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Déleni traumat

- tvori cca 90% vSech poranéni bricha

- nejCastejsi priciny — ucastnik autonehody, pad z vysky,
pad z kone, sport. uraz - pad z kola, srazen autem
(cyklista, chodec)

- Casto obtizna diagnostika

- v ramci polytraumatu a sdruzenych poraneni, kdy jsou v
popredi znamky poranéni jinych organovych systému
(poranéni hlavy, hrudniku ...) - mohou byt prehlednuta



Poranéni sleziny

nejCasteji poraneny nitrobrisni organ
ruptura sleziny - akutni, subakutni, dvoudoba

bolestivost v levem podzebri, hematomy, bolest v levém
rameni

KO - pokles Hb, vzestup leukocytu
standardné vstupni UZ bricha, pripadne CT bricha

pseudocysta sleziny
sekundarni ruptura sleziny



Poranéni sleziny

u déti prevazne konzervativni
pfevaha pacientu s I. a ll. stupném poranéni

Operacni terapie
u pacientu s lll. — V. stupném poranéni

zachovné operace

sutura parenchymu sleziny

biologicka lepidla (Tissucol), koagulacni techniky (argonova koagulace,
termokoagulace, laser)

parcialni resekce sleziny
zabaleni sleziny do sitky — vyjimecné

urgentni splenektomie

odklon od transplantace slezinné tkane — neprovadi
se, afunkcni

laparoskopické osetreni poranene sleziny



Ruptura sleziny - 16-tileta divka, poranéna koném
(Slapl ji na bricho). Hypodenzni defekty, volna tekutina...
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Komplikace - pourazova pseudocysta sleziny,
hypoechogenni defekty.




Lacerace sleziny




Lacerace sleziny a hemoperitoneum




Poranéni jater

2. misto v Cetnosti poraneni |
parenchymatoznlch organu dutlny brlsnl u deti

AL A d

sleziny

polestivost v pravém podzebri
nematomy

KO - pokles Hb, vzestup leu By e
UZ bficha, CT bficha %




Poranéni jater

prevazne konzervativni
operacnhi - pri pokracujicim krvaceni, pri
pronikani zluce do dutiny brisni

sutura parenchymu, vyuziti lepidel, siték ze
vstrebatelného materialu

extraanatomické a anatomické resekce

odstraneni devitalizované jaterni tkane, revize
celé dutiny brisni, perinepatalni drenaz



Lacerace jater - UZ hematom p. laloku, defekt
parenchymu, hemoperitoneum... CT.
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Pad. UZ nalez na Zlucniku ihned po traumatu, v diff. dg. hematom
zluniku. Peroperacné zcela vzacny tubulovilozni adenom zlucnikul...
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Sklenéné strepy v jatrech. Jizda na kole
skrz sklenéné dvere.




Sklenene strepy VJatreCh




Poranéni pankreatu

Casto poraneny i jiné organy — zaludek, duodenum, aorta, slezina,
jatra
nejCastejSi pricinou pad na kole, na fiditka, dalsi jsou autonehody

bolesti v zadech, nausea, zvraceni, peritonealni priznaky
zvyseni amylaz — nekoreluje s tizi postizeni

Prevazné konzervativni
prevazoval stupen poranéni I.-lIl.
Operacni

prevazoval stupen poranéni lll.- V.

distalni resekce pankreatu - Casto se splenektomii, distalni
pankreatektomie, pankreatikojejunostomie Roux-Y, Whippleova
duodenohemipankreatektomie



Poranéni pankreatu. Typicky otisk
riditek.

® Komplikace:
casto vznika posttraumaticka pseudocysta pankreatu

terapie pseudocysty konzervativni, event. se provadi
perkutanni endoskopicka pseudocystogastrostomie




Ruptura pankreatu. Hypodenzni defekt v
téle pankreatu, tekutina v okoli.




Postraumaticka pseudocysta
pankreatu
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Pseudocysta pankreatu... Drenaz do zaludku.







Poranéni ledvin

bolesti v zadech, téz v epigastriu,
Krvaceni v retroperitoneu — nausea,
zvraceni, pri rupture peritonea obraz
NPB, makroskopicka hematurie






Kontuze ledviny




Kontuze ledviny. LozZisko se nesyti, je
hypodenzni, tekutina v okoli...




