Fakuitni nemocnice Olomouc, " L orar s
I.P.Pavlova 185/6, 77900, Détska klinika

Olomoug, ICO 00098892 ex z p
( Propoustéci zprava ]
Pacient: Tran Vu Minh Anh ! RC: 5201387950
Bytem: 17. listopadu, 750 00 Prerov,tel. +420601319970 ZP: 333
Hospitalizace na odd.: DK-21A od 04.01.23 do 05.01.2023 Chor. €.: 000065/23

Vyska 136 Véha: 23

NO: Pfijimam 10letou sle¢nu pfeloZzenou ze spadu, kde prokazana ileocékalni invaginace. Tyden bolesti bficha periumbilikalng, dnes
zhorSeni, 1x zvracela, stolice naposledy dnes formovana, afebrilni, laéna od 20:00, CRP 11mg/l, KO leukocytdza 11tis. Ad 21A.

OA: komunikace pro jazykovou bariéru obtiZna, Il.gravidita,ll.porod, PH/PD 3000g, porod spontanni zahlavim, v terminu, nekfisen,
strava bez omezeni, PMV v normé, O¢kovani dle Vietnamu, bez kompl., Varicella: prodélala, Nemocnost: 0 Dispenzarizace: 0. Urazy:
0. Operace: 0. Hospitalizace: 0

RA: 1982 matka - zdrava PA: 3. tfida SA: rozvedeni, zvifata: mys FA: trvale sine AA: nezji§tény KA: 0

Status somaticus: Afebrilni, ameningealni. O&i, usi, nos bez pato sekrece. Dut. Ustni &ista. Hrdlo klidné, bez zarudnuti, tonzily bez
obsahu. Srde¢ni akce pravidelna, o.0.. Dychani alveolarni, bez vedl. fenomén(, eupnoe. Bficho palpacéné citlivé periumbilikaing,
peristaltika +, bez organomegalie. Koncetiny bpn. Klize bez exantému, bez krvacivych projevl, hydratace dobra. Hmotnost: 23 kg,
vySka 136 cm.

Vysledky vys.:

UZ bficha: )

Jétra nezvétiena, pfiméfené echogenity, bez loZisek. Ziucnik nezvétien, sténa nerozsifena, bez detekce lithiazy. Vyvodné 21. cesty nerozsifeny, v
pfehledném rozsahu bez detekce lithidzy. Pankreas nerozsifen, bez loZisek, v okoli bez patol. echogenit. Ledviny zvykle umistény, parenchym
neredukovan, bez lozisek, KPS a uretery neroz§ifeny. Na zadech mirna hypotonie panvicky a prox. ureteru l.sin., v poloze na pravém boku mizi.
Slezina nezvétdena, pfiméfené echogenity, bez loZisek. MM anechogenni napIné. V peritonedini duting bez volné tekutiny. Invaginace t.¢.
nenalezena. Bez znamek mesenterialni lymfadenopatie.

Z: bez priikazu patologie

Datum potvrzeni: 4.1.2023 09:01:00

Mikrobiologie:

Priikaz antigenu SARS-CoV-2 (COVID19) negativni

Moc chemicky: Glukéza U: Normaini mmol/l, Bilkovina U; - arb.j., Bilirubin U: - arb.j., Urobilinogen U: Normalni arb.j., pH U: 7,0 - [5,0..6,0], Krev U: -
arb.j., Ketony U: 2,0 arb.j. [0,0..0,1], Nitrity U: - ., Zaka!l U: Cira -, Specifickd hmotnost U: 1,013 g/em#3 [1,002..1,030], Barva U: Bezbarva -

Mo¢ sediment: negativni

Terapie na odd.; infuze krystaloidQ, probiotika, Espumissan cps.,

Prabéh hospitalizace: Ani¢ka byla pielozena ze spadového détského oddéleni pro suspekci na invaginaci. Pfi pfijeti absolovala UZ
bficha, kde normalni ndlez, bez znamek invaginace. Zaji§t&€na parenteraini inflzni [&Cbou, v laboratornich odbérech ve spadu CRP
11mgll, v KO leukocytéza s neutrofilii. Za hospitalizace afebrilni, na Setrné dietni stravé, kterou toleruje, nezvraci, stolice 1x
formovana, bficho mékké, bez znamek NPB. V dobrém klinickém stavu propoustime do ambulantni péée s doporué¢enim. Hmotnost
23kg. Zakonny zastupce informovan o zdrav. stavu, poucen. ‘

'Dg: Bolest bficha, ve spadu popsana stfevni invaginace, kontrolni UZ bficha s hormalnim nalezem

Doporuceni+terapie:

- domaci klidovy rezim tyden, $etrna a dietni strava, vynechat tuéné, palivé, kofenéné pokrmy, dostatek tekutin, 1x denné probiotika,
Espumissan 2tobolky 2x denné

Planovana kontrola:

- kontrola u PLDD do 3 dn{l od propusténi, pfedat propoustéci zpravu, v pfipadé potizi kontrola lékafem dfive

Transport z hospitalizace zajiStén rodici ditéte. Rozdélovnik: 1x AK, 1x chorobopis 1x PLDD - pfedano rodiélim
Pacientovi (zakonnému zastupci) byla podéna informace o jeho zdravotnim stavu a provedena edukace.

