αντενδείξεις. Σε κάθε εξέταση ζήτα προφορική συγκατάθεση του ασθενούς.

ΛΙΣΤΑ ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΩΝ ΚΑΙ ΘΕΤΙΚΑ ΕΥΡΗΜΑΤΑ 

1.

2.

ΔΙΑΦΟΡΙΚΗ ΔΙΑΓΝΩΣΗ

1.

2.

(ΠΙΘΑΝΗ) ΔΙΑΓΝΩΣΗ ΕΡΓΑΣΙΑΣ

ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΟ ΠΛΑΝΟ

ΠΕΡΑΙΤΕΡΩ ΕΝΔΕΙΚΝΥΟΜΕΝΕΣ ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΕΣ Ή ΑΠΕΙΚΟΝΙΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ, ΠΑΡΑΠΟΜΠΗ ΣΕ ΕΙΔΙΚΟ ΙΑΤΡΟ, ΕΙΔΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ. 

ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ (ΙΙ):   ΦΥΣΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ  

Αν είναι κάτι φυσιολογικό γράψε κ.φ. αλλά να το έχεις εξετάσει πριν γράψεις κ.φ.! 

Προσοχή! Πάντα να έχεις παρόν/παρούσα νοσηλευτή/ νοσηλεύτρια (ιδανικά του ιδίου φύλου με τον/την ασθενή) κατά την φυσική εξέταση και αυτό είναι υποχρεωτικό σε ενδόμυχη εξέταση (π.χ. γεννητικών οργάνων, πρωκτού και στήθους), ιδίως σε άτομα αντίθετου φύλου. Σε αντίθετη περίπτωση μπορεί να υπάρχει παρεξήγηση και καταγγελία για σεξουαλική παρενόχληση (ακόμα και από άνδρα!).  

Εξήγησε τι θα κάνεις και τον λόγο που το κάνεις. Ζήτα προφορική συγκατάθεση (συγκατάθεση να υπάρχει σε κάθε επεμβατική διαδικασία στον ασθενή, σε πολλές χρειάζεται γραπτή συγκατάθεση! Σε άρνηση, γράψε το στον ιατρικό φάκελο). 

ΚΕΦΑΛΙ, ΛΑΙΜΟΣ/ΑΥΧΕΝΑΣ/ ΠΡΟΣΩΠΟ

Δυσκαμψία αυχένος; (μηνιγγίτις, ιογενής λοίμωξη, υπαραχνοειδής αιμορραγία, όγκος οπίσθιου βόθρου, αυχενική σπονδύλωση )

Πόνος στο τράβηγμα του τράγου του ωτός (εξωτερ. Ζάχαρο; Ωτίτιδα; Χονδρίτις; Πρόσφατο τρύπημα αυτιού; Κολύμβηση; Πτήση με αεροπλάνο;)

Ευαισθησία στην πίεση της μαστοειοδούς απόφυσης (μαστοειδίτις;)

Ερπητικό εξάνθημα στο αυτί (σύνδρομο Ramsay Hunt με επιπλοκή την μονόπλευρη παράλυση προσωπικού νεύρου)

Ωτοσκόπηση (τύμπανο ερυθρό/ φυσαλίδα/ διάτρηση;)

Τεστ Weber και Rinne με το διαπασών

Νυσταγμός; Ίλιγγος; Εμβοές; Romberg τεστ. 

