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K.K. žena; 1976

• UC 2012 extenzivní tvar

• Terapie CS/AZA

• 2013 Infliximab

• 2015 Adalimumab

• 2016 Klinická studie Hickory – Etrolizumab (a4b7/aEb7) anti-integrin

• 2018 Cottonwood remise nemoci (Etrolizumab 107 mg s.c 1 x 
měsíčně) ; intermitentně Cortiment 1x ob den

• 3.4.2019 totální koloskopie Mayo 0 



K.K. nar. 1976

• Poslední aplikace studijní látky 3.3.2020

• Od poloviny března 2020 intermitentně krev ve stolici, tenesmy

• Od počátku dubna bolesti v podbřišku, zvýšené teploty únava, 
tenesmy cca 8-10 x denně 

• Laboratoř 8.4.2020. CRP 195mg/l, leu 6.4; Hb 100g/l, hcz 31.7; 
trombo 399; lymfo 1.3; 

• COVID-19 pozitivní PCR –RNA ze stěru

• Odmítla hospitalizaci na infekčním odd. v ČB 

• Váha -3 kg (61kg) 



K.K. žena;1976

• Léčena: Cortiment 9 mg 1x denně, Doxybene 100 mg 1x denně, 
lokálně : Budenofalk rektální pěna ráno + Asacol 4g klyzma  večer

• Subj. trochu zlepšena, menší počet tenezmů (hlavně   v noci), 
přetrvávají teploty, noční pocení poslední dva dny má kašel

• Dnes CT hrudníku  v CB   

• Krátkodobá hospitalizace 15.4-16.4.2020 vyloučeno postižení plic (rtg
a CT) 

• Dále v domácí karanténě 



KK; žena nar. 1976

• Postupné a pomalé odeznívání respiračního infektu

• Od 20.4.2020 bez teplot a bez kašle

• 24.4. a 29.4. 2020  2x negativní SARS-CoV-2 RNA negativita 

• 30.4.2020 kontrolní vyšetření sigmoidoskopické. Mayo 3 nejméně do 
50ti cm 

• Lab.: CRP 20.5mg/l, Hb 84g/l; Hct 0.29, Trombo 533x109/l

• Terapie: Cortiment ex, Medrol tbl 48mg 5 dnů dnů, pak postupné 
snižování o 4 mg za týden, Pentasa ex, místo toho Sulfasalazin K-EN  
3g denně, ATB ukončit


