1.3.2023 Prvni navsétéva ambulance / ordinace

Komplexni prohldka

Subj: asi4 M bolesti kloubp zapésti b ilat. Predchorobi nikdy obtize nemé&l. Vivolvajici moment nebyl. OD 17 listopadu z ni€eho nic
mél bolesti.

Waetfen u PL - dostal kortikoidy - Prednison 14 dny s postupnym sniZovanim davky. Pokud lék uZival tak mu to ulevilo. Byl na
neschopence. Poté dostal Nimesil, pomaha od bolesti, boli méné, ale stav nezklidnén.

Byl wsetfen - EMG k viyougeni sy KT - dle pacienta vedeni nervll v pofadku .

revmatologie - 28.2.2023 byl proveden opich zapésti Vievo - indikace kontrolyza 2 M. 2 M vklidu, diagnosu nevi, Zprawu nema.

lab wietfeni - mél provedené ale nemame vysledek

Vsouvislosti s boelsti zapésti mél kozni wsev - zarudnuti v obli¢eji, koelm nosu, na hrudniku

Ortézy na zapésti ma, ale neulewji mu, nema na bolest moc viv.

Od zaé&atku je bolest snizujici se.

OA: stp IM 2017 - nevi jaky , stav srdce nevi jaky je. KOntrola pristi tyden . IM- fyzicky se namahal, udélalo se mu $patné, druhyden
se necitil dobfe, v knvi ale poztivni Troponin, bolesti na hrudi nemél. Aplikovan stent - v Jihlavé, oeprace tfiselna kyla

SA. pracuje jako mechanik v pneusenvisu.dfive viese s pilou, déti 29 a 26 let, vnoucata nema, Zje s manzelku

AA: neguje .

nesportuje.

UZ bficha+MP 1.3.2023 07:37 |UZ bficha+MP: Jatra hrani¢ni velikosti 157mm v podéiné ose,
pfiméfené echogenity, bez loZiskowch zmén, 2.cesty nejsou dilatované, Zuénik naplnén, bez zn lithiazy Pankreas norm. echogenity
- okoli klidné - slezina nezvétiena - bezloZiskowych zmén Ledviny obwkle uloZené, pfiméfené velikosti, hladkych kontur, bez znamek
méstnani , drobna echa vdolnim polu bilat, praecip.l.sin. Vlevo cysta 12mm- nadledviny symetr. Retroperitoneum bez loZiskovych
zmén Méchyt napinén, oblast caeka bez patologickych zmén. p

postata nezvétSena s kalcifikacemi v parenchymu

Zavér: hraniéni velikostjater  nefrolithiaza, dif dg shluky pisku  kalcifikace v prostaté

UZ krku-8Z slinné 2l.: slinné #azy nezvdtiené, bez loZiskovych zmén U nezvétSené Pravy lalok Stitné 2azy 9ml, levy lalok 5,9ml,
isthmus 6mm.V oblasti pfechodu pravého laloku visthmus je ventrainé drobné loZisko hypoechogenni s echy, bez zwSené
vaskularizace 5mm Zawér: drobny uzlik v dilatované isthmické Easti celkové nezvétSenée GT

UZ krku-S$Z,slinné 2. 1.3.2023 07:36 UZ krku-SZ,slinné . slinné Zazy nezvétsené, bezloZiskowych
zmén

LU nezvétsené Pravylalok $titné 2iazy 9ml, levy lalok 5,9ml, isthmus 6mm.V oblasti pfechodu pravého laloku visthmus je ventralné
drobné loZisko hypoechogenni s echy, bezzwsené vaskularizace 5mm Zavér: drobny uzlik v dilatované isthmické casti celkové
nezvétsené GT

St praes: chiize - s omezenim rozsahu hybnosti hlezen bilat.

inspiraéni postaveni hrudniku, tuhy hrudnik,

Bficho nad niveau, prifouklé.

Seborhoicka dermatitis v obliceji.

RK bez bolesti, loketni klouby bez bolesti.

zapésti bilat, s omezenim rozsahu hybnosti, bolestivost pfi dotaZeni , do vech sméri. prsty bez otokull. bez zarudnuti, komprese
kloubtl nebol, mozoly nad MCP klouby a na PIP klouby Il a ill- udajné nové objevivii se

rr na hKk sym, bez snizeni, loketni klouby bez mezeni hybnosti Tinnel nad zapéstim negat, Phalenivtest negat.
PRoveden UZ na zapé&sti bilat. - bez zn tekutiny intrartikularné, lehc ezmnozeni tekuitny kolem $lach esxtensor( bilat.
Ky¢ klouby - lehce tuhost vdotaZeni, kolenni klouby bpn.

KiiZe - na hrudniku nékolik loZisek exantému

Provedena - mobiizace LS do rtace, hrudniku do rotace, trakce zapésti , 10-11:15

Zavér: Bolesti zapésti bilat, k dovysetreni

V dif dg artroza dekomp, artritida, nové vysev erytému v obli¢eji a na hrudi, Iéze koZnih krytu na kioubech PIP . PRoveden opich
v.s. s kortikoidy 28.2.2023 zapésti vievo.

