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1. Személyes adatok :
TAISZAM: ... Orszag:
NV Varos:
Sziiletési datum:................................ o
SZletési NEIY: .. ..o el Intezmeny:
Telefonszam:......................oooiiiiiiiiiin Doktorkdd:
E-mail cim:.......oooiiiiiii Vérmi e
Nem: NG / Férfi érminta kodja:
Rassz: Fehér / Fekete / Indiai / Azsiai Vérminta vétel ideje:
Vércsoport: 0/A/AB/B
RH: pozitiv / negativ

A kikérdezés idopontja..........ccoovveiiiririenne. (év, honap, nap)

Vizsgélati beleegyezd nyilatkozatot aldirta? Igen / nem

Megjelenés modja: ambulans / korhazi felvétel

A megjelenés indoka: heveny tiinetek ellatasa / tervezett vizsgalat vagy beavatkozas

2. Anamnesztikus adatok / rizikétényezok

Dohanyzas: igen / nem
ha igen: mennyiség (cigaretta/nap):..................
Héany €ve?:....ooi
Ha nem: Korabban dohanyzott-e? igen/nem /nincs adat
ha igen: mennyiség (cigaretta /Mmap):.........oeoveeiiiinieniinn.n.

Alkoholfogyasztas: igen / nem
Ha igen: gyakorisag: alkalmanként / havonta / hetente / naponta

Ha nem: Korabban fogyasztott-e alkoholt? igen / nem / nincs adat
ha igen: gyakorisag: alkalmanként / havonta / hetente / naponta
mennyiség (2/Nap)i......oovevrieienrenniannnns.

Mennyi ideje hagyott fel az alkoholfogyasztassal?................
Mennyiséghez utmutato: 1 dl sor (4.5 vol. %) = ~3.5 g alkohol
1 dl bor (12.5 vol. %) = ~10 g alkohol
1 dl tomeny ital (50 vol. %) = ~40 g alkohol
Koffeinfogyasztas: igen /nem
Ha igen, milyen formaban fogyasztja a koffeint?
Kavé: igen /nem
ha igen: milyen gyakorisaggal fogyaszt kavét? alkalmanként / havonta / hetente / naponta
Mekkora mennyiségben fogyaszt KAVEL? ........cccevvvvvevievvciieennnenn.
(1 adag = egy eszpresszd vagy hosszl kaveé)
Instant kavé: igen /nem
ha igen, milyen gyakorisaggal fogyaszt instant kavét? alkalmanként / havonta / hetente /
naponta
Mekkora mennyiségben fogyaszt instant Kaveét? .........ccooovvevivenenne. (1 adag = egy tasak)
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Tea (fekete vagy zold): igen /nem
ha igen, milyen gyakorisaggal fogyaszt teat? alkalmanként / havonta / hetente /
naponta
Mekkora mennyiségben fogyaszt instant teat? ...........ccccceeviiiirniinennnn (1adag = 2dl)
Energiaital: igen /nem
ha igen, milyen gyakorisaggal fogyaszt energiaitalt? alkalmanként / havonta / hetente /
naponta
Mekkora mennyiségben fogyaszt energiaitalt?................... (1 adag = 1 doboz, azaz 2,5dl)
Kaola: igen /nem
ha igen, milyen gyakorisaggal fogyaszt kolat? alkalmanként / havonta / hetente /
naponta
Mekkora mennyiségben fogyaszt kOlat? ...........ccoceeveeennee. (1 adag = 1 doboz, azaz 3,3dl)

Koffeintabletta: igen /nem
ha igen, milyen gyakorisaggal fogyaszt koffeintablettat? alkalmanként / havonta / hetente
/ naponta
Mekkora mennyiségben fogyaszt koffeintablettat? ...........................
(1 adag = egy db 100 mg-os tabletta)
Drogfogyasztas: igen / nem

ha igen, milyen tipust drogot hasznalt?

Partidrogok: Kérjiik valasszon: Amfetamin, Ecstasy, Gina, Mefedron, egyéb..........c.cccovn.... igen/nem
ha igen, mekkora mennyiségben fogyasztotta?..................... Hany éve?...............
Konnyi drogok: Kérjiik valasszon: LSD, Marihuana, Hasis, Szipu, egyéb........ccccocveennne. igen/nem
ha igen, mekkora mennyiségben fogyasztotta?..................... Hany éve?...............
Kemény drogok: Kérjiik valasszon: Crack, Heroin, Kokain, Opium, egyéb .............cccce.u...... igen/nem
ha igen, mekkora mennyiségben fogyasztotta?..................... Hany éve?...............
Gyogyszerek: Kérjiik valasszon: Diazepam, Ketamin, Kodein, egyéb.........cccovverirnennnnn. igen/nem
ha igen, mekkora mennyiségben fogyasztotta?..................... Hany éve?...............
Designer drogok: Kérjiik valasszon: Mefedron, szintetikus cannabinoidok, egyéb................ igen/nem
ha igen, mekkora mennyiségben fogyasztotta?..................... Hany éve?...............
Cukorbetegség: igen / nem

ha igen, tipusa: I-es tipusu/ II-es tipust/ IIL. tipusu / MODY

Miota ismert a cukorbetegsége? (datum:)............oooviiiiiiiiiiin...
Fogamzasgatlo gyogyszer: igen/nem

ha igen, mikor szedett fogamzasgatld gyogyszert? IBD diagnozisa el6tt / IBD

diagnozisakor / Jelenleg is

ha igen, fogamzasgatld szedés Osszidétartama:.............. (honap: év, honap)
NSAID szedése (2 hétnél hosszabb ideig): igen/nem

ha igen, mikor szedett NSAID gyogyszert? IBD el6tt / IBD diagnézisakor/jelenleg is
Antibiotikum szedése: igen/nem

ha igen, mikor szedett antibiotikumot? IBD el6tt / IBD diagnozisakor/jelenleg is

Appendectomia: igen/nem

ha igen, mikor volt az appendectomidja? ..........cccoeeevvrveeriveriennnnn (datum: év, honap)
Egyéb IBD-vel nem kapcsolatos miitétek: igen /nem
ha igen, 1. mltét tipusa: .........cccveevreennee. 1dépontja........cceevveennne (év, hoénap)
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Csaladi hajlam: igen/nem
ha igen: els6fokt rokon: UC/CD - rokonsagi fok: apa / anya / testvér / gyermek
masodfoku rokon: UC/CD - rokonsagi fok: apai nagyapa, apai nagyanya, anyai
nagyapa, anyai nagyanya, apai unokatestvér, anyai unokatestvér, apa testvére (nagybacsi,
nagynéni), anya testvére (nagybdacsi, nagynéni), testvér gyereke (unokadccs, unokahig),
unoka, apai nagyapa testvére, apai nagyanya testvére, anyai nagyapa testvére, anyai
nagyanya testvére
Legmagasabb iskolai végzettség: 8§ altalanos / szakmunkas képz6 / kdzépiskola / féiskola /
egyetem
Tarsbetegségek: igen/nem
Tarsbetegség 1. :..cooooiiiiiiiiiiit.
diagnozis idépontja................ (év)
kezelése gydgyszeres: igen/nem

