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Obrazac 4.
FINA

(naziv savjetova I ista)

UL. GRADA VUKOVARA 70, ZAGREB 1O OOO
(adresa savjetovatista)

110-07t17_07t33
(brojpredmeta)

PLAN ISPUNJENJA OBVEZA

poDAct o porRoSRCu:

tme iprezime: tVO StnlltC

Ot8:66011920188

AdTESA:I.B. MAZURANIC SO TO OOO ZAGREB
Na temelju dlanka 17 ' Zakonao stedaju potrosada podnosi se plan ispunjenja obveza:
1. lznos potro5adevih obveza

DATUII'

27 .0t).2077
orsurERo\ruKAlWrnovmr-tttso+szsum

99.871, 18 kn 5750977s357 82 KAPTTAL27.09.20t7 tttstzzgtdoG 99.111,67 kr
22.09.2017 ncr-sp-oo-o+lrz

5U9/ /536/ 82 KAPTIAL

94/,OO kn s2634238587 urwrsransrvoTllrnffif
naknade

703,20 kr 85821 1 30?6R
ukupno zoo.o3s,os kn

(Treba navesti opis obveze, vrsta - novdane ili nenovdane, ime i prezime/naziv, olB i adresavjerovnika' datum dospijeca trazbine, vrsta i visina kamatne stope koja se obradunava na iznosobveze ako se radi o novdanoj obvezi.j

2. Postotak umanjenja obveza

1OO% OTPIS OBVEZA

iz;;;iffi?fzu 
iz todke 1' ovos Plana treba navesti za kotiko bi se ista umanjita kako bije potrosac

3. lznos za isplatu

1OO% OTPIS OBVEZA

!'#nffi:jrll'o"n iznos obveza iz todke 1. ptana umanjen za postotak umanjena iz to6ke 2.

4. Rokovi isplate

BROI OSIPVE IZIG mlcrnrerrr'i
rr$tProt4Gnh
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obveza prema svakom od vjerovnika

seg i nadin ispunjenja 
:b*kojeg kamata tede, kamatna stopa itd.)

(Treba navesti
kamata, datum

U Zagrebu 
, 15.12.2017
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I! KB Merkur
Ravnatelj: doc,prim.dr.:;c, Mario Staresinl6, dr.med.
Zaj6eva 19, 10000 ZAGREB
tel. OL/2431-390, web: http://www.kb-merkur.hr

SveuiitiSna klinika Vuk Vrhovac
Predstojnica: Prof.dr.sc. Lela Smirdii-Duvnjak, dr.med.
tel. +385 1 2353800, fax. +385 1 2331515, email: SKVV@idb.hr

Dnevna bolnica SKVV
Interna-dnevna bolnica dijabetologi.ia

Datum: 18.t2.2017

TIhJ

Povijest bolesti
Protokol broj : 2OL7 OO8O5O

Srurc rvo
ROdCN 01.12.1960 AdTCSA: I.B.MAZURANIC 56, 1OO9O ZAGREB - SUSEDGRAD

MBOO: 130948989
Datum nalaza : 18.t2.2077

Anamneza: Zna za DM tipa II unatrag 20 godine. Unatrag 2 godine se kontrolira, od tada na oralnim
hipoglikemicima.

Ana mneza posjete: Kontrola :

Hospitaliziran u KB Sveti Duh radi DW desne potkoljenice.
Subjektivno dobro. U samokontroli glikemije se krecu oko 7 mmol/|. Hpoglikemije rijetko.
Funkcije i navike: apetit dobar, tjelesna teiina stabilna, mokrenje deiie, bez pedenja, nikturija 2x, stolica
povremeno tvrde konzistencije, bez patolcl5kih primjesa, nepuiad, alkohol ne konzumira.
TH: Vipdomet a 12.5/1000 mg 0+1+1tbl, Gliclada a 30 mg 1+0+otbl. Ostala th: Lercanidipin 20 mg 0,0,1,
Valsacombi 160/25 mg, Moxaviv 0.2m9, f,lebivolol a 5 mg L/2tbl. Atorvastatin ne uzima. Xarelto.
Alergije na lijekove: negira.
NALAZI: EGD uredan nalaz. Kolonoskopija - unutraSnji hemoroidl.
UZV Stitnjade: odjeci niZih amplituda, nehomogene strukture, unutar reZnjeva manja hipoehogena pola i

