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Di agnozi sok

DI AGNOZI SOK negnevezése Kod Dat um Ev KVT
Szivbet egség, k. mn. 15190 2023.06.07 0
Idilt ischaem &s szivbetegség, k.mn. 1 2590 2023.06. 07 1
Angi na pectoris, k.mn. 12090 2023. 06.07 3
Mel | kasi fé&jdalom k.mn. RO740 2023.06.07 5
Egyéb nmeghat arozott vénak enboli aja és thronbos 18280 2023.06.07 5
Magasvér nyonmas- bet egség (el sédl eges) | 10H0O 2023.06.07 5
sten aa coron 12510 2023. 06. 07 5
Anaemi a k. mn. D6490 2023. 06.09 5
Koszor Uérbe vagy hel yére beépitett inplantatum Z9550 2023.06.09 Y,
Beavat kozasok

Dat um 1d6 Kod Megnevezés Qper at or M
2023. 06. 07 09: 11 33970 PTCA Dr. Sinon M hély

2023. 06. 07 09: 11 5396F Coronaria angi opl astica RCA (jobb cor Dr. Sinmon M héaly
2023.06. 07 09: 11 33981 Coronaria stent belltetés RCA (jobb ¢ Dr. Simon M hély
2023. 06. 07 09: 11 01339 Gyogyszerki bocsaté coronaria stent Dr. Simon M haly
2023.06. 07 09:11 12752 Szivkatéterezés, artéria radialis beh Dr. Simon M hély

N

El 6z6 bet egségek
Dg: 1SZB, hypertonia, bal MT (2019), Crohn betegség

1995-ben Crohn betegség (colitis ulcerosa) igazol 6dott (jobb colonfél ceruzanyi szdkilete
volt). Viszérmitét a | 4bon 20-on éves koraban. 2-3 éve hypetonia. 2012.05.02. col onoscopi a
szbvettanilag is igazolt chronicus colitises jeleket igazol colitis ulcerosara jellened
képpel . 2015.01. Col onoscopi a: kodzépsulyos M Crohn a terminalis ileunban és a colon
ascendensben.

2019. novenben: bal v. poplitea nelyvénds thronbosis igazolddott Sikldsi Sebészeti
rendel ésen Duplex UH scan és klinikum al apjan. Anticoagul anst nem kapott. 2020. jan.
Clexan inj., majd Apixaban 2x2,5 ng

2021.01. 15 Echo: EF: 60% fal nbzgaszavar nincs.

2021.01. 25 | abor: LDL: 3,4, GFR 90, Haenogl obin AlLC 6,03 %

2021.02.23 Coronaria CT: nRCA Pl akk kozepes (50-69% fok( stenosis. Csszesitett Ca-score:

e- MedSol uti on a dal 1
Borbandi Attila - Esetszam 20142448 Nyont at va: sinmR2 2023. 06. 09 09: 18



Jel

98.0, anmely mérsékelt cardiovascularis rizikénak felel neg.

2022.11.10. PTE |. Bel kl. Kardiol 6gi a: Crohn betegség, korabbi mélyvénas thronmbosis matt
kezelt, dohanyz6 beteg. 2021.01.15-én kezdddétt kivizsgal dsa bal kar zsibbadas matt.
Echo-n EF 60% Coronaria CT-n RCA kozepes foku szdkilete |[|éatszott. Ezt kovetden
gondozasbdl ki maradt. Jel enl eg panasza nincs.

2023.01.11. Elektiv coronarographia sordn RCA CTO, valamint ép bal koszora-érrendszer
abrazol 6dott. MR viabilitas javasolt. CWVRl soran mnden segnensében vidbilis szivizonzat
abr azol odott.

Jelen felvétel ére tervezett kroéni kusan el zart jobb koszor Gér negnyitéas céljéabol kerul sor.

Gyogyszer érzékenység: nemtud réla. Salofalk nmellett gyégyszerundor.

Doh.: igen, 40 éve 1 csommg/ nap.

Csal adban VTE nem fordul eld.

Al k.: al k.szer.