Tarsbetegseg 2. ....oovvvvvviienieiiienn, (beirva megnevezni)
diagnozis idépontja................ (év)
kezelése gyogyszeres: igen/nem
ha igen, alkalmazott gyogyszer (ek) dozisa(i):

kezelése miitéti: igen/nem

Autoimmun betegség ismert-€? igen/nem
ha igen, diagndzis: Hashimoto thyreoiditis /Addison-syndroma/ Sjogren-
syndrome/ Szisztémas lupus erythematosus (SLE)/ Rheumatoid arthritis (RA)/ coeliakia/

Terhesség: igen/nem/a beteg férfi
ha igen: Teherbeesések szama (esemény):........

Amennyiben a teherbeesés eldtt diagnosztizaltak az IBD-t, kérjiik kitdlteni a "P" ADATLAP- Terhesség

3. Diagnozis felallitasara vonatkozo6 adatok

Diagndzis datuma (év, ho): ..........................L
Panaszok kezdete (év, h0): ..ccovvviiiiiniiiiiniiiinnnn
A beteg ¢életkora a diagnazis felallitasakor: ..................

A diagnézist felallito gasztroenterologus munkahelye:
korhaz (megyei/varosi) /klinika / rendeldintézet / maganrendelo
Diagnozis felallitasakor hol lakott a beteg? Varos/ falu

A diagnozist alatamaszto vizsgalat tipusa:
3.1. Volt-e tiinet a diagnozis felallitasakor? : igen / nem

haigen: hasi fajdalom / hanyinger / hanyas / h6emelkedés / 14z / fogyas / hasmenés / véres
sz€klet / nyakos széklet / sipoly / extraintestinalis manifesztacid
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Ha volt, extraintestinalis manifesztacié megnevezése: szemtiinet /bortilinet / iziileti tiinetek /
thromboembolia / osteororosis / majtiinet

Fistulazo CD: igen / nem
ha igen,
Fistula tipusa: egyszerll / Osszetett
Fistula lokalizacioja:  perianalis / rectovaginalis / entero-enteralis / enterocutan /
enterovesicalis
Fistula tipusanak meghatarozasa: fizikalis statusz / endoszkopos lelet / kismedencei
képalkotok (MR / UH), EUA

3.2. Biokémiai eltérések: igen /nem
ha igen, a diagnozis idején meglévo eltérések : CRP emelkedés / fvt szam emelkedés /
gyorsult siillyedés / anaemia / vashidny / majfunkcios eltérés / alacsony albuminszint

3.3. Endoszkopia: igen /nem * quality checkpoint*
Elsé6 (diagnozist felallitd) endoszkopia idépontja............. (év, honap) (lelet feltoltése
kotelezo!)

Ileo-colonoscopia: igen / nem
ha igen, az érintett bélszegmens(ek): Ileum / Jobb colonfél / Transversum / Bal colon /
Rectum (leiras csatolando)
Sziikiilet: igen/nem
Ha igen, lokalizacio megnevezése: Ileum / Jobb colonfél / Transversum / Bal colon /
Rectum
Oesophagogastroduodenoscopia: igen / nem
ha igen, az érintett bélszegmensek: nyeldcsd / gyomor / duodenum  (leiras csatolhato)
Sziikiilet: igen/nem
Ha igen, lokalizacié megnevezése: nyeldcsd / gyomor / duodenum
Kapszula endoszkopia: tortént/nem tortént
ha tortént, eredménye...........cccovenennen. (lelet beirasa/csatolasa)

3.4. Szovettan: igen/nem  (leiras csatolhato)
3.5. Képalkoto: igen/nem

Hasi UH: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ / koros eltérés
Koros eltérés megnevezése: szabad hasi folyadék / bélfalmegvastagodas / talyog
/ konglomeratum / majeltérés / egyéb (pl.: daganat)
Ha volt bélfalmegvastagodas, annak helye: duodenum/ vékonybél/ coecum/colon
ascendens/ colon transversum/ colon descendens/sigmabél / rectum
Ha volt majeltérés, megnevezése: epeuttdgulat / diffiz majparenchymalézio
(lelet feltolthetd)

Rontgen: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ / koros eltérés
Ha volt koros eltérés, annak megnevezése: perforatio /ileus / passage zavar/ egyéb
(pl.: daganat)
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CT: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ / koros eltérés
Ha wvolt koros eltérés, annak megnevezése: szabad hasi folyadék /
bélfalmegvastagodas / talyog / konglomeratum / majeltérés / egyéb (pl.: daganat)
Ha volt bélfalmegvastagodas, annak helye: duodenum/ vékonybél/ coecum/colon
ascendens/ colon transversum/ colon descendens/sigmabél / rectum

Ha volt majeltérés, megnevezése: epeuttdgulat / diffiz majparenchymalézio
(lelet feltolthetd)

CT-enterographia/enteroklysis tortént-e: igen /nem
ha igen, eredmeénye ..........ccoovvvvrivirnieiene s (lelet beirasa/csatolasa)

MR: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ / kéros eltérés
Ha wvolt koros eltérés, annak megnevezése: szabad hasi folyadék /
bélfalmegvastagodas / talyog / konglomeratum / majeltérés / egyéb (pl.: daganat)
Ha volt bélfalmegvastagodas, annak helye: duodenum/ vékonybél/ coecum/colon
ascendens/ colon transversum/ colon descendens/sigmabél / rectum
Ha volt majeltérés, megnevezése: epeuttagulat / diffiz méajparenchymalézio
(lelet feltolthetd)

MR-enterographia/enteroklysis tortént-e: igen /nem

ha igen, eredménye ..........ccccevvviviieneienenesee (lelet beirasa/csatoléasa)

MRCP: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ/ koros eltérés
Ha volt koros eltérés, annak megnevezése: PSC intrahepaticusan / PSC
extrahepaticusan / kronikus pancreatitis / cholangiocarcinoma (lelet feltdlthetd)

