Fakulinl nemounice Dipmaus

Porodnilcks-gynekologicks Kiiniks ! Z P RAVA 0 Ro D I éc E : (’ PepLbl Hf et

| P Paylova 8, 779 00 Qlomoe

tal. 568 444 160, awmail porgyndingl.cz PGK Qddélen| Sestinedsli
Piijmeni: Nguyen Titul: Nguyen Thuy Ngan RE: 9914095037
Jméno:  Thuy Ngan Zdrav. pojist.: 333

Bydli&t# matky: Gen. Svobody 1207, 78381 Unitov 1

Dat. pfijmu 19.11.20  Cas pFijmu 13:01

Porod plodu:  Pohlavi Hmotnost Délka Prib&h porodu Datum porodu g.h. Vitalita
Ditd: A1 chlapec 3790 51 seclio caesarea 20.11.20 0811 35+4 Zive
B: ‘
C:
>

Nepravidelnosti:

Hghp in g.h. 38+4, partus operativus per SC ilterativam, indikace: PPKP, stp. SC, GBS negat, oGTT v normé,
Krevnf ztrata 700 mi

Matka Krevai skupina; 0 RhD: +
Plod A  Krevai skupina: 0 RuD: +
PloedB  Krevni skupina: RhD:
Epikriza, doporuéeni:

Raditka lligflip plijata in grav.hebd. 39+3 k planovanému iterativnimo clsafskému fezu. GBS - negativnl, oGTT v
narma,
Dne 20/11/2020 partus operativus per sectionem caesaream sectio Geppert. Porozen %ivy plod muzského pohlavl,

Poparodn| poranéni:Porodnl poranénl: laparctomie sec. Pfannenstiel, - o$etrena suturou ve vrstvach, na kisi
intradermal ‘

Medikace za porodu: Duratocin 1 amp Lv., Amoksiklav 1,2 g iv.

Medikace na odd. Sestinedsii: Fraxiparine, Espumisan, Analgetika, Zelezo.

K8 matky: 0 poz,

Pribéh hospitalizace: Rané Sestinedéll afebriinl, bez komplikacl,

Pli propusténi pacientka bez obtiZi, kardiopulmonameé kompenzovana, afebrilni, déloha se zavinuje, odistky
edchazeji serosanguinolentni, laparotomie se hoji per primam, okeli bez zarudnuti, prsy voiné - kiidné, lakiace
nastupuje, mikce a pasd? v normeé, dolnl konéetiny bez otokd.

Pacientka spolupracuje, podrobné poudena, véemu rozumi.,

Doporutent: .

- Hygiena $estinedéli, télesné 3etPeni, kontrola za 6 tydnl u obvodniho gynekologa,

- P akutnich obtizich (krvdcen!, bolesti, zapachajlcl vytek, teplota, zimnice, tfesavka) kontrola na ambulanci
Parodnicka-gynekologické Kinlky kdykoliv,

- Vzhledem Kk provedenému cisafskému fezu s piipadnou dalsi graviditou vytkat nejménd jeden rok.

Zpravu vyplnil: Smrkiovd Jifina Dne: 07.01.2021



Fyxrsnd nemochice Glomows

Porpdaicko-gynekologicka kinlka | MMZP RAVA 0 RO D i é C E | @?:‘ Lt S QISR L

| P Eaviova B, 779 00 Clomoun

Yol B84 444 160, eavall, porgyn@inoler PGK Oddélen! operatnl gynekologie
Piijmeni: Nguyen Titul: Nguyen Thi Ha RC: S91D0057E5
Jméno:  ThiHa Zdray. pojist.: 333

Bydlists matky: Soustalova §0, 62800 Brno 25

Dat. pFijmu 01.12.20 Cas piijmu 13:45

Porod pledu; Pohlavi  Hmotnost Déika Pribéh porodu Datum porodu g.h. Vitalita
Dité: A:  chlapec 3IBG0 51 sectio caesarea 02.12.20 1008 38+0 Five
8
c.
D
Mepravidelnosti:

Ho dip., g.h. 38+0
GDM na inzuling

plancwany ST

thatka Krevni skupina: 0 RhD: +
Plod A  Krevni skupina: 0 RhD: +
Plod B Krevni skupina: Rhi:

Epikriza, doporugent:

St.p. partum per sectionem caesareamin g.h. 3748, ILg./ILp. Indikace: st.p. 3C, GOM na inzuling
GBS pozit.

Oa: GOM na inzuling BA: inzulin jiz ex AA: & Operace: SC 2017, ndjaka operace hrudniku
Podavand 16¢ba po porodu: analgetika, LMWH,

Kravni sk, matky: RHD pozitivni

Labaratorni vygetfent:
vysiedky z 0271220
Texty: Pozn.: poo
Glykermie POCT: P_GLUK P 4.6, 49
@KREVNI OBRAZ [nesra: B_WRC: 14,23, B_RBC: 4,05, B_Mgb: 116, B_HCT: 0,35, B_MCV. 88,9. B_MCH:
28,6, MCHC: 33,0, B_PLT: 203 ‘
Visledky z 03/12/20;
Glykemie POCT. P_GLUKP: 52:72,64,72 75 8367
vysledky z 04/12/20!
Glykermie POCT P_GLUK P 6.9/ 57, 6,7.58

Pooperatnl a poporodnl pribéh nekomplikovan. Laparctomie se hojl per primam, na kU2t intradermaini steh,
dsloha v involuci, Iochia odehdzi serosanguinolentni, prsa bpn, laktace nastupuje, pasaz Frrikee v normé. KP
komp., afebrilnl, DKK bilat. bpn, vuiva bpn.