hiperehogeni vezivni tradci, u gornjoj tre6ini LR straga nalazi se anehogeni dvor pr. 5 mm; difuzno
promijenjena StitnlaEa, manja cista u LR ititnjate. AntiTG iant|TPO neg. (4/2077). TSH blaie poviSen.

Iz statusa
Teiina: 81 kg Visina: 167 cm ITM:29,O4 kg/m2 Krvni tlak: 170/90 mmHg

Laboratorij
(vK) Eritrociti * 4.00r(4.34 - 5.72110e121/L); (vK) Hemoglobin x 117r(138 - 175 g/L); (vK)
Hematokrit x 0.344r(0.415 - 0.530 L/L); (vK) MCv * 86.0(83.0 -97.2 fL); (vK) MCH * 29.3(27.4 - 33.9
pS); (vK) MCHC * 340(320 - 3aS S/L); (vK) Raspodjela Erc po volumenu (RDW-KV) * 12.6(9.0 - 15.0
o/o); (vK) Trombociti (Trc) x 242(158 -424170e91/L); (vK) Pros. vol. tombocita (MPV) x 9.0(6.8 - 10.4
fL); (vK) Neutrofilni granulociti * 4.00('2.06 - 6.49 [10e9]/L); (vK) Limfociti * 1.90(1.19 - 3.35
[10e9]/L); (vK) Monociti * 1.032(0.12 - 0.84 [10e9]/L); (vK) Eozinofilni granulociti * 0.22(0.00 - 0.43
[10e9]/L); (vK) Bazofilni granulociti x l).05(0.00 - 0.06 [10e9]/L); (vK) Neutrofilni granulociti * 55.5
(44 - 72 %); (vK) Limfociti * 26.4(20 -,+6o/o)) (vK) Monociti * 14.32(2 - 12 %); (vK) Eozinofllni
granulociti x 3.1(0 - 7 o/o); (vK) Bazofilni granulociti x 0.7(0 - 7 o/o); (S) Standardizirani kreatinin
(IDMS sljedivost)* 736t(64 - 104 pmolT'L); Izgled * Zapraqen(bistar Opisno); Boja * Svj.l'ut(Svijetlo l'uta
Opisno); pH * 6.0(5.0 - 9.0 pH jed); Relativna volumna masa x 1.025(1.002 - 1.030 kS/L); Glukoza x
28z(<0.8 mmol/L); Bilirubin x neg.(neg. poz/neg); Ketoni * neg.(<0.5 mmol/L); Hemoglobin x 25(<10
Erc/pl); Proteini x 1.0(<0.3 g/L); Urobilinogen x 3.2(<17 pmol/L); Nitriti * neg.(neg. poz/neg);
Leukocitna esteraza * neg.(<10 Lkc/Ul); Leukociti * 1(0 - 2br./vid,polje); Eritrociti x 2(0 - 2
br./vid.polje); St. ploiastog epitela x 1(0 - lbr./vid.polje); Bakterije * neqto(0 /vid.polje); SIuz * malo
(0 /vid.polje); (S) Glukozax t0.Bz(4.4 - 6.4 mmol/L); (S) fr4* rc.2G7.5 -22.7 pmol/L); (S) TSH* 4.812
(0.55 - ,1.78 mU/L); (vK) Leukociti * 7.20(3.4 - 9.7 lL]egl/L);

Nalazi
eGFR 4llml/min/1.73m2
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Dijagnoze
E11 Dijabetes melitus neovisan o inzulinu

