Kurs FAST — symulacjo
medyczna

Ksztatcenie podyplomowe lekarzy - rozwdj ksztatcenia praktycznego z
wykorzystaniem technik symulacji medycznej SUM



FAST — czym jeste

Focused

assessment (pierwotnie: abdominall)
. sonography

« Trauma



FAST — czym NIE jeste

USG jamy brzusznej i przestrzeni zaotrzewnowej
Echokardiografig

Badaniem planowym
Koncem diagnostyki

(O ile stan pacjenta pozwala na jej pogtebienie)



Cel badania

Ujawnienie krwi (ptynu) widocznej
jako obszar hipoechogeniczny w
Najnizej potozonych przestrzeniach
jamy ofrzewne|




Sytuacje kliniczne

Urazy penetrujgce klatki piersiowe| oraz serca:
identyfikacja wysieku w osierdziu zanim dojdzie do
tamponady (4H 4T: jedno z ,,T"!)

Uraz penetrujgcy jamy brzusznej: hemoperitoneum
Tepy uraz serca: tepe pekniecie serca

Tepy uraz brzucha: zwykle pekniecie Sledziony bgdz
wqtroby



/astosowanie FAST

FAST jest pierwszym badaniem obrazowym ktore
nalezy wykonac po urazach jamy brzusznej i
klatki piersiowej u 0sdb niestabilnych
krgzeniowo.

Dagzymy do wykrycia obecnosci wolnego ptynu
W Jamie brzusznej, miednicy, w worku
osierdziowym | U podstawy ptuc w jamie
optucnej.



[alety FAST

= Przenos$ne (mniej lub bardziej)
= Szybkie
= Nieinwazyjne

= Powtarzalne
= Efektywne kosztowo




Dlaczego FASTe

Rosngca dostepnosc sprzetu

Coraz mniejsze rozmiary sprzetu
Aparaty przytozkowe na SOR
Aparaty przenosne — ,laptopwe”
Aparaty kieszonkowe

Bateryjne/karetkowe zasilanie



Aparaty kieszonkowe

Philips Lumify Butterfly iQ




Dostepne gtowice

Ch-2

Glowica typu convex
przeznaczona do badan
pluc, uktadu
MOCZOWego, jamy

brzusznej oraz
potozniczych.

L12-4

Glowica liniowa
umozliwiajaca ocene
ptuc, naczyn, tkanek
miekkich, stawow oraz
narzadow potozonych
powierzchownie.

wdz presety

S4-1

Glowica kardiologiczna
pozwalajgca na
wykonanie badania
ECHO, FAST,
potozniczego, a takze
ocene pluci brzucha.

Sprawdz presety




/achytki otrzewnej

Zachytek wagtrobowo-nerkowy (zachytek Morrisona) - miedzy torebkg
watroby i powiezig Geroty otaczajgcqg nerke prawqg

Zachytek §ledzionowo-nerkowy — miedzy Sledziong i powieziq Geroty
otaczajgcqg nerke lewqg

Lagtebienie odbytniczo-pecherzowe u mezczyzn — utworzone przez
uwypuklenie otrzewnej miedzy odbytnicq i pecherzem moczowym

Jama Douglasa u kobiet — utworzona przez uwypuklenie otrzewne| miedzy
odbytnicqg i tylng Sciang macicy

W warunkach fizjologicznych wymienione przestrzenie potencjalne sqg
wolne od ptynu (mozliwy Slad ptynu w jamie Douglasal)



Nie tylko ptyne

In the Mid-2000s, the addition of US evaluation of the
thorax to detect pneumothorax to the fraditional FAST
examination resulted in a new acronym, “e-FAST,” or
extended FAST. Several other protocols have been
developed for evaluation of shock, respiratory distress,
and cardiac arrest, some of which feature
echocardiography.



Gdzie przytozyC gtowice?

A — prawy gorny kwadrant
B — lewy gorny kwadrant
C - projekcja nadtonowa
D — projekcja sercowa




Prawy gorny kwadrant (RUQ)

Do oceny: okolica okotowgtrobowa i zachytek
Morrisona

W linii pachowej przedniej w 7-9 miedzyzebrzu
Ptaszczyzna strzatkowa

/nacznik gtowicy — dogtowowo

Gtowice przesuwamy dogtowowo | doogonowo
Lakres: od przepony do dolhego bieguna nerki



RUQ

Trauma Fast Exam:
Right Upper Quadrant View

Probe Anterior
Axillary Line

Use Liver as
Superior

Acoustic Window |
/,
Concentrate on \1\/
3 Areas: g '
|) Infra-Diaphragmatic
Space

2) Morison’s Pouch /
Hepatorenal

3) Caudal Liver Tip
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CH5-2
Abdomen
30dB

3.6 MHz
DR 55 dB
Edge 1
Persist 3
RIS 3
Map D
Tint 1

15 fps

P 100% MIO0.7



RUQ

Right Upper Quadrant FAST Positive Exam

Superior Inferior

™~ Caudal Tip

of Liver
Liver

Diaphragm ~C

\ '
’

/

’

% 'Lung

Fluid Accumulates Caudal Tip Liver Into Hepatorenal Fossa



RUQ

RUQ / Hepatorenal View-Free Fluid

' Free Fluid in
Morison's




RUQ

RUQ Abdominal-Hepatorenal View
Fluid Prominent Around Caudal Tip of Liver




RUQ

Pekniecie wqgtroby




RUQ










Lewy gorny kwadrant (LUQ)