Pacientka poutena o rezimu v estinedéli a propusténa domil.

Daparudeni: Kontrola u diabetologa dle domiuvy. Kontrola u osetfujiciha gynekologa za B tydnl po porodu. Pfi
potizich (bolestt biicha, siiné krvacen| & witok z rodidel, teploty, zarudnutl v okoll izvy & wytok hnisu a podobné)
kontrola itned, pacientka detailng pcutena, souhlasi.

Zpravu vypinil: Madérka Martin MUDr. ' Dne: 07.01.2021



Fakultni nemocnice Olomoue, |.R Paviova 185/6, 779 00 Olomouc
Oddéleni rehabilitace
Pacient: Rezaeipour Parnian Rodné &islo: 1630044482 ZP 333
Adresa:  Litovelska 3, 770 00 Olomouc,tel. 608315493
Datum vy$etieni: 24.11.20
Citené rehabilitaéni vysetfent:

NO: na dopor NEU jako boelsti zad
v 2/20 pad + fr L1

2311720 vySetfena NEU

Zavér: Stp. kompresi t&la L1, napfimena dolni hrudni kyfoza.

Zkousela zaldiar, netolerovala na Zaludek, uZiva pouze lokélné masti. Mikce bez potiZi, DKK bez
oslabeni.

ZAVER: St.p. padu na zéda v 2/2020 s abrupci ventralni hrany obratle L1, fe$eno konzervativné.
Pretrvavajici lokalizovana bolest bez kofenového draZdéni, obj. nalez bez zanikové kotenové
symptomatiky, bez znamek loZiskové léze CNS, na MR dolni Th a LS pétefe st.p. kompresi téla L1,
napfimena dolnf hrudni kyfoza, jinak bez patologie

potiZze stéle ale hlavné v deldi stat zaté2i, limituje v ADL,

DKK v norme

netolerovala zaldiar

OA: s ni¢im NEO O, KOVY O, ANTIKOAG.: 0 AA: (0 SPA: student

OBJ. KP stabil, TK + TF komp, eupnoe, afebriini, OF 14/min, interné komp

Funkgni nalez: lokomoce dynamicky, symetricky

abdomen deficiini, Lp do AF celkem volné, RF biok + aigie stejné 1 IF ad dx, ad sin voing,

DKK volng, kylie hypermobilni, celkové hypermaobiiita

PV spasmy THL a Lp vice Ldx,

abdomen glabg + AKc AV panve a LS pfechodu,

Th.: prov. postur korekce, mékkotk, maobilizace, edukace pro domo-+ reedukace pohyb. stereotypu bez
komplikaci

RES: Perzistujici THL a Lp algie pii Stp fr L1 2020
hypermobilita

Rozpis ambulantni RHB

2x tydné, celk.: 5x dle moznosti a kapacity pracovigté

Limitace: o8 TH THL + Lp, PV svalstva

hlavneé edukace na doma, trup sval korzet, sval faclitace a kompenzace hypermobility

LTV + mékké techniky, kinezio rozbor (KR)+ terapie die KR, cv. na NF podkladé, pohybové stereotypy
edukace pro domo  aktivace HSSP/CORE, §kola zad, bipedni postura + reedukace, balanéni + stabilizaéni
cviceni

MAGNET: BTL 5940, inv. ¢.: 1024847, PMP, program: M 0062 sy vertebralis na THL oblast 8x25 min

Dop: domaci cviceni, kontrola po RHB, ev pfi potiZich, edukace provedena + zprava vydana, pouden/a, rozumi,
kontakt. telefon: 588444458 pii perzistenci & zhordeni potizi pak neurologicke vysetfeni

Instrukce K RHE: P neomiuvené absenci 2x - dojde k vyfazeni z RHB programu Omluvy nejpozdejt den
pfedem, jinak procedura propadéd bez nahrady.

28/142 |

nema dotazy. Diagnézy: 89 | FAKULTH NENOCNICE SLONOUC®
M5456 Bolesti dolni asti zad; bederni krajina ff aefiee 1995, w%ﬂ 45
30 dSlenl dhabilitace

§onesrohabilitace-5db. 201

Zprava ze dne: 24.11.20 07:48  Zapsal: Horak Stanislav MUDr., PH.D4RI 70 Peft Koldh, Ph.0.




Fakultni nemocnice Olomouc, LP.Paviova 185/8, 779 00 Clomouc

Oddaleni rehabilitace

Pacient: Rezaeipour Parnian Rodné &islo: 1630044482 ZP 333
Adresa:  Litovelska 3, 770 00 Olomouc,tel. 608315493

Datum vygetieni: 21.12.20

Kontrolni rehabilitadni vy&etfeni:

NO: na dop NEU jako bolesti zad - v 2/20 pad + fr L1

23111/20 vySetfena NEU - Zavér: St.p, kompresi téla L1, napfimena dolni hrudni kyfoza.