Majbiopsia: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ/ koros eltérés
Ha volt kéros eltérés, annak megnevezése: PSC /cholangiocarcinoma/ steatosis
hepatis/ egyéb (pl.: daganat)

EUS (rectalis): igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ/ koros eltérés
Ha volt koros eltérés, annak megnevezése: fistula / talyog/ egyéb (pl.:
daganat)
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3.6. IBD diagnézisahoz vezeto sebészeti beavatkozas: igen/nem/nincs adat
ha igen,
1. miitét tipusa: Proctocolectomia + IPAA / proctocolectomia + ileostoma / jobb oldali
hemicolectomia + ileumresectio / segmentalis resectio / stricturo-plastica
/talyogfeltaras / fistulotomia / seton beflizés/ fistulotomia +seton beflizés

Miitéti leiras: ............ccoevvveeiinnnnns (csatolando)
SzOvettan: .......ccoeevveiiiiie ( csatolando)

2. miitét tipusa: Proctocolectomia + IPAA / proctocolectomia + ileostoma / jobb oldali
hemicolectomia + ileumresectio / segmentalis resectio / stricturo-plastica
/talyogfeltaras / fistulotomia / seton beflizés/ fistulotomia +seton beflizés

Miitéti leiras: .............cooooeeiennnnne (csatolando)
Szovettan: .......cccocevveiiice ( csatolando)
Montreali klasszifikacio a diagnozis felallitasakor:
Eletkor: Al: 17 év alatt / A2: 17 és 40 év kozott / A3: 40 év felett

Lokalizacio: L1: ileum/ L2: colon/ L3: ileum és colon / L4: izolalt felsd Gl

Viselkedés: B1l: nem strikturald, nem penetrald / B2: strikturald / B3: penetrald
p: perianalis érintettség volt-e: igen/nem

4. Diagnozis felallitasa ota tortént események

Eddig hany gasztroenterologus kezelte .................... (darab)
Gyermekgyogyaszaton diagnosztizaltak az IBD-t?: igen/nem
Ha igen, atadas moédja a felndtt gyogyaszatba:
tranzicié: igen/nem
ha igen, tranzicids rendelések szama: ...(darab)
transzfer: igen/nem
ha igen, telefonos egyeztetés tortént-e felndtt gasztroenteroldgussal? igen/nem
A diagnozis felallitasa 6ta volt-e relapszusa a betegnek (a diagnozis idején fennall6 aktivitason
kiviil)? igen/ nem
Ha igen, hanyszor volt relapszusa a betegnek? egyszer / kétszer/ hdromszor/ tobb mint
haromszor
Haromnal tobb relapsus esetén, relapsusok pontos szama .......... (darab)

Montreali klasszifikacio valtozott-e? igen/nem

Ha igen:

Eletkor: Al: 17 év alatt / A2: 17 és 40 év kozott / A3: 40 év felett
Lokalizacio: L1: ileum/ L2: colon/ L3: ileum és colon / L4: izolalt felsé GI
Viselkedés: B1: nem strikturalé / B2: strikturalé / B3: penetrald

p: perianalis érintettség volt-e: igen/nem
A diagnozis felallitasa ota jelentkezett-e szovodmény?:
A diagnozis felallitasa ota jelentkezett-e szovédmény? igen/nem
Bél eredetli szovédmény / Epetti szovédmény / Infekcid / Haematologiai sz6védmény / Solid

Amennyiben volt szovédmény, kérjik a ,,C” adatlap kitoltését.
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4.1. Terapia (Terapias lépcsok)

5-ASA készitményt kapott-e a beteg? igen/nem

A terapia soran mellékhatas fellépett-e? igen/nem
ha igen: allergia / intolerancia / hanyinger / hasi fajdalom / hasmenés / nephritis /
borkiiités/ Sweet szindroma / fejfajas /arthralgia /myalgia / csontvel6-depresszid /
hepatitis / pneumonitis

A kezelés leallitasra keriilt? igen/nem
ha igen, oka: mellékhatds / a beteg dnkényesen elhagyta / egyéb: .........
ha igen, leallitas idopontja............... (év, ho)

Szteroid készitményt kapott-e a beteg? igen/nem
Budesonid: igen/nem

A terapia soran mellékhatas fellépett-e? igen/nem
ha igen: oedéma / fert6zés / Cushing-szindroma / osteoporosis / diabetes / gyomorfekély
| depresszio / pszichozis / glaucoma / cataracta / intracranialis nyomasfokozodas /
hypokalaemia / thromboembolia / menstruacios rendellenesség / sebgyogyulasi zavar /
izomgyengeség / akut mellékvesekéreg-elégtelenség / hypertonia
Ha kialakult fert6zés, mi okozta: virus/baktérium/gomba

A beteg szteroid refrakter volt-e? igen/nem

A beteg szteroid dependens volt-e? igen/nem

Immunszuppresszans készitményt kapott-e a beteg? igen/nem
Azathioprin: igen/nem

ha igen, terapia kezdete: ..........ccccooeriiennnne (év, ho)
Alkalmazott legmagasabb dozis: ............. mg/ttkg

Az adhat6 legmagasabb adagban kapta-e a beteg? igen/nem
Ha nem, mi volt az oka? hanyinger / hanyas / csontvel6-depresszio / leukopenia/
majfunkcioé emelkedés /pancreatitis
A terapia soran mellékhatas fellépett-e? igen/nem
ha igen: hanyinger / hanyas / csontveld-depresszio / leukopenia/ majfunkcié emelkedés

A kezelés ledllitasra keriilt? igen/nem
ha igen, oka: mellékhatas / a beteg 6nkényesen elhagyta / egyéb: ......

Azatioprin kezelés eredménye: hatékony/ nem hatékony
Ha hatékony, igazolt remisszi6 volt-e? igen/nem
Ha igen, remisszi6 igazoldsa hogyan tortént? endoszkdpia/ calprotectin/ egyéb képalkotod
Egyéb immunszuppresszans készitményt kapott-e a beteg?
6-MP: igen/nem
ha igen, terapia kezdete: ..........ccccoocervriennnn. (év, ho)
Alkalmazott legmagasabb doézis.............. mg/ttkg
Az adhat6 legmagasabb adagban kapta-e a beteg? igen/nem
Ha nem, mi volt az oka? hanyinger / hanyas / csontveld-depresszio6 / leukopenia/
majfunkcio emelkedés /pancreatitis
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A terapia soran mellékhatas fellépett-e? igen/nem
ha igen: hanyinger / hanyas / csontveld-depresszio / leukopenia/ majfunkcio

A kezelés leallitasra keriilt? igen/nem
ha igen, oka: mellékhatas / a beteg dnkényesen elhagyta / egyéb: .........