V Olomouci dne: 5.1.2023 9:07:11

Prof. MUDr. Dagmar Pospisilova , Ph.D. MUDr.Martin Zapalka Ph.D. Vykopalova Kristyna,MUDr.
Pfednosta DK FN Olomouc Vedoucl odd. DK-21A /’___jigetfujici l&kaF /g"
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: v FAKULTNI NEMOCNICE OLOMOUC ' Spoko;enost;‘ mcxantu.
' Zdravotm\u 24817, 779 00-Olomayc. Alergologicka ambulance . ;

ic- 00098897 WWWM cz ~
[ Ambulantri nalez ]
Pacient: Tamatsukuri Aria ‘Rc 5201330926
Bytem: Ladova 329/25, 779 00 Olomouc 9,tel. +420778049642 ;:zp 333

Datum vy$etieri: 06.02.23

ALERGOLOGICKO-IMUNOLOGICKE VYSETRENI

NO: Pac. pfichazl k vyhodnocenf vstupniho vy$etfeni. Pac. po pFilezu do Japonska se stav mirné zlepsil.
Dermatitida s mensl intenzitou. Byla vy$etfena u dermatologa, kde doporuten Olopatadine tbl. Potom byla hodné
spava. KlZe byla klidnéjsi. Nadale se ale objevujf vysevy exantému. Naddle pouZiva Protiopic + emcliencia, Tyto
typicky na krku, dekoltu, tfislech a ramenou. Neguje projevy respiraéniho infektu, neguje IMC.

Obj. nalez: Spojivky a nos kiidné, vystupy n.V palpa¢né nebolestivé, poklep PND nebolestivy, tragy nebolestivé.
Dutina ustnl bez zjevnych eflorescencl, jazyk bez povlak{, plazl stiedem. Hrdlo bez zarudnutl, tonsily bez ¢epti a
povlakl, nezvétdeny. Krk symetricky, uzliny nehmatné, bez bolestivosti. Dychani alveolarni, bez vediejsich
fenoménu. Akce srde¢ni pravidelnd, bez vedlej$ich auskuitaénich fenoménd, TK: 125/80, TF: 74°. B¥icho mékké,
prohmatne, nebolestivé. DKK bez otokl. Kiize s xerodermil, hojicl se loZiska dermatitdy na predloktich, krku, obli¢eji.
Povéechné zvy8ena reaktivita pokozky.

Laboratorni vy$etieni: Vysledky z 19/12/22:

- Biochemie-serum: Natrium: 141 mmol/i [136..145], Kalium: 4,34 mmol/1(3,50..5,10], Chloridy: 106 mmol/l [98..107],
Vapnlk: 2,51 mmol/l[2,18..2,60], Magnézium: 0,84 mmol/! {0,80..1,07], Zinek: 8,0 umol/i[11,0..18,0], Urea: 3,0 mmol/|
[3,2..8,2], Kreatinin: 53 umol/l{49..90], ¢ GFkrea: »1,50 ml/s/1,73m"2 [1,50..20,00], Mogova kyselina: 230 umol/l {140..340],
Bilirubin: 5 umol/l(s..21], Bilirubin konjugovany: <2,0 umol/l {0,0..5,0], ALT: 0,23 ukat/l [0,10..0,78], AST: 0,32 ukat/l
(0.22.0,67), ALP: 1,01 ukat/l [0,77..1,94], GGT: 0,17 ukat/l [0,00..0,63], Zelezo: 20,2 umol/| [9,0..30,4], Folat: 15,37 ug/l
[5.38..24,00], Vitamin B12: 625 ng/l [211..911]

- Endokrinologie: TSH: 1,599 miU/110,550..4,780], T4 volny: 17,1 pmol/l (11,6..22,7], Anti-Tg: <1,3 kU/I[0,0..4,5],
Anti-TPO: 33,7 kU/110,0..60,0]

- Osteologie: 25-hydroxyvitamin D: 50,3 nmol/l [75,0..250,0]

