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Sehr geehrisr Herr Kollege, E krh'lohﬂ!o 8
wir berichten thnen (ber o.g. Patientln, die sich vom 11.04. bis zum 18.04.2019 bel uns in et

stationérer Behandlung befand,

Diagnosen:
Rezidivierende Bauchschmerzen, Qbstipation, okkultas Blut im Stuhl

- Sonographie Abdomen unauffiliig

- Uleus duodeni Forrest lic, kein Nachweis von Helicobacter pylori

- Fragliche Wandverdickung im Colon descendsns CT Abdomen 10/2018 {UNZ)

- Koloskopie bei forigeschrittender Demenz aktuell nicht moglich

Klinisch dringender V.a. Mamma-Ca rechts

- Ambuiante Abkldrung mittels Stanze empfohlen
Nermochrome, normozytdre Andmie

- A.e. nach Blutung bei hamatinbeiegtem Ulcus duodsni
Niereninsuffizienz, a.e. prérenal bei Exsikkose
Harnwegsinfek*

- Nachweis von E. colt und Proteus vulgaris

- Antibiotische Therapie mit Fosfomycin

Nebendiagnesgen:
Demenz a.e. bei Mikroangiopathle
- Sohn bavaliméchtigt
Status nach Transversumkarzinom 2006
Status nach APE
Depression
Status nach TIA Q7/2015
Herzinsuffizienz NYHA !
Arterielle Hypertonie
Vorhofflimmern
SM-Implaniation 10/2015 bei Asystolie von 6,5 sek. bei SA-Block
Koronarangiographie 2015: Ausschiuss relevanier Stenosen
Chronische Niereninsuffizienz

Verlauf:
Die stationdre Einwelsung von Frau Biasel erfolgte wegen abdominellen Schmerzen,
Ubelkeit sowle positivern Hamocculttest. Labarchemisch ergab sich bei Aufnahme eine
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Pat.: Emmy Blasal, geb. Vetter, Geb Dat,' 23,01 A93T, w

normochrome, normazytére Andmie, leicht erhBhte Infekiwerte sowie ein akut auf chronisches Nisren
Aufgrund‘des auffélligen CT Abdomens in der Vorgeschichte wurde zundchst eine Gastroskopiy :O:i;ersagen.
Koloskapie geplant. Die Koloskopie—Vorberellung musste jedoch im Varlauf abgebrochen werden, einerseits
wegen Verbrelterung zu eingr Anéimis bel bekannter schwerer Demenz. ’
Gastroakopisch ergab sich ein Ulcus duoden| Forrest ilc, welches ursachiich fiir die vorbeschriebene
Symptomnatik sein kann. Zudem fiel im Verlauf sine deutiiche Raumforderung im Bereich der rechten Brust auf
sodass klinisch der dringende Verdacht auf sin Mammakarzinom besteht. l

Aus organisatorischen und terminlichen Griingen konnte hier leider keine Weitere Abkidrung mittels Stanze

Laborchamisch fiel zudem sin Folséuremangel auf, elne Substitution wurde eingaisitet.

er konnten Frau Blassl am 18.04.2019 In Inre weitere hausérziliche Betreuung entlassen und stehen fir
Riickfragen gerne zur Verflgung.

Medikationspian
e ok L e g e
Bisoprololfumnarat BISOHEXAL 2.5mg Flimtabl TBL | 1 1,
Candesartanciiexetil |CANDESARTAN PUREN 8mg TBL | 1
Tab
Getlrizin-giHC CETIRIZIN 10mg Filmtab) [ TBL [ i
Cltalopram CITALOPRAM HEXAL 20mg CTeL |
Flimtabl \
Kafiumchlore / Macrogot / MOMICOL BEUTEL Pulver aTL 1
Natriumchlord
Torasemid TORASEMID HEXAL 10mg ;L | 2
Tabletten ‘ ‘ X
Rivarsxahan XARELTO 15mg Filmtabi TBL |
Pantoprazol-Natrium PANTOPRAZOL-PLREN TBL | 1 1
Hinwsis: filr § Wochen _l40mg Tabl
Metamizol-Na NOVAMINSULFON-RATIO FL. ] 30 | a0 | a0 |
f
Hinwels: bis max. 4x4p< | 200m/ml SCmt Tropfen | |
Foisdure FOLSAURE RATIOPHARM TBL | 1 !
5.0mg Takbl 5

tegonde: mo = margens | mi = mittags | ab = abends | na = ngchis

Anamnaese:

Einweisung durch den HA bei abdominellen Schmerzen una Ubelkeit. Eigenanamnese sehr spérlich,
vorliegenade Demenz (nicht orientiert). Patientin berichtet iiber Bauchschmerzen, Ubelkeit, sie habe normalen
Stuhlgang, kein Durchfall, kein Blut im Stuhl oder Teerstuhi. Kein Fisber, keine Gewichtsabnahme.

Ehemann bei Anamnese nicht anwesend,

Im Pflegeheim meist im Bett, gelegentlich in den Rollstubl mabilisiert.

Sozialanamnese: Lebt im Haus Katharina-Egg, Ehemann und Sohn sing bevollmachtigt.

