PR.
Inne badania pomocnicze:

Kal w kierunku wiruséw (31-01-2012r.):
Adenowirusy: wynik(-) ujemny
Rotawirusy: wynik (-) uyjemny

Kal w kierunku wiruséw (14-02-2012r.):
Adenowirusy: wynik(-) ujemny
Rotawirusy: wynik (+) dodatni

Wymaz z gardla: Wyhodowano flore fizjologiczng. Wyh.:1. Klebsiella pneumoniae ++.

Wrazliwe na: Cefuroksym, Cefotaksym, Ceftazydym, Imipenem, Gentamycyna, Tobromycyna, Amikacyna,
Ko-Trymoksazol, Piperazyna/Tazobactem, Neoprenem.

Wyh.: 2. Pseudomonas aeruginosa +.

Wrazliwe na: Piperacylina, Ceftazydym, Tobromycyna, Kolistyna, Piperazyna/Tazobactem.

Wymaz z plwociny: Posiewy bezposrednie - Streptococcus viridans z posiewu: Klebsiella pneumoniae.
Wrazliwe na: Cefuroksym, Cefotaksym, Ceftazydym, Imipenem, Gentamycyna, Tobromycyna, Amikacyna,
Ko-Trymoksazol, Piperazyna/Tazobactem, Neoprenem

Wymaz z odbytu: Wyhodowano flore fizjologiczng. Wyh.:1. Enterobacter cloacae +++ 2. Pioteus spp++ 3.
Staphylococcus epidermidis +.

Konsultacja ortopedyczna: Dziecko okolo 2 tygodnie temu doznato urazu w obrebie stawu skokowego.
Pacjentka lezaca bez czynnych ruchow (wiotkie porazenie) Odstapiono od badania radiologicznego z powodu
braku reakcji na bél w badaniu i ewentualnie opaska elastyczna na staw skokowy przy pionizacji i sadzaniu.
Odstapieniem od biernych ¢wiczen stawu skokowego przez 6 tygodni. Konsultacja w Poradni Ortopedycznej.
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Reozporneno: uraz stawn skokowego lewego, /lek, 1. Raszkiewicz/

P =t $5teN

Leczenie:

Kropléwki z Glucosolu, PWE, Timentin (6 dni), Fortum (13 dni), Ambrohexal, APAP, LacidoEnter,
Dicortineff, inhalacje z 5% NaCl, Flumycon, 10% NaCl, Pyralgin, leki p. padaczkowe, Euthyrox.

Epikryza:

Dziewczynka w wieku 12 lat ze stwierdzong padaczkg lekooporng, M. P. Dz., po zabiegach
neurochirurgicznych z powodu guza moézgu, po przebytych neuroinfekcjach, z niedoczynnoscia tarczycy,
zaburzeniami elektrolitowymi, przyjeta zostala do oddziatu celem diagnostyki i leczenia przedtuzajacej sie
infekcji uktadu oddechowego. Przy przyjeciu stan do$é¢ dobry. Badaniem przedmictowym 2z odchylen
stwierdzono: cechy gh;boklego uposledzenia umystowego, niedowtad czterokonczynowy, | i
zaleganie gestej, ropnej wydzieliny, zasluzowana si¢, nad ptucami udzielone furczenia, okresowo slyszalne
rzezenia drobnobankowe przy kregostupie po stronie lewej. W badaniach laboratoryjnych: wysokg leukocytoze,
7 CRP, tendencje do maloptytkowosci, w wymazie z plwociny wyhodowano: Klebsielle pneumoniae.
Odstapiono od wykonania Rtg ptuc ze wzgledu na liczne naswietlania w trakcie ostatniej hospitalizacji w
szpitalu Dziecigcym w X1.2011r. Wlgczonym leczeniem zgodnie z antybiogramem uzyskano stopniowy
poprawe stanu klinicznego, mniejsze objawy krztuszenia si¢ zasluzowywania, normalizacje wynikow badan,
ustgpienie zmian ostuchowych. Wypisana do domu w stanie dobrym.