Μύτη (ρινοσκόπιο)

Παραρρίνιοι κόλποι (ευαισθησία στην ψηλάφηση; Διαφανοσκόπηση με φακό στο σκοτάδι)

Οφθαλμός (ίκτερος σκληρών; ωχρός επιπεφυκότας – σε αναιμία; πόνος; κόρες – ισοκορία;)

Προσωπείο (ερυθρότητα; Ειδικό προσωπείο π.χ. κυάνωση παρειών σε στένωση μιτροειδούς)

Περιοφθαλμικό οίδημα; (νεφρωσικό σύνδρομο, προεκλαμψία σε έγκυο, υποθυρεοειδισμός, αν πυρετός και ερυθρότητα – απέκλεισε λοίμωξη παραρρινίων και οφθαλμικού κόγχου με κίνδυνο επιπλοκής την θρόμβωση του σηραγγώδους φλεβώδους κόλπου του εγκεφάλου –κάνε αξονική)

Στόμα/ Γλώσσα (άφθες; έλκη; λευκοπλακία; όγκοι; βατράχιο; Διόγκωση γλώσσας π.χ. αμυλοείδωση ή αγγειοοίδημα ή Down; Συμμετρία γλώσσα όταν την προεκβάλλει ο/η ασθενής; Υπογλώσσιο νεύρο. Δεσμιδώσεις προεκβάλλουσας γλώσσας;)

Ούλα (αιμορραγία; Υπερτροφία π.χ. σε λευχαιμία ή λήψη φαινυτοίνης)

Υπερώα (πετέχειες ;– π.χ. λοιμώδης μονοπυρήνωση)

Χείλη/ βλεννογόνος στόματος (Κυάνωση; Ωχρότητα; Γωνιακή χειλίτις;)

Συμμετρία ή απόκλιση μαλακής υπερώας/ σταφυλής όταν ο/η ασθενής λέει ‘αααα’ (πνευμονογαστρικό Χ νεύρο).

Θέση τραχείας στη μέση; (παρέκκλιση στην αντίθετη μεριά σε πνευμοθώρακα υπό τάση ή στην ίδια μεριά σε ατελεκτασία πνεύμονα) 

Παρίσθμια (αμυγδαλές. Διόγκωση; Ερυθρότητα; Βύσματα;)

Λεμφαδένες (πρόσθιοι και οπίσθιοι τραχηλικοί – ψηλάφηση με τον ιατρό πίσω από τον ασθενή, υπογνάθιοι, υποκλείδιοι αριστερά του Virchow, μασχαλιαίοι, οπισθοωτιαίοι, επιτροχίλιοι, ινιακοί και ιγνυακοί). 

Καρωτιδικές σφύξεις. Ακρόαση για φύσημα. 

Εξέταση θυρεοειδή (Ουλή από εγχείρηση; Εξέταση με τον ιατρό πίσω από τον/την ασθενή. Δώσε να πιεί νερό και ψηλάφησε στην κατάποση. Διόγκωση; Οζίδια; Ευαισθησία π.χ. σε θυρεοειδίτιδα;)

ΚΟΡΜΟΣ ΚΑΙ ΔΕΡΜΑ

Στήθος (παρουσία νοσηλευτή/τριας) (έκκριμα θηλής, νόσος ή έκζεμα; Ογκίδιο; Κοίτα και μασχάλες. Δέρμα δίκην πορτοκαλιού; Γυναικομαστία σε άνδρες; π.χ. σύνδρομο Kleinefelter  αλκοολισμός)

Αραιό τρίχωμα σώματος ή υπερτρίχωση (ενδοκρινικά προβλήματα); 

Υπέρχρωση ουλών; (Kebner φαινόμενο π.χ. ψωρίαση) 

Ραβδώσεις κορμού; (π.χ. Cushing, λήψη κορτιζόνης, παχυσαρκία. Επίσης ύβος βουβαλιού και φεγγαροειδές προσωπείο)

Αραχνοειδή αγγειώματα (αλκοολισμός, ηπατική ανεπάρκεια)

Ουλές;

Ασκίτης; (Κεφαλή μέδουσας; Μετακινούμενη αμβλύτητα;) 

Café au lait Κηλίδες (νευροϊνομάτωση)

Τηλεαγγειεκτασίες (κοίτα και πρόσωπο, χείλη, αιμορραγίες, επιστάξεις, αιματέμεση, νόσος Osler – Weber – Rendu  

Μώλωπες, πετέχειες, πορφύρα, εξάνθημα (φωτοευαίσθητο).    

