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1.deň 
 pacient J.A, r. 19 rokov, muž 
 RA- bezvýznamná, stará mama alergia na mačku 
 OA- OP -0, dispenzár 0, lieky 0 alergia 0, nefajčiar 
   
 TO- pred 1 týždňom prechladnutý, t.č  suchý kašeľ, 

unavený, slabosť celého tela, zimnica, bolesti hrdla, bol 
na návšteve, kde mali mačku 

 obj.- TT 36.9C, ponámahové dyspnoe, livídne sliznice, 
spojivky nastrieknuté, orofaryng zapálený, dýchanie dif. 
vrzoty, piskoty, expírium predĺžené,  

 na amb. odber CRP 4,87mg/l, laborat. odber, TN,TT , rtg 
hrudníka, podaný Ventolin sprej s dobrým efektom-
odoslaný na alerg.amb 

 prac. dg: susp. astmatický záchvat v možnom teréne 
infektu DC, susp. alergia na mačku 
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Laboratórne a alergologické 
vyšetrenie 
 alerg. vyš. – podaný Ventolin cez nebulizátor, 

Prednison 20 mg p.o.  
 podstatná úľava, zlepšený auskultačne- početné 

vrzoty, ojed. piskoty, bez evid. spazmu, 
 pulzná oxymetria sat O2 94%, TF 88/min 
 KO HB, Ht, Er vysoké, Eo abs 0,84, realt. 8,7%, ost. – 
 RTG hrudníka-, bilat. parakardiálne a perihilozne 

zmnož. kresba 
 Dg astma bronchialae- astmat. záchvat s dobrou 

odozvou na podanú liečbu, CRP negat., susp. 
Alergia na mačku 
 

11.10.2012 

MUDr. Mária Dúhová 



2.deň 
 dýcha sa mu už lepšie,  prišiel, lebo začal 

vykašliavať husté hlieny, asi tam má nejaký 
zápal, kašeľ sa mu zdá horší 

 obj. afebrilný, eupnoe,  dýchanie zostrené, 
ojed. vrzoty, piskoty 0, bez spazmu 

 Laborat. vyš. – biochem .v norme, vysoké Ig E 
671,10, na amb. realizované CRP 5,1 mg/l 

 pokračuje v alerg. liečbe, pridané 
expektorancia, mukolytika, vitamíny, pri TT 
antipyretika, bez ATB 
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4.deň 
 subj. stav sa zlepšil, odkašle husté hlieny, spí 

nerušene, afebrilný, lieky toleroval dobre 
 obj. dýchanie vezikulárne, bez spazmu, bez krepitu 
 spirometria-  ventilač. parametre v norme  pulzná 

oxymetria sat O2 95%, TF 78/min  
 Dg. Astma bronchiale recens, rhinitis  et 

conjucticitis alergica, precitlivenosť na mačku 
anamnesticky 

 na amb.- TN, TT –negat, 
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ZÁVER: 
 Astmatický záchvat zvládnutý plnou 

alergolog. liečbou, bez potreby ATB- 
opakovanou kontrolou CRP, z mojej strany 
pridaná len symptomatická podporná 
liečba. 
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Ďakujem za 
pozornosť 
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