- Krevni obraz: l.eukocyty [WBC] B: 6,36 1079/1{4,00..10,00], Erytrocyty [RBC] B: 4,73 10712/i[3,80..5,20], Hemoglobin
[HGB] B: 142 g/l[120..160], Hematokrit [HCT] B: 0,41 ratio [0,35..0,47], Stfed.obj.ery. [MCV] B: 86,7 f [62,0..83,0}, Barvivo
erytr. [MCH] B: 30,0 pg 128,0..34,0}, Konc.HGB v ery [MCHC] B: 34,6 g/d! [32,0..36,0], Erytr. kfivka [RDW] B: 11,9 %
(10,0..15,2], Trombocyty [PLT] B: 327 1079/1 [150..400], Tromb.stfed.obj. [MPV] B: 9,6 fl[7,8..11,0]

- Diferencial z analyz: Lymfocyty % B: 32,5 % [20,0..45,0], Monocyty % B: 4,7 % [2,0..12,0], Neutrofily % B: 57,8 %
[45.0..70,0], Eozinofily % B: 3,9 % [0,0..5,0], Bazofily % B: 1,1 % [0,0..2,0], Lymfocyty - abs. po&. B: 2,07 109/1(0,80..4,00],
Monocyty - abs. pog. B: 0, 30 1079/110,08..1,20], Neutrofily - abs. pog. B: 3,67 1049/1(2,00..7,00), Eozmoﬂly abs. poé. B:
0,25 1079/1{0,00..0,50}, Bazofily - abs. po&et B: 0,07 1079/110,00..0,20]

- Humoralni laboratof: IgM S: 3,21 g/1[0.40..2,30], IgA S: 1,71 g/l [0,70..4,00], IgG S: 12,9 g/I[7,0..16,0], IgE S: 910,0
tU/ml, C3 S: 1,06 g/1[0,98..1,97], C4 5. 0,27 ¢/1{0,12..0,40], CRP S: <3,22 mg/l [0,00..5,00], Sérovy amyloid A: 5,0
mg/l [0,0..6,4], ECP S: 46,20 ug/l, Tryptaza: 4,14 ug/l [0,00..11,00]

- Alergenové komponent: ALEX muitiplex

Rozto¢i doméciho prachu a potravin

4.1t Der. farinae Der f2 (NPC2 family), Der. pteronyssinus Der p2 (NPC2 family)

3.7, Der. pteronyssinus Der p1 (cysteine protease), Der p5, Der p5, Der p21

2.tf.: Der. faringe Der f1 (cysteine protease)

Doméci zvirata:

3.t7.: Kotka Fel d1 (uteroglobin)

1.tF.; Krallk Ory ¢3 (uteroglobiin), Kreclk dzungarsky Phod s1 (lipokalin)

- Mikrobiologie:

Protilatky proti Mycoplasma pneumoniae (CLIA)
antl-M.pneumoniae IgG <,100 AU/ml Negativni
anti-M.pneumoniae IgM 7,300 Index Negativnf
Prikaz protilatek proti CMV

Anti-CMV 1gG <5,000 U/mi Negativni
Anti-CMV IgM <5,000 U/ml Negativnf
Prokaz protildtek proti EBV

Anti EBNA IgG <3,000 U/ml Negativni
Anti VCA IgG <10,000 U/ml Negativni
Anti VCA IgM <10,000 U/ml Negativn{

Zavér - EBV - negativni



Pacient: Tamatsukuri Aria R.C.: 520133092
Prikaz ,Q§ rotildtek proti Chlamydia trachomatis

C.trachomatis IgA 0,051 Index Negativni
C.trachomatis IgG 0,052 Index Negativni
Pritkaz protildtek proti Chlamydia sp. (EIA)
anti-Chlamydia sp. IgA 0,210 Index Negativni
anti-Chlamydia sp. 1gG 0,060 Index Negativni
anti-Chlamydia sp. IgM 1,510 Index Pozitivn(

Suspektnl aktivni infekce. Opakujte vySetien( za 2 tydny.

Typ vzorku: Stér/Vytér Nos- Aerobnl kultivace
Nalez: Staphylococcus epidermidis cjedingle

Ty vzorku: Stér/Vvtér Krk- Aerobnl kultivace
Nalez: Fyziologicka fibra

SPIROMETRIE: FEV1/FVC: 90%; FEV1: 2,911 = 100%; VC: 3,23! = 98%: PEF: §,27] = 79%; MEF25: 2,10] =
100%n.h. - Ventilaéni funkce v normé

FeNO: 13 ppb - negativni, eozinofilni zanét neprokazan

Saturace 02: 96%

Resumé:

- Nejsou piitomny laboratornf znamky akutniho, &i chronického zanétlivého procesu.

- Nejsou pfftomny laboratornf znamky buné&éného, & humoralniho imunodeficitu.

- Nejsou pfitomny laboratorni znamky autoimunitniho procesu.

- Jsou pfitomny laboratorni znamky atopického terénu.

