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58lety muz odeslan do nefrologické poradny 12/2011 pro
NE: proteinurii.

NO:

e 2 roky pocity slabosti, kolisava hmotnost (béhem 2 dnu

zmeéna 3 kg), neuvadi obtize gastrointestinalni, mocové.
@7 Nema kardiovaskularni obtize typu dusnosti, opresi,
palpitaci. Nema otoky.

OP Vzdélavani
pro kenkurenceschopnost

e 1/2011 laparoskopicka cholecystektomie pro litidzu a
zaneét.
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« 5/2011

NES — Hospitalizovan pro oboustrannou embolizaci plicni,
! warfarinizovan.

e Mocovy nalez:

a“ — pH5, B +3, krev 0, sed 2 — 4 leuko, bakterie.
@1 — Urea 3, kreatinin 99.
e 10/2011

— Diagn. hypotyredza

— Potvrzena proteinurie 9g/den, urea 3,5 — 5,9 kreatinin 97 —
116, GF 1,71, TR 98 %, diuréza 2500 ml,

— Komb. hyperlipidémie (chol 10,3, TG 5,1, HDLc 1,62, APO-B:
2,45) — objednan do nefrologické poradny
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::(;g[%sky SOmatiCky nalez
fond v CR

wooe o \dha: 110 kg, vyska: 197 cm, BMI: 28,3 TK: 120/70, Puls:
65/min.

e Lucidni, orientovan, spolupracuijici, bez ikteru, cyanosy a
klidové dusnosti, normostenickeé konstituce, hydratace a
VyZiva v norme.
@1 e Kuze:

— Norm. barva i turgor primérene, na zadech necetne akne,
bez patologickych eflorescenci, adnexa bez patologického
nalezu.

e Hilava:

— Normocefalickd, bez poruch inerv. hlav. nervu, jazyk, jazyk
plazi stfedem, nepovlekly, hrdlo klidné, chrup vyjimatelné
protézy bilat.
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::(;g‘%sky SOmatiCky nalez
fond v CR

* *
* *
- *
* oy w
EVROPSKA UNIE [ ) Krk L]
[]

N — Symetricky, pohyblivost bez omezeni, bez opozice, karotidy
pulsuji symetricky, bez selestu, napln krcnich zil v normé,
stitna zlaza nehmatna, uzliny nezvétsené.

OP Vzdélavani
pro kenkurenceschopnost

W -« Hrudnik:

— Symetricky, akce srdecni pravidelnd, ozvy ohranicené Plice:
eupnoe, dychani tissi, sklipkové, Cisté, bez vedlejsich
fenoménu, poklep plny, jasny.
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EVROPSKA UNIE [ ) B‘r’icho :

N — V niveau, jizvicky po laparoskopické cholecystektomii,
palpacneé mekké prohmatné, nebolestive, bez hmatné
rezistence, bez peritonealniho drazdeéni, peristaltika

8 primerena, jatra nezvéetsena, slezina nezvétsena,
@1 tapottment bilat. negativni., p. rectum - bez patologii
prostata benigni nezvetsena

e Pater:

— Symetricka, bez omezeni hybnosti, poklepové nebolestiva,
Lasegue bilat. bez omezeni.
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EVROPSKA UNIE [ H K K .
.

X, — Klouby bez patologického nalezu, svalstvo primérené, axily
e bez zvétsenych uzlin.

OP Vzdélavani

pro konkurenceschopnost @ D K K °
°

@1/ — Perimaleolarni otoky bilat., prosaknuti do 1/2 Iytek, bez

) znamek zanetu, klouby bez patologického nalezu, svalstvo
primerené, pulsace hmatné do periferie, reflexy priméerené,
bez lateralizace, trisla bez zvétsenych uzlin.
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Biochemie — sérum:

&, Natrium: 144 mmol/l [130..144], Kalium: 4,39 mmol/I
| [3,60..5,40], Chloridy: 107 mmol/l [95..110], Vapnik: 2,12
; mmol/l [2,15..2,55] Magnézium: 0,68 mmol/Il [0,80..1,05],
Fosfor anorganicky: 0,91 mmol/I [0,80..1,60],

