Pacientka C.2
RJ nar. 1988



Anamneza

* RA: CN maji dvé maternalni tety

 OA: od detstvi anemicka, velmi casné KHDC a KDDC od utlého détstvi
dosud

* FA: Medrol 4 mg/d, Imuran 25 mg/d, Milurit 2x1 GA 2 gravidity
2015 a 2017, prirozené poceti, termin porody zdravych déti

 AA: negativni, pacient alergii na léky neguje
* PA:MD



Anamneza

* NO:

* 2013 dg. IBD s postizenim tlustého streva - nejspise UC

e 2014 AIT, na izohormonalni lécbe.

e 2017 porod zdravého syna, v terminu

e 2018 autoimunitni hepatitida

* Unava, bolesti kloubQ, svalQ, intermitentni prajmy

e 2019: PSC, mnohocetné stendzy na vyvodnych zlucovych cestach



30.10.2018 ISCARE

» Vdha 54kg/vyskal68 cm
* Unava, bolesti kloubd, otok levého hlezna, intermitentné prjmy

* Koloskopie (19.11.18):Necharakteristické mirné zanétlivé zmény v celém
tracniku, maximum v sigmatu, descendens a céku, klidné termin. lleum

* Lab. ALT5.92 AST 4.17, ALP 2.94, CRP 3.5 mg/I, trombo 369, leu 6.9

* Enteroskopie: Normalni endoskopicky nalez v horni Casti tr. trubice a jejunu
(19.11.18)

* USG: normalni nalez epigastria a ledvin, neni dilatace zluc€. cest, nejsou
znamky portalni hypertenze, norm. nalez v IC oblasti i ostatnich tenkych
klickach, norm. nalez na tracniku

* Histologie: fokalni aktivni zanétlivy infiltrat bez granumatoznich struktur



26.3.2019 [SCARE

e Citi se trochu Iépe, méné unavena, bolesti kloubl mensi,
e Lab. ALT 1.83, AST 0.96, GMT 2.11, ALP 4.36

- FC 406ug/g; CIK PEG 41, 1gG 22.64 (IgG1 19.86, 1gG2 3.86,IgG3
0.40,1gG4 0.02)

* Anti ds DNA neg, anti LKM neg, AMA neg, ASMA pozit, ANA poz.
1:1280

* pANCA poz++, ASCA nega,

* Terapie: Medrol 48—8m,g denne, Imuran 25 mg + Milurit 100 mg
denné, Ursosan 2x2 denné



MRCP -5.3.2019

* Mnohocetné stendzy intra a extrahepatalnich zlucovych cest, nerovna
kontura Zlu€ovych cest, difuzni zuzeni zluCovodu na periferii svédci
pro PSC, normalni nalez na pankreatickém vyvodu



MRCP -5.3.2019




MRCP -5.3.2019




Jaké je Vase diagnoza?

e Autoimunitni ,overlap® syndrom

(IBD/Hashimotova tyreoiditida/PSC/autoimunitni hepatitida)
e PSCa IBD

e Jind?