Gyogyszerei: Prelow 1x50 ng, Sal azopyrin EN 2x500 ng, Apo-Fanotidin 1x40 mg, |muran 1x200
ng, Eliquis 2x2,5 ng, T. Atorvastatin este 40 ny.

en panaszok

Fel vét el kor panasznent es. Mel | kasi f4j dal om ful | adas, nehézl égzés nem szokott
jelentkezni. Faradékony, terhel hetdsége csokkent. Palpitatio érzése nincs. Hasi panasza
nincs. Széklet vizelet rendben. Esznéletvesztése nem volt. Nycturia 1x. Jobb |4&ba
rendszeresen dagad nmeél yvénas thronbosi sa 6ta. Laz, megféazas az elmilt 2 hénapban nemvolt.

Fi zi kalis statusz

Al kat: kozepesen fejlett. Allapot: j6 &ltal anos allapot. Bor: turgora negtartott. Koros
nyi rokcsomd: nem tapinthat6. Pajzsmirigy: normélis. Sclera: fehér. Conj.: ko6zepesen
erezett. Lathat 6 nyal kahartyak: kozepesen vérteltek. Nyelv: nedves, nem |epedékes.

Gar at képl et ek: szabadok. Fogazat: kezelt. Rekesz: m ndkét ol dalon szinmmetrikusan tér Ki.
Légzés: érdes-sejtes, pangads nincs. Szivnikddés: tiszta, ritnusos szivhangok, zdérej nem
hal | hat 6. Has: nel | kas szintjében, puha, bet api nt hat 06, kéros resistentia nincs,
nyomasér zékenység nincs. Mj: nem nagyobb, nem nyomasérzékeny. Lép: nem tapinthato
Veset aj ak: Ut dgetésre nem érzékenyek. Peripherias pulsusok: ADP mndkét ol dal on
tapi nthaté. Varixok: nincsenek. Oedema nincs. Cerincoszlop: Utdgetésre nem érzékeny.
Test magassag: 190 cm Testsuly: 108 kg.

Labor vi zsgal at ok

2023. 06. 07 15:45 - NT-proBNP vi zsgal at (KK11)
PBNP: 151 pg/m; ELL: (N {Dr. Katai Enese 2023.06.08 10:12};
El l en6rizte: 2345 Custonizati on Master User
2023.06.07 15:45 - Rutin (Kbzponti |abor) (KK11)
HBA1C. 5,80(H) % HBA1CI: 40(H nmmol/nol; FVS: 3,730(L) Ggall;
NEUT% 71,7(H) % NEUT: 2,68 Ggall; Eretl.GRAN% 0,30 %
Eretl.GRAN: 0,010 G ga/l; LY% 19,6(L) % LY: 0,73(L) Ggall;
MONO% 6,2(U) % EO% 1,9 % EQ 0,070 Gga/l; BAZO% 0,3 %
BAZO. 0,010 Gga/l; MPV: 9,40 fl; MCV: 110,6(H fl; MCH 38, 4(H pog;
MCHC. 348 g/1; RDW 15,3(H) o%€CV; TROWVB: 217,0 G gal/l;
Magvas vvt: 0,010 G ga/l; Nagym TCT% 19,3 %
ELL: (N) {Dr. Katai Enese 2023.06.08 10:03}; MONO 0,230(U L) Ggall;
WT: 2,55(D L) T/I; HGB: 98(D L) g/l; HTK 28,2(DL) % NRBCm 0,3(H %
NA: 141 mmol /1; K 4,21 mol /1; My: 0,81 mmol /1; CN: 3,20 mmol /1 ;
CREA: 64 unol/1; BGFRE: >90(N) m/p/1.7nm2; HUS: 249 unol/]1;
HDL: 1,03 mmol /I ; LDLC. 1,47 mmol/1; TRG.: 0,43 mmol /1 ;
CHOL: 2,60(D) mmol /1; NHDLC: 1,57 mmol /| ;
El l enbrizte: 2345 Custonizati on Master User
2023. 06. 07 13:55 - Point of care Vérgaz vizsgal at (SzZVG
FQ2(1): 20.9(N % Tenp: (N); Baro.: 747.7206(N nmHg;
cCa2+: 0.91(N) mmwl/I; cGu: (N); Hct: 22(N) % cK+: 3.49(N) mol /1,
My++: 0.32(N) mmol /1; cNa+: 129.6(N) mmol/1; pCx2: 40.8(N) mrHg;
pH. 7.379(N) ; pQ2: 26.1(N) nmHg; ctCO2(: 25.5(N) mmol/1; A 97.5(N) mmHg;
al A 0.30(N) dimless; AaD2: 71.4(N mmHg; Ca/Mg: 2.9(N) nol/nol;
cBase(: -0.10(N) mmol/1; cBase(: -1.0(N) nmol/1; cHCO3-: 24.3(N) mol /I ;
nCa: 0.90(N) mol /1; nMg: 0.31(N) mmol /I; pC2(T: 40.8(N nmHg;
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pH(T): 7.379(N) ; pQ2(a): 125.1(N) nmHg; p2(T): 26.1(N mHg; Ri: 2.7(N)
SBC. 23.8(N) mml /1; sO2: 46.8(N) % ctHb: 7.2(N) g/dl; SAM Arterial (L) ;
Kezel 6: 123456(L) ; Serial: Z11411070(L) ; Tipus: STP pHOx Utra(l)