@7  Urea: 4,0 mmol/l [2,8..8,3], Kreatinin: 84 umol/l [64..104],

Mocova kyselina: 259 umol/I [200..420], Bilirubin: 4
umol/I [5..23], ALT: 0,65 ukat/I [0,13..0,75], AST: 0,35
ukat/l [0,22..0,94], ALP: 1,82 ukat/I [0,67..2,15], GGT: 3,15
ukat/I [0,00..0,90], C-reaktivni protein: 17,0 mg/
[0,0..5,0], Glukdza: 4,8 mmol/I [3,0..5,6]
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e Cholesterol: 8,76 mmol/l [2,90..5,00], Triacylglyceroly:
4,86 mmol/I [0,45..1,70], HDL Cholesterol: 1,04 mmol/I
[1,00..2,10], LDL Cholesterol: 5,53 mmol/I [1,20..3,00], q
CH/HDLc: 8,42 [0,00..5,00]

aaaaaaaaaa
nnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

' e Elektroforéza séra: Bilkovina celkova: 57,7 g/I [65,0..85,0],
V Albumin: 32,7 g/1 [35,0..50,0],

v Olomouci

e Albumin ELFO: 31,2 g/l [35,0..50,0], Alfa-1-globulin ELFO:
2,5¢g/1[1,0..2,0], Alfa-2-globulin ELFO: 8,7 g/I [5,0..8,0],
Beta-globulin ELFO: 9,1 g/l [6,0..9,0], Gama-globulin ELFO:
7,4g/1[6,0..11,0]
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T Laboratorni vysetreni — Glomerularni filtrace
o

"= Clearance:
&G ° GF MDRD: 1,36 ml/s/1,73m?[1,00..20,00]

OP Vzdélavani
pro kenkurenceschopnost
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Biochemie — moc:
X4, Objem U: 1500 ml/d
~» Bjlkovina— moc celkova U: 2,63 g/I [0,00..0,10], Bilkovina
celk. U odpad: 5,26 g/d [0,00..0,15],

e UreaU:317,1 mmol/l, Urea U odpad: 634,2 mmol/d
@1 [333,0..583,0], Kreatinin U: 10,72 mmol/I [3,00..12,00],
Kreatinin U odpad: 21,44 mmol/d [4,00..18,00],

vvvvvvvvvv
nnnnnnnnnnnnnnnnnn
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Biochemie — moc:
X% ¢ pHU: 6,0 Glukdza U: normalni mmol/I, Bilkovina U: 2
| arb.j., Bilirubin U: neg., Urobilinogen U: normalni arb. j.,
: Krev U: 1 arb. j., Keto U: neg., Nitrity U: neg., Zakal U: Cir3,
neg., Specifickd hmotnost U: 1,016 g/cm?3, Barva U:

@1 Svétlezluta
TEET e Mot sediment:
— Erytrocyty U: 5 ery/ul [0..10], Leukocyty U: 1 leu/ul [0..20],
Hlen U: 1
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Hematologickeé vysetreni

Krevni obraz:

NE Leukocyty pr. [WBC] B: 4,66 10°/1 [4,00..10,00], Erytrocyty
a—e. pr. [RBC] B: 5,30 10!2/I [4,00..5,80],

=3 * Hemoglobin [HGB] B: 158 g/I [135..175], Hematokrit B:
,,,,,,,,, § 0,45 [0,40..0,50],

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

@1 e Str. obj. erytr. [MCV] B: 85,5 fl [82,0..98,0], Barvivo erytr.

' [MCH] B: 29,8 pg [28,0..34,0], Konc. HB v erytrocytu: 34,9
g/dl [32,0..36,0], Erytr. krivka [RDW] B: 12,9 %
[10,0..15,2],

 Trombocyty [PLT] B: 233 10°/1 [150..400], Tromb. stf. obj.
[MPV]B: 9,6 fl [7,8..11,0]

e Diferencial z analyz: Norm. rozpocet

v Olomouci
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Hematologickeé vysetreni

Koagulace

NG Quicklv test P: 43 % [70..101], Quick(v test INR P: 1,85 .
| [0,90..1,35], Quicklv ¢as P: 18,8 s, Quickdv test kontr. P:
9,9s, aPTT P: 26,6 s [22,0..36,0],