ZkouSela zaldiar, netolerovala na Zaludek, uZiva pouze lokalné masti. Mikce bez potizi, DKK bez oslabeni.
ZAVER: St.p. padu na zada v 2/2020 s abrupci ventraini hrany obratle L1, feeno konzervativné. Petrvavajici
lokalizovana bolest bez kofenového draZdéni, obj. ndlez bez zanikové kofenové symptomatiky, bez znamek
loziskove leze CNS, na MR dolni Th a LS patefe st.p. kompresi tdla L1, napfimena dolni hrudni kyféza, jinak
bez patologie

S.. zlepdeni, beneft RHB, spokojend, lepél, potize epiSe v 24182, deldi chuze a pod

FTRES: Vystup z terapie/funkéni stav: subjektivné zlepseni 0 40%- zmimeéni algii. Objektivné lepsi trupova
koaktivace, koaktivace branice a bficha. Pacienkta v terapii ma aktivni pfistup, doma pravideing cviél. Aglie
klidove nejsou, jesté jsou b&hem chize a pfi zvydené zaté2i Doporudeni: pacientka si moc pieje o j8§te par
sezeni prodiouit. (Staéi 1-2)

OBJ: KP stahil, TK + TF komp, eupnoe, afebrilni, DF 14/min. intern& komp

Lokomoce dynamicky, symetricky. i celkové pohyb projev je dynamicky,

Lp do AF celkem volng, LF volng, syemtricky, RF algicka + omezeni.

regres MF zmén, Lp plossi,

Th.: postur karekce. mékkotk. mobilizace, edukace pro domo+ reedukace pohyb. stereotypli, bez komplikac

RES: Perzistujici THL a Lp algie pfi Stp fr L1 2/20
hypermohilita

Rozpis ambulantni RHB

jesté 2x dle mozZnosti a kapacity pracovisté

Limitace: o8 TH THL + Lp, PV svalstva

hlavné adukace na doma, trup sval korzet, sval faclitace a kompenzace hypermobility

LTV + mekké techniky, kinezio rozbor (KR)+ terapie dle KR, cv. na NF podkiadé, pohybové stereotypy.
edukace pro domo aktivace HSSP/CORE, skola zad, bipedni postura + reedukace, balanéni + stabiliza&ni
cviGehi

MAGNET: BTL 5940, inv. ¢.: 1024847, PMP, program: M 0082 sy vertebralis na THL oblast 6x 25 min

Dop: domaci cvideni, kontrola po RHB jiZ jen pfi potizich

péde NEurologa )

edukace provedena + zprava vydana. pouGen/a, rozumi, kontakt, telefon: 588444458

Instrukce k RHB: Pfi neomiuvené absenci 2x - dojde k vyfazeni z RHB programu. Omiuvy nejpozdji den
pfedem, jinak procedura propada bez nahrady. Pouéenia o terapii, souhlasi,
nema dotazy. Diagnédzy:

M5456 Bolesti dolinf ¢asti zad; bederni krajina

Vykony:

09543 1x Signainiked = ; .

21023 1x KONTROLNI VYSETRENI REHABILITACNIM LEKAREM

21510 1x MEKKE A MOBILIZACNI TECHNIKY .

21715 1x REEDUKACE POHYBOVYCH SCHEMAT A NAVYKU A JEJICH KOREKCE

Zprava ze dne: 21.12.20 13:36  Zapsal: Horak Stanislav MUDr., Ph.D. MBA /i

/28142
89 | FAKULTHI NENQCNICE BLONOUC®
301 L. Paviova 185,770 50 Omoud, 1o, 508 444 456
Oddélen} rahgh ggmcwdb o
262 3?525?’&°§o°fpe1 oldf, Ph.D.




Novakova Olga

Od: Jandova Eva
Odeslano: 7. ledna 2021 12:38
Komu: Novakova Olga

Bodnar Sergei 1630048783

Vstupni hematologické vysetieni

Pfichazi k doSetfeni pro zvétseni LU.

Anamnéza:

NO: Asi pfed mésicem si nahmatal uzlinu v P tfisle, do 2 cm, vysetien u PL, kde fyziologicky nalez,
provedeny odbéry krve, kde nizké CRP, normainfl KO, negat. IgM stran CMV, EBV, Chlamydie i
Mycoplazma, nemocny se objednal na vy$. i k nam.

OA: s ni¢im se neléci

AA: neguje

Abusus: koufeni 0, alkohol pfilezitostné

FA: suplementace vit. C,D

PA: studentem LF - zubni lékafstvi (3r.)

RA: rodi¢e - zdravi, babitka + TU pankreatu, sestra - zdrava
TA: nedostaval, ani nedaroval.

Subj: bez B symptomd, bez zn. krvaceni, bez zn. infekce.