El l enbrizte: 2345 Custonizati on Master User
2023.06.07 15:16 - Point of care Vérgaz vizsgal at (SzZVGQ
FO2(1): 20.9(N) % Tenp: (N); Baro.: 741.593(N) mmHg; cCa2+: 0.94(N) mol /| ;
cAu: (N); Het: 27(N) % cK+: 3.70(N) mol/1; clLac: (N);
Mg++: 0.33(N) mmol /1; cNa+: 134.6(N) mmol/1; pCx2: 32.0(N) mrHg;
pH: 7.406(N) ; pQ2: 79.0(N) nmHg; ctCO2(: 21.2(N) mmol/l; A 106.8(N) mHg;
alA: 0.70(N) dimless; AaDO2: 27.8(N mmHg; Ca/My: 2.9(N) nol/nol;
cBase(: -3.2(N) mmol/l; cBase(: -4.6(N) mmol/Il; cHCO3-: 20.3(N mmol/I;
nCa: 0.95(N) mol /1; nMg: 0.33(N) mmol /1; pC2(T: 32.0(N) nmHg;
pH(T): 7.406(N) ; pQ2(a): 378.2(N) nmmHg; pQ2(T): 79.0(N) nmHg; Ri: 0.40(N) ;
SBC. 21.7(N) mmol/1; sQ2: 95.8(N) % ctHb: 90(N) g/L; SAM Arterial (L) ;
Kezel 6: 123456(L) ; Serial: Z11213010(L) ; Tipus: STP pHOx Utra(L) ;

El | endri zte: 2345 Customi zation Master User
2023.06.07 19:33 - Surg6s (Kozponti |abor) (KK11)
FVS: 5,210 Ggal/l; NEUT% 76,7(H) % NEUT: 4,00(U) Ggall;
Eret|.GRAN® 0,40 % FEretl.GRAN: 0,020 Gga/l; LY% 16,5(L) %
LY: 0,86(L) Gga/l; MONO% 5,6 % MONO O, 290(L) Gga/l; EO% 0,6 %
EG 0,030(D) Ggal/l; BAZO®% 0,2 % BAZO 0,010 Gga/l; MPV: 9,10(L) fl;
WT: 2,32(L) T/1; HGB: 90(L) g/l; HIK 25,3(DL) % MCV: 109,1(H fl;
MCH: 38,8(H) pg; MCHC. 356 g/l; RDW 15,3(H %V, TROWB: 201,0 G ga/l;
NRBCm 0,0 % Magvas vvt: 0,000 G ga/l; Nagym TCT% 16, 7(L) %
ELL: (N) {Dr. Czéh Bol di zsar 2023.06.07 20: 49};

El | endrizte: 2345 Custonization Master User
2023. 06. 07 21:57 - Siurgbs (Koézponti |abor) (KK11)
RETI: 32(L) Ggal/l; RETI% 1,60 % RETIef: 15,6(H %
ELL: (N) {Dr. Réger Barbara 2023.06.08 08:35}; FVS: 4,930 Gga/l;
NEUT% 62,5 % NEUT: 3,08 Gga/l; Eretl.GRAN% 0,20 %
Eretl.GRAN: 0,010 Giga/l; LY®w 29,8(U % LY: 1,47(U) Gga/l; MONO% 6,3 %
MONO 0,310 Gga/l; EO% 0,8 % EOQ 0,040 Gga/l; BAZO% 0,4 %
BAZO 0,020(U) Ggal/l; MPV: 9,20(L) fl; WT: 2,07(L) T/1; HGB: 80(L) g/l;
HTK: 22,7(D L) % MCV: 109,7(H) fl; MCH 38,6(H) pg; MCHC. 352 g/l;
RDW 15,2(H %€V, TROMB: 175,0 G ga/l; NRBCm O0,2(H %
Magvas vvt: 0,010 G ga/l; Nagym TCT% 16,9(L) %

