Przypadek kliniczny

/astabniecia




Przypadek kliniczny - zastabniecio

» 15 |letnia pacjentka zostata przyjeta do SOR-u z powodu epizodu
krotkotrwatego zastabniecia. Zdarzenie wystgpito w szkole po lekcji wi.

Byt to czwarty epizod zastabniecia w ciggu ostatnich 5 tygodni.
Pacjentka dotychczas zdrowa, nie przyjmuje zadnych lekow.

Nie pozostaje pod zadng opiekq specjalistyczng.

» W ostatnim czasie sygnalizuje ktopoty z koncentracjg uwagi oraz szybkie
meczenie sie i kotatania serca przy aktywnosci fizyczne.

» Jest wegetariankg



Przypadek kliniczny - zastabniecio

» Jaoka diagnoza wstepna? Diagnostyka roznicowa

» Jaokie badania nalezy wykonac ¢




Przypadek kliniczny - zastabniecio

» Jaka diagnoza wstepna ¢ Diagnostyka roznicowd

: qus’robniecie / omdlenie z przyczyn kardiologicznych np. zaburzenia
rytmu

= Jastabniecie/ omdlenie z powodu niskiego RR 2

= Niedokrwisto$S¢ 2 Niedokrwisto$S¢ z niedoboru Fe 2 Niedokrwistosc¢ z
niedoboru witaminy B12 ¢

» Jokie badania nalezy wykonac ¢

= Badanie przedmiotowe, pomiar RR i HR, EKG, podstawowe badania
laboratoryjne w tym mortologia krwi



Przypadek kliniczny - zastabniecio

» W badaniu przedmiotowym: skéra blada, Sluzowki
blade

» RR w normie
» HR - fachykardia

» EKG - tachykardia, bez zaburzen rytmu , bez zaburzen
przewodzenia

» W badaniach laboratoryjnych: Hb 9,5 g/dl, MCV 69 il




Przypadek kliniczny - zastabniecio

Diagnoza : Zastabniecia w przebiegu niedokrwistosci z niedoboru zelaza

Przyczyny niedokrwistosci z niedoboru Fe : zwiekszone zapotrzebowanie ?
niedostateczna podaz ? zaburzenia wchtaniania ? nadmierna vtrata krwi ?

Prawdopodobna przyczyna : niedobor zelaza spowodowany niedostateczng
podazq zelaza w diecie (wegetarianizm)

Jakie mogqg byc¢ inne przyczyny anemii u pacjentki 2

Obfite miesigczki ¢ Zaburzenia wchtaniania / problemy gastrologiczne ¢

Wskazane dodatkowe badania laboratoryjne: stezenie zelaza i ferrytyny,
retikulocyty, krew utajona w kale, ewentualnie konsultacja ginekologiczna,
gastrologiczna
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Przypadek kliniczny - zastabniecio

Leczenie:
Suplementacija zelaza np. Hemofer, Ferrum Lek, Innofer, Tardyferon

Fe . 1-2 mg/kg/dobe - dawka profilaktyczna, Fe : 4 - 6 mg/kg/dobe - dawka
lecznicza.

Dodatkowo Wit C + kwas foliowy + wit Bé

/wiekszona podaz zelaza w diecie (pietruszka, buraki, brokuty, groszek, szpinak,
brgzowy ryz, pieczywo petnoziarniste, wotowina, watrobka, suszone morele,
rodzynki).

Dalsza opieka lekarza POZ.
Kontrolne badanie morfologii krwi za 4-6 tygodni.

Suplementacja Fe przez ok 4-6 m-cy.