Objektivné: ECOG 0, lucidni, hmotnost: 85kg, vyska: 187cm, bez ikteru &i cyanosy, normaini
hydratace, eupnoe. Klize bez patologickych eflorescenci. Hlava: zornice izokorické, hrdlo klidné,
tonsily nezvétsené, jazyk plazi stfedem. Krk soumérny, bez opozice $§ije, &titna zlaza nezvétsena,
pulsace karotid symetricka, Zily bez kongesce. Lymfatické uzliny kréni, axilarni a ingvinaini
nehmatné (bilat do 1 cm v ingvinach). Plice: poklep piny a jasny, dychani sklipkové, bez vedlejsich
fenomen(. Srdce: akce pravidelna, ozvy ohrani¢né. Biicho: mékké, prohmatné, palpaéné
nebolestive, bez patologické rezistence, jatra v oblouku, slezina nehmatna, tapottment bilaterainé
negativni. Koncetiny: DKK bez otokl, varix(, znamek flebitidy. Vys$etieni per rectum neprovedeno.

Laboratore:

Nalezy z 14/12/20 07:54: SONO vysetfeni:
Nalez:

UZ perifernich uzlin :

Na krku sledovateiné nezvétsené oba laloky §titné zlazy s jemnym pravidelnym parenchymem, bez
loziskovych zmén. Podél cévnich svazkd ani podél kyvaél nejsou na krku zménéné LU.

Vpravo retroaurikularng, tésné pod kizi pohybliva ovalna LU vel.9 x 3mm s odp. pomérem L/T,
hilova jednoducha

vaskularizace.

Podeél cevnich svazkl axil ani v mékkych strukturach axil jsou zachytitelné zménéné LU.
Vinquinach podeél cévnich svazkl a v mékkych tkanich jsou nezvétsené LU. Pod spina ilica ventr.
oss isch. l.dx., je tésné pod koznim povrchem pohybvliva , ovalna, ostfe ohrani¢ena LU vel. 9,5 x
5,6mmi s odp- L/T, hilovou

vaskularizacl.

Z.:Nejsou pfitomny patolog. zménné LU ve vy$. oblastech.

Datum potvrzeni: 14.12.2020 09:12:00

Potvrzujici lekar: MikuldSova Jaroslava MUDr.

Texty z 10/12/20 11:16: HOK:
lymfo-oj. s Uzkym lemem cytoplasmy
terC.ery

Biochemie-sérum z 10/12/20 11:16: LDH: 3,67, C-reaktivni protein: 0,6
@KREVNI OBRAZ (nesra z 10/12/20 11:16: Leukocyty [WBC] B: 7,93, Erytrocyty [RBC] B: 5,54
Hemoglobin [HGB] B: 166, Hematokrit [HCT] B: 0,46, Stied.obj.ery. [MCV] B: 82,5, Barvivo erytr.

1



[MCH] B: 28,2, Konc.HGB v ety [MCHC] B: 34,1, Erytr. kiivka [RDW] B: 12,5, Trombocyty [PLT] B:
298, Tromb.stfed.obj. [MPV] B: 9,3

@Diferencial z analy z 10/12/20 11:16: Lymfocyty % B: 16,8, Monocyty % B: 8,1, Neutrofily % B:
72,3, Eozinofily % B: 1,8, Bazofily % B: 1,0, Lymfocyty - abs.po¢. B: 1,33, Monocyty - abs.pog. B:
0,64, Neutrofily - abs.po¢. B: 5,74, Eozinofily - abs.po¢. B: 0,14, Bazofily - abs.podet B: 0,08
@Manualni diferencia z 10/12/20 11:16: Manuaini DIF B: proveden, Neutrofini segment B: 62,
Neutrofilni ty¢ B: 1, Eozinofily B: 3, Bazofily B: 3, Monocyt B: 9, Lymfocyty B: 21, Bunka plazmaticka
B: 1, Proved|. Konetna

Epikriza:

Hraniéni lymfadenomegalie, US bez prikazu patologicky zménénych LU, KO+MD v norms,
LDH negat., ve spadu vylouéeno CMV, EBV, Chlamydia i Mykoplazma - té. zcela fyziologicky
nalez

Chemoterapie: 0

Zavér: t¢. bez patologickeho nalezu, klinicky zcela normalni LU ve v&ech vysetfovanych lokalitach,
KO+MD v normé&, US bez prlikazu patologicky zménénych LU.

Doporuéeni: dispenzarizace ¢cestou PL, nade konzultace v pfipadé potfeby +420 588 44 3940
Edukace: provedena

Podany transfizni pfipravky: 0

Pristé odebrat: 0

Cas odbéru: 0

Indikace dopravy: sine

PFisti kontrola: neplanuji.

Diagnozy:
R590 Lokalizované zvétseni miznich uzlin
Zapsal: Certian Martin MUDr.  14.12.20 12:03



FAKULTHI NEMOCNICE OLOMOUC

1.P.Paviova 18546, 77000 Cloeouc Klinika plicnich nemoci a tuberkulézy
1&: 00093892, www.fnol.cz PP "
( Propoustéci zprava }
Pacient: Hauranin Tsimafei RE: 5100138538
Bytem: Smeralova 8, 770 00 Olomouc,tel. 778018961 ZP: 333
Hospitalizace na odd.: PLIC-25 od 271220 de 311220 13:00 Chor.&.: 002979/20

PFjat cestou OUP k terapii pneumonie l.dx v terénu v.s. tu l.dx. - k dosetfen.

Anamnesticky: Kufak 1cig/mésic, kontakt s TBC neguje, bez sledovanych onemocnéni.