6-MP kezelés eredménye: hatékony/ nem hatékony
Ha hatékony, igazolt remisszi6 volt-e? igen/nem
Ha igen, remisszi6 igazoldsa hogyan tortént? endoszkdpia/ calprotectin/ egyéb

Methotrexat: igen/nem

ha igen, terapia kezdete: ............c.ccocevrennene. (év, ho)
Alkalmazott legmagasabb dozis:............. mg/hét
A terapia soran mellékhatas fellépett-e? igen/nem

A kezelés leallitasra keriilt? igen/nem
ha igen, oka: mellékhatas / a beteg onkényesen elhagyta / egyéb: .........
ha igen, leallitas idépontja................... (év, ho)
Methotrexat kezelés eredménye: hatékony/ nem hatékony
Ha hatékony, igazolt remisszi6 volt-€? igen/nem
ha igen, remisszi6 igazolasa hogyan tortént? endoszkopia/ calprotectin/ egyéb

Tacrolimus: igen /nem
ha igen, terapia kezdete: ...........cccooeririnnnne (év, ho)
Alkalmazott legmagasabb dozis:............. mg/hét
A terapia soran mellékhatas fellépett-e? igen/nem
ha igen: opportunista fertézések/ vesekarosodas / neurotoxicitas / hyperglykaemia/

A kezelés leallitasra keriilt? igen/nem
ha igen, oka: mellékhatas / a beteg onkényesen elhagyta / egyéb: .........
ha igen, leallitas idépontja .................. (év, ho)
Tacrolimus kezelés eredménye: hatékony/ nem hatékony
Ha hatékony, igazolt remisszi6 volt-€? igen/nem
ha igen, remisszid igazolasa hogyan tortént? endoszkdpia/ calprotectin/ egyéb

A beteg eddigi_immunszuppresszans kezelésre terapiarefrakter volt-e? igen/nem

Biologiai kezelést kapott-e a beteg? igen/nem
ha igen, elsédlegesen valasztott biologikum: Remicade / Inflectra / Humira /Entyvio /
Stelara/ Amgevita/ Idacio/ Zessly
Terapia kezdete: .......ccovvvvivevviieiierc e (év, ho)
Mi alapjan dontott a rendelkezésre 4ll6 biologiai gyogyszerek koziil? Beteg preferencidja/ orvos

A terapia soran fellépett-e?
e mellékhatas: igen/nem
ha igen: felsé léguti infekcio / tbe fert6zés / invaziv gombafertdzés / hepatitis B-
reaktivacio / bakteridlis sepsis / infizids reakcid / egyéb...................
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e primer valaszhiany (Primary nonresponse): igen/nem
e masodlagos hatasvesztés (Secondary loss of response): igen/nem
ha igen, datum: .... (év, ho)
masodlagos hatasvesztés OKa.........ccoovvervrenennninnnn, (megnevezése)
A terapia soran volt-e sziikség dozis eszkalaciora? igen/nem
ha igen, datum: ...... (év, ho)
Doziseszkalacid modja? dozisemelés / frekvencia ndvelés
Meddig kapta a beteg az emelt/ndvelt dozist?................... (év, ho)
A terapia soran volt-e sziikség dozis de-eszkalacidra? igen/nem
ha igen, datum: ...... (év, ho)
Doziseszkalacid modja? doziscsokkentés / frekvencia csokkentés
Meddig kapta a beteg az csokkentett/kevesebb dozist?.................... (év, ho)
Nem-biologiai terapia hozzaadasa sziikségességes volt-e a biologiai kezelés ideje alatt? igen/nem
ha igen, mi volt az? szteroid/ immunomodulator/5-ASA készitmény
Sebészi beavatkozas tortént-e a bioldgiai kezelés ideje alatt? igen/nem
ha igen: perianalis talyog megnyitdas / seton behelyezés / hasi matét /

Biologiai kezelés eredménye: hatékony / gydgyult mucosa / nem hatékony

Biologiai terapia leallitasra keriilt-e? igen / nem
ha igen, mi miatt? mellékhatas / primer hatastalansdg/ masodlagos hatastalansag /
finanszirozési okok / egyéb
Leallitas idépontja: ............

Tortént-e valtas egy masodik biologiai terapiara? igen /nem

ha igen, masodlagosan véalasztott biologikum: Remicade / Inflectra / Humira /Entyvio /
Stelara/ Amgevita/ Idacio/ Zessly
Terapia kezdete:...........ccoovevvvvieiennn, (év, ho)

A teréapia soran fellépett-€?
e mellékhatas: igen/nem
ha igen: felsd 1éguti infekcid / tbe fertdzes / invaziv gombafertdzés / hepatitis B-
reaktivacio / bakteridlis sepsis / infzios reakcio /egyéb...............
e primer valaszhiany (Primary nonresponse): igen/nem
e masodlagos hatdsvesztés (Secondary loss of response): igen/nem
ha igen, datum: .... (év, ho)
masodlagos hatasvesztés OKa..........coervrvererieiniineneisesieas (megnevezése)
A terdpia soran volt-e sziikség dozis eszkalaciora? igen/nem
ha igen, datum: .... (év, ho)
Doziseszkalacié modja? dozisemelés / frekvencia novelés

Mennyi ideig kapta a beteg az emelt/novelt dozist?................... (év, ho)
A terapia soran volt-e szlikség dozis de-eszkalaciéra? igen/nem
ha igen, datum: ...... (év, ho)
Doziseszkalacié modja? doziscsokkentés / frekvencia csokkentés
Meddig kapta a beteg az csokkentett/kevesebb dozist?.................... (év, ho)

Nem-bioldgiai terapia hozzaadasa sziikségességes Volt-e a biologiai kezelés ideje alatt? igen/nem
ha igen, mi volt az? szteroid/ immunomodulator/5-ASA készitmény

Sebészi beavatkozas tortént-e a bioldgiai kezelés ideje alatt? igen/nem
ha igen: perianalis talyog megnyitas / seton behelyezés / hasi mitét /
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Eredmény: hatékony / gyogyult mucosa / nem hatékony

Biologiai terapia leallitasra keriilt-e? igen / nem
ha igen, mi miatt? mellékhatas / primer hatastalansdg/ masodlagos hatéastalansag /
finanszirozasi okok
Leallitas idépontja: ............

