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CITPABKA

o] Hannqnn (oTeyTeTBHN) CYAMMOCTH U (MiM) (aKTa yroJOBHOTO IpECiei0BaHus 1160
0 MpeKpanieHHy YyroloBHOro Npecjieopanns
3yaos Bnagumup Cepreesuy,
{({amMuaus, HMA, OTHECTEO (NP HAIMMHH) TPOBEPAEMOTO JTHIA, B TOM HHCIE HMEBILHECH PaHe. B MMERHTEIRHOM nanese)
20.04.1987 r.p., ypok. nocenok Maiickuii ¥3m0Bckuil paiion Tymbckas 061acTh
(14Ta H MECTO POKICHHA)
B ®KVY "T'nasusiii undopmanmonto-anamuriyeckuit nenrp MBJI Pocenn”, ULL YMBJT Pocenn 110 Tynbckoit obnacTh,
(ML{ reppuTopransroro oprana MBJI Poccru Ha perHoHaisHOM Y POBHE)

uMeroTcd (He HMCPOTCFI) CBGICHMA 00 OCY)KICHHH Ha TEPPUTOPHHM POCCUICKOM (DefepaLun:
He UMeIoTCs
{nara OCYIKIeHHA, HAHMEHOBANHE CY 4, BEIHECIIErO NPHTOBOP, MYHKT, HacTh, CTAThA YTOA0BHOIO 38K0OH4, CBE,EI(’.'IIHJI o ﬂe]JExBa.I'IHthKElL[Hll JeAHHA, CPOK H BAI

Hakasanus, 1aTa 1 OCHOBAHHE OCBODOKICHMS, OCHOBAHHNE CHATHA CYTHMOCTH)

MMeEI0Tes (He MMEIOTCA) CBeeHN O (akTe YTOJIOBHOTO T1peciiei0BanH nuﬁo 0 npekpameﬂuu YTOJIOBHOTO Tpeciiel0BaHms
Ha TEPPUTOPUH Poccuiickoii denepauuy:

HE MMEHOTCH
(uudopmanns ob OCYUIECTEACHHH YIONOBHOTO NPECNSNOBAHHA, HAHMEHOBAHNE Oprana, NpHHA BUIETO PEIUEHHE, AYHKT, YACTh, CTAThA Y¥TONOBHOIO 3aK0Ha,

JaTa M OCHOBAHHE TPEKPALleHiA YIONOBHOTO NPECIeoBaHNs )

TNononuuTtensHas-uHGopmaLus: HE UMEETCs

HMOHHOrO LIeHTpa A.B. MenesHukoBa
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TRADUCCION PUBLICA------
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PENALES
071 TS N. © 052466 [en ruso 071 L] N. ° 052466] ---
[Escudo]-
MVD de Rusia [Ministerio del Interior de la Federacion de Rusia]
DIRECCION DEL MINISTERIO DEL INTERIOR DE LA FEDERACION DE RUSIA
EN LA REGION DE TULA ---

(UMVD de Rusia en la region de Tula) -
Avenida Lenina, namero 83, ciudad de Tula, C.P. 300012 ---

Teléfono: (4872) 32-22-49, fax: (4872) 36-48-97 ---------------
Fecha: 11.03.2026 N.° 20/2-14389¢ ---
N.°20/2-14389¢ de 11.03.2026 --- - —

CERTIFICADO de existencia (inexistencia) de antecedentes penales y/o del proceso

penal o de la finalizacion del proceso penal ---

(apellido, nombre y patronimico (si tuviese) del individuo verificado, inclusive los

anteriores, en caso nominativo): e
Apellido: ZUDOV —
Nombre: VLADIMIR --- -

Patronimico: Sergeevich--------------e-emceeuo

[Nota del traductor patronimico, significa “hijo de Sergey”’|-
Fecha y lugar de nacimiento: 20.04.1987, localidad de Maiskii, distrito de Uzlovaia,

region de Tula--------

(Centro de Informacion del 6rgano territorial del Ministerio del Interior de la Federacion

de Rusia a nivel regional):--------
En la Institucion Publica Federal “Centro Principal de Informacion y Analisis del
Ministerio del Interior de Rusia”, en el Centro de Informacion de la Direccion del

Ministerio del Interior de Rusia en la region de Tula se registran (no se registran) datos

sobre condenas en el territorio de la Federacion de Rusia;------------

NO SE REGISTRAN -
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(fecha de condena, nombre del tribunal que dict6 la sentencia, inciso, parte, articulo del

codigo penal, informacion sobre de reclasificacion del delito, duracion y tipo de pena,

fecha y motivo de la liberacion, fundamento para eliminar la condena).
Se registran (no se registran) datos sobre el hecho de un proceso penal o sobre la
finalizacion de un proceso penal en el territorio de la Federacion de Rusia: ----------------

NO SE REGISTRAN

(informacion sobre el ejercicio del proceso penal, nombre del 6rgano que tomo la

decision, inciso, parte, articulo del cddigo penal, fecha y fundamento de la finalizacion

del proceso penal). -

Informacion adicional: NO SE REGISTRA

Subjefa del Centro de Informacion: /firma manuscrita/A.V. Melnikova -

[Sello:] Ministerio del Interior de la Federacion de Rusia* Direccion del Ministerio del
Interior de Rusia en la region de Tula * Numero principal de Registro Estatal:
1027100968510 [OGRN, por sus siglas en ruso]*6* Numero de Identificacion Fiscal:
7107036186 [INN, por sus siglas en ruso] ---
APOSTILLE ---

----(Convention de La Haye du 5 octobre 1961) ------------------——-

1. Pais: Federacion de Rusia------

El presente documento publico U

2. Ha sido firmado por: A.V. Melnikova ---

3. Quien actia en calidad de: jefa del Departamento del Centro Informativo de la

Direccion del Ministerio del Interior de Rusia en la region de Tula ---

4. Lleva el sello/timbre de: Direccion del Ministerio del Interior de Rusia en la region de

Tula - —
CERTIFICADO --- — —
5. En:laciudad de Tula ----------------- 6. El dia (fecha) 12.03.2026

7. Por: Centro Informativo de la Direccion del Ministerio del Interior de Rusia en la region
de Tula (nombre de la autoridad certificante)- ---

8. Bajo N. °: 24 -

9. Sello/timbre [Sello:] Ministerio del Interior de la Federacion de Rusia* Direccion del

Ministerio del Interior de Rusia en la region de Tula * Numero principal de Registro

(2]



Estatal: 1027100968510 /OGRN, por sus siglas en ruso]*6* Numero de Identificacion
Fiscal: 7107036186 [INN, por sus siglas en ruso] --- -

10. Firma: /firma manuscrita/ ------------- - —-

ES TRADUCCION FIEL al idioma espafiol del documento que adjunto redactado en

idioma ruso en sus partes pertinentes que he tenido a la vista y al cual me remito. La
presente traduccion consta de 3 (tres) paginas y la firmo en la Ciudad Autébnoma de Buenos
Aires, el dieciséis de julio de dos mil veintiséis. Firmado digitalmente por Popova Elena,

traductora publica en ruso, matricula T° XXIV F° 242 CABA, Inscripcion N.° 9827

Colegio de Traductores Publicos de la Ciudad de Buenos Aires.----

Verificar en https://pki.jgm.gov.ar/app/Certificate Authority/CertificatePublicKeyRequest.aspx -==-=========---

Firmado digital
POPOVA (o ovains
Fecha: 2026.07.16

Flena 16:27:15 -03'00"
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https://pki.jgm.gov.ar/app/CertificateAuthority/CertificatePublicKeyRequest.aspx

CIB\

COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS
DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES

Republica Argentina
Ley 20305

LEGALIZACION

El COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES, en virtud
de la facultad que Ile confiere el articulo 10 inc. d) de la Ley 20305, certifica que
el/la Traductor/a Publico/a POPOVA, ELENA

cuya firma digital consta en la traduccién publica adjunta, se encuentra matriculado/a en esta institucion en el idioma

RUSO [TOMO 24 - FOLIO 242]

Asimismo, se deja constancia de que ellla profesional esta habilitado/a por esta institucion para

firmar documentos en su calidad de Traductor/a Publico/a.

Firmado digitalmente por: MILIONE, DANIEL MATIAS
Identificador de legalizacion: 982717842301234463641466a5930ebd4dac

Ciudad Autonoma de Buenos Aires, 16/07/2026

Firmado
digitalmente por
Departamento de Legalizaciones MILIONE Daniel
Firma de Traductor Legalizada M atl as
Fecha: 2026.07.16
16:42:45 -03'00'

Legalizacion firmada digitalmente conforme a la Ley 25506,
a la Ley 2751 y sus reglamentaciones complementarias.

ESTA LEGALIZACION NO IMPLICA JUICIO ALGUNO SOBRE EL CONTENIDO DE LA TRADUCCION PUBLICA
Y SERA VALIDA UNICAMENTE S| ESTA FIRMADA DIGITALMENTE POR LA PERSONA DEBIDAMENTE
AUTORIZADA POR EL CTPCBA.

Para verificar documentos digitales, ingrese a:
https://firmar.gob.ar/validar.html
Para saber como visualizar la totalidad de los documentos embebidos en este archivo .pdf, ingrese a:
https://www.traductores.org.ar/matriculados/firma-digital/
Para verificar la validez de esta legalizacién, ingrese a:
https://www.traductores.org.ar/publico/como-verifico-una-legalizacion-digital/

Avda. Corrientes 1834 — C1045AAN - Ciudad Auténoma de Buenos Aires — Tel.: 4373-7173 y lineas rotativas.
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Colegio de Traductores Publicos
de la Ciudad de Buenos Aires

By virtue of the authority vested in the COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE
BUENOS AIRES (CTPCBA) (Buenos Aires Sworn Translators Association), by Argentine law No. 20305
section 10(d), | hereby CERTIFY that the Certified Translator whose digital signature is affixed on the
document attached hereto is registered with this Association. This certification does not imply any
opinion on the contents of the translation and will be valid only if digitally signed by the duly authorized
signatory of the CTPCBA.

Vu par le COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES (CTPCBA)
(Ordre des Traducteurs Officiels de la ville de Buenos Aires), en vertu des attributions qui lui ont été
accordées par l'article 10, alinéa d) de la Loi n° 20305, CERTIFIE que le Traducteur/Traductrice
Officiel/le, dont la signature numérique est apposée sur le document ci-joint, est inscrit/e a cette
Institution. Cette Iégalisation n'implique aucun avis sur le contenu de la traduction et ne sera pas
valable sans la signature numérique du fonctionnaire habilité par le CTPCBA.

Il COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES (CTPCBA)
(Ordine dei Traduttori abilitati della Citta di Buenos Aires) , in virtu delle facolta conferite dall’articolo 10,
lettera d) della legge 20.305, CERTIFICA che la Traduttrice Giurata/il Traduttore Giurato, la cui firma
digitale si riporta sul documento allegato, & registrata/o presso questo Ente. Questa legalizzazione
non prevede alcun giudizio sul contenuto della traduzione e non sara valida senza la relativa firma
digitale del funzionario autorizzato dal CTPCBA.

Por meio desta legalizacdo, o COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE
BUENOS AIRES (CTPCBA) (Colégio dos Tradutores Publicos da Cidade de Buenos Aires), no uso de
suas atribuicdes e em conformidade com o artigo 10, alinea "d", da Lei 20.305, CERTIFICA que a
Tradutora Publica/o Tradutor Publico cuja assinatura digital consta no documento anexo, esta
inscrita/o nesta instituicdo. Este reconhecimento nao diz respeito ao conteudo da tradugéo e néo sera
valido sem a assinatura digital correspondente ao funcionario habilitado pelo CTPCBA.

COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES (CTPCBA)
(Kammer der vereidigten Ubersetzerinnen und Ubersetzer der Stadt Buenos Aires). Kraft der
Befugnisse, die ihr gem. Art. 10 Abs. d) des Gesetzes Nr. 20.305 zustehen, bescheinigt diese
Kammer hiermit lediglich, dass die vereidigte Ubersetzerin bzw. der vereidigte Ubersetzer,
deren/dessen digitale Signatur auf vorstehend beigefligter Urkunde gesetzt ist, dieser Berufskammer
angehért. Diese Beglaubigung bezieht sich nicht auf den Inhalt der Ubersetzung und ist nur
mit der entsprechenden digitalen Signatur der bzw. des von der CTPCBA ermachtigten
Bestatigungsbefugten gultig.

Avda. Corrientes 1834 — C1045AAN - Ciudad Auténoma de Buenos Aires — Tel.: 4373-7173 y lineas rotativas.
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SRhSionRan s rapa i vmpTa:IHT 3ApaBooXpanenust ropona Mockngi
«M BCKMU KMHUYSCKI

HayuHo Wﬁﬁm@r;ﬁmﬂ

CTHOE yupesKieHne 3/ipaBooxpanenus ropozxa Macksi

Eo-" . e e i ’ (¥ .)
Wasuaﬁmﬁo@mm» INUYCCKHH HayyHO UCCIIENOBATEIIHCKHUIT ueHTp Bonermial 50

Koncym-ramauo-nuamommecmpﬂenapfﬁamiém"a 3NPaBOOXpaHeHus ropoxa MocKBapy

123182 - Mockea yn. Mexornan 2.3, crp. 16 (IIBY3 «MKHUI] Bonbuma 52 J13M»)

123181 Mockga, b @ Hcmruan,aj,xop.lﬁ, Kol-lcy.."lbTaTHBHD-LlHaFHOCTH'ICCI{OG OTACICHNUE, e,

3

8(499)1904305

Kouncynbranus PeBMaTolora Txkavenxo C.H.

[MauuenT 3ynon Bragimup Cepreesmy, 35 ger (20.04. 1987r.p.), o6parwncs k peBmarolory

MKHHI] Bosbamia 52 & MapTe 2023r ¢ xanobamu na Gom & CyCTaBax, BRICBIIAHMS Ha
TOIICHSIX, STIM30bI MORLIITEHMS TEMIICpaTypel Tena 10 37,3-37,5 s BE€YepHEe Bpems,

C dempans 20231 noce epenecennoro OPBY cran ormeyary, apTPaNTHH B MEIKUX CyC1anax

El

COCTOAHME OBLIO pacueneno xak Peaxrunras 4PTPOIIATHS, PEKOMEHIOBAH Ipuem U6ymnpodiefra

Ha done nprema lIpenapara oTmeyan HEKOTOpOE yny4umenwe - ymensenue CYCTaBHOIO ctM
Hagana Mapra 20231 orMeTu CTMHHYHEIC BLICBITAHKS B 06/14aCTH T'OIIEHCH reMOpparmaeckor

LUPHHEMAII TapaeTamolr, oTMeya YMCPEHHOE YTYYIICHAE B COCTOSHHM. Hocue 10.03.2023¢

UpHobperars cimBHof Xapakrep. Obparmmncs k peBMaronory.
Iepenecennpre 3200/ ICBAHAS: XAWT, y3msr nepoit nosa TTDK
Hacaencersennocts: Y Marel- paK xeyaxa

Ouepauum, rpasmer: e Ob110

AJteprosormuceknii AHAMME3; He 0OTMEYaeT

B nacrosmee Bpemst 6ecrokos BBICBILIAHMS B 00MacTy ronenci u croy CITMBHOIO Xapakrepi

==

STH30UBI THXOpanku o 37,3-3 7,5C =B BEUepHee Bpems, cnabo CTb, 6OIIU B KOJIEHHBIX CYCTaBax

IIPH IBHKEHH,
ObwbextuBno: Cocrosuue YAOBJIeTBOpUTENbHOE. Poct-187cm, Bec-120kr
[lepensuraerca CaMOCTOATETHEHO

YTpeHusis ckoBannocTs — OTpHIfaeT

IC (28)-0

bC (28) -0

***Koncrurynmonansunre LIPOABIICHHAS

Oburas ciabocers -OTPHLIAET

Hemorusuposannoe nossimenue o Tella — a, OTMEYaeT SMA30/16] MOBBIIE S TeMIIepaTypy
Tena no 37,3-37.5 rpaaycor s BEIEPHEE BPeMsL, KyIHpyeTes npuemMonm IMapaueramona
Hemotusuposannoe CHIKCHHE MACCHI TeJla — OTpHIaeT

*¥* KoskHbIe 10KkpoBs]

QJO'roceHCHfiHnmalmﬂ - OTpUI@er

Chts — ga, TeMOpPparnyeckas Colib ¢ HeGo by lenymennem Ges 3yna B 061acTy cton ,
CpeNHe Tpern obenx roneneii
Kosxunpnit Backysmur - OTPHIAET
Anonenug - OTpHIaeT

¥ MHKpoqurcy;m'ropnoc pycno:
Cunnpom Peitno -OTpULaeT

*** Oprau spenms:

Hopasxenue rias - OTPHIAET
CyxocTs B riasax - OTpHLAST

*** lopaenue me PBHOM cucTeMsr:
["onoBusie 6onm -OTpUIIaeT

=

a.|C
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TonoBOKpyKeHuA OTPUUACT
BeccoHHHTIA — HET
[Topaxenue mepudepHIecKOr HEPBHOM CHCTEMBI - B yTPEHHHC gachl KHCTH
(omemenzne/ T1apecTe3nu)
sx#[[opaerne JIOP-opraHos
CauKenue cayxa - OTpulaeT
Oprassl JAbIXanus
Cyxoll Kalels -0TpHIacT
OpIniKa — J1a, yMepeHuas npi u3EIECKOi Barpy3Ke
CHUKEH’e TOJNEPAaHTHOCTH K br3HHUECKON HATPY3KE — OTpHIRET
Jakmouenmne : Y TalHCHTa , [OCTE nepenecensoit OPBU oTMeHaroTes apTpajTiu,
reMOpparudecKue BEICHITARIT B 061aCTH TOTeHeH 1 CTOIL, SITHA30/b! ymxopaznkd. B
madepenEaTbHOM PALY PeaxTHRHBIA apTpHUT, AEOIOT MBP3. HeobxoaumMO 71000CIeI0BAHNUE.
PexoMena0BaHO:
1. AW KPOBU XIMHHICCKIH
2. Amn. Moun oOumH
3. B/x xposu (00 Genok, Genkopble GpaKiua, KpearmHui, MOIEBIHA, AJIT, ACT, CPb,
P, 1L, JIALIgA, IgM, IgG)
4. Vmmynojorus: AT K MIIO, At x PR-3, ANCA
5. KT nerxux
6. Cyrounad IPOTEHHYPH
7. Humecymuan 100Mr*2p B TEHE ( rocsie exel) 3-5 nuei
§  Homprasa 20Mr*2p Bo BpeMst IpHEMA Humecymajia
9. SlBKa K peBMAaTOIOry MOCIC n006cenoBasus

15.03.2023r C. H. Tka4ueHKO




FocypapeTaeHHoe GiomxerHoe wﬁi&mﬁra MCHT 31paBOOXPaHeHHs ropoga MocKBBI

aapasooxpanenns ropoaa Modimeea TAMCHTA 3/IpaBOOXPAHCHHUS ropofa MockBED)
M

ropona Mocksbl
R : #O0e OI0/PKeTHOE yupexienue 37paBoOOXpaHeHus ropona Mo
HAYYHO-HC ¥ 2 0
ysmw"ua e} mﬂ%ﬂnﬂnqecmn HayqHO-HMCCIIe 10BaTeNILCKHM neHTp Bompru

g oruan . 3, exp. 16 (I BY3 «MKHMUII Bomsmuma 52 JI3M»)
_%Mman, a.3,xop.16, Koncynsrarusmo-nuarsocrnucckoe OTAEaeHH

8(499)1904305

Koncyabrauns peemaronora Travenko C.H.

[anuent 3ynos Buammmup Cepreesuy, 35 ner (20.04.1987rp.), o6parmics k peBMaTO
MKHHWI] Bospuuma 52 B Mapre 2023r ¢ xanobamu na 60smu B CycTaBax, BLICBITIAHMS HA
TOJICHAX, SIH30/EI HOBBIIICHHS TEMIICPATYPHI TENA [0 37,3-37,5 B Beuepree Bpems.

C ¢erpana 20231 uocse nepenecernoro OPBU cran otmeuars aprpairuum » memkux cycTanax
KHCTCH, KOJNICHHBIX, IOICHOCTONHBIX CYCTABAX. Habmonancs tepanesrom B wacraom LeHTeE,
cocroganue ObLIO pacieHeno kak PeakTupmas apTponarThs, pekoMen 1oBaun npaem U6ynpodeal
Ha Qone nprema upenapara ormewan HCKOTOpO® yIryyIlCHHe- YMEHBIIEHHE CYCTABHOIO ClMp.
Havana Mapra 20231 0TMETHIT eTHHUYHBIE BEICHLIIAHNS B 00J1aCTH TOJIEHEH reMOpParuyecKor

XapaKTepa, SIH30/IBI OBBLILEHHS TEMIIEPATYPBI TEJIa J10 37,3-37,5C. Camocrosrensmo

NPHHAMAI TapaieTamMmolt, OTMEYa YMEPEHHOES yoydiienue B cocrossauy. [Tocne 10.03.20281

OTMETHJI IIOSABIIEITHC BRICBLITAHHE B obracTy CTOI, 0 CepPEelHUHE] ['Oﬂe‘f'lﬂﬁ, BBICLIITAHUA CcTall

IPUOOPETaTh CIIMBHOMN XapakTep. O6paruiicst k pepmaronory B mapre 20231, pexomMeH0Balr

npuem HIIBIT nmpu seipaskernnsx Goisx B cycrasax. Ha ¢one npuema HITBIT ornmeyan per
CYCTaBHOTO C-Ma, JIMXOPAJIKK, BLICBITAHTS HE ItporpeccupoBany. C xoHua mapra 2023r crd
OIMEIaTh HapacTanuce cabocTh, GBICTPYIO YTOMIAEMOCTS, 6O 1 [PHITYXaHHE B
TOJICHOCTOIHBIX cycTapax, cyohebpumuter 37,2 B BEYEPHCE BPEMS €XKCIHEBHO, YCUIICHHE
BLICBIIAHKH B 0bmacTu roneneit. OTMETHIT CHHKEHIE MACCh Tella Ha 4xr.
Ilepenecennsie 3a6orerannsn: XAUT > ¥31bI TeBO# onu IIDK

Hacaencrsennocrs: y mansr- pak HKeITyIKa

Ouepanun, TpaBMei: He GBUTO

AJIEProJIorHYecKuil aHAMHES: He OTMevaeT

ObsexruBno: CocTosHue yRosnersopureibnoe. Pocr-187cm, Bec-116xkr (panee 120xr)
[lepensuraercs caMocTOATENBHO

YIpeHHAs CKOBaHHOCTb — jia, 30MuH

[1C (28) — 3 ( mpagsLii KomeRHb CYCTaB, FOMCHOCTONHBIE CYCTABEI)

bC (28) -3

BAIII-7

***KoHCTUTyHONATL BIE IIpOsBICHHS:

Obras cnadoers —ia, GoicTpas YTOMIIIEMOCTE

Hemotnsuposanioe norsumense t° teja — A2, 37,2 exeHEBHO B BeyepHee Bpems

HemotusupoBansnoe cumkenne maces: Tena — 14, 33 2 Mec Ha 4kr (IHTeBkie IIPUBEIYKH HE
MEHSUT)

x4 Ko HbIE TOKPOBSI

DoToceHCHBHIM3ALIA - OTpHLIaeT

CrIrth — na, reMopparmyecKas Chime Ha FOJEHIX B crorax
Kosxupiit Backyur - orpunaer

Arnoneuus - OTpULIACT

**% MAKpOLMPKYISTOPHOE PyCIo:

Cunypom Peitrio -orpumaer

*** Opran spenus:

Hopaxerue rias - orpunaer

CyxocTs B rimasax - oTpuraer

CKBBI
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e, reJ1.
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#%# J[opaykerue HepBHOH CHCTEMBT.

Tomopakie OONH - OTPAIIAET

[ONOBOKPYXKECHUA OTPHLACT

Becconumuiia — HET

IlopaxeHnue reprdepHIecKoit HEPBHOA CHCTEMBI - B yTPEHHHIE Jackl KHCTH
(OHEMeHHE/TTAPECTE3NH)

#*#[Topaxerme JIOP-opranos

CuuXenue cayXa - OTPULaeT

OpraHel JLIXaHAS

Cyxoit kameib ~-OTPHLAcT

OxpiITKa — /13, yMepeHHas IIpy (U3MIecKor HarpysKe

CHuKeHue TONEPAHTHOCTH K QU3HHUCCKOH HAarpyske — /1a, CTall ormMedatrh OBICTPYIO
YTOMITSIEMOCTh

B an. KpoBH 0T 29.03.2026r: I emorno0OuH -143r/n,3p-4,82*10"12/7, nettkou-11,93*1079/1, 1p-
395%1079/11, COD-31,9mm/4(0-15)

B 0/x kpoBH OT 29.03.2023r: KpeaTHHHH- 103,48MKMONL/ T, CPB-31,74mr/n,P®-5,20ME/ M,
AITIT >500, onpeseneHue nporcanbumoaﬂﬁa-o,12Mrcrfn,D—;1HM6p-1?372anmn, bubpuroren -
5,58r/11, AT x ds JTHK (IgG) -1,548ME /v, omperenenue [g Knacca M (IgM)-0,73r/n,01pesieneHue
Ig xracca G (IgG)-5,97r/n, ompenenenne Ig xmacca A (IgA)-8,34r/n(0-4), C3 KOMTIOHEHT
xoMmruieMenTa B chropotke kposm (C3, C3NCF, C3a)-1,59r/m, C4 KOMUOHEHT KOMIUIEMCHTA B
cuiBopotke kposu (C4, C4d)-0,39r/n

B am. moun ot 29.03.2023r : Y IeILHbII rec-1023, ph-6,5, Gemox-9,94r/1, JlekoUTEI-

326, 0KIT/MKIL,, 3pmp01m'rbl-1282,2i<nfm<ﬂ,_ SaxTeprn-99, 9K/ MK

3arouenne : YV NALUECHTA C CYCTABHBIM C-MOM, TeMOPPATrHIECKIMM BRICHITTAHISIMM Ha KOYKE B
AMeeTes

- TIANBIKHpyeMas Typiypa

- gamuuve Oenka B 061, aH. MOYH [0 9,94r/n

-NeNKOOuTYpUst, TeMaTypusd

- mogsmIenue D-aumepa

- apTPUTHI

- nepenecensoe OPBU (B amaMHese)

KIMEMYecKH, Y IANuenTa He uckmodaeTes [gA-BacKymuT (manprMpyemas myplypa, apTpuT,
nedput), HeOOXOMMO 1000CICIOBAINE B pAMKAX BACKYIHIA, VISl YTOYHEHHS TSOKECTH TeYeHHMS
¥ BEIOOpa Tepanuu

g A-ackyMT (Iyprypa [1I&nneitna-IeHoxa), BIEPBEIE BEIBIEHHEIH, ¢ TTOPAKEHUEM @ KOKA (
pacrpocTpaHeHHas [anbIapyemas IIypILypa), CycTaBoB ( apTPUTHI TOJICHOCTOMHBIX CYCTABOB),
no4ex (BHICTPOIPOI PECCUPYIOIIHK rIOMepyIoHeGPHUT ¢ HEPPOTHUCCKIM C-MOM, CYTOUHAS
IPOTEUHYPHS-7)

PexomeHnnoBaHo:

CyTodHad IpOTeHHYpPUS

Amuysomorus: At k MITO, At x PR-3, ANCA, xpuoriio0yTuHb!

V13U noyex

WXV criB. KpOBU ¥ MO9HU B HMMULI remMarororuu

SIBKA K PEBMATOJIOTY TIOCIE A000CTeI0BANIS

Ch e B0 B0 1

03.04.2023r C. H. Tkauenko




l'ocynapcTeeHHoe GlopxeTHoe yHpexknenue
37\paBoOXpaHeHKd ropoga Moc_xsb;
aMOCHOBCHMI KIWHHYSCKMK

0-MCCNanoBarensCKMi L
Hay;:;nhuu a52 ﬂenamaueurﬂrgﬂap MEHT 3APaBOOXpaHeHHA ropoaa MockBbl

appasocoxpa @%m&ﬁgg%ﬁ KETHO® yHupEX/IeHHe 3paBOOXpaHeHH s ropona Mot

3 TUBHO-, o w s
Ki;@’;ﬁf Mock REKOBERIBIERIBHYIECKUE HAYYHO-HCCIIS0BATE TECKMi LeHTp bonsauig

Henapramenta 3ApaBOOXpaHeHMs ropoaa MocKBED)
(I'BY3 «MKHMUII Bosnsuuma 52 A3M»)

123181 Mocksa, y.1. Hexornas, 1.3,x0p.16, Koncynsrarnsao-mnarnoctimyeckoe oTAeeHne, Te.

8(499)1904305

Koncyabsranus peemaToJsiora Tkavenxo C.H.

[Marment 3ynor Buamummp Cepreesnd, 36 jer (20.04.1987r.p.), o6parumcsa x pEBMATONOTY

MKHHIT Bonsruna 52 8 Mapre 2023r ¢ xanobaMu Ha 6omi B CycTaBax, BRICHIIAHHS Ha
TOJICHSAX, SIU30/IBI TTOBBILEHIS TEMILEPATYPHL TEJIA M0 37,3-37,5 B BeyepHee Bpems.

C dempans 2023r nocie nepenecennoro OPBU cran otveuars ApTPaTHH B MENTKHX CYCT
KHCTEH, KOJISHHBIX, T'OJICHOCTONHEIX CYCTaBaX. Habmonancs: Tepanerrom B wactrOM LEHTPE
cocTosHue ObLIO pacieneno kak PeakTupHas apTponarus, pekoMeHToRaH npueM Ubynpodietia
Ha done npuema npenapara orvewar HCKOTOPOE yi1y4qIlleHHe- yMCHBIICHHE CYCTABHONO C-vd, €
Hagaa Mapra 20231 OTMETIIT eAMHMYHBIE BRICHIIAHMS B OGACTH FOTICHEH IeMOPParHIeCKOTD

*APAKTEPa, SUU30ALI MOBBILEHNS TEMIEPATYPHI Tena 10 37,3-3 7,5C. CaMocrositensno

NPHHHMAIL [[apaneTaMoll, OTMEYal YMEPEHHOS YIIYUNTENTe B COCTOSHHIL. Hocne 10.03.2028r
OTMCTHIT TOSABJICHUC BHICHIIAHMM B 0OACTH CTOII, 110 CCPCIMHDI TOJICHEH, BRICKITIAHMS CTAIH
[prodperars CIUBHOM xapaxtep. OOparuics k peBMaronory g mapte 20231, pekoMeHTOBaK
npuem HIIBII upu BripaskeHEbX 60713X B cycraBax. Ha @one npuema HITBIT ormeuan perpekc
CYCTaBHOI'O C-Ma, IMXOPAIKH, BHICHIIAHUS He lporpeccuposaid. C xonua mapra 20231 crdn

OTMEYaTh HapacTaHue ciaboceTu, GLICTPyIO YTOMJIAEMOCTh, 60IIb U MIPUITYyXaHHE B
T'OJICHOCTOLHBIX CycTarax, cyddebpumurer 37,2 B BCYUCPHEE BPEMsI CKETHEBHO, YCHIICHHE
BRICBIIAHMH B 00/1acTH ToNMeHeH. OTMETHIT CHIKCHIE MacChl Tena ¢ Mapra 2023r no anpenny
20231 ma 8kr.