Pacient byl vy$etfen dne 25.12. na OUP pro celkové zhor$enl stavu, tii dny trvajici febrilie a zvraceni pfi kasli. CT
angiografie plicnice 25.12.: Homogennl kontrastni napli vétvi plicnice - nejsou patrné znamky plicni embolie. Plicn!
parenchym s disperznimi opacitami mlé&ného skla vpravo v hornim plicnim poli perihilozné , parakardialné atvar
velikosti 26 mm s amputaci bronchu - v.s. TU - po 1&é¢bé& dop. kontrolu. V mediastinu jsou patrné zmnozZené
nezvétsené lymfatické uzliny, vprav oparabdonchialné zvétsené na az 18x12 mm. Zavér: Nezjistény znamky plicn{
embolie. Nasazena ATB Amoksiklav 3x1 g + Klacid tbl 500 mg 2x1. Odeslan dom.

Stér na pritkaz RNA SARS-CoV-2 (COVID19) z 25.12. negativnl

V sobotu 26.12.2020 Gporné zachvaty kasle, pfi kterych i zvracel, spontéanné nezvracel. Zachvat kasle trva i pll
hodiny. Citi se unaveny, dusnost neguje, ztratu ¢ichu a chuti neguje,bficho neboll. Pfijat k hospitalizaci na
expektaéni l0zka COVID A. Rehydratovan, pro dyspepsie PPI, pokratovano v ATB v kombinaci Amoksiklav + Klacid.
Dne 27.12. proveden kontroinl stér PCR COVID-19 - negativni, CRP stac. 90mg/l.

Pacient po domluvé pfedan k daldi |écbé a dovySetfeni nalezu na Plicnf kliniku - odd. 25.

Jde o zahrani¢niho studenta z Béloruska, Zije sam na VS kolejich.

Subjektivneé: febrilie az 39°C od 23.12.2020, pfi hore&ce také zimnice a tfesavky, bez dudnosti, kadel
zachvatovity se zvracenim postedni.dva dny, vertigo neg., palpitace a stenokardie neg., bolest v krku,
jiné bol. neguje, cefaleu neguje, chut a dich ma, chut' k jidlu od zadatku pfiznakl snfzend, vahové stabilni,
mo¢ Zluta, dysurie neg., nynl pfi ATB terapii prijem a2 4xd.

OA:s ni¢im se neléc!, rec.anginy, déle viz. zavér

RA:otec HN, matka zdravé, bratr zdravy

FA:trvale sine, od 25.12.2020 ATB Amoksiklav,Klacid

PA:student

SA:bydli na koleji

KA:koufi obas 1cig/mésic, alkohol pfilezit.

AA:gentamicin, analgin

Obijektivni nalez pfi ptijeti: vySka 188 cm, hmotnost 87 kg, TK 120/80 mmHg, P 105/min prav., DF 14/min, sat.
98%air, TT st. 36,4 C, performance status 1

Pacient lucidni, orientovany mistem i Sasem, spolupracuje, eupnoe, bez cyanosy, bez ikteru, kiize s
depigmentac v.s. vitiligo HKK, obli¢ej, trup i DKK, bez eflorescenci, hydratace pfiméfena Hlava:
normocefalicka, poklepové nebolestiva, orientaéné neurclogicky bpn., oéni bulby volné pohyblivé véemi
smeéry, zornice izokoricke, fotoreakce v normé, spojivky piiméfené prokrveny, jazyk plazi stfedem, bez
povlaku, hrdlo klidné, bez znamek zanétu, chrup sanovan Krk: soumérny, volné pohyblivy, bez
meningeaintho drazdénl, §titna Zlaza nezvétSena, pulsace karotid symetrické, karotidy bez 3elestu, Zilni
napli nezvétsena, v.s. afty/herpetické puchyrky mékkého patra Hrudnlk: symetricky, srdeéni akce pravideina,
ozvy ohraniené, bez $elestu plice: poklep jasny, dychani sklipkové, bez vedlej$ich fenoménd. Bficho: v
niveau, jizvy po laparoskop. APPE v détstvi, mékké, voln& prohmatné, palpatné nebolestivé, bez hmatné
rezistence, jatra nepfesahujl Zebernl oblouk, slezina nehmatna. Tapottment ledvin bilat. negativni. DKK: bez
otokll, bez varixll, pulsace tepen bilat. sym. hmatna HKK: sval. sfla a hybnost pfimé&Fena, pulzace tepen bilat.
symetricky hmatné. Lymfatické uzliny: v dostupnych lokalizacich nehmatné

Laboratorni a pomocna vySetreni:

Biochemie-sérum: Na: 139; 139, K: 3,97; 3,95, Cl: 101; 101, Ur: 3,4; 3,1, KREA: 87; 95, qGFkrea: >1,50; >1,50,
CRP: 88,5; 74,3; 69,6 Onkologie: CEA: 0,8, CA 19-9: 2,3, CA 72-4. 0,8, CA 125: 30,7, NSE: 10,70, proGRP: 26,08,
SCC: 0,80, CYFRA 21-1: 2,04, B2M: 3,45, TK: dodame Mo¢ chemicky: GLUK U: normalni, PROT U: 1,0, BILI U: -,
UBLG U: 1,0, pH U: 5,5, KREV: -, KETO: 2,0, NITR U: -, ZAKA U: ¢ira, HUST U: >1,030, BARV U: oranZova Mo¢
sediment: ERY U: 4, LEU U: 1, BAKT U: -, KVAS U: - EPIT U: -, EPDL U: -, VALC U: -, HYAL U: -, GRAN U: -,
KRST U: -, SPER U: -, HLEN U: 2 Bez funkéni skupiny:. UNSCMV:@KREVNI OBRAZ (nesra: WBC: 8,65; 9,25,
9,05, RBC: 4,17; 4,18; 4,11, Hgb: 130; 128; 129, HCT: 0,37; 0,38; 0,36, MCV: 89,4; 90,2, 88,1, MCH: 31,2; 30,6;
31,4, MCHC: 34,9; 34,0; 35,6, RDW: 14,4, 14,4; 14,4, PLT: 205; 210; 184, MPV: 8,9; 9,2; 9,0 @Diferencial z analy:
Ly%: 24 .4; 22,1; 17,3, Mo%: 8,0; 6,9; 6,0, Ne%: 67,0; 70,5; 75,7, Eo%: 0,6; 0,4; 0,9, Ba%: 0,0; 0,1; 0,1, Ly#: 2,11;
2,04;: 1,57, Mo#: 0,69; 0,64; 0,54, Ne#: 5,80; 6,52; 6,85, Eo#: 0,05; 0,04; 0,08, Ba#: 0,00, 0,01; 0,01 Koagulaéni
screening: Q%: 66; 63, INR: 1,35; 1,39, Qcas: 15,0, 15,5, Qnrm: 10,5; 10,5, aPTT: 31,4, 33,7, aPTR: 1,12; 1,20
Bunécna laboratoi: X_MATbun_HPLC: krev, R3; 84,1, A3: 1,721, R4: 16,7, A4; 0,342, R8: 66,5, A8: 1,361, RNK;
4,6, ANK: 0,094, R19: 5,9, A19: 0,121, IRI: 0,251

EKG (1025665) 25.12.2020 na OUP: SR, TF 103/min, pfevody v normé&, bez akutnich ischemickych
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[ Propoustéci zprava ]
Pacient: Hauranin Tsimafei RC: 51 00138538

zmeén

DNA pol.: Komentaf: T-spot. TB T-spot. TB: negativni
Komentar: Nebyly prokazany buriky reaktivni na MTB.
Mikrobiologie:
Typ vzorku: stér/vytér nosohltan - Priikaz RNA 2019-nCoV negativni
Typ vzorku: Mo¢ . Priikaz antigenu Legionella sp. Nalez: negativnl
Typ vzorku: Mot . Pritkaz antigenu Str.pneumoniae v mogi Nalez: negativni
Typ vzorku: Sérum z krve @HBsAg <0,030 U/ml Negativni
Typ vzorku: Sérum z krve . . '
anti-M.pneumoniae IgG 0,561 AU/m! Negativni
anti-M.pneumoniae igM 5,300 Index Negativnt
Typ vzorku: Sérum z krve .
@ Anti-kardiolipin - nesp. negativni
@ TPPA test - specificky negativni
Typ vzorku: Sérum z krve .
anti-Chlamydia sp. IgA 5,759 Index Pozitivni
anti-Chlamydia sp. 1gG 1,991 Index Pozitivni
anti-Chlamydia sp. IgM 0,934 Index Hraniéni
Typ vzorku: Sputum . Nalez: Acidorezistentni tyCinky nenalezeny.
Typ vzorku: Sputum . Prlikaz DNA Mycobacterium tuberculosis komplex Nalez: negativnl
Typ vzorku; vytér krk
Legionella pneumophila Negativni

Mycoplasma pneumoniae Negativni
Chlamydophila pneumoniae Negativni
Bordetella pertussis Negativnf

Bordetella parapertussis ~ Negativni
Typ vzorku: Stér/Vytér Krk Nélez: Fyziologicka fléra
Typ vzorku; Krev .

Prikaz DNA HSV1 negativ
Prikaz DNA HSV2 negativ
Prikaz DNA VZV negativ
Typ vzorku: Endosekret . Nalez: Acidorezistentn ty&inky nenalezeny. .
Typ vzorku: Endosekret . Nélez: Flora HCD ojedingle
Typ vzorku: Endosekret .Prikaz DNA Mycobacterium tuberculosis komplex  Nalez: negativn|
Typ vzorku: Sérum z krve @HIV Ab-Ag negativn{
Typ vzorku: Krev .Pritkaz DNA CMV negativ
Typ vzorku: Krev ,Prilkaz DNA PB19 negativ
Typ vzorku: Krev .Pritkaz DNA HHV6 negativ

Bronchoskopie 28, 12. 2020: bronchoskop volné pres hlasivky, které pohyblivé, trachea voing,
karina

ostra, bilateraliné endobronchiding bez patologie v dosahu endoskopu, ze stiednl, kde loZisko dle CT
provedena aspirace na kutivace a forceps biopsie, minimaln{ krvaceni po odbérech odsato, vykon
bez komplikac!.

Biopsie:
Vysetfenf H 24357/20
MAKROPOPIS

Rozpadajfcl se hnédobézovy fragment velikosti 2 mm.

