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Badanie pacjenta - wywiad neurologiczny

W przypadku gdy pacjent sam nie jest w stanie poda¢ wszystkich szczegdtow nalezy zebra¢ wywiad od innych np. rodziny, swiadkow.
Gléwna skarga chorego

¢ trzeba doktadnie ustali¢ co pacjent rozumie pod danym pojgciem
e okresli¢ zasigg objawdéw ubytkowych np. czy niedowtad uniemozliwia wykonywanie jakiej§ czynnosci

Poczatek choroby

e jak zaczgla sig choroba ?
® czy nagle, w ciagu sekund, minut, godzin, dni, tygodni,miesigcy, lat ?

Dynamika rozwoju objawow

czy choroba postgpuje: stopniowo, czy skokowo ?

czy po okresie pogorszenia nastapita stabilizacja ?

czy dolegliwo$ci powracaja co jakis czas ?

ktore objawy byty wczesniej, a ktore pozniej ?

jesli objawy wystgpuja co pewien czas: spytac jak czgsto si¢ pojawiaja ? jak dlugo utrzymuja si¢ ?
uzywac pojg¢ czynnos$ciowych np. czy moze pacjent chodzi¢, biegac ? czy chodzi¢ o lasce ?

Czynniki wyzwalajace i przynoszace ulge pacjentowi

e zapytaC pacjenta o nie
Dotychczasowe leczenie i wykonywane badania

e zapytac pacjenta: MRI, RTG, TK, laboratoryjne, inne
Ocena innych objawéw neurologicznych

obecnie i w przesztosci
boéle glowy, szczegblnie z towarzyszacymi nudnosciami i wymiotami
napady drgawek
omdlenia
krotkoterminowa utrata przytomnosci
drgtwienie, mrowienie konczyn
ostabienie sity migsniowej lub ktdres z konczyn
zaburzenia czynnos$ci zwieraczy (nietrzymanie moczu, stolca, zatrzymanie moczu, zaparcia)
zaburzenia wzroku:
o podwdjne widzenie
o widzenie zamglone
o utrata wzroku
o zaburzenia w polu widzenia
zawroty glowy z uczuciem wirowania otoczenia
niemozno$¢ utrzymania rOwnowagi
ruchy mimowolne
zaburzenia pojmowania, pamigci, zapamigtywania
niemozno$¢ moéwienia, lub rozumienia mowy
ostabienie ostro$ci stuchu
bole kregostupa
bole twarzy
zaburzenia potykania
zaburzenia snu
zmiany nastroju
uposledzenie zdolnosci do pracy

Obecny stan neurologiczny jaki prezentuje pacjent

e jakie czynnosci pacjent jest w stanie obecnie wykonac
® czy potrafi samodzielnie je$¢, umy¢ sig, i§¢ do ubikacji itp.
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Przebyte choroby

urazy czaszkowo-mozgowe

zapalenie opon i mozgu

nadcisnienie tgtnicze, choroba niedokrwienna serca (ChNS), miazdzyca
cukrzyca

nowotwory

kita, gruzlica

stosowanie uzywek (nikotyna, alkohol)

narazenie na dziatanie trucizn

‘Wywiad okoloporodowy
® czy w czasie ciazy i porodu wystepowaly jakie$ nieprawidlowosci ?
‘Wywiad rodzinny i Srodowiskowy

e czy kto$ z rodziny cierpi lub leczyt sig¢ na podobne dolegliwo$ci
® warunki zyciowe

MODELOWA OCENA WYWIADU

Po zebraniu wywiadu od chorego i ewentualnie od jego otoczenia staramy si¢ ulozy¢ ze zbioru uzyskanych informacji model wywiadu
charakterystyczny dla danej grupy chorobowe;j.

Model naczyniowy

¢ nagle objawy
e deficyt neurologiczny (niedowlad polowiczy, afazja, zaburzenia. czucia, zawroty gtowy)
e czgsto obecno$¢ ChNS, miazdzycy, nadcisnienia, cukrzycy

Model zapalny

ogolna infekcja z temperatura cz¢sto poprzedzajaca objawy neurologiczne
ostry bol glowy

cechy zespotu wzmozonego cis$nienia srédczaszkowego

deficyt neurologiczny

czeste ilosciowe i jakosciowe zaburzenia §wiadomosci

objawy oponowe wczesne (przeczulica) i pézne (sztywnos$¢ karku)

Model nowotworowy

wolno narastajace objawy czgsto poprzedzone ogniskowym napadem padaczkowym
wolniej, lub szybciej nasilajacy sig deficyt neurologiczny

w koncowej fazie zespot wzmozonego ci$nienia srodczaszkowego

utrata masy ciala

Model urazowy

¢ wywiad wypadkowy

e w okresie ostrym zaburzenia przytomno$ci, nudno$ci, wymioty, bole i zawroty gltowy, czgsto towarzyszy deficyt neurologiczny

(zaburzenia kontaktu stownego, zaburzenia motoryki ogoélnej, anizokoria)

e w okresie p6znym narastajaca meczliwo$¢, zaburzenia pamigcei, otgpienie, objawy piramidowe, mézdzkowe, pozapiramidowe
Model zwyrodnieniowy

¢ wolno narastajace (szereg lat) objawy ogniskowe

e czgsto dominuja zaburzenia pamigci, otgpienie

® moga towarzyszy¢ obj. piramidowe, mozdzkowe, pozapiramidowe

Model toksyczny

* wywiad $wiadczacy o mozliwosci zatrucia
o w okresie ostrym : nudnosci, wymioty, biegunka, zaburzenia kontaktu
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o w okresie péznym :
= objawy rzekomonerwicowe (bdle i zawroty glowy)
= objawy encefalopatyczne (ostabienie, drazliwos¢, zaburzenia snu i pamigci)
= objawy polineuropatyczne (bole i parestezje konczyn)
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