- Zjistény alergen specifické IgE proti inhaladnim alergenlim: Der. pteronyssinus, Der. farinae, ko&ka, kfegek, kralik.
- T.C. jsou piftomny serologické znamky aktivnl infekce zplisobené Chlamydia sp.

- Kultivace stéru z krku s néalezem fyziologické flory.

~ Snizena hladina zinku.

- Hypovitamindza vit. D

Zaveér: znamky aktivnl infekce Chlamydia sp.

**Atopické dermatitida t.¢. flair-up bez jasného triggeru

“*Rhinoconjuncitivitis allergica persistens, t&Zka

- Senzibilizace na domacl zvifata - ko¢ka, kie€ek, krallk, a zejména roztote doméciho prachu
**Asthma bronchilae persistens - lehké, alergické eozinofiin!

**Potravinova alergie - banan

**Snlzena hladina zinku.

**Hypovitaminéza vit. D

Doporuéeni: Pokraovat v postupu doporu¢eném na dermatologii - lokéini o$etien! Protopic + emoliencia.
EWOFEX 180mg tbl. 1-0-0, s moZnostl kombinovanl s JOVESTO 5mg thl. az 1-0-1. Déle sledovat spoustécl faktory
potlZl zejmena v jidelnitku. Do medikace ptidavam CASTISPIR 10mg tbl. 0-0-1.

Zahajuji ATB terapii AZITROMYCIN Sandoz 500mg tbi. 1 tbl. denn& po dobu 6 dnii. Nasledné 3 dny pauza a
pokragovat dal$lch 6 dnli s 1 thl. denné&. Po dobu uZivanl zvyseny pifjem tekutin, pestra strava s kvalitnimi kysanymi
miécnymi produkty, dle uvazeni mozno pfidat probiotika (Biopron, Probio Fix atp.).

Substituce vit. D volné prodejnymi dopliiky stravy- napf. DeVit forte, Vigantol vit, Detritin tbl. Idedini dennf davka
1000 - 2000 1.U. po dobu 3 mésictl. Substituce zinku volné dostupnymi dopliiky stravy - napf. Selzink.

Continue with topical therapy recomended by dermatologist - Protopic+emolients against skin dryness. EWOFEX
180mg tbl. 1-0-0, if there is small effect on itching and flushes, use JOVESTO 5mg tbl. 1-0-1. Newly into medication
CASTISPIR 10mg tbl. 0-0-1 per day. Be careful of diet system - if there is worsenig of skin problem, write down diet
list from last 24 hours.

Suplementation of vitamin D - 1500 - 2000{U/daily for 3 months, Suplementation od zinc - Selzink tbl. 1-0-0, etc.
Therapy of active Chlamydia sp. infection: AZITROMYCIN Sandoz 500mg tbl. 0-1-0 tbl. per day- use it 6 days i a
row, than break for 3 days and contonue 1 pill per day for next 7 days.

Dalsi kontrola: 13.3. 2023 11:20hod

dukace pacienta provedena. Pacient rozumél, nema dalsi otazky. Zprava vydana do rukou pacienta.
Rp.medikace: AZITROMYCIN SANDOZ 0-1-0 4 bal. TBL 500MG TBL FLM 3

CASTISPIR 0-0-1 1 bal. TBL 10MG TBL FLM 98

EWOFEX 1-0-0 1 bal. TBL 180MG TBL FLM 3



Pacient: Tamatsukuri Aria R.C.: 5201330926

Diagnodzy: g
L209 Atopicka dermatitida NS j
J450 Astma pfevainé alergicke ;
J303 Jind alergickd ryma A
Vykony: 27101, 09125, 27023, 25213

T 'MUDI Mojmir Ratansky

Zapsal: RaCansky Mojmir MUDr.  06.02.23 12:20 ; £4318
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. FAKULTHI NEMOCNICE OLOMOUC o
Zdravotniki 2487, 779 00 Olomouc Porodnicko-gynekologicka klinika Spokojerest

1€ 00098882, wwsw.nol.cz ; i . bespitalzovanyoh
{ propoustéci zprava } scienth
Pacient: Gojani Markaj Arlind " RG: 5201515594
Bytem: |, 772 00 Kosovo,tel. +420770659600 ZP: 333
Hospitalizace na odd.: PGK 17 od 03.0223 do 04.02.23 13:14 Chor.€.:005177/23

Zprava ze dne: 04.02.23 12:40  Zapsal; Pfidalova Barbora MUDr..
Diagnozy:

0001 Tubarni t&€hotenstvi

Pfijmova zprava ze dne: 03.02.23 14:56  Zapsal: Vitkova Tereza MUDr.
Pacientka pfijata dne 3.2.2023 pro susp. extrauterinni graviditu.