NALEZ Ve vzorku je pouze krev a drobné utrzky normaintho respiraéniho epitelu,
MO9O000 Material nereprezentativn/ pravdépodobnost jista

M0S010 Malé mnozstvi materialu pravdépodobnost jista

T26 Bronchus dx.

Dermatologické konzilium:

NO: Dermatologické konzilium u pacienta hospitalizovaného na plicni klinice pro susp. pneumonii a
tumor pravé plice k dovygetien.

25.12, vy$etfen na OUP pro febrilie, kadel, onemocnéni COVID 19 PCR testy neprokazano, s ATB
terapii AMoksiklav 1g a 12 hod a Klacid 500mg a 12 hod propusstén domd. Pretrvavajf tporné
zachvaty kasle, pfi kterych i zvracel, spontanné nezvracel, citi se unaveny, dugnost neguje, ztratu
¢ichu a chuti neguje,bficho neboli. 26.12. pfijat k hospitalizaci na expekta&ni Itizka COVID A.
Rehydratovén, pro dyspepsie PP, pokragovano v ATB v kombinaci Amoksiklav + Klacid. Dne 27.12.
proveden kontroln! stér PCR COVID-19 - negativnl, lab. CRP 90..69 mg/l. a pfelozen na plieni odd.
Z dermatologického hlediska enantém dutiny ustni, objevujl se asi 5 dn( bolestivé afty avezikuly, s
poviakem jaz ka, nasazen od 27.12, Herpesin s taste¢nou levou.

OBJEKTIVNI NALEZ: V dutine-ustni na bukalni sliznici, na pallatum molle i durum i na uvule a
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( Propoustéci zprava ]
Paciznt; Hauranin Tsimafei RC: 5100138538

jazyku mnohoCetné bélavé erozivni loZiska s minimané erytémovou spodinou a véexchny s
bélavym povlakem, vyraznéj$im i na jazyku.

DERMOGRAFISMUS: ¢erveny, bez plasticity.

DOPORUCENI: Bilateralni a selektivni projevy téméf celé dutiny ustni pro herpetické onemocnéni
veetné herpetické stomatitis méné pravdépodobné, proto mozné Herpesin zcela vysadit, pro bulézni
onemocnénl (pemfigus, pemfigoid..) taky projevy nejsou zcela patognomicke.

Klinicky je nejvice suspekce na candidovou stomatitis pti dvoukombinaci ATB, vhodné provedeni
stéru z dutiny ustni hlavné na kvasinky, lokalné stfidat Florsalmin sol 3xden k tomu Tantum Verde
3xden. Celkové Diflucan 100mg tbl prvni den 1-0-1, pak 1-0-0 na 14 dn(, dle klincké odezvy mozné
az na 21 dnu.

Nase kontrola dle potfeby.

Terapie za hospitalizace: Biopron cps. 1-1-1, ACC long tbl. elf. 1-1-0, Tantum verde 1-1-1, Panthenol disperg. tbl.
1-1-1, Controloc 20mg tbl. 0-0-1, Tussin 30gtt pfi kasli, Kanavit 10gtt, Codein 30mg tbl. 0-0-0-1, Paralen 500mg tbl.
Paracetamol 1000/100 i.v., Isolyte 1000ml i.v., Torecan 6,5mg i.v.,

ATB: Amoksiklav 1g tbl. &8h 1-1-1 7. den, Klacid 500mg tbl. 412h 1-0-1 7. den , Zovirax 400mg tbl. 48h 1-1-14 dny

Prabéh hospitalizace: Pacient s pneumonif a tumorem plic byl pfijat k terapii a dosetfeni. Za hospitalizace
pokracovano v ATB terapii Amoksiklav/Klacid. Dne 28. 12. provedena bronchoskopie, kde endobrinchiaing bez
patologie, provedeny odbéry na kultivace a forceps biopsie z oblasti odpovidajici tumoru dle CT, histologicky
material nereprezentativni. Po vykonu pacient bez obtil, drobna hemoptyza s promptnim Gstupem. Vzhledm k
pretrvavavajicim febriliim provedeny rozsifeni mkrobiologické odbéry, kde serologicky pozitivita chlamydil. Kultivace
moce, sputa, hemokultur bez zachytu patogenu, PCR COVID negativn!, serologie mykoplazmata negativni, ostatni
plvoci atypickych pneumonil neprokazany, hepatitida B i HIV negativnf, Herpetické viry negativni, ART v
endosekretu nenalezeny, T-spot negativni. Opakované konzultovano ATB centrum doporu¢eno ponechat stavavajici
terapii. PCR na TBC ze sputa i endosekretu negativni. Pro vysev afekel v duting tstni acyclovir, ktery bez vétsiho
efektu, proto volan dermatolog, dle ného se jedna o kandidovou stomatitidu, proto do terapie fluconazol, Dne 31. 12.

pacient Zada dimisi, coz jeho klinicky stav umoZiiuje, kardiopulmonaing kompenzovan, propuétén do domaciho
o8etfovani.

