aujimavy pripad™—
sekundarnej hypertenzie
v ambulancii praktika
Kazuistika -

MUDr Zuzana Nedelkova .
="

— I\_Iza— amb. pre dospelyehi
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do ambulancie s nie beznou poziadavkou:
Zlada vysetrit glykemiu.Dovod ?

Matka DM na inzuline, zomiera.ako

956 rocna na diabeticke komplikacie

pathia S GHRI

"/ diabeticka.nephro
~srenalnym zlyhanim /




roku zivota /, arteriova hypertenzia,
dyslipidema kombinovaneho typu,intermitentne
nelieCeny / svojvolne vysadzovana liecha/
zomiera ako 61 rocny na Ca pazeraka.
enta.privadza do ambulancie strach

J .
%abetu a@@nv&hk@mpﬂm |




n.}éf |
dop03|al neabsolvoval klasicku
preventivnu prehliadku.

Realizujeme laboratorne odbery, ktore nam
dovoluje predpis o preventivnych prehliadkach

/| FW, KO, glykemia,urea , AST, moc+sed / a
pacienta objednavame na preventivnu prehliadku

2 d0/48 hod po obdrzant Iaboratg’my,ch vysledkova
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FW 46/ 112

1S

—, y: [le oratorny
eu- 26,3 10.9

Ery 5,01 10.12
Hb 163 gl -
Htk 0,47

e —r 10.90 } I

Lymph absol. 18,0 10.9
Mono 3,3 10.9



glykemia 7,25 mmol/l

urea 6,2 mmol/l -

AST 0,44 ukat/l

‘moé +sed Ery 12-18 -
- - «viééMnoty .

glykémie 6,28....7,29 od 9/1996.




Trojciferna FW, leukocytoza,lymfocytoza,
hematuria a hyperglykémia pacienta

g predurCuju k dalSim vysetreniamss ‘




Fyzikalnym vysetrenim zistujem
nevyhovujuce hodnoty TK 180/100,
oftalmologicke vysetrenie potvrdile
hypertonicku angiopathiu retinae 1.st.
Stav uzatvaram o.I. ako novozistenu

e it g = e
:arterlovu iiﬁertenzm bI|Zﬁﬁ§kla31flkevarau_



T —

2 Kornaleiny alacniamicy

— glykemia-8,12 mmol/l / kapilarna/
urea 7,23 mmol/l ALT 0,77 ukat/l
kreat 124 umol/l GMT 3,86 ukat/l
KM 439 umol/I c.cholesterol 6,93

LFe  9.92 umol/l LDL 5,58 mmol/l
i‘LFOvme jachnermy. ——



_HoZgogdggignl dogilonyenlelooret.
__ ~ vySetreni, pribudli dalsie' pracovie
. LS diagnozy:
DM 11 typu
nyperuriekemia
nyperkreatinemia
dyslipidemia kombinovaneho typu

elevovane HT

" sideropénia «a...g—""'
*,_MBNH-@QM%@ 106 cm /




USG abdomenu so zaverom: hepatomegalia
so znamkami steatozy, TU renis |.sin.

/61 X 46 X 51 mm / - pac. objednany na

CI abdomenu

TG : ipreschronicky fu marizmus /=

0 zaverom: hilova lymfadenopathia I.sin.




dONESERasTesZieaiizovall

CLL resp. maligneho lymfomu/

Je pre mna dodnes zahadou, ako je mozne,

Ze na hematolog. vysetreni mal pac.nemogram
v norme, nevyskytovala sa leukocytoza a

2 leukogram mal normalny pogetibielychkrvinieksssss :



'V ramci skompletizovania
predoperacnych vysetreni sme

U pacienta zistili HBsAg pozitivitu.
Elevované HT tak mozno dat de suvisu

S chronickou hepatopathlou po prekonani

%tltldy B ou wsonog‘f"-‘

Ikovanou / a metabolickym'sy.




_hilovu lymfadenopathiu neralizovane,
nakolko opakovana rtg snimka pluc bola
vyhodnotena ako negat.

25.8.1998 / 37 dni od prvych priznakov'/
v celkove| anestezii urobena lavostranna

qefrectémia. el
~ istologicW’IZJ.Z;SA}:lm()- =



dragnostikovalr:
1.Neo renis |.sin. TSNOMO

/pacient sa podrobil nepherctemii:/
2.Arteriovu hypertenziu sek. / zahajena liecba

q!‘r?yd ropx-r"(il| mgm,ll.gggg{@@nitrenm
mg 1x denne/




= 3.DM I typu /' zahajena liecba metmorfinom
s prediZenym uvolfiovanim /
4.Dyslipidemia kombinovaneho typu
| zahajena liecba statinom /
5.Hyperurikemia /zahajena liecba allopurinolom/

mon.hepato athia s lahkourelevaciou R —
ﬂg’fm@v@ f* MOTGS”RﬁeJnia s HBsAg

pozitivitou / zahajena liecba hepatoprotekt./



106 cm / pamentow sme
doporucili redukciu hmotnosti/
U pacienta ide o klasicky pripad.plne
rozvinuteho metabolickeho syndromu.

ﬂaagnt bol isciplino ;spolup‘é‘ﬁﬁ]é‘-

Irmi a respektuje ich pokyny.




Uprave hmotnosti -18kg, -11cm
vV obvode pasa,a vdaka koordinovane]
spolupraci diabetologickej,nefrologicke]
a hase] ambulancie je stav pacienta

Wmm? —



Pacient devat rokov po nefrectomii I.oblicky,
uspesne lieceny, so stabilizovanymi
hodnotami TK / 130/80-85 /, laboratornymi
parametrami v medziach referencnej normy.

-
n R
W‘—‘m“
reatinin 83,38 TG 1,2

KM 228.,0 c.cholesterol 5,0



-~ zachranit Zivot a my mame dovod
na usmey.
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nedamb@Kkios.sk
http://nedelkova.health.sk
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