Tapszer adasa indokolt volt-e? igen/nem
ha igen, fajtaja: enteralis/parenteralis
Ha enteralis taplalas volt, annak tipusa: kizardlagos enteralis taplalas / kiegészité enteralis
taplalas

Alkalmazott készitmény neve:............. Taplalas idotartama:..........coevvvrvrvnnenennen, (hét/honap)

beadéds modja: iv/per os
4.2. Endoszképia
A diagnézis felallitasa 6ta tortént-e endoszkopia? igen/nem

Ha igen:
lleo-colon ia (utolsé) idopontja:..............coccvviiinnnnn, (év, honap, nap)
A vizsgalat indikaciéja: heveny tiinetek megjelenése / tervezett kontroll vizsgalat / tervezett

intervencid

Ileum: Ertékelhetd az adott bélszakasz? igen/nem
Ha nem értékelheto, oka: resecalt / sziikiilet miatt nem elérhet6 /technikai okok miatt nem
elérhetd /szennyezett
Ha értékelheté: SES-CD pontszdm megadhatd? igen/nem

Ha megadhato: pontszam...................... pont

Ha nem: gyulladt/erodalt/fekélyes/sziikiilt/ép
Jobb colonfél: Ertékelhetd az adott bélszakasz? igen/nem
Ha nem értékelheto, oka: resecalt / sziikiilet miatt nem elérhet6 /technikai okok miatt nem
elérhetd /szennyezett
Ha értékelheté: SES-CD pontszdm megadhaté? igen/nem

Ha megadhato: pontszam...................... pont

Ha nem: gyulladt/erodalt/fekélyes/sziikiilt/ép
Transversum: Ertékelhetd az adott bélszakasz? igen/nem
Ha nem értékelhetd, oka: resecalt / sziikiilet miatt nem elérheto /technikai okok miatt nem
elérhetd /szennyezett
Ha értékelhetd: SES-CD pontszam megadhatd? igen/nem

Ha megadhato: pontszam...................... pont

Ha nem: gyulladt/erodalt/fekélyes/sziikiilt/ép
Bal colon:  Ertékelhetd az adott bélszakasz? igen/nem
Ha nem értékelhetd, oka: resecalt / sziikiilet miatt nem elérheto /technikai okok miatt nem
elérhetd /szennyezett
Ha értékelhetd: SES-CD pontszam megadhatd? igen/nem

Ha megadhato: pontszam...................... pont

Ha nem: gyulladt/erodalt/fekélyes/sziikiilt/ép
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Rectum: Ertékelhetd az adott bélszakasz? igen/nem
Ha nem értékelhetd, oka: resecalt / szikiilet miatt nem elérhet6 /technikai okok miatt nem
elérhetd /szennyezett
Ha értékelheté: SES-CD pontszdm megadhatd? igen/nem
Ha megadhato: pontszam...................... pont
Ha nem: gyulladt/erodalt/fekélyes/sziikiilt/ép
Also6 gasztrointesztinum SES-CD értéke ...............cocuenee.n. pont
inaktiv 0-3; enyhe: 4-10; kdzepesen sulyos: 11-19; stlyos >20.
lleum Jobb colon | Transversum| Bal colon Rectum

Fekély mérete (0: nincs; 1: 0,1-0,5 cm; 2: 0,5-2cm; 3: >2 cm)
Fekélyes felszin (0: nincs; 1<10%; 2:10-30%; 3: >30%)
Erintett felszin (0:nincs; 1: <50%; 2:50-75%; 3:575%)
Sziikilet

(0:nincs; 1: egy atjarhatd; 2: tobb, atjarhatok; 3:nem atjarhatd)

Total SES-CD az adott bélszakaszra vonatkozdan

Alsé gasztrointesztinum 6sszesitett SES-CD pontszama

Operalt bél: igen / nem
ha igen: Rutgeerts score (postoperativ kiujulas endoszkdpos megitélése):
RS 0 — nincs eltérés/ RS 1 - <5 aphtosus 1¢z16/ RS 2 - >5 aphtosus 1¢zi6/ RS 3 — diffuz
aphtosus ileitis/ RS 4 — diffuz gyulladas fekélyekkel és/vagy sziikiilettel
Sztémaja van-e? igen/nem
Ha igen: Sztoman keresztiil végzett vizsgalat? igen / nem
Pouchoscopia? igen/ nem
Ha igen: Fekély mérete (cm): O — nincs, 1 -0,1-0,5 cm, 2- 0,5-2 cm, 3 —>2cm
Fekélyes felszin: 0 —nincs, 1 - <10%, 2 — 10-30%, 3 - >30%
Erintett felszin: 0 —nincs, 1 - <50%, 2- 50-75%, 3 - >75%
Sziikiilet:0- nincs, 1- egy, atjarhatd, 2 — tobb, atjarhatok, 3— atjarhatatlan

Oesophagogastroduodenoscopia (utolsd) vizsgalat idépontja: ....................... (év, honap, nap)
A vizsgalat indikaciéja: heveny tiinetek megjelenése / tervezett kontroll vizsgalat / tervezett
intervencio

Nyel6esé: Ertékelhetd-e az adott bélszakasz?
Ha nem értékelhetd, oka: resecalt / szikiilet miatt nem elérhetd /technikai okok miatt nem
elérhetd /szennyezett
Ha értékelhetd: SES-CD pontszdm megadhatd? igen/nem
Ha megadhato: pontszam...................... pont
Ha nem: gyulladt/erodalt/fekélyes/sziikiilt/ép
Gyomor: Ertékelheté-e az adott bélszakasz?
Ha nem értékelhetd, oka: resecalt / szikiilet miatt nem elérhet6 /technikai okok miatt nem
elérhetd /szennyezett
Ha értékelhetd: SES-CD pontszdm megadhatd? igen/nem
Ha megadhato: pontszam...................... pont
Ha nem: gyulladt/erodalt/fekélyes/sziikiilt/ép
Duodenum: Ertékelheté-e az adott bélszakasz?
Ha nem értékelhetd, oka: resecalt / sziikiilet miatt nem elérhet6 /technikai okok miatt nem
elérhetd /szennyezett
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Ha értékelhetd: SES-CD pontszam megadhat6? igen/nem
Ha megadhato: pontszam...................... pont
Ha nem: gyulladt/erodalt/fekélyes/sziikiilt/ép

Fels6 gasztrointesztinum SES-CD értéke.................cc........ pont
Nyel6cs6 Gyomor Duodenum