StIM v 2017

Dop.

T ——

- pacient si vezme pfi§té dostupné vysledky ws etfeni.

- dale dle vysledk - zrevmatologie, neurologi i idi i
/ : gie, zhotovime kompletni dia
- Rg mél wsledkdy donese. ’ i

Nyni klidovy rezim na zapé&sti, tzn wvarovat se krajnim poloham, nosit ortézy min nyyni 14 dni od opichu ,

Pacient/ka byl/a srozumitelnym zpisobem v dostatecné i
' nem rozsahu informovan/a o svém zdravotnim s Zené
lecebném postupu a s uvedenym postupem souhlasi. Odchéazi ve stabilizovaném stavu. L e




Ustfedni vojenska nemocnice-Vojenska fakultni nemocnice Praha

L MEDIANUS - APB KT: Prodlouzena DML, vedeni a amplitudy v normé.

L Ulnar - ADM KT: Normalni nalez.

R MEDIANUS - APB KT: Prodlouzena DML, lehce zpomalené veden| a amplitudy v normé.

R Ulnar - ADM KT: Normalni nalez.

f % Neurofyziologicka laboratof - Neurologické oddéleni
%g U Vojenské nemocnice 1200, 169 02 Praha 6
-5‘ ““9 Tel.: 973 203 239, e-mail: neu.emg@uvn.cz
” IC: 06 051 860
Kaody: 29023, 29210 8x, 29220 4x
Doporugil:
s dg.: SKT
MKN10: G560
Anamnéza: k vylougeni SKT, bilat boelsti v zapésti a brnéni prstd 6 tydn(, pracuje v
pneuservisu
Aktudlni neurol. nalez: na |Hk bez atrofi, sv.sila a €iti v norme.
KT Motor
Nerve / Sites Lat | Amp | Dist | RV

- ms | mV | cm | mis
L MEDIANUS - APB KT

Zapésti 470/ 118 8

Loket 885| 11,7| 20| 482
L Ulnar - ADM KT

Zapésti 3,35| 10,3 8

Loket 740( 100 21| 519
R MEDIANUS - APB KT

Zapésti 5,35 10,8 8

Loket 9,70( 10,5/ 20| 46,0
R Ulnar - ADM KT

Zapésti . 2,90 9,5 8

Loket 7,10 9.4 21| 50,0

T Sens
Nerve | Sites Rec, Site | Latency | Amp Pk | Amp Pk-Pk | Distance | Velocity
ms pv : uv cm mis

L GENERIC NERVE - Medianus
Il. prst zapésti 3,85 59 6,6 16 41,6
lll. prst zapésti 420 6,5 49 16 38,1
dlan zapésti 2,25 576 &1

L Ulnar - OrthoV,IV,dlan
V prst zapeésti 2,65 3,9 14,2 13 491
IV prst zapésti 2,95 3,7 3,7 15 50,8
Dlaf, zapeésti 1,15 13,5 5,9

R GENERIC NERVE - Medianus
Il. prst zapésti 4,45 0,37 6,4 16 36,0
lll. prst zapésti 4,60 T 14,5 16 34,8
dlan zapeésti 2,60 21,9 32,8




Lékarska zprava - nalez——

DILUCULUM s.r.0.
ORTOPEDICKA AMBULANCE
Nadrazni 582, 58001 Havli¢ktv Brod
Pro:

Tel.: 569422733 Dne : 06.09.2022 13:39

Dg:H'TSJG

asi mésic, bez urazu bolest L kolena.

O: malé napln, vyr. palp. bolest vnitfni Stérbiny, ostatni v normé, menisk. man. +-

RTG L kolena- bez strukturalnich zmeén

Punkei 20 ml synov. tekutiny, instilace DPM s mesocainem do L kolena, rp Aclexa 1x denné.
kontrola pfi trvani potizi




Nemocnice Ceské Budsjovice a.s.

Ortopedicka amb., B. Némcové 585/54, 37001, Ceské Budéjovice, TEL: 387878804/601260021

ICO: 260 68 877

AITIbUIaNtni Zpréva Tisk: 21129099 «nas .a
— — — _ . RIDT
Oved: asi mésic potize - bolesti Zprvu pravého, potéilecvého Zyapésti, bez urazu s brnénim prsty |
zejm.v noci, kdy jej nuti vytfepya avaqt.
Pracuje tézcse manuaing v pneuservisu,
Onj.: bolestivé dotazeni vSech pohyb( v zapésti, palp. citlivoast fossa radialis, pophyb prsti bez
krepitaci.
Na RTG pr zapésti bez patologie, na RTG vievo Jiz znamk y incip radiocarp. artrozy (prodélal kdysi
Zlomeninu diast. radia).
Tinel vpravo jasné pozitivnié,
Za,:v.s SCC
Doop:. vysetfeni neurologické, EMG
Hlavni DG: M6580 Jina synovitida a tendosynovitida; mnohogetné lokalizace
Osmtni DG: :

Datum vyetfeni: 21.12.2022 10:24

o

Pacient byl mumftelnfr;: Zpusobem a v dostateéném rozsahy informovén o svém zdravotnim stavu a o doporucéeném dal&im diagnostickém
postupu.

a lécebném

Ambulantni zpréva pro registryjiciho lékafe byla prledéna pacientovi



nemocuice Nemocnice Havli¢kiv Brod, pFispévkova organizace
HAVLICKOV  Husova 2624, Havlickav Brod, 58022 IC: 00179540
BROD KOZ-A - KoZni ambulance

Vstupni vysetreni

Anamnéza:
Trvald medikace:

MéFené udaje:
Udalosti s vysledky: nezadano
Nynéjsi onemocnéni:

PAC. odesléan Dr. M I .