El l endrizte: 2345 Customnization Master User
2023.06.08 06:02 - Surgbs (Kozponti |abor) (KK11)
FVS: 5,170 Gga/l; NEUT% 68,4(H % NEUT: 3,54 Gga/l; Eretl.GRAN% 0,20 %
Eretl . GRAN: 0,010 Gga/l; LY% 23,6 % LY: 1,22(L) Gga/l; MONO% 6,6 %
MONO 0,340 Gga/l; EO% 1,0 % EO 0,050 Gga/l; BAZO% 0,2 %
BAZO 0,010 Gga/l; MPV: 9,40 fl; WT: 2,45(U L) T/I; HGE&: 90(L) g/l;
HTK: 25,8(U L) % MCV: 105,3(H) fl; McH 36, 7(H) pg; MCHC: 349 g/l;
RDW 19,5(H %v; TROMB: 182,0 G ga/l; NRBCm O0,2(H %
Magvas vvt: 0,010 Gga/l; Nagym TCT% 19,1 %
ELL: (N) {Dr. Réger Barbara 2023.06.08 08:36}; NA: 141 mmol /| ;
Ki 3,96 mmol/1; Mg: 0,90 mmol/1; CN. 3,00 mol/I; CREA: 58(L) unol/l;
BGFRE: >90(N) m/p/1l.7n2; TROPT: 102,70(H) ng/l;

El l en6rizte: 2345 Custonizati on Master User
2023. 06. 08 06: 53 - Sirgbs (Kozponti |abor) (KK11)
FVS: 5,240 Gga/l; NEUT% 74,0(H % NEUT: 3,88 Gga/l; Eretl.GRAN% 0,40 %
Eretl.GRAN: 0,020 Giga/l; LY% 18,1(L) % LY: 0,95(L) Gga/l; MONO% 6,3 %
MONO 0,330 Gga/l; EO% 1,0 % EOQO 0,050 Ggal/l; BAZO% 0,2 %
BAZO 0,010 Gga/l; MPV: 8,90(L) fl; WT: 2,75(L) T/1; HGB: 101(L) g/l;
HTK: 28,2(L) % MCV: 102,5(H fl; MCH 36,7(H pg; MCHC. 358 g/l;
RDW 20, 7(H) %€V, TROWVB: 173,0 G ga/l; NRBCm 0,2(H %
Magvas vvt: 0,010 G ga/l; Nagym TCT% 15,4(L) %
ELL: (N) {Dr. Katai Emese 2023.06.08 09: 09};

El | endri zte: 2345 Customi zation Master User
2023.06.08 07:06 - Point of care Vérgaz vizsgal at (SzZVG
FQ2(1): 20.9(N) % Tenp: (N); Baro.: 747.1312(N) mrHg;
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cCa2+: 0.88(N) mml/Il; cdu: (N; Het: 29(N) % cK+: 3.45(N) nmol /1| ;
Mg++: 0.33(N) mmol /1; cNa+: 128.2(N) mmol/1; pCO2: 30.8(N) mrHg;
pH. 7.474(N) ; pQ2: 80.0(N) nmHg; ctC®2(: 23.8(N mmol/1; A 109.4(N) mmHg;
a/A: 0.70(N) dimless; AaDO2: 29.3(N) mmHg; Ca/My: 2.7(N) nol/nol;
cBase(: 0.40(N) mmol/1; cBase(: -0.90(N mmol/l; cHCGB-: 22.9(N) mmol /| ;
nCa: 0.92(N) mml/1; nMg: 0.35(N) mmol /I; pC2(T: 30.8(N) nmHg;
pH(T): 7.474(N) ; pQ2(a): 383.0(N) nmHg; pQ2(T): 80.0(N) nmHg; Ri: 0.40(N) ;
SBC: 24.7(N) mmol /1; sQ2: 96.7(N) % ctHb: 9.6(N) g/dl; SAM Arterial (L) ;
Kezel 6: 123456(L) ; Serial: Z11411070(L) ; Tipus: STP pHOx Utra(lL) ;

