/ -  Prepustacia spréva ‘

Oddelenie jednodriovej chirurgie V pripade problémov volajte!
Humenné - ‘ L

Meno Priezv: Sl Titul: RE:um | Polstovita:
Bydllsko: okr. (NS Tel.: o
operatér: MUDr. SRR Anesteziol6g: GuIINEND batum vykonu'Giiiilieo18

Hlavné diagnéza: MKCH: N95.0  Slovom: Pomenapauzové krvacanie
Diagnéza komplik. ochorenf MKCH:

Opera&ny V\jkon: HSK dg. cum curettage fract. ad histol.
Kéd OP vykonu:
amr

Operatny nélez: .
: P:3x spont., AB:0, UPT:0, HAK:0, PM-asi ako 47t., asi 2 ty2dne pozoruje krvavy vytok z rodidiel, udava dnik moca

j’postménopausalis.

8K + curettage fractionatta. :

arm). V gyn: polohe dezinfekcia rodidiel. Portio fixované Amerikanmi, Sonda 10 cm, Hegarom dilatacia po &.
ra vsunuty hysteroskop. Dutina uteru vyplnena polypom vyrastajdcim z fundu a prednej steny. Nésledne
retou prekyretované kanal kréka. Dilatacla po Hegar ¢. 8,5. Strednou kyretou vykyretovany drobivy polyp &
no¥stvo suspektného materialu. Dutina nepravidelnd, drsnd. Bez komplik.

Priebeh anestézie - komplikacle:

ASA: -

Spésab anestézie:

Kéd AN:

Paclent pri prepusteni - zdver anestézioléga:

[ pri vedomf Bolesti: [ | slabé [ ] siné [] neznesitelné [ ] Ziadne

[] orientovany [ ] pacient méze byt prepusteny domov
[] spolupracuje Dych: ‘ Sp0O2: [ ] pacienta je potrebné hospitalizovat
TK: Puiz: . GCS: Podpis anest.:

Z4ver operatéra pred prepustenim a odpordcand terapla:

Kontrola na ambulanciio 2 t. [ ] pacient mdze byt prepusteny domov
pacienta je potrebné hospitalizovat

Podpis operatéra:

Kontrola diia: Hiasit sa u: MUDr.

Predpfsané lieky:

Prepusteny domov Sprievodca




DETSKA FAKULTNA NEMOCNICA S POLIKLINIKOU BRATISLAVA

R 0oy

Klinika detskej hematoldédgie a onkolégie - oddelenie ‘2
% Limbova 1, 833 40 Bratislava

Ye-mail:

Priezvisko, meno: (N rodne . (IR

Bydlisko: quuuuunmmd GISNNS ceaSERppot, Tcl. _ Poistovha: ;— @i
.Dat. prij.: ’17 Dat. prep. -2017

&

Prepuistacia sprava i

RA: W
OA: spontinne, Apgar 6/8, krieseny, v inkubétore, otkovany podl'a poradne, operécie