ΑΝΩ ΑΚΡΑ ΚΑΙ ΜΑΣΧΑΛΕΣ

Νύχια (ραβδώσεις; ονυχόλυση; Πληκτροδακτυλία;)

Οζίδια δακτύλων (ρευματοειδής αρθρίτις, ενδοκαρδίτις)

Μασχάλη (λεμφαδένες, ιδρωαδενίτις; Κυτταρίτις; Μελάγχρωση Akanthosis Nigrans σε παχυσαρκία, διαβήτη ή γαστρικό καρκίνο) 

Οίδημα άνω άκρου;  Μελάγχρωση πτυχών άκρας χειρός; (νόσος Addison). Δάκτυλα σαν λουκάνικο (δερματομυοσίτις;)

Αρθρώσεις άκρας χείρας/ αγκώνα, ώμου, αυχένα (πόνος; Ερυθρότητα; Οίδημα; Παραμόρφωση; Δυσκαμψία; Ευαισθησία;) 

Ισχαιμία άκρου; (πρώτα πόνος, μετά όχι πόνος, αιμωδία, ωχρότητα, παράλυση και τελικά όχι σφύξεις)

ΠΛΑΤΗ

Κύφωση, σκολίωση, λόρδωση; Ψηλάφηση σπονδύλων για οστικό σκαλοπάτι και ευαισθησία. Σημεία Lasegue (ύπτια, άρση σκέλους) και ανάστροφο Lasegue (πρηνής, ανύψωση μηρού) )για πρόπτωση πηκτοειδούς πυρήνα/ δισκοπάθεια. 

ΚΑΤΩ ΑΚΡΑ

Ιγνυακοί και βουβωνικοί λεμφαδένες (διόγκωση;) 

Κατακλίσεις (ιερό, πόδι, φτέρνα);

Κάτω άκρα (έλκη; Οιδήματα; Κιρσοί; Κυτταρίτις; Γάγγραινα; Νεκρωτική περιτονείτις – π.χ. σε διαβητικό; Απέκλεισε εν τω βάθει φλεβοθρόμβωση)

Αρθρώσεις άκρου ποδός/ γονάτου, ισχίου (πόνος; Ερυθρότητα; Οίδημα; Παραμόρφωση; Δυσκαμψία; Ευαισθησία;) 

Ισχαιμία άκρου; (πρώτα πόνος, μετά όχι πόνος, αιμωδία, ωχρότητα, παράλυση και τελικά όχι σφύξεις)

ΚΑΡΔΙΑΓΓΕΙΑΚΟ

Κυάνωση; (κεντρική: χείλη, βλεννογόνος στόματος, περιφερική: νύχια. Η κεντρική συνδυάζεται πάντα με περιφερική). Πληκτροδακτυλία; Ουλή (θωρακοτομή); 

Κερκιδικός σφυγμός (αρρυθμία;)

Αρτηριακή πίεση ύπτια και μετά όρθια (ορθοστατική υπόταση; Βλ. παραπάνω στα Ζωτικά Σημεία)  

Αρτηριακή πίεση και των 2 άνω άκρων (διαφορά > 15 mmHg σε αορτικά προβλήματα π.χ. αορτικό διαχωρισμό)

Ισοτιμία σφύξεων; (κερκιδική, βραχιόνια, καρωτίδος, μηριαίας, ιγνυακής, πρόσθιας & οπίσθιας κνημιαίας)

Οίδημα κνήμης/ ιερού/ όσχεου; Ασκίτης; Διόγκωση ήπατος; Τρίζοντες στην βάση πνευμόνων; 

Τριχοειδική επαναπλήρωση (φυσιολογικά < 2 sec σε 5 sec πίεση του πολφού του δακτύλου) 

Καρδιακή ώση (μετατοπισμένη; Ψηλαφητός ροίζος;)

Διάταση σφαγίτιδων; (π.χ. υπό τάση πνευμοθώρακας, καρδιακός επιπωματισμός, καρδιακή ανεπάρκεια)