Pac. léen pro bolesti zapésti obou stran. Diagnostikovan Sy canalis carpi |. dx. stfedniho stupné, vlievo lehkého
stupné. T.C. neni v popfedi kinické syptomatologie sy karp. tunelu , pfetravaji stéhovavé bolesti zapésti nejasné
etiologie . Pac. neudava boelsti ostatnich kloub{ na téle.

U PL realzodvny nabéry k vylouceni revmatolog. onemocnéni.

RA: koZni nemoci pac. neuddva, dcera sclerodermie v détstvi.

OA: stp. IM.

PSA-. pracuje v prieuservisu.

NO: potize na obiceji na tvafich 10 let. Zhor3eni stresem. Neuddva souvislost s po¢asim.

Subijl . svédéni na bolcieji.

Objektivni nalez:

Va tvafich bez postizeni nosu suché erytémova loizska s olupovanim. LoiZska zasahuji aZ k vousim nad hornim rtem.
Loziska i v oboci. Lupy ve vlasech.

Diagnosticky zavér:

L219  Seboroicka dermatitida NS

Bolesti zapésti obouj rukou nejasné etiologie.
Sy karpalniho tunelu bilat.

Doporuceni:

Lokalni Ié¢ba: Pimafucort crm 1-2 denné 5 -7 dni a vynechat.
Nasledné Ichtopic crmspt. Ix denné vecer.

Sampony proti lupdm.

Vhodny Zinkorot tbl 2x1 tbl a Milgamma N tbl 2x1.

Ko za pul roku.

Jinak dp.

Vykony:
44022 1x

Pacient byl seznamen se svym zdravotnim stavem, byly mu zodpovézeny viechny dotazy, byl poucen o dalsi |écbhé a
byla mu pfedana lékafskd zprava.

18.01.2023,

N9 % Fory P4 u

Tisk: 18.01.2023 09:40 Strana: 1/ 1




REVMAMEDIC s.r.o.
Chrudim. Fibichova 41, ICO 28852192, tel. 469620931

Dg: M2550
OA: IM 2017, stent, HN lé&i, HLP, léC., DM O, operace: O, TA: O, denné pivo, AA: O, FA: Amprilan,
Atoris?, Betalok, Godasal. PA: mechanik v pneuservise.

NO: od 11/22 PN pro bolest obou zapésti, predchézely otoky prstu, pravak, lupénka O, synovitis 0, v rodiné:
0. kli§té O. Manuéln& pracuje. Mozoly nad PIP [1.-IV. obou nohou.

RF, aCCP, CRP, FW, ASLO, v normé, LB IG G a IgM negat.

12/2022 - RTG obé ruce - incip. arthrotické zmény IL, III. DIP, incip. rhisarthrosa vpravo, , jinak MCP a PIP
kl. bpn.

Obj.: TK 140/70mmHg, 103 kg, 180 cm, TM skl. nebol., prosdknuti L zapésti, bolestivy pohyb, Thomayer O
cm, SI skl. bpn, ramen a ky&el. K. volné. Na P noze pod II. prstem nodosita tuha, nebol., kolen. kl. bpn, kiize
Cista. Sucha Cervena kiiZe na tvafich.

Instilace Depomedrol i.a. RC skl. Lsin.

Zavér: Oligoartritidy symetrické ( RC skl. bilat.), RF, aCCP negat., k doSetieni.
ICHS, stp. IM 2017.

HN II11. st., 1é¢., komp.

HLP, 1é¢. statinem.

Dopor.: dnes klid L ruky, nenamadet, ledovat, Nimesil po vecefi, odbéry do interimunu nyni, RTG obé nohy
- 74danka vydana, kontrola s vysledky 28.4.2023.

Pacient ( -ka) souhlasi s navrhovanym terapeutickym postupem, viemu porozumél (-a), piedana zprava pro
registrujiciho praktického lékare. Pacient poskytl kontaktni telefonni &islo pro ugely kontaktd souvise} icich s
jeho 1é&bou a souhlasi s uvedenim telefonniho &isla ve zdravotnické dokumentaci predavané jinému

zdravotnickému zafizeni. /
x'//




Odborny plicni Iékaf | l
Poliklinika Pod Marjankou 1906/12, Praha 6 tel. 233 353 434, |

21.03.2023 14:21

RA: v roding plicni nemoci nebyly.

