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Definice FEES

Flexibilni endoskopické vySetfeni polykani (FEES, Flexible Endoscopic Evaluation

of Swallowing) je diagnosticka metoda slouzici k objektivizaci poruch polykani
(pfedevsim ve faryngedini fazi) a soucasné k nastaveni [éCby. Vzajemné se doplfiuje
s rentgenologickou metodou vysetfeni polykani — videofluoroskopii (VFSS).

Pomiicky a vybaveni pro FEES

= endoskopicka véz

flexibilni laryngoskop (videoendoskop) (obr. 1)
zaznamove zatizeni pro ulozeni a analyzu
vySetreni

polohovaci kreslo

zdravotnické zahustovadlo

IZiCka, slamka, kelimek

potravinarské barvivo (modra, zelend)
pecivo, piskot (obr. 2)

Obr. 1. Flexibilni videoendoskop.

Priprava pacienta a endoskopu

edukace pacienta o planovaném vysetreni

vzpfimena pozice s oporou hlavy, pazi i chodidel (obr. 3)

ev. anemizace nosni dutiny dekongescencnimi kapkami

bez pouZziti topické anestezie

(ovlivnéni fyziologického polknuti)

= |ubrikace distalniho konce endoskopu
(napr. Mesocain® gel)

= oSetfeni optiky pfipravkem proti mizeni

Obr. 2. Pomdicky pro FEES: zdravotnické

zahustovadlo, IZicka, slamka, kelimek, voda
a zahusténa voda barvena potravinarskymi
barvivy, pecivo, piskoty. Obr. 3. Pozice pacienta pri vysetreni.
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Diagnosticka ¢ast FEES

= transnazalni zavedeni nejprostorngjsi ¢asti nosni dutiny (obr. 4, 5)

mezi spodinou nosni dutiny, septem a dolni skofepou
mezi septem, dolni a stfedni nosni skofepou

= hodnoceni velofaryngealniho uzavéru (kompletni/nekompletni/zadny),
Passavantv val (obr. 6)

fonace ,ku-ku-ku“
zasyceni ,.$5ssssss”
polknuti naprazdno

= hodnoceni normalni anatomie a fyziologie

tvar epiglotis

koren jazyka, symetrie valekul a piriformnich recest

hodnoceni managementu slin (stagnace ve valekulach a piriformnich recesech,
penetrace Ci aspirace)

hybnost hlasivek a kompletnost glotického uzavéeru pfi fonaci ,hiii
vyvolani laryngealniho addukéniho reflexu (LAR) pfi lehkém kontaktu endoskopu
s okrajem epiglotis

polknuti naprazdno, limit trvani do 1 sekundy, ,white-out” faze (stisknuti
endoskopu kontrahujicimi se konstriktory hltanu, zbéleni obrazu)

Obr. 4. Spravna technika vedeni endoskopu Obr. 5. Cesty zavedeni endoskopu

pri vySetreni. Endoskop je veden palcem nosni dutinou. Leva nosni dutina.
a ukazovakem, fixace prostredniku A a B - nejprostornéjsi mista pro vedeni
a prsteniku na nose pacienta. endoskopu. S — septum, DNS - doinf

nosni skofepa, SNS — strfedni nosni
skorepa.

Obr. 6. Tvorba velofaryngealniho uzaveru;
a — Passavantiv val, horizontalni fasa
podminéna kontrakcf fasciculus posterior
m. palatopharyngeus (jinak sphincterus
palatopharyngeus); b — zadni

okraj mékkého patra; ¢ — zadni sténa
nosohltanu.
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= hodnoceni polknuti modelové stravy
e tekutina barvena modrou potravinarskou barvou a zahusténa zdravotnickym
zahustovadlem na konzistenci nektaru (obr. 7) a pudinku (obr. 8)

Obr. 7. Konzistence nektaru. Obr. 8. Konzistence pudinku.

e tekutina bez zahusténi, barvena zelenou potravinarskou barvou
e tuhé sousto (chléb, piskot)
e poradi konzistenci je vzhledem k ,nebezpecnosti” pfipadné aspirace:
zahusténa tekutina => nezahu$téna tekutina => tuhé sousto
® posuzuje se
— délka oralni pfipravné a transportni faze
— unik slin/sousta do nosohltanu — nazalni regurgitace (obr. 9)
— predCasné zateCeni stravy do hltanu pred zapocetim reflexni faryngedlni faze
(predeglutivni leak)
— prdnik testované stravy do hrtanového vchodu nad hlasivky
(penetrace — obr. 10) ¢i pod hlasivky (aspirace — obr. 11), vzhledem k polknuti
je predeglutivni/intradeglutivni/postdeglutivni
— rezidua stravy na sténach hltanu a ve valekulach a piriformnich recesech
po polknuti (obr. 12)
e pfi penetraci/aspiraci se posuzuje schopnost vypudit sousto z dychacich cest
(hodnoceni pomoci penetracné-aspiracni Skaly dle Rosenbeka — tab. 1)