Iepenccennnie 3a6oesanns: XAMWT, ysner nesoit momm NPK

Hacaeacrsennocrs: y manmi- pax skenynka

Onepanun, rpaBMer: He 65110

AJIeproJormyecKuii anaMues: ne oTMeuaer

Obnsexruno: Cocrosuue YRoBIeTBOpUTENRHOE. PocT-187cM, Bec-112kr (panee 120xr)
llepensuraercs camocrostensmo

YTpennsas ckoBauHoCTs — na, 30MHH

IIC (28) — 3 ( npaBblif KONEHHBTHA CyCTaB, FOJIEHOCTOIHEIE CYCTaBbI)

BC (28} —3

BAIII-7

*H*KoneTurynnonansisie LIPOSBIICHUSL:

Obmas ciabocts —ua. ObICTpas yToMISeMocTh

HewmoTusuposannoe nossiumene t° teia — na, 37,2 exeTHEBHO B Beyeplee BPEMSI
Hemormuposannoe crmxkenue maccsr Teia — Aa, 32 2 mec Ha 8KT (MUIUCBLIE IPHBBIYKH He
MEHSLI)

**% KoXKHBIE II0KPORBI

Dorocencnbumasanus - oTpuuaer

ChInb — a, reMOpparuaecKas CHIITL Ha roJIeHsX 1 CTONAX
Koxublii Backyrmut - orpunaer

Ajtonenus - OoTpHllaeT

**¥* MEKPOLUPKYISITOPHOE pycio:

Cunnpom Peiino -oprmaer

** Opran spenms:

Iopaxerue riias - orpunaer

LS
2=

13

HBdX




Cyx0CTh B I7[a3ax - OTpHULAcT

%% [JopaykeHre HEPBHOH CHCTEMBL:

[onoBube 00/ - OTPHLIACT

1 0IIOBOKpYAKEHHS OTpUacT

bBecconsmna — HeT

[lopaxenue nepuepryccKoil HEPBHOM CHCTEMBL - B yTPEHHHE qackl KUCTH
(oHeMeHHe/TIapecTes )

###[Jopaxenue JIOP-opranos

CHuxeHMe ciryxa - OTpuIacT

OpraHbl JbIXaHHT

Cyxoii KaIels -OTprIacT

OnpimKa — 1a, yMepeHsaast IpH uzuuecKOd HAIPY3KE

CHIDKeHTe TOJIEPARTHOCTH K (U3MYecKoil Harpy3Ke — Jia, CTall oTMe4arh OBICTPYIO
YTOMIISIEMOCTD

Cyrounasi IpOTEUHYpUs OT 10.04. 2023r : Benok xommuecteerHo-6,99r/cy1(0 - 0.12)
HAMMyHOJIOTUS OT 05.03.2023r : AT K MHEIOIEPOKCHIA3E (aHTH—MHO)-Ing,ZOEnIMH, AT x
MpOTeHHA3E-3 (PR-3)-IgG<1,2En/Mi1, KpHOTJIOOYIHHBI-OTPHIATEILHO

HXMH enie. kposu 1 Moun 8 HMHUII remaroaoru oT 11.04.22023r: 1aTOJOTHUECKON
CEeKPCLIMM He BEIIBICHO, SIEKTPO(POPETHISCKUC IPHSHAKH BOCHAJIMTEIBHOM TUCITPOTENHEMHM,
KITyD09KOBas IPOTCHHYPHSL.

V31 nouwex ot 10.04.2023r: TIIT 110x52 v TI1 18 v, KMJI coxpanend, ¢ pacmupentbIMA
10 15vm mapamuav. [laparedpabHas KIETHaTKa ¢ TOHKAMHA 10 1 MM KHIKOCTHBIMHA
npocoixamy. JITT 116x67 MM. TII 20 . TTapasedpaibhas KieT4aTKa-CyOKancy1apio
JKMIKOCTHAS TIPOCIIoiKa 10 1 MM. 3aKTIOTEHHC: mEhPy3HbIX H3MCHEHHH TaPCHXAMEL (mo TyIy
He(pOTIaTHH); HEIHAYHTCIBHBIH BBIIOT naparedpus.

3axmogenue : 'evopparnycckuii BACKYIHT C HOPDKEHAEM KOXH (monumMopHbIA,
JepPMAJIbHBI AHTHUT), CyCTaBOB (apTpuT),IT09eK (MOPGOIOrHIECKHA HesepU(AITAPOBAHHBIH )
PexoMeHI0BAHO :

1. BuorcHs MouKH A7t MOphOTOTHHECKOH BepADHKaALIHH uamenennit (no npuema FKC!!)

2. CobmoaaTs CTPOryro 6eccoleByo IMETY C OTPAHHHEEHACM 6enxa no 0,8 r/kr/eyT,
JIETKOYCBOSIEMBIX YIIIEBOJIOB, TTHIITHA foraroii MypHHOBEIME OCHOBAHUIMM, KaTHEM.

3. WsberaTs npueMa He(POTOKCHYHBIX [PECIAPATOB (HIIBC, anTUbaKTEpHATBHEIC
IIpenaparsl U3 IPYILIb] AMMHOLTHKO3H/I0B).

4. Tlarorederuueckasi Tepanusi: [IpeHU30I0H 5 MT HIIU MermmmpeHu30510H 4 MT -8 Tad.
BHYTPB (CyMMapHas 71033 HPSAHA30N0HA — 40 Mr, METHIITIPEIHUZ0I0H — 32 MI), B
unrepsare ¢ 6:00 zo 8:00, B 01MH npueM OCIIE 3aBTpaka. He nonyckaTs pe3Koi OTMEHBI
npenapara. KOHTPOJIb TIMKEMHH €KEAHCBHO.

5. HedponporekTrupHad tepammst:JlozapTan 25 mr 2 p/CyT yTpO ¥ BEYEP C TIOCTENCHHBIM
yBEIMYEHHEM 0351 Ha 12,5 MI' B HEACIIO A0 MAKCHUMAIIBHO nepenocamoit (200 mr/cyr)
oz korTposieM AJl, ypOBH: KaJlus, KpEaTHHIHA.

6. TlpodriaxTura OMIOPTYHUCTHHECKIX nadexuuit: Ko-rpumoxcaszon 480 mr gepes JeHb
BHYTPb [THTENHHO

7. SIBKa K peBMATONOTY B Mae 2023r ¢ aH. KpOBH, aH. MOYH, 6/x xposu (0611, GeInoK,

kpearurwH, Modeuna, CPB)
/ / C. H. TkaueHKO
(- )~

24.04.2023r
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cTeeHHOE GIoAXEeTHOE yupexpeHue

(I'bY3 «MKHHI] Bonpuuna 52 JI3M »)
123181 Mocksa, yJ1. Ilexoraasn, A.3,x0p.16, KoncyanTarnBRO-1HArHOCTHYECKOE OT/AC/ICHHE
8(499)1904305

Koucynbranus peemartoaora Txkauenko C.H.

[anmenT 3ynoe Braguvup Cepreeeuy, 36 et (20.04.1987r.p.), obpatuics k peBMaTomony

MKHMUII Bonbauma 52 8 mapre 20237 ¢ xanobamu Ha 6omm B CycTaBax, BLICLITIAHHUA HA
FOTCHSX, SIHU30/ILI MOBBIICHUA TEMIEPaTypsI Tena 10 37,3-37,5 B BeuepHee Bpems.

C despans 20231 nocrne nepenecensoro OPBY ctan ormeuars apTpalruy B MEJIKHX CYCTABAX
KHCTEH, KOJNICHHBIX, TOIICHOCTONHEIX cycTasax. HaGmonancs Tepanesrom B 4acTHOM HEeHTPE,
COCTOSHHE OBLIO PacLiEHENO Kak PeakTUBHAS apTPONATHS, PeKOMEH IOBATT npuem Mbynpodena
Ha done nprema mpenapara otmewan nexotopoe YIy4II€HHe- YMEHBIICHUE CYCTABHOTO cAMiL. (
Havana Mapra 2023r OTMeTHIT e/{MHUYHEIE BEICHITIAHNS B 06IACTH roenei TEMOPParu4ccKpIp

XapaxTepa, SITH30/IbI TOBRILICHUS TEMIIEPATYPB! Tema 10 37,3-37,5C. CamMoCcTosSTe/ILHO

LpUHHMAIT TTapaneTamMoll, OTMEYa YMEPEHHOE yayumenue B coctosaun. [Tocne 10.03.20281
OTMCTHUL LIOSIBICHHC BRICBUIAHUN B 0OIACTH CTOII, JO CEPETHHEBI TOTCHEH, BLICLITANNS CTaln

nprobpeTars CUBION Xapakrep. O6paruucs K peBMaToory B Mapre 2023r, pekOMEHIOBaI

npruem HIIBIT npu sripaxennsx 6omsx B cycrasax. Ha (one npuema HITBIT ormewai perpded
CYCTABHOTO C-Ma, JINXOPAIKH, BRICBITIAHUS He nporpeccuporand. C xona mapra 20231 cran

OTMEYaTh HapacTaHue cnabocT, GBICTPYIO YTOMIACMOCTS, GO U IPHITYXAHHE B
TOJICHOCTOIHEIX cycTarax, cyodebpumuret 37,2 B BeuepHee BpeMA €KC/(HEBHO, YCHICHHE

BLICHITIAHHH B 00J1acTH roneneit, OTMeTHI CHUKEHIE MACCHI Tea C maptra 20231 no anpenp

2023r na 8kr. B konme ampenst 2023r nociie 7006¢ien0BaHHS, JMarHoCTHpPOBaH
[emopparuaecknii BACKYIIUT, PEKOMEHAOBAHO nposeaenwne dbumoncuu nouxwu, npuem I'KC. H
(hone npoBoAMMO Teparmui MeTHIIPeTHI30I0HOM ~KOXKHBIH CHHJIPOM € pa3pericHUEM,
HOpMOTEpMusl, OOJIK B CyCTaBaX YMEHBIUHINCE, TaB0PATOPHO YMCHBIIEHHE IPOTEHHYPHH,
OPUTPOLUTYPHH, JICHKOUUTYPHA. OT IPeIoKeHHON GUOTICHE TIOYKY [ALMENT OTKA3ANICS.
lepenecenunie sabonesanus: XAUT, yansr nenoit nomm LIDK

Haciexcrsennocers: y nansi- pak xenyuka

Onepanuu, TpaBmMer: ne 6su10

AJIEProJIOTHMeCKHii AHAMHE3: He 0TMeYaeT

B HacToANIee BpeMst COXPAHAIOTCS YMEPEHHbIE GO B MOIEHOCTOIHEIX cycTaBax IIpH
ABHKCHUH, BBICLINANHA B 00nacty rojiedei ¢ perpeccom, 6osu B sumractpun. OT™euaer
NPOTIOTDKAOIIEECs CHUKEHHE Beca

Obrvexrunno: Cocrosnue yrosnetsoputensaoe. Poct-187cem, Bec-108xr (panee 120xr)
llepeaBuraeTcst caMOCTOATEIBHO

YTpeHHSAS CKOBAHHOCTL — 14, 30Mun

[1C (28) -0
BC (28) - 2 (rosenocronusle cycTassr)
BAIII-4

*¥* KOHCTHTYIIMOHAILHEIC TIPOSBICHHS:
Ob6wmas cnabocets —z1a, GRICTpas yTOMILIEMOCTD.
HemoTrBrpoBansoe nosblienye t° Tena — Her (panee 37,2 eXeTHEBHO B BEUEpHEE BpeM)
Hemorusuposantioe crmkeHue Maccsl Tena — jia, ¢ (pespaist 110 HacTosIEee Bpems -12kT (
MTHIIEBHIC IPUBLIYKH HE MEHSIT)

##% KokHble TIOKpOBbI

DoToceHCHOMIM3ALINS - OTPHIIACT

[=+]




CHIb — Jia, FeMOppArAYecKas Chlllb Ha TONEHAX B CTal@y perpecca, MHIepIuTMeHTallHi
KoKuEI BACKYTTAT - OTPULIAET

Anorierus - 0TpULACT

4% MUKpOUMPKYIATOPHOE PYCIIO:

Cunppom Peinio -oTpunaet

*4% Opran 3peHus:

[Topakenue riaas - OTPANAET

CyxocTh B rma3ax - OTpauaeT

*%% [TopakeHre HEPBHON CHCTEMBL.

["onoeHele OOIA - OTPHLIACT

I"0NOBOKpYKEHUS OTPHULIAET

BeccoHHHIA — HET

[opaxenue mepudepruIeccKoi HEPBHOHN CUCTEMBI - HET

#x*TTopaenue JIOP-opranos

CHixenue clryxa - OTpHiaeT

OpraHb!l ABIXaHusT

Cyxo# xaens -0TpHuacT

OnplnKa — 3, YMEpeHHas IpH GU3NIeCKOH Harpy3Ke

CHuKeHre TOJEPaHTHOCTH K PU3UYECKOM HATPY3Ke — /Id, CTa)l OTMCHATD OBICTPYIO
YTOMISIEMOCTD

Cyrounas nporennypus o1 24.05.2023r : beqox KomaIeCTBeH H0-3,991/cy1(0 - 0.12)
B an. kposn ot 29.05.2023r: T'emoriobun -1331/1,5p-4,62* 10712/, neirxon-10,03*1079/n, 1p-
388*%1079/n, CO3-21,9mm/1(0-15)

B 6/x kpoBu ot 29.05.2023r: kpeatnaus- 113,48MimMomb/ 1, CPb-21,74wmr/7,

B an. moun ot 29.05.2023r : YV pensueii Bec-1023, ph-6,5, 6enok-1,491/11, JCHKOIHTHI-
26,0KI1/MKIL,, 3PUTPOIHATEI-25, 2K/ MKII, baxrepun-19,9x/MKin

3akmouenne : [eMOpparadecKui BACKYHUT ¢ IOPaKEHHEM KOKU (moJIMMOPQHBIH,
JIEPMAJIBHBIH aHTHAT), CYCTaBOB (apTpuT),I049eK (MOPHOIOrHIECKH HeBepudUIHPOBAHHEBIN )
Pexomen10BaHO :

1. CobTonarh cTPOryio GecconeByio ety ¢ orpanudenuem Genxa 1o 0,8 I/KI/CyT,
JIEFKOYCBOSEMBIX YIJICBOOB, TTHIIM GOTATOM IIypHHOBBIMI OCHOBAHHSAMY, KATHEM.

2. Wsberars npuema nepporokenutsx nperaparos (HIIBC, anrubaxTepransibe
[IpenapaThl U3 IPYIILbI AMAHOTTAKO3AIOB).

3. Mernwupenau3onon 4 mr -32 mr/cyt (81adm.) B untepsane ¢ 6:00 1o 8:00, B oqun
IIpHeM II0CIe 3aBTpaKa, CHIDKATE 1o cxeme : 1/41-1p B 5 aued, 1o l6mr/cyT (4 Tabm.)
KoHTPOMNE TTUKEMUH €KESTHEBHO.

4. Heppouporexturnas Tepamus:/losapran 50 Mr 2 p/CyT YTPO 1 BEUEp MOT KOHTPOJIEM
AJl, ypoBHS Kanus, KpeaTHHUHA. ]

5. IlpodunakTHKa ONHOPTYHUCTHIECKHX undexumit: Ko-tpumoxcason 480 Mr gepes ieHsb

BHYTPE JJIMTEIBHO

ArAC

7. SIBka x peBMarojiory B asrycte 2023r ¢ an. KpOBY, aH. MO4H, CyTOUHAA IPOTEUHYPHIL,
6/x kpoBH (001, Gemok, KPeaTHHHH, MOYCBHHA, KAITHH, CPB), OrJC

@

01.06.2023r C. H. Txauenxo




locynapcTBeHHoe BIOAKeTHOE YHpenaeH e
agpaBooxpaHeHus roposa Mockes!

«MOCKOBCKMR KnuHUYergostt | {
way o ncenenosarensoMR AP TAMEHT 3/(PABOOXpaHeHus ropoaa Mockpbr

Borlb@ AAPEBEMHOE OI0/DKETHOE yUpesKIeHHe 30paBOOXpaHeHuUst ropoaa Moo

3Opasoog; eHuR ropoga Mocusbi»

Koncynuratul KREBGHIbIGHREHHMME (KT HAYTHO-UCCIEOBATENIBECKUH 1IEHTP bonpHuI

123182 - Mockza yn. Mlexorvas fieh B TiiviarTa 37paBooXpareHns ropoa MockBbDy

(I'bY3 «MKHHII Bonmsuuua 52 13M»)
123181 MockBsa, y. Ilexoraasn, A.3,Kk0p.16, KoneyibTaTHBHO-AHATHOCTHYECKOE OT/le/IeHHE)
8(499)1904305

Konecynsranus peemaronora Tkauenxo C.H.

[anuenT 3ynor Biagumup Cepreesuy, 36 ner (20.04.1987r.p.), obpatHiics K peBMATOIOIY

MKHMUIL bonsnuua 52 8 mapre 2023r ¢ xanobamu na 6o B cycTaBax, BLICHITANNA Ha
FOJICHAX, DIH30/1b1 LIOBbIIICHHS TEMTIEPATypsl Tea 10 37,3-37,5 B BeuepHee BpeMsL.

C despans 20231 noce nepenecessoro OPBU crasm ormeuars apTpail¥i B MEITKHX CY¢TaBaX|
KUCTEH, KONEHHBIX, TONCHOCTONNEIX cycTaBax. Hab/oganucs TepanesToM B YaCTHOM LEHTPE,
COCTOAHME OBLIO PACIEHEeHO KaKk PeakruBHAsS apTPONaTHA, PEKOMEH (0OBAH upuem Moynpodiena.
Ha ore nprema mpenapara orMeqanr HEKOTOPOE YiydIeHue- YMEHBITEHHe cycTaBHOro c-Ma.
Hadala Mapra 20231 oTMeTHN e{MHMYHBIE BLICLITAHHS B 06TaCTH rojIeHe reMOpparn4ecKkoT

Xapaxrepa, 31M30/bl IIOBBIMIEHMS TeMIIeparypsl Tea 10 37,3-37,5C. CamocTosTelILHO

HpUHEMA ITapaleTaMoll, OTMeYall YMEpeHHoe yiydiucHue B coctosann. [Tocme 10.03.20238r
OTMETHJI IIOSABJIEHHE BHICHIIAHMI B 00IACTH CTOI, JIO CEPETMHBI [OJICHEH, BHICBLIIAHMS CTAJN

IIpHOGpETaTh ClMBHOM XapakTep. OGpaTHics K PeBMATOIOrY, PEKOMELI0BAH npuem HIIBI]

BRIPKEHHEIX DoJsix B cycraax. Ha done npuema HITBIT ormewan perpece cycTaBHOTO c-Md,
J/IMXOpajKy, BRICBIIANMs HE nporpeccupoBani. C korna mapra 20231 cram oTMeyarh HapacraHue

cmabocTH, OBICTPYIO YTOMITAEMOCTB, GOIIb ¥ IIPAILYXaHUE B TONEHOCTONHBIX CyCTABAX,
cyOdeGpumurer 37,2 B BeuepHee BpeMs eKETHERHO, YCHICHUE BEICLITAHMI B 06TACTH 01
Ormerni cumkenne mMacch! Tena ¢ Mapra 2023r ma 12kr. B xorue anpeis 20231 nocie

JloobcnenoBanms, AMArHOCTHPOBaH [ eMopparuyecKkuii BACKYIIHT, PEKOMEHIOBAHO IIPOBEICHHE

Guoncuu nouku, npuem 'KC, Ha dpoune nuposomamoii Teparrus MeTHpeIHA30I0HOM ~KOMK
CHHZIPOM € Pa3peiICHUCM, HOPMOTEPMHUS, OOMH B CycTaBaX yMEHBIIHIINCE, TaG0PaTOpPHO
YMCHBIICHHE [IPOTEHHYPHH, SPHTPOLUTYPUH, JIeHKoInTYprrer. OT nipe yioxkeHHol Ouoncun
IOYKH marmenT orkasajcs. C xonna mas 2023r HauaTo CHHXKEHHE 1035 MeTummpeannzonag
16mr/cyr. C 20.08.2023r- crmsun o3y IKC o 16mr/cyt. Ha done cHmkenus 103upoBKU

OTMETHII peETpece BBICT:IH&HH[';J., CYCTaBHOro C-Ma NOINHOCTRIO. COXp&HHCTCH CJI&GOCTB, CHHMCHHE

Reca.
Ilepenecennnie 3abonesanns: XAWT, yannr neBoit goma LLIDK

HacaeaerBeHHOCTD: y Mabl- pak xKenyika

Onepanmn, TpaBvbl: He ObIIO

AILIEProJIOrHyecKuii aHAMHEe3: He 0TMEUacT

B nacrosmee Bpems xajio0bl Ha c1abocTs. OTMEYaeT MpojoIDKAIOIIEeCs CHIBKENHE Beca
Ob6nexrusno: Cocrosnue yrosnersoputensraoe. Pocr-187cm, Bec-106xr (panee 120xr)
llepeaBuraercst CAMOCTOSTENBHO

YTpeHnnss ckoBaHHOCTE — HeT ( panee 30muH)

IIC (28) — 0
BC (28) -0
BAIII-3

*** KoHCTHTYIOHANBHBIE TIPOSBICHHS:
Obmas cnabocTh —ua, OBICTPas YTOMIISEMOCTE
Hemorusnposannoe nossinienwe t° Tema — HeT (panee 37,2 eXeqHEBHO B BeyepHee BpeMs)
HemoTuBHpOBaHHOE CHIDKEHEE MACCHI TENa — 13, € MapTa 110 HACTOSIIEE Bpems - 14xr (
[IUTIEBIC NPUBBLIYKY HE MEHAN)

KBEI

1 32

TeJx

1p4

HEH

HLTiA

Ha 40




*4% KoxxHbIe TOKPOBLI
®orocencubunmzanys - OTpUIaeT
Cuinb — HeT (panee reMOpparnyecKas Chillb Ha FOICH;X )
KookHBIH BACKYJIMT - OTPULAET
Anorrenins - OTPHLIAET
## % MUKpOLMPKYISTOPHOE PYCIO:
Cunapom Peifao -oTprnaet
#%% Oprad 3peHus:
TMopakeHue riuas - OTpALAeT
CyxocCTh B riasax - QTpuuaer
#4% TTopayKkeHUe HEPBHON CHCTEMEL!
I'onoBHEIe OOJH - OTPHULIAET
["0JI0BOKpYKEHHS OTpULIAET
Becconnmnna — HET
TTopaxerye mepu(pepruIeckKoi HePRHOH CHCTEMBI - HET
*#*[Toparkerue JIOP-opranos
CumxeHMe ciryxa - OTpHIlaeT
Oprassl IbIXaHAS
Cyxo#t Kauene -OTpUIaeT
OmpITKa — 712, YMEPEHHast IpH GU3NIECKON HArpy3Ke
Cyrtounasn nporeunypust ot 14.08.2023r : benok KomuuecTBerH0-2,991/cyT(0 - 0.12)
B an. xkposu ot 14.08.2023r: ['emornobun -123r/1,3p-4,62*10"12/n, neftkon-9,03*10°9/1, Tp-
368%1079/11, CO3-19,9mm/9(0-15)
B 6/x xposu ot 14.08.2023r: xpeaTWHUH- 103.48Mxmons/1,MoueBua-7,3Mmomns/1,CPb-
5,74mr/1,
B an. moum ot 14.08.2023r : VaensHsii Bec-1023, ph-6,5, 6emox-1,091/n, TeAKOMATEI-
16,0171/MK1,, pUTporuThi-15,2K1/MK, Gaxrepan-9, 9K/ MK
STC ot 10.08.2023r: HenocratounocTh Kap[uy. DpuTeMarosHas racTponars. 3posuu
aHTPaBLHOTO OTJENa Kemy/IKa. Jlyoneno-racTpanbHbIH pedunoke. Dpo3uBHO-I3BEHHOE
nopaxenue JIITK. buoncus: PparMeHTs! CITA3UCTON 000I0UKH TOHKOH KMITIKH C coOCcTBEHHOM
MBIIIIEUHOM TIIACTHHKON. PaaoM ¢ Heil Heborbinast rpymnna OpyHHEPOBLIX xee3. BopcuHs
HEMHOTO e OPMUPOBAHEI, HEKOTOPHIE YUTUHEHBL, HEKOTOPBIE YTOJIIEHEI, TOKPBITHI
TOHKOKMICTHEIM SITATENHEM ¢ MaJIbIM YHCIIOM OOKATOBUAHBLIX KieTok. CTpoma 0OHIBHO
HEQITETPAPOBAHA [UIA3MATHICCKHUME KIETKAMU ¥ TAMPOIHETAMH C TPHMECHIO
503HHO(HIBHEIX TPAHYJIOUKTOB ¥ HEGOBIIOrO YHCHa HEHTPOGUIEHEIX IPAHY IOIUTOB,
TIPOHMKAFOTIMX B SruTennid. KpunTsr o6praHoro crpoeHus, KieTku [lannera 00HapyAKMBAKOTCS B
JHOCTATOYHOM YHCHe. 3aKII09eH e  BRISBICHHEIC H3MEHEHH YKIIa/IbIBAIOTCA B KapTHHY
XPOHMIECKOTO JYOJEHHTA
Jaksrogenue : ['eMOpPparKuecKHil BACKYIUT ¢ TTOPAKEHHEM KOKH (ILOIMMOPQHEIH,
nepMabHBI anrumt), cyctanoB (apTpurt), KKT (sposusHas raCTpOIaTHs, 9PO3MBHO-I3BCHHOE
[OP&XEHUE JBEHAITATHIIEPCTHOM KHMIIKH), MOTeK (Mopoorruecky HeBepAOUIHPOBAHHBIN)
Ocnommenus: Heppurageckuit cunmpom. OIIII no KDIGO I cr. CK® (no gopmyne CKD-EPI):
65 mu/mun/1,73m2.CocTosHpe Ha naroreneTHyeckod Tepamuu 1'KC, B Tom [mCie B CBEPX
ppicokux n03ax (MII3 cymm. 1500 mr), BryTps 8 1ab. ¢ 25.04.2023r.)
ComyTeTBYIOLIHI: DPO3UBHEIA TaCTPUT. JyoaeHO-racTpanbHbIi pedioke. Dpo3MBHO-3BEHHOE
HOpaXEHUE IBEHAATHIIEPCTHON KHIIKH
PexomenaoBaHo :

1. CoBMOMATH CTPOrYIO 6eCCONeByIo THETY ¢ orpanmueHueM Oenka 70 0,8 r/Kr/cyT,

JIErKOYCBOSEMBIX YITIEBOJOR, NUIIM 6OTaTol MyPHHOBBIMK OCHOBAHUAMM, KAITHEM.
2. W3Gerars npuema HedpoTokcndHbx npenaparos (HIIBC, anTuGaxTepuanbapie
[IpENapaThl W3 TPYIILEI AMEHOITHKO3HIOB).



3. Merwnnpenauzoion 4 mr-16 mr/eyt (41abn.) & unrepsane ¢ 6:00 no 8:00, B omun
HPHEM 110cu1e 3anTpaKa. KOHTpoIs IIHKeMuy exenHesHo.
4. Hedponporexrunmas Tepanua: Jlosapran 50 mr 2 p/eyr yrpo u BEYEP [0 KORTPOI¢M
ALl
5. llpodmnaxruka omiopryrmcTrueckux nHpekiuit: Ko-rpuMoxcaszon 480 mr vepes deHb
BHYTPL JUTHTCILHO
6. Owmenpazon 20 mr wiu [MasTonpazon 20 mr 2 p/cyT y1po u Bewep 3a 20 MWHYT J0 [phiema
AT
7. SlBKa K peBMaToONOrY B cenTa0pe 2023r ¢ an. KpoBH, aH. MOUH obumi, 6/x xposu (O6H.

OeoK, Kpearuum, mouesuHa, AJIT, ACT, CPB, JIAT,IgA), mmmyHomoreit: At k MITOL
Arx PR-3, ANC, CYTOYHOW NPOTENHYpHEH

25.08.2023r C. H. Tkauenko
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locynapcTaenHoe GIOKETHOE Y4PEXAEHAE
iy g&'ﬂ‘ﬂpmmenr 3ApaBooxpaHeHHs ropoaa MockBbI

KMI KNHHRYES
Hay‘:::‘-’ B EARC TR eSO ke THOR YAPEXKACHHE 3ApaBOOXpaHeHust ropona Mog
BoneeMGERYIBRIHI R i kit rayYHO-HCCTe T0BATEBCKI 1eHTp Bonpamuyg

afpaspoXpaHeHka rop

KoHcynuramBuo—nnamoc'ruqecmﬁ%agfr@id CHTA 3ﬂpa]300XpaHer]g - MOCKBH})
as a. 3, :

423182 r. Mocksa yn. lNexoTHas 4 a 5Y3 <<MKHMI_[ BOILBHHH& r H3M»)

123181 Mockra, yir. Hexornas, n.3,k0p.16, Koncyanrarnsno-auarnocrnueckoe OTACNICHHE,; Te]

LKBEI

8(499)1904305

Koncyabrauns pesmaronora Travenko C.H.

Hawuent 3ynos Buagavup Cepreesud, 36 mer (20.04.1987r.p.), o6paruncs x PEBMATOITON

MKHHUL Bosnbumia 52 8 Mapre 20231 ¢ xanobamu Ha Gom B CyCTaBax, BLICHITTAaHHS HA
TOJICHAX, SMH30/Ib] [IOBBNIEHUS TEMTIEPATYPEL TEJIA /10 37,3-37.58 BEYEPHEE BPEMS.

C despang 20231 nocne meperecennoro OPBU cra OTMEYaTh apTPAITAH B MEIIKUX CY(T:

KHCTEH, KOTICHHLIX, TOJICHOCTONHBIX cycTasax. Habmonames TEPAIIeBTOM B YAaCTHOM IIEHTp

=1
il

COCTOSHUE OBITO pacleHeHo Kak PeakTupHas aprponarys, peKoMeH10Ban npHem Ubynpodicy
Ha ore mpuema npemapara ormegan HEKOTOPOC yIyqIIeHHE- YMEHBIIEHHE CYCTABHOTO C-M4. (

Havgaia Mapra 2023r OTMETHIT eTHEHYHBIC BLICKITAHAL B 06/IacTH TONICHEH reMOopparnaecKyr:
RapaKTePa, SIH301bI MOBRIICHAS TEMIIEPATYPhI Telia A0 37,3-37,5C. CaMocrosre/bmo

TPHHAMAI TTapaneraMoll, 0TMedall yMEpeHHOe yiy4inenue B cocrosuuu, [Tocne 10.03.2023 r

OTMETHI IIOSBIETIHEG BBICBIIAHWN B 00J1aCTH CTOII, O CEpeaAUHEI TONICHEH, BBICHIMAHUS CTaI

pHodpeTarTs CIUBHON xapakrep. O6parmiics K peBMaTonory, pekoMeHI0BaH ipueM HITBI]

BBIPAMEHHBIX OoJsix 8 cycTanax. Ha Goue mpuema HIIBIT otmewarn perpecc cycTaBHOTO c-Md,

JIXOpaJiiu, BLICKITaHKS He nporpeccuponan. C korma mapra 20231 CTaT 0TMEHATS Hapac
C1a00CTH, OBICTPYIO yTOMIASMOCTE, 6OJIL 1 NMPATTYXaHHE B TOJIEHOCTOIHBIX CYCTABAX,

cyodedpunurer 37,2 B BeucpHee BpEM: €XKCIHCBHO, YCUICHUE BBICLIIIAHWY B 06I4CTH roIeHd

OT™MeTHII CHIIKEHUE MACCH Tela ¢ mapta Ha 12xr. B xonne anpens 2023r nocie

A000¢enoBanus, nuarnocTHpoBan IeMopparuyeckuii BACKYIIUT, PEKOMEHIOBAHO IPOBEICHH

buoncun nouxwn, npuem 'KC. Ha (ore nmpoBoaIMOi Teparmm Mernmpensusononom -kox

CHHIIPOM C paspeIieHueM, HOPMOTEPMHUS, GOl B CycTaBaX yMEHBIIHIACE, nabopaTropHO
YMCHBIICHHC HPOTCUHYPHH, SPHTPOLUTYPHH, TEHKOLUTYPUH. OT IpeIIoKeHHol GHoncuu

TOHKH nauenT otkasaicst. C korna Mast 20231 HAYaTO CHIKEHHE 035] MeTtupennusonond 1p

lomr/eyT. C 20.08.20231- camsui no3y I'KC nmo 16mr/cyr. Ha one cumkenus JO3UPOBKH

OTMETHII PEIPECC BRICBINAHU, CYCTABHOTO ¢-Ma HOMHOCTEIO. CoXpaHseTcs ¢lnabocTs, CHIBKER

BECa.