OA: TBC kontakt 0 Pneumonie 0 Art.hypertenze

ICHS, stp.IM v r.2017 (99% stenosa dist. RC - PCI/DES, EF 50%, impl.stentu), disp kardiologem v Pelhfimové

FA:Nimesil d.p.,Amprilan 2,5mg 1-0-0,Atoris 40mg, Betaloc ZOK 25mg , Godasal 100mg

AA: 0 Atop.eckzém 0 Alerg.ryma 0

KA:exkufak, koufil od 15do 25 let 15cg/d

Operace:stp.op.tiiselné hernie vpravo

Urazy: frc.levého zép&sti, zaprtni kiistky na levé DK, frc. 3 seber vlevo,stp.luxaci Bezvédomi: 0

PSA: Pracuje jako mechanik v pneuservisu Zvite:kotky Sport: 0

Neprodélal/a infekci COVID19 Byl/a ockovany/a 2. davkou Comirnaty

NO: Odesila prakticky I€kaf ¢ Pac. marodi 4 més. s bolestmi obou zapésti. V Pohyb.centru prof. Kolafe nyni probiha vy3etfeni.
Je 4 més v PN. Dech potize nema, kaSel neni, koZni potiZe nemé. Zpo&atku mél namah. duSnost a zap&sti uz neotékaji, jen boli. bral na
bolesti Nimesil a Prednison od 25.11.22 bral 20mg denné,pak 1 1.1. snizeno na 10mg denné a do konce ledna vysadil. Unava se zlepsila
Revmatolog. vys- se zdvérem oligoartritidy symetrické RC skl. bilat., RF aCCP neg, k do3etieni

EMG: 6.1.23 vpravo sti. té2ky sy KT, vlevo lehky, dop. ortézy na noc

Chir vy.- 11.1.23 sy karp tunelu, t.&. neni v popredi klin. symptomatologie sy karp. tunelu, je tieba vylouit jiné onem s Kl. proj.- lupus,
dop. revm, a derm vys.

Derm vys. 18.1.23 - seboroické dermatitida.
PL: |Kamenice nad Lipou)
KSK Tdva drob. polypy kolon 3-4 mm, vnitini i zev. hemoroidy

UZ bricha- hran.vel. jater, nefrolitiaza, dif. dg shluky pisku, kalcifikace v prastaté

UZ &t. 2lazy- drob. uzlik v dilat. ischm. &asti celkové nezveétd. 5.2

Obj. : Klid. eupnoe, bez cyanézy, afebrilni. Hlava a krk bpn. Hrudnik: poklep jasny, dychani Eisté sklipkové, i pfi forsirovaném expiriu.
Akce srde¢ni pravidelnd, ozvy ohrani¢enéDK bez otokil a zn. zanétu

Hmotnost 100 kg ,vyska 182 em, BMI 30.19, TK:130/102 P:91 Sat O2: 97%
Funkéni vySetfeni plic:

VC 1 S 4.91 4,73 96

FVCmax 1 4.71 4,73 100
FEV1 1 3.74 "4.07 109
FEV1/FVC % 77 86 111
FEV1/VC % 77 86 111
PEF 1/s 8.96 7.86 88

MEF50 1/s 4.84 5.61 116
MEF25-75 1/s . 3.87 4.41 114

Dobré hodnoty plicni ventilace.

RTG hrudniku ZP LB dnes v UVN (cd)- viditelny skelet bez prokazatelnych patol.zmén. Srdce ve stf. postaveni,
nezvétdeno, mediastinum hraniéni $ife, hily norm. &ife ,branice bilateralné hladka, klenuta, zevni thly volné. Plicni
parenchym bez &erstvych loziskovych zmén.

Snimek hrud. z 1.3.23 byl ve vydechu...

Z: Susp. sarkoidoza nitrohrud. uzlin t.& jit po 2 més preléceni systém.steroidy diagnotika obtiZnd
(Prednison od 25.1.22- 20.1.23)

Artralgie a otoky v oblasti obou zdpésti od 12/22, t.& zlepSeno po S KS, die EMG 6.1.23 vpravo sti. téZky sy
karp. tunelu, vlevo lehky, dop. ortézy na noc

Art.hypertenze

ICHS, stp.IM v r.2017 (99% stenosa dist. RC-PCI/DES, EF 50%, impl.stentu), disp.kardiologem

Dop. doplnime CT hrudniku v nemocnici Pelhfimov. O vysledky mi napiSe mail tyden po vySeteni

7adost o vysetieni: Odeslan ad CT HRUDNIKU S K.L Ptiloha: Adobe Acrobat Document

Zadost o vySetieni: Odeslan ad RTG HRUD. ZP+LB, PROSIM CDPoukaz na vysetfeni: Odeslal: ,4221018 DG:
D86.9 Vykony: 09125, 25022Signalni vykon: Vykon: 09543

Pacient(ka) je pou¢en(a) o diagnéze a souhlasi s diagnostickym a lé¢ebnym postupem.
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- Laborator Praha, Jankovcova
[O LAB NL - BioLAB s.r.o., Jankovcova 1595/14, 17000 Praha 7 ICZ 30587003
15 Tel: 800 44 22 11 Mail: info@nextlab.cz URL: www.nextlab.cz