OA: zdrava

Operace: 0

AA: na léky neguje

GA: 30.12.2022 cyklus pravidelny

Ambulantni vySetieni (Dr. Kovag):
Subjektivné: 29 leta 1g./0p. pfichazi pro bolesti v pravém podbiisku trvajici 3-4 dny, bez krvaceni, bez §pinéni, bez vytoku.
Pacientka z Kosova vibec nerozumi CZ, ma manzela, ktery pieklada.

Objektivné:

spec: pochva i vulva bpn, bez krvaceni, cervix bpn

vag.vy$: déloha nebolestiva, mobilni, palp. bficho volné prithmatné, palp. nebolestivé v celém rozsahu biicha, CD
nevyklenuje

UZV: déloha AVF, norm. velikosti endometrium 15mm, sekreéni s hypoechogennim utvarem, (kolabovany GS,
pseudogestacni vagek?), na pfedni sténé subserdzni myom do 5cm, adnexa vlevo v sumaci s klickami, adnexa vpravo s
hyperechogennim utvarem (corpus luteum/ GS) poz. ring of fire, CD srpek tekutiny, sondaz bez bolesti

Vysledky z 03/02/23:
Endokrinologie: S_hCG: 24233,7

Zavér: Téhotenstvi nejasné lokalizace, nejasné prosperity, g.h. 5+0, jazykova bariéra
Doporuéeni: piijem ad odd. 17, laén4, kontroini UZ

Gynekologické vysetieni sMalchar Ondrej MUDr. 03.02.23 17:05
Pacientka nerozumi, pfeklada manzel
FA: 0 '
AA: neguje véetné léka
TRF: 0
EA: SARS-CoV2 1,5 roku zpét - mirny pribéh
RA: O
SPA: nezaméstnana, Zije s partnerem v byté
Gynekologicka anamnéza
Pravidelné gynekologické prohlidky: ne, naposledy pied 3 lety v pohodé

Gynekologicka onemocnéni: 0

Cyklus: menarche: 15 let, PM 30.12.2022, v terminu, norm. prlibéh

pravidelny, interval 28/5, metrorhagie: ne
menses norm. intenzity, nebolestivé

Pfedchozi téhotenstvi: 1 gravida / 0 para ™

Vita sexualis: +, nebolestivy, bez krvaceni
NYNEJSI ONEMOCNENI :
3-4 dny trvajici pichlavé bolesti v pravém podbfisku, dnes ale zlep$enti, jen pii chlizi, krvaceni nebylo, ob&as
nevolnsot, zvraceni 0, teploty 0, modeni i stolice v normé, posledni véera norm. formovana bez pfimési, vytok
0, svédéni genitalu 0, jiné obtize neguje

Vyska 165 cm, vaha 64 kg

TK 133/96, puls 95/min, pravidelny, TT 36,4 st. C

KP komp, pfi védomi, orientovana pIné, spolupracuijici, bez cyanézy, kiiZe bez ikteru, hydratace pfiméfena,
ameningealni, eupnoe, DKK: bez znamek zanétu, bez otokd.

Bficho v niveau, mékké, prohmatné, palp. bez bolesti &i rezistence, aperitonealni, bez jizev, tapott bilat negat,
Vulva bpn, v pochvé sliznice klidna, spofe bilého hrudokovitého fluoru, krev 0, &ipek hladky bez
makroskopickych zmén, déloha AVF, mirné zvétsena, tuha, mobilni, nebolestiva, parametria nezkracena, okoli
délohy bpn

UZ vag: déloha AVF, myometrium homogenni, E 18mm, excentricky vpravo anechogenni akvitace
vel.12x5x10mm, bez viditelnych embryonalnich struktur, adnexa bilat bpn, vpravo corpus luteum, bez VT v CD
- viz foto

ZAVER Téhotenstvi nejasné lokalizace a prosperity
T.€. bez znamek NPB '
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[ propoustéci zprava ]

Pacient: Gojani Markaj Arlind RC: 5201515594
DOPORUCENI: Maze per os pfijem* Expekta&ni postup ' '

Prubéh hospitalizace:
Pacientka pfijata pro bolesti v podbiisku, pozitivni hCG a nejasny UZ nélez stran lokalizace a prosperity t&hotenstvi.

Nasledné vysetfea MUDr. Malcharem, zatim zvolen expektaéni postup. Kontrola laboratofe, hCG s mirné vzestupnou
tendenci, konzultovan prof. Pilka - moZna dimise do domaci péce, kontrola u OG za tyden.