Ακρόαση καρδιάς. Φύσημα; (διαστολικό ή συστολικό; ‘Ελεγξε σε θέση ύπτια,  αριστερή πλάγια κατεκλιμένη θέση, όρθια θέση, οκλαδόν, καθιστή σκυμμένη, με Valsava και διαφορές με εισπνοή και εκπνοή. Βαθμολόγηση φυσημάτων από 1 ως 6)

Φυσιολογικός διχασμός S2 στην εισπνοή; 

S2 και S2 (φυσιολογικά ή μαλακά ή δυνατά;)  S3; S4; (καλπαστικός ρυθμός)

Περικαρδιακός ήχος τριβής; 

ΑΝΑΠΝΕΥΣΤΙΚΟ

Αναπνευστική συχνότητα

Θωρακικό τοίχωμα (Φυσιολογική έκταση; παράδοξη κινητικότητα σε flail chest σε κακώσεις πλευρών;) 

Ακρόαση (αναπνευστικό ψιθύρισμα φυσιολογικό αυξημένο ή μειωμένο; Φωνητικές δονήσεις πες ‘33’, βρογχική αναπνοή; Τρίζοντες; Συρίττοντες; Ήχος τριβής;)

Επίκρουση (αμβλύτητα; Αμβλύτητα σαν πέτρα;  Τυμπανικότητα; Υπερσαφής;) 

Φωνητικές δονήσεις 

Απτές δονήσεις

Χρόνος εκπνοής (>6 sec αποφρακτική νόσος)     

ΓΑΣΤΡΕΝΤΕΡΙΚΟ (ΓΕΣ) ΚΑΙ ΟΥΡΟΓΕΝΝΗΤΙΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ

Ασκίτης; (μετακινούμενη αμβλύτητα). Φλέβες κεφαλής μέδουσας; Ομφαλοκήλη; Ίκτερος; Καχεξία; Ηπατικά στίγματα; Μείωση σπαργής δέρματος; Αριστερός υπερκλείδιος λεμφαδένας (κακοήθεια στομάχου); Ουλές; Ορατή περίσταλση (π.χ. στένωση πυλωρού)

Ακρόαση κοιλίας (μείωση ή αύξηση εντερικών ήχων; Φυσήματα; μεταλλικό τιντίρισμα;)

Ψηλάφηση (Ύπτια, γόνατα λυγισμένα. Εξέταση με το 1 δάκτυλο! Αρχικά ξεκίνα μακριά από το επώδυνο σημείο το οποίο το εξετάζεις στο τέλος. Αρχικά επιπολής και μετά εν τω βάθει ψηλάφηση. Ευαισθησία; Πόνος; Σύσπαση κοιλιακού τοιχώματος; Αντίσταση; Σανιδώδης κοιλία; Rembound αναπηδώσα ευαισθησία; Μάζες; Μάζα πάλλουσα μπορεί να είναι αορτικό ανεύρυσμα!) 

Ψηλάφηση ήπατος, σπλήνα και νεφρών  (στην εισπνοή. Φυσιολογικά είναι αψηλάφητα)

Επίκρουση κοιλίας (αμβλύτητα, υπερσαφής ήχος στα έντερα)


Ψηλάφηση βουβωνικής + μηριαίας περιοχής (κοιλικά στόμια – έλεγχος κήλης βουβωνοκήλης ή μηροκήλης σε όρθια θέση με εντολή ‘βήξε’) 

Βουβωνικοί λεμφαδένες (διογκωμένοι;)

Εξέταση ορθού/ προστάτη/ κόλπου/ όσχεου (παρουσία νοσηλευτή/τριας). 

Όσχεο (μάζα; Κήλη; Ευαισθησία; Οίδημα; Διαφανοσκόπηση με φακό στο σκοτάδι). 

Ορθό (αίμα; Εμπόδιο/ Μάζα; Θέση και σύσταση προστάτη).   