. g i . o’

Zdravotnicka laboratof &. 8318 akreditovana CIA dle €SN EN ISO 15189:2013 M 8318
TSRO
Denni nalez Svoz:. PHASCPM Vzorek Cislo: 3000237021

Diagnoza: M233 Vysetreni: RUTINA
ZP: 111 Vseobecna zdravotni pojistovna
L OpenLIMS STAPRO s.r.0. —
Odbeér vzorku: 01.03.2023 0:00:00 Pfijem vzorku: 01.03.2023 11:50:00 Vytisténo: 06.03.2023 15:40:26
VySetfovany parametr Vysledek Hodnoceni Jednotka Ref. meze
Sérologie - Borrelie ,
A S_Anti Borrelia IgG <50 I 1°l AU/mI 0,0-10,0
A S_Anti Borrelia IgM 0,2 I IP 0,0-0,9

Sérologicky se vysledek jevi jako negativni. V pfipadé klinickych
pfiznaku svédcicich pro pocinajici Lymeskou boreliozu (erythema
migrans, boreliovy lymfocytom, ...) doporucujeme zopakovat odbér
za 4 tydny a eventuelné si vyZzadat vySetfeni blotem.

Cas odbéru neuveden - prodlouzena preanalyticka faze mutze ovliviiovat vysledky nékterych analyz (viz. laboratorni pfiruéka)

Kontroloval a schvalil: -
| 06.03.2023 15:25:54  AB_Serologle
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Cegg#%ové Centrum pohybové mediciny Pavla Kolare, a.s.

mediciny Walterovo namésti 329/2, 158 00, Praha 5 - Jinonice, tel.: +420 222 204 304
Pavla Kolafe V Parku 2326/18, 148 00 Praha 4 — Chodov, tel: +420 222 204 304

Rehabilitace Chodov

5.4.2023 Prvni navstéva ambulance / ordinace

S6lety pacient pfichazi pro dlouhodobé bolesti obou zapésti, bez urazi, ale zapésti cely Zivot pretézuje -
mechanik, pravak. Zapésti boli trvale, bolet je zhor§ovana pohybem. V noci nebrni. Jiz anbsolvoval RTG, EMG -
v§e bez vyrazne patologie. RHB nemél - pohyb boli.

OA: ICHS, st.p. IM2017 (99= stenoza dist RC+PCI+DES, EF 50% (2017))impl. stentu), arterialni hypertenze,
Zadné jiné zavaznéjSi onemocneéni neudava, operace: st.p. op. tfislené hernie vievo v 10letech, drazy:
fraktura leveho zapésti, zaprstni kustky na levé DK, fraktura Zeber 3 vlevo, st.p. luxaci a fraktufe v levém
rameni, zhojeno

RA otec +69 IM tfeti, matka 80let, pf‘| véku, sourozenci: oba maji obezitu a ICHS, déti 2 : dcera ma
sklerodermii, matk amatky méla DM, otec matky zemfrel brzy, jina sledovana onemocnéni se v roding
nevyskytla.

FA Nimesil d.p., Amprilan 2,5mg 1-0-0, Atoris 40mg 1xd, Betaloc ZOK 25mg 1xd, Godasal 100mg 1xd,
Nolpaza 40mg -vysazeno,

Alergie: neguje.

SPA pracuje jako mechanik v pneuservisu, dfive v lese s pilou,

Abusus: nekoufi, koufil v mladi asi Slet, alkohol pfilezitostné.

Obj: KP komp. Status localis: ob& zapé&sti: vpravo s mirnym otokem, pasivné hybnsot pina, boelstiva krajni

palmarni a dorzalni flexe, Tinel + vyrazné oboustranné pést sevie pIn&, neni hypotrofie tenaru, palp. bolestivost
zejmeéna volarné uprost?ed

RTG obou rukou a zapésti zde prfehrané v PACS 12/22: bez vyraznych deg. zmeén na zapéstich a drobnych
ruénich kloubech

Zaver: Susp. SKT oboustranné, pfetizeni obou HKK oboustranné

Doporugeni: 144 .

- prosim o zopakovani EMG vySetieni - Lékafsky dim Praha 7 nebo |
Thomayerova nemocnice

- prosim 0 SONO n. medianus oboustranné - Llseobecné fakultni nemocnice <. .

- ad RHB - 6x vakuumkompresni terapie a 6x manaaini lymfodrenaz - rozmysli se - ev. vydavam poukaz na
RHB v misté bydliste - cllem je prace s otokem a uvolné&ni obou HKK

- nadale na noc zapéstni ortézy - ma

- kontrola u mne po EMG a SONo nervu



Datum EMG vysetreni :

Neurologie
Lékarsky diim Praha 7, a.s.