I10 Esencijalna (primarna) hipertenzija
E78.2 MjeSovita hiperlipidemija

Terapija: Trajenta a 5 mg ltbl (12h)
Cliklalid s prilagodenim otpustanjem (Gliclada) a 30 mg 1 tbl prije doruEka (u sluEaju hiperglikemija povisti

na 50 mg)
DijabetiEka i hipolipemijska prehrana 1500 kcal/dan.
Ukinuti Vipdomet EXI - zbog reducirane bubreine funkcije

Dodatna terapiia: ISTA, Atorvastatin a 20 mg ltbl

Dijabetolog
MiEtjenje: Kr. bubreZna bolest, eGFRCKDEPI iznosi 49ml/min/1.73m2. Od ostalih nalaza izdvajam
proteinuriju, normocitnu anemiju.
TSH blaie poviSen. Zasada praienje statusa 5titniaEe. Molim kontrolu nefrologa. Pregled hematologa,
Kontrola ovdje za 2-3 mj. (D82 panel, TSH, FT4, antiTPO, antTG, Cpeptid, tsti inzulinske osjetljivosti).

LiJetnik Lr4luZbi (stariji) :

prim.dr.sc. O."g,/" lsoldo Jureia, dr.med.
spe6+jallst internist

subspec. endokrirl$ogije i dijabetologije
@r.10642)

NApOMENA: Umjesto propisanog lijeka izabrani doktor primarne zdravstvene zaStite moZe propisati i drugi lijek istog razreda

utinkovitosti u odgovaraju6e jednakim dozama.
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Kliniika bolnica ,,Sveti Duh,,
Klinika za unutarnje bolestipredstoj ni k: Doc. dr.sc. Edvard 

-Gal 
i6, prim. d r. med.odjet 1 rr9.ma_totosiju i roaburicii;--

Sveti Duh 0q, Hn_fOOOO Zaqreb, Hivatskatelefon +385 (1) 3712_228, rur, *:eii1i {liz_zOa, web: h*p://www.kbsd.hr

Ime i prezime;

matitni brol

Dijagnoze:

Otpusno pismo
tvo Simi6, 01.12.1960
MaleSnica 56
HR- 1 0000 Zagreb, Susedgrad
r7020693

Phlebothrombosis cruris dex. (IgO,1)
Anemia sec (D64.9)
Diabetes meltitus tip II (811.8)
Hypertensio arterialis (I1O)

prijem: 27.1O.2OL7
otpust: 3L.LO.2O,-7

Razlog prijema: oteklina desnog gleZnja i potkoljenice

Anamneza: oblteljska anamneza: majka lmala proiirene vene nogu, umrra od karcinoma dojke; otac umro od posrjedica arkohorizma s 55
god
Dosadasnje bolesti: Prlje 30ak godina operirao potkoznu cistu grave desno temporarno. od 1.8 god ima prosirene vene potkorjenica, ari do
2077' nije imao smetnie' *go.niu;; 

'{;i;tecu pojavio eoeri oeinog o]9zn:a, uri nu" ti"ti.un.tese.povukao spontano. od 2012. boruje
iliili'ii:i:!!3il:J1:,,{iJ!}!"'ffiIyiil"xil1tri[r"1'g::,1i,#l*,ii;i",,?,:";t:"",ijeei dijabetes perora,nom te.upiio,,]- -'-
Unazad par mjeseci se tijeti oO nip",tuilii"I^'

iil-:,f i""n,l?:; :,3,",:*iili;ii[mil|,,::oru:::iTffi'",:ff fl:T3g,'.:Ti!xi 
potko,jenice Nesira bo, idisko,oraciju nose

l','"%"#'.:'ii"Uil i'";l{jltt,g i, p.ii" iJ'i..u i ir*u, b;iil;;;b;e ujutro, roru,.tu, iore 1x ujutro, Lercanir 20ms 1x naverer.

status: Glava ivrat izvana b'o'' LC vrata uredni. Pluca: uredan Sum disanja. srce: akcija ritmidna, tonovi jasni, bez Sumova. Abdomen:S::X?i."iH:l;'"",'J: i^'l";::i !l'"1"?::r,,"":l1"r#-'$#ii#.,'"]'t'*i"ijl"in-,,iE.i!!il"oilgi "0", ;u;.i p"iiJri!"i.e, do 3 cm veies