Πυελική εξέταση (αμφίχειρη σε γυναίκα) (παρουσία νοσηλευτή/τριας).

Σημείο Murphy 
Σημείο Giordano
Σημείο Mc Burney
Σημείο Rovsing 

Σημείο ψοίτη

Σημείο Θυρεοειδούς  

Ακρόαση αορτής/ νεφρικών αρτηριών, λαγονίων/ μηριαίων (φύσημα;) 

ΚΕΝΤΡΙΚΟ ΝΕΥΡΙΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ (ΚΝΣ)

Ομιλία (αφασία; Επανάληψη λέξεων. Δυσαρθρία;)

Παράλυση προσωπικού νεύρου (κεντρική; - στο μέτωπο όχι ριτίδωση)

Αδυναμία προσωπικών μυών; 

Δοκιμασία δείκτης – μύτη & πτέρνα – γόνατο (ακουμπά τον στόχο σωστά;) 

Πρηνισμός – υπτιασμός αντιβραχίου (δυσδιαχοκινησία;)

Βάδισμα στις πτέρνες και στα δάκτυλα.

Βάδισμα (πρότυπο βάδισης)

Όσφρηση 

Αντανακλαστικό γνάθου. Απόκλιση γνάθου; 

Σήκωμα ώμων (σαν να κάνει την κίνηση ‘δεν ξέρω’. Αδυναμία;) και κίνηση στερνοκλειδομαστοειδή (αντίθετη στροφή κεφαλής) (παραπληρωματικό νεύρο)

Πτώση άνω άκρου όταν σε ύπτια θέση ανυψώνει τα 2 άνω άκρα ή σε πρηνή (μπρούμυτα) θέση κάνει κάμψη και των 2 κνημών (εγκεφαλικό;)

Τεστ Romberg (βλάβη παρεγκεφαλίδας ή οπισθίων δεσμών;)

Συμμετρία γλώσσα όταν την προεκβάλλει ο/η ασθενής; Υπογλώσσιο νεύρο. Δεσμιδώσεις προεκβάλλουσας γλώσσας;)

Συμμετρία ή απόκλιση μαλακής υπερώας/ σταφυλής όταν ο/η ασθενής λέει ‘αααα’ (πνευμονογαστρικό Χ νεύρο).  

ΟΦΘΑΛΜΟΣ

Οπτικά πεδία (χρησιμοποίησε στυλό/μολύβη με κόκκινη γόμμα/καπάκι στην άκρη. Βλέπει το κόκκινο σε όλα τα πεδία;)

Οπτική οξύτητα 

Πτώση βλεφάρου; (Horner, μυασθένεια Gravis, παράλυση ΙΙΙ ν. κοινού κινητικού με μυδρίαση και μερική πτώση)

Κερατοειδής (Βάλε φλουοροσκείνη. Θόλωση; Αντανακλαστικό κερατοειδή – τρίδυμο νεύρο – ακουμπήστε βαμβάκι πάνω του και τα μάτια φυσιολογικά κλείνουν)

Ίριδα (συνέχειες;)

Φακός (θολερός;)

Βυθοσκόπηση (ιστορικό διαβήτη ή υπέρτασης; Φυσιολογική αντανάκλαση κόκκινου φωτός; Μαλακά ή σκληρά εξιδρώματα; Βαμβακόμορφα εξιδρώματα; Νεοαγγειογέννεση; Drussen; Φυσιολογική ωχρά; Οίδημα οπτικής θηλής; Ωχρότητα οπτικής θηλής; Κοίλανση οπτική θηλής;) 

Κόρες (μυδρίαση; Μύση; Ανισοκορία; Μονόπλευρα ή άμφω; Αντανακλαστικό στο φως και συζυγές αντανακλαστικό – όταν φωτίζεται το 1 μάτι το άλλο συστέλλεται)

Κινήσεις οφθαλμικών μυών (διπλωπία; Αν ναι, σε ποια κατεύθυνση του βλέμματος;)

Προσαρμογή. 