Janovského 48/993, 170 00 Praha 7
Tel.: +420 242 426 466, Mob.: +420 731 503 127, Fax: 242 426 470

24.04.2023 9:56:48

www.ld.cz

Datum vytvoreni reportu: 24.04.2023 10:04:19

Diagndza :

Anamnéza :

G56.0

OA: HT, stp. IM, operace a urazy: stp. op. tfisel. kyly vievo

NO: od listopadu 2022 otoky rukou, zpocatku i brnéni prstll, co? odeznélo, nyni jsou boelsti zapésti bilat. Nosil na noc ortézy
na bbé HK, bez efektu. Bezs ubj.por. Citi ¢i oslaeni HK.
Obj: Tinel na zap. b ilat .negat, takt.c iti bez vypadku, sval. sila akralné sym. pfim.

MNC Pozice Latence Amplituda Area Vzdalenost cv
i [ms] [mV] [%] [mm] [m/s]
Medianus-Prava Zapésti - APB 53 12,3 -- 80 -
Loket - Zapésti 9,8 12,0 -1 225 50
Medianus-Leva Zapésti - APB 48 126 T - 80 -
Loket - Zapé&sti 9,1 12,6 -2 230 54
“Ulnaris ADM-Prava Zapdsti-ADM 3,1 11,1 - - -
"Ulnaris ADM-Leva Zapdsti - ADM 32 11,3 - e -
SNC Pozice Latence Onset Amplituda Vzdalenost cv
[ms] [mV] [mm] [m/s]
medianus 2.prst-Prava Dlari - Digit 1I , 1,7 12,5 85 51
. Zapésti - Dlan 4,2 . 10,9 85 34
medianus 2.prst-Leva Dlan - Digit II 1,5 22,3 85 56
Zapésti - Dlan 38 14,0 90 39
Ulnar x Median 4. prst- Ulnar - Digit IV 2,6 8,5 135 53
Prava Median - Digit IV NR NR NR NR
Ulnar x Median 4. prst- Ulnar - Digit IV 2,6 11,9 130 51
Leva Median - Digit IV 4,4 3,9 155 35
F-Vina M-Latence M-Amplituda Fmin F-M F/M
[ms] [mV] [ms] [ms] [%]
Medianus-Prava 5,4 12,2 33,1 27,7 (2,20) 38,0
Poznamky: . N
Medianus-Leva 4,8 12,7 31,4 26,6 (1,10) 38,0
Poznamky: i
Ulnaris ADM-Prava 2,2 11,1 30,5 28,3 100,0
Ulnaris ADM-Leva 2,8 11,3 31,6 28,8 100,0

Poznamky:

Zavér: EMG vysetreni svédci pro stredné tézkou kompresivni Iézi n. medianus v o
Nalez vpravo splfiuje indikaéni kriteria k operacni deliberaci, nicméné ale obtize ne

'3

bez brnéni prstd ¢i por. citlivosti na dotyk). EMG kontrola za 3 mésice.

Fa
iy

T

N /Nl o

yzapésti vpravo, lehkou vievo.
i typické (nyni bolesti zapésti



C t ) o . strana  1/2
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Rehabilitace Chodov

21.6.2023 Ambulantni kontrola

Kontrola

56lety pacient o$etfen zde 5.4.23 pro dlouhodobé bolesti obou zapésti, bez urazu, ale zapésti cely Zivot
pretéZuje - mechanik, pravak. Zapésti boli trvale, bolest je zhor§ovana pohybem. V noci nebrni. Jiz absolvoval
RTG, EMG - vée bez vyrazné patologie. RHB nemél - pohyb boli. Odeslan na kontrolni EMG + SOO nerv(. Od
17.11.23 v PN.

OA: ICHS, st.p. IM2017 (99= stenoza dist RC+PCIHDES, EF 50% (2017))impl. stentu), arterialni hypertenze,
zadné jiné zavaznéj§i onemocnéni neudava, operace: st.p. op. tfislené hernie vievo v 10letech, drazy.
fraktura levého zapésti, zaprstni klstky na levé DK, fraktura Zeber 3 vlevo, st.p. luxaci a fraktuie v levém
rameni, zhojeno

RA: otec +69 IM treti, matka 80let, pfi. véku, sourozenci: oba maji obezitu a ICHS, déti 2 : dcera ma
sklerodermii, matk amatky méla DM, otec matky zemfel brzy, jina sledovana onemocnéni se v rodiné
nevyskytla.

FA: Nimesil d.p., Amprilan 2,5mg 1-0-0, Atoris 40mg 1xd, Betaloc ZOK 25mg 1xd, Godasal 100mg 1xd,
Nolpaza 40mg -vysazeno,

Alergie: neguje.

SPA pracuje jako mechanik v pneuservisu, dfive v lese s pilou,

Abusus: nekouri, koufil v mladi asi Slet, alkohol pfilezitostné.