Ilepenecennnre 3a600cBanus: XAWT, y3ns1 nesoit gom [TDK
Hacaexcrsennocrs: y nansi- pax sxenyjxa

Ouepanun, TpaBmbl: e 6B110

AJLIEProJOrHYecKuil ANAMHE3: HE 0TMETaeT

B nacrosimiee Bpems coxpansiercs CI1aboCTh, OTMEYANT SITU30/ TUXOPAIKH 10 37,2 B BeuepHe
BpeMs. OTMETaeT [IPOJI0IDKAIOIeecs CHIDKEHTE Beca

O6sexTuBno: CocTosuue yAoBreTBopuTensHOe. PocT-187cMm, Bec-104kr (panee 120kr)
llepenBuraercst caMoCTOATETBHO

YTpeHHsist CKOBAHHOCTE — HeT ( paHee 30Muw)

(4]

[1C (28) - 0
BC (28) -0
BAILL-3

*** KOHCTHTYIMOHAEHBIC HPOSBIICHIS:
O6mas cnabocrs —ia, ORICTPas YTOMISEMOCTE

HemoruBupoBannoe nossmenwe t° Tena —Ha, SMU30/ HOBLIIEHUs 10 37,2 B BeuepHee BpeMst

HeMOTHBHPOBAHIOE CHUKEHIE MACCHT TeTa — Aa, ¢ Mapra 1o HacTosIee Bpems -16xr (
THIICBEIC IPUBBIYKY HE MEHSLT)

e




*#% KomHbIE HIOKPOBEI

doTocencrHOMNM3ATIHSL - OTPULAET _,

Calib — HeT ( panee reMopparnyeckas Chimh Ha IOJICHIX )

KokHBIH BACKYJIMT - OTPHLACT

**% [[opaykeHUEe HEPBHOH CHCTEMBIL:

["onosusie O0mH - OTPULAET

[0JI0BOKpYXEHUS OTPHIIAET

becconnuua — HET

Topakenne repudepHIecKol HEPBHOH CACTEMBL - HET

#*+[Jopaxxenue JIOP-opranos

CHMKeHHE CITyXa - OTpHULaeT

Oprassl TbIXauus

Cyxoii kawesnb -OTPULACT

OpInTKa — 13, yMepeHHas npy (pusuIecKoi HarpysKe

CyrouHasi IPOTENHYpHH OT 17.09.2023r : Benoxk xommuectrenno- 2,88r/cyr(0 - 0.12)

B an. xposu or 18.09.2023r: Cemormobu -120r/1,9p-4,24* 10712/, neikor-9,05* 109/, Tp-

304*10"9/1

B 6/x kposu ot 18.09.2023r: 06 Genok- 50,490/, xpeatunun- 125,60MKMONB/1, MOYCBHHA-

7,40 mmoins/n, AJIT-11,80Ex1/m, ACT-16,50Ea/n, CPB-0,58mr/1, JIIT-153,90E /i, IgA-1,80r/n |

B an. moun ot 18.09.2023r : YV iensHbM rec-1013, ph-5.5, 6emox-1,181/11, JISAKOIUTHI-

77 0K71/MKI1, 3pUTPOTETEI-64 1 KI/MKIT, GaxTepuu-59,9K1/MKII

Ummynosoras ot 18.09.2023r : AT x Muenonepokcnaase (ant-MIT10)-1gG<1,20Ex/mi, AT K

nporeunasze-3 (PR-3)-1gG<1,2Eumn

Jakaioaenne : C ydeToM MporpeccupoBans 3a00eBanus, Ha (hore CHUKEHHS TO3BI

MeTHIIPEAHU30N0HA 10 16MI/CyT € IEIbI0 yCHICHHA [ATOr¢HETHICCKO Tepanuu J00aRUTh

[uxnopocdan §00Mr B/B Kall.

['eMoppara4eckuii BACKYJIUT C MOPOKCHIEM KOXKH (momAMOPQHBLH, TePMATHHBIA AHTUHT),

cycrasos (aprput), KKT (spo3uBHas racTporaThs, SpO3HBHO-AIBEHHOC [OpaKeHNe

ReHAIATAICPCTHON KMUIUKH), TOYeK (MOPHONOrHIecKu Hepepu(uIAPOBAHHBIN)

Ocnoxrenus: Hegparmaeckuit cupapom. OIT no KDIGO I er. CK® (o popmyne CKD-EPI):

65 wi/mue/1,73M2.CocTosHue Ha TTATOIEHETHUCCKOH Tepanuu I'KC, B ToM d9HClIe B CBEpX

BRICOKYX 703ax (MII3 cymm. 1500 mr), BHYTpH 8 Tab. ¢ 25.04.2023r.)

ConyTCTBYIONIH: DPO3UBHBIA FACTPUT. JyoeH0-racTpanbubli peInoke. JpOo3UBHO-I3BEHHOE

mopakeHue ABeHaIATHIIEPCTHOR KIATKHA

PerxoMeH/10BaHO :
1. Co6oaaTh CTPOryIO GECCONEBYIO AUETY ¢ OTPAHHIEHAEM oenxa jo 0,8 r/xr/eyT,

JErKOYCBOAEMBIX YLIEBOJIOB, OHIH GOratoi MypHHOBbIMIA OCHOBAHMAMH, KAIHEM.

2. W3Gerars npremMa He(POTOKCHIHBIX MPEIApaTon (HITBC, anTHdaKkTepHaIbHbIe

[IpeapaThl U3 IPYILIEI AMEHOTIIHKO3UAOB).

C TeJIbio YCHIIEHMA TIATOreHe T CCKOM Teparan nHy3us I1d 800 mr B/B Kam

4. YRemmuuTh 103y MeTAmmpennn30/i0aa 4 Mr — a0 24 mr/cyT (61abn.) B uxTepsane ¢ 6:00
110 8:00, B OIFH TIp¥EM I0cTIe 3aBTpaKa. KOHTPO/Ib INMAKEMAH S3KEHCBHO.

5. Hedponporexrupnas repanus: Jlosapran 50 Mr 2 p/cyT YTPO U BEYEp IO KOHTPOJIEM
Al

6. IlpoduakTuKa ONMOPTYHUCTHUCCKAX wapexmuit: Ko-rpumoxcason 480 mr uepes nenb
BHYTpPb JAJIATEIHHO

7. Owmenpazon 20 mr wix Iagronpason 20 Mr 2 p/cyT yrpo 1 Bedep 3a 20 MUHYT JI0 IpueMa
OATITH

8. SIBKa K peBMATOJIOrY Yepes 3 HeIeNH NOC/e POoBeACHHA ungysuu ukrodocdana ¢ as.
Mouu o0, 6/x KpoBU(KpeaTnHul, MOICBHHA, Kanuil), CyTOYHOM IpoTennypHei

L

20.06.2023r C. H. Txauenko




FocynapeTeeHHoe BlogXeTHoe yupexzeHne
3[paBooXpaHeHMA ropoga

PTAMEHT 3apaBooxpanenus ropoaa Mockgni

i Yeckuin
Hay:&wm@%ﬁmn CTHOC YYpeXIeHHe 3paBOOXpaHe s ropozna Mog¢kBai

Banuied STReyaeR "RIMHUYGCKHH Ha YHO-MCCICOOBATENE i b ad
Lol mpommm“ y AOBATCTILCKUH 1IEHTp ONTBHHULIA H2

KoHcynsraruera-guarkocTiveckofl@riam HTa 3NPaBOOXpaHeHUst ropoxa MocKBa
123182 . Mockaa yn. Mlexernan a. 3, e1p- 16 Ly «MKHULI Boreuuma 52 J13My)

123181 Mockga, Yir. Iexornasn, A.3,Kk0p.16, Koncy.rm'ra'mBﬂo—nnamocwnqecxoe OTAe/ICHHE, TieT,

8(499)1904305

KoHcybTanus pesmarosora Txavenko C.H.

IMamuenT 3yjos Bramunvmup Cepreesuy, 36 ner (20.04.1987I:p.), 0Oparuiics K peBMaTondr
MKHHUL Boxnsuuma 52 5 Mapte 2023r ¢ sxanobamu ma Gomu s CyCTaBaXx, BRICBIIAHVS HA

C despans 2023r noce nepenecennoro OPBU cran otmeuary, ApTPAJITHH B METKUX CyCTaRaX

COCTOAHKE OBLIO pacEHEHO Kak Peaktunnag APTPOMIATHS, PEKOMEHTOBAH TIpHeM HUbynpoden
Ha done npuema lIpENapara oTveyan HekoTopoe YIYHIICHUE- YMCHBINCHHE CYCTABHOTO C-Na
Haana mapra 2023r orMeTun enprHmamLIe BBICBITaHYS B 0611aCTH Tonenet TFEMOpparu4ecKoro

OTMETHIT MOsIBIICHHAE BEICBHIITAHKH B obnactn CTOIL, 10 CEPEINHBI I oner-rep“{, BLICBIIAHHS CTAJI

IpUOdpeTars CIUBHOMN xapaktep. OGparucs k PeBMaronory, pexomerosan npuem HIIBIT s

BBIP@XKCHHBIX 00X B cycTapax, [a toue nprrema HITBII ormeqan PETPECC cycTaBHOIO C-

THXOPaJIKu, BEICBIIIAHUS He Iiporpeccuposam. C xonua Mapra 20231 cran OTMCYaTh HAPACTAH
cyOdedpumuter 37,2 p BEUCPHEC BPEMST ©XKE/IHERHO, YCHTeH e BBICBIIAHUN B 001acTH rojeHei,

A0obcnenoBanus, AMArdocTuposan I'eMopparmyueckuii BACKYIIMT, PCKOMEH/I0BAHO TpOBEIe e
» ipuem I'KC. Ha dowe nposogmvoit Teparui MeTHmpeRHu30m0HOM Kok

IIOYKH naudenT orkasancs. C KoHua Mag 2023r mauaro CHUMIKEHHE IT03LI Metmnnpennuszonomnh o

lemr/eyr. C 20.08.20231- crmsui nosy I'KC no 16mr/cyr. Ha ore camkenus JIO3UPOBKH

OTMETHIT PEIPECC BBICLITAHKIH, CYCTABHOTO C-Ma lonrocTLI0. Coxpansercs cnaboeTs, cHmkelide

Beca. C yyerom HUPOTPCCCHPOBAHKS 3060/ ICBAHMIS K Ieparmu nobasnen Huxtopocdan,
IPOBENEHO B/B BResenue (1-5 uadysug) or 21 .09.2023r, nepenec VIOBJIETBOPUTEILHO
Ilepenecennnie zaboiieBaHmA: XAWT, ya3ne1 nesoi Jomu [IDK

Hacaenersennocrs: y nanp- paK xxeyaka

Onepaunu, rpasmur: He 6himo

AjL1eprororndeckuii anamues: me OTMeYaer

B nacrosimiee pems COXPAHSETCS c1aboCTh, OTMETa SIH30) Jxopanxu 1o 37,2 B Beuephee
Bpemst. OTMewaer npoyospraromeecy CHUXEHUE Beca

Ob6bexTneno: Cocrosmme YAOBIETBOpUTEIEHOE. Poct-187¢M, Bec-104kr (pauee 120xr)
IMepensuraercs CaAMOCTOATEIBHO

YIpeHuss cxosanmocTs — Her ( panee 30mun)

I1C (28) — 0
BC (28) -0
BAIII-3

***KoncTuTynmonams e LIPOSBIICHHS:
Obmas cnabocts —a, OwleTpas yrommsiemMocTs
Hemotneuposannoe TOBRILIERNME t° TeTa —za, Hmuszon HosbuneHns no 37,2 B Beyepree BpeMs

s’.?

]

HE




HeMOTHBAPOBAHHOE CHIDKEHUE MACCHL Teria — Aa, C MApTa [0 HACTONIeC BPEM -16xr (
UILEREIE [IPABBIKH HE MEHSLT)
*%+ omupIe NOKPOBBI
DOTOCCHCHOMIHA3ALHS - OTPHIACT
Cpmp — ger ( pasee revMoppargdeckas chirb Ha FOTEHSAX )
KoskapIii BACKYITHT - OTPHIACT
%% [JopaeHHe HEPBHOH CHCTEMBL
onoBubie 6o - OTpUIacT
T 00BOKPYKEHHSL OTPHLIACT
becconsulia — HET
TopaxeHue nieprdepraecKoii HEPBHON CUCTCMBL - HET
#x+T[opakenne JIOP-opranos
CHIKeHHE cllyXa - OTpUIacT
Oprasp! IbIXaHHs
Cyxoii Kammeb -OTpHTaeT
OmpiKa — Ja, ymMepenHas Ipi (usgecKkoi Harpy3Ke
CyTo4Has NpoTenHypust 0T 10.10.2023r : benok KonA4eCTBEHHO= 1,88r/cyr(0 - 0.12)
B an. kposu ot 12.10.2023r: TemoTIO0MH -122r/n,5p-4,24%10"12/x, neitkon-10,05%1079/5, Tp-
314*10"9/n
B 6/x wposu or 12.10.2023r: KpeaTHHAL- 120,3 0MKMOITB/ T, Mouepnna-7,20 MMOMB/J, 00T,
canmit -4,40MMOTIB/T
B an. mouu ot 12.10.2023r : Vnensusii Bec-1013, ph-5,5, Genox-1 ,081/11, TEAKOLNTHI-
57, 0xm/MKIL, SpuTpOUATEI-341 xr/MKr, Gakrepu-29, 9K/ MK
3aka4yeHne : [ eMopparnyecKui BaCKy/IAT C HopaKeHueM KOXH (TronuMOop(HbIHA,
JlepMATBHBLA AHTHKT), CYCTABOB (aprpurt), XKKT (sposuBHad racTpONATAs, SPO3UBHO-A3BECHHOC
[IOpaKEHUE NBeHAIATHIEPCTHOU KUK, TodeK (MOpOosoraecks renepudUIAPOBAHHBIA)
Ocnoxuenus: HebpuTidecKuid CHEAPOM. OITI no KDIGO I er. CK® (mo popmye CKD-EPI):
65 wrmun/1,73m2.CocTosHue HA natoreneruyeckoi Tepaman ['KC, B TOM HACIE B CBEPX
poicokux goszax (MIT3 cymm. 1500 mr), BHyTps 8 120. € 25.04.2023r.), makIodochaMunom (800
mr ot 21.09.2023r)
ComyTCTBYIOMIMH: DpO3MUBHBIA FACTPAT. JlyoneHo-racTpajbHBH pedmoke. Dpo3UBHO-A3BEHHOC
TIOPaKEHUE BEHAATHIIEPCTHON KHIILKH
PexoMeH10BAHO :
1. CoBoaTh CTporyro GecconeByro TUETy ¢ orpaHMdeHneM OemKa 1o 0.8 r/Kr/cyT,
JErKOYCBOSEMBIX YI/IEBOOB, IHIIKA Goraroil TypAHOBBIMI OCHOBaHHAMH, KaIHEM.
5 W3Gerath npuemMa HeHPOTOKCHIHBIX IpenaparToB (HITBC, anTrbaKTepHaibHbe
[IperaparThl U3 IPYTITb! AMMUHOTTIHKO3MIOB).
3. C 1enb10 YCHICHHA [ATOTEHEeTMYECKOi Teparin HEhY3Hs L[® 800 mr B/B Kail Ha
14.10.2023r
4. Cupkarh 103y MeTunnpeIHu3onona 4 mr — mo 12 mr/cyr (31a01) 1O 1/2r 1pB 3 ous B
mrrepsaie ¢ 6:00 10 8:00, B ONMH IIPUEM IIOCTIE 3aBTPAKA. KOHTpOIb IMAKEMHN
eKeAHEBHO.
5. HedponpoTeKTUBHAS TEPaIHL: Tlosapran 30 Mr 2 p/CyT yTpO H BETED IO KOHTPOJIEM
ALl
6. TlpodmraxTuika ONIOPTYHHCTAICCKIX ydexumit: Ko-rpuMOKca3on 480 mr gepes J(CHb
BHYTpPb JUIATEIBHO
7. Omempazon 20 MI WA [TamTompazon 20 Mr 2 p/cyT yIpo H BEUCP 3a 20 MEHYT 10 OpHEMa
TIHILA
8. SBKa K peBMATONOry Yepes3 3 HeIey MOC/Ie MPOBEACHHA uEQy3un Huxnodochana ¢ ad.
MotH 00mHiL, 6/X KpoBH(K JHAH, MOIEBUHA, KAJIUi), CYTOUHO# TPOTEnHyprEH
Al Hq 5 )
N 4

13.10.2023r C. H. Txauenko



FocynapcTeerHoe CIOMKETHOR YHpeXaeHue

aBoOXpaHeHMA ropoaa
sapasaoxpanenad ropoRa MRy ra e R T 31paBoOXpaneHus ropoaa MockBbl

nayunou EA¥AIPETBRWHEETDIODNETHOE YUpeXKIeH e 3APaBOOXpaHeHUs ropona Mock]
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EOH TAMEHTa i) » wr
mmso;ﬁg@m SAIRTICLKIE HayYHO-HCCIIe/I0BATENBCKHH IEHTD BONBHMLA

Knncynhmusno-nuamr?g:::::%mw HTa 3/|paBOOXpAaHEHHUS ropojga MockBb»
12184 1. Moeksa yn. (FBY3 «MKHUI] Bomsruma 52 J13M»)

123181 Mocksa, ya. Ilexotnas, 1.3,x0p.16, Koncyaprarnsuo-nuarnocruueckoe OT/AeJIeHHE, T

8(499)1904305

Koncyabranus peemaro.iora Trauenxo C.H.

[Tarent 3ynon Bramumup Cepreeruy, 36 jner (20.04.1987r.p.), o6paruics x PEBMATONDIY

MKHHIT Bonbruiia 52 B mapre 2023r ¢ sxatobamu Ha 6o B cycTaBax, BBICEUIAHMS Ha
TOTCHSX, SNU30/BI MOBBIIEHHS TEMIIEPATYPBI TENA 0 37,3-37.5 B BeuepHee Bpemsi.

C depans 2023r nocite mepenecenmoro OPBH CTall OTMEYaTh aPTPAIIHU B MEJIKUX CYCTHBAX.

KHCTEH, KOJICHHBIX, TOJICHOCTOMHEIX cycrasax. Habmomaics tepamestom B 9acTroM HEHTpE

cocTosHue ObUI0 pacueneHo kak PeakTieHas apTpoTarist, peKoMeH{0Ban Tiprem UGynpoder

Ha done mpuema npenapara ormewar HCKOTOpOC yiy4lIeHre- yMEHBIIEHHE CYCTABHOTO C-M

Havana Mapta 20231 0TMeTHII eHHAYHEIE BEICLITAHHIS R 00J1aCTH ToJICHEH reMopparuyeckdrd

*apaKTepa, SIH30ABI MORBILEHNS TeMIIEPaTypsI Teia 10 37,3-3 7,5C. Camocrosrensuo

MPAHAMAJI [1apANEeTaMOJl, 0TMEHA)I YMEPEHHOE YIYYINIEHNE B COCTOSHHIL [Tocme 10.03.20231

OTMETHII IOSIBTICHHE BRICKIIANMH B 061ACTH CTOM, 10 CEPEAMHEI IOJICHEH, BEICHITAHNSA CTATH

TIpHOOpeTaTh CTUBHOM XapakTep. O6patuncs x pesmarosory, pekomen0Ban ripuem HITBIT|
BRIDKCHHBIX G0MIsix B cycTasax. Ha done npuema HIIBII ormeuan perpece cycrasmoro c-ya
JIMXOPAH, BBICLITANAS He Iporpeccuposamdt. C Korma Mapra 20231 CTAT OTMEYATE HapacTat

cmabocty, OBICTPYIO YTOMIAEMOCTE, GOITh 1 NPUITYXaHUE B FOJEHOCTOIHLIX CyCTaRax,

cyodebpuiurer 37,2 B BCUCPHEE BPEML €KE/THERHO, YCUITEHHE BEICLITANAN B 061ACTH rojckd

OTMeTnT CHIKEHHE MACCH Tea ¢ Mapra Ha 12kr. B konne anpens 2023r nocie

A006CIIeN0OBaNMS, IMATHOCTHPORATT l'emopparmueckuii Backymut, pekomenTopano IpOBeIEHM(

Ouoncun nouku, mpuem I'KC, Ha (hoHE NPOBOIMMO TeparTiH Meuimpensusononom -koxH

g.

eJl.

1.

pu

_m(
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CHHADPOM € pa3peLIeHueM, HOpMOTepMHUS, GOJIH B CyCTaBax yMEHBITHIIUCE, Jaboparopro
YMEHBIICHAE IPOTCHHYPUM, SPUTPOLUTYPHH, neixouutypun. OT IpennoxeHHoR GHonCun

LIOYKH TTanneHT oTkaszamcst. C koana mas 20231 navaro CHIKEHUe 1036l MeTHmipeuu3onoka

Lomr/cyr. C 20.08.2023r- camsun 103y I'KC o 16mr/eyr. Ha done cruwxenns NO3UPOBKH

OTMETHII perpecc BBICI;II[&I—II/Iﬁ, CYCTAaBHOTO C-Ma II0JHOCTERIO. Coxpax—mercx CJIE!.GOCTI:, CHHIKEHHG

Beca. C yqeTom 11porpeccupoBans 3a60IeBatas K Teparuy jobasien Iukiopocdan,
IIPOBENEHO B/B BBENEHHE (1-9 HH(DY3us) OT 21.09.2023r;, neperec YAOBIETBOPHTENRHO.
14.10.2023r-Bemornmmeno 2-¢ seaenue uuknopocpana 800 mr. Ha done reparun I KC, o
OTMEHACT YITYYIIICHUEC B COCTOSHUH- HOPMATH3ALHIO TEMTICPATYpLI Tea, BEICHLITAHNS
PEIPECCHPOBAIIH MTONTHOCTEIO, COXPAHACTCH YMEPCHHAS caboeTs, OBICTpas yToMIIseMOCTE,
CHMJKCHUE Beca

ITepenecennnic 3a6oeanns: XAUT, yanst nesoit mom LK
HacnencrBennoers: v namp- paK xenyjaka

Onepauuu, TpaBmMbr: He 6bu10

AJLIEPTO/IOI HYECKAI AHAMHE3: He OTMeuaeT

B Hacrosimee Bpemst coxpansercs yMepeHHas ciabocTh. OTMEYaeT TPOIOIKAIONIEE s CHIBKG
BC€Ca

ObbextuBno: CocrosHue yroenersopurensroe. Poct-187cm, Bec-102kr (panee 120xr)
IlepenBuraercs caMmocTosTenEHO

YTpeHHsisl CKOBAHHOCTEL — HeT ( panee 30mun)

I1IC (28) -0

BC (28) -0

BAIII-3
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# 4 ¥ [ OECTUTYLIHOHAIBHBIC IIPOABITCHIA:
O6mas carabocTh —Ia, OBICTPas yroMISEMOCTh
HeMOTHBAPOBAHHOE IIOBBIIICHYE t° TENa —HeT 124
HeMOTHBHPOBAHHOE CHIKCHUE MACCEL Tena — J1a, ¢ MapTa 110 HacTOosUIee BPEMi -18xr
##% [(QKHBIC TOKPOBBI '
doroceHcHOHIM3aIus - OTpUIaeT
ChImb — HeT ( paueec reMopparnyeckas ChIllb Ha FOCHAX )
KoKHBIH BACKYITUT - OTpUL@eT
Cyro9Hasi NIPOTeHHYPHS 0T 03.11.2023r : Besiox xomuaectaenno- 5,66r/cyT(0 - 0.12)
B an. KpoBu 0T 04.11.2023r: Temornobun -137r/1,3p-4,61* 10712/n, nefikon-13,32*1079/1, Tp-
269%1079/n
B 6/x xpoeu or 04.11.2023r: 061 6enok-59,571/n, KpeaTHHHH- 109,42MKMOIB/1T, MOYEBHHA-
7,04MMoB/11, OOIIL. KA -4,84MMOTB/ 1T
B amn. moum ot 04.11.2023r : YV genbHbIH Bec-1031, ph-6,0, Benox-7,43r/1, MEHKOUMTHL-
154,0x51/MKITL, 3pmpoum51—403w1/mm, GaxTepun-0rxT/MKIT
Jasouenue ; [eMopparndecKuii BaCKy/IHT C TOPAKEHHEM KOMKH (mosmMopHEBIH,
fepMasIbHEIT AHTUKT), CYCTaBOB (aprpur), JKKT (sposuBHas racTponiaTis, IPO3HBHO-A3BEHHOC
J10paKeHHe JBCHAMATAICPCTHON KHIIKH), TI09eK (MOphOTOTHIECKH HeBepU(DULIMPOBAHHEIN)
Ocoxcaenus: Heppuruaeckui curampom. OILLL mo KDIGO I er. CK® (o dopmyne CKD-EPI):
65 wu/mun/1,73M2.CocTosHEE Ha HATOTEHCTHHECKOM TEpanuu I'KC, B TOM 4mcle B CBEpX
seicokux no3ax (MII3 cymm. 1500 mr), BHYTPE 8 1a6. ¢ 25.04.2023r.), muknodochamuiom (800
Mr ot 21.09.2023r, 14.10.2023r)
ConyTeTBYIOLWHMit: DPO3UBHEIA TACTPUT. JlyoneHo-racTpaNbHBIH PedIuoKe. DpOo3HBHO-A3BEHHOE
TOpaKEHyE IBEHAIIATATICPCTHOM KAMIKY
PexomMeHI0BAaHO :
1. CoBMNIOAaTh CTPOTYIO 6eccoeByIO JUETY C OTpAHIICHHCM Hemka go 0,8 r/kr/cyT,
JErKOYCBOSIEMBIX YIJICBOJIOB, IIHILH GOTATOM 1ypHHOBLIMI OCHOBAHMAMHY, KaIHEM,
2. WsGerath npueMa BePOTOKCHYHBIX MPEIIAPATOR (HIIBC, asTrbaKTepuaibHble
npenaparsl U3 IPYIILL AMHHOTTTHKO3UAOR).
3. C Nelpio YCUIeH sl IaTOTeReTHICCKOH Tepaltiy urdysus 11O 800 mr B/p Kai Ha
07.11.2023r
4, MermmpeIEn300H 4 Mr — 12 mr/cyr (31abm.) B HHTEpBATE C 6:00 mo 8:00, B o/
npuem mocre 3aBTpaka. KOHTPONb MIMKEMHUH SKEAHCBHO.
5. HedpompoTeKTHBHAL TEPATTA: Jlosapras 50 Mr 2 p/cyT yTpO M Beuep IO KOHTPOIEM
All
6. IlpopumakTiKa ONIOPTYHUCTHICCKIX nndexuuit: Ko-rppmokcasorn 480 Mr uepes ACHD
BHYTPb [UIMTETBHO
7. Owmenpazon 20 Mr wm [laHToHpason 20 mr 2 p/cyT yTpo 1 Bedep 3a 20 MEHYT 70 IpHeMa
IPTITH
8. SIBKa K peBMATOJOTY 4epe3 3 HeJIe/H [10CTe TIPOBEACHIA uadysua Luxnodocdana ¢ aH.
Moun o6mmi, 0/X XpoBH(KpeaTuHUH, MOYEBUHA, xanmuif), CyTOUHOM MPOTEHHYPHLH

06.11.20231 C. H. Txauenko
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Hay4HO-MCCA

BonunwiDADBHGEE KITMHAYECKMI HAYYHO-HCCIIe[0BATENbCKU I uentp bonpauna 52
afpaBooXpaHeHUs TopoAa MockBb»

Ko“mmmm.mammmcm}iﬁémlymmema 3/IpaBOOXpaHeHus ropona MockBs»
123182 . Mockaa yn. Mlexorxaa 4. 3, ¢1p- 16 | ppyg «MKHUI Boxsnuma 52 JI3M»)

MEHT 3/IpABOOXPaHeHHs Topoaa MocKBbI

123181 Mocxksa, y.1. Iexornasn, x.3,k0p.16, KouncynbraTuBHO-IHATHOCTHYECKOE OTICICHNC
8(499)1904305

1

Koncyawsranus peemarosnora Tkauenko C.H.

anuenT 3ynos Braguvup Cepreesny, 36 et (20.04. 1987r.p.), obparuiics k pesmaronory

MKHUAI] bonsuuua 52 8 mapre 20231 ¢ xanobamMy Ha 60 B CyCTaBax, BEICHITAHUS HA
TOJICHAX, STIM30/1b1 IIOBBILICHHAS TEMIIEPATYpL Tena o 37,3-37,5 B BE€YepHEe BpeMd.