Fekély mérete (0: nincs; 1: 0,1-0,5 cm; 2: 0,5-2cm; 3: >2 cm)
Fekélyes felszin (0: nincs; 1<10%; 2:10-30%; 3: >30%)
Erintett felszin (0:nincs; 1: <50%; 2:50-75%; 3:>75%)

Szlikilet
(0:nincs; 1: egy atjarhatd; 2: tobb, atjarhatdk; 3:nem atjarhatd)

Total SES-CD pontszadm az adott szakaszra vonatkozdan

Fels6 gasztrointesztinum 6sszesitett SES-CD pontszama

Szovettan: igen/nem (leiras csatolhato)
Tortént-e endoszképos intervencio? Igen / nem / nincs adat
ha igen, endoszkopos tagitas tortént-e? igen / nem
ha igen, tagitott szegmentum elhelyezkedése: rectum / colon /vékonybél /
anastomosis / fels6 GIT (lelet feltolthetd)
ERCP tortént-e? igen /nem
Ha igen, indikacio: epeuti kovesség / PSC / sziikiilet
intervencio tortént —e? igen /nem
Intervenci6 tortént? igen/nem
ha igen: EST/endobiliaris stent
Sikeres epeuti kaniilalas: igen/nem
Precut: igen/nem
ha igen: Tikés az orificumbol / Elémetszés papillotommal / Fistulotomia /
Transpancreatic precut
EST: igen/nem
ha igen: bilidris / pancreas
Kdextrakcid, sludge: igen/nem
Stent: igen/nem (....db)
ha igen: anyaga: fém / milanyag
Atmérd (Fr): ....... Hossz (Cm): .ocvvveveenee Helyzete: biliaris / pancreas
Pancreas kaniilalas: igen / nem
ha igen: drét / kantil
Pancreas vezeték toltés: igen / nem

4.3 A diagnozis 6ta elvégzett miitéti beavatkozasok
Diagnozis utani IBD-vel nem kapcsolatos miitét (ek)? igen /nem

ha igen,
1. mtét tipusa: ......ccoeeeveereeennn. 1dOpontjas......ccceveeeeiieniieiieeieeeee
2. mUtét tipusa: ....ooeevveevvreeereenns 1dOPONLa:...eieeeiieeiieeiee e

Diagnozis utani IBD-vel kapcsolatos miitét (ek)? igen /nem
ha igen,
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1. miitét tipusa: Proctocolectomia + IPAA / proctocolectomia + ileostoma / jobb oldali
hemicolectomia + ileumresectio / segmentalis resectio / stricturo-plastica
/talyogfeltaras / fistulotomia / seton beflizés/ fistulotomia +seton beflizés

2. miitét tipusa: Proctocolectomia + IPAA / proctocolectomia + ileostoma / jobb oldali
hemicolectomia + ileumresectio / segmentalis resectio / stricturo-plastica
/talyogfeltaras / fistulotomia / seton beflizés/ fistulotomia +seton beflizés

SZOVettan........cooveevvriinienee e, ( csatolando)
4 Utolsé képalkoto vizsgalatok eredményei a diagnozis felallitasatol a jelenig: igen/nem
Hasi UH: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ / kéros eltérés
Ha wvolt koros eltérés, annak megnevezése: szabad hasi folyadék /
bélfalmegvastagodas / talyog / konglomeratum / majeltérés / egyéb (pl.: daganat)
Ha volt bélfalmegvastagodas, annak helye: duodenum/ vékonybél/ coecum/colon
ascendens/ colon transversum/ colon descendens/ sigmabél / rectum
Ha volt majeltérés, megnevezése: epeuttdgulat / diffiiz méajparenchymalézio
(lelet feltolthetd)
Rontgen: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ / koros eltérés
Ha volt koros eltérés, annak megnevezése: perforatio /ileus / passage zavar/ egyéb
(pl.: daganat)
CT: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ / kéros eltérés
Ha wvolt koros eltérés, annak megnevezése: szabad hasi folyadék /
bélfalmegvastagodas / talyog / konglomeratum / majeltérés / egyéb (pl.: daganat)
Ha volt bélfalmegvastagodas, annak helye: duodenum/ vékonybél/ coecum/colon
ascendens/ colon transversum/ colon descendens/ sigmabél / rectum
Ha volt majeltérés, megnevezése: epeuttdgulat / diffiz majparenchymalézio
(lelet feltolthetd)
CT-enterographia/enteroklysis tortént-e: igen /nem
ha igen, eredmeénye ..........ccoceveiereieneicninins (lelet beirasa/feltoltése)
MR: igen /nem /nincs adat
ha igen, eredménye: negativ / koros eltérés
Ha wvolt koros eltérés, annak megnevezése: szabad hasi folyadék /
bélfalmegvastagodas / talyog / konglomeratum / majeltérés / egyéb (pl.: daganat)
Ha volt bélfalmegvastagodas, annak helye: duodenum/ vékonybél/ coecum/colon
ascendens/ colon transversum/ colon descendens/ sigmabél / rectum
Ha volt majeltérés, megnevezése: epeuttagulat / diffiz majparenchymalézio

(lelet feltolthetd)
MR-enterographia/enteroklysis tortént-e: igen /nem

ha igen, eredménye ..........ccoovvvvveieiieeieeresenn (lelet beirasa/feltoltése)
MRCP: igen /nem /nincs adat

ha igen, eredménye: negativ/ koros eltérés
Ha volt koros eltérés, annak megnevezése: PSC intrahepaticusan / PSC
extrahepaticusan / kronikus pancreatitis / cholangiocarcinoma

EUS (rectalis): igen /nem /nincs adat
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ha igen, eredménye: negativ/ koros eltérés
Ha volt koros eltérés, annak megadasa: fistula / talyog/ egyéb (pl.: daganat)
Kapszula endoszkopia: tortént/nem tortént
ha tortént, eredménye...........ccccoeeenee. (lelet beirasa/csatoléasa)

& Egyéb érdemi torténés/vizsgalatok a diagnozis 6ta
Transzfaziot kapott-e? igen /nem

Ha igen, hany egységet: ................ (db)
Funkcionalis vizsgalat: igen / nem
ha igen: laktozterhelés: igen / nem
ha igen, eredménye: pozitiv/negativ
laktulézterhelés: igen / nem
ha igen, eredménye: pozitiv/negativ
egy¢éb teszt: igen / nem

eredménye: pozitiv/negativ
Pszicholégusnal jart-e? igen / nem

Vakcinaciot kapott-e? igen/ nem
ha igen, milyen véddoltast kapott? influenza/ HPV/ Hepatitis A/ Hepatitis B/
Pneumucoccus/Meningococcus/Kullancsencephalitis