El l en6rizte: 2345 Custonizati on Master User
2023. 06. 09 05:45 - Sirgbs (Kozponti |abor) (KK11)
FVS: 4,750 Gga/l; NEUT% 68,4(H % NEUT: 3,25 Gga/l; Eretl.GRAN% 0,20 %
Eretl.GRAN: 0,010 Gga/l; LY®w 23,2(U % LY: 1,10(L) Gga/l; MONO% 6,5 %
MONO 0,310 Gga/l; EO% 1,3 % EOQ 0,060 Gga/l; BAZO% 0,4 %
BAZO. 0,020(U) Ggal/l; MPV: 9,40 fl; WT: 2,47(L) T/1; HGEB: 91(L) d/l;
HTK: 25,7(L) % MCV: 104,0(H fl; MCH 36,8(H pg; MCHC. 354 g/l;
RDW 20, 1(H) %€V, TROWVB: 161,0 G ga/l; NRBCm 0,2(H %
Magvas vvt: 0,010 G ga/l; Nagym TCT% 18,9 %
ELL: (N) {Dr. Réger Barbara 2023.06.09 08: 20};

El l enbrizte: 2345 Custonizati on Master User

Mit ét ek

SZF3 14004 Szivgydgy. Kl . Henodi nam kai O
2023.06.07 09:11 - (SZF3PClV) PCl vizsgal at
23230/ 1202

Kat ét erezd orvos: Dr. Sinmon M hély
Asszi sztens: Eller Krisztina
PCl indikacidja.......: CTO negnyitas

Vi zsgal at i dej e: 2023. 06. 07 09: 11

Behat ol &si hel y: 2 - jobb radialis
Sheet nerete: 7 - TF

Vezet dkat éter tipus: AL1 SH, JR4 SH, VL4 SH

Vezet 6drot tipus...: PT2 MS

Hepari n: 1 - igen

Hepari n: 1 - igen

PCl eredményessége: 1 - Sikeres PCl stent inplantacioval
Stent ek szama: 5 db

Vél enény:

Tervezett RCA CTO
A jobb a. radilison keresztil egy 6-7F glide sheat, azon keresztul egy 7F VL4 -es
gbrbil et katétert helyeziink a LMbe, najd a jobb a. fenoralisba egy 7F-es sheatet
hel yeziink, azon keresztil pedig egy 7F-es ALl pozicionalunk az RCA orificiumba. Ezt
kévet 6en bilateralis toltés. JCTO score 5, primeren retrograde atvonal on indul unk. Ezért
egy PT2Ms dréttal egy 150 cmes Finecross MG -t vezetink le, a distalis sepptalis agba
pozicionaljuk, tip injectio. Asahi SUCH 03 proébal unk atjutni a septunon, de el akadunk egy
j el ent8s kanyarul at ban, ezért drotcsere, és egy Asahi Sion Black drottal probal unk atj utni
, mellyel szintén el akadunk. Drotcsere, masik septalis kollateralison Souh03 drottal
si keresen atjutunk és a distalis csonkig vezetjuk m krokat éteriinket, ahol tip injectiot
végziink. Retrograde m krocsatorna keresés Fielder XT-A dréttal, nmellyel a proximélis
csonkot meg tudjuk kdzeliteni, azonban el akadunk. Reverse CART-hoz készil ve, anterograde
ol dal r6l egy Asahi Corsair PRO-n keresztil egy Gaia Third dréttal prébalunk nmegfel el 6
pozici 6t el érni, de jelent8sen eltér a retrograde GUttol, iréany korrekci 6 céljéabol egy
Mracle 12 drétra val tunk, majd 2,5x20 mmes Ryurei ballonnal trap nandver, CorsairPro-t
el tavol itjuk. Ezt kovetden el 6szor egy 1,25x10 Ryurei ballonnal, majd egy 1,5x8 mmes Trek
bal | onnal to6bb ponton el 8t agitunk, kézben Gaia 3 dréttal prébal unk negfel el 8 pozici 6t
el érni, mndazonaltal sikerdl a proximalis sapkat negfeleld pozici 6ban passzal ni
retrograde iranybdl, az aorta gyokbe jutva. Anterograde utat feladjuk, vezetd katétert
cserél ink egy 7F JR4-re, Gaia 3-al belejutunk, majd Finecross katéterinket bel enavigalj uk,
trap, retrograde drotcsere Asahi RG3-ra, externalisalunk. Tébb ponton el 6t agitunk 2x20
mmes Trek ballonnal, majd | VUS vizsgal at ot végzunk stent inplantéaci 6 optinalizal asahoz.
Di stalrél indulva egy 3x30 mmes ORSIRO M SSI ON DES-t, majd egy 3,5x30 mmtes ORSIRO
M SSION DES-t, és az orificiunpt is |efedve 3,5x26 nmes ORSIRO M SSI ON DES stent et
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i mpl ant al unk. Anterograde festés soran a cruxtol distalra érdem flow nincs, és retrograde
iranybol is csekély kontraszt jut erre a teriletre. Felmerdl tronbus jelenl éte, ezért
nmechani kus tronbectom at végzink, de érdem flow tovabbra sincs. Retrograde festéssel
pozici unal unk a cruxban egy 2, 75x22 mmes ORSI RO M SSI ON DES-t, nelyet kovetBen TIM-I1
flow indul megy distalis szakaszon is, jelentds spaznus abréazol 6di k. Ut 6t agitunk 4x20