““““““““““““““““““  Fibrinogen koagul. P: 3,20 g/I [1,80..4,50],
@ e Faktory zevniho syst: Faktor Il P: 56 % [80..130]

. Faktory vnitrniho sy: Faktor VIII P: 216,0 % [60,0..140,0],
Faktor IX P: 189,0 % [73,0..130,0], Faktor XI P: 158,00 %
[77,00..130,00]
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Trombofilni markery

& ° Normalni vysledky: Protein C, Plazminogen, Protein S, APC
| resistence, Antitrombin Il P: 108 % [75..125], Anti-
kardiolipin IgG, IgM

°°°°°°°°°°°°°°°°°°°° e Genotyp pro FV-R/Q 506 DNA, Fll 20210 G/A DNA,
@7 MTHFR:,, PAI 4G/5G DNA: heterozygot

™ e Lupus: Lupus antikoag.: lehce pozitiv.
LAC screen ratio P: 1,55 . [0,80..1,20],

LAC conf. ratioP: 1,12 .[0,80..1,20]
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Humoralni laborator:

& ° Hrani¢né snizen 1gG S: 6,0 g/1 [7,0..16,0], norm. hodnoty
| IgM,1gG, IgA

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

e CIK, C3,C4, Anti-ds DNA, Antinukleosom. pr., ANCA,
Anti-myeloperoxidaza , Anti-proteinaza, ENA screen,
Revmatoidni faktor, Anti CCP, Onkologie: PSA

v Olomouci
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Vysledky z 02/12:
X&G ° Kryoglobulin: Positiv.
. e Endokrinologie: Thyreoglobulin: 33,1 ug/I [0,0..50,0],

Anti-Tg: 46,2 kU/1 [0,0..4,1], Anti-TPO: 888,3 kU/!
s [0,0..5,6], Anti-rTSH: 0,7 U/1 [0,0..1,5]

' V4 V4 V4 ] . V4
@/ e Okultni krvaceni F: pozitivni

v Olomouci
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wsins e Sonografie ledvin: Ledviny zvykle ulozené.

N Prava ledvina velikosti 139x60 mm, parenchym
normoechogenni, Sire 13 mm, kontura hladka, KPS
: nedilatovany, bez znamek litiazy, bez loziskovych zmén
s (viz obr. 1).
@7 e Leva ledvina velikosti 128x61 mm, parenchym
normoechogenni, $ife 13 mm, kontura hladka, KPS
nedilatovany, bez znamek litiazy,

e Oblast nadledvin bez expanze.
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;':_qpsk,.,f Obr 1: Sonografické hodnoceni rozméru ledviny
N e 42105072 = e 160fm
\ g Abdomen '

EVROPSKA UNIE 4 ‘ = .‘. T - g NTHI General

i
72dB  S1/+1/3/ 3
Gain= -8dB  A=2
[

OP Vzdélavani
pro kenkurenceschopnost

FN Olomouc, Radiologicka klinika SE:1IM:1
Ultrasonografie bricha vcetne ledvin

Legenda: a, b — délka, Sitka; ¢ — Sire funkéniho parenchymu
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wesine e Mocovy méchyr naplnén, anechogenni obsah, sténa
NE: hladka. Prostata norm. velikosti, homogenni struktury.
=

e CT ledvin: Nevyrazné minimalni nespecifické syceni
: medialni stény prave ledvinné panvicky, jinak pfiméreny
ot CT nalez na ledvinach.
@7 — Indikovano vylouc. Tu — cytologie moce

e Cytologie moci: Bez suspektnich nadorovych bunéek
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— 74ver 1:
NG Nefroticky syndrom
— Proteinurie 5 — 9 g/I, otoky, hyperlipidémie

ztl". !; — Komplikovano tromboembolickou nemoci — pozitivita lupus

o s antikoagulans (LAC)

e Kurceni etiologie nefrotického syndromu indikovana
rendlni biopsie (viz nize)

— Histologicky: Membranozni GN, dale mirna vaskularni
nefroskleroza
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wosene  Dva prouzky kdry ledviny, v fezech 13 glomerulu.