TE a AT 2011, sledovany v genetickej ambulancii pre NF 1. typu.
Ortopédia pedes plani, kardiologia funk&ny 3elest, chirurgia fiméza, psycholégia vyvin, logopédia,
pneumoldgia uZ len p. p.
AA: trivy, vihko, chlad, breza - v okt. 12 kontrola lieky vysadené
Nalezy: CT vy$etrenie: 8/2012, CT mozgu s kontr. latkou:
Mozgovy parenchym bez loZiskovych zmien, normalnej denzity supra a infratentorialne. Pritomn4 normélna
diferenciécia bielej a $edej mozgovej hmoty. Komorovy systém symetricky $tihly, subarachnoidélne priestory
a bazdlne cisterny normélnej $irky. Bez presunu stredovych $truktar. V kostnom okne zachyteny skelet bez
trukturélnych a morfologxckych zmien. Vmuty priebeh sinus transverzus viavo.
ZAVER: Bez loZiskovych zmien v nativnom aj kontrastnom obraze.
Sledovany na oénom, kde bol na kontrole po roku, zisteny zhor§eny vizus 'avého oka. Preto hospit. na
vylagenie org. priciny zhor§enia vizu. Pocas hospit. IOT v norme.
MR mozgu a orbit: ~ Infratentoridlne v pravej mozoékovej hemisfére v bielej hmote - nc. dentatus,
supratentoridlne obojstranne v dorzélnych &astiach thalamu, v globus pallidus, ako aj dorzélnych priebehoch
corona radiata viacpoletne - zbny zvySeného signalu v T2w a FLAIR sekvencii, izo aZ hyposigndlne v Tlw s
okolitou bielou hmotou, bez redtrikcie difazie, bez postkontrastného enhancementu, Vel'kosti v cerebelle v
priemere do 10x9x13mm, v thalamoch do 1 {x15x12mm, v gl. pallidus vpravo 9x8x7mm, vl'avo z dvoch &asti
7x9%10mm; v-eorona radiata priemeru do maximélne 12mm, Vinuty, roz§ireny priebeh Pavého optického
nervu- v retrobulbdrnom a centrdlnom 1ntraorb1té1nom prxebehu §irky do 5,4mm, v AP rozsahu 2,2cm, pri
porovnani pravy opticky nerv §irky 2,3pedeg A ako 2 opt@“ Ehlazma normélnej §irky a
. konfigurdcie. Bez zvy§eného enhancementu optxckého nervu viavo. Ostatne mo g
signélom Sedej , bielej hmoty. Bez presunu stredodiarovych §truktir Komorovy systém a SAP primeranej Sirky
a konfigurécie. Zobrazené PND so zapalovym obsahom na béze pravej maxildrnej dutiny.pyramidy vzdu$né,
PC uhly vqlné.
Zachytenagkm tiecha bez patologxckeho signdlu.
Zéaver: Hamartomatozne lézie infra aj supratentoridlne. Gliom Pavého optického nervu - pri NF 1. typu.
Pre zhor§enie vizu u pacienta indikovand lie¢ba pre low grade gliomy /Carboplatina + VCR v trvani 79
tyzdiiov/. Mama bola poudens o indikovanej liedbe a moZnych nasledkoch nepodania liegby-zhor§ovanie
zraku azZ strata zraku, s lieSbou nesiihlasili, ched polkat’ na kontrolné MR , event. podl’a kontrolného oéného
vy$etrenia ,preto oéné kontroly vizus + OP 4 1 mesiac MR o 3 mesiace do CA,,. pri zhor§eni oéného ndlezu
lieba hned’.
Chemoterapia zahjens {2013,
Kontrolné MR 013-: Hamartomato6zne lézie infra aj supratentoridlne, bez zvy$eného enhancementu,
Gliém P'avého optického nervu - pri NF 1. typu. Staciondrny nélez
Pravdepodobne chemické teploty po podani Carboplatiny. @i§2014 ukontend CHT
MR 12/2014 Zaver: Hamartomatdzne lézie infra aj supratentoriélne, bez zvy§eného enhancementu bez zmeny
poctu a vel'kosti. Gliom P'avého optického nervu - pri NF Ltypu, bez podstatnej zmeny.
Plexiformny neurofibrém lateralne od orbity vl'avo bez zmeny .
MRI JEM2016 Zaver: NF Ltypu, bez zmeny nalezu od predch. MR vy&. 5/2016.
Hamartomatozne lézie infra - supratentoridlne, bez zvySeného enhancementu, bez zmeny poctu a
velkosti. Gliom l'avého optického nervu - bez zmeny.
Plexiformny neurofibrém lateralne od orbity vl'avo - stacion, nalez.

T.& prijem na MRI v CA, doma bez faZkosti, chory nebol, afebrilny, stolica, mog&enie v norme. Do CA
zahlaseny, v ARO amb. bol.

Obj. ndlez: pri vedomi, orientovany, hydratovany a oxygen. dostato&ne, koZa - na koZi celého tela pogetné
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Prepustacia sprava

/

skvmny farby "bielej kdvy", najmé na DK - na favom stehienku na vnitornej aj vonk. strane, na $ji, v oblasti
genitdlu, drobna $kvrnka pod lavym okom. LU nehmatné. Dychanie &isté, bez vedl. fenoménov, AS pravid.,
ozvy zvutné, brutko v niveau hrudnika, nebolestivé, volne prichmatné, bez napinania, bez rezistencie, hepar a
lien nezv., PK bez 9démov,‘§ijatvol’né, di: &ist4, hrdlo negat. , Vv f'avej polovici &ela, nad okom hemangiom -
nement velkost od narodenia, mening. prizndky neg.

’

7.: kardiopulmondlne kompenzovany, bez znamok akitnej respiratnej infekei

VySetrenid®

Krvny obr¥SMpkocyty: 6,78, Ery%&, Hemgg R

Str.obj.erytr.: 77,2, Str.mno¥stvo Hb v Er: 26,3, Str.konc. B W ETY: 3415 DISLSIRE T -1 A5 25008 jka
Er-CV: 12,3, Dist.§irka Tr: 10,8, Str.objem Tr: 9,8, Podiel velkych Tr: 22,6, PCT: 0,31, NRBC abs. podet:
0,00, NRBC %: 0,0, Neutrofily%: 54,0, Lymfocyty%: 32,2, Monocyty%: 9,4, Eozinofily%: 3,5, Bazofily%:
0,9, 1G%: 0,1, Neutrofily abs.podet: 3,66, Lymfocyty abs.p.: 2,18, Monocyty abs.p.: 0,64, Eozinofily abs.p.:
0,24, Bazofily abs.p.: 0,06, 1G abs.p.: 0,01, Substraty: Glukoéza: 5,1, Urea: 5,8, Kreatinin: 61, Kyselina
motové: 250, Bilirubin celkovy: 6,3, Bilirubin priamy: 3,6, Iény: Sodik: 138, Draslik: 4,12, Proteiny:
C-reaktivny protein: 1,5, Celkové bielkoviny: 68,8, Albumin: 46,1, Enzymy: AST: 0,30, ALT: 0,15

MRI mozgu - vysledok dodato&ne

Terapia: CA

Priebeh: Pacient prijaty na kontroiné MRI vy3etrenie mozguy, ktoré bolo realizované v CA. Vykon prebehol bez komplikéciii, na
vysledky sa matka bude informovat trelefonicky.