Laboratorni vySetreni:
Vysledky z 03/02/23:

Biochemie-sérum: S Na: 139, S_K: 4,03, S Cl: 108, 5 _OSM: 282, S _gOSM: 286, S Ur: 3,0,
S_KREA: 59, q_gGFkrea: >1,50, S _ALT: 0,23, S_AST: 0,26, S_ALP: 1,02, S_GGT: 0,13, 5_CRP:
<4,0

Endokrinologie: S_hCG: 24233,7

Diabetologie: S_GLU: 5,0

Krevni obraz: B WBC: 5,87, B_RBC: 4,90, B_Hgb: 130, B_HCT: 0,39, B_MCV: 78,6, B_MCH:
26,5, MCHC: 33,8, B_PLT: 186

Koaguladni screening: P_Q%: 72, P_INR: 1,16, P Qcas: 12,9, P_Onrm: 10,5, P_aPTT: 34,8,
P_aPTR: 1,24

Vysledky z 04/02/23:
Biochemie-sérum: S CRP: <4,0
Endokrinologie: S_hCG: 29178,1

VysSetfeni pfed dimisi;

KP komepzovana, afebrilni, orientovana, dychani volné, klidné, bficho aperitonealini, bolné prohmatné, bez znamek
peritonealniho drazdéni, vaginalné nekrvaci, DKK bpn

Subjetkivné: jiz bolesti nejsou, citi se dobfe, nezvracela, nauzea ne, nekrvaci

UZ vag: déloha v AVF myometrium homogenni, dutina délozni rozsifena od 20 mm, v dutiné délozni anechogenni kavitace
bez znamek embryonalnich struktur, ovarium vlevo normalniho vzhledui i velikosti, ovarium vpravo s corpus luteum, bez
volné tekutiny v CD

Zavér: Téhotenstvi nejasné lokalizace a prosperity
Doporuceni: Konzultovan prof. Pilka, moZna dimise do domaci péce, t.¢. bez indikace k chirurgické intervenci.

V pondéli v planu kontrola u OG, kde dale domluva na sledovani. Pokud neprobé&hne kontrola u OG, pak kontrola ve stfedu v
ambulanci PORGYN FNOL. V pfipadé akutnich potiZi kontrola zde moznéa kdykoli. Pacientka s partnerem pougeni.

Datum tisku: 08.03.2023 7:54:57

-prof. MUDr. Radovan Pilka, Ph.D. MUDr. Radim Marek Pfidalova Barbora,MUDr.
pfednosta porgyn. kliniky vedoucf |€kaf odd. 17 osetfujicl lekar
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; Fakultni nemocnice Olomouc, «  Las
? LP.Pavlova 185/6, 77900, Détska klinika
&

Olomouc, ICO 00098892 g e~ % P
{ Propoustéci zprava )

Pacient: Quan Hung Manh " RC: 5101108463

Bytem: 28. fijna 11, 779 00 Olomouc 9,tel. +420773277889 ZP: 333
Hospitalizace na odd.: DK-28C od 30.01.23 do 03.02.23 Chor. €.: 000649/23

Vyska 60 Véha: 7.5

Zprava ze dne: 03.02.23 09:05 Zapsal: Blazkovéa Tereza MUDr.

Diagnozy:

R509 Horetka NS

NO:

Bmesicni chlapec odeslan PLDD (Dr. Zaleskou) pro febrilie trvajici od soboty 28.1. s maximem 40stC s
dobrou reakci na antipyretika. Méné ji a pije, nicméné peroralni piijem zachovan (UM+pfikrmy). Nezvracel.
Stolice 1-2x denné kasovité Zluté barvy s hlenem, bez krve. Respiraéni potize nema. Dietni chybu negujl.
Dnes u PLDD CRP 120mg/l, vytér z rekta, mo¢ ch+s stf. proud - jen 27 leu, na kultivaci neposlano. Posledni
teplota 40stC dnes rano, v 7.00 podan Nurofen. Na 28B s matkou.

OA:1. tehotenstvi, 1. porod, indukovany, SC pro preeklampsii matky, v 29+6 t.g., PH: 1400 g, PD: 39 cm,
nekFisen, poporodnf adaptace - po vybaveni kratce kfi¢f, pak apnoe, provedenoc 5 inflatnich vdech,
nasledné PPV pfes T ventil — pro nedostate&nou spontanni ventilaci nutna intermitentni PPV do 10
min.Zivota, rostouci naroky na oxygenoterapii, proto podan v prib&hu 1. dne surfaktant a kofein. Parenteraini
piivod Zivin, ¢asné krmenl. Piny enteralnf pfijem od 8. dne. 3. Den Zivota pro RAC pfepnut na neinvazivni
ventilaci, 5.den opét nCPAP, 7. den piepojen na HFNC, 9.den spontanni ventilace s oxygenoterapii do 12
dne Zivota, ikterus neo ano FT, ky¢le bpn, screeening neg., otkovan( zahdjeno - 2 davky hexavakciny +
synagis, kojena nebyl, Disp.:, Hospit.: 0, Operace: 0, Varicella: ne