C despans 2023r nocre nepenecennoro OPBU eran oTvedars apTparuy B MEIKUX CYCTABAX
KUCTCH, KOJIEHIBIX, rOICHOCTOMIEIX cycTasax. Habmonancs TepanesToM B qacrHoMm LeHTpE,

COCTOMMME OBbLIO pacueneno Kak Peakrusuas aprponarus, pexomentoran npueM MGympod

Ha doxe npuema npenapara otvewan sexotopoe YIYUIICHHE- YMEHDLIIEHHUE CYCTABHOIO oM. ()
Havana mapta 20231 OTMETHII ¢{MHUYHbIE BEICEITAHHMA B OONACTH roJeHeH reMOpparuaeckprp

XapaKTepa, SITA30/1b1 LIOBRIIEHAS TeMIeparypsl Tena 4o 37,3-37,5C. CaMocToste/ Lo

TIPHHAMAI [1aparieTamo)l, OTMeYal yMepeHHoe yilydrmenue B coctosuun. [locne 10.03.20230
OTMETHIL IIOABJICHHUE BRICHIIAHKN B 0OJIACTH CTOLL, IO CEPETMHEI TONCHEH, BLICHLITANMS CTalu
npodperarh cusHOM Xapaktep. O6parmics k peBmarorory, pexoMmenosan npuem HITBIT rpr
BLIPOKEHHEIX 001X B cycrasax. Ha ¢pone mpmema HIIBIT otmevan perpece cycraBHOro c-Ma, |
T4HHE

JIMXOPAJIKH, BRICBIIAHUA HE Tporpeccuposand. C xomna mapra 20231 ctan orMedars Hapac
cnabocTH, OBICTPYIO YTOMIAEMOCTE, 6OJIL 1 NPATYXAHUE B FOJIEHOCTOIHBIX CYCTaBax,
cyOdebpuimter 37,2 B BeuepHee BpeMsi eXKCHEBHO, YCHJICHHC BBICLIIAaHHH B 061acTy o
OTMeTHI CHIIKEHUE MACCHT TENA C Mapra Ha 12k B xoHue anpens 2023r nocie

Ho00CIe0Bants, NHarHOCTHPoBaH [eMopparnyeckuii BacKyIIUT, PEKOMEHTOBAHO LIpOBEIEHIE

buoneun noukw, mprem ['KC. Ha done IPOBOIUMOM Tepanuy MeTHiIpeIHI30I0HOM ~KOW
CHHIPOM € PaspelicHieM, HOPMOTEpMuSL, OOJIH B CYCTaBaX yMECHBIIMIIHCE, TaBOPATOPHO
YMCHBILICHHC [IPOTCHHYPHH, I3PUTPOLUTYPHH, TeHKOUUTYpUr. OT MpeuiokeHHOH GUonCHH
104KH marnuent orkasancs. C xonna mas 20231 HayaTo CHMKEHUE [H035T MeTunpeanusong
L6mr/cyr. C 20.08.20231- camzun xozy I'KC mo lémr/eyr. Ha dore chumxenns n03upoBKa

OTMETUIT PETPECC BLICHIIANNH, CYCTABHOIO C-Ma MOHOCTRI. COXpaHseTcs c1abocTs, CHIKe e

Beca. C y4eToM nporpeccuposanus 3a600eBans x Tepanuu nodasnes Luknodocdan,
IpoBeNieHo B/E BBegenue (1-g unadysns) or 21.09.2023r, [IEPEHEC YAOBIETBOPHUTEIBLHO.
14.10.2023r-BBIOTHEHO 2-¢ BBEICHHE nuknogocedana 800 mr, 07.11.2023r-3-¢ Beegenue
uuriodochana. Ha poue Tepammn IKC, L[[D- otmeuaer YILyYIIEHUE B COCTOSHUN-
HOPMa/IU3aLHMIO TEMIICPATY PRI Tela, BHICHIIAHMS PErPECCHPOBANH TIOIHOCTEIO, COXPAHIETCS
yMepeHnas ¢jiabocTs, ObICTpast yTOMIIIEMOCTE, CHIDKEHHE Beca
ITepenecennnie 3aGoMeBaHus: XAWNT, yzas1 nesoit gomu [TK
Hacoreereennocts: y nanst- pax sxenyaxa

Onepanuu, TpaBMer: 1e Gbuio

AJLIeProJIOrHYecKHil AHAMHE3: HE OTMEYaeT

B HaCTOALIEC BpEMA COXPaHACTCId YMEpEHHad cnabocers. OTMevaer IpONOJEKAIOIIEECHd CHEKCHUE

Beca
ObrexTuBno: CocTOsIHME VIOBIETROPHTEIBHOE, Poct-187cm, Bec-101xT (panee 120kr)
[lepenBuracrcst caMoCTOSTEIEHO

VIpeHuss ckoBaHHOCTE — HeT
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bC (28)-0
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#9344 K OCTHTYIIMOHAIBHBIE TIPOSABIICHA:
O6mas ciabocTh —1a, OprcTpas yToMIAeMOCTh
HeMOTHBHPOBAHHOE TIOBRIIIEHKE t° TENA ~HET
HeMOTHBHpPOBAHHOE CHIDKEHME MACCH! Tea — [1a, ¢ MapTa [0 HaCTOSANICe BPEMA -19xr
F4% KOKHBIE OKPOBBHI
dorocercuOANIU3aLMs - OTPAIIAET
Cpimih — HET '
CyTtoumasn npoTennypust ot 28.11.2023r : Benok koimuectrento- 7,23r/cyr(0 - 0.12)
B an. KpoBH 0T 28.11.2023r: I'emornodun -151r/m,3p-5,25%10°12/x, iepkorn-10,82*1079/n, Tp-
298*1079/n
B 6/x xposu ot 28.11.2023r: obu. 6enok-64,83r/n, kpearnuui- 117,98MKMONB/1, MOYEBAHA-
6,50MMoIL/11, 001, Kamih -4,78MMOTTH/ 1T
B au. mouwm ot 28.11.2023r : Vaensabii Bec-1026, ph-6,0, 6esok-9,741/11, ICHKOIUTHI-
37,6KII/MKJI, 3pATPOLHTEI-1 17,9xn/Mxi1, 6akrepun-61,4K71/MKIT
Jaxaodenne : I'eMoppara4eckuii BaCKyIAT ¢ MOPAKCHACM KOKH (mosmuMop(HLIHA,
JIepMAIIBHEIH aHTHAT), CYCTABOR (aprpurt), XKKT (opo3uBHas racTponarws, SpOSHBHO-A3BEHHIOE
[OpaXeHHne JBeHaaTHTIEPCTHOH KHIIKK ), TOYeK (MOPPOTOTHIECKH HeBepH(QUIHPOBAHHEIH)
Ocnonuerns: Heppurmaeckuit crrpom. O no KDIGO T er. CK® (o popmyne CKD-EPI):
65 m/mun/1,73m2.Coctosgnne Ha naroreneraueckoit Tepamug ['KC, B TOM 4mCIe B CBEPX
srrcoxux aosax (MIT3 cymm. 1500 mr), BryTph 8 Tad. ¢ 25.04.2023r.), muxiodochammmom (800
mr ot 21.09.2023r, 14.10.2023r, 07.11.2023r)
COMyTCTBYIOLMIT: DPO3UBHBILH IaCTPHT. JIyoeHo-racTpanbHBIH pediroke. SpO3UBHO-A3BCHHOC
[IOpaKeHue IBEHAIUATATIEPCTHON KHIIKM
PexoneHn0BaHoO &
1. Cobmoaarsk cTporyio 6eccoeByIO IHETy ¢ OTPaHHICHHEM penxa go 0,8 r/kr/cyT,
JIerKOYCBOSEMBIX YIJICBOJOR, MK GOraToi IIypHHOBBIMU OCHOBARHAMH, KATHEM.
2. Wz6erath nprema HePPOTOKCHIHBIX NPEHapaToB (HIIBC, anTHOaKTEpHATBHBIC
[penaparsl 3 TPYTIbL AMMHOITIAKO3HIIOB).
3. C nenpro yCHJICHHs TTATOTeHETHIECKOH Tepanu pudysus 11 800 mr B/B Kaml Ha
30.11.2023r
4. YBemmumTh 103y MeTummpenuu3onona 4 Mr — o 16 mr/eyr (4tabn.) B uutepnane ¢ 6:00
710 8:00, B OJIMH [pueM 1ocie 3aBTpaka. KoHTpons MIMKEMUH CXKCAHEBHO.
5. Hedponporextunnas Tepanus: Jlosapran 50 Mr 2 p/cyT yTpO 7 BEYED IO KOHTPOIIEM
All
6. TIpodunakTuka OMITOPTYHHUCTHICCKUX urdexnuii: Ko-rpumoxcason 480 Mr yepes [AeHb
BHYTPb JITUTENLHO
7. Owmenpason 20 mr win [anrompason 20 mr 2 p/eyT yrpo u Bedep 3a 20 MUHYT 10 npHeMa
002811031
8. SIBKa K peBMATOJOTY 4epe3 3 HeACIH [OCIIE IIPOBSCHIA undysun [pknodocdana ¢ aH.
Mouu 06T, 6/ KpoBM(KPEaTHHNH, MOYEBHHA, KalHi), CyTOUHOH [IPOTCHHYPHEH

29.11.2023r C. H. Txauenko




FocypapcTeerHoe BromKeTHOe YUpexserne
sapasooxpanerys rofRIABTRMEHT|3APaBOOXpaHEHUs Topoxa MocKBbI

o R R CTHDE YUPEKeHHE 3/IpaBOOXPaHeH s ropoa Mo¢KBEI
<d%ww§%ﬁ%ﬂ’1§r&tﬁ%ﬁecrmﬁ HayvuHO-UCCIeNOBaTENbCKUH LIeHTp BonpHuig 52

30 paBooXPaHEeHuUs rop OCKBLTS
KoxcynbTaTusHo-gnarHocTrd ST aSHT ] 3OPaBOOXpPAaHEHUS ropoaa MoCKBEDy

123182 r. Mocxaa yn. flexarkan A 3, SRy 3| MKHUTT Bospruma 52 JI3M»)

123181 Mockga, ya. Iexormas, 1.3,xo0p.16, Kouncyasratusao-gaarnoctaaeckoe OTJeJICHHE, TeJl
8(499)1904305

Koncyasranus peemaronora Tkavenxo C.H.

IarwmenT 3ynor Buamuvup Cepreesny, 36 ner (20.04.1987r:p.), obparuncs K pesMarosnory
MKHMUIT Bonsuuma 52 B Mmapre 2023r ¢ xanobamu Ha 604 B CyCTarax, BLICHITAHMS HA
TOTCHAX, SLN30/IBI HOBBILCHHS TEMIICPATYPHI Tea 10 37,3-3 7,5 B Bedepuee BpeMsL.

C despans 2023r nocne neperecermoro OPBY cram OTMEYATh apTPaIlHK B METIKUX CYCTABAX
KUCTEH, KOJICHUBIX, FONICHOCTOMHELX CYCTaBaXx. Haburonancs tepameroM B 9actaoM LEeHTpE,
CocTosHKe BBIIO paciienero Kax PeakTHBHas apTpoTaTHsi, pekomer1osan nprem Uoynpodena.
Ha one nprema upenapara ormeuan HEKOTOPOE YIIyIIICHHE- YMEHBITEHHE CYCTABHOTO c-Mmd.
Haqana mapra 20231 OTMETHII EAMHHYHbIE BHICHIIAHNS B 06NACTH TOJICHEH TeMOpPpParuYecKprp
XapaKTepa, IMU30AbI IOBHILICHHS TEMITEpaTypLI Tea 10 37,3-3 7,5C. CamocrosTensao
MPHHHMAIL IIapalleTaMo]l, 0TMEYall YMEPEHHOE YLy dllieHHe B coCTosHUM. TTocne 10.03.2023r
OTMETHI TIOABICHAC BLICBIIAHKAH B 0611aCTH CTOI, IO CepeARHEL TOJICHEH, BBICHLITAHMS CTaIH
IpHOOpETars CIMBHOM Xapaktep. OOparuics K PeBMATONIOTY, PEKOMEH10BAH npuem HIIBIT npn
BRIDKCHHBIX OoIsix B cycTasax. Ha dome mpuema HITBIT orveuar perpecc cycraBHOTO ¢-M4
JIMXOPAIK, BEICBIIAHUS He Mporpeccupobary. C koxna mapra 20231 cran otMesars HapacraHm
€/1ab0CTH, GBICTPYIO YTOMIIEMOCTH, 6O 1 IPUITyXaHHUE B FOJICHOCTOIHBIX CYCTARAX,
cyOdebpuiurer 37,2 B BEHCPHEE BpeMs EXXENHEBHO, YCUITEHHE BBICLITANUH B 0GIIACTH ToMeHe¢ .
OTMETHII CHUKEHME MacChl Tea ¢ mapra Ha [2xr. B xonne anpems 2023r nocne
A000CIEI0BAHMS, IMArHOCTHPOBAH [ EMOPPArd4CCKHH BACKYIMT, PEKOMEH IOBAHO [IPOBEICHHUE
Ouoncun mouku, npuem I'KC. Ha (hone npoBoxAMO#t Tepannu MeTumipeHu3070H0M -KOKHELH
CHHJPOM € PA3peILICHUEM, HOPMOTEPMUS, GOTH B CyCTABAX YMEHBIIAINCH, naboparopHo
YMEHBIICHUE IPOTEHNYPUH, SPUTPOTUTY PHH, JIeHKOTMTYpun. OT IPEIUTOKEHHOU Oronenu
TTOUKH nanuenT orxasaics. C xonua Mast 2023 HayaTo CHIDKEHHE A0361 MeTunmpenausonof i
Iémr/eyr. C 20.08.20231- causu no3y I'KC mo 16mr/cyr. Ha done camkenus JIO3UPOBKH
OTMCTHJI PErPeCe BEICHITAHMHN, CYCTaBHOTO C-Ma HOIHOCTEIO. Coxpanseres cnabocts, CHIDKEHHE
Beca. C y4eToM porpeccupoBanis 3a6071eBAHNS K Tepauuu Jodasnen Luxrodocdan,
lIpoBefiero B/B BBenenne (1-s urdysus) or 21.09.2023r, IIEPEHEC YITORIETBOPUTEILHO.
14.10.2023r-BemontcHo 2-¢ BBeIenue uuknodochana 800 mr, 07.11.2023r-3-¢ pEexcHuEe
nukiaopochana, 30.11.2023r- 4-¢ BBenenHe nurodochana, 25.12,.2023r-5-¢ BeencHue
uukTopocdana. Ha doue tepamn IKC, LID- oT™eqaer yinydimenye B cocTOSHIH-
HOPMEJIH3AIIMIO TEMIEPATYPHI TeNa, BEICBIIAHIS PErPeCCHPOBaIH NOJHOCTBIO, COXpaHAeTCs
yMepeHHas ¢1ab0CTh, OBICTpast YTOMIIIEMOCTD.
lepenecennnie 3abouesanus: XAUT, Y3751 teBoi moru [T[DK
Hacnenersennoers: y nausi- paK xKemymaKa
Onepanuu, TpaBmer: He GBUIO
ANIeproJornaeckuii ANAMHC3: He OTMeYaeT
B nactosmee Bpemst coxpamsiercs ymepennas ciia6ocrs.

ObnexmuBno: Cocrosiaue YAOBICTBOPHTENbHOE. Poct-187cMm, Bec-100kr (pamee 120kr)
Ilepensuraeres caMocTOSTEIEHO

YTpeHusisi CKOBaHHOCTH — HET

[IC (28) -0

BC (28) -0
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k% [ OHCTUTYHOHATTEHBIE IPOSBIICHHS
O6mas ciabocTh —1a, ObICTpas YTOMISEMOCTE
HeMOTHBHPORAHHOE TIOBBIIIEHHE t° TeNa —HET
HeMOTHBEPOBAHHOE CHIKEHNE MACCHI TeTa — 71d, ¢ MapTa 1o macTosmee BpeMs -19xr
*** KOowHbIe HOKPOBEI
doToceHcuOEIU3aALMA - OTPAIAET
Crilb — HET
CyTro4nasi IPOTeNHYPHS OT 20.12.2023r : Benok konuuectenHo- 7,23r/cy(0 - 0.12)
B an. kposn ot 21.12.2023r: Temornobun -147r/m,3p-5,07* 10712/, niefixon-7,98*1079/n, Tp-
322*10°9/n
B 6/x xposn or 21.12.2023r: obut. Benox-59,50r/m, KpeaTHHUH- 116,90MxMOI6/T, MOYEBUHA-
6,30MMOsIB/11, OOII. KAJTHH — 5,50MMOJIB/J1
B an. moan ot 21.12.2023r : Y aenpHBIH Bec-1026, ph-5,5, Genox-3,8 11/, 1eHKOINATEI-
9351/ MKJL, BPUTPOLATHI-29BKII/MKIL, Gaxreprn-0K1/MIT
Jak/oueHHe ; [eMOpparnyecKuii BaCKyJUT ¢ NOPAKEHUEM KOKH (monumopdHEIH,
JlepMaThHbLHA AHIHAT), CYCTABOB (aptpur), XKKT (9po3uBHAs TaCTPONATHL, 3PO3UBHO-A3BEHHOE
NopaXkeHue JBEHAIIATHICPCTHON KHIIKH), 09K (MOPhOIOTHIECKH HeRepHPHULMPOBAHHEIH)
Ocitoxnenms: Heppuruaeckuii cuaapom. OILLL mo KDIGO I ct. CK® (o dpopmyne CKD-EPI):
65 wu/vun/1,73M2.CocTosHEe Ha NATOTEHETHISCKOH Tepanuu ['KC, B ToM uHclie B CBEPX
seIcoKHX Aoz2ax (MIT3 cymm. 1500 Mr), BHYTPH 8 Tab. ¢ 25.04.2023r.), uuknodochamunom (800
mr ot 21.09.2023r, 14.10.2023r, 07.11.2023r, 30.1 1.2023r)
ComyTCTBYIOLIHIT: DPO3UBHBIN TaCTPAT. Jlyoieno-racTpanbHbmi peduoxc. IPO3HBHO-A3BCHHOS
TIOpaKCHEE TTBEeHAIUATHIIEPCTHOM KUIIKH
PexoMeHn/I0BaHoO :
1. Co6r0/aTh CTPOryo 6eccoleByto IHETY ¢ OrpaHIIeHHEM 6enxa o 0,8 r/xr/cyr,
JIETKOYCBOSIEMBIX YTIIEBOZOB, TTHIITA GoraToii MypPUHOBEIMY OCHOBAHUSMHE, KaJTHCM.
2. Wzberarh npuema HePOTOKCHUHBIX [IPEnaparTon (HITBC, anTubaKTepruaibHbe
npenapaThbl U3 TPYIIEL aMUHOTIIMKO3H,I0B).
3. C HeNbio YCHICHHS IaTOreHSTHIECKOH Teparny nrdy3us 11O 800 Mr B/B Ka Ha
25.12.20237
4. Crmwxarh 103y MeTANIpeana3otona 4 Mr — 1o 12 mr/cyT (3rabn.) mo 1/41 1p 5 nHe# B
mntepsane ¢ 6:00 1o 8:00, B 01MH IIpHEM I10CIIE 3aBTPAKA. KoHTpoIb IIAKEMUAR
EXKETHEBHO.
5. Hedponporexrupras Tepamns: Jlosapran 50 mr 2 p/cyT yIpO ¥ BEUEp IO KOHTPOIEM
ALl
6. TlpoduirakTHKa OIIIOPTY HUCTHICCKHX undexnuit: Ko-rprvoxcason 480 mr uepes JeHb
BHYTpb JUIMTEJBHO
7. Owmenpazon 20 mr win [anrornpazon 20 mr 2 p/cyT yrpo u Bevep 3a 20 MEHYT JI0 IpHeMa
TTATITH
8. SIBka K PEBMATOJIOrY Uepe3 3 He[CIH IOCITe TPOBCACH madysun [uxnodochana ¢ aH.
MOYH 00ImMi, 6/X KpOBU(KpeaTHHWH, MOYCBHHA, Kasmuil), CyTOYHON MPOTEHHY pUci

22.12.2023r C. H. Tkauenko




TocyAapcTEEHHOE GroAMETHOR YHPEKAEHNE

mpaaoaxpaﬂe‘:“;'“&p':ﬂlm?ﬁlpTa €HT 3APaBOOXpaHeHHs ropoia MocKBbI
MopEKDBCK
sy AR B IO IR THOE VIPEKIeH e 3/paBoOOXpaHeHns ropoaa ModkR|

AMEHTA i xi -
:ﬁﬁw HEHHYCC KU HAYIHO-UCCIIeJOBATENECKHAN uentp bonpang 52
anp

e
Koweyniratwaro-auarocTwes I SRR e 3/1paBOOXPAHEHHS Topoia MOoCKssD
123182 r. Mocksa yn- (I'bY3 «MKHHI] Boxsruua 52 J3M»)

123181 Mocksa, y.a1. ITexornasn, 1.3,k0p.16, KoHCY AL TATHBHO-IHATHOCTHICCKOE oTaeienne, e
8(499)1904305

Koncyabranus pesmarosora Trkavenxo C.H.

IManuent 3ysi08 Baanumup Cepreesu, 36 tet (20.04, 1987r.p.), obparuics x pesmaromory
MKHHI] Bomsuuna 52 B Mapte 2023r ¢ xanobamu na 6o B CYCTaBax, BLICHITTAHUS HA
TONCHAX, SMH3OUEI TOBLIICHUS TEMIIEPaTypsI Tena 10 37,3-37,5 B Bedepree BpemiL. |

C tempans 2023r nocne nepenecenroro OPBY ctan oTMeuars apTPAITHH B MEJIKHX CYCTABAX
KHCTCH, KOJICHHBIX, TOJICHOCTOINBIX cycTarax. Habmonares TEPaIiCBTOM B JaCTHOM LEHTpE,
COCTOAHHE OBUIO PACTIEHEHO KaK PeakIuBHas apTponarus, pekoMerIoRar npuem Wbynpodiena.
Ha done npuema npenapara ormevan HEKOTOPOEC YIIYIIIEHHE- YMEHARILICHHE CYCTABHOTO c-M2,
Hagaya Mapra 20231 OTMETHIT eIUHUYHEIE BEICHITIAHAS B 0OJIACTH rOJTeHeH reMOpPparu4ecKorp
XdpaKTepa, SMU30/IBT TIOBBILICHUS TeEMITepaTyphl Teia 10 37,3-37,5C. CaMocTosTennHo
IpHHUMAIT IapanteTaMor, OTMedall YMEPEHHOE yIydImenue B cocrosawd. [Tocre 10.03.2028r
OTMCTHII TIOABJICHUE BHICEUIAHUA B 0DTACTH CTOIL, IO CEPENMIBI TOMCHEH, BEICLUTAHNS CTaH
nprodperars CIUBHOM Xapakrep, OGparuiics K peBsmaronory, pexkomenionan npuem HIIBIT ipy
BLIp@KEHHEBIX 00X B cycTaBax. Ha pone npuema HITBIT ormeuan perpecc cycTaBHOro ¢-Md,
JIAXOPA/IKH, BRIChUTAEHS HE Nporpeccupoany. C kouna Mapta 20231 crain 0TMeyaTs Hapadraaue
cnabocti, OLICTPYIO YTOMISEMOCTE, 60Tb U IPANYXAHUE B TOLEHOCTOTHEIX cycTaBax,
cyOdebpuimTer 37,2 B BedepHee BpeMs XEIHEBHO, YCUIEHHE BHICHITARMIL B 0BIACTH FOTaHEH
OT™eTIII CHIKEHHE MAcChl Tena ¢ Mapra Ha 12kt B konie anpens 2023r nmocne
11006CIeI0BaNMN, MHArHOCTHPOBAK [eMopparaueckuii BACKYIIHT, pEKOMEHTORAHO IpOBeEeHe
Ouoncnn mouku, npueM I'KC. Ha done nposomumoit Teparmun MeTuinpeHI30I0HOM -KOJKHBIH
CHHJIPOM € paspelICHIEM, HOPMOTCPMUsL, OOITH B CyCTaBAX yMCHLIUMIIACH, TaG0PATOPHO
YMEHBIIEHUC IIPOTCHHYPHU, SPHTPOLIHTYPUHM, JIEHKOTHTYpur. OT MpeiokKenHoN Guorcun
HOYKH MaruenT orkasaics. C konma Mas 2023 mayaro cHuKeHre 10381 MeTripensondaa ao
L1omr/cyr. C 20.08.2023r- cuusun gosy [KC no 16mr/cyr. Ha (hoHe CHIKEeHHS T03MPOBKH
OTMETHIT PErpece BRICHLITANHH, CYCTABHOIO ¢-Ma MONMHOCTRIO. Coxpansiercs ¢i1abocTs, chmielne
Beca. C yqeToM NporpeccupoBaus 3a60TeBantst K Tepaluy 106apien [Muknodocdan,
npoBeneHo B/ BBegenue (1-a mndysus) or 21.09.2023r, nepenec YAORICTBOPHTENLHO.
14.10.2023r-spmonneno 2- BBeenne wuxiobochana 800 mr, 07.11.2023r-3-¢ Bpenenne
naknodochana, 30.11.2023r- 4-¢ BBeaenue mxnodocdana, 25.12.2023r-5-¢ BpecHue
unknoochana. Ha doue repammm 'KC, LId- ormeyaeT VAYYIIIEHHE B COCTOSHUH -
HOPMAIIM3ALHMIO TEMTICPATY PRI T€lId, BRICBIIIAHNS PErPECCHPOBAIIH TTOTHOCTHIO, COXPAHIETCH
yMEpenHast ci1abocTh, 6s1cTpast yromisemocts. C 10.01.2024r noza Metnimpennusonona
CHWKeHa J1o 12mr/cyr.

Ilepenecennnie 3abonesanusi: XAWT, y3m61 neBoit o DK

Hacaenersennocrs: y nans- pak xeryrKa

Onepanuu, TpaBMbI: He ObUIO

AJLIEProIOrHHecKUi AaHAMHE3: TTe 0TMeuaeT

B Hacrosinee spems coxpansieres ymepennas cnabocTs.

O6bexTHBNOo: COCTONHUE YIOBIETBOPHTEIBHOC. Poct-187¢cm, Bec-100xr (panee 120xr)
IlepenBuraercs caMOCTOATEIBHO

YTpeHHAd CKOBAHHOCTE — HET

IIC (28) -0

BC (28) -0
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** X [COHCTUTYIMOHAIBHBIE TPOSIBICHUSL:
O6mias cnadocTs —ia, OpIcTpas YIToMIsIeMOCTh
HeMOTHBHPOBaHHOE TIOBBIICHME t° Tema —HeT :
HeMOTHBIPOBAHHOE CHIOKEHUE MACcChl Tejla — /a, ¢ MapTa Il0 HaCTOANICE BPEMA -19xr
*#% KodxHBIE TTOKPOBEI
doToceHCHOMIM3aIMA - OTPHIAET
Cobb — HET
Cytounas nporesHypust o1 14.01.2024r : beoK KOIMYCCTBCHHO- 3.81r/cyt(0 - 0.12)
B au. xposu ot 15.01.2024r: ['emornobun -1481/1,3p-5.04*10"12/n, neiixon-8,38*1079/m, Tp-
379*10°9/n
B 6/x kposu ot 15.01.2024r: obu1. 6enox-59,50r/n, kpeatuuun- 114,60MKMOIB/JI, MOYEBHHA-
6,70Mmomn/1, 001, Kamik — 4,90MMONb/ 11, CPB-1,46mr/n
B an. moun or 15.01.2024r : Y gensesii Bec-1026, ph-3,5, 6ertox-3,3 11/, TeHKouThI-
63K1/MKIT, DPATPOLIATHI-1 981/ MK, faxrepuu-0K1/MKT
3ak/noyenue : ['eMopparnuecKuii BaCKyIHT ¢ TIOPAKEHHCM KOXKH (momamMopPHELE,
fepManbHbIA auruut), cycranos (aptput), JKKT (aposusras raCrpolaTs, SPO3UBHO-AIBEHIO
TIOpaKeHUE JBEHATNATUIIEPCTHON KUIIKH), TOUEK (Mopdonoruuecky HeBepHPUIMPOBAHHbIN)
Ocnosmenns: Hegpurmaeckuit cunapom. OIIII no KDIGO I er. CKO (o popmyne CKD-EPI):
65 s/mun/1,73Mm2.CocrosiHue Ha TATOTEHETHYECKOH Teparuy 'KC, B TOM 4YHCIE B CBepx
BIcOKMX 7103ax (MII3 cymm. 1500 wmr), BryTps 8 Tab. ¢ 25.04.2023r.), nuxsodochavmaom (800
Mr oT 21.09.2023r, 14.10.2023r, 07.11.2023r, 30.11.2023r, 25.12.20231)
ConyrerByiomuii: DposUBHBIA racTpuT. JlyoneHo-racTpatsHpri pedmoxc. Dpo3uBHO-A3BCHHOE
nopakeHue JBCHAALAaTHIEPCTHON KKK
PexoMeHI0OBAHO :
1. CobomaTs CTPOryio GeccosieByo auery ¢ orpanuyenuem Geka 1o 0.8 r/xr/cyT,
JIErKOYCBOSEMBIX YIIIEBOJIOB, ITATIM OOraToM 1ypHHOBBIMHA OCHOBAHMAMM, KAJIUCM.
2. Uzberath mpuema HedpoTokCcHIHBIX Mperaparos (HIIBC, aHTHOAKTEPHATILHEIC
TIpeNapaTsl 13 TPYIIB aMHHOTIAKO3UIOB).
3. C Lebio YCHIEHHs NATOTCHETHICCKOM Tepaniy HHy3ms 1{® 800 mr B/B Kam Ha
17.01.2024r
4, Cumxars 103y Mermnmpenuusonona 4 Mr —12 mr/cyt (3tadi.) 10 HOTHOH OTMEHEI 10
1/4r 1p 5 mueit B unrepsaie ¢ 6:00 10 8:00, B ouE npueM 1OCHE 3aBTPAKA. Kourpons
[IMKEMUH SXETHEBHO.
5. Hedponporextusras repanus: Jlosapran 50 mr 2 p/eyT yTpo U BEHEP [OX KOHTPOIEM
Al
6. IlpodurakTrka ONIOPTYHHCTHYECKUX HE(pEKIHi: Ko-TpuMorcason 480 mr gepes JeHb
BHYTPb JIUTEILHO
7. Omenpason 20 mr wu [Tanronpason 20 Mr 2 p/CyT yTpO 1 BEUEp 38 20 MuHYT 00 TpUeMa
1002011078
8. SIBka K peBMATOJIOrY Yepes 3 Heel Mocse IIPoBeAeH s HHy3HH IMuxnodocdana ¢ aH.
MOuM 0GIIHiL, 6/X KPOBH(KPEATHHNH, MOYEBHIA, KATHH), CYTOYHON UPOTCHHYPHEH

16.01.2024r C. H. TxaueHko




FocynapcTEeHHOE BIOAXETHOE YYPEMAEHHE
anpasooxpanenus ropofRORSKPFAMEHT 31pPaBoOXpaneHHs ropoaa MockBb

i:\mﬁ KNWHWYECKWHA ; M
Hay Eﬁ@mm%eﬁiﬁﬂmc HOE YupexaeHue 3,[[paBOOXpElHEHH$[ ropoja 0d

SQ{MW}?&E%&‘@%;@%C H Hay4HO-HCCIIeIOBATeNbCKUi IeHTp Bonsuumng $2

3apaBooXpaHeHus ropoAs
Kowcyneratusio-aariocTneH@RAPITRMEHT 3/(pABOOXPAHEHHA FOPOsia MOCKBE

123182 r. Mockaa yn. MNexorxas A. 3, cTp. EP‘ 3 «MKHUIT Bomsruua 52 13My)

123181 Mockga, yu. IlexorHas, A.3,k0p.16, KoHCy/ 1L TATHBHO-IHATHOCTHYCCKOE OTJAeJIeHHE, TeJl.

8(499)1904305
Koncynepranus pesmarosiora Tkauenxo C.H.

Harwent 3ynos Bianumup Cepreesuy, 36 ner (20.04.1987r:p.), oOpaTuics K peEMarol
MKHHI Bonbnnma 52 8 mapre 20231 ¢ sxaobamu na 60T B CycTaBax, BECHLIIANNS Ha
TOTICHSX, STMH30/(bI HOBBILCHUS TeMIeparypst Tenia 1o 37,3-37,5 B BeuepHee Bpems.

C despans 2023r nocne nepenecennoro OPBU cram oT™edgaTh aprpairii B MeTKux CYCTABE
KACTEH, KOJICHHBIX, FOJICHOCTONHBIX CyCTarax. Habmonancs TepanesroM B 9acTHOM TICHTpE,
COCTOAHHE OBUIO pacTieneno Kak PeakTuBHas apTponaTHs, pekoMen osan npuem M6ynpodeta

Ha ¢ore nprema npenapara orMedar HEKOTOpOE yIydIIeHUE- YMCHBIIEHHE CYCTABHOTO CH

Havyaa Mapra 2023r OTMETHII e/IMHMYHBIC BLICHITAHNS B OBNACTH ToNeHeil reMopparuieckpl|

XapakTepa, J1M30/1b! IOBBIIEHNS TeMieparyps! tena 1o 37,3-37,5C. CamoctosTensao

NPHHEMAN TMaparneTraMmoll, 0TMeYasl yMepeHHoe yrydmenue B coctosauu. [ocme 10.03.202831

OTMETHII MMOABJIENHE BRICHINAHUE B 00JIaCTH CTOII, 10 CEPENUHBI TOJICHEH, BRICKIIIAHHSL CTAJl

nprobperars ciIMBHOM Xapaktep. OGpaTuncs K peBMaroIory, pexomenmoBan mpuem HIIBI| mqps
BRIPXKEHHEIX Oonsx B cycrapax. Ha done npuema HITBIT otvewarn perpece cycTaBHOIO ¢-Md,

KBH!

M.

o]

H

TAXOPAJIKH, BRICHIIAHMS He mporpeccuposany. C Konua mapra 20231 cran otMedarh Hapad
caboctH, OHICTPYIO YTOMIAEMOCTH, 6O/ 1 IPAIYXAHHE B FOJEHOCTONHEIX CYCTaRaX,
cybdebpunuter 37,2 B BeyepHee BpeMs eXKETHEBHO, YCHICHHE BBICHIIAHMN B 0GIACTH IO
O1MmeTuII CHIKEHHE Macchl Tena ¢ mapra Ha 12kr. B xonue arpens 2023r mocne
T00DCTIeIOBAHKL, IMATHOCTHPOBAH [ eMOppariyeckuii BACKYIIUT, PEKOMEH/I0BAHO IIPOBE/E

Ouorncun mouku, mpuem I'KC. Ha done npoBoaumoi tepanmun MeTHINPEIHA30I0HOM ~KOKHpIY

CHHAPOM € PaspelIeHueM, HOpMOTepMus, O0JIM B CyCTaBaX YMEHBIIUINCE, 7a60paTopHo
YMEHBIICHUE TPOTCHHYPUH, SPUTPOLUATYPHH, JIEHKOIUTYprr. OT mpeioxkeH ol GHoncHy
mouxy nanuenT orkasancd. C xonna Mad 2023r Hagaro CHIDKCHUE 10351 MeTHImpe T30
Lémr/cyt. C 20.08.2023r- cansuin nosy IKC no 16mr/cyt. Ha home cHmkenus 103upoBKi

OTMETHII PErPeCcC BEICLITIAHMH, CYCTaBHOTO C-Ma IIOITHOCTHIO. COXp&HﬂCTCﬂ CﬂaSOCTL, CHMIKEHH

Beca. C ydgeTom mporpeccuposanus 3aboieBaHus K Tepanun nodasnen [uxmodochan,
nposeseHo B/B seenenne (1-g madysms) or 21.09.2023r, nepesec yaoBIETBOPHTENLHO.
14.10.2023r-emmonueno 2-e BBeenue nukiodochana 800 mr, 07.11.2023r-3-¢ BBeneHuE
uukiodochana, 30.11.2023r- 4-e BRenenwe nuknodochana, 25.12.2023r-5-¢ Beienne
uuknopocdana, 17.01.2024r-6-¢ eeaenue wuknodocpana. Ha done Teparrwn I'KC, L[D-
coxpaHgercd ymepeHHasl cjiabocth, OsrcTpas yromasemocts. C 10.01.2024r nosza
Merunmpeausonona camkera 10 12mr/cyr, ¢ 05.02.2024- o 8mr/eyT. Kype maroreseruny
TEpaniy 3aKOHYCH B IIOJIHOM 00hEME.