NE S Glomeruly jsou mirné zvétsené, buneécnost primérena,
: bazalni membrany jemné.
: e Ve specialnim barveni (Jones) je v bazalnich membranach
v patrna jemna retikularni kresba, spikes nezjisteny.
@1 e Vintersticiu loziskova fibroza 10 % se skupinami
atrofickych tubuld.

e Kanalky mimo loziska fibrozy jsou obvyklého vzhledu,
lumen volné.

e Zachyceny casti dvou vétsich arterii s intimalni fibrozou a
stendzou do 25 %, ve specialnim barveni elasticka vlakna

nepravidelné zmnozena. Arterioly s mirnou segmentalni
hyalindzou.
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EVROPSKA UNIE

OP Vzdéldvani
pro kenkurenceschopnost

<

Univerzita Palackého
v Olomouci

Obr 2: Ledvina (barveni hematoxylin-eosin)

IF: 1gG - jemné granularni
pozitivita v bazalnich
membranach 3+, IgA negativni,
lgM stopy, C3 stopy, C1lq jako IgG
1+, kappa, lambda jako IgG 2+.

Zavér: Membranozni GN, ddle

Ve V4 V4 Vd ’ ‘,.‘
mirnd vaskularni nefroskleroza. “is
M1: M68130 Glomerulopatie e [
7 s v .o ’ _{\. "":,", _4 L Er ‘p’
membrandzni 1 — pravdép. jista v ’fﬁ?‘ T g L
H 4 74 H % 2 . '-'U. ™ a
M2: M49001 Fibrdza fokalni 1 - v \jﬂtﬁ’::i “;‘*':* , }‘a
pravdep. jista o i N SR
: -'v{u ,.. ¥ -‘Lﬂsl;'q .
Hr. w i ':c _;f\ i
PR N
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Ef Obr. 3: Biopsie ledviny

evropsky
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1
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\4

Univerzita Palackého
v Olomouci

(barveniJones, 200x)
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"'p,,f Obr. 4: Imunohistochemie

socialni
fond v CR

Imunofluorescence IgG, granularni pozitivita v BM, 100x
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Konecna diagnoza

wosane o *¥ Membranozni glomerulopatie s 10% loziskovou
. fibrozou intersticia a vaskularni nefrosklerdoza s

Vzdéldvani —_—

v o

I\Kﬁr nefrotickym syndromem
3 -
y S

Izolovana proteinurie 5,3 g/den, CHRI Il. st., GFR kolem 1,3 ml/s
Hypercholesterolémie
Nejspise jaterni steatoza, kalk. cholecystitis — reseno CHCE

=z o Komplikace nefrotického syndromu:

Bilat. plicni embolie v 05/2011, antikoagulacni lécba,

Sec. pozitivita lupus antikoagulans, ** Pozitivita kryoglobulinu
** Hypotyredza, etiol. Hashimotova thyreoiditis

** Esofagitis st. B (gastro 02/2012)

** Stp. cholecystektomiam pro litiazu a zanét 1/2012
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"'g,,l Doporucena |écba a dalsi postup

socialni
fond v CR

wowoe o Pacient bude v dispenzarni péci nefrologické poradny s
kontrolamiv 3mes. intervalu.

&
=3 ¢ Vzhledem k jednoznacnému histologickemu nalezu a
m dalsim klinickym faktorum (vék, pohlavi, proteinurie)
' indikovana specificka imunosupresivni terapie
V monoterapii steroidy.

e Proteinurii lze ovlivnit nizkymi davkami ACE inhibitoru.

e Dale profylakticky (tromboembolie u nefrotického sy,
|éCby steroidy) indikovana trvala antikoagulaéni lécba
Warfarinem, [écba hypercholesterolémie.
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Doporucena lécba a dalsi postup

* Profylaxe organovych komplikaci pri lécbé steroidy
NE (antrumgastritida, vied. choroba, osteoporéza, diabetes
' mellitus).

éééééééééé

°°°°°°°°°°°°°°°°°°°° e Nastavena lécba: Prednison 20mg 2-1-0,
@ Tritace 2,5mg 1-0-0

v Olomouci

e Caltrate plus 1-0-0, Nolpaza 40 1-0-1, Warfarin 5mg 0-1,5-
0, Sortis 10mg 0-0-1, Euthyrox 75mcg 1-0-0 nalacno.
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