RA:matka zdrava, otec zdrav, sourozenci - 0

FA:Vigantol

PA:doma s matkou

SA:byt, zvifata 0

AA:leky, potraviny 0

Status somaticus:

cele vy$. place, u matky klidny, t.€. afebrilni, amening., O¢i, usi, nos bez patol sekrece, VF prostorna v
niveau, dutina ustni €ista, hrdlo lehce prosaklé, LU na krku nehmatam. AS prav., ozvy ohranitené, $elest
neslysim, dychani v celém rozsahu plic sklipkové, bficho mé&kké, prohmatné, palp. nebolestivé, peristaltika +,
genital chlapecky, testes ve skrotu, hydratace hraniéni, otoky nema, periferie tepléa. KliZe - na pravé hyzdi
pigm. nevus, seborhea ve kstici, Hmotnost 7550 kg.

Vysledky vys.:
Laborator 30.1.2023
Biochemie-sérum:
S_Na: 141, S_K: 5,52, S_CI: 109, S_Ur: 2,9, S_KREA: 18, S_Bi: 6, S_ALT: 0,60, S_AST: 0,58, S_CRP:
127,9, S_PCT: 0,84
Diabetologie:
S_GLU: 5,1
ABR:
S_CRP POCT: 120,0
Mo¢ chemicky:
U_GLUK U: Normaini, U_PROT U: 1,0, U_BILI U: -, U_UBLG U: Normaini, U_pH U: 6,0, U_KREV: 3,0,
U_KETO: -, U_NITR U: pozitiv, U_ZAKA U: ¢ira, U_HUST U: 1,005, U_BARV U: Zluta
Mo¢ sediment:
U_ERY U: 173, U_LEU U: 534, U_BAKT U: 1, U_KVAS U: -, U_EPIT U: 5, U_EPDL U: -, U_VALC U: -,
U_HYAL U: -, U_GRAN U: -, U_KRST U: -, U_SPER U: -, U_HLEN U: 1
Krevni obraz:
B_WBC: 9,71, B_RBC: 3,90, B_Hgb: 100, B_HCT: 0,29, B_MCV: 74,4, B_MCH: 25,6, MCHC: 34,5,
B_RDW: 12,8, B_PLT: 277, B_MPV: 8,2
Diferencial z analyz:
B_Ly%: 32,7, B_Mo%: 11,7, B_Ne%: 54,5, B_Eo%: 0,9, B_Ba%: 0,2, B_Ly#: 3,18, B_Mo#: 1,14,
B_Ne#: 528, B_Eo#: 0,09, B_Ba#: 0,02
Manualni diferencial:
LMD: proveden, B_NSEG: 49, B_NTYC: 6, B_EOSI: 2, B_MONO: 7, B_LY: 36, B_MIKR: +, Proved!:
apcikov

Laboratof z 01/02/23:
Biochemie-sérum:
S_Na: 139, S_K: 5,13, S_CI: 107, S_Ur: 3,6, S_KREA: 16, S_CRP: 30,1, S_PCT: 0,21
Mo¢ chemicky:
U_GLUK U: Normalni, U_PROT U: -, U_BILI U: -, U_UBLG U: Normalni, U_pH U: 7,0, U_KREV: -,
U_KETO: -, U_NITR U: -, U_ZAKA U: ¢&ir4, U_HUST U: 1,003, U_BARV U: bezbarva



Pacient: Quan Hung Manh Propoustéci zprava str.
Hospitalizace od 30.01.23 do 03.02.23 RC: 5101108463

Mo¢ sediment: -

U_ERY U: -, U_LEU U: 3, U_BAKT U: -, U_KVAS U: -, U_EPIT U: -, U_EPDL U: -, U_VALC U: -,
U_HYAL U: -, U_GRAN U: -, U_KRST U: -, U_SPER U: -, U_HLEN U: 1
Krevni obraz: '

B_WBC: 6,63, B_RBC: 4,06, B_Hgb: 105, B_HCT: 0,30, B_MCV: 74,6, B_MCH: 25,9, MCHC: 34,7,
B_RDW. 12,3, B_PLT: 424, B_MPV: 8,2
Roz$ifené parametry:

B_IPF: 0,8

Diferencial z analyz:

B_Ly%: 64,1, B_Mo%: 15,8, B_Ne%: 16,4, B_Eo%: 3,2, B_Ba%: 0,5, B_Ly#: 4,25, B_Mo#: 1,05, B_Ne#:

1,09, B_Eo#: 0,21, B_Ba#: 0,03

Vysledky z 02/02/23:

VySetreni:

UZ urotraktu: Datum potvrzeni: 2.2.2023 10:15:00 Crhonkova Petra MUDr.