Keine Allergien.
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Kérperlichar Untorsuchungsbefund:

Vita‘!parameter bei Aufnahme; RR 105/80 mmHg, HF 85/min, Temp, 37°C, AF 15/min, sPO2 95% RL
Patlanlin wach, njcht orientlert, sehr blasses Hautkoloril, Exsikkose, Abdomaen Weich, subkostalg Narbe' rechts
'm Oberbaych reizlos, kain DS, DG spérlieh, dig Schmerzen gibt die Patientin vor allem im rechten Unterbauch
an. HT sehr leisa, rhythmisch, vesikulbires AG bds., keing Belnédeme. Haut intakt.

Im Bereich der rechian Bryst grofle, verhirtetg Raumfordarung lateral, Hautbetungd tnauffiliig,

Labor; Siehe Kopio anbei.

EKG:

ST;E\I.(!E mit regelmaRiger Vorhof~StimuIation. Hf €4/min, Linkstyp, regsimafige R-Progression, T-Negativierung
inV1-v4,

Sonographie:
domen vom 11.04.2019 :
Befuna:

Osophago-Gastro-Duodonoskopia:

15.04.2019 ;

Prémedikation: 80 mg Propofol 1% fraktioniert, kontinuieriiche Og-Messung wéhrend der Untersuchung,
kontinuieriche RR—Messung, Werts siehe Ausdruck. Kont, 0,-Gabe 2 | per Nasensonde,

Gerdit: GIF-H 190

Indikation: Unkiarer Gewichisveriyst

Osophagus: Hiatus bei 40 cm ab Zahnreihe, gastrodisophagealer L'Jbergang bei 38 em ab 2abnreihe und schart
begrenzt. Schieimhaut ges Osophagus unaufisllig, narmale Peristaitik,

Magan: Unauffailige Falten von Corpus und Fundus, Schieimhauyt des Magens unauffillig. Magensaftsekret kiar,
Pylorus normal, konzentrisch durchschniirende Peristaltik,

Duodenum: Vordemandseltig &lwa 1,5-2 cm ausgestanzt wirkendes Ulkus mit etwag He'imatinbelag. Postbutbar
unaufféllige Schleimhaut und Falten, rege Peristaltik.

Theraple: Keine

Dlagnose: 1. Ukys duodeni Forrest lIc, 2. Klsine axiale Harnie

Blopsien: 1, Antrum, 2, Corpus

Procedere: Pantozgl 49 mg 1-0-1flirg Wochaen, falis H.P. positiv, Eradikationstherapfe nach italienischen
Schema. Kiirisch V.a. Mamma-Karzinom rechts. Bitte Stanzbiopsie, Turnon'narker. CR15-3.

Histologisches Gutachten (Dr, Hellerich / Dr, Mattern / Dr. Néhrig), J-Nr.: H/2019/013698

Diagnostische Beurteilung:
1. Allenfalls minimale chronische Antrumgastritis ohne Nachweis helicobactertypischer Spiralbakterlen.
be

i
2. Geringe chronische o rfiichenbetonte minimal atrophische Corpusgastritls m eosinoph| granulozytirer
Komponente chne Nachweis hericobactertyplscher Spiralbakterien im spérlichen Schleim.

Radiologiebefunde:
Thorax im Llegen, durchgefiinrt am 11.04.2018 ;

Zum Vergleich liegen keina Varaufnahmen vor.

Herz im Liegen mafig vergrolert, keine akuten Stauungszeichen, Keine umschriebensn Infiltrate. Kelne
gréfleren Erglisse.

Mit freundlichen Griilen

Arzibrief Innere Medizin, gecruckt am 18.04.2013 15:59 314
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Prof. Dr. Stephan Sorlchter Dr. med. Thomas Backhaus Dr. med. Linda Hackt
Chefarzt Oberarzt Fachéirztin fr Innere Medizin

Nachrichtlich an:
Innere Medizin {F). Innere Madizin - LOK, Mercyatr. § - 14, 79100 Freiburg im Breisgau
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Loretio - Krankenhaus
Klinisches Labor
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Kumulativbafung
Auftragsnummer Referenzbereich Einheit T8U461) IE372F-1 TBU184K {E980F-1 TBU2B4K TaU224L TRLS15L
Probenentnahmedat 11.04.2019 12.04.2019 13.04.2019 14.04.2019 14.04.2019 17.04.2019 18.04.2019
Pmbenentnahmezail 10:53 0B:41 21:51 10:18 11:25 08:22 09:45
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Aufiragenummaer
Prcbeneninghmedat,
Probenaninshmaezeit

Referenzbarsich  Elnnsit

TBU4SI)  IEST2F1  TBU1S4K  1EDSOF-4

Ernmy Slaasl
81908143

TBUZB4K TBU224L  TBUSISL

11.04.2010 12.94.2019 13.04.2019 14.04.2019 14.04.2019 17, lJ42€I1l 18.04.2010
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Kultureller Befund;
Keim 1 Proteus vulgaris
Keim 2 Escherichia coli
Resigtenzbestimmung:
Ampi-/Amoxicillia R/R
Pip.+Tazobact. 5/8
Cefotaxim/Ceftriaxcon t 8/s
Ceftazidim 5/8
Cefapim : 5/3
Cefurcxim-Axetil ¢ R/S
Meropensm 5/8
sentamicin : &5/8
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