S: ted boli vSechny klouby, rychle se unavi, zapé&sti neni horsi, ortézy v noci nenosi, prsty nebrni
Obj: KP komp. Status localis: obé& zapésti: vpravo s mirnym otokem, pasivné hybnost plna, boelstiva krajni

palmarni a dorzalni flexe, Tinel -, pést sevie pIné, neni hypotrofie tenaru, palp. bolestivost zejména volarné
uprostied

EMG n. medianus 24.4.23 dr. Krej¢i: stfedné téZky SKT vpravo, lehky vievo, klin. obtize neodpovidaji diagndze
SKT

SONO nervi PHK a zapésti 9.6.23 | lehka kompresivni léze n. medianus vpravo, zapésti bez
kolekce tekutiny ¢i synovitidy

RTG obou rukou a zapésti zde pfehrané v PACS 12/22: bez vyraznych deg. zmeén na zapéstich a drobnych
ru€nich kloubech

Zaver: Stredné tézky SKT vpravo, lehky velvo, zatim bez indiakce k operaénimu feseni
Bolesti a tinavnost v8ech kloubl po namaze k dovysetieni - revmatologicka pfi¢ina vylouéena

Doporuéeni:

- kontrola u ldnes - ke zvazeni je$t& neurologické vy$etfeni? - parkinsonismus? mystenie?
- kontrola u mne podle potieby




VSeobecna fakultni nemocnice v Praze
______ i ka klin L VEN
Piednosta: | |
VEN PRAHA U Nemocnice 2, 128 08 Praha 2 IC 00064165, tel.: 224961111
Centrum diagnostiky chorob prsu V. Polaka
Polak Family Breast Diagnostic Center
Karlovo namésti 33, 121 11 Praha 2 Telefon: 22496 6344

Jméno
Oddéleni:

Nalez
Ptistroj Aplio A, vyr. &islo: 99A1992097, vyrobce Toshiba

UZ n. medianus bilat., obou karpti, kloubil prsti:

Cca 1/2 roku otoky a bolestivost zapésti, téZ drobnych kloubi, ranni ztuhlost, dale p¥i zatéZi bolesti ramen, loktd, kloubl DK.
Pfechodng erytém v oblasti oblideje, vySetfovan téZ na plicnim, susp. systémové onemocnéni. T.&. nalez spiSe zlepSen.

K nam odeslan k vylouéni sy KT, prsty nebrni.

V UZ obraze lehky utlak n. medianus bilat. v oblasti karpu, jako obraz sy KT mirn€jSiho stupn&, nicméné bez klinické
symptomatologie.

V oblasti karpi bilat., drobnych kloubt prstii bilat. bez tekutiny v kloubech, degen. zmény v oblasti karpii, bez zmnoZeni
synovie, tedy t.¢. bez ziejmych znamek floridniho kloubniho postiZeni pfi systémové chm}a.li)é, nicméné rozhodujici je
laboratof a klinika.

9.6.2023 |
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OA: ICHS, st.p. IM2017 (99= stenoza dist RC+PCHDES, EF 50% (2017))impl. stentu), arterialni hypertenze,
Zadné jiné zavaznéjsionemocnéni neudava, operace: st.p. op. tfislené hernie vievo v 10letech, urazy.
fraktura levého zapésti, zaprstni kistky na levé DK, fraktura Zeber 3 vievo, st.p. luxaci a fraktufe v levém
rameni, zhojeno
RA otec +69 IM tieti, matka 80let, pfi. véku, sourozenci: oba maji obezitu a ICHS, déti 2 : dcera ma
sklerodermii, matk amatky méla DM, otec matky zemfel brzy, jina sledovana onemocnéni se v roding
nevyskytla.
FAWNimsil d.p., Amprilan 2,5mg 1-0-0, Atoris 40mg 1xd, Betaloc ZOK 25mg 1xd, Godasal 100mg 1xd,
Nolpaza 40mg -vysazeno,

. Alergie: neguje.
SPA pracuje jako mechanik v pneuservisu, dfive v lese s pilou,
Abusus: nekouri, koufil v mladi asi 5let, alkohol pfileZitostné.

EMG n. medianus 24.4.23 dr. KrgjCi: stfedné téZky SKT vpravo, lehky vievo, Klin. obtize neodpovidaji diagnoze
SKT .

SONO nervli PHK a zapésti 9.6.23 'ehké kompresivni léze n. medianus vpravo, zapésti bez
kolekce tekutiny &i synovitidy

RTG obou rukou a zapésti zde pfehrané v PACS 12/22: bez vyraznych deg. zmén na zapéstich a drobnych
runich kloubech

Subj.: pacient pfichazi pro bolesti kloubu, které jsou od listopadu. Obtize vznikly nahle, nejprve bolest v zapésti,
otok, tehdy nasazen Prednison, obtize odeznély. Nasledné se pfidaly i bolesti vétSich kloubu, objevi se vzdy po
namaze, po odpocinku odezni. bez defektu &iti &i svalové sily. Poruchu vizu, fegi, polykani, slabost §ije, tres,
poruchu presnosti pohybu, pletencovou slabost nema. Anamn. na EMG sy KT bilat., parestezie prsti neguje
Obj.: orientovan, spolupracuje, bez znamek fatické vady, sila hlasu neslabne, hiava poklep. nebolestiva,
zornice isokorické, bulby volné v&emi sméry, bez nystagmu, vystupy n. V nebolestivé, inervace n. Vil intaktni,
jazyk plazi ve stfedni ¢are, oblouky patrové sym,

meningy volné, tonus mm. trapesii pfiméfeny, opakované zvedani hlavy v leZze norm., bez oslabeni $ije

HKK, DKK: rr. C5-8, L2-S2 sym +, &iti a sila neporuseny, tonus svalovy pfiméfeny, ladicka nezkracena,
pyramidove jevy irit. neg., v ming. bez poklesu, taxe spravna, diadochokinesa ++, test hypokinese a rigidity
neg., lassegue voiny, Tinel nad zapé&stim bilat. negat.