Ilepenecennnie 3adonesanna: XAWT, yzusl nesoit gonu [IDK

HaceaeTBenHoCTh: Y A~ PAK JKETVIKA

Onepauuu, TpaBMbI: He OBUIO s

Aneprojiorudeckuii anaMues: ne ormedaer -

B HacTosmee BpeMst coxpaHseTcsi yMepenHas cnabocTs.

Obrexrusno: Cocrosuue ynornersopureisaoe. Pocr-187cm, Bec-100xr (paree 120xr)
[IepeaBuraeres caMOCTOSTEILHO

YIpeHHssl CKOBAHHOCTh — HET

I1C (28) - 0

BC (28) -0
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BAIII-2

*** KOHCTHTYHOHAIBHEIC LIPOSBIICHHA.

O6miast c1aboeTh —1a, ObICTpast yTOMIAEMOCTh

HeMoTHBHpPOBaHHOE IOBBIITCHHKE t° Tena —HeT:

HeMOTHBAPOBAHHOE CHIKEHIE Macchl Tela — JId, ¢ MapTa [0 HacTosuee BpeMs -1 9kr

k% KoKHBIE TOKPOBBI

doToceHcrOuTM3aNS - OTPULECT

CrInb — HET

Cyrounas nporennypus ot 07.02.2024r : Bexox xonurgecTsento- 3,69r/cyr(0 - 0.12)

B an. kposn ot 08.02.2024r: ['emornobumn -147r/n,5p-4,94*10712/1, netixon-7,47* 1079/, 1p-
283*1079/n

B 6/x xposu ot 08.02.2024r: 06m. 6enox-61,30r/1, KpeaTHHHH- 118,70MKMoOMB/T, MOYEBHHA-
6,00MMoOIIB/ 1, 0611, Kamwit — 4,50MMONB/ 1T

B an. moum ot 08.02.2024r : Vnermsasi Bec-1023, ph-7,0, 6eok-3,551/11, NIEHKOIATEI-
70KI/MKIL, SpATPOITH-88 1 Ki1/MKJI, GaKTepuu-38KI/MKIT

Bakmouenue : ['eMOpparmyeckuii BACKYIIAT C OPAKCHECM KOXKH (oMo pdHBIH,
nepMaIbHbIH aHrHuT), cycTasos (apTput), XKKT (sposuBras racTponaTus, JpO3UBHO-SI3BCHHOC
HOpAKEHIE IREHAIATHIICPCTHON KHIIKH), TToYek (Mopdosiorniceku HEBEPU(PUITMPOBAHHEIHN)
Ocnoxmenus: Hedparrueckuit cunapom. OIII mo KDIGO I cr. CK® (o popmyne CKD-EPI):
65 w/mur/1,73M2.Cocrosnne Ha narorenerwdeckoit Tepammu I'KC, B TOM umCiIe B CcBepX
BHICOKHX 03ax (MII3 cymm. 1500 mr), BHYTpS 8 Ta0. ¢ 25.04.2023r., muknodocdamuaom 800 Mr
ua eeemenne No6 ¢ 21.09.2023r-17.01.2024r)

ConyTeTBYIOMHEL: DPO3UBHBIT racTpuT. JlyoneHo-racrpalibHei pedroke. DpOo3NBHO-I3BEHHOE
HOpaKEHKE TBEHAIIATHICPCTHOH KKK

Pexomengosauo :

1. Cobmromarts cTporyio fecconesyio auery ¢ orpanmdenuem deika 1o 0,8 r/kr/cyr,
JIErKOYCBOSIEMbIX YTIICROIOB, TIHIIK O0TaToON IypHHOBRIMU OCHOBAHUAMU, KAJTHEM.

2. W3berats mprema HedpoTokcuypx npenaparos (HIIBC, anTnOaKTepuaIbuble
TIPENApPAThL B3 IPYIIIBl AMAHOTTHKO3HIIOB).

3. Cumxath 103y MeTuipeaan3onosa 4 Mr — 8 mr/cyT (21abi1.) 70 TMOTHOH OTMEHBI I10
1/47 1p 5 maeit B urTepsane ¢ 6:00 xo 8:00, B oaun npuem nocnie 3aBTpaka. KonTpon
CITHKEeMIH €KEJHEBHO.

4, Hedponporextusnas Tepanust: Jlozapran 50 Mr 2 p/cyT yTpo u Beuep oj KOHTPOIEM
AJl

5. Owmenpazon 20 mr wmn [lanTonpason 20 Mr 2 p/cyT yrpo u Bevep 3a 20 MEHYT [0 TpHEMA
TTHTITH

6. Kourpons SI'JIC

SIBKa X peBMaTosory B anpene 2024r ¢ am. Moum obumit, 6/x KpoBH (KpeaTuHuH,
MOUYEBHMHA), CYyTOUHAS TIPOTEUHYPHS

o

09.02.2024r C. H. Txauenxo
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123182 r. Mockea yn. Me JAMCIBIA [3/[PABOOXPAHEHHS TOpoia MOCKRED

(I'bY3 «MKHWI Bonsnuma 52 J3M»)
123181 Mocksa, yai. Ilexornas, 1.3,x0p.16, KOIIC}'ﬂbTaTHBHO-—ZIH?I]"HOCTH‘I&CKOE OTAe/IeHHE, TleJ]
8(499)1904305

Koucynsranus peemaronora Tikauenio C.H.

[Taumenr 3ynor Buammvmp Cepreesmy, 37 et (20.04.1987r.p.), obparumcs k pesmarospry |
MKHMIT Bosnbruna 52 & Mmapte 2023r ¢ xanobamu na 6omu B CyCTaBax, BEICBITaHMS Ha
TONEHAX, SUU3ONBT IIOBBUNIEHHS TEMIIEPATYPEL TENA 710 37,3-37,5 B Beuepnee Bpems.

C despans 20231 mocne nepenecennoro OPBU cram otveuars APTPANTHH B MEJIKUX CYGT4BAX

KHCTEH, KOJICHHBIX, FOJIEHOCTOIHBIX Cycrasax. Habmoxases tepanesrom B yacTHoM [EHTpE,
COCTOsIHIE OBLIO pacleHeHo Kak PeakTuBnas APTPOLIATHS, PCKOMEHIORAH IIPHEM Wbynpodera. |
Ha done npuema lIpcliapara OTMeYan HeKOTOPOe YiIy4ileH e- YMEHBIIIEHHE CYCTAaBHOrO c-Ma. (
Hawana Mapra 2023r oTMeTHTT e quHHYIHER BRICBITIAHHS! B 007ACTH TOJIeHeH TeMOpparnaeckdro
*apaKTePa, SIU30/BT MOBEIUEHAS TeMIEPATYPhL Te/a 10 37,3-37,5C. CamocrosTensHo
MPUHUMAJ] [1apaIeTaMoIT, OTMEYAl YMEPEHHOE yiydmenue B coctosinuu. ITocne 10.03.2023
OTMCTHII TOSBICHAE BEICLIIAHMI B 06J14CTH CTOIL, 110 CEPENMHEI IOJIEHEH, BLICHLITAHNS CTaJll
LIpHODpeTars CIUBHOK Xapakrep. OGparumncs x PEBMATOJIOTY, peKoMeHA0BaH npuem HITBIT mpu|
BRIDKCHHBIX Ooisix B cyeraBax. Ha done tiprema HIIBIT ormeyan perpece cycranmoro c-ya
IMXOpaJIKH, BRICBIAHUs He TIporpeccupoBami. C koHna mapra 2023t cTan orMedars Hapactalmg
ci1abocTH, BBICTPYIO YTOMILIEMOCTE, OOJIb M NMIPHIIXaHHE B TONEHOCTONHLIX CycTaRmax,
cyodebprumrer 37,2 5 BCUCPHEE BpeMsL ©KE/IHEBHO, YCHIICHHE BRICHITAHUN B 0BJIACTH Tolelel.
OT™erni cHIKeHIE MACCH Tena ¢ MapTa Ha 12xr. B xorue anpers 2023r mocie
Hnoobenenoranus, AHATHOCTHPOBAH | eMopparuyeckuii BackymuT, PCKOMENIOBAHO IIPOBEICHUG
Owoncuu noukw, npuem I'KC. Ha houe mporouMO#H Teparu Mernnmpensnsononom -Koxintii
CHH/POM C paspelieHnem, HOpMOTepMHs, GO B CycTaBax YMEHBIIMIIUCE, Tab0paropo
YMEHBMICHUE IPOTCHHYPUH, SPUTPOLIUTYPHH, neHKouuTypun. OT IPEANTOKEHHOR GHOMICHu
TOo9KK nanuenT orxkasaiucs. C kouna Mast 20231 nagaro CHIDKECHHE 10361 MeTuimmpennuzonona na
lémr/eyt. C 20.08.2023r- crmaun no3y I'KC no 16mr/cyr. Ha gone crmkenns JO3UPOBKH
OTMCTHIT PErpece BLICHITAHKH, CYCTABHOIO C-Ma TIONHOCTLIO, Coxpansercst cnabocts, crIKEHKC
Beca. C yyeTom mporpeccHpoRanms 3a60TeBanus K Tepamun Jo0asen Liuknodocdas,
LpoBeNeno s/ Brenenue (1-g undysus) ot 21.09.2023r, mepenec VIOBIIETBOPHUTEILHO.
14.10.2023r-BpmonueHo 2- BReeHME urkitodocdana 800 mr, 07.11.2023r-3-¢ prenenue
muknodochana, 30.11.2023r- 4-e BReenuce nuknodocedana, 25.12.2023r-5-¢ BRencHuE
uuknodocdana, 17.01.2024r-6-¢ spenenue nuknogocana. Ha doue Tepammu I KC, LD-
COXpaHsieTest ymepeHHas cnabocts, GbicTpas yromisemocts. C 10.01 .2024r nosa
Mernmmpensnsonona camkena o 12mr/eyT, ¢ 05.02.2024- 1o 8mr/eyT. Kype narorenerrnyedyd
TEPAIIHK 3AKOHICH B LI0THOM o6beme. TIponomKu cHuKeHIE T035T Meruinpenrusonona, ¢
11.03.2024r- ormena lipeniapara. Ha Gone otmers npenapara 000CTpeHus He oOT™MEdaNOCH. |
Ilepenecennnre 3a6omeBanus: XAUT, y3isl TeBo# qoiu 11K '
HacxexcrBennocrs: y mamsi- paK JXenymaKa
Ouepanuu, rpaBmer: He Gouto
AJLICProJOrHYecKuil AMAMHES: He OTMeuaer
B Hactosniee Bpema coxpansercs YMCpeHHas clnaboceTs.

O6nexTusno: Cocrosmue YRorjerBopuTensHoe. Poer-187cm, Bec-100kr (panee 120xkr)
Hepeasuraercs camocrosrensno
VTIpeHHsis CKOBAHHOCTS — HeT
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BAIII-2
%% [ O CTHTYIMOHATBHBIC TTPOSB/ICHMA
O6mas crabocTh —1a, OBICTPast yTOMIIEMOCTh
HeMOTHBUPOBAHHOE [OBBITIEHNE 1° TeNa —HET
HeMoTHBUPORAHHOE CHIMKEHIE MacChl TeNa — /1d, ¢ MapTa o Hacrosmee pems -20Kr (1anee Bec
He CHIDKAJCs)
*+% K oyKible HOKPOBEL
dorocepcubuIH3anmsa - OTprAnacT
Cemp — HET
Cyro4unast HpoTeAHYpHs OT 22.04.2024x : Benok konrectenso- 1,69r/cyr(0 - 0.12)
B an. KpOBH OT 23.04.2024r: I'emor100UH -137r/n,5p-4,64%10°12/1, netixon-6,47%1079/0, Tp-
233*1079/n
B 6/x xporn ot 23.04.2024r: 061, Genok-63,307/11, KpeaTHHIH- 114,20MKMONIB/11, MOYECBHHA=
6.20nvoITB/ 11, 00T, KaJIHK — 4, 30MMOIB/ 1
B au. Moun o1 23.04.2024r : YV jienbHBI pec-1021, ph-6,0, Genok-2,551/J1, NEHKOIHTEL-
30K1/MKIL, SPATPOLETHI-68 1 Ki/MKIT, daxrepuu-1 8KI/MKII
IJIC ot 09.04.2024r : IPU3HAKA XPOHIIECKOIO TACTPHTA. Dposuii He BeLABIEHO. [Iyo1eHo-
racTpaNbHBIH pediroKe.
Jakrogenne : [eMopparnyeckuii BACKYIAT C [IOPAKCHHEM Koxcu (TOSTEMOP(HBIH,
JepManbHBIH AHIEAT), CYCTABOB (aptpur), KKT (opo3nBHas racTpoLaris, 5PO3UBHO-3BEHHOE
MOpaKEeHHe JIBEHAATATIEPCTHOM KHITKA), 0K (Mopdonoruuecku HeBepH(GUIIPOBAHHBLH)
Ocnoxuenus: Heppuruueckuii carapom. O mo KDIGO T ¢1. CK® (mo dopmyne CKD-EPI):
65 w/vun/1,73m2.CocrosEne Ha [ATOrEHETHYECKOH Tepaluu I'KC, B TomM d9uclE B CBEpX
peIcoKux A03ax (MII3 cymm. 1500 Mr), BEYTPS 8 1a6. ¢ 25.04.2023r., mukaohochamuaom 800 Mr
ua seenenne Ne6 ¢ 21.09.2023r-17.01.2024r)
PexoMeHI0BAHO :
1. CobmoaTh CTPOrYIO OECCOIEBYIO TUETY ¢ OTPAHHICHUCM 6enxka no 0,8 o/xr/cyT,
JIeTKOYCBOSEMBIX YIJIEBO/IOB, UL 60TATOH IypUHOBHIMU OCHOBAHUSIMH, KaJlMCM.
2. Wsz6erath npuemMa HeQPOTOKCHIHBIX IPEHapaTon (HIIBC, anTHOaKIepransHbIe
TIperiaparsl U3 TPyHIsl AMHHOIJIUKO3HIOB).
Orpasngenye GU3AYECKOH aKTHBHOCTH
4. HedponpoTeKTHBHAS Tepanus: Jlozapram 50 Mr 2 p/cyT yIpO U BEUep MO KOHTPOJIEM
Al :
5. Slka K peBmaTosory B mone 2024r ¢ an. MOIH obmyit, 6/x KpoBH (KpearuHuH,
MOUEBHMHA), CyTOUHAas ITPOTEHHYPHS

L

24.04.2024r C. H. TxaueHKO
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' cK ENEHWE
R Momen ym. Moxarwan AIS ARDTEMEHTA 3PABOOXPAHEHHUS ropoia MOCKBED

(T'BY3 «MKHMUI] Bossruna 52 JI3M»)
123181 Mockga, yu. Ilexornas, A.3,Kx0p.16, KoHCYILTATHBHO-IHATHOCTHYECKO® oT/elIeHne, Te)
8(499)1904305

Kouncyasranus pesmartonora Tkauenko C.H.

Hanuenr 3ynos Biaagavup Cepreesuy, 37 ner (20.04.1987r.p.), obparuics x pesMarosony
MKHUL] Bonbunma 52 B mapre 2023t ¢ xanoGamu 1a 6omm B CYCTAaBax, BLICBITAHUS HA
TOJICHSX, STTH30LBL NOBLINENHA TeMIeparypsl Tema 1o 37,3-37,5 B Bedepree BpeM.

C ¢espains 2023r nocne neperecensoro OPBU cTam oTMeuars apTpairvy B MEJIKHX CY¢T ABAX
KHCTEH, KOIICHHBIX, TOJIEHOCTOUHEIX cycTaBax. Habmonancs TEPaNeBTOM B 9aCTHOM LICHTPE, | |
COCTOstHHE OBITO paciieneno xax Peaxrusuas apTpomnarus, pekoMeniosan npreM Uoymnpodiena)
Ha done npuema npenapara ormegan HEKOTOPOE YyIyulIeHHe- yMEHbIIEHHE CYCTaBHOIO c-Ma., (
Havaia MapTa 20231 OTMETHIT eAMHUYHEIE BRICHITIAHMS B 0BIaCTH ToNeHel IeMOpparugeckorp
XapaKrepa, SIHU30/16I MOBBILIEHHS TeMITeparypsl Tena J1o 37,3-37.5C. CaMoCTOSTeNbHO
UPHHAMAI mapaneramoll, 0TMeYas yMEpEHHOE yydinenue B coctosand. [ocie 10.03.20281
OTMETHII IIOSIBJICHHE BLICRIIAHMA B 0DIACTH CTOI, 0 CEPEHEBI TOJICHEH, BLICHITANES CTa/lH
nprodpeTarh ciMBHOMK Xapaktep. O6paruics K peBMaroiiory, pexomerjosan npuem HITBIT ripy
BRIPKCHHLIX 601X B cycrasax. Ha dore npuema HIIBIT otMeua perpecc cycTaBHOIo ¢-Md,
JTAXOpalKH, BLICBITANASA He nporpecciponamy. C konia Mapra 20231 crai 0TMeyars Hapacrasnue
¢l1abocTr, OBICTPYIO yTOMIISIEMOCTS, G0Ib U IPATTYXaHHE B FOJIEHOCTOTHEIX cycTaBax, |
cybdedpuimrer 37,2 B BeuepHee BpeMs exeHeBHO, YCHICHHE BRICHIIAHAN B o6macTy ronguei
OrtmeTnn cHuKeHIe MACCH Teia ¢ MapTa Ha 12kT, B xonre anpeis 2023r nmocne
noobeneoBanus, TMarnocTaposan [emMopparaeckuit BACKYJIMT, PEKOMEHJ0BAHO [IPOBe/IElHe
Grorenn moyxu, npuem F'KC. Ha pore nposommott Tepanuu MeTHIIpeTHN30I0H0M ~KOXKHBIN
CHHIPOM C paspeLICHHeM, HOPMOTEPMs, GOMH B CycTaBax yMEHBITHIUCE, TAGOPATOPHO
YMCHBIICHHAC TPOTCUHYPUH, SPATPOITATY PUH, JICHKOIHTYpur. OT NpeIIoKeHHOoN Gruoncuy
IOYKH IauKueHT oTKasancs. C xonua Mas 20231 HaYaTo CHIDKEHHE JO3bL Mermnnpennusonodq mo
lémr/eyr. C 20.08.2023r- causun mosy I'KC no 16mr/cyr. Ha done crmxenus nosupopkn
OTMETHJ PErpece BBICHIIAHEN, CYCTARHOIO C-M4-HOMHOCTREO. CoxpanseTcs cnabocth, CHIMCHUE
Beca. C y4eToM IporpeccrpoBanns 3a60oeBamus K Tepanad aodasnen Luxnodocdan,
1poBeJeHO B/B BBeeHue (1-g undysns) or 21.09.2023r, TIEPEHEC YIOBIETBOPUTENHHO.
14.10.2023r-srimonneno 2-e BBenenue muknodocdana 800 mr, 07.11.2023r-3-¢ BBEICHUE
nuknodocdana, 30.11.2023r- 4-¢ BBencHUE uukiaodochana, 25.12.2023r-5-¢ BreneHue
unodocdana, 17.01.2024r-6-¢ penenme uuxiodochana. Ha dore repanuu I'KC, [[D-
COXpansAeICs ymMepeHHasd cnabocts, OpicTpas yrommsemocts. C 10.01.2024r nosa
Memummpenrmsonona cumxena ao 12mr/cyt, ¢ 05.02.2024- xo 8mr/cyT. Kype naroreneruuelckoi
Tepalyy 3aKOHYeH B H0JHOM o0neme. [Iponoiskm cHUKeHHe 103561 Merunnpenausonona, ¢
11.03.2024r- ormena nipemapara. Ha poue oTMens: penapara 000CTPEHHS HE 0TMEYaIIOCE.
Ilepenecennnie 3adoaesanusn: XAUT, ysist eBoit 1om K
HacenersennocTs: y manmsi- pax sxeny/ka
Onepanun, TpaBmel: He GBLIO
AJLtepromoruyecKuii aHaAMIHE3: HE 0OTMEUYAET
Ha momenT ocmoTpa %ano6 He IperhsBIser
ObnexTaBHO: CoCTOSIHIE YIOBICTBOPUTEILHOE. Poct-187¢m, Bec-100xr (panee 120xkr)
IlepenBuraercs camocTosTENLHO
YTpeHHsst CKOBAHHOCTD — HET

I1C (28) - 0




BC (28) -0
BAILI-1
4 ¥ K OHCTUTYIMOHATLHBIE IIPOABICHIS .
O61masn ciabocTh —1a, ObIcTpas YTOMIAEMOCT SMH30/IAIECKH
HeMOTHBHPOBAHHOE TIOBEITIEHHUE t© TeNa —HeT
HeMOTHBMPOBAaHHOE CHHKEHUE MACCHI T/l — HET
*%* KOoyHBIE [IOKPOBBI
doToceHCHDMITH3ATINS - OTPHIIaeT
Ceimb — HET
CyTounasi NPOTENHYpPHHA OT 27.07.2024r : Benox xomuuectrerHo- 0,69r/cyT(0 - 0.12)
B aH. KpoBH 0T 28.07.2024r: [emorno6uu -1351/1,3p-4,84%10712/m, netikon-7,47*%1079/n, tp-
253*1079/n
B 6/x xpoeu ot 28.07.2024r: 06m1. 6emox-61,30r/n, KpeaTHHHH- 112,20MKMOITH/ 1T, MOUEBHHA-
6,40MMOJ1b/71, 00T, KaJI|i — 4,20MMONTB/11
B an. moun o1 28.07.2024r : Vrnensssii sec-1019, ph-6.5, 6emok-1,551/11, NeKOIUTEI-
20151/MKL, SpUTPOTATEL-38 1 ka1/Micr, GakTepuH-8i/MKT
3akmodgenne : [eMopparduecKui BaCKyIUT ¢ MOPAKEHUEM KON (mormMopQHbIH,
JlepMaJIbHBIH aHTHHT), CYCTaBoB (ApTPHT), JKKT (spo3uBHas racTpouaris, 5pO3HBHO-A3BEHHOC
TOpaXKeHue ABEHATIATHIIEPCTHOHR KANIKK), TTo4eK (MopdoroTuaecku peBepuUITPOBAHHBIN)
Ocnoxuaenus: Hebpuruueckuii cuaapom. OLILL mo KDIGO I cr. CK® (1o ¢popmyne CKD-EPI):
65 wmu/mui/l,73m2.Cocrosnue Ha naroremermdeckoii Teparmu ['KC, B ToM wucie B CBEpX
prcoxux ozax (MIT3 cymm. 1500 mr), BHyTpS 8 Ta6. € 25 .04.2023r., nuxnodocdavunom 8§00 mr
wa seegenue No6 ¢ 21.09.20231-17.01.2024r)
PexoMeHI0OBAHO :
1. Cobmronars CIporyko 6eccoNeByio IUeTy ¢ OrpannIeHueM Oeika 10 0,8 r/kr/cyT,
JIErKOYCBOS@MBIX YIJIEBOJOB, ITHIIH GOraToil IypAHOBEMU OCHOBAHMIMHE, KATHEM.
2. VI3beraTs npueva HEQPOTOKCHYHBIX [IPETapaToB (HIIBC, anTubaxTepranbHble
[IPENapaThl U3 IPYIITEl AMAHOTJIMKO3HIOR).
Orparuuesie (GU3NIECKOH aKTHBHOCTH
4. HedpompoTektupHas Tepanus: JlozapTan 50 Mr 2 p/cyT yIpO 1 Be4ep mOJI KOHTPOJIEM
Al
5. SIBka K peBMATOINOrY B OK1si0pe 2024r ¢ an. MO obmmit, 6/X XpoBYU (KpeaTHHUH,
MOYEBHHA), CyTOUHAs NPOTEHHYPHSL

oY ]

29.07.2024r C. H. Txagenko
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3ApaBOOXPaAHEHUA ropofa ,ﬁe.mp’rame 1Ta 31paBOOXpaHeHus ropojaa MockBED»
KoHCYNLTaTURHO-AWATHOCTUYECKOE OTAENEH
123182 . Mogxea yn. flexotnas a. 3, cTp. 115‘61 Y3 «MKHULI Bormsumma 52 H3M»)
M X0 s A.3,k0p.16, KOHCY b TATHBHO-AHATHOCTHYECKOE oTAeJIeHIe| Tje.T.

OCKBA-YH.
8(499)1904305
Koncyabranmsi pesmaronora Tkauenxo C.H.

Harment 3ynos Braxmvuap Cepreesuy, 37 ner (20.04.1987r:p.), obparmmncs k peBMaron Ty
MKHMUIL] Bonpnuna 52 B mapre 2023r ¢ sxanobamu wa 6oy B CycTarax, BEICBLITAHUS Ha
TONEHAX, SMM30LBI TIORBILCHUSA TEMTIEpaTypsl Tena 10 37,3-37,5 B BEUEPHEE BPEMSL.

C despans 2023r mocne neperecenmoro OPBU ¢ran orMedars ApTpanriM B MEJIKUX CYGTBAX
KHCTEH, KOJIEHHBIX, TOJICHOCTONHEIX cycrasax. Habmonaies TEPaNeBTOM B YaCTHOM IIEHTPE
cocToAmme OblIo pacieneno kak PeakTHBnas aprponarus, pexomeroBan npuem M6ynpodeHa.
Ha one nprema npenapara ormewan HEKOTOPOE YIyuUIIeHUEe- YMEHBITCHUE CYCTaBHOTO c-Md. (!
Havana Mapta 20231 OTMETHI eAMHHYHbIE BEICBITAHUA B OG/IACTY rojcHelt reMopparu4ecKkro
XapaxTepa, SIIM30/(bI TIOBLULICHHS TEMITepaTypsl Tefa 10 37,3-37,5C. CaMoCTOSTeILHO
UpHHAMAT MTapaLcTaMon, OTMedall yMepenHoe yiryumenune B cocrosuuu. [locme 10.03.2023r
OTMETUIL TIOABNICHNUE BLICKIIAHHI B 0ONACTH CTOIL, O CEPEAUHELI TONEHEH, BEICHIIARNS CTal
mpuobpeTats CIUBHOM Xapakrep. OBpariics K peBMaroory, pekomMennosan mpueM HITBIT npm
BLIDOKEHHEIX 005X B cycrasax. Ha done nprema HIIBIT orveuan perpecc cycTaBHoro c-yal
THXOPAJIKH, BRICBIIaHUs HE Iporpeccuposanyt. C konra Mapra 20231 ¢Tam orMedars HapacTapuc
c1aboCTH, OBICTPYIO YTOMITSEMOCTE, 5OITh 1 TPHIIYXaHHWEe B TONCHOCTOIIHEIX CYCTaBax,
cybdebpuiurer 37,2 8 Beuepree Bpems CHCAHCBHO, YCUIICHUE BBICLITAHUY B 001acTH ronepd
OTMETHIT CHIKEHEE MACCHI TEla ¢ Mapra Ha 12xr. B xoHue anpens 2023r nocie
[00bcne0Banus, THaTHOCTHPOBan ['eMopparnyeckuii BAaCKYITUT, PEKOMEH/IOBAHO TTPOBEICHHUE
Ouoncuu moukw, mpuem I'KC. Ha boure npoBoIUMOit TepanHd MeTHImpeaHn3010H0M ~KOKH
CHH/IPOM € PaspeicHueM, HOPMOTEPMHES, GOJIH B CycTaBaX yMEHBIIMIINCE, 1aboparopHO
YMEHBIUCHHE LIPOTEHITYDHH, SPHTPOUNTYPHH, JICHKOUKTYpHH. OT NpeIIoKeHH0MH OHOICHI
o4KY maruerT oTkasancs. C xonna Mas 20231 HauaTo cHMKEHHe 035! Meruinpeansonona o
l6mr/cyr. C 20.08.2023r- cumsun no3y I'KC no lémr/cyt. Ha dose cHikenns 103uposku
OTMETHII DETPECC BRICHLUIANNH, CYCTABHOIO C-Ma MONHOCTBH. COXpaHseTes ¢1abocth, CHIKEHHE
Beca. C y4eToM IporpeccupoBanus 3a60JeBaHIS K Tepaiuu rodasnen Luknodocdan,
TIPOBENCHO B/B BBesenue (1-5 undyzus).or 21.09.2023r, TIEPEHEC YAOBIETBOPHUTEIBHO.
14.10.2023r-BeimoHeHO 2-€ BBe/IeHuE TuKIodochana 800 mr, 07.11.2023r-3-¢ BReneHme
nuknopocdana, 30.11.2023r- 4-e Beeenue nuknopocdana, 25.12.2023r-5-¢ BeeHHE
uuknodochana, 17.01.2024r-6-¢ sseacnue nuxnopocdana. Ha dowe repammn ['KC, 11d-
COXPAHCTCS yMepeHHast cjiabocTs, OricTpas yromiusemocts. C 10.01.2024r nosa
MeTunnpenau3010Ha CHIKEHA 10 12mr/eyr, ¢ 05.02.2024- o 8mr/cyt. Kype maroreserngeckpii
LCPalliH 3aKOHYCH B 110J1HOM obBeme. [Ipoomkun crmienne 10361 MeTuimpeanusonona, ¢
11.03.2024r- ormena npenapara. Ha owe orvesns: Ipenapara 060CTpeHUs HE 0TMETaIoCh, |B
Hayase centsadps 2024r uepenec OPBU : 6onu B TOpIe, HACMOPK, [TOBBNIICHUE TEMIIEPATYPRI JIO
37.5 rpapycos. Hpuunman Iapaueranmor, MPOTHBOBUPYCHYIO Tepanuro. OG0CTpeHnst 0CHOBHATO
3a00JIEBAHUS HE OTMEHaIOCh.

