EXAMEN FÍSICO DEL SISTEMA HEMOLINFOPOYÉTICO
El examen del sistema hemolinfopoyético, incluye el examen de las cadenas ganglionares linfáticas y del bazo. Ganglios linfáticos.
Para  el  examen  físico  de  estas  estructuras  tendremos  en  cuentas  las  técnicas  básicas  de  exploración siguientes:

Inspección: Observaremos las características de la piel y buscar aumento de volumen de las zonas que se corresponden con las cadenas linfáticas.

Palpación: Con el pulpejo de los dedos índices y medio, haciendo presión en tres planos, superficial, medio y profundo, palparemos todas las cadenas linfáticas, cervicales, axilares, inguinales y poplíteas.
En ellas se deben precisar las  siguientes  características: Localización, número, tamaño, consistencia, movilidad y sensibilidad.

Bazo

Inspección: Solo son visibles las grandes esplenomegalias, que provocan un abultamiento en el vientre, que cruza oblicuamente el abdomen desde el hipocondrio izquierdo hacia la fosa iliaca derecha.

Palpación:  El  bazo  no  es  palpable  con  ninguna  maniobra,  no  obstante  hay  que  agotar  todas  las posibilidades para decir que no se palpa, para esto existen varios métodos.

Palpación en decúbito dorsal: Paciente en decúbito supino, nos colocamos a su derecha y tomamos con la mano izquierda las últimas costillas para empujar suavemente la pared de afuera adentro y relajar  así  la  musculatura  parietal.  La  mano,  con  los  dedos  extendidos  y  paralelos  a  la  pared abdominal, palpa de abajo arriba y del ombligo al hipocondrio izquierdo. El bazo se percibe al final de la inspiración.

Palpación  en  posición  de  Schuster:  El  paciente  se  coloca  con  el  tórax  en  posición  oblicua, intermedia entre el decúbito dorsal y el lateral derecho; la pelvis y las piernas en decúbito derecho completo,  el  miembro  inferior  izquierdo  se  flexiona  la  cabeza  se  sostiene  levantada  por  una almohada  y  otro  pequeño  almohadón  detrás  de  la  región  escapular  izquierda.  El  brazo  izquierdo debe quedar delante del tórax descansando sobre la cama. Nos colocamos de pie a la izquierda del paciente y abarcaremos en forma de gancho el bazo que sobresale por el reborde costal

Percusión:   Es   el   método   de   elección   para   poner   de manifiesto esplenomegalias discretas. percutir entre las líneas axilares media y posterior de arriba abajo con mucha suavidad. Entre las costillas VIII y IX se obtiene la matidez esplénica, a partir de este punto se sigue una línea descendente paralela al curso de las costillas hasta encontrar  un  timpanismo  claro  que  sirve  para  delimitar  su polo   anteroinferior.   Por   la   parte   anterior,   la   matidez esplénica no debe sobrepasar la línea axilar y por abajo debe distar  verticalmente  unos  5  cm  de  esta.  Si  la  matidez  del bazo mide más de 7 cm de altura en la dirección del eje del cuerpo,  en  el  adulto  de  talla  medina  ya  debe  considerarse como patológico.