ZakljuEak: 57 godisnii bolesnik koji boluje od Sererne bolesti i hipertenzije hospitariziran je iz.hitne sruzbe zbog DW potkorjenice. Zapoene
il{iillr?;:ffi'-"#j:rnim 

neiarinoi-i-varrarino,,.- eol"';ifi"'roti,iran da nastavi ri;eeenie i"-oon'rJr. rok hospitarizacije 1eupce sranje kod otpusta je ECOG 1.

11,i!_ll!i,iil:H.in9rJ?:." 
dnevno kroz 3 mjeseca' U slueaju krvarenja javiti se u hitnu sruZbu. priie ev. kirurskos zahvara 48 sati ranije

CD kontrola za 3 mjeseca.
Ko. u hematolo5koj amb. ili DB za 1 mj uz pV, apTV, KKS.

Trn Mato5, staZist
v.d Voditeljica Odjela za hematologi.yu i

koagulaciju:
dr.sc. Dubravka 2upanii_

. Krmek,prim.dr.med. internist hematolog

'44

IilPJ,t,.il; :T['i:J.:;3::i:?H%3,"jflfii:i:.i":,-%primarne zdravsrvene zasrite moze prepisari drusi rijek istos razredaueinkovitosti u o-dsovara;u* jirir-i,ii#" i*.il'oll[L7o?ii-"tn" 
zdravstvene zastite moZe prepisati drusi

dr.sc. Dubravka Zupanic fl**f,prim.dr.med. -/,t

spec. internist, subspec. nehmiotoc
Brol HZJZ: 103250 ,",,,i



ne i prezime!

ratiani broj

rvo 5imi6, 01.12.1960
Male5nica 56
H R- 10000 Zagreb, Susedgrad
17020693

prijem: 27.LO,2OL7
otpust:31.10.2017

7,3,6,4 (10^9/L) (27.10.2017-28.10,2017), E 3,60\, 3,57\ (10^12/L) (27.10,2017-28.10.2077), Hb 108\, 106\ (g/L) (27.t0.2017-
8.10.2017), Hct 0,327\, 0,323\ (L/L) (27.t0.2017-28..10.2017), Mcv 91,0, 90,4 (fL) (27.10.20\;-28.10.201,7), McH 30,0, 29,7 (ps)t7,10.2017'28.10.:2017), {9Hc 330,329 (g/L) (27.10.2077-2B,to.2or7), n6w rz,s,'r'z,z eO e7.70.2017-2B.to.2ot7), Mpv B,o,8,3'L) (27.10.20t7-28.ro.2017), T 247, 226 (10^gf L) Q7,r}.20t7-28,t0.2017), Rtc i2't 1"2.1'12S. 70.2017), sE 352, (mm/3.6ks)
28.t0.2017),
rKS: segmentirani (31,3 (0/o), nesegmentirani O (ok),limfociti 23,4 (o/o),limfociti reaktivni O (o/o), monociti 9,3 (o/o), eozinofiti 5,3 (o/o),
azofili 0,7 (o/o), pla,zma stanice 0 (o/o), metamijelociti o (o/r), mijelociti o (o/o), promijelociti o'(%), blasti 0 (6to),'mort. promjene E nema,torf. promlene L nema, morf. prom.lene T nemaPV 7,15 (27.70.2017), rNR 0,93 (i7.10.2017),'ApTV 22,br,'is1 Q7.10.2017), Aprvmier 0,7\ (27.10.2017), d-dimeri Ls34Fz (yts/L) (27.t0.2017), abr:o U/L)'(27.t0.20t7), ALT s1/, 37- e)L) e7.10.2077-8.10.2017), cK 328/ (U/L) (27.10.2077), LDH 233 (U/L) (27.10.'20t7), Gcr s6z (U/L) (28.10.2017), GUK 1s,s/ (mmot/L)27.r0.20t7), ureia9,9? (mmol/L) (27.10.201.7), kreatinin rrs lpmotil) e7.to.2oL7j, ai.r.icum jst 