Ilepenecennnie 3adosepamms: XAUT, Y316l neBoi o ITDK

Hacaeaersenmoers: y nanml- pax JKeyaKa

Onepanunn, Tpasmer: He Gbiio

AIIEProIOrHYeCKHil anaMHes: He OTMeTaeT

Ha momenT ocymorpa xano6sr na YMEPEHHYIO ¢l1ab0CTh

Ob6bexTasno: Cocrosnue yrowjersopurensHoe. Pocr-187cm, Bec-100kr (panee 120kr)
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[lepemBuraercsa CaMOCTOATEIBHO
YV TpeHHsA CKOBAHHOCT — HET

I1C (28) —0
BC (28) -0
BAIII-1

#%* [COHCTUTYIUOHAIISHEIE TIPOSBIICHIA:
O6mas cnabocTh —a, OpIcTpas YTOMIIEMOCTD STH30ITICCKH
HeMOTHBEPOBAHHOE TOBBIIIEHHUE t° TeNa —HeT
HeMOTHBEPOBAHHOE CHIDKEHHME MAcChl TC/1a — HET
##% KosKHBIE HOKPOBBI
dotoceHcubnm3anus - OTPULAET
Crlllb — HET
Cyrodunast HIpoTeHHYPHSL 0T 04.10.2024r : Benox xomaectsenro- 0,89r/cy1(0 - 0.12)
B au. kposu ot 05.10.2024r: Temornobus -137r/m,5p-4,94*10712/11, neiikon-9,47*1079/1, tp-
283*10"9/n
B 6/x xpoBH OT 05.10.2024r: o6m1. 6enox-59,30r/n, KpeaTHHHH- 116,20MKxMOTB/7T, MOYEBUHA-
7,40MMOB/11, OO, Kami — 4, 30MMoONL/ 1t
B an. moun ot 05.10.2024r : YV aenbHbIH rec-1021, ph-6,0, 6emox-1,75r/1, TEHAKOLMTLI-
28KIT/MKJI, SPUTPOLATEI-36 L KI/MKIL, Haxrepun- 1 8KI/MKI
Zaxmogenne : [ eMOppardgecKHi BACKYIHT ¢ TTOPAXEHHEM KOXKH (moiEMOp(HEIH,
JepMANEHBI AHIHUT), CYCTaBOB (apTPHT), YKKT (opozusHAs TaCTPOLIATHs, SPO3UBHO-A3BCHHOC
MOpaXKeHHE JABCHATIATHIICPCTHOH KHIIKH), HO9EK (MOPQOJOrHYCCKH HeBepU(HLIPORAHIBIN)
Ocnoxuenns: Hebpurnaeckuit cuapom. OTIIT mo KDIGO I ct. CK® (0 dopmyne CKD-EPI):
65 wu/mun/1,73m2.Cocrosnue Ha maroreperwueckolt repamun I'KC, B TOM 4uMcie B CBEPX
BBICOKHX 7103ax (MIT3 cymm. 1500 mr), BryTpS 8 Tal. C 25.04.2023r1., nuknodocdhamuaom 800 Mr
ya seenenue No6 ¢ 21.09.2023r-17.01.2024r)
PexoMen1oBaHo :
1. Cobmonars cTporyo 6eccoIeByIo THETY C OrpaBiICHUEM penka no 0,8 r/xricyT,
JErKOYCBOSEMBIX YIIIEBOJOB, THIH GOraToi nypUHOBGIMY OCHOBARMAMH, KaTHEM.
2. Hz6eraTs npreMa HepOTOKCHIHBIX IIPEIIAPATOB (HIIBC, agTnbakTepualbHbIC
npenaparsl ¥3 TPYITBL AMHHOITIMKO3H/IOB).
3. OrpannyeHue Qu3HIECKON aKTHBHOCTH
4. HedponporextipHas Tepanus: JlozapTan 50 Mr 2 p/cyT YyTPO H Bedep IO KOHTPOJIEM
Al
5. SIBka K peBMATONOTY B siHBape-(espane 2025r ¢ am. MO1H o0Oumii, 6/X KPOBH
(KpeaTHHUH, MOYEBHHA), CYTOUHad MPOTENHYPHA

07.10.2024r C. H. Tkagenxo




TRADUCCION PUBLICA

[Nota del traductor: todos los textos encerrados entre corchetes representan notas del
traductor, no forman parte del texto original, sino que sirven de aclaracion al documento.]---
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de
Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16----------------——-——-—

Departamento de Salud de la ciudad de Mosca

Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de 1la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Mosci» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Mosci, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatoélogo Tkachenko S.N.
El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 35 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
tardes. —-----mm o
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccién respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendé la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observé erupciones aisladas de

caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
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corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observo la aparicion de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudi6 a consulta reumatolégica.---------=-==—-=—m—mmmmmmm o
Antecedentes patolégicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

16bulo izquierdo de la glandula tiroides.-----===========m= - oo
Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.------------------------oomomo-

Intervenciones quirirgicas y traumatismos: Sin antecedentes.------------------————-
Antecedentes alergolégicos: No refiere.—---------------ooommmmmmo e

En la actualidad refiere molestias por erupciones confluentes en piernas y pies,
episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las tardes, debilidad y dolor en las

articulaciones de las rodillas al movimiento.-----------—=-—-——cmmmmmmmm
Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 120 kg.----
Se desplaza sin ayuda.--------——-—mmm oo
Rigidez matutina: la niega.-------=-—=————m oo
Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): 0.-=====-mmmmmmmmm oo

Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.------—---mmmmmmmmm o

***Manifestaciones constitucionales:--------==----= oo
Debilidad general: 1a niega.—------=—-===— - m oo

Elevacion injustificada de la temperatura corporal: si, refiere episodios de febricula

de hasta 37,3-37,5 °C por las tardes, remitida con la toma de paracetamol.-----------
Pérdida de peso injustificada: la niega.-------------——-mmmmm o

B 0 1) et ettt



Fotosensibilidad: la niega.---------==—-= oo m oo

Erupciéon cutanea: si, erupciéon hemorragica con ligera descamacion sin prurito en

los pies y hasta el tercio medio de ambas piernas.--------------=---mmmmmmmm
Vasculitis cutanea: la niega.----------=—-m oo
Alopecia: la niega.———--—---=—mm oo
***Red microvascular:-------—----- oo
Sindrome de Raynaud: lo niega.--------=---—mmmm oo
***Organo de la visi®n:---—---mmmmmmmm e
Afeccion ocular: la niega.-------=-—=mm oo
Sequedad ocular: la niega.----------—m-mmm o
***Afeccion del sistema Nervioso:-—--—----—-mmmmm oo o e
Dolores de cabeza: 1os niega.—------=—-——-—-mm oo
Mareos: Niega. == —-— - oo oo
Insomnio: niega.—----—--=-—- - oo

Afectacion del sistema nervioso periférico: en horas de la manana presenta

entumecimiento/parestesias en las manos.—--------=---mmmm oo
Organos otorrinolaringologiCos: —------=-=--mmmmmmm oo
Disminucion de la audicion: niega. —--------==—=——mmm oo

Sistema respiratorio:-—------mmm oo
Tos seca: Niega-—--—--mmm oo
Disnea: si, moderada con el esfuerzo fisico. --------==-—=——-mmmmmmmmmmmm

Disminucion de la tolerancia al ejercicio: niega. ---------=--===-—=mmmmmm oo
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Conclusion: En este paciente, tras haber padecido una infeccion respiratoria viral
aguda (IRVA), se observan artralgias, erupciones hemorragicas en la region de ambas
piernas y pies, asi como episodios de fiebre. El diagnostico diferencial incluye artritis
reactiva y debut de una enfermedad inflamatoria sistémica del tejido conectivo

(EISTC). Se requiere completar los estudios diagnosticos.----------=--=—-—————mocmmeee——

Se recomienda:------mmmmmmm oo

1. Hemograma completo. —------=mmmmmmmm oo o

2. Analisis general de orina. -—-----—--=mmmmmmm o

3. Analisis bioquimico de sangre: proteina total, fracciones proteicas, creatinina,
urea, ALT, AST, proteina C reactiva (PCR), factor reumatoide (FR),

complemento C3 y C4, inmunoglobulinas (IgA, IgM, I1gG). -------------------——-

4. Estudios inmunologicos: anticuerpos anti-MPO, anticuerpos anti-PR3, ANCA.

5. Tomografia computarizada (TC) de torax. ------=--==-—=-—cmmmmmmmmm

6. Proteinuria de 24 horas. ——-—----=-= oo

7. Nimesulida 100 mg, 2 veces al dia (después de las comidas), durante 3-5 dias.

8. Nolpaza 20 mg, 2 veces al dia mientras dure el tratamiento con nimesulida.

9. Control con el reumatdélogo una vez completados los estudios

complementarios. —---------m- s oo

150832023 -

[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica -------------==--—cmmmmcmmmmmme

/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko------------—mmmmmmm e
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[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
« Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de
Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16--------------—-——-——-—

Departamento de Salud de la ciudad de Moscu

Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatélogo Tkachenko S.N.

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 35 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
tardes. —--— - o
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccion respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendo la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observé la aparicion de erupciones

en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
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confluente. Acudi6 a consulta reumatoldgica, quien indic6é tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacion de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 4 Kg.------mmmmmmmm oo
Antecedentes patolégicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

lébulo izquierdo de la glandula tiroides.------------==----— oo
Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.-----------------------———--———-

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.---------------———---—
Antecedentes alergologicos: No refiere.--------------mmmmmm oo

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 116 kg

(anteriormente, 120 Kg).-------—-——mm oo oo

Se desplaza sin ayuda.-----------—- oo

Rigidez matutina: si, 30 minutos.---------=mmmmm oo

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): 3 (articulacion de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).--------=———m—mmmrmm
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 3.------—--mmmmmmmmmm o
EVA (Escala Visual Analogica del dolor): 7.-----==--mmmmm oo
***Manifestaciones constitucionales:--------==---- oo

Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida---------------====--——cmmmmmm
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Elevacion no justificada de la temperatura corporal: si, hasta 37,2 °C, diariamente

durante las horas de la tarde. -----------------—--m

Pérdida de peso no justificada: si, 4 kg en 2 meses (sin haber modificado sus habitos

alimentarios).——--------— oo o
] 0 () B
Fotosensibilidad: la niega.--------=---——=m oo
Erupcion cutanea: si, erupcion hemorragica localizada en ambas piernas y pies.-----
Vasculitis cutanea: la niega.----------—-—— oo
Alopecia: la niega.——---—---——— oo
***Red microvascular:——--------m oo
Sindrome de Raynaud: 1o niega.-------------==-mmmmm oo
***OQrgano de 1a ViSion :------mmmmmmmm oo
Afeccion ocular: la niega.-------------mm o
Sequedad ocular: la niega.----------==mmm oo
***Afeccion del sistema Nervios0:----------=-mmmmm oo
Dolores de cabeza: 10S niega.-------==---= oo oo
Mareos: niega. --——--——-——-- oo
Insomnio: niega.-——------ - oo

Afectacion del sistema nervioso periférico: en horas de la manana presenta

entumecimiento/parestesias en las manos.—--------=--—--- oo

Organos otorrinolaringologiCos: —=-=--==-===mmmmm oo
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Disminucion de la audicion: niega. —----------=mm o oo

Sistema respiratorio:-—---------mmm oo
ToS seca: Niega-——-—-—mmmm oo

Disnea: si, moderada con el esfuerzo fisico. -----------———mmmmmmommommm

Disminucion de la tolerancia al esfuerzo fisico: si, comenzo6 a presentar fatigabilidad

En el analisis clinico de sangre del 29.03.2023: Hemoglobina: 143 g/L; eritrocitos:
4,82 x 10'/L; leucocitos: 11,93 x 10°/L; plaquetas: 395 x 10°/L; velocidad de
eritrosedimentacion (VSG): 31,9 mm/h (0—15).--------mmmmmmmmm oo
En el analisis bioquimico de sangre del 29.03.2023: Creatinina: 103,48 umol/L;
proteina C reactiva (PCR): 31,74 mg/L; factor reumatoide (FR): 5,20 UI/mlL;
anticuerpos antinucleares (ANA, por IFI): >1:500; procalcitonina: 0,12 ng/mL;
dimero D: 1737,72 ng/mL; fibrinégeno: 5,58 g/L; inmunoglobulina M (IgM): 0,73
g/L; inmunoglobulina G (IgG): 5,97 g/L; inmunoglobulina A (IgA): 8,34 g/L (0-4);
componente C3 del complemento sérico (C3, C3NCF, C3a): 1,59 g/L; componente C4
del complemento sérico (C4, C4d): 0,39 g/L.--------mmmmmmmmmmm e
En el analisis de orina del 29.03.2023: Densidad urinaria: 1023; pH: 6,5;
proteinas: 9,94 g/L; leucocitos: 326,0 cél./uL; eritrocitos: 1282,2 cél./uL; bacterias:

99,9 cél. /UL~

Conclusion: En un paciente con sindrome articular y erupciones hemorragicas en

la piel se constatan:--—-------mmmm s
- purpura palpable; —------mmmm oo
- presencia de proteinas en el analisis general de orina de hasta 9,94 g/L; -----------
- leucocituria, hematuria; -------=--==-—=- s

- aumento del dimero D; ----—-——-—mmmm oo



- artritis) —-- oo

- antecedente de infeccion respiratoria viral aguda (IRVA).----------—-—mmmmmcmmmme -

Clinicamente, en este paciente no puede excluirse una vasculitis por IgA (purpura
palpable, artritis, nefritis). Es necesario completar los estudios en el marco del
diagnostico de vasculitis para determinar la gravedad del cuadro y seleccionar el
tratamiento adecuado.-----------—mmm oo
Vasculitis por IgA (purpura de Schénlein-Henoch), diagnosticada por primera vez,
con compromiso de: piel (purpura palpable diseminada); articulaciones (artritis de
las articulaciones de los tobillos); rifones (glomerulonefritis rapidamente progresiva

con sindrome nefrotico; proteinuria de 24 horas: ?). -------=—-——-——m—-mmmmmmom

Se recomienda:---------mmmmmmm o

1. Proteinuria de 24 horas. —----—-=—-—mmm oo

2. Estudios inmunologicos: anticuerpos anti-MPO, anticuerpos anti-PR3, ANCA,

crioglobulinas. —----------—mmm

3. Ecografia renal. -----------mmmmm s

4. Estudios complementarios de sangre y orina en el Centro Nacional de

Investigacion Médica de Hematologia. -----------=—-—=-—-mmcmmmmmmm o

5. Control con el reumatélogo una vez completados los estudios

complementarios. —--------mmmmm oo

03,04, 2028 -

[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica -------------==--—mmmmcmmmmmme

/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko-----------=---mmm oo
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[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de
Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16--------------—-——-——-—

Departamento de Salud de la ciudad de Moscu

Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatélogo Tkachenko S.N.

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
tardes. —--— - o
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccion respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendo la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observé la aparicion de erupciones

en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter

(10]



confluente. Acudi6 a consulta reumatoldgica, quien indic6é tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacion de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio

una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023.------—-————— oo

Antecedentes patolégicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

lébulo izquierdo de la glandula tiroides.---------=—-==-—omommmmmm
Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.-----------------------—-—--———-

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.---------------———---—
Antecedentes alergologicos: No refiere.--------------mmmmm oo

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 112 kg

(anteriormente, 120 Kg).-------—-——mmmmmmm o

Se desplaza sin ayuda.-----------mmmm o

Rigidez matutina: si, 30 minutos.---------=-mmmm o

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): 3 (articulacion de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).--------=———mmmmmmrmm
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 3.------—---mmmmmmmmm o
EVA (Escala Visual Analogica del dolor): 7.----=--=————mmmmmm oo
***Manifestaciones constitucionales:---------=--—-m oo

Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida--------------=--=——————mmmommomme
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Elevacion no justificada de la temperatura corporal: si, hasta 37,2 °C, diariamente

durante las horas de la tarde. -----------------—--m

Pérdida de peso no justificada: si, 8 kg en 2 meses (sin haber modificado sus habitos

alimentarios).——--------— oo o
] 0 () B
Fotosensibilidad: la niega.--------=---——=m oo
Erupcion cutanea: si, erupcion hemorragica localizada en ambas piernas y pies.-----
Vasculitis cutanea: la niega.----------—-—— oo
Alopecia: la niega.——---—---——— oo
***Red microvascular:——--------m oo
Sindrome de Raynaud: 1o niega.-------------==-mmmmm oo
***OQrgano de 1a ViSion :------mmmmmmmm oo
Afeccion ocular: la niega.-------------mm o
Sequedad ocular: la niega.----------==mmm oo
***Afeccion del sistema Nervios0:----------=-mmmmm oo
Dolores de cabeza: 10S niega.-------==---= oo oo
Mareos: niega. --——--——-——-- oo
Insomnio: niega.-——------ - oo

Afectacion del sistema nervioso periférico: en horas de la manana presenta
entumecimiento/parestesias en las manos.---------=-==-------mmmmmmm oo

Organos otorrinolaringologiCos: —=-=--==-===mmmmm oo

Disminucion de la audicion: niega. ------------==-mmmmm oo



Sistema respiratorio:-—--------- oo oo
ToS seca: Niega-——-—--mmmm oo

Disnea: si, moderada con el esfuerzo fisico. -----------———mcmmmommmmm

Disminucion de la tolerancia al esfuerzo fisico: si, comenzo6 a presentar fatigabilidad

Proteinuria de 24 horas del 10.04.2023: Proteinas (determinacion cuantitativa):
6,99 g/24 h (valor de referencia: 0-0,12 g/24 h).-------—-——————m oo
Estudios inmunolégicos del 05.03.2023: Anticuerpos contra la mieloperoxidasa
(anti-MPO): IgG < 1,2 Ul/mL; anticuerpos contra la proteinasa-3 (PR-3): IgG < 1,2
Ul/mL; crioglobulinas: resultado negativo.----------=--—mmm oo
Inmunoelectroforesis sérica y urinaria realizada en el Centro Nacional de
Investigacion Médica de Hematologia el 11.04.2023: No se detect6 secrecion
patologica. Se observaron signos electroforéticos de disproteinemia inflamatoria.
Proteinuria de origen glomerular.---------—-—--mmmmmmmm
Ecografia renal del 10.04.2023:---———--- oo m oo
Rinon derecho (RD): 110 x 52 mm. Espesor del parénquima: 18 mm. Diferenciacion
corticomedular conservada, con piramides medulares dilatadas de hasta 15 mm.
Tejido perirrenal con finas bandas liquidas de hasta 1 mm. Rinoén izquierdo (RI): 116
x 67 mm. Espesor del parénquima: 20 mm. Tejido perirrenal con fina banda liquida
subcapsular de hasta 1 mm. Conclusion: cambios difusos del parénquima renal

(compatibles con nefropatia); leve derrame perinéfrico.------------=---=--——cmmmcomm—-

Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica

polimorfa); articulaciones (artritis); rifnones (sin verificaciéon morfolégica). ------------

Se recomienda:--------mmmmmm oo e
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. Biopsia renal para la verificacion morfologica de las alteraciones (antes de

iniciar tratamiento con glucocorticoides). -------------==----mmmmmmm

. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccion proteica a 0,8 g/kg/dia,
limitacion de hidratos de carbono de rapida absorcién y alimentos ricos en

purinas y potasio. --------==-----mmmm

. Evitar la administracion de medicamentos nefrotoxicos (AINE y antibioticos

del grupo de los aminoglucosidos). ----------==----mmmmmmm

. Tratamiento patogénico: Prednisolona 5 mg o Metilprednisolona 4 mg: 8
comprimidos por via oral (dosis total: prednisolona 40 mg o metilprednisolona
32 mg), entre las 6:00 y las 8:00 horas, en una sola toma después del
desayuno. No suspender el tratamiento de forma brusca. Control diario de la

glucemia. —------- oo

. Tratamiento nefroprotector: Losartan 25 mg, 2 veces al dia (manana y noche),
con aumento gradual de la dosis en 12,5 mg por semana hasta la dosis
maxima tolerada (200 mg/dia), bajo control de la presion arterial, el potasio y

la creatinina. —---------mmm s oo

. Profilaxis de infecciones oportunistas: Cotrimoxazol 480 mg, por via oral, dia

por medio, durante un periodo prolongado. -------=----—=mm-mmmmmmmmm

. Control con el reumatélogo en mayo de 2023, con hemograma, analisis
general de orina y analisis bioquimico de sangre (proteinas totales, creatinina,

urea y proteina C reactiva).—--------——mmmmmmmm

030 .

[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica -------------==---=-mmmcmmmmmmmme

/ firma manuscrita/ S.N. Tkachenko--------------=mmmmmm e



[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de
Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci

Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnédstico, tel.: 8 (499) 1904305---------n=mmmmmmmmmmmm oo

Consulta con el reumatélogo Tkachenko S.N.----------mmmmmmmm oo

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
tardes. —--— - o
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccion respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendo la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observé la aparicion de erupciones

en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter

(15]



confluente. Acudi6 a consulta reumatoldgica, quien indic6é tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacion de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostic6 vasculitis hemorragica;
se recomendod la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reduccion de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazé la biopsia renal
propuesta.--------—--—------------—————————
Antecedentes patolégicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

lébulo izquierdo de la glandula tiroides.-----------===- - oo

Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.-------------==--=--——commccov

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.----------------—----—-

Antecedentes alergologicos: No refiere.--------------ommmmm oo

En la actualidad persisten dolores moderados en las articulaciones de los tobillos al
movimiento, erupciones en la zona de las piernas con regresion, dolores en el

epigastrio. Refiere una pérdida de peso continuada.-----------=--==———cmmmmmmem

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 108 kg

(anteriormente, 120 Kg).------=—-—mmm oo oo
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Se desplaza sin ayuda.-----------—- o m o

Rigidez matutina: si, 30 miNUtos.-—----—-—=-—= oo

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O (articulacién de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).--------—-—mmm
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 2.------mmm-mmmmmmmmom oo
EVA (Escala Visual Analogica del dolor): 4.-------———mmmmmmm oo
***Manifestaciones constitucionales:------------—--mmmrmmrmm
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida--------------=--=——————ommmmmmme

Elevacion no justificada de la temperatura corporal: no (anteriormente 37,2 °C

diariamente durante las horas de la tarde). -----------------——-m oo

Pérdida de peso no justificada: si, 12 kg desde febrero hasta la actualidad (sin haber

modificado sus habitos alimentarios).----------==—=———mmmmmmmmm
B 0 () e e
Fotosensibilidad: la niega.-----------—=——=mmmmmmmm o

Erupcion cutanea: si, erupcion hemorragica en la region de ambas piernas en fase

de regresion, con hiperpigmentacion.-------------=--mmm oo
Vasculitis cutanea: la niega.--------==---— - oo
Alopecia: la niega.———--—=—-—-— oo
***Red microvascular:----------—-- oo
Sindrome de Raynaud: 1o niega.---------=-—=——=— oo
***Qrgano de la ViSiOn:—--—--mmmmmmm o

Afeccion ocular: la niega.——-----=-— - oo



Sequedad ocular: la niega.--------==-mmm oo
***Afeccion del sistema Nervioso:---------—--— - oo

Dolores de cabeza: los niega.-------===---===---mm oo
Mareos: Niega . ————-mmm oo o
Insomnio: niega.------------mmm o
Afectacion del sistema nervioso periférico: en horas de la manana presenta
entumecimiento/parestesias en las manos.—--------—--—- oo
Organos otorrinolaringologiCos:—=-==-========mmmmm o
Disminucion de la audicion: niega. —-------=--==-—- oo oo o
Sistema respiratorio:---—--------------rr oo oo e
ToS seca: Niega-——-———mmm oo

Disnea: si, moderada con el esfuerzo fisico. ----------------——m oo

Disminucion de la tolerancia al esfuerzo fisico: si, comenzo6 a presentar fatigabilidad

Proteinuria de 24 horas del 24.05.2023: Proteinas (determinacion cuantitativa):
3,99 g/24 h (0-0,12) .- mmm oo
En el analisis de sangre del 29.05.2023: Hemoglobina: 133 g/L; eritrocitos: 4,62
x 10/L; leucocitos: 10,03 x 10°/L; plaquetas: 388 x 10°/L; velocidad de
eritrosedimentacion (VSG): 21,9 mm/h (0—15).-----------mmmmmmmmmm oo
En el analisis bioquimico de sangre del 29.05.2023: Creatinina: 113,48 umol/L;

proteina C reactiva (PCR): 21,74 mg/L.--------mmmmmm oo

En el analisis de orina del 29.05.2023: Densidad urinaria: 1023; pH: 6,5;

proteinas: 1,49 g/L; leucocitos: 26,0 cél./uL; eritrocitos: 25,2 cél./uL; bacterias: 19,9

Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica

polimorfa); articulaciones (artritis); rinones (sin verificaciéon morfolégica). -----------
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Se recomienda:-----=mmmmmmmm oo e ———

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccién de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

potasio. ——---mmm o

2. Evitar la administraciéon de medicamentos nefrotoxicos (AINE y antibioticos

del grupo de los aminoglucosidos). ----------==----mmmmmmm

3. Metilprednisolona 4 mg: 32 mg/dia (8 comprimidos), entre las 6:00 y las 8:00
horas, en una sola toma después del desayuno; reducir la dosis segin el
siguiente esquema: %%-1 comprimido cada 5 dias, hasta 16 mg/dia (4

comprimidos). Control diario de la glucemia. ----------------------mmmmmme

4. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (manana y noche),

bajo control de la presion arterial, del potasio y de la creatinina.----------------

S. Profilaxis de infecciones oportunistas: Cotrimoxazol 480 mg, por via oral, dia

por medio, durante un periodo prolongado. -------------=-mmmmmm oo

6. Esofagogastroduodenoscopia (EGD). -------=mmmmmmmmm oo

7. Control con el reumatologo en agosto de 2023, con hemograma, analisis
general de orina, proteinuria de 24 horas y analisis bioquimico de sangre
(proteinas totales, creatinina, urea, potasio, proteina C reactiva), ademas de

esofagogastroduodenoscopia (EGD). -------—--——mmmmmmmmm e

01.06. 2028 oo

[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica -------------==--—=-mmmmmmmmmmmme

/ firma manuscrita/ S.N. Tkachenko--------------=mmmmmm e

[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
« Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del
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Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de
Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16--------—----

Departamento de Salud de la ciudad de Mosca

Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Mosct» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305-------=-=n-mmmmmmmmmmmmemecemmm oo e e

Consulta con el reumatoélogo Tkachenko S.N.

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudio al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
tardes. —--— - o
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccién respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendo la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirié cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observé erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observé la aparicion de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudi6 a consulta reumatolégica, quien indicé tratamiento con

antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
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el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacion de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostico vasculitis hemorragica;
se recomendé la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reduccion de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazo la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de
metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observé la
regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la

debilidad y la pérdida de peSs0.--------==mmmmmm oo

Antecedentes patologicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

l6bulo izquierdo de la glandula tiroides.------=--=—-=—-—mm oo

Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.----------------—=——=—co -~

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.----------------——--——

Antecedentes alergolégicos: No refiere.-----------==-——- oo

En la actualidad, el paciente refiere debilidad. Contintia presentando pérdida de
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Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 106 kg

(anteriormente, 120 kg).------------—-mmmm o

Se desplaza sin ayuda.-----------m- oo

Rigidez matutina: no (antes 30 minutos)-----------—=-—= oo

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O (articulacion de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).----------------mmmmmrmm
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.------==========mmmmmmmmmm o
EVA (Escala Visual Analodgica del dolor): 3.------------=m-mmmmmm oo
***Manifestaciones constitucionales:---------=------ - m oo
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida------------------=----=--mmmmmmmmmmm

Elevacion no justificada de la temperatura corporal: no (anteriormente 37,2 °C

diariamente durante las horas de la tarde). ----------————— - —mmmmoe e

Pérdida de peso no justificada: si, 14 kg desde marzo hasta la actualidad (sin haber

modificado sus habitos alimentarios).-----------=----mm oo
B 0 1) ettt
Fotosensibilidad: la niega.-----------=== == - m oo

Erupcion cutanea: si, erupcion hemorragica en la region de ambas piernas en fase

de regresion, con hiperpigmentacion.-----------=—-—mmmmmmmmmm
Vasculitis cutanea: la niega.----------—=—— oo
Alopecia: la niega.———--—---————m -
***Red microvascular: ——---------mmmm oo e

Sindrome de Raynaud: 10 niega.-------=----- = mmmm oo
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#*Organo de 1a ViSiOn:-=-m--mmmmmmmm oo e
Afeccion ocular: la niega.-----------------cmmmrmm e
Sequedad ocular: la niega.--------------——---mmmmmm e
***Afeccion del sistema nervioso:----------=---=--- oo
Dolores de cabeza: los niega.--------==---===--mm oo
Mareos: Niega.——-------=mm oo s
Insomnio: niega.--——-------—-------mmm oo

Afectacion del sistema nervioso periférico: no------------=-------mmmmmm oo

Organos otorrinolaringologiCos: ~===-===========mmm e
Disminucion de la audicion: niega. -----------==--=mmm oo

Sistema respiratorio:-------=~~m====mmmmm o e
Tos seca: niega-------------—-=mmm oo
Disnea: si, moderada con el esfuerzo fisico. -----------------------mmmmmm
Proteinuria de 24 horas del 14.08.2023: Proteinas (determinacion cuantitativa):
2,99 2/24 h (0-0,12) . -mmmmmm oo
En el analisis de sangre del 14.08.2023: Hemoglobina: 123 g/L; eritrocitos: 4,62
x 10/L; leucocitos: 9,03 x 10°/L; plaquetas: 368 x 10°/L; velocidad de
eritrosedimentacion (VSG): 19,9 mm/h (0-15).-----------mmmmm oo
En el analisis bioquimico de sangre del 14.08.2023: Creatinina: 103,48 umol/L;
urea: 7,3 mmol/L; proteina C reactiva (PCR): 5,74 mg/L.-----------------mmmmmmmmmmm
En el analisis de orina del 14.08.2023: Densidad urinaria: 1023; pH: 6,5;

proteinas: 1,09 g/L; leucocitos: 16,0 cél./uL; eritrocitos: 15,2 cél./uL; bacterias: 9,9
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Esofagogastroduodenoscopia (EGD) del 10.08.2023: Insuficiencia de los cardias.
Gastropatia eritematosa. Erosiones del antro gastrico. Reflujo duodenogastrico.
Lesion erosivo-ulcerosa del duodeno.---------=------mmmmmmmm oo
Biopsia: Fragmento de mucosa del intestino delgado con muscular de la mucosa
propia. Adyacente a ella se observa un pequeno grupo de glandulas de Brunner. Las
vellosidades presentan leve deformacion; algunas se encuentran alargadas y otras
engrosadas, revestidas por epitelio del intestino delgado con escaso numero de
células caliciformes. El estroma muestra abundante infiltracion por células
plasmaticas y linfocitos, con presencia de granulocitos eosinoéfilos y un pequefio
numero de granulocitos neutrofilos que penetran en el epitelio. Las criptas presentan
arquitectura conservada. Se identifican células de Paneth en cantidad suficiente.
Conclusion: Los cambios observados son compatibles con un cuadro de duodenitis
cronica.————-—-——-——m e
Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica
polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y
lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rifiones (sin verificacion morfologica).----------
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA) estadio I segun
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (CKD-EPI): 65 mL/min/1,73 m?. Bajo
tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas
(metilprednisolona; dosis acumulada: 1500 mg por via oral en 8 comprimidos, desde
el 25.04.2023) . --mmm oo
Patologia concomitante: Gastritis erosiva. Reflujo duodeno gastrico. Lesion erosivo-
ulcerosa del duodeno.—-------- - oo oo

Se recomienda-------mmmmmm oo e

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccién de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

potasio. ——---mmmm o s



2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotoxicos (AINE y antibioticos

del grupo de los aminoglucosidos). ----------==----mmmmmmm

3. Metilprednisolona 4 mg: 16 mg/dia (4 comprimidos), entre las 6:00 y las 8:00

horas, en una sola toma después del desayuno. Control diario de la glucemia.

4. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (mafana y noche),

bajo control de la presion arterial. -------------- oo

5. Profilaxis de infecciones oportunistas: Cotrimoxazol 480 mg, por via oral, dia

por medio, durante un periodo prolongado. ------------—=———mmmmmmmmm

6. Omeprazol 20 mg o Pantoprazol 20 mg, 2 veces al dia (mafiana y noche), 20

minutos antes de las comidas. ---------------mmmm oo

7. Control con el reumatologo en septiembre de 2023, con hemograma, analisis
general de orina, analisis bioquimico de sangre (proteinas totales, creatinina,
urea, ALT, AST, proteina C reactiva, LDH, IgA), estudios inmunologicos

(anticuerpos anti-MPO, anticuerpos anti-PR3, ANCA) y proteinuria de 24

25.08. 2023 -
[Sello;] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica --------===-=====mmmmmmmmmmmme -
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko--------------cmmcmmmmm oo
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
« Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de

Diagnéstico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci
Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu

«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del
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Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatodlogo Tkachenko S.N.
El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudio al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
tardes.—-----m oo
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccién respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendo la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirié cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observé erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observé la aparicién de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatolégica, quien indicé tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacion de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes

y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
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una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostico vasculitis hemorragica;
se recomendé la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reducciéon de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazo la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de
metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observo la
regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la

debilidad y la pérdida de peso.---------==-mmmm oo

Antecedentes patolégicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

16bulo izquierdo de la glandula tiroides.------============ oo
Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estbmago.-----------------—-————————————-

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.------------------————-
Antecedentes alergolégicos: No refiere.—---------------coommmmmooee

En la actualidad persisten la debilidad; refiere episodios de fiebre de hasta 37,2 °C

durante las horas de la tarde. Asimismo, contintia presentando pérdida de peso.----

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 104 kg

(anteriormente, 120 Kg).------=—-=mmm oo oo

Se desplaza sin ayuda.—------mmm oo oo s

Rigidez matutina: no (antes 30 minutos)-----------=-—-m oo

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O (articulacion de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).-------==——m s mmrm



Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.------mmmmmmmmmom oo
EVA (Escala Visual Analogica del dolor): 3.-------——-—mmmmmmmm e
***Manifestaciones constitucionales:----------—--mm oo
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida--------------=--=——mmmmmmmmmmm

Elevacion no justificada de la temperatura corporal: si, refiere episodios de aumento

de la temperatura corporal hasta 37,2 °C durante las horas de la tarde. --------------

Pérdida de peso no justificada: si, 16 kg desde marzo hasta la actualidad (sin haber
modificado sus habitos alimentarios). ----------==----=mm oo

B 0 () B

Fotosensibilidad: la niega.----------—=——=m— o mmm

Erupcion cutanea: no (anteriormente presentaba erupcion hemorragica en la region

de ambas piernas).-------------mmmm oo
Vasculitis cutanea: la niega.--------==---= - oo oo
Alopecia: la niega.----------=-mm oo
***Red microvascular:——--------- oo
Sindrome de Raynaud: 10 niega.-------==----== o oo oo
**Organo de 1a ViSion :------mmmmmmmm e
Afeccion ocular: la niega.——-—---=-—mmm oo
Sequedad ocular: la niega.--------—-——m— -
***Afeccion del sistema Nervioso:-----—-—-——-— - oo oo
Dolores de cabeza: 10s niega.—--—---=—-=—-— - oo

Mareos: Niega. ——--—-mmm oo s



Insomnio: niega.—--------mm oo
Afectacion del sistema nervioso periférico: no---------=--—--—cmmmmmmmmo
Organos otorrinolaringolégiCos: ~------=---mmmmmmmm oo
Disminucion de la audicion: niega. —-----------=——mmm o

Sistema respiratorio:-—-------mmmm oo
ToS seca: Niega-——-—-—mmm oo
Disnea: si, moderada con el esfuerzo fisico. ----------------mmmmmmm
Proteinuria de 24 horas del 17.09.2023: Proteinas (determinacion cuantitativa):

2,88 g/24 h (00, 12).~-mmnnmmmmmm e

En el analisis de sangre del 18.09.2023: Hemoglobina: 120 g/L; eritrocitos: 4,24
x 10'2/L; leucocitos: 9,05 x 10?/L; plaquetas: 304 x 10°%/L.---------ommmmmmmmmeeee -
En el analisis bioquimico de sangre del 18.09.2023: Proteinas totales: 50,49 g/L;
creatinina: 125,60 umol/L; urea: 7,40 mmol/L; ALT: 11,80 U/L; AST: 16,50 U/L;
proteina C reactiva (PCR): 0,58 mg/L; LDH: 153,90 U/L; IgA: 1,80 g/L.-----------—--—-
En el analisis de orina del 18.09.2023: Densidad urinaria: 1013; pH: 5,5;

proteinas: 1,18 g/L; leucocitos: 77,0 cél./uL; eritrocitos: 641 cél./uL; bacterias: 59,9

Estudios inmunolégicos del 18.09.2023: Anticuerpos contra la mieloperoxidasa

(anti-MPO): IgG < 1,2 Ul/mL; anticuerpos contra la proteinasa-3 (PR-3): IgG < 1,2

Teniendo en cuenta la progresion de la enfermedad durante la reducciéon de la dosis
de metilprednisolona hasta 16 mg/dia, con el fin de intensificar el tratamiento

patogénico se indica anadir ciclofosfamida 800 mg por infusioén intravenosa.---------
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Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica polimorfa);
articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y lesion erosivo-
ulcerosa del duodeno); rifiones (sin verificacion morfologica). --------------------=-----
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segun
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (formula CKD-EPI): 65 mL/min/1,73
m?. Bajo tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas

(dosis acumulada de metilprednisolona: 1500 mg), por via oral desde el 25.04.2023.

Patologia concomitante: Gastritis erosiva. Reflujo duodenogastrico. Lesion erosivo-

ulcerosa del duodeno.——-—-——-----mmm oo

Se recomiendas--------mmmmmmmm e

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccién de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

potasio. ——--mmmm s

2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotéxicos (AINE y antibiéticos

del grupo de los aminoglucosidos). —--------==-mmmm s oo

3. Con el fin de intensificar el tratamiento patogénico, realizar una infusion

intravenosa de ciclofosfamida 800 mg. --------------=-mmmmmm oo

4. Aumentar la dosis de metilprednisolona 4 mg a 24 mg/dia (6 comprimidos),
entre las 6:00 y las 8:00 horas, en una sola toma después del desayuno.

Control diario de la glucemia. ------=-----=mm oo

5. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (manana y noche),

bajo control de la presion arterial. ------------—- oo

6. Profilaxis de infecciones oportunistas: Cotrimoxazol 480 mg, por via oral, dia

por medio, durante un periodo prolongado. -------------=--mmmmrm oo
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7. Omeprazol 20 mg o Pantoprazol 20 mg, 2 veces al dia (manana y noche), 20

minutos antes de las comidas. --------------=---mmmm oo

8. Control con el reumatologo 3 semanas después de la infusion de
ciclofosfamida, con analisis general de orina, analisis bioquimico de sangre

(creatinina, urea, potasio) y proteinuria de 24 horas.-------------=---=-——cmmmo—-

20.09. 2023 -

[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica --------=======-=mmmmmmmmmmmmmme
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko--------------mmmmmmm e
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscui - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de

Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci
Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Mosci» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatologo Tkachenko S.N.

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
L2 E e Lo R

Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccién respiratoria aguda,
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comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un meédico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnosticé como artropatia reactiva y se recomendo6 la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedicoé con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observo la aparicién de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatologica, quien indic6 tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacién de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostic6 vasculitis hemorragica;
se recomendo la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reducciéon de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazé la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de
metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observé la

regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la
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debilidad y la pérdida de peso. Debido a la progresion de la enfermedad, se anadié
ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera infusion intravenosa el

21.09.2023, con buena tolerancia.---------==--—mm oo

Antecedentes patolégicos: Tiroiditis autoinmune créonica [TAC / AIT], noédulos en el

l6bulo izquierdo de la glandula tiroides. ——----==------m oo oo
Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.------------=-=======-————— -

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.---------------------—-
Antecedentes alergolégicos: No refiere.—--------——---—--cooommmmeeeeee

En la actualidad persisten la debilidad; refiere episodios de fiebre de hasta 37,2 °C

durante las horas de la tarde. Asimismo, contintia presentando pérdida de peso.----

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 104 kg

(anteriormente, 120 kg).------------—mmmm oo

Se desplaza sin ayuda.-----------—- oo

Rigidez matutina: no (antes 30 minutos)-----------—=-—= =

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O (articulaciéon de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).-------===-mmmm oo
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.---=-===-=mmmmmmmmmmm e
EVA (Escala Visual Analégica del dolor): 3.------==---mmmmmmmmm oo
***Manifestaciones constitucionales:--------=---—— oo m
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida---------------===---—cmmmmmmm

Elevacion no justificada de la temperatura corporal: si, refiere episodios de aumento

de la temperatura corporal hasta 37,2 °C durante las horas de la tarde. --------------
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Pérdida de peso no justificada: si, 16 kg desde marzo hasta la actualidad (sin haber
modificado sus habitos alimentarios). —--------=—-=———m oo

B o 1) e

Fotosensibilidad: la niega.--------=---——=m— oo

Erupcion cutanea: no (anteriormente presentaba erupcion hemorragica en la region

de ambas piernas).—--------mmm oo s
Vasculitis cutanea: la niega.-------------m oo
Alopecia: la niega.——---—-—-mmm oo
***Red microvascular:----—--—--—-mommm
Sindrome de Raynaud: lo niega.---------=-—=———m oo
***Organo de la visi®n:---—---mmmmmmm e
Afeccion ocular: la niega.---—---=--—mm oo
Sequedad ocular: la niega.----------—m-mmm o
***Afeccion del sistema Nervioso:-—--—-=-==-mm oo oo e
Dolores de cabeza: 10S niega.—---------=-mm oo
Mareos: MiEga . ——-—mm o m oo oo o s
Insomnio: niega.—--------mm oo oo o
Afectacion del sistema nervioso periférico: no-----------==---m oo
Organos otorrinolaringolégiCos: ~-=========m=mmmmm s e e
Disminucion de la audicion: niega. -----------=-mmmm oo

Sistema respiratorio:-—-------mmmmm oo

Tos seca: niega-—------mm oo



Disnea: si, moderada con el esfuerzo fisico. --------=---—mmmmm oo
Proteinuria de 24 horas del 10.10.2023: Proteinas (determinacion cuantitativa):

1,88 g/24 h (00, 12).~=-mnnmmmmm e

En el analisis de sangre del 12.10.2023: Hemoglobina: 122 g/L; eritrocitos: 4,24
x 10'2/L; leucocitos: 10,05 x 10°/L; plaquetas: 314 x 10%/L.----------=mmmmmmmmmmeeeme o
En el analisis bioquimico de sangre del 12.10.2023: Creatinina: 120,30 umol/L;

urea: 7,20 mmol/L; potasio total: 4,40 mmol/L.---------------mmmmmmmmm

En el analisis de orina del 12.10.2023: Densidad urinaria: 1013; pH: 5,5;

proteinas: 1,08 g/L; leucocitos: 57,0 cél./uL; eritrocitos: 341 cél./uL; bacterias: 29,9

Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica
polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y
lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rinones (sin verificacion morfologica). ---------
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segin
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (CKD-EPI): 65 mL/min/ 1,73 m?. Bajo
tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas (dosis
acumulada de metilprednisolona: 1500 mg, por via oral desde el 25.04.2023) y
ciclofosfamida (800 mg, administrada el 21.09.2023).------------—mmcmmmmmmmmmmm
Patologia concomitante: Gastritis erosiva. Reflujo duodenogastrico. Lesion erosivo-
ulcerosa del duodeno.——-—-——-—=-— oo

Se recomienda---------mmmmm oo e

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccién de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

potasio. —-----mmmm oo

2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotéxicos (AINE y antibiéticos

del grupo de los aminoglucosidos). ----------======mmmmmmmmm
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3. Con el fin de intensificar el tratamiento patogénico, realizar una infusion

intravenosa de ciclofosfamida 800 mg el 14.10.2023. ---------=——=———mmmmmmcmmm -

4. Reducir la dosis de metilprednisolona 4 mg hasta 12 mg/dia (3 comprimidos),
disminuyendo 2 comprimido cada 3 dias, administrando la dosis entre las
6:00 y las 8:00 horas, en una sola toma después del desayuno. Control diario

de la glucemia. ----------mmmmrmm e

5. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (manana y noche),

bajo control de la presion arterial. ----------——-——cmmmomr

6. Profilaxis de infecciones oportunistas: Cotrimoxazol 480 mg, por via oral, dia

por medio, durante un periodo prolongado. ---------------=--mmmm oo

7. Omeprazol 20 mg o Pantoprazol 20 mg, 2 veces al dia (manana y noche), 20

minutos antes de las comidas. —--------=--—mmmmmmmmr

8. Control con el reumatologo 3 semanas después de la infusiéon de
ciclofosfamida, con analisis general de orina, analisis bioquimico de sangre

(creatinina, urea y potasio) y proteinuria de 24 horas.------------—--—-—————co -

13,110,202 8- m oo

[Sello;] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica --------===-=====mmmmmmmmmmmme -
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko--------------cmmmmmmmm oo
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de

Diagnéstico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci
Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu

«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del
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Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatodlogo Tkachenko S.N.
El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudio al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
tardes.—-----m oo
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccién respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendo la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirié cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observé erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observé la aparicién de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatolégica, quien indicé tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacion de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes

y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
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una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostico vasculitis hemorragica;
se recomendé la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reducciéon de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazo la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de
metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observo la
regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la
debilidad y la pérdida de peso. Debido a la progresion de la enfermedad, se anadio
ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera infusion intravenosa el
21.09.2023, con buena tolerancia. E1 14.10.2023 se administro la segunda infusion
de ciclofosfamida (800 mg). Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal, desaparicion completa de las erupciones cutaneas; persisten

debilidad moderada, fatigabilidad rapida y pérdida de peso.------------=—-—=——cooemme

Antecedentes patolégicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

lébulo izquierdo de la glandula tiroides.---------==-==-——mmmmmmmm

Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.-------------==--=--——commccov

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.-----------------——-——

Antecedentes alergologicos: No refiere.--------------——— oo

En la actualidad persisten la debilidad. Asimismo, contintia presentando pérdida de
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Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 102 kg

(anteriormente, 120 kg).------------—-mmmm o

Se desplaza sin ayuda.-----------m- oo

Rigidez matutina: no (antes 30 minutos)-----------—=-—- oo

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O (articulacién de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).—==-======mmmm e
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.-------n-m-mmmmmmmmmomooooo
EVA (Escala Visual Analégica del dolor): 3.-=---====mmmmmmmm oo
***Manifestaciones constitucionales:——-----—---— oo
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida----------============mmmmmmmmmmee
Elevacion no justificada de la temperatura corporal: NO----------=-====-=-mmoemmmeeme -

Pérdida de peso no justificada: si, 18 kg desde marzo hasta la actualidad (sin haber
modificado sus habitos alimentarios). —--------====---mmm oo

B 4 () B

Fotosensibilidad: la niega.--------—--—=——-mmmmmmmm o

Erupcion cutanea: no (anteriormente presentaba erupcion hemorragica en la region

de ambas piernas).—----------mmmm o

Vasculitis cutanea: la niega.—------—--—-—mm—mmmmmm
Proteinuria de 24 horas del 03.11.2023: Proteinas (determinacién cuantitativa):
5,66 g/24 h (0-0,12).mmmmmmmm oo e
En el analisis de sangre del 04.11.2023: Hemoglobina: 137 g/L; eritrocitos: 4,61

x 10'2/L; leucocitos: 13,32 x 10°/L; plaquetas: 269 x 10%/L.---------=---=--mmmommmeev
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En el analisis bioquimico de sangre del 04.11.2023: Proteinas totales: 59,57 g/L;
creatinina: 109,42 umol/L; urea: 7,04 mmol/L; potasio total: 4,84 mmol/L. En el
analisis de orina del 04.11.2023: Densidad urinaria: 1031; pH: 6,0; proteinas: 7,43
g/L; leucocitos: 154,0 cél./uL; eritrocitos: 403 cél./uL; bacterias: O cél./uL.-----------
Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica
polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y
lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rifiones (sin verificacion morfolégica).-----------
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segun
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (formula CKD-EPI): 65 mL/min/1,73
m?. Bajo tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas
(dosis acumulada de metilprednisolona: 1500 mg, por via oral desde el 25.04.2023)
y ciclofosfamida (800 mg administrada el 21.09.2023 y el 14.10.2023). Patologia
concomitante: Gastritis erosiva. Reflujo duodeno gastrico. Lesion erosivo-ulcerosa
del duodeno.-------=-mmm oo
Se recomienda---------mmmm o e
1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccion de proteinas a 0,8 g/kg/dia, de

hidratos de carbono de rapida absorciéon y de alimentos ricos en purinas y potasio.-

2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotoxicos (AINE y antibioticos del

grupo de los aminoglucosidos).—-—--==-—=——mmmmmmm

3. Con el fin de intensificar el tratamiento patogénico, realizar una infusion

intravenosa de ciclofosfamida 800 mg el 07.11.2023.----------— - mmmmmmmmmmmm

4. Metilprednisolona 4 mg: 12 mg/dia (3 comprimidos), administrados entre las 6:00
y las 8:00 horas, en una sola toma después del desayuno. Control diario de la

glucemia. ———————m oo

5. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (manana y noche), bajo

control de la presion arterial.---------=---mm oo oo



6. Profilaxis de infecciones oportunistas: Cotrimoxazol 480 mg, por via oral, dia por

medio, durante un periodo prolongado.---------------==--mmmmm o

7. Omeprazol 20 mg o Pantoprazol 20 mg, 2 veces al dia (manana y noche), 20

minutos antes de las comidas.--------—-—mmm oo

8. Control con el reumatologo 3 semanas después de la infusion de ciclofosfamida,
con analisis general de orina, analisis bioquimico de sangre (creatinina, urea y
potasio) y proteinuria de 24 horas.---------——-mmmmm o
06.11.2023------ oo e

[Sello;] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica ------------=--—-mmmmmmmmmmmmm
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko-------------mmmmmmm e
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de

Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci
Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Mosct» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatélogo Tkachenko S.N.
El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones

cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
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taArd e S .~ oo oo s
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccion respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendoé la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observo la aparicion de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatologica, quien indico tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacién de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostico vasculitis hemorragica;
se recomendo la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminuciéon del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reduccion de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazé la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de

metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides

[42]



(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observo la
regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la
debilidad y la pérdida de peso. Debido a la progresion de la enfermedad, se anadié
ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera infusion intravenosa el
21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se administro la segunda infusion
de ciclofosfamida (800 mg). Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal, desaparicion completa de las erupciones cutaneas; persisten
debilidad moderada, fatigabilidad rapida y pérdida de peso. Debido a la progresion
de la enfermedad, se anadio ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera
infusion intravenosa el 21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se
administro la segunda infusion de ciclofosfamida (800 mg) y el 07.11.2023 la tercera
infusion de ciclofosfamida. Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal y regresion completa de las erupciones cutaneas. Persisten

debilidad moderada, fatigabilidad rapida y pérdida de peso.------------—=——=——ccmeee -

Antecedentes patolégicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

lébulo izquierdo de la glandula tiroides.---------=-=== - oo

Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.-------------=---=--——commceo

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.---------------——----—

Antecedentes alergologicos: No refiere.-------------—— oo

En la actualidad persisten la debilidad. Asimismo, contintia presentando pérdida de

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 101 kg

(anteriormente, 120 Kg).--------mmm o oo oo oo



Se desplaza sin ayuda.-----------—- o m o

Rigidez matutina: no —-----—-—=-— oo

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O (articulacién de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).-==-=======mmmmm oo
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.-------mmmmmmmmmmmmmmmmm oo
EVA (Escala Visual Analégica del dolor): 2.----====mmmmmmmm oo
***Manifestaciones constitucionales:--------=====----oommmomm
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida-----------===========emmmmmmem e
Elevacion no justificada de la temperatura corporal: n0o----------=-====-===----mooeo--

Pérdida de peso no justificada: si, 19 kg desde marzo hasta la actualidad (sin haber
modificado sus habitos alimentarios). —--------==-=———m——c oo
B 0 1) Bt

Fotosensibilidad: la niega.-----------===== - m oo

Erupcion cutanea: N0 -----------mmmmmm oo
Proteinuria de 24 horas del 28.11.2023: Proteinas (determinacion cuantitativa):

7,23 8/ 24 D (0=0, 12) .~ mmmmm e

En el analisis de sangre del 28.11.2023: Hemoglobina: 151 g/L; eritrocitos: 5,25
x 10'2/L; leucocitos: 10,82 x 10%/L; plaquetas: 298 x 10°%/L.---------mmmmmmmmmmeemee o
En el analisis bioquimico de sangre del 28.11.2023: Proteinas totales: 64,83 g/L;

creatinina: 117,98 umol/L; urea: 6,50 mmol/L; potasio total: 4,78 mmol/L.---------

En el analisis de orina del 28.11.2023: Densidad urinaria: 1026; pH: 6,0;
proteinas: 9,74 g/L; leucocitos: 37,6 cél./uL; eritrocitos: 117,9 cél./uL; bacterias:

61,4 cél. /UL -
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Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica
polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y
lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rinones (sin verificacion morfologica). ----------
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segin
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (formula CKD-EPI): 65 mL/min/1,73
m?. Bajo tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas
(dosis acumulada de metilprednisolona: 1500 mg, por via oral desde el 25.04.2023)

y ciclofosfamida (800 mg administrada el 21.09.2023, 14.10.2023 y 07.11.2023).---

Patologia concomitante: Gastritis erosiva. Reflujo duodenogastrico. Lesion erosivo-

ulcerosa del duodeno.------------- s oo

Se recomienda-------==mm oo

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccion de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

Potasio. ——--mm oo s

2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotoxicos (AINE y antibidticos

del grupo de los aminoglucosidos). —--------===-mmmmmmm oo

3. Con el fin de intensificar el tratamiento patogénico, realizar una infusion

intravenosa de ciclofosfamida 800 mg el 30.11.2023. ---------———————mmmmmmc e~

4. Aumentar la dosis de metilprednisolona 4 mg a 16 mg/dia (4 comprimidos),
administrados entre las 6:00 y las 8:00 horas, en una sola toma después del

desayuno. Control diario de la glucemia. ----------==-==-—- oo

5. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (mafnana y noche),

bajo control de la presion arterial. —-------=-----—mmmmm

6. Profilaxis de infecciones oportunistas: Cotrimoxazol 480 mg, por via oral, dia

por medio, durante un periodo prolongado.
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7. Omeprazol 20 mg o Pantoprazol 20 mg, 2 veces al dia (manana y noche), 20

minutos antes de las comidas. -----------------mmmmm oo

8. Control con el reumatologo 3 semanas después de la infusion de
ciclofosfamida, con analisis general de orina, analisis bioquimico de sangre

(creatinina, urea y potasio) y proteinuria de 24 horas.-----------=---=-—-—ccmmeo-

20,1 1. 2023 -
[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica --------=======-=mmmmmmmmmmmmmme
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko--------------mmmmmmm e
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscui - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de

Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci
Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Mosci» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatologo Tkachenko S.N.

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
L2 E e Lo R

Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccién respiratoria aguda,
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comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un meédico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnosticé como artropatia reactiva y se recomendo6 la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedicoé con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observo la aparicién de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatologica, quien indic6 tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacién de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostic6 vasculitis hemorragica;
se recomendo la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reducciéon de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazé la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de
metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observé la

regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la
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debilidad y la pérdida de peso. Debido a la progresion de la enfermedad, se anadié
ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera infusion intravenosa el
21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se administré la segunda infusion
de ciclofosfamida (800 mg). Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal, desaparicion completa de las erupciones cutaneas; persisten
debilidad moderada, fatigabilidad rapida y pérdida de peso. Debido a la progresion
de la enfermedad, se anadio ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera
infusion intravenosa el 21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se
administro la segunda infusion de ciclofosfamida (800 mg) y el 07.11.2023 la tercera
infusion de ciclofosfamida, el 30.11.2023 la cuarta infusion y el 25.12.2023 la quinta
infusion de ciclofosfamida. Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal y regresion completa de las erupciones cutaneas. Persisten

debilidad moderada y fatigabilidad rapida.-----------==----=-mmmmm o

Antecedentes patoldgicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

l6bulo izquierdo de la glandula tiroides.------=--=—-==-——m oo

Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.----------------—-——=——coo -~

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.----------------———-——

Antecedentes alergologicos: No refiere.—----------==-—— oo

En la actualidad persiste debilidad moderada.-------=------==-mmmmmmmmmmmo

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 100 kg
(anteriormente, 120 Kg).-------—=—— oo
Se desplaza sin ayuda.—------mmm oo oo e

Rigidez matutina: N0 ----------mmmmm oo



Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O (articulacién de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).—==-======mmm oo
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.--------n-mmmmmmmmmmmomoo oo
EVA (Escala Visual Analéogica del dolor): 2.-========= oo
***Manifestaciones constitucionales:——---------—mm oo
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida-------------======mmmmmomom
Elevacion no justificada de la temperatura corporal: NO---------==-====-=-mmoemmmem -

Pérdida de peso no justificada: si, 19 kg desde marzo hasta la actualidad -------------
B 0 1) Bt

Fotosensibilidad: la niega.-------------===-—— oo
Erupcion cutanea: N0 —-——--——--——-————-mmm e

Proteinuria de 24 horas del 20.12.2023: Proteinas (determinacion cuantitativa):

7,23 8/24 D (0—0), 12)..-mmmmmm e

En el analisis de sangre del 21.12.2023: Hemoglobina: 147 g/L; eritrocitos: 5,07

x 10'2/L; leucocitos: 7,98 x 10°/L; plaquetas: 322 x 10%/L.--=-----==m-mmmmmmmmem oo

En el analisis bioquimico de sangre del 21.12.2023: Proteinas totales: 59,50 g/L;

creatinina: 116,90 umol/L; urea: 6,30 mmol/L; potasio total: 5,50 mmol/L.----------

En el analisis de orina del 21.12.2023: Densidad urinaria: 1026; pH: 5,5;

proteinas: 3,81 g/L; leucocitos: 93 cél./uL; eritrocitos: 298 cél./uL; bacterias: O

Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica
polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y

lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rifiones (sin verificacion morfolégica). ----------
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Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segun
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (formula CKD-EPI): 65 mL/min/1,73
m?. Bajo tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas
(dosis acumulada de metilprednisolona: 1500 mg, por via oral desde el 25.04.2023)
y ciclofosfamida (800 mg administrada el 21.09.2023, 14.10.2023, 07.11.2023 y

30.11.2023) =

Patologia concomitante: Gastritis erosiva. Reflujo duodenogastrico. Lesion erosivo-

ulcerosa del duodeno.---------=---m oo

Se recomienda-------==m= e m oo e

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccion de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

potasio, - oo oo

2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotoxicos (AINE y antibidticos

del grupo de los aminoglucosidos). -------==-—=——mmmmmmmm

3. Con el fin de intensificar el tratamiento patogénico, realizar una infusion

intravenosa de ciclofosfamida 800 mg el 25.12.2023. ------------mmmcmmmmcmmme -

4. Reducir la dosis de metilprednisolona 4 mg a 12 mg/dia (3 comprimidos),
disminuyendo % de comprimido cada 5 dias, administrados entre las 6:00 y
las 8:00 horas, en una sola toma después del desayuno. Control diario de la

glucemia. —— oo

5. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (manana y noche),

bajo control de la presion arterial. ------------—- oo

6. Profilaxis de infecciones oportunistas: Cotrimoxazol 480 mg, por via oral, dia

por medio, durante un periodo prolongado. -------------=--mmmmrm oo
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7. Omeprazol 20 mg o Pantoprazol 20 mg, 2 veces al dia (manana y noche), 20

minutos antes de las comidas. -----------------mmmmm oo

8. Control con el reumatologo 3 semanas después de la infusion de
ciclofosfamida, con analisis general de orina, analisis bioquimico de sangre

(creatinina, urea y potasio) y proteinuria de 24 horas. ------------==--=--——cemoo-

B B R B
[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica --------=======-=mmmmmmmmmmmmmme
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko--------------mmmmmmm e
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscui - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de

Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------—-——-————-—

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci
Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Mosci» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatologo Tkachenko S.N.

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
L2 E e Lo R

Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccién respiratoria aguda,
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comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un meédico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnosticé como artropatia reactiva y se recomendo6 la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedicoé con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observo la aparicién de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatologica, quien indic6 tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacién de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostic6 vasculitis hemorragica;
se recomendo la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reducciéon de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazé la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de
metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observé la

regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la
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debilidad y la pérdida de peso. Debido a la progresion de la enfermedad, se anadié
ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera infusion intravenosa el
21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se administré la segunda infusion
de ciclofosfamida (800 mg). Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal, desaparicion completa de las erupciones cutaneas; persisten
debilidad moderada, fatigabilidad rapida y pérdida de peso. Debido a la progresion
de la enfermedad, se anadio ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera
infusion intravenosa el 21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se
administro la segunda infusion de ciclofosfamida (800 mg) y el 07.11.2023 la tercera
infusion de ciclofosfamida, el 30.11.2023 la cuarta infusion y el 25.12.2023 la quinta
infusion de ciclofosfamida. Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal y regresion completa de las erupciones cutaneas. Persisten
debilidad moderada y fatigabilidad rapida. Persisten debilidad moderada y
fatigabilidad rapida. Desde el 10.01.2024, la dosis de metilprednisolona se redujo a

12 mg/dia. -

Antecedentes patologicos: Tiroiditis autoinmune crénica [TAC / AIT], nédulos en el

l6bulo izquierdo de la glandula tiroides.------=--=—-=—-—mm oo

Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.----------------—=——=—co -~

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.----------------——--——

Antecedentes alergolégicos: No refiere.-----------==-——- oo

En la actualidad persiste debilidad moderada.-------------=-————cmmmmmommm

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 100 kg

(anteriormente, 120 Kg).--------mmmmm oo



Se desplaza sin ayuda.-----------—- o m o

Rigidez matutina: no —-----—-—=-— oo

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O (articulacién de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillos).-==-=======mmmmm oo
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.-------mmmmmmmmmmmmmmmmm oo
EVA (Escala Visual Analégica del dolor): 2.----====mmmmmmmm oo
***Manifestaciones constitucionales:--------=====----oommmomm
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida-----------===========emmmmmmem e
Elevacion no justificada de la temperatura corporal: n0o----------=-====-===----mooeo--

Pérdida de peso no justificada: si, 19 kg desde marzo hasta la actualidad -------------
B 0 ()

Fotosensibilidad: la niega.-----------—=——=mmmmmmmm e

Erupcion cutanea: N0 -—---—---—--mmmmm oo
Proteinuria de 24 horas del 14.01.2024: Proteinas (determinacion cuantitativa):

3,81 g/24 h (00, 12).~-mmmnmmmmmm e

En el analisis de sangre del 15.01.2024: Hemoglobina: 148 g/L; eritrocitos: 5,04

x 10'2/L; leucocitos: 8,38 x 10°/L; plaquetas: 379 x 10%/L.------------emmmmmmmemoeee

En el analisis bioquimico de sangre del 15.01.2024: Proteinas totales: 59,50 g/L;
creatinina: 114,60 umol/L; urea: 6,70 mmol/L; potasio total: 4,90 mmol/L; proteina

C reactiva (PCR): 1,46 mg/L.-——————— oo

En el analisis de orina del 15.01.2024:
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Densidad urinaria: 1026; pH: 5,5; proteinas: 3,31 g/L; leucocitos: 63 cél./uL;

eritrocitos: 198 cél./uL; bacterias: 0 cél. /uL.—----—-——mmmmmmmm e

Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica
polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y
lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rinones (sin verificacion morfologica). ----------
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segun
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (formula CKD-EPI): 65 mL/min/1,73
m?. Bajo tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas
(dosis acumulada de metilprednisolona: 1500 mg, por via oral desde el 25.04.2023)
y ciclofosfamida (800 mg administrada el 21.09.2023, 14.10.2023, 07.11.2023,
30.11.2023 7 25.12.2023) . -----mm oo mm oo
Patologia concomitante: Gastritis erosiva. Reflujo duodenogastrico. Lesion erosivo-
ulcerosa del duodeno.-------------mmmmmm o

Se recomienda-------==mm oo e

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccion de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

potasio. ——--mmmm o

2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotéxicos (AINE y antibiéticos

del grupo de los aminoglucosidos). —--------===-mmmm s oo

3. Con el fin de intensificar el tratamiento patogénico, realizar una infusion

intravenosa de ciclofosfamida 800 mg el 17.01.2024. —--—-——————————cmmmmmme o~

4. Reducir la dosis de metilprednisolona 4 mg a 12 mg/dia (3 comprimidos)

hasta su suspension completa, disminuyendo % de comprimido cada 5 dias,
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administrados entre las 6:00 y las 8:00 horas, en una sola toma después del

desayuno. Control diario de la glucemia. -----------------=--mmmmmmmmmme -

5. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (manana y noche),

bajo control de la presion arterial.-----------————cmmmmmm

6. Profilaxis de infecciones oportunistas: Cotrimoxazol 480 mg, por via oral, dia

por medio, durante un periodo prolongado. --------------=---mmmmmmmm -

7. Omeprazol 20 mg o Pantoprazol 20 mg, 2 veces al dia (manana y noche), 20

minutos antes de las comidas. —--------=-——mmmmmmmm

8. Control con el reumatdlogo 3 semanas después de la infusion de
ciclofosfamida, con analisis general de orina, analisis bioquimico de sangre

(creatinina, urea y potasio) y proteinuria de 24 horas. ------------==--=--——cemoo-

16.01.2024 - m oo s
[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica --------------------mmmmmmmmmmm -
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko--------------cmmmmmmmm e
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosci - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de
Diagnéstico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci

Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigaciéon Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305
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Consulta con el reumatélogo Tkachenko S.N.