Osteoporosis vizsgalaton volt-e? (DEXA) igen / nem

normal / osteopenia / osteoporosis
Elinditott kezelés: igen/nem

CSIPO Z-SCOIE: ..o csipd T-score:
radius Z-SCOME: .....ccevvrverrveeareanns radius T-score:
Egyéb vizsgalat ........................ (vizsgélat megnevezése)

TPMT genetika: TPMT*2 (G238C) / TPMT*3A (G460A)/ TPMT*3A (A719G)

Coeliakia immunszerologia: igen / nem
ha igen, eredménye: pozitiv / negativ
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5. Jelenlegi adatok (a kikérdezés idején)

5.1. Jelenleg szedett gyogyszerek

ha igen, a gyOgyszer neve:.........ccc.euenn.... hatdanyaga:................... dozisa:............cooeiiii
(gramm, milligramm, tasak, darab ) adagolas..............cccccccoveenrnnn. naponta/hetente a beadas modja:
....................... (intravénds / per os/ kup / bedntés)

EZYED MEZICEYZES: .ottt

ha igen, a gyOgyszer neve:.........cccc.e.enn.... hatdanyaga:................... dozisa:............oooeinie
(gramm, milligramm, tasak, darab ) adagolas..............cccoovvvvrenrnnee. naponta/hetente a beadas modja:
....................... (intravénds / per os/ kip / bedntés)

eZYED MEZICEYZES: .ovviiri et

ha igen, a gyogyszer neve:..........c........... hatéanyaga:................... dozisa:..............oeeni.
(gramm, milligramm, tasak, darab ) adagolas...........cc.ccccevvevernennnns naponta/hetente a beadas modja:
....................... (intravénds / per os/ kip / bedntés )

CZYED MEZICZYZES: ..ot iiiii i

Tapszert kap-e? igen/nem
ha igen, fajtaja: enteralis/parenteralis
Ha enteralis taplalas, enteralis tapszer fajtaja: kizardlagos enteralis taplalas / kiegészitd
enteralis taplalas

beadas modja: iv/per os

Tart-e valamilyen diétat? Igen/ nem
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5.2. Statusz, jelen panaszok
Nk Férfiak

Std.testily (kg):........ e e B B
Testsuly (kg):............... ' 5 ws
Testmagassag (m):............... w8 ss e ews s e
BMI (KZ/M2).eveeerveeeneeennnens w & w & w @ w7
Testhomérséklet (°C):........... il Dl Bl s

151 g 169 63 161 [ 179

152 545 10 635 162 653.5 a0

153 S m 64 163 61 181 73

154 555 172 4.5 164 “a 16 4

155 56 L) 65 165 &5 183 M3

156 565 154 655 166 €55 184 ™

7 57 175 &% 167 66 18 75,

= LY 176 B55 1=} &, 186 6

159 58 w7 &7 169 (¥ s

1€0 58,5 e 675 17 €7.5 18 7,

161 5 e 68 ! 68 18 S

162 LU 180 685 72 685 190

183 &0 81 « 73 “9 191

1654 605 w2 &5 174 .5 192 80
Jelen panaszok: i oo o e

Székletek szama (az el6z6 7 napban):

Széklet kiilleme: normadlis /véres / nyakos Bristol székletformaskala
Konzisztenciaja: Kérjiik jelolni az ébran —
Ejszakai hasmenés? Igen /nem

Hasi panasz: nincs/ géresol / puffad /allando fajdalom ‘3030 1 Killdnall, mogyorészerd régok
7 - ? r

M}Ota’ van hasi Panasza?........cccoceeeeveiienenieeeeenn, (hét) - 2 kolbaszszeri, régds felszini
Végbélpanasz? Igen /nem
Hanyinger: Igen /nem @ = olbiszszeri egyenetien felszind
Hényas? Igen / nem ) o
Nyelési panasz? Igen /nem SR, ¢ kolbaszszer(i, puha, sima felszini
Légzési _panaSZ? Igen /nem “‘ 5  lepényszerli, puha, éles széll
Mellkasi panasz? lIgen /nem
Urogenitalis panasz? Igen /nem * 6  lepényszerii, puha, dsszefolyd széli
Conjunctiva? Anaemias /vérb6/ normalis

7 teljesen folyékony, vizszeri

Oedéma? Igen /nem
Sargasag? Igen /nem
Cyanosis? Igen /nem
Etvagytalansag? igen/nem
Fogyés? igen/nem
Ha igen: Hany kg-ot?.............. Mennyi id6 alatt?................ (hét)
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Luminalis CD aktivitasa: CDAI (Crohn’s disease activity index)

7 V4 ;
Kérdések Pontszdm Sdlyszém Ertek

Folyékony vagy rendkivil hig székirités szama
1 (7 nap pontszamai) X2

A hasi fajdalom / gorcsok intenzitdsa
(7 nap pontszamai)
2 0 = nem volt; 1 = enyhe 2 = kézepes; 3 = heves x5

Altalanos allapot, kézérzet (7 nap pontszamai)
0 = altalaban jo; 1 = atlag alatti; 2 = rossz;
3 3 =rendkiviil rossz; 4 = szornyd x7

Crohn betegséggel 6sszefliggd bélen kivili
tlinetek (0 = nincs, 1 = van) x20
izuleti fajdalom (arthritis/arthralgia)

szemtlnet (iritis/uveitis) x20
bértiinet (erythema nodosum/pyoderma
4 o x20
gangrenosum/aphtosus stomatitis)
perianalis fistula, fissura, abscessus x20
belsé sipoly x20
1az (>37,8 C) a megel6z6 7 napban x20

Hasmenés elleni gydgyszeres kezelés (pl. atropin,
difenoxilat, loperamid, opiatok)

> (elmult 7 nap soran legalabb egyszer) x30
O0=nem; 1=igen
Tapinthaté hasi rezisztencia:
6 . . . ., x10
0 = nincs; 2 = bizonytalan; 5 = egyértelm(i
Hematokrit eltérés:
7 Férfiak: 47-Htk = pontszam 6
NGk: 42-Htk = pontszam
Ha a normalértéknél magasabb, 0-at jeloljon!
Aktualis testsuly 100x[(standard
8 testsuly-aktudlis
suly)/standard
Standard testsuly (Isd. tablazat) teststly]
Osszesen :
<150 Inaktiv

151-220 Enyhe

221-300 Kp. stlyos

301-450 Stulyos

>450 Nagyon stlyos- fulminans
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Fistulazé Crohn betegsége van-e? Ha igen:
Fistulazo CD aktivitasa: PDAI (perianal disease activity index):

