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KARTA INFORMACYJNA

Z k' 2 Lublin dn. 15 czerwea 2007 r.
Nr hist. chor. 9777/2007

Nr hist. chor. szpit./oddz.: 9777/2007 Lublin, dnia 15 czerwea 2007 r.

Nazwisko i Imie: Sitarski Mateusz

Data urodzenia: 00-10-05

Adres: 22-145 Dubienka, ul. Rogatka 155
Hospitalizacja w okresie: 07-06-12 — 07-06-14

PESEL: 00300507575

Symbol Narodowego Funduszu Zdrowia: 03
Rozpoznanie: Stan po urazie glowy S 00
Spastyczno$¢ 4-konczynowa G 80

Stan apaliczny

WYNIKI BADAN DODATKOWYCH

Cigzar ciala 17 kg Wazrost 118 cm
Obw. glowy 51 cm Grupa krwi
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mlkroskopowa zgodna z odczytem aparatu.

Badania biochemiczne

ALT (s) 07-06-12 99 u/l

AST (s) 07-06-12 47 U/
Bilirubina catkowita (s) 07-06-12 0.1 ~ mg/dl
CRP (s) 07-06-12 1.16 mg/dl

Glukoza (s) 07-06-12 69 mg/dl
Magnez (s) 07-06-12  0.91  mmol/l
Moeznik (s) 07-06-12  20.2. mg/dl
Potas (s) 07-06-12 4.8  mmol/l
S6d (s) 07-06-12 133 mmol/l
Wapii (s) 07-06-12 24  mmol/l




Badanie Ogélne Moczu (07-06-14)
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Komputerowa tomografia glowy - 87.03

Badanie kontrolne TK CUN wykonano warstwami 5 mm w skaningu przegladowym.

Stan po urazie zmiazdzeniowym glowy.

W kontrolnym badaniu TK CUN widoczne uog6lnione zmiany malacyjne. W poréwnaniu z badaniem
poprzednim z dnia 27.03.2007 zbiornik ptynowy w prawej okolicy skroniowo-ciemieniowej ulegt
powigkszeniu do wymiaréw 106x 55 mm. Sasiadujace z nim dwie przestrzenie ptynowe o wymiarach
45 x 31 mm oraz 31 x 16 mm. Komory boczne oraz komora III trudne do wyodrebnienia wsrod
uogodlnionych zmian malacyjnych. W lewej okolicy skroniowej w miejscu urazu widoczne liczne
zwapnienia, z ktorych najwigksze o wymiarach 17 x 7 mm. Struktury linii posrodkowej
przemieszczone na strong lewq. Przestrzenie podtwardéwkowe prawidlowe. Komora IV o nieréwnym
obrysie, poszerzona do wymiaréw 24 x 24 mm jak w badaniu poprzednim. W sgsiedztwie komory IV
widoczne dwie przestrzenie torbielowate taczace si¢ ze $wiattem komory - od strony prawej o wym. 24
X 13 mm, od strony lewej o wym. 23 x 9 mm.

Ztamanie wieloodtamowe kosci po stronie lewe;.

EEG / dn.13.V1.2007r/ Badanie wykonano w czuwaniu. Brak zréznicowania przestrzennego. Zapis
niskonapigciowy / pacjent podsypiajacy ? /We wszystkich okolicach widoczna jest czynnosé¢ szybka. Okresowo
w ok.czolowo-skroniowych obustronnie pojawiaja si¢ grupy i serie fal wolnych 3-5 Hz do 50 uV, okresowo z
obecnoscig fal o zaostrzonym rysunku i amplitudzie do 130 uV. Fs nie wplywa istotnie na zmiang zapisu. W
czasie badania pacjent zasnal. Cechy bioelektryczne — fale ostre wierzchotkowe — zaznaczone. Orzeczenie;
Zapis niskonapigciowy, brak zroznicowania przestrzennego, ze zmianami zlokalizowanymi.

Wymaz z gardla — Pseudomonas aeruginosa, Candida albicans
Wymaz z nosa — Pseudomonas aeruginosa, Cadida albicans
Posiew wymazu z jamy ustnej — Pseudomonas aeruginosa, Candida albicans

Uklad hemostazy krwi- prawidlowy
Konsultacje laryngologiczna : otoskopowo UPL bez zmian./dr. A Niedzielski/

Leczenie: Luminal,mononit,baclofen,lactulosum.

Epikryza: Chlopiec w wieku 6,5 roku po przebytym urazie zmiazdzeniowym glowy w maju 2006r z
rozleglym uszkodzeniem moézgowia w postaci uogolnionych zmian malacyjnych oraz torbieli ptynowych, z
zespolem apalicznym i spastycznoscia czterokonczynows skierowany zostal do kliniki celem wykonania badan
kontrolnych.W badaniu KT glowy stwierdzono poszerzenie zbiornika ptynowegow prawej okolicy skroniowo-
ciemieniowej do wymiarow 106x55 mm w poréwnaniu z badaniem z marca 2006r. Po konsultacji
neurochirurgicznej /p.prof. Trojanowski/ obecnie nie zakwalifikiwano chlopca do zabiegu operacyjnego z
uwagi na brak klinicznych objawow nadci$nienia srédczaszkowego. Po wykonaniu badan diagnostycznych
chlopiec zostal wypisany do domu z zaleceniem dalszej opieki hospicyjnej oraz okresowej kontroli
neurologicznej i neurochirurgiczne;j
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