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 36 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatoélogo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones

cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las

Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccion respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnosticé como artropatia reactiva y se recomendoé la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirié cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observo la aparicion de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatologica, quien indic6 tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacioén de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostico vasculitis hemorragica;
se recomendo la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con

glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
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resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reduccion de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazoé la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de
metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observo la
regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la
debilidad y la pérdida de peso. Debido a la progresion de la enfermedad, se anadio
ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera infusion intravenosa el
21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se administro la segunda infusion
de ciclofosfamida (800 mg). Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal, desaparicion completa de las erupciones cutaneas; persisten
debilidad moderada, fatigabilidad rapida y pérdida de peso. Debido a la progresion
de la enfermedad, se anadio ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera
infusion intravenosa el 21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se
administro la segunda infusion de ciclofosfamida (800 mg) y el 07.11.2023 la tercera
infusion de ciclofosfamida, el 30.11.2023 la cuarta infusién y el 25.12.2023 la quinta
infusion de ciclofosfamida. Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal y regresion completa de las erupciones cutaneas. Persisten
debilidad moderada y fatigabilidad rapida. Persisten debilidad moderada y
fatigabilidad rapida. Desde el 10.01.2024, la dosis de metilprednisolona se redujo a
12 mg/dia, desde el 05.02.2024, a 8 mg/dia. El tratamiento patogénico se completo
en su totalidad.----—---————mmmmm s
Antecedentes patologico: Tiroiditis autoinmune cronica [TAC / AIT], nédulos en el

lébulo izquierdo de la glandula tiroides.-----------==-—mm oo



Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estdmago.----------------———————————————-

Intervenciones quirirgicas y traumatismos: Sin antecedentes.------------------————-
Antecedentes alergoldgicos: No refiere.—---------------ommmmmmmo
En la actualidad persiste debilidad moderada.---------=========mmmmommm

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 100 kg

(anteriormente, 120 kg).--------------mmmm o

Se desplaza sin ayuda.-----------—- oo

Rigidez matutina: No —--—-—--—-——cmmmmmm

Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O (articulaciéon de la rodilla derecha y

articulaciones de ambos tobillOs).~==========mmmm oo
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.--------m-mmmmmmmmmmmomoo oo
EVA (Escala Visual Analégica del dolor): 2.-==-=====mmmmmmmm oo
***Manifestaciones constitucionales:—---------oo oo
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida----------==============-mmmmmmmm e
Elevacion no justificada de la temperatura corporal: N0o-------===========mmmmmmmmmmme-

Pérdida de peso no justificada: si, 19 kg desde marzo hasta la actualidad -------------
B 4 () B

Fotosensibilidad: la niega.--------—--—=——cmmmmmmmm o
Erupcion cutanea: N0 —-—-—--—-—m oo

Proteinuria de 24 horas del 07.02.2024: Proteinas (determinacion cuantitativa):

3,69 /24 T (0=0,12).nmmmm e
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En el analisis de sangre del 08.02.2024: Hemoglobina: 147 g/L; eritrocitos: 4,94

x 10*2/L; leucocitos: 7,47 x 10°/L; plaquetas: 283 x 10%/L.---------------mmmmemmommeeo oo

En el analisis bioquimico de sangre del 08.02.2024: Proteinas totales: 61,30 g/L;

creatinina: 118,70 umol/L; urea: 6,00 mmol/L; potasio total: 4,50 mmol/L.----------

En el analisis de orina del 08.02.2024: Densidad urinaria: 1023; pH: 7,0;

proteinas: 3,55 g/L; leucocitos: 70 cél./uL; eritrocitos: 881 cél./uL; bacterias: 58

Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica
polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y
lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rifiones (sin verificacion morfologica).----------
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segun
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (formula CKD-EPI): 65 mL/min/1,73
mZ. Bajo tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas
(dosis acumulada de metilprednisolona: 1500 mg, por via oral desde el 25.04.2023)
y ciclofosfamida 800 mg, administrada en 6 infusiones, desde €l 21.09.2023 hasta el
17.01.2024 oo
Patologia concomitante: Gastritis erosiva. Reflujo duodenogastrico. Lesion erosivo-

ulcerosa del duodeno.------------- oo oo
Se recomienda-------==mm oo e

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccion de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

potasio. ——-—---mmmm o

2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotoxicos (AINE y antibioticos

del grupo de los aminoglucosidos). —---==-==-—=——mmmmmmmm
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3. Reducir la dosis de metilprednisolona 4 mg a 8 mg/dia (2 comprimidos) hasta
su suspension completa, disminuyendo % de comprimido cada 5 dias,
administrados entre las 6:00 y las 8:00 horas, en una sola toma después del

desayuno. Control diario de la glucemia. ----------=—-=—-—o oo

4. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (manana y noche),

bajo control de la presion arterial. ------------m- oo

5. Omeprazol 20 mg o Pantoprazol 20 mg, 2 veces al dia (manana y noche), 20

minutos antes de las comidas. —-------—=———mmmmmmmm

6. Control mediante esofagogastroduodenoscopia (EGD). -------------—--cmocmmeee-

7. Control con el reumatologo en abril de 2024, con analisis general de orina,

analisis bioquimico de sangre (creatinina, urea) y proteinuria de 24 horas.----

09.02. 2024 - oo
[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica --------------------mmmmmmmmmmm -
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko--------------cmmmmmmmm e
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosci - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de
Diagnéstico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci

Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigaciéon Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305
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Consulta con el reumatélogo Tkachenko S.N.

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 37 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatoélogo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones

cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las

Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccion respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnosticé como artropatia reactiva y se recomendoé la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirié cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observo la aparicion de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatologica, quien indic6 tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacioén de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostico vasculitis hemorragica;
se recomendo la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con

glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
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resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reduccion de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazoé la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de
metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observo la
regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la
debilidad y la pérdida de peso. Debido a la progresion de la enfermedad, se anadio
ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera infusion intravenosa el
21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se administro la segunda infusion
de ciclofosfamida (800 mg). Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal, desaparicion completa de las erupciones cutaneas; persisten
debilidad moderada, fatigabilidad rapida y pérdida de peso. Debido a la progresion
de la enfermedad, se anadio ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera
infusion intravenosa el 21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se
administro la segunda infusion de ciclofosfamida (800 mg) y el 07.11.2023 la tercera
infusion de ciclofosfamida, el 30.11.2023 la cuarta infusién y el 25.12.2023 la quinta
infusion de ciclofosfamida. Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal y regresion completa de las erupciones cutaneas. Persisten
debilidad moderada y fatigabilidad rapida. Persisten debilidad moderada y
fatigabilidad rapida. Desde el 10.01.2024, la dosis de metilprednisolona se redujo a
12 mg/dia, desde el 05.02.2024, a 8 mg/dia. El tratamiento patogénico se completo
en su totalidad. Se continu6 reduciendo gradualmente la dosis de metilprednisolona
y, desde el 11.03.2024, el medicamento fue suspendido. Tras la suspension del

tratamiento no se observaron exacerbaciones de la enfermedad.--------————=———— -
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Antecedentes patologico: Tiroiditis autoinmune cronica [TAC / AIT], nédulos en el

lobulo izquierdo de la glandula tiroides.------------===---— oo

Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.----------------—=——=——como -~

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.---------------—————-—-

Antecedentes alergologicos: No refiere.--------------ommmmm oo

En la actualidad persiste debilidad moderada.-------------=-—=——-mmmmmmmmmom

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 100 kg

(anteriormente, 120 Kg).-====mmmmmmmmm e e e oo
Se desplaza sin ayuda.----——-=-mmmmmmmm
Rigidez matutina: N0 —=--—-=======mmm oo
Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): 0 =-----m-m-m-mmmmmommo
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.--------m-mmmmmmmmmmmmmmoo oo
EVA (Escala Visual Analégica del dolor): 2.-=-=-==mmmmm e
***Manifestaciones constitucionales:----------—mmm oo
Debilidad general: si, con fatigabilidad rapida-----------===========emmmmmoem e
Elevacion no justificada de la temperatura corporal: NO-------===========mmmmmmmmmmme-

Pérdida de peso no justificada: si, 20 kg desde marzo hasta la actualidad
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Proteinuria de 24 horas del 22.04.2024: Proteinas (determinacion cuantitativa):

1,69 g/24 h (0—0,12) . ~--mmmm o

En el analisis de sangre del 23.04.2024: Hemoglobina: 137 g/L; eritrocitos: 4,64

x 10'2/L; leucocitos: 6,47 x 10°/L; plaquetas: 233 x 107 /L.-----------=--m-ommommmmomoem

En el analisis bioquimico de sangre del 23.04.2024: Proteinas totales: 63,30 g/L;

creatinina: 114,20 umol/L; urea: 6,20 mmol/L; potasio total: 4,30 mmol/L.----------

En el analisis de orina del 23.04.2024: Densidad urinaria: 1021; pH: 6,0;

proteinas: 2,55 g/L; leucocitos: 30 cél./uL; eritrocitos: 681 cél./uL; bacterias: 18

Esofagogastroduodenoscopia (EGD) del 09.04.2024: Signos de gastritis cronica.
No se observaron erosiones. Reflujo duodenogastrico.------------=--————ommommcmee -
Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica
polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y
lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rifiones (sin verificaciéon morfologica).----------
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segun
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (formula CKD-EPI): 65 mL/min/1,73
m?. Bajo tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas
(dosis acumulada de metilprednisolona: 1500 mg, por via oral desde el 25.04.2023)
y ciclofosfamida 800 mg, administrada en 6 infusiones desde el 21.09.2023 hasta el
17,001,202 oo oo

Se recomienda:-------==mmmmmmm e e

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccion de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

potasio. ——---mmmm o
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2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotoxicos (AINE y antibioticos

del grupo de los aminoglucosidos).------===---===--mmmmm oo

3. Limitar la actividad fisica. ----=--=-—==——=mmm o

4. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (manana y noche),

bajo control de la presion arterial. ----------——-—m oo

S. Control con el reumatélogo en julio de 2024, con analisis general de orina,

analisis bioquimico de sangre (creatinina, urea) y proteinuria de 24 horas.----

24 .04 . 202 -
[Sello:;] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica -----------------=--mmmmmmmmmmm
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko----------==--—-m oo
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscui - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de

Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16------------

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci
Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Moscii, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatodlogo Tkachenko S.N.

El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 37 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudi6 al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones

cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
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taArd e S .~ oo oo s
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccion respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendoé la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observo erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora
moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observo la aparicion de erupciones
en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatologica, quien indico tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamacién de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostico vasculitis hemorragica;
se recomendo la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminuciéon del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reduccion de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazé la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de

metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
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(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observo la
regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la
debilidad y la pérdida de peso. Debido a la progresion de la enfermedad, se anadié
ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera infusion intravenosa el
21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se administro la segunda infusion
de ciclofosfamida (800 mg). Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal, desaparicion completa de las erupciones cutaneas; persisten
debilidad moderada, fatigabilidad rapida y pérdida de peso. Debido a la progresion
de la enfermedad, se anadio ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera
infusion intravenosa el 21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se
administro la segunda infusion de ciclofosfamida (800 mg) y el 07.11.2023 la tercera
infusion de ciclofosfamida, el 30.11.2023 la cuarta infusion y el 25.12.2023 la quinta
infusion de ciclofosfamida. Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal y regresion completa de las erupciones cutaneas. Persisten
debilidad moderada y fatigabilidad rapida. Persisten debilidad moderada y
fatigabilidad rapida. Desde el 10.01.2024, la dosis de metilprednisolona se redujo a
12 mg/dia, desde el 05.02.2024, a 8 mg/dia. El tratamiento patogénico se completo
en su totalidad. Se continué reduciendo gradualmente la dosis de metilprednisolona
y, desde el 11.03.2024, el medicamento fue suspendido. Tras la suspension del
tratamiento no se observaron exacerbaciones de la enfermedad.------------------—-——-—
Antecedentes patologico: Tiroiditis autoinmune cronica [TAC / AIT], nédulos en el

l6bulo izquierdo de la glandula tiroides.------=--=—===——= oo

Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.----------------—=——=——co -~

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.-----------------——-——
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Antecedentes alergologicos: No refiere.--------------mom oo
Al momento del examen, el paciente no presenta quejas.--------------=---=--------mmo—-—

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 100 kg

(anteriormente, 120 kg).------------------ -

Se desplaza sin ayuda.----------=--mmmmm o

Rigidez matutina: no --------------m-cmmmmr e
Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): 0 ~=--==--mmmmmmmm e
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.--==-====mmmmmmmmmmmm e
EVA (Escala Visual Analodgica del dolor): 2.-----------mmmmmmm oo

***Manifestaciones constitucionales:---------------------—---mmm o

Erupcion Cutanea: N0 —-—---===mmm oo e

Proteinuria de 24 horas del 27.07.2024: Proteinas (determinacion cuantitativa):

0,69 /24 T (0=0,12).-nmmmmmm oo

En el analisis de sangre del 28.07.2024: Hemoglobina: 135 g/L; eritrocitos: 4,84

x 10'2/L; leucocitos: 7,47 x 10°/L; plaquetas: 253 x 10%/L.-----------=m-mmmmmommommoe oo

En el analisis bioquimico de sangre del 28.07.2024: Proteinas totales: 61,30 g/L;

creatinina: 112,20 umol/L; urea: 6,40 mmol/L; potasio total: 4,20 mmol/L.----------
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En el analisis de orina del 28.07.2024: Densidad urinaria: 1019; pH: 6,5;

proteinas: 1,55 g/L; leucocitos: 20 cél./uL; eritrocitos: 381 cél./uL; bacterias: 8

Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica
polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y
lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rifiones (sin verificacion morfolégica).-----------
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segun
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (formula CKD-EPI): 65 mL/min/1,73
m?. Bajo tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas
(dosis acumulada de metilprednisolona: 1500 mg, por via oral desde el 25.04.2023)
y ciclofosfamida 800 mg, administrada en 6 infusiones, desde el 21.09.2023 hasta el

177.0 1. 2024 e

Se recomienda:---------mmmmmmm o

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccién de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

Potasio. ——--mm oo s

2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotéxicos (AINE y antibiéticos

del grupo de los aminoglucosidos). —--------===-mmmm s oo

3. Limitar la actividad fisica. --------===--—mmmm o

4. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (manana y noche),

bajo control de la presion arterial. ------------—- oo

5. Control con el reumatologo en octubre de 2024, con analisis general de orina,

analisis bioquimico de sangre (creatinina, urea) y proteinuria de 24 horas.----

29,07 202 - e
[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica -----------------=-mmmmmmmmmmme
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/ firma manuscrita/ S.N. Tkachenko------------mmmmmmm oo
[Sello rectangulo:] Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Moscu - Hospital N.° 52 del
Departamento de Salud de la Ciudad de Moscu», Departamento Consultivo y de
Diagnostico C.P. 123181, Moscu, calle Pekhotnaia 3, bloque 16--------—----

Departamento de Salud de la ciudad de Mosci

Institucion Presupuestaria Estatal de Salud de la ciudad de Moscu
«Centro Clinico de Investigacion Cientifica de Mosca - Hospital N.° 52 del

Departamento de Salud de la Ciudad de Mosci» (GBUZ «MKNITs Hospital N.° 52

C.P. 123181, Mosci, calle Pekhotnaia 3, bloque 16, Departamento Consultivo

y de Diagnéstico, tel.: 8 (499) 1904305

Consulta con el reumatoélogo Tkachenko S.N.
El paciente Zudov Vladimir Sergeevich, de 37 anos (fecha de nacimiento:
20.04.1987), acudio al reumatologo del Centro Clinico de Investigacion Cientifica de
Moscu Hospital 52 en marzo de 2023 con molestias de dolor articular, erupciones
cutaneas en las pantorrillas y episodios de febricula de hasta 37,3-37,5 °C por las
tardes. —--—-mmm o
Desde febrero de 2023, tras haber padecido una infeccién respiratoria aguda,
comenzo a presentar artralgias en las pequenas articulaciones de las manos, en las
rodillas y en los tobillos. Fue atendido por un médico generalista en un centro
privado; el cuadro se diagnostico como artropatia reactiva y se recomendo la toma
de ibuprofeno. Tras la toma del farmaco refirio cierta mejora: disminucion del
sindrome articular. A principios de marzo de 2023 observé erupciones aisladas de
caracter hemorragico en las piernas y episodios de elevacion de la temperatura
corporal hasta 37,3-37,5 °C. Se automedic6 con paracetamol, notando una mejora

moderada de su estado. Después del 10.03.2023 observo la aparicion de erupciones
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en los pies, que se extendian hasta la mitad de las piernas, adquiriendo un caracter
confluente. Acudié a consulta reumatologica, quien indico tratamiento con
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) en caso de dolor articular intenso. Durante
el tratamiento con AINE se observo una regresion del sindrome articular, de la fiebre
y de las erupciones cutaneas, sin progresion de estas ultimas. A finales de marzo de
2023 comenzo6 a presentar aumento de la debilidad, fatigabilidad marcada, dolor e
inflamaciéon de las articulaciones de los tobillos, febricula de 37,2 °C todas las tardes
y mayor extension de las erupciones cutaneas en la region de ambas piernas. Refirio
una pérdida de peso de 8 kg entre marzo y abril de 2023. A finales de abril de 2023,
tras completar los estudios complementarios, se diagnostico vasculitis hemorragica;
se recomendé la realizacion de una biopsia renal y el inicio de tratamiento con
glucocorticoides. Durante el tratamiento con metilprednisolona se observo
resolucion del sindrome cutaneo, normalizacion de la temperatura corporal,
disminucion del dolor articular y, en los analisis de laboratorio, reduccion de la
proteinuria, la eritrocituria y la leucocituria. El paciente rechazo6 la biopsia renal
propuesta. A finales de mayo de 2023 se inici6 la reduccion gradual de la dosis de
metilprednisolona hasta 16 mg/dia. Desde el 20.08.2023 la dosis de glucocorticoides
(GC) se redujo a 16 mg/dia. En el contexto de la reduccion de la dosis se observé la
regresion completa de las erupciones cutaneas y del sindrome articular. Persisten la
debilidad y la pérdida de peso. Debido a la progresion de la enfermedad, se anadio
ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera infusion intravenosa el
21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se administro la segunda infusion
de ciclofosfamida (800 mg). Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal, desaparicion completa de las erupciones cutaneas; persisten
debilidad moderada, fatigabilidad rapida y pérdida de peso. Debido a la progresion

de la enfermedad, se anadio ciclofosfamida al tratamiento. Se administré la primera
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infusion intravenosa el 21.09.2023, con buena tolerancia. El 14.10.2023 se
administro la segunda infusion de ciclofosfamida (800 mg) y el 07.11.2023 la tercera
infusion de ciclofosfamida, el 30.11.2023 la cuarta infusién y el 25.12.2023 la quinta
infusion de ciclofosfamida. Durante el tratamiento con glucocorticoides y
ciclofosfamida, el paciente refiere mejoria del estado general: normalizacion de la
temperatura corporal y regresion completa de las erupciones cutaneas. Persisten
debilidad moderada y fatigabilidad rapida. Persisten debilidad moderada y
fatigabilidad rapida. Desde el 10.01.2024, la dosis de metilprednisolona se redujo a
12 mg/dia, desde el 05.02.2024, a 8 mg/dia. El tratamiento patogénico se completo
en su totalidad. Se continué reduciendo gradualmente la dosis de metilprednisolona
y, desde el 11.03.2024, el medicamento fue suspendido. Tras la suspension del
tratamiento no se observaron exacerbaciones de la enfermedad. A principios de
septiembre de 2024 presentdé una infeccion respiratoria viral aguda (IRVA): dolor de
garganta, rinorrea y elevacion de la temperatura corporal hasta 37,5 °C. Recibio
tratamiento con paracetamol y terapia antiviral. No se observaron exacerbaciones de
la enfermedad de base.------------—-m oo
-Antecedentes patologico: Tiroiditis autoinmune cronica [TAC / AIT], noédulos en el

lébulo izquierdo de la glandula tiroides.-----------===-—mm oo

Antecedentes hereditarios: Padre: cancer de estomago.----------------—-—————co -~

Intervenciones quirargicas y traumatismos: Sin antecedentes.----------------———-——

Antecedentes alergolégicos: No refiere.-----------==-——- oo

Al momento del examen, el paciente refiere debilidad moderada--------------------————-

Examen objetivo: Estado general satisfactorio. Estatura: 187 cm, peso: 100 kg

(anteriormente, 120 Kg).--------mmmmm oo
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Se desplaza sin ayuda.---------mmmm oo

Rigidez matutina: No ==--====mm e
Indice de articulaciones dolorosas (PS, 28): O --------mmmmmmmmmmmmmmoo
Indice de articulaciones tumefactas (BS, 28): 0.-------n-mmmmmmmmmmomooooo
EVA (Escala Visual Analdgica del dolor): 1.------mmmmmmmmm oo

***Manifestaciones constitucionales:--------------=- -

Erupcion cutanea: N0 ------------mmmm oo
Proteinuria de 24 horas del 04.10.2024: Proteinas (determinacion cuantitativa):

0,89 /24 h (0—0,12).~mmnmmmm e

En el analisis de sangre del 05.10.2024: Hemoglobina: 137 g/L; eritrocitos: 4,94

x 10'2/L; leucocitos: 9,47 x 10%/L; plaquetas: 283 x 10%/L.-----------=--mmmmmmmmemmoe oo

En el analisis bioquimico de sangre del 05.10.2024: Proteinas totales: 59,30 g/L;

creatinina: 116,20 umol/L; urea: 7,40 mmol/L; potasio total: 4,30 mmol/L.----------

En el analisis de orina del 05.10.2024: Densidad urinaria: 1021; pH: 6,0;

proteinas: 1,75 g/L; leucocitos: 28 cél./uL; eritrocitos: 361 cél./uL; bacterias: 18

Conclusion: Vasculitis hemorragica con compromiso de: piel (angiitis dérmica

polimorfa); articulaciones (artritis); tracto gastrointestinal (gastropatia erosiva y

[74]



lesion erosivo-ulcerosa del duodeno); rifiones (sin verificaciéon morfologica).----------
Complicaciones: Sindrome nefritico. Lesion renal aguda (LRA), estadio I segun
KDIGO. Tasa de filtracion glomerular estimada (formula CKD-EPI): 65 mL/min/1,73
m?. Bajo tratamiento patogénico con glucocorticoides, incluyendo dosis muy altas
(dosis acumulada de metilprednisolona: 1500 mg, por via oral desde el 25.04.2023)
y ciclofosfamida 800 mg, administrada en 6 infusiones desde el 21.09.2023 hasta el

17.01. 20024 oo
Se recomienda-------==m= oo e

1. Cumplir una dieta estricta sin sal, con restriccion de proteinas a 0,8 g/kg/dia,
de hidratos de carbono de rapida absorcion y de alimentos ricos en purinas y

potasio, - oo oo

2. Evitar la administracion de medicamentos nefrotoxicos (AINE y antibidticos

del grupo de los aminogluc6sidos). -------==-—=———mmmmmmm
3. Limitar la actividad fisica. ----------=—-=———mmmmmmr

4. Tratamiento nefroprotector: Losartan 50 mg, 2 veces al dia (mafiana y noche),

bajo control de la presion arterial. --------==----mmmm o

5. Control con el reumatologo en enero-febrero de 2025, con analisis general de

orina, analisis bioquimico de sangre (creatinina, urea) y proteinuria de 24

07 .10, 202 - oo
[Sello:] Tkachenko Svetlana Nikolaevna * Medica -------------------mmmmmmmmmmmmm
/firma manuscrita/ S.N. Tkachenko----------=-mmmmmm oo
ES TRADUCCION FIEL al idioma espafol del documento que adjunto redactado en
idioma ruso en sus partes pertinentes que he tenido a la vista y al cual me remito.

La presente traducciéon consta de 76 (setenta y seis) paginas y la firmo en la Ciudad
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Autonoma de Buenos Aires, el dieciséis de julio de dos mil veintiséis. Firmado
digitalmente por Popova Elena, traductora publica en ruso, matricula T° XXIV F°

242 CABA, Inscripcion N.c 9827 Colegio de Traductores Publicos de la Ciudad de

Buenos Aires.

Verificar en https://pki.jgm.gov.ar/app/CertificateAuthority /CertificatePublicKeyRequest.aspx

P O P OV cFJIiirgrir’]cZ?rzente por

POPOVA Elena

A Elena Fecha: 2026.07.16

15:52:06 -03'00'

[76]


https://pki.jgm.gov.ar/app/CertificateAuthority/CertificatePublicKeyRequest.aspx

CIB\

COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS
DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES

Republica Argentina
Ley 20305

LEGALIZACION

El COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES, en virtud
de la facultad que Ile confiere el articulo 10 inc. d) de la Ley 20305, certifica que
el/la Traductor/a Publico/a POPOVA, ELENA

cuya firma digital consta en la traduccién publica adjunta, se encuentra matriculado/a en esta institucion en el idioma

RUSO [TOMO 24 - FOLIO 242]

Asimismo, se deja constancia de que ellla profesional esta habilitado/a por esta institucion para

firmar documentos en su calidad de Traductor/a Publico/a.

Firmado digitalmente por: MILIONE, DANIEL MATIAS
Identificador de legalizacion: 9827178422808618584503756a5928f649076

Ciudad Autonoma de Buenos Aires, 16/07/2026

Firmado
digitalmente por
Departamento de Legalizaciones MILIONE Daniel
Firma de Traductor Legalizada M atl as
Fecha: 2026.07.16
16:10:07 -03'00'

Legalizacion firmada digitalmente conforme a la Ley 25506,
a la Ley 2751 y sus reglamentaciones complementarias.

ESTA LEGALIZACION NO IMPLICA JUICIO ALGUNO SOBRE EL CONTENIDO DE LA TRADUCCION PUBLICA
Y SERA VALIDA UNICAMENTE S| ESTA FIRMADA DIGITALMENTE POR LA PERSONA DEBIDAMENTE
AUTORIZADA POR EL CTPCBA.

Para verificar documentos digitales, ingrese a:
https://firmar.gob.ar/validar.html
Para saber como visualizar la totalidad de los documentos embebidos en este archivo .pdf, ingrese a:
https://www.traductores.org.ar/matriculados/firma-digital/
Para verificar la validez de esta legalizacién, ingrese a:
https://www.traductores.org.ar/publico/como-verifico-una-legalizacion-digital/

Avda. Corrientes 1834 — C1045AAN - Ciudad Auténoma de Buenos Aires — Tel.: 4373-7173 y lineas rotativas.
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Colegio de Traductores Publicos
de la Ciudad de Buenos Aires

By virtue of the authority vested in the COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE
BUENOS AIRES (CTPCBA) (Buenos Aires Sworn Translators Association), by Argentine law No. 20305
section 10(d), | hereby CERTIFY that the Certified Translator whose digital signature is affixed on the
document attached hereto is registered with this Association. This certification does not imply any
opinion on the contents of the translation and will be valid only if digitally signed by the duly authorized
signatory of the CTPCBA.

Vu par le COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES (CTPCBA)
(Ordre des Traducteurs Officiels de la ville de Buenos Aires), en vertu des attributions qui lui ont été
accordées par l'article 10, alinéa d) de la Loi n° 20305, CERTIFIE que le Traducteur/Traductrice
Officiel/le, dont la signature numérique est apposée sur le document ci-joint, est inscrit/e a cette
Institution. Cette Iégalisation n'implique aucun avis sur le contenu de la traduction et ne sera pas
valable sans la signature numérique du fonctionnaire habilité par le CTPCBA.

Il COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES (CTPCBA)
(Ordine dei Traduttori abilitati della Citta di Buenos Aires) , in virtu delle facolta conferite dall’articolo 10,
lettera d) della legge 20.305, CERTIFICA che la Traduttrice Giurata/il Traduttore Giurato, la cui firma
digitale si riporta sul documento allegato, & registrata/o presso questo Ente. Questa legalizzazione
non prevede alcun giudizio sul contenuto della traduzione e non sara valida senza la relativa firma
digitale del funzionario autorizzato dal CTPCBA.

Por meio desta legalizacdo, o COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE
BUENOS AIRES (CTPCBA) (Colégio dos Tradutores Publicos da Cidade de Buenos Aires), no uso de
suas atribuicdes e em conformidade com o artigo 10, alinea "d", da Lei 20.305, CERTIFICA que a
Tradutora Publica/o Tradutor Publico cuja assinatura digital consta no documento anexo, esta
inscrita/o nesta instituicdo. Este reconhecimento nao diz respeito ao conteudo da tradugéo e néo sera
valido sem a assinatura digital correspondente ao funcionario habilitado pelo CTPCBA.

COLEGIO DE TRADUCTORES PUBLICOS DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES (CTPCBA)
(Kammer der vereidigten Ubersetzerinnen und Ubersetzer der Stadt Buenos Aires). Kraft der
Befugnisse, die ihr gem. Art. 10 Abs. d) des Gesetzes Nr. 20.305 zustehen, bescheinigt diese
Kammer hiermit lediglich, dass die vereidigte Ubersetzerin bzw. der vereidigte Ubersetzer,
deren/dessen digitale Signatur auf vorstehend beigefligter Urkunde gesetzt ist, dieser Berufskammer
angehért. Diese Beglaubigung bezieht sich nicht auf den Inhalt der Ubersetzung und ist nur
mit der entsprechenden digitalen Signatur der bzw. des von der CTPCBA ermachtigten
Bestatigungsbefugten gultig.

Avda. Corrientes 1834 — C1045AAN - Ciudad Auténoma de Buenos Aires — Tel.: 4373-7173 y lineas rotativas.




2026 - ANO DE LA GRANDEZA ARGENTINA

- . CERTIFICADO DE RESIDENCIA PRECARIA
M Igrﬁtlan es TRAMITE OE PERMAMEMCLA ART. 74 Y CC DE LA LEY 25871

Nro Expediente: 196712025 Fecha Inicio: 19-02-2025
CUIM: 28 - 14804579 - 8
Apellidos: ZUDOV

Nombres: VLADIMIR

Nacionalidad: RUSA

Genero: MASCULINO

Nro. Documento: 756609581 Tipo: PASAPORTE

Fecha de Nacimiento: 20-04-1987

Domicilio: CNEL DIAZ 1860 1° 6

Localidad: PALERMO Provincia: CIUDAD AUTONOMA DE BS AS
Solicita: PERMANENTE

Motivo: ARTICULO 74 Y CC - TITULO IV DE LA LEY 25.871

La persona titular del presente certificado presento recurso (Art. 74 y cc. de la Ley 25.871). Conforme el articulo 20 de
la Ley 25.871, queda habilitado para alojarse, estudiar, salir y entrar del/al Territorio Nacional desde el 15-07-2026 y
hasta el 13-10-2026

Sl se encuentra habilitada para desempefiar tareas remuneradas. La presente carece de valor legal si no se
acompafa el Documento de Identidad consignado.

El presente certificado, si correspondiere, debera renovarse a su vencimiento ante la autoridad migratoria con
jurisdiccién en el lugar del domicilio de su titular.

CONSTANCIA DE SOLICITUD DE TRAMITE PARA DOCUMENTO NACIONAL DE IDENTIDAD BOLETA PRENUMERADA Ne¢:
67340105105153471506000006

CERTIFICO QUE EL SOLICITANTE HA INICIADO ANTE ESTE ORGANISMO LAS FORMAL
PARA TRAMITAR: EJEMPLAR DNI

ESTE DOCUMENTO FUE EMITIDO POR LA DIRECCION NACIONAL DE
MIGRACIONES Y FIRMADO DIGITALMENTE POR EL FUNCIONARIO DIEGO
FERNANDO IGLESIAS CON FECHA 15-07-2026.

Signature;l}[ot Verified
Digitally signeﬂiﬁ%NDREl
TCHESTNYK

Date: 2026.08./1Q 18:42:55 ART
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