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akt. Datum

Weber Heinz, 16.06.1960

Miihlenstr. 16, 9200 Gossau

Tel. 071 244 16 29, Tel. G 071 244 76 90
AXA Winterthur, Schaden-Nr. 349.12.897

Guten Tag Herr Dr. Tricarico
Wir berichten lhnen Gber die Hospitalisation vom 18.05.2018 bis 29.05.2018.

Diagnosen
e Erysipel Fuss rechts, Zehenkontrolle

e Status nach Fahrradsturz mit Zehen-Kontusion und Zuzug einer Wunde lateral Uber Digitus V
rechts

e Aktuell: unter antibiotischer Therapie

e diabetische Gangran der Kleinzehe rechts

e Diabetes mellitus Typ 1

e Polyneuropathie

Beurteilung, Therapie und Verlauf
Ubernahme des kreislaufstabilen, afebrilen Patienten von der medizinischen Bettenstation im Hau-
se zur chirurgischen Beurteilung und operativen Versorgung am 18.05.2018.

Bei den Diagnosen erfolgte die antibiotische Therapie mit Augmentin i. v. Ebenso gestaltete sich
der postoperative stationare Verlauf regelrecht. Die Wunde an der rechten Kleinzehe wurde jeden
Tag zweimal gesaubert und desinfiziert.
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Laborchemisch zeigte sich im postoperativen Verlauf eine rasche Regredienz der massig erhohten
CRP-Werte, wobei die Leukozyten stets normwertig waren. Am 4. postoperativen Tag konnte die
Antibiose mit Augmentin bei einem CRP von 7 mg/l auf per os umgestellt werden.

Fir den Patienten wurde eine tagliche Spitex-Betreuung zum Verbandwechsel und der Wundpfle-
ge organisiert. Wir konnten Herrn Weber am 29.05.2018 in einem guten Allgemeinzustand und
schmerzkompensiert nach Hause entlassen.

Prozedere

Wir bitten um hausarztliche klinische und laborchemische Nachkontrollen mit Wundinspektion und
eventuelle Anpassung der Austrittsmedikation. Taglicher Verbandwechsel, Betadine-Bad und Ver-
band mit Betadine-Salbe durch die Spitex zu Hause. Zweimal wdchentliche Nachkontrollen mit
Wundinspektion in unserem Ambulatorium. Des Weiteren empfehlen wir dringend eine zeitnahe
Diabetesberatung.

Bei Verschlechterung des Allgemeinzustandes oder beim Auftreten anderer Beschwerden ist eine
Wiedervorstellung bei uns jederzeit mdglich.

Medikation bei Austritt

Candesartan 16 mg 1-0-0-0

Augmentin 149 1-0-1-0 fur 14 Tage

Dafalgan 500 mg 1-1-1-1  bei Schmerzen. max. 4 Tabl. taglich
Novalgin 500 mg 1-1-1-1  bei Schmerzen. max. 4 Tabl. taglich
INSULIN Actrapid HM 100 IE/mI Nach eigenem Schema

Arbeitsunfahigkeit
Arbeitsunfahigkeit: 100 % von 18.05.2018 bis 02.06.2018.

Far Fragen stehen wir lhnen gerne zur Verfugung.
Freundliche Grusse

Spital Flawil
Chirurgische Klinik

Prof. Dr. med. Heinz Iten
Chefarzt Chirurgie

med. pract. André Meyer
Assistenzarzt

Korrekturvermerk: Briefdarstellung wie im Unterricht doziert,
in Anlehnung an die KV-Normen.
Aufzahlung Diagnosen gross oder klein beginnend.
Beim Briefdatum kann der Ort weggelassen werden.
Gross- oder Kleinschreibung beim Speichernamen nicht von Bedeutung.
Terminus technicus oder einheitliche Schreibweise sind korrekt.
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