Ini hematom
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Kontuze, mj. | uretry,
hematom, fraktura




Kontuze uretry pred a po operaci




Poranéni travici trubice

mene caste nez poraneni parenchymatoznich
organu

RTG prosty snimek bricha —
pneumoperitoneum, UZ bricha, CT bricha

povrchni dychani, zvraceni s primesi krve

vyhradne operacni terapie, vzdy
nasogastricka sonda, dvouvrstevna sutura
rany

primarni resekce zaludku - vyjimecCne



Poranéni travici trubice

vetsinou v retroperitoneu, pocCatecni priznaky
nevyrazne

bolestivost v okoli pupku a epigastriu, zvraceni
natravene krve

retroperitonitida — pozdni priznak

sutura, retrokolicky zalozena side - to - end
duodenojejunoanastomoéza modifikaci Y-
Roux

Whipplova duodenohemipankreatektomie



Ruptura duodena, operacné ovérena. Pad na
kole. RozSireni stény s hypodenznim defektem...




Poranéni travici
trubice

nejCasteji poraneno primacknutim k pateri

nejCasteji priblizné 20 cm od Treitzova vazu

cim distalnéjsi, tim infekCnejsi prostredi a Casnejsi vznik
peritonitidy

®
* jen operacni terapie

* sutura - pricna resekce postizeneho useku a
anastomoza end - to - end



Poranéni travici trubice

Poraneni tlusteho streva
vzacnejsi nez poraneni

tenkeho streva, nejCasteji useky
na rozhrani fixované a volné casti

® Terapie:

e zavisi na charakteru poraneni, stupni kontaminace dutiny
brisSni a na celkovém stavu pacienta

* nejprve resekce postizeného useku a derivacni stomie,
konecCna uprava v druhe dobe



Kraniotrauma. Pri trvajicim prdjmu proveden rtg. snimek plic - nalez
pneumoperitonea, pri operacni revizi ruptura caecoascendens




Poranéni branice

velmi vzacné

ve sledovanem obdobi 2000-2009 na
KDCHOT hospitalizovan pouze 1 pacient s

rupturou branice — ucastnik autonehody s
polytraumatem



Vstupni CT bricha s nerovnosti kontury jater, na rtg. snimku
pretrvava zastreni pravého hemithoraxu - kontrolni CT bricha
s nalezem traumatické ruptury branice...




Ref Scan 4
Ret TP -400.5 |-.__

b ]

Ref Scan 4
Ref TP -400.5




Porodni traumata

jsou zvléétnl'm typem poranénl’ u novorozencﬁ

LI 40N |

porodu — protrahovany a komplikovany porod hypoxie

nekdy je prokrvacena nadledvina obtizne odlisitelna od
tumoru nadledviny (neuroblastomu)

vzacné poranéni i jinych nitrobfiSnich organu pfi
porodul...
Pﬁ'klad — nadledvmy normalnl a prokrvacena
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Diff. dg. neuroblastom/hematom nadledviny.

(Oba jsou neuroblastomy, homogennéjsi nez hematomy).
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Banalni Graz ruky, pfi UZ bricha nahodné nalezen atvar v obl.
pravé nadledviny - hodnoceno jako susp. tumor...
Peroperacné prokrvacena nadledvina (nehomogenni X neuroblastom).




Porodni trauma - ruptura levé ledviny (hydronefrozy).
Krev v DS, tekutina, hematom perirenalné
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Po rupture hydronefrozy, nastrik perkutanni
nefrostomie...




averem

nekteré mechanismy poraneni jsou zcela typicke
pro detsky vek (poraneni riditky od kola),
porodni traumata

diagnostika poranéni bricha je v prvni rade
pomoci ultrazvuku, v pripade nejasnosti nebo pri
polytraumatu je doplneno CT vysetreni

od dospelych pacientu se predevsim odliSuje
terapie poranéni nitrobfisnich organu — zcela
prevazuje konzervativni terapie nad terapii
operacni



Dekuji za pozornost



