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Voorlopige brief

Geachte collega,

Uw patiënt De Heer ERIK JOHAN VERBEECK, tl40215 089A1í , geboren op
1510211944, kwam op 1510312024 op de consultatie Cardiologie.

Voorueechiedenis
Jeukt op Burinex
Hernia inguinalis
Jaren 90: prothese in duim.
2016: navelbreuk.
Schouderproblematiek na val door syncope.
HooggÍadlge stenose hv de ACI links bij screenings duplex van de carotiden.
Dit ondezoek werd uitgevoerd naar aanlèiding van klachten van positionele
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vertigo. Geen episode van parese van arm of been, geen dysarthrie of scheefstand van de
mond, geen amourosis fugax.
01/2024 dyspnoe d'effort met onderliggend Tl 3/4 (bulging aMVL) met op cathé
drietakscoronaire zieKe, mPCWP 15 mmHg, mPAP 27 mmHg en mRAP 13 mmHg
Geen TEE mogelijks (geen coöperatie)

Rblcofactorcn:
- Nooit gerookt.

- Arteriële hypertensie.
- Geen stress.
- Niet sedentair.
- Geen obesitas.
- Overgewicht.
- Diabetes.
- Geen erfelijke cardiale belasting.
- Geen nierinsufÍiciëntie.
- Perifeer vaatlijden. .

Huidioe problematiek:
BD thuis 10/8 cmHg. Thoracale druk bij inspanning (lichte pijn), bij opjagen €n inspanning.
Eerder beklemmend, niet scherp, niet uitstralend. Dit reeds sinds 4 tal maanden. Tevens
dyspnoe. Ook wat meer oedeem OL tov. vroegeÍ (jeuKe op burinex).

Huldioe medlcatlo:
BELLOZAL COMP 20 MG: I comp/dagelUks [2)d dag 2ídagl
Betemèthasonevaleraat O,121o/o in cetomacrogolcrème: 1 apldagelijks lin - elke 24u minstens:
3x/week (op de benen en de rug) indien jeuk: dagelijksl
BISOPROLOL EG COMP 5 MG: 1 comp/dagelijks [1í dag ('s ochtends) ]
COVERAM COMP 10MG/ sMG: I comp/dageli.iks [1x/ dag ('s ochtends) ]
ENSTILUM SCHUIM CUTMN GEBRUIK G 50MCG/0,5MG/G: I apldagelijks [in - elke 24u ]
JANUVIA COMP 100 MG: 1 compidagelijks [1í dag ('s ochtends) ]
METFORMINE MYLAN 850 COMP E50MG: í comp/dagelijks [2xl dag I
PANTOMED NYCOMED COMP 20MG: 1 comp/dageluks [1, dag (nuchter) ]
UNÍ DIAMICRON COMP 60 MG: 0,5 comp/dagelijks [1xl dag ('s ochtends) ]
ZOLPIDEM TEVA COMP 10 MG: 1 comp/dagelijks [1xl dag ('s avonds) ]

Lichameliik onderzoek:
71 kg voor í67 cm. De BMI bedraagt 25. Regelmatig hartritme. Het hartritme is 71lmin . Liggend
gemèten aan de rechter arm bedraagt de bloeddruk 171189 mmHg.
Hartauscultatie: normale harttonen, geen geruisen.
Longauscultatie: normaal vesiculair ademgeruis.
Onderste ledomaten: Geen oedeem aan beide kanten.
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EchooraÍie:
Echo op poli. Sinusaal ritme, ftequente VES. Visualisatie: matig.

-Naet gedilateerd linkerventíkel met concentrische remodeling (lVS 13.smm, LVEDD 42.8mm,
PW I 1.7mm) met globaal laagnormale systolische functie (reserve voor hypokinesie posterior).
-Diastolische functie: vertraagd, geen verhoogde vullingsdrukken links. E/A 0.69. E/E' sep 6.4
-Licht gedilateerd rechter ventrikel met normale functie; TAPSE 24mm, S' '15.0 cm/s.
-Milde bi-atriale dilatatie (re>li).

-Kleppen:

"Tricuspiede aortaklep zonder stenose (wel mild verkalkte klepblaadjes) (PG 7mmH9) of
insufiiciëntie. Normale aortadiameters; sinus aortae m40m, aorta ascendens niet adequaat te
visualiseren.
*Mitralisklep: insufÍiciëntie gràad 'l +/4. Later€ral verkalkte annulus.
'Pulmonalisklep: spoortje insufficiëntie. Normale Pulmonalis acceleratietijd; 122 ms.

'Tricuspidalisklep: insufficiëntie graad 3+/4, obv prolaps anterior klepblad. RVSP 42 mmHg +

CVD (0..5 mmHg). Mild verhoogde pulmonaaldrukken.

-VCl randnormaal (18 mm) en goed ademhalingsvariabel,
-Geen significànt pericardvocht

Bealuit en advios:
80 jarige man met dyspnoe d'efbrt en thoracale beklemming onderging recent cardiale
investigaties met vaststellen van onderliggend coronaire drietakszieKe en laag normale Lv
systolische functie en tevens een belangrijk tricuspiedklep 3/4 met bulging van voorste kleblad
(nadere detaillering via TEE was niet mogeliik gezien intolerantie tav. dit ondeízoek).
De RHC toont een licht verhoogde wedge, lichte pulmonale hypertensie en een torse stijging van
de centraal veneuse druk, allicht in kader van het tricuspiedklep lek.
Na deze ondezoekingen en op basis van de kliniek denk ik dat hij beter CABG en TVP
ondergaat, wat zal besproken worden met dr. Jens Czapla.
lntussen start ik Asaflow en Rosuvastiatine en stel ik enkel furosemide 1 daags indien zwelling
van de enkel.

Omwille van onderliggend significant cardiaal lijden (coronair lijden en tricuspiedkleplijden) kan
en mag de patiënt geen zware en zelE geen matige rysieke activiteit uitvoeren.

ln de hoop U met deze informatie van dienst te zijn geweest, teken ik.
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Met de meeste hoogachting en collegiale groeten,
Prof. Dr. Timrnermans FÍank
Kliniekhooff

Dlt yerslag wed elatÍrcnlr,ch gevalldeerd.
Het elatfionisch Fd$tendo§Àsler kan sÍeeds geraaarpleagd wofitq, op www.cozo.be. Het
CoilaÈo/,Ëiíef Zorgplafrorm (CoZo) maam gèbrulk van de basrsdrensten zoars aangeboden
door het oHoÉll&à plafrom èn íaciltteert zo een aanvoudlga en bevdllgde lnformadt

neÍ'íeí*.n .angeslotcn op eHealth.
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