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=40 vy, Erkek
=Selim/KARS
Hayvancilik +

SIKAYETI (13.05.2022)

= Ates, halsizlik, bag agrisi, bulanti-kusma, karin
agrisi, yaygin kas eklem agrisi



OYKU

= 13.05.2022 tarihinde ateg, halsizlik, bas agrisi,
bulanti-kusma, karin agrisi, yaygin kas eklem
agrisi sikayetleri baslayan hasta, 2 gin sonra
Kars’ta bir acil servise bagvuruyor.

= Santral sinir sistemi enfeksiyonu on tanisi, lomber
ponksiyon planlaniyor.

=Sonuclar SSSE 1le uyumsuz



OYKU

»16.03.2022 hastanemiz acil servisine bagvuruyor.

= Kene temas oykusu yok.



OZGECMIS

= Bilinen kronik bir hastalik yok,

= Gecirilmis operasyon oykiisu yok,
= Bilinen alerji oykisi yok

SOYGECMIS
« Ozellik yok

ILACLAR:
= Surekli kullandidn bir ilaci yok



FIZIK MUAYENE

»Genel durumu orta, bilinci agik, oryante ve
koopere

« Ates 37,2 °C, nabiz 84/dk, kan basinci 120/70 mm/
Hg, solunum sayis1 14/dk

 Konjonktivalar soluk gorinimde, malar ras
mevcut.

=Ense sertligli ve meninks iritasyon bulgulari yok.
= Aktif kanama odag1 yok.
»Diger sistemik muayenesi normal.



15 05.2022 Kars acil servis

VUIrusu.
LAB RATUVAR

= WBC: 4500 /L
-HGB:13,6 g/dL
« PLT:113000 /puL
« CK calisilmamig
« AST: 28 U/L
« ALT: 26 U/L
 LDH:196 U/L
* Kreatinin:0,79 mg/dL
« CRP: 33,6 mg/dL

BOS BULGULARI:

v Glukoz 71 mg/dL

v Mlikroprotein 22,2 mg/dL

v BOS direkt bakisinda hiicre yok
v' Gram boyamada

hicre-mikroorganizma yok



16.05.2022 Ataturk universitesi acil
servis basvurusu:

LABORATUVAR
- WBC: 3200 /pL
- HGB:12,9 g/dL

- PLT: 62000 /pL » Destek tedavisi

= CK: 261 U/L baslandi.

- AST:

mit.117.05.2022 KKKA PCR

- LDH: 3 ¥ - .. . .

s Kreatirgl:aﬂ,%!' lrtn]cjgdL gonderiled.

« CRP: 19 mg/dL » 2x Hemogram ve KCFT
- INR: 1,59

. Total bil: 2 mg/dL takib

= Direkt bil : 0,55 mg/dL



Tablo 1. Yatis1 siiresinde takibi yapilan laboratuvar parametreleri

1. 16.05.22 3200 12,9 62 261
16.05.22 2300 13,1 57 336
2. 17.05.22 1440 13,5 43 416
17.05.22 1700 14,9 41 489
3. 18.05.22 2170 15,7 40 479
18.05.22 1040 15 45 408
4. 19.05.22 1300 15,3 25 353
| 19.05.22 1260 15,3 | 21 299
5. 20.05.22 1960 15 26 247
| 20.05.22 2280 14,7 | 19 203
6. [21.05.27 2860 13,8 |__ 22 210
21.05.22 4030 13,7 30 208
7. 22.05.22 5350 14,3 56 179
22.05.22 5160 14 67 171
8. 23.05.22 6200 13,2 75 128
9. 24.05.22 7720 14 154 94



Taburculuk (yatisinin 9. giini)

LABORATUVAR

- WBC: 7720 /puL

- HGB:14 g/dL

= PLT:154000 /uL

= CK 94

- AST:172 U/L

- ALT: 92 U/L

- LDH:412 U/L

= Total Bil: 0,73 mg/dL
= Direkt Bil: 0,2 mg/dL

» Genel durumu iyi,

» Vitalleri stabil,

» Aktif kanamasi yok

> 1 hafta sonra en yakin saghk
kurulusunda hemogram, kcft kontrolu

onerisi
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=59 v, Erkek
= Merkez/Erzurum
Emekli

SIKAYETI (23.07.2021)

