pmg!edan na nasem Zavodu, Pacijent je informisan u smislu élana il stiw 3 Ialmna Md _
Nalaz Vadeg pacijenta je sljededi:

KT GLAVE

Pregled raden u nativnoj seriji slojevnih snimaka

Pacijent upucen kao hitan.
Komparacija sa naalazomod 31.10.2022

Stanje nakon plasiranja VP 3anta parijetokcipitalno lijevo.
Komparativio sa prethodnim nalazom boéne komore su Sire najvedi LL dijametar desne je 1,2cm, prehodno 0,5¢m,
LSSSnievo od-ranije prodiren okciphainicrog zralenije  pirotinin LU difametra od 2em; chasiranc s raghleni -~ -~

temporalni rogovi. IV moidana komora prodirena sada 2,7cm, prije 2,4cm.

lumena.
Vrh drenalinog katetera okcipitalno moguie i dijelom u van komaorne u toj regiji uotava redukeija parenhima i

prodireni vanjski likvorni prostori ofiljne izmjenjeni
UoZava se disgenezija korpusa kalozuma i posljediéno izmijenjena grada bocnih komora.

Nerma pomjeranja mediosagitalmhb struktura
Mema drugih KT vidljivih patoloSkih promjena.
N2 koZtanim strukturama trepanacioni otvor parijetalno posteriorno lijevo .

Unutar mastoidnih celula bez pataloikog sadriaja.
Unutar PNS nema patolotkog sadriaja.

Zakljucak . _.
-Stanje nakon plasiranja VP Santa, Sireg unutradnjeg komornog sistema komparativno sa prethodnim nalazom

dr T, Verid-Smiljic, : MDA
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NALAZ | MISLIENJE SPECIJALISTE

Mak nije imao |~ /janih napada.

EEG u budnon: <tanju, trajanja 19 min

OA u okviru te! - ' ke Difuzni brzi beta ritam. Iritativna aktivnost CPO lijevo.

Dg. ldem

Th.. Convulsion-< (Tatak) R 56 NRS R 29 '
Hydrocephalus < ='r. G 91.1 St. post VP scunt |, dex '.
St. post HIE g L. post RD '
Pantagam sir. . ml {po semi ) !
Th. u sl. ponav! napada lijevi boéni polozaj , Daizepam, klizma S mg ili Buccolam 5 mg , otopina za usnu :
sluznicu (mida iaviti se u zdrav ustanovu ili nadleznom ljekaru. omogucen kontakt tel. putem.

Kontrola u ne: Iiiatrijskoja mb, za 6 mj sa nalazom EEG pp odmah

1z B 1 nza. Briic dr Radmila !
Ly e peciatrie - eplieptolog

1A MLEABCTREHA YCTAHOBA BOIMMLA /1 814 /JEH CTOUMHOUMI, Mianana Biaxos 1 | 75000
T e HTSI2I0ANN, IBTSI236420 D s MUTS2INAN et bl ek ¢

I !

.






OTPUSNO PISMO

Ime | prezime: MAK OMERBASIC (datum rodenja: 06.12.2018)
JMBG: 0612018110045
Adresa: CIRKIN POLJE, CIRKIN POLJE, BB
Period boravkau 0207 2024 7 :
Klinici od: do 02,07.2023 Ukupno dana: 1
Prijemna R11 - Mucnina | povracanje (Nausea st vomitus )
. dijagnoza:
Otpusna R11 - Mucnina | povracanje (Nausea et vomitus )
dijagnoza:

Ostale difagnoze: G911 Opstruktivni hidrocefalus (lat. Hydrocephalus obstructivus );
Nefunkcionalan WP shunt

Razlog prifema:  povra'anje i ne mokrenje, te nefunkcionalan WP shunt

Glavne tegobe -  Ne mokri od jute. Juce bili na kontroli u beogradu. Uzimao tefnost ali povraca sve $to uzme
sadasnja bolest:

Liéna i porodiéna 1iedi se od hydrocephalus postchemoraghicus, Jude bili u beogradu kod dr raifevié, na kontroli. 4
anamneza:
Vakcinisan nije redovno.
Nije alergican na lijekove, Zive u prijedoru
Objektivni nalaz: Afebrilan, dehidrisan. Pulmo et cor-Bo Neuroloike sekvele osnovne bolesti. Abdomen mek. bezhola, 'y
hez organomegalife. ostali nalaz kao ranije.

mull

Zakljucak i tok Kod nas se urade lab. nalayi>CRP\8 mg&L {uk> 4,9 mmolL Le> 18,8 * lz. 14.8%. gr. §0,8%. mono. L
bolesti: 4,1%( Er> 6,35 hgh> 165 Het> 0,46 MCV> 73,2 MCH> 26 MCHC> 355 Tct> 439 i
UY abdomena> metoriyam, te slabije napunjen m. mjehur . ne mo\e se vidjeti. ostali nalay uredan.
Uralen Rty plu'a | nativna ahdomena * nije o;itanol
Kod nas primio 80 ml 20% manitoila
Poslije toga bio dobar ,mokrio. Ve:eras ponovo povratio, pospan; te u dogovor sa svojom
doktoricom iy beograda se premje[ta na Kliniku banjaluka

Terapifa: =

Preporuka za kod svog pedijatra nakon hospitalnog tretmana |
kontrolu: T

Napomena: Premje[taj na Kliniku ’i'é'ﬂ ar "‘d“(‘;:\\\\‘
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