nm es NC Energe ball onnal a 2-es segnensben. Mvel utélag inplantalt stentink és el sd
stent inknél gap | athatd, ezért ezt egy 3x9 mmes ORSIRO M SSION DES stenttel fedjuk |e.
Zar of el vét el en ki zarol ag anterograde flow a negnyitott érben, jol kitel 8, nagy kaliberQ

di stéalis végagakkal . RG3-at, majd Finecross-t eltavolitjuk. Donor artéria festés soréan
séril és nem | athat6. 7F exoseal zéarodeszkdzzel sikeres a. fenoralis zérés.

Vél eneny: Sikeres RCA CTO negnyitast és PTCA-t végeztink 5 db DES i npl ant aci 6j aval .
Kontrol | vizsgélat fél év milva javasolt.

Epi krizis
A beteget tervezett RCA CTO céljabol vettik fel. Eldkészitést kdvetden a. radialis és a.
fenoralis behatol asb6l sikeres RCA negynyitast végeztink, 5 db DES inplantaciojaval. A
postoperativ szakban 2 al kal ommal vagotonia | épett fel, nely fol yadékterapi aval rendezhetd
vol t, ugyanakkor kontroll |aborok soréan jel ent8sen csdkkent haenogl obin értéket mértink,
nely matt, vérkeresés, angio CT vérzésforras keresés céljabol - negativ eredménnyel
zarult - 2 E vvt szdvédménynentes transzflzi 6ja tortént. Exploratio al apjan a vérvesztés a
beavat kozds soréan al kal mazott, nem negfel el den zarédé "Y' elem matt torténhetett. Ezt
kovet den negfel el 8 i ncrementet észleltiink, panasznentes volt, vitalis paraméterei stabil ak
vol t ak.
A punctios hely reakci 6nentes, haematoméara, vérzésre utal 6 eltérés nem | at hat 6.

Kontrol I coronarographia 6 hénap milva javasolt, nelyre az iv.adm@te. hu email cinen, vagy
az al 4bbi telefon szanon: 0672/536-000, a 34605-6s nelléken, 13-15 o6ra kozott tud
i d6pont ot egyezt et ni !

A mai napon |6 A&ltalanos &llapotban otthonaba bocséatjuk. Korabbi gyodgyszerel ését
ki egészitj uk:

Aspirin protect 1x100 ng 1 hétig (06.15-én el hagyandd!, gyogyszerrel ellattuk);

Zyllt 1x75 ng (3 hoénapi g, 2023.09.07-én el hagyando!, e-recepttel, javaslattal ellattuk);
Mal t of er 2x1 (e-recept);

Egyebekben val t ozatl an gydgyszerel és:

Prel ow 1x50 ng, Sal azopyrin EN 2x500 ngy, Apo-Fanotidin 1x40 ng, Inuran 1x200 ngy, Eliquis
2x2,5 ng, T. Atorvastatin este 40 ny;

Szakorvosi javaslat gyogyszer-felirasahoz:

Akut koronaria szindréoma (instabil angina, NSTEM, STEM) perkutdan endovascularis
i ntervenci 6j at koévet den egy évig ASA-val konbi nal va
- ST-elevéaci6 nélkili akut coronaria szindrémédban (instabil angina vagy NSTEM/non-Q

myocardi alis infarctus) egy évig ASA-val konbinal va,

- STEM -ben thronbolitikus kezel ést kovet den ASA-val konbi nal va nmaxi num négy héti g.