lpmorTLy eB.\o.2ot7),
-rgtejni uk.58\ (s/L) (28.10.2017), albumini 35r (g71) (28.10.'2017), ie 10,8r (umol/L) (2}.ro.2ot7), urBc 30 (pmot/L)
28.10.2017), TIBC 40,8\ (pmol/L) (28.70.2077), amilaza(serum) 83 (U/L) (27.t0'.20t7)', r,ra 137 (mmot/L) (27.tO.ZOt7), K 4,smmol/L) (27.10,20'.17), cl 106 (mmol/L) (27.to.2017), feritin 188 ing/mL) (ze.rc.zott1,'iRp 2,7 (ms/L) (27.t0.2017), troponin r 40is/t) (27 .tO.2Ot7),
trin: glukoza 1,', proteini 22, bilirubini negativno, urobilinogen normalno, pH 5, krv negativno, ketoni negativno, nitriti negativno,lukocitna esteraza negativno, aistoaa lagano mutan, spec.te2ina 1,018, boja zuta, e 6, L 7, sediment plodasii epitei 1, sluz Bglobulini 23
s/t) (28.10.20t7),
:D vena nogu: Upucen iz hitne slu2be na cD vena desne noge. Ne5to loiiji prikaz vena potkoljenica. vFC, vFS, Vp, fibulane vene iwA suompresibilne, uredne augmentacije protoka na distalnu kclmpresiju, protok je respiratorno moduliran. VSe 1e kompresibilna. VSMrombozirana u potkoljenidnom dijelu, komunicira per-foratorom s jednom od VTP u kojoj se ne vidi adekvatna augmentacila protoka naistalnu kompresiju,5to indirektno govori za DW. (Petra Grubii Rotkvii, dr.med., 27.10.20t7 u 74:47h) (27.10.2017), --

lapomene: nalazi istovrsne dijagnostiike obrade ispisani sr kronoloski. Nalazi oznadeni zvjezdicom (x) nisu testirani na referentne'rijednosti.

sPP 2.0, @2005
Sva prava pridriana,
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POLIKLINIKA ZA BOLESTI DISNOG SUSTAVA
ZAGREB. Prilaz ba.runa Filioovi6a l l
Centrala tel: 3776 044
Tel. za narudZbe: 3702 B4g
E-mail za narudilbe: narucivanje@plucna.hr
Web stranica: www.nlucna.hr

Sifra ustanoyc: 048104817

U Zagrebu, 20.11.2017

Sifra lijedniha: 0198536

SPECIJALISTIiXI N ALAZ

dme i prezirne: SfpffC fVO

JMBG: 0r12960330261

Dg l: R05

Dg 2:

Dg 3:

RTG nalazi:

Nastandardno.i snimci srca i.plu6a(PA. lilevi profil) ne riclise sr,le2ih inflltrativnilr promfena.
Hilarrri rasplet je razgranat. desno deformantnijeg tijeka.
Na LP sttirrtcise uz donju konturu malog interioiija /srednji reLanlvidiovalrra sjena (17 x l0 mm), na pA
snimci v-i' se superponira s desnim hilusom, prvensweno odgovara oziljku ili l.d, manje vj. drugoj etiologiii?Paraverteb|alno uistom nivou kao i para- te anterotralrealno vide se "tvrde" vretenaste sjene velildine 9 x 6mrn' l3 x 6 mm i l3 x 8 mm koje prvenstveno odgovara.iu sklerotidnirn linrfonodirna, manje vj. o2iljno-kalcificiranim promjenamu - rail;. snimke?
Kupole o5ita su o5tro ocrtane, fc. sinusi su slobodni.
Srce je pnrrrjerenog polo2aja i velidine, nagla5enog LV.
Retrostelrralni i retrokardijalni prostori su odrZanil

Pri-likom svakog sljededeg RTG s,imanja, priloziti stare slike i nalaze!