Σκληροί (ίκτερος;) 

Επιπεφυκότες (ευρυαγγείες; Ωχρότητα σε αναιμία)

Νυσταγμός; (έχει επίσης ίλιγγο; Εμβοές; Μείωση ακοής; Θετικό Romberg test;)

Στραβισμός; (κάλυψε το 1 μάτι).

ΚΙΝΗΤΙΚΟΤΗΤΑ 

Τρόμος χειρός; (πάρκινσον; Ιδιοπαθής τρόμος;)

Θέση κορμού και άκρων χειρών (δυσκαμψία σε πάρκινσον) 

Αδυναμία μικρών μυών άκρας χειρός; 

Δεσμιδώσεις; (νόσος κινητικού νευρώνα)

Τόνος (σπαστικότητα σουγιά clasp knife, σημείο μολυβδοσωλήνα, σημείο οδοντωτού τροχού σε πάρκινσον). 

Παρατονία, μυοτονία (σφίξε το χέρι του ασθενή σαν να συστήνεστε) 

Δυστονίες (Ανώμαλη θέση άκρου/ κεφαλής π.χ. εξωπυραμιδικό σύνδρομο, κάποια φάρμακα π.χ. νευροληπτικά!)

Όψιμη δυσκινησία (π.χ. νευροληπτικά φάρμακα. Ακούσιες κινήσεις στόματος)

Χορεία; Αθέτωση (ρευματικός πυρετός;) Χορειοαθέτωση (σκωληκοειδείς κινήσεις)

Εξέταση κινήσεων: Απαγωγή/προσαγωγή/ κάμψη/ έκταση ώμου, κάμψη/ έκταση αγκώνα, πρηνισμός/υπτιασμός πηχεοκαρπικής, κάμψη/ έκταση καρπού, σφίξιμο καρπού  (‘σφίξε τα χέρια μου’), κάμψη/έκταση ματακαρπιοφαλαγγικών & δακτύλων, κάμψη/ έκταση/ αντίθεση/ απαγωγή/ προσαγωγή  αντίχειρα. 

Επίσης κινήσεις κάτω άκρου: κάμψη/έκταση/απαγωγή/προσαγωγή/ έσω& έξω στροφή ισχίου, κάμψη/έκταση γόνατος, κάμψη/έκταση ποδοκνημικής, κάμψη/έκταση μεταταρσιοφαλαγγικών και δακτύλων, πρηνυσμός/υπτιασμός, ανάσπαση έσω και έξω χείλους άκρου ποδός. 

ΑΙΣΘΗΤΙΚΟΤΗΤΑ 

Άνω άκρα: αισθητικότητα παλάμης, ραχιαίας επιφάνειας άκρας χειρός, ωλένιας πλευράς χεριού, έξω πλευράς χεριού (υπαισθησία; Σε δερμοτόμιο; Φλοιώδης; Διαχωριστική απώλεια αισθητικότητας;)

Κάτω άκρα: βουβωνική περιοχή, πρόσθιο τμήμα μηρού, έξω πλευρά άκρου ποδός (υπαισθησία; Σε δερμοτόμιο;) 

ΑΝΤΑΝΑΚΛΑΣΤΙΚΑ (AΜΦΩ!)

Δικεφάλου 

Τρικεφάλου

Υπτιαστή

Γονάτου

Αστραγάλου

Πελματιαία (Babinski)

Φυσιολογικά; Μειωμένα; Ζωηρά; 

ΣΗΜΕΙΑ ΜΗΝΙΓΓΙΤΙΔΟΣ

Δυσκαμψία αυχένος; 

Σημείο Kerning
Σημείο Brudzinski 

Εξάνθημα; (έστω και λίγες πετέχειες)

Βυθοσκόπηση

ΤΕΣΤ ΓΝΩΣΙΑΚΗΣ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑΣ 

Τεστ 6 CIT, Cognitive Function Examination, Kingshill, 2000. 