I schaem 4s eredet( cerebrovascul aris betegségek, instabil angina, non-QM, NSTEM, AM,
periférias artérias obstrukci 6 angi ografiaval, vagy egyéb képal kotd vizsgal attal igazolt
eset ben, szekunder prevenci6 céljara, dokunentalt ASA allergia ASA rezisztencia,
miszeresen igazolt ASA-non-responsi 6, valamt ASA adasa nellett kial akult endoscoppal,
vagy Weber-vizsgalattal igazolt gastrointestinalis vérzés, ASA-indukalta asthmaroham
eset én.

- ATROMBIN 75 MG FI LMIABLETTA 30x

- CLOPI DOGREL TEVA 75 MG FI LMTABLETTA 30x1 (bubor ékf 6l i dban)

- KARDOGREL 75 M5 FI LMTABLETTA 28x

- KERBERAN 75 MG FI LMTABLETTA 28x (pvc/ pe/ pdvc/al bliszter)

- PLAGREL 75 MG FI LMTABLETTA 28x

- TROVBEX 75 MG FI LMTABLETTA 30x

- ZYLLT 75 MG FI LMTABLETTA 28X

EU 70% i ndi kaci 6s pontszam 2/a3, érvényességi idd: 12 honap, BNO I2090.
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Pécs, 2023.06.09

Prof. Dr. Horvath Ivan Gibor FESC
Egyetem tanar
Oszt &l yvezetd orvos
Kl'i ni kai gazgat 6 hel yettes

Dr. Koényi Attila Ph.D Prof. Dr. Konmbcsi Andras Dr. Magyari Bal azs
Egyet em docens az MIA doktora, egyetem tanar Egyet em tanarsegéd
Dr. Sinon M héaly Dr. Kittka Balint Dr. Porpaczy Adél
Egyet em tanarsegéd Egyet em tanarsegéd Egyet em tanarsegéd
Dr. Schonfeld Kri st 6f Dr. Tornyos Déni el Dr. Szapéary Léaszl 6 Botond
Rezi dens orvos Rezi dens orvos Rezi dens orvos
Dr. Haj 6ssy Mkl 6s Istvan Dr. Puskas Akos Dr. Lukacs Réka Aliz
Rezi dens orvos Rezi dens orvos Rezi dens orvos

A zéarojelentést orizze nmeg, ha ismét korhazba kertl, feltétlenlil hozza nagaval!

A leletben és a zardjel entésben szerepld adatok tudomanyos célbol csak az intézet
el 6zetes irasos engedél yével és a vizsgal 6k irasos bel eegyezésével hasznal hat 6k fel.
Kérj ik, leletével jelentkezzen csal &di vagy kezel 6orvosanal!

A zarojelentés 2 példanyat atvettem Kijelentem hogy tavozaskor tovabbi kezel ésenrdl a
megfel el 8 felvil agositast negkaptam

Bet eg nyi | at kozat a:

Alulirott nyilatkozom arro6l, hogy a Pécsi Tudomanyegyetem Szivgyoégyaszati Klinikdjan
orvosomkel | 6 felvil dgositéast nylUjtott a gydgyszeres kezel és és gybdgyaszati segédeszkodzzel
val 6 ell atéas alternativairol, az azonos funkcionalis csoportba tartoz6 gydégyaszati
segédeszktzdk beteget terhel 8 varhatd koltségei kozotti kil 6nbségekrdl és a jogszabély
szerinti helyettesités |ehetdségeirdl. A felvilagositas alapjan kérem az egészséglgyi
dokurnent 4ci 6ban szerepl & gyogyszereim feliréasat, illetve a haziorvos szamara torténd
j avasl at negadéasat .

A beteg tavozasanak datunm, iddpontja:

beteg al airéasa

A beteg zarj el ent ésében szerepl 8 adat ok ki zarol ag a beteg gyogykezel ését szol gal j ak, azt
tudomanyos publ i kaci 6ra vagy egyéb fel dol gozas céljabol kizarolag a klinika igazgatd és a
vi zsgal at ot végzd kezel Gorvosok bel eegyezésével |ehet fel hasznal ni.
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