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CHOCHPF

Zavaznost redukcie FEV,
Trvanie zhorsovania alebo
nove symptomy

PocCet predchadzajucich
epizod (exacerbacie /
hospitalizacie)
Komorbidity

Sucasny lieCebny rezim
Zapajanie pomocnych
dychacich svalov

Paradoxny pohyb hrudnika
Zhorsovanie alebo novy
vznik centralnej cyanozy
Rozvoj periférnych
edémov

Hemodynamicka instabilita
Znamky zlyhavania
praveho srdca

Znizena bdelost
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