Zavér,

* Pneumonie l.dx. Amoksiklav, Klacid, serologicky Chlamydie

- Dle CT 25.12.2020 - Tumor pulmonis l.dx. parakardiainé ttvar velikosti 26 mm s amputaci bronchu,
" endobronchi&ing bez patologie, PCR TBC negativn|

** Kandidova stomatitida - Fluconazol

" Podezieni na COVID19 - 25.12.2020 a 27.12.2020 PCR test negativnf - zvy$ena hodnota
D-dimeril, EP vylou¢ena dle CT angio 25.12.2020

* Stp. pharyngolaryngitis acuta 9/20 - ATB Dalacin

* Stp APPE v détstvi, stp. op. adenoidu

Doporuceni:
* Kontrola na pneumologické ambulanci u MUDr. Genzora 3. 2. 2021, odbéry: biochemie, CRP, KO+diff, RTG S+P,

plus prava bocni projekce, dle stavu a nalezu dalsi vysetreni

Medikace:

Biopron cps. 1-1-1(po dobu uzivanf antibiotik), ACC long tbl. elf. 1-1-0, Tantum verde 1-1-1,
Controloc 20mg tbl. 0-0-1, Tussin 30gtt pii kagli, Codein 30mg tbl. 0-0-0-1, Paralen 500mg tbl. pfi
teploté,

ATB: Klacid 500mg tbl. 412h 1-0-1 dnes 7. den celkem uZivat 14 dnl, Zovirax 400mg tbl. 48h 1-1-1
dnes 4. den uzivat celkem 5 dnf, Diflucan 100mg tbl. dnes 1-0-1 od zitra 1-0-0 (1x denn&) uzivat 14
dni.

Indikace k transportu: viastni

Datum tisku: 01.01.2021 12:68:45
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Fakultni nemocnice Olomouc Q"’% ©ARUE R 1 N R

ovorozenecke aeten ( P RO PO U STEC! ZP RAVA ) Navarngengend oddtont

I.P.Paviova 6, 779 00 Otomouc
{el: (+2.20) 548 444 117

primar oddéleni: MUDr. Lumir Kantor, Ph.D. emall:novorozenaclka@@inel.cz
web: htip:/no vorozenctmol.cz

Pacient: Ostrovka Nikola Rodné ¢islo: 5100135997 Poj.: 333 C.chor.; 1578/20
Bydlisté: Nam.Svobody 13, 789 85 Mohelnice,tel. +420608965999

Zactatek a konec hospitalizace na NO v Olomouci:  31.08.20(00:43) - 03.09.20 (08:31)

Dg.: Z38.0 Jediné dit&, narozené v nemocnic

Zprava ze dne: 03.09.20 08:32  Zapsal: Halek Jan MUDr., Ph.D.

Diagnézy:

2380 Jediné dit&, narozené v nemochici

Anamnéza téhotenstvi: I. gravidita/l. para, kombinovany screening v 1. trimestru negativni, podrobna morfologie
plodu ve Il. trimestru s normélnim nélezem, oGTT v normé, anti D neaplikovano, protilatky fyziologické, GBS u
matky negativni.

Porod a hospitalizace: Porod ve 38+5 t.gr., porodni hmotnost 2970 g, spontanna zahlavim, plodova voda girg,
dité po vybaveni bez potlZi s adaptaci, v pé&i maminky, podporovana laktace.

Propusténi: Pied propusténim dité ping kojeno, zagina prospivat na véaze, propoustéci hmotnost 2810 g, Klinicky
nalez je fyziologicky.

Vyéetieni:
UZ ledvin: toho ¢asu normélni nalez
O&ni vydetieni: Serveny reflex vybaven
Screening stuchu: oboustranné vyloudena periferni porucha sluchu
Screening kritickych vrozenych srdeénich vad: negativn!
Novorozenecky laboratorni screening: odebran
Kalmetizace: neindikovana
Vy$etteni ky¢&li: 1. UZV screening ky&li, porod v normé, zahlavim
RA: bez rodinné zatéZe
Klin: negat, abdukce volné, nozky bpn.
UZV: 1. dx. - [b, osif. negat.
I. sin. ~ ib, osif. negat.
Dop: normalni balenl, kontrola na ambulanci détské ortopedie FNOL v 6 tydnech véku

Objednani na détskou amb. Qriop Kliniky FNOL emailem na katerina.markova@inol.cz

Zaveér:
Fyziologicky novorozenec

Doporucent: '
* Aplikace Kanavitu po propusténi dle doporudeni Ceské neonatologické spolednosti u ping kojenych déti 1 kapka

p.o. 1x tydné do véku 10-12 tydnl (ditéti podan Kanavit p.o.).

* VySetfeni kyéli do 14 dnii véku ortopedem - objednani na détskou ambulanci Ortopedické kliniky na
telefonnim Cisle 588 444 828 (po, i, &t, pa 8-12 hod) nebo emailem na katerina.markova@fnol.cz. Pipadné u
ortopeda v misté bydlisté.

* Pfedavame do laskavé péde PLDD.

Datum a Cas propusténi z NO v Olomouci: 03.09.20 (08:31) V Olomouci dne: 07.01.21
MUDr. Lumir Kantor, Ph.D. MUDr. Sofia Suldkova Halek Jan,MUDr., Ph.D.
priméaf’ oddéleni vedouc! oddélenf o8etiujicl lékar
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