SONO: SONO+Obr

Mocovy méchyt anechogenni néplné s ojedinélym plovoucim detritem, st&na nerozsitena.

Mocovody nenaplnény.

Prava ledvina délky 61 mm, parenchym $ife 11 mm, pfiméfené echogenity, panviéka APIR $ife 2,5 mm.
Leva ledvina délky 58 mm, parenchym &ite 11 mm, pfiméfené echogenity, KPS nenapinéno.

Mikrobiologie:

kultivace moc- 30.1.2023 Typ vzorku: Mo¢& . cévkovana
Nalez: Escherichia coli 10na7/1 ml

Stanovent kvantitativni citlivosti (MIC v mg/l) na antibiotika,

chemoterapeutika:
piperacilin 16,00 R piperacilin/tazobacta1,000 C
meropenem 0,250 C cefotaxim 0,125 C
ceftazidim 0,250 C cefepim 0,250 C
ampicilin >64,00 R ampicilin/sulbactam 4,000 C
cefuroxim 1,000 C kotrimoxazol 4,000 C
gentamicin 2,000 C amikacin 4,000 C
kolistin 0,500 C ofloxacin 0,063 C
ciprofloxacin 0,031 C tigecyklin 0,125 C

nitrofurantoin 16,00 C

kultivace moci 1.2.2023- negativni

kultivace rektum- fyziologicka fléra

vytér krk- fyziologicka flora +++, E. Coli +

virologie: Nalez: Adenoviry NEGATIVNI
Nalez: Noroviry NEGATIVNI
Nalez: Rotaviry NEGATIVNI

Prikaz RNA respiradnich vir(:;

Prikaz RNA RSV A B Negativni
Prikaz RNA influenza A/H3 Negativnf
Prikaz RNA influenza A Negativni
Prikaz RNA influenza A/H1N1 Negativni
Prlikaz RNA influenza B Negativni

Hmotnost pfi pfijeti: 7,5kg
Hmotnost pfi propusténi: 7,8kg

Terapie na odd.: Axetine od 30.1.23 - 2.2.2023, infze krystaloid(i, Paracetamol i.v., Paralen supp., Nurofen supp..,
probitoika v

Pribéh hospitalizace: 6 mésiéni chlapec pfijaty pro chudy klinicky nalez , febrilie a vysoké parametry zanétu. Vstupné
CRP 127mg/l, PCT 0,8ug/l, KO bez leukocytézy, v cévkované modi nalez signifikantni pyurie. Odebrana kultivace modi,
rekta, virologie, vytér z krku, hemokultura. Nasazen empiricky Axetine i.v. , podavana symptomaticka a rehydrataéni
terapie. Kultivace moci s nalezem E. Coli 10*7, citlivé na podavané ATB. Proveden UZ ledvin, kde bez nalezu hrubsi
patologie. Mikrobiologicky kultivace z rekta, z krku, virologie, hemokultura a respiracni viry negativni. Za hospitalizace
febrilie ustupuji, klinicky stav se lepsi, zagina tolerovat p.o. pfijem. Kontrolni kultivace mo&i negativni. 5. den pfeveden na
p.o. ATB a v celkové dobrém stavu dimitovan do domaéci péde na doléceni. Maminka pougena, rozumi.

Dg: N10 Akutni pyelonferitida 1. ataka -etiologie Escherichia Coli 10*7
Z039 Hospitalizace s matkou

Doporuceni+terapie: :

* uzivat Zinnat 125mg/5ml sir. 4,5 ml 2x denné co 12 hodin( 7:00-19:00) celkem 10 dni tzn. do 9.2.2023 véetné
* uzivat k tomu probiotika 1x denné po dobu ATB uZivani

* sledovat pifjem tekutin, za den cca pfijem tektuin 700-800mi



Pacient: Quan Hung Manh Propoustéci zprava str.
Hospitalizace od 30.01.23 do 03.02.23 RC: 5101108463

* sledovat po€et pomocenych plen
* kontrola u PLDD do 2 prac. dni, pfi zhor$eni dfive

Planovana kontrola: do 2 prac. dni u PLDD, pii zhor§eni dfive

Transport z hospitalizace zajistén rodici ditéte. Rozdélovnik: 1x AK, 1x chorobopis 1x PLDD - pfedano rodi¢iim
Pacientovi (zakonnému zastupci) byla podana informace o jeho zdravotnim stavu a provedena edukace.

Diagnézy:
R509 Horecka NS

V Olomouci dne: 03.02.2023 09:05

Prof. MUDr. Dagmar Pospisilova , Ph.D. MUDr. Oksana Tkachyk Blazkova Tereza,MUDr.
Pfednosta DK FN Olomouc Vedouci odd. DK-28C o8etfujici lekar




