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An

Josef SCHWEIGER
Berggasse2/1

3193 St.Aegyd a.Neuwalde/Markt

Herrn

Dr. Alexander KOBER

* Hauptstrale 28

3193 St. Aegyd am Neuwalde

Langenlois, am 15.06.2018

Befundbericht

Ich berichte uber Josef SCHWEIGER, geboren am 01.09.1948.

Anamnese:
Z.n. N. vesicae pT1G2, TURB im UK Krems 2016. Danach wurde eine einzige BCG-
Instillation durchgefihrt, die zu hohem Fieber gefihrt hat. Es gab Kontakt zu einem
Arbeitskollegen, der'TBC hatte, evtl. hier schon Grundimmunisierung. Bis dato keine
Blutungen, Blasenspiegelungen wurden bei Dr. Sofi nicht gemach und nur dokumentiert,
dass diese abgelehnt wurden. Wegen Problemen im internistischen Bereich wurde eine
Zystoskopie empfohlen, die wir heute durchfiihren inkl. Harnzytologie. Ein aktuelles CT von
Thorax/Abdomen vom April ist unauffallig. Weitere Instillationen wurden ebenfalls keine
geplant.

Diagnose:
N. vesicae, pT1G2 6/2018

Z.n. 1x BCG Onco Tice mit Sepsis

Status:

Harnstreifen:

SG:1.020,ph:5

Harnsediment:

n.u.

Cystoskopie:

In der Zystoskopie zeigt sich die Harnréhre bis zur Prostata unauffallig, die Blase zart
trabekuliert, die Ostien frei, lateral des linken Ostiums Schleimhautunruhe, leicht blutend,
hier die vermutliche Abtragungsstelle des Tumors 2016, rechtsseitig, lateral des Ostiums
beginnend mehrere kleine eher oberflachliche Pappilome, sonst die Blase soweit unauffallig.
Vom Aspekt her nur im Schleimhautniveau. Die Zystoskopie wurde videodokumentiert.

Medikation:

Keine Medikation




Therapievorschlag:
Vorstellung bei Dr. Lenz im UK Krems, je nach Befund evtl. Immucothel-Instillation.

Ordination vom 03.10.2018:

Wir haben den Befund besprochen, derzeit keine Progression des Befundes, deshalb Zy-Kontrolle
in 3 Monaten. Sollte es zu einem raschen Rezidiv kommen Beginn mit einer Immocothel-
Instillationstherapie. BC fallt wegen Kontakt mit TBC und Sepsis aus.

Ordination vom 10.12.2018:

Heute véllig unauffallige Blasenspiegelung. Wir senden eine Harnzytologie ein, bei unauffélligem
Befund nédchste Zystoskopie bei rascher Rezidivneigung in 3 Monaten.

’ Ordination vom 18.03.2019:

An sich soweit unaufféllige Zystoskopie, das rechte Ostium orthotop, die Blase zart trabekuliert
und tumorfrei, auffallig jedoch das vermutlich tiberschnittene linke Ostium, dieses mittlerweile
etwas lateralisiert, golflochartig konfiguriert, imn der Mindung sind kleinste Pappilome zu
erkennen. Moglicherweise liegt das Grundproblem im intramuralen bzw. distalen Harnleiter. Wir
senden eine Zyto ein, CT Abdomen mit Abflussbild, dann Vorstellung bei Dr. Lenz.

Mit herzlichen GriiRen

Dr.med. Christian Furst




