CNSMF, Ghid de preventie, Vol. 7, 2016

EXAMENUL FIZIC AL COPILULUI

Principii generale:

Aduna cat mai multe informatii prin observatie;

Pozitioneaza copilul pentru consultatie: in bratele parintelui sau pe masa de
consultatie;

Stai pe cat posibil la nivelul copilului;

Ordinea examinarii trebuie aleasa in asa fel incéat sa fie cat mai putin stresanta
pentru copil;

Interactioneaza cu copilul;

Include copilul in actul consultatiei, ofera-i explicatii la nivelul sau;

Distragerea atentiei este un instrument valoros;

Examineaza zona dureroasa la sfarsit;

Fii onest. Trebuie comunicat copilului adevarul,

intelege stadiile dezvoltarii copilului si modul de reactie al copilului.

Examenul clinic

e Semne vitale (puls, tensiune, temperatura, respiratii - vezi tabel cu valori pe
varste);

e Aspect general: aspect general, status nutritional, nivel de constienta, nivel de
cooperare, stare de deshidratare, status mental,

e Obtine masuratori ale greutatii, inaltimii (pana la 18 ani);

¢ Perimetrului cranian (pana la 2 ani).

Piele si sistem limfatic

e Semne din nastere: nevi, hemangioame, pete mongoloide;

e Rashuri, petesii, descuamari, pigmentari, icter, turgor, textura tegumente;
e Adenopatii - localizare, mobilitate, consistenta;

o Cicatrici, leziuni (sugestive pentru abuz).

Cap
e Forma si dimensiuni;
¢ Fontanele (forma, dimensiuni, tensiune);
e Suturi;
e Scalp/ pilozitate.
Ochi

e General: strabism, orientarea fantei palpebrale, hipertelorism;
e Pupile:

e Mobilitatea muschilor globului ocular;

e Conjunctiva, sclera, corneea,;

e Obstructii ale canalului lacrimomuconazal;

¢ Reflexul de rosu;

e Camp vizual (examen grosier).

] P alyat Material realizat in cadrul proiectului RO19.04 "Interventii la mai multe niveluri
NSP  fetine pentru preventia bolilor netransmisibile (BNT) asociate stilului de viatd in Romania".
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Urechi

e Pozitia urechilor;
¢ Membrana timpanica;
e Auzul (grosier).

Nas

e Septul nazal,

e Mucoasa nazalg;

e Durere n punctele sinusale;
¢ Secretii nazale.

Gura si faringe

e Buzele (culoare, fisuri);

e Mucoasa bucala (culoare, vezicule, uscata sau umeda);
e Limba (culoare, papile, pozitie, tremor);

¢ Dinti si gingii;

e Amigdale (forma, prezenta de exsudate, culoare);

o Perete faringian posterior;

¢ Reflex de inghitire.

e Tiroida;

¢ Pozitia traheii;

¢ Mase tumorale (ganglioni, chisturi);
¢ Redoare de ceafa.

Glanda mamara: de regula hipertrofie la nou- nascut, regreseaza pana la 6 luni si se dezvolta
odata cu pubertatea - de notat dacé noduli, roseata, durere

Torace/pulmon

- Inspectia:
a. Tipul respiratiei;
- Abdominala (normala la copil)
- Respiratia neregulata (pauze sub 15 sec)
b. Frecventa respiratiilor;
C. Utilizarea muschilor respiratori accesori;
d. Configuratia toracelui.
- Auscultatia:
a. Egalitatea inspir expir;
b. Raluri, wheezing;
C. Stridor.

Percutie si palpare - greu de efectuat si deseori nerelevanta

Cardiovascular

- Auscultatia:
a. Ritm;
b. Sufluri;

= alyat Material realizat in cadrul proiectului RO19.04 "Interventii la mai multe niveluri
: o pentru preventia bolilor netransmisibile (BNT) asociate stilului de viatd in Roménia".
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Abdomen
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C. Calitatea zgomotelor cardiace.
Puls - La nivel extremitati superioare si inferioare

Inspectia
- Forma: destins, devine aplatizat pe masura de creste copilul;
- Ombilic (infectii, hernii);
- Integritatea musculara (dehiscenta dreptilor).
Auscultatia
Palparea
- Durere;
- Ficat, splina, rinichi (pot fi palpabile la nou-nascut);
- Aparare musculara.

Spatele: regiunea sacrala (gropita), cifoza, scolioza, lordoza;
Articulatii: (mobilitate, stabilitate, edem, durere);

Muschi;

Extremitati: (deformari, simetrie, edem);

Hipocratism digital (maladii cardiace congenitale);

Cu degetele privind la interior, cu degetele privind la exterior;
Genu varum sau genu valgum;
Schiopatat.

manevra Barlow si Ortolani.

nervi cranieni;

sensibilitate;

cerebel;

tonus muscular si forta;
reflexe;

- primitive neonatale

- abdominal si cremasterian

organe genitale externe;
hernii si hidrocele;

- majoritatea herniilor sunt indirecte

- se pot palpa (nu se insereaza degetul in canalul inghinal)
criptorhidia;

- ase deosebi de testicul retractili

- majoritatea vor cobora in primele luni de viata
Stadializare Tanner la pubertate;
Examinare rectala sau pelviana doar daca exista indicatii;

Material realizat in cadrul proiectului RO19.04 "Interventii la mai multe niveluri
pentru preventia bolilor netransmisibile (BNT) asociate stilului de viatd in Roménia".