Bλ. www.kingshill-research.org  

Πριν το τεστ έλεγξε αν ο/η ασθενής ακούει (μήπως έχει δυσφασία/ αφασία;) και αν καταλαβαίνει τις ερωτήσεις (αν όχι, μπορείς να του πεις ένα παράδειγμα). Μίλα καθαρά και δυνατά. 

τελέσματα βαθμολογίας:

0 – 7: όχι σημαντική γνωσιακή διαταραχή. 

8 – 9: πιθανώς σημαντική γνωσιακή διαταραχή, πιθανή άνοια ή οξεία συγχυτική κατάσταση (ή κατάθλιψη). Κάνε εισαγωγή!

10 – 28:  σοβαρή γνωσιακή διαταραχή, ισχυρή πιθανότητα για άνοια ή οξεία συγχυτική κατάσταση (ή κατάθλιψη). Κάνε εισαγωγή! 

Ερώτηση                                                                                   Απάντηση/ βαθμολογία

Ποιο έτος έχουμε;                                                       Σωστό: 0       Λάθος: 4 

Ποιο μήνα έχουμε;                                                      Σωστό: 0       Λάθος: 3

Θυμήσου την παρακάτω διεύθυνση:

Ελευθερίου Βενιζέλου 42, Πύργος, Ηλείας

Τι ώρα είναι; (απάντησε πλησιέστερα στην κοντινότερη ώρα)

                                                                                       Σωστό: 0    Λάθος: 3

Μέτρα πίσω από το 20 ως το 1 (π.χ. 20, 19, 18)                        
                                        Σωστό: 0  Ένα λάθος: 2, Περισσότερα από 1                                                                   λάθη: 4           

Πες μου τους μήνες του έτους, αλλά με ανάποδη σειρά (π.χ. Δεκέμβριος, Νοέμβριος,Οκτώβριος)                                                                                                                                     

                                  Σωστό: 0, Ένα λάθος: 2, Περισσότερα από 1 λάθη: 4

Πες μου την διεύθυνση που σου είπα πριν να θυμηθείς         
                                  Σωστό: 0, Ένα λάθος: 2, Δύο λάθη: 4,
                                 Τρία λάθη: 6, Τέσσερα λάθη: 8,  Όλα λάθος: 10

ΣΚΟΡ: Μέγιστο σκορ 28.

Απο
Σημείωση: η οξεία συγχυτική κατάσταση (οργανικό ψυχοσύνδρομο, delirium) μπορεί να προκληθεί από λοιμώξεις, ναρκωτικά/ εθιστικές ουσίες (τοξικότητα ή στερητικό σύνδρομο), φάρμακα (π.χ. υπερδοσολογία), μεταβολικά αίτια (ηλεκτρολυτικές διαταραχές, υπο/υπεργλυκαιμία, ηπατική/ νεφρική ανεπάρκεια, έλλειψη θειαμίνης κτλ), αλκοόλ (μέθη ή απόσυρση – στερητικό σύνδρομο), υποξία, έμφραγμα μυοκαρδίου, ΤΙΑ (παροδικό ισχαιμικό επεισόδιο)/ εγκεφαλικό,  ενδοκρινικά προβλήματα (υπο/υπερθυρεοειδισμός, υπο/υπεργλυκαιμία κτλ.), τραύμα κεφαλής (προσοχή σε μέθη, ναρκωτικά μπορεί να διαφύγει της διάγνωσης), υπο/υπερθυρεοειδισμό, καρκίνο/ αιματολογική κακοήθεια, επιληψία και κακή διατροφή/ καχεξία (π.χ. έλλειψη θειαμίνης σε αλκοολικούς με σύνδρομο Wernick – Korsakoff, ηπατική/νεφρική ανεπάρκεια, έλλειψη Βιτ. Β12 με νευροψυχιατρικές διαταραχές κτλ.). 
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