Diagnézy: .

C 72.3 gliom optiku viavo neurofibromatéza typ 1 Q 85.0

R 50.2 febrility po chemoterapii (Carbo-Pt) - v. s. chemicka reakcia (opak.)- CHT ukond&ené 7/2014
pigmentové névy
neurofibrémy, xantogranulomy

Odporudenie:

Kontrola Ko, Bio- + USG brucha {JRi§2017

Na vysledok vySetrenia sa informovat' na DOA telefonicky, podl'a toho sa objednat na kontrolu.
Dief’a bolo onkologicky vySetrené, odport¢ame kipePni lietbu vzhPadom k onkologickej diagnéze.

v Bratisiave diia: \gR2017

=

Bolfa som poudend/y o zdravotom stave svojho diefata, o potrebe dodr¥lavania odportdanej lieCby, tnyc
potrebe pripadnych pravidelnych ambulantnych vy3etrenl, o povinnosti hlésit sa u vSaobecného lekéra v rajéne do naj
dria ako aj 0 moZnych nésledkoch nere$pektovania odporuanéhe postupu.

Svojim podpisom potvrdzujem, Ze som prevzalla - neprevzal/a* lieky na ......... deri/dnl.
Svojim podpisom tieZ potvrdzujem, Ze som prevzal/a prepustaciu spravu a poudenlu lekéra v plnom ro.

*Nehodiace sa preciarknite.
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 wriROlOgicka ambulancia, ~
T — — e—

Ve G - GED - (. el - gED

TO:
odosland gynekolégom-MUDR. Sl dnes prisla s vysled*l;ami vy$etrenf

Subj.: palenie pri mogen!, &asto motf, bolesti podbruska obgas, stolica v norme.
PM:4/2018,
P:2/2 pvntper SC, Ab:0, UPT:0.0per.-SC,CHE,St.p. AE Lsin. v r. 2011., HE abd cum AE bilat, propter ca corporis uteri

Gyn‘vyﬁ’ZOI 9- Vulva a vagina bpn., podva &ist4, bez vytoku, konéf slepo prietnou jazvou, okolie pofevného pahyla bez palp.
rezistencie, nebolestivé, Douglas bpn.

USG vy3.: TVS- uterus a dnexa chybajt, bez volnej tekutiny v cavum abd..

odobrata cytologia /T90- negat

prsniky a regiondlne LU bpn, KO p.p. event. o rok

w9

Sérum: Sérum (kev na sérum) S-CEA ...1.56 (ng/mi) [0.00 - 5.00] ; Sérum (krv na sérum) S-CA 125 ...15.20 (U/mi) [0.00-35.00] ;

usg abdom + Panvy‘zOI&Z: bez disseminécie zéklad, ochorenia. Hepatoaptia dif.Drobné cysta heparu, Stav po CHE.
Pankreaotpatia diff. Kortikéina cysia pr. oblitky

RTG hrudn(ka-?_GIQZ: Bez zretzingeh ioZisk. mzien. Aortoskelréza. Skolidza

Tl o IR £
LapNEMG

ctomiz pelvica Lutg-5/2018

' &j starostlivosti,
» savisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene & dopineni niektorych zakonov v platnom znenf,
zéravotnicky pracovnik ma informoval o i&ele, povahe, nésledkoch a rizikach poskytnutia zdravotnej starostlivosti, o
ch vorby navrhovanych postupov a rizikéch odmietnutia poskytnutia zdravotnej starostlivosti. OSetrujbci zdravotnfcky
i poskytol poudenie zrozumitelne, ohl'adupine, bez natlaku, s moZnostou a dostatotnym &asom slobodne sa

pre informovany sthlas a primerane mojej rozumovej a vélovej vyspelosti a méjmu zdravotnému stavu. Bol som

¢ o doplatku za lieky, o moZnosti predpisu pripadne nahrady generického lieku. Bol som poudeny o d'al¥em liedebnom

pe a0 tom, Ze sa mam hlasit u svojho vieobeencho lekéra. Bola mi vydand lekérska spréva, pripadne odborny nalez alebo

o glalebo

avotnfcku pomocku,
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JYMENNE LIST - POUKRZ | _’

na odborné whietrenie, odetrenie, astawné liecenie
G /,;/m/n k8 //W

Meno: T eno . VRS |

Rod.&islo: “ . ///ZMML/
poistovhal B )

pydlisko:

Zamestnévatel:

Subj.obtiaze: p.T.

prosim laskavo © extirpaciu
tu urvaru V oplasri 1.
Objekt.nalez: szrany lica
dakujem DR
0G basalioma

facel 1.sin

Dg:
Doteraj$ia liecba:

Dé‘tum:'Z 021
‘