Penetracné-aspiracni Skala dle Rosenbeka

Lokalizace potravy v dychacich cestach (DC) Hodnoceni
strava nevstupuje do DC

strava vstupuje do DC, nedosahuje k hlasivkam, je kompletné
vypuzena

strava vstupuje do DC, nedosahuje k hlasivkam, neni kompletné
vypuzena

strava vstupuje do DC, dosahuje k hlasivkam, je kompletné
vypuzena

strava vstupuje do DC, dosahuje k hlasivkam, neni kompletné
vypuzena

strava vstupuje do DC, dostava se pod hlasivky, je kompletné
vypuzena

strava vstupuje do DC, dostava se pod hlasivky, i pfes snahu neni
vypuzena

strava se dostava pod uroven hlasivek bez jakékoliv snahy o jeji
vypuzeni

penetrace
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Obr. 9. Velofaryngealni insuficience Obr. 10. Laryngealni penetrace. Prinik
s regurgitaci slin do nosohltanu tekutiny do hrtanového vchodu, v oblasti
pri polknuti. predni i zadni komisury, na medialnich

plochdch aryepiglotickych ras
a vestibularni fase vpravo.

xS
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Obr. 11. Aspirace. Prinik tekutiny Obr. 12. Postdeglutivni rezidua
zahustené na konzistanci nektaru pyré na laterdlnich sténach hitanu
subgloticky pod predni komisuru. a ve valekulach.

Terapeuticka cast FEES

= probiha pfi zachyceni patologie, fidi ji Klinicky logoped
= opatfeni smérfujici k:
e Uprave konzistence stravy, jejiz polknuti bude bezpecné
e vyhledani a nastaveni pozice hlavy, pfi niz bude sousto bezpecné spolknuto
e nacviklim ochrannych manévrl branicich aspiraci (supraglotické polknuti,
super-supraglotické polknuti)
= nejCasteji pouzivané manévry
e predklon hlavy
— priblizeni kofene jazyka k zadni sténé hitanu, usnadnéni polknuti pfi snizené
svalové sile kofene jazyka Ci strukturalnim i funkenim deficitu po operaci/
radioterapii (obr. 13)
e rotace hlavy do strany a sklonéni k rameni
— zavfeni stejnostranné valekuly a piriformniho recesu a sméfovani sousta
po kontralateralni, zdraveé strané. Uziti pfi strukturainim ¢i funkénim defektu
ipsilateralni valekuly, hitanové stény Ci piriformniho recesu (obr. 14)
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zaklon hlavy

— usnadnéni transportu sousta z dutiny Ustni do hitanu pfi poruSe hybnosti
jazyka, pfi velofaryngealni insuficienci. Lze pouzit pouze v pfipade funkéniho
glotického uzaveru (obr. 15)

Lusilovné® polknuti

— predstava polykani napr. celé Svestky, v kombinaci s tlakem dlani spojenych
pred hrudnikem proti sobé (obr. 16)

supraglotické polknuti

— ochrana dychacich cest pfi znamé penetraci/aspiraci. Nadech a zadrzeni
dechu => polknuti => odkaslani => polknuti => vydech a nadech

super-supraglotické polknuti

— kombinuje predchozi manévr s ,usilovnym® polknutim

Obr. 14. Rotace hlavy do strany
a sklonéni k rameni.

L

Obr. 15. Zaklon hiavy. Obr. 16. ,Usilovné” polknuti s tlakem dlani
spojenych pred hrudnikem proti sobé.
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Vyhody a nevyhody FEES

Vyhody FEES

bez radiacni zatéze

trojrozmérny pohled

vysokeé rozliseni pfi HD videoendoskopii
moznost vySetieni u I0zka (,bed-side®)
snadnost opakovani

sledovani efektivity rehabilitace

Nevyhody FEES

= hodnoceni oralni faze polykani pouze nepfimo

= neposoudi ezofagealni fazi polykani

= nezhodnoti ¢ast faryngeadlni faze pri ,white-out*

= nutna spoluprace pacienta, omezené pouzitelna u malych déti
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