Thomayer neg., patef rozviji, spasmy nepfitomny

stoj lll - bez titu a vertiga, chiize normobasicka, po patach a Spickach mozna, synkinesy ++, ze dfepu vstane

Zavér: bolesti kloubu, bez topického neurologického nalezu

sy KT bilat., verif. na EMG

ICHS, st.p. IM2017 (99= stenoza dist RC+PCI+DES, EF 50% (2017))impl. stentu), arterialni
hypertenze

Doporuéeni: vzhledem k tomu, Ze se jedna o stéhovavé bolesti kloub /borelioza vylou¢ena/ a zabrala
kortikoth jsou obtize v.s. revmatického piivodu...- kontrola revmatologem

Kontrola: dle klinické potfeby
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pohybové Centrum pohybové mediciny Pavla Kolare, a.s. K
mediciny Walterowo namésti 329/2, 158 00, Praha 5 - Jinonice, tel.: +420 222 204 304
Pavla Kolafe V Parku 2326/18, 148 00 Praha 4 — Chodov, tel: +420 222 204 304
Rehabilitace Chodov
21.6.2023 Ambulantni kontrola
Kontrola

56lety pacient oetfen zde 5.4.23 pro dlouhodobé bolesti obou zapésti, bez Urazu, ale zapésti cely Zivot
pretéZuje - mechanik, pravak. Zapésti boli trvale, bolest je zhor§ovana pohybem. V noci nebrni. Jiz absolvoval
RTG, EMG - vSe bez vyrazné patologie. RHB nemél - pohyb boli. Odeslan na kontrolni EMG + SOO nervl. Od
17.11.23 v PN.

OA: ICHS, st.p. IM2017 (99= stenoza dist RC+PCHDES, EF 50% (2017))impl. stentu), arterialni hypertenze,
Zadné jiné zavaznéjSi onemocnéni neudava, operace: st.p. op. tfislené hernie vievo v 10letech, drazy.
fraktura levého zapésti, zaprstni kUstky na levé DK, fraktura Zeber 3 vlevo, st.p. luxaci a fraktufe v levéem
rameni, zhojeno

RA: otec +69 IM tfeti, matka 80let, pfi. véku, sourozenci: oba maji obezitu a ICHS, déti 2 : dcera ma
sklerodermii, matk amatky méla DM, otec matky zemfel brzy, jina sledovana onemocnéni se v rodiné
nevyskytla.

FA: Nimesil d.p., Amprilan 2,5mg 1-0-0, Atoris 40mg 1xd, Betaloc ZOK 25mg 1xd, Godasal 100mg 1xd,
Nolpaza 40mg -vysazeno,

Alergie: neguje.

SPA: pracuje jako mechanik v pneuservisu, dfive v lese s pilou,

Abusus: nekouri, koufil v mladi asi Slet, alkohol pfilezitostné.

S: ted boli vSechny klouby, rychle se unavi, zapésti neni hor§i, ortézy v noci nenosi, prsty nebrni

Obj: KP komp. Status localis: ob& zapésti: vpravo s mirnym otokem, pasivné hybnost plna, boelstiva krajni
palmarni a dorzalni flexe, Tinel -, pést sevie pIln&, neni hypotrofie tenaru, palp. bolestivost zejména volarné
uprostred

EMG n. medianus 24.4.23 |st?edné tézky SKT vpravo, lehky vievo, klin. obiiie neodpovidaji diagnéze
SKT

SONO nervl PHK a zépéstl 9.6.23 | lehka kompresivni léze n. medianus vpravo, zapésti bez
kolekce tekutiny &i synovitidy

»

RTG obou rukou a zapésti zde piehrané v PACS 12/22: bez vyraznych deg. zmén na zapéstich a drobnych
ruénich kloubech

Zavér: Stredné tézky SKT vpravo, lehky velvo, zatim bez indiakce k opera¢nimu feseni
Bolesti a tnavnost vSech kloubu po namaze k dovySetfeni - revmatologicka pfi¢ina vylouéena

Doporuceni:
- kontrola u’ |- ke zvaZzeni jesté neurologicke vySetfeni? - parkinsonismus? mystenie?
- kontrola u mne podle potfeby

Pacient/ka byl/a srozumitelnym zpisobem v dostatecném rozsahu informovén/a n suém zdrauntnim ctaui a A naursandm
lécebném postupu a s uvedenym postupem souhlasi. Odchazi ve stabilizovaném

Medicalc4 - KIulD: 2144341