Kérdések Pontszdm

Fistula hozama:
0 pont = nem valadékozik; 1 = kis nyakos valadékozas;
2 = kozepes nyakos vagy gennyes valadékozas;
3 = jelent@s valadékozas; 4 = fekulens valadékozas

Fajdalom/ aktivitas korlatozottsaga:
0 = tevékenységben nem korlatoz; 1 = enyhe diszkomfort, korlatozottsag
2 nélkil; 2 = kdzepes diszkomfort, bizonyos tevékenységek gatoljak;
3 = jelent6s diszkomfort, jelentds korlatozottsag;
4 = sulyos fajdalom és korlatozottsag

Szexualis aktivitas korlatozottsaga:

0 pont- nincs; 1-enyhe; 2- kdzepes; 3- jelentds; 4-szexualis funkcidk gatoltak
Perianalis betegség tipusa:
0 pont- nincs perianalis megjelenés/skin tag; 1-fissura vagy mucosal tear;
2- <3 fistula; 3- >3 fistula; 4- sphincterkdrosodds vagy jelent6s perianalis
hamhiany
5 Besz(rtség foka:

0 pont- nincs; 1-minimalis; 2-kdzepes; 3-jelentds; 4- talyog

6sszesen (pontszadmok Gsszege).

Has fizikalis vizsgalata:

Nyomasérzékenység: igen /nem
ha igen, jeldlje az abran.
Hasi izomvédekezés: igen / nem
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Tapinthat6 hasi rezisztencia: nincs / kérdéses / biztos ha igen, jeldlje az dbran
M34j: normalis / megnagyobbodott
Lép: normalis / megnagyobbodott
RDV: nem tortént/ normalis /
koros
ha koéros:
Fistula: igen/ nem
Talyog: igen/nem
Seton: igen/nem
Tumor: igen/nem

Egyéb fizikalis eltérések:
Nyirokcsomo: normalis /kéros
Szajiireg: aphtak / soor / fekély /normalis

Egyéb koros eltérés: igen/nem;

5.4. Javaslatok

A beteg otthonaba bocsathaté? igen /nem
ha nem, osztalyos felvétel indoka? sulyos aktivitas / talyog / perforatio / egyéb:.....
ha igen,

o kellett-e a jelenleg szedett gyégyszer valamelyikének dozisat modositani?
igen / nem
ha igen : dozisemelés / doziscsokkentés
melyik gyogyszer adagolasat kellett modositani?.........c..ccceeeeenne

mértékegység: g, mg, NE

o sziikség volt- e az eddig szedett gyégyszerek valamelyikének elhagyasara?
Igen/ nem

gyogyszer elhagyasanak oka: mellékhatas / intolerancia / infazios reakcié / primer
hatastalansag / masodlagos hatdstalansag / finanszirozasi okok/ egyéb.....
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o sziikség volt- e uj gyogyszer (ek) bevezetésére? Igen/ nem

hatdéanyaga: ................

dozisa:......

mértekegység: g / mg / NE / tasak / darab)

adagolas:.................... naponta/hetente

abeadas modja: ...l (intravénas / per os / kip / bedntés )
EZYED MEZICZYZES: +.vnviiiiii e

gyogyszer bevezetésének oka: betegség aktivitasa / az eddig szedett gyogyszerek
hatastalansaga / beteg panaszai indokoltak / masik alkalmazott gyogyszerrel
szembeni intolerancia (gyodgyszervaltas)/ fistula kialakulasa

o sziikség lesz-e egyéb_tervezett beavatkozas elvégzésére a kovetkezé 12
hénapban? Igen/nem

ha igen, milyen nem gyogyszeres beavatkozasra van sziikség? Miitét / drainage /
seton/ endoszkopos tagitas / Fels6 endoszkopia /alsé endoszkopia

o sziikség lesz-e valamilyen_képalkoté vizsgalat elvégzésére a kovetkezdé 12
hénapban? Igen/nem

ha igen, milyen képalkotd vizsgalat elvégzésre lesz sziikség? endoszkdpia/ hasi
UH vizsgalat/ MR / CT /EUH / ERCP /MRCP/ DEXA/ rontgen
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5.3. Szérum vizsgalatok

Siillyedés (We) (mm/h)
CRP (mg/l)

Vérkép

Fehérvérsejt szam (G/1)
Vorosvérsejt szam (T/1)
Hemaoglobin (g/1)
Hematokrit (%)

MCV

Thrombocyta (G/I)
lonok

Natrium (mmol/I)
Kélium (mmol/I)
Kalcium (mmol/l)
Magnézium (mmol/I)
Foszfat (mmol/1)
Chlorid (mmol/l)

Vas (umol/l)

Pancreas

Gliik6z (mmol/l)

Alfa amilaz (U/l)

Lipaz (U/)
Vesefunkcio

Urea nitrogén (Karbamid) (mmol/1)
Kreatinin (umol/l)

eGFR

Majfunkcio
Osszbilirubin(umol/1)
Direkt/konjugalt bilirubin (umol/l)
Indirekt bilirubin (umol/l)
ASAT/GOT (U/l)
ALAT/GPT (U/l)
Gamma GT (U/l)
Alkalikus foszfataz (U/1)
Laktat dehydrogenaz LDH (U/1)
Protrombin (%)
Protrombin INR
Anyagcsere

Koleszterin (mmol/l)
Triglicerid (mmol/l)
Hugysav (umol/l)

TSH (mU/DI

HgbA1C (%)

Fehérjék

Ossz. fehérje (g/1)
Albumin (g/l)
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Globulin alfal (g/l)

Globulin alfa2 (g/l)

Globulin béta (g/1)

Globulin gamma (g/l)
Fibrinogén (g/1)

IBD vonatkozasok
Procalcitonin (ng/ml)

IgA (g/l)

IgM (g/l)

19G (g/1)

Ferritin (ug/l)

Transzferrin telitettség (%)
B12 szint (pmol/l)

Folsav (nmol/l)

ASCA IgA

ASCA IgG

ANA

PANCA

1gG4 (g/l)

CEA (ug/l)

CA 19-9 (U/ml)

Infliximab TL (ug/ml)
Adalimumab TL (ug/ml)
Gyogyszer-ellenes antitest (ug/ml)
Gyogyszer-ellenes antitest (ug/ml)
Vvt.6-TGN (pmol/8x108 RBC)
Vérgazértékek

PaO2 (Hgmm)

HCO3 (mmol/l)

sO2 (%)

Egyéb vizsgalatok