= D Revista da Sodedade Brasileira de Medicina Tropical .;‘*"' sy

saMT A N\ 1% Anos Journal of the Brarilian $on¢ty of Trvp«ml Mcdtrwe

— va ssmu 202
€D MtosS/dorora/ 10 15% ) k\qrj

Images in Infectious Diseases
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= Ates, halsizlik, istahsizlik, yaygin kas eklem agrisi



OYKU

=23.07.2021 tarihinde ates, halsizlik, igstahsizlik,
yaygin kas eklem agrisi sikayetleri baglayan hasta,

3 giin oncesinde Kkirsal ziyareti mevcut, kene
temas oykusu yok

»26.07.2021 bir dis merkez basvurusu,

= Sars-CoV 19 PCR negatif.
»271.07.2021 hastanemiz acil servisine basvuru




OZGECMIS

=10 yil once gecirilmis SVO oykiisu +,
= Gecirilmis operasyon oykiusu yok,

= Bilinen alerji oykusi yok,

SOYGECMIS
» Ozellik yok

ILACLAR:
« Asetilsalisilik asit 100 mg



FIZIK MUAYENE

= Genel durumu orta, bilinci acik, oryante ve
koopere

« Ates 36,8 °C, nabiz 75/dk, kan basinci 120/75 mm/
Hg, solunum sayis1 16/dk

= Hepatosplenomegali mevcut.
= Aktif kanama odag: yok.
»Diger sistemik muayenesi normal.



27.07.2021 Ataturk universitesi acll
servis basvurusu:

LABORATUVAR

. WBC: 2007 /L » Destek tedavisi

* HGB:17,4 g/dL > Asetilsalisilik asit stop

= PLT: 25000 /pL . o

- CK : 4336 U/L » Ribavirin

- AST: 8 .
ar128.05.2022 KKKA PCR posit

. iDtH; 1B l?oéé%it /i(.i{ sispansiyonu

= Total Bil: 0,64 mg cr e e . .
. Direkt Bil:0,19 mg/dL » KKKA PCR tetkiki gonderiledi.
* CRP: 14 mg/L > 2x Hemogram ve KCFT takibi

- INR: 1
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01.08.2021 (yatisinin 6. gunu)

= Atesl olan hastanin sistem sorgusu ve
muayenesinde periferik venoz kateter girisinde
gelisen flebit disinda 6zellik yoktu.

= Kan kulturleri alinda.
=Sars-CoV 19 PCR tetkiki 1stendi.

 Ampisilin-Sulbaktam baslanda.

- CRP: 84 mg/L (yatisinda 14 mg/L
1d1)

= Prokalstonin: 2,44 ng/mL (kre: 0,8
mg/dL)

- Tam Idrar tetkiki: piyiiri



04.08.2021 (yatisinin 9. gunu)

= Ates devam ediyor.
=PA akciger grafisinde 6zellik yok.
- CRP progrese (258 mg/L)
- ESR progrese (715 mm/h)

KAN KX SONUCU:
MSSA

Ampisilin-Sulbaktam stoplandia,
Sefazolin baglanda.




05.08.2021 (yatisinin 10. glini)

=Sag gozde bulanik gorme sikayeti > makiler
bolgede mikroenfakt

= Transtorasik ve transdzefageal ekokardiyografi



» Mitral kapak anterior
leaflet
1,2 x 0,4 cm vejetasyon (A-

yetmezlik (B-

Transozefagea
1:
A-B

Transtorasik:
C-D




10.08.2021 (yatisinin 15. gunu)

=Sefazolin tedavisi 7. gun
*Genel durum daha 1y1, ates olmuyor.
CRP regrese, gorme bulanikligl azaliyor.



20.09.2021 (yatisinin 56. gunu)

LABORATUVAR
= WBC: 7360 /pL

- HGB:13,7 g/dL Sefazolin tedavisi 48.
+ PLT:306000 /pL giin

: :;;712 BUU/i‘L -Genel durum iyi,
CALT: 10 U/L takiplerinde atesi

« LDH:180 U/L olmadi.

: CRP:12 mg/L «Operasyon i¢in Kalp
- ESR: 40 mm/h Damar Cerrahisi

- Prokalsitonin: 0,3 ng/mL Klinigi’ne devredildi.