Okolica okotosledzionowa (w tym zachytek
Sledzionowo-nerkowy)

Lewa linia pachowa tylna, 5-7 miedzyzebrze
Ptaszczyzna strzatkowa lub nieco skosnao
/nacznik gtowicy skierowany dogtowowo
Gtowice przesuwamy dogtowowo | doogonowo
Lakres: od przepony do dolhego bieguna nerki



LUQ

TR JAN

AUM

FAST
EXAM
RUQ-Hepatorenal
LUQ-Splenorenal




LUQ

LUQ View-Splenorenal View

Inferior
Abdomen

Superior
Chest
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CH5-2
Abdomen
30dB
3.6 MHz
DR 55dB
Edge 1
Persist 3
RIS 3
Map D
Tint1

15 fps

18 cm
D1 =97.6mm

[ | Fi255
Measurement P100% MIO0.7




LUQ

Left Upper Quadrant FAST Positive Exam

Superior Inferior




LUQ

LUQ View with Free Fluid
@
i- Free

Fluid
v




LUQ

LUQ View with Free Fluid
. - o

Free
Fluid




LUQ

LUQ Abdominal / Splenorenal View
Free Fluid under Diaphragm

Free Fluid
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Projekcja nadtonowa

Pozycja gtowicy: powyzej spojenia tonowego
Ptaszczyzna poprzeczna
/nacznik gtowicy: skierowany ku prawej stronie pacjenta

Ruchy gtowicq: pochylenie doogonowe, przesuwanie
lewo-prawo

Najlepiej jak pecherz jest petny



AP:70%  40FPSH |

FmT-1.8R R:15.0 BG:57 BD:82 1186/1188

Adult Abdomen Probe:C251



Projekcja nadtonowao

Suprapubic View Female
Transabdominal Long Axis / Sagittal

Superior Inferior




Projekcja nadtonowa

Suprapubic Views Female:
Short Axis View

®
Right Left

Free Fluid

A\




Projekcja nadtonowa

Suprapubic Views Male
- Short AX'S 2009Nov14 2223
= Right —_ Left
7-[;
Bladder s
'

Free Fluid




Projekcja nadtonowa w ptaszczyznie
strzatkowe]
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Projekcja nadtonowa w ptaszczyznie
strzatkowe]

Suprapubic View Female Suprapubic Vifews. Female:
Transabdominal Long Axis / Sagittal Long Axis View
2
® . Inferior

Superior Inferior

L Superior
. Bladder




Projekcja nadtonowa w ptaszczyznie

stfrzatkowe]
Suprapubic View-Male Suprapubic Views Female:
Long Axis with Large Amount Free Fluid Long Axis View
. Superior . = Inferior
Superior & Inferior f)\’ﬂi > Bladder

Free °
Fluid Bladder




Projekcja podmostkowao

Okolica anatomiczna: serce | worek osierdziowy

Pozycja gtowicy: pod wyrostkiem mieczykowatym
Mostka

Ptaszczyzna: poprzeczna

/nacznik: wyjsciowo skierowany w prawdg strone
pacjenta

Ruchy gtowicq: pochylenie doogonowe | dogtowowe,
rotacja gtowicy

Gtebokosc obejmujgca cate serce



Projekcja podmostkowao

Cardiac Echocardiography:
The Four Standard Views

Probe Position A:
Parasternal Views
Long / Short Axis

Probe Position B:
Subxiphoid View




Projekcja podmostkowao

Subxiphoid View-Normal
Liver \.‘ » Right
' Ventricl
Tricuspid e
Valve :
Right

Pericardium

Left

: Ventricle
Mitral Valve S




Projekcja podmostkowao

Cardiac Echocardiography
Subxiphoid View
Right ® Right
Atrium Ventricle

\# :;7‘0

R

-

Left L&t
Atrium Ventricle



Projekcja podmostkowa - wysiek

Pericardial Effusion-Subxiphoid View

Liver

Pericardial

Effuioh ™™
ol




/astosowanie

= Chory po urazie brzucha
=  Chory niestabilny hemodynamicznie

= Szybka decyzja dot. dalszego postepowania




eFAST - przytozenia

EFAST
Questions

Y7

Lt anterior chest

_~"pneumothorax.
" (lung sliding)

Rt anterior chest

-pneumothorax
(lung sliding) 0 ,

RUQ

peritoneal FF . perltoneal FF
pleural FF
A pleural FF

Subxiphoid\PLAX

. Suprapubic
pericardial FF e

peritoneal FF

ad
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eFAST

| - t wall
< Cranial Ches

Anechoic effusion

Atelectatic lung



Postepowanie

Unstable haemodynamics Stable haemodynamics

FAST positive FAST negative FAST positive FAST negative

Consider other CTltheatre Observation/

source serial exams/CT




Postepowanie

Badanie fast — wynik dodatni — stabilny - TK

Badanie fast — wynik dodatni — niestabilny — blok
operacyjny

Badanie fast — wynik uiemny — stabilny —
obserwacja

Badanie fast — wynik uiemny — niestabilny —
POSzUKU| przyczyn poza jamg brzuszng



