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h Poranéni jater ngos

Poraneéni jater patri mezi nejcastéjsi v dutiné brisni
Vetsina poraneni jater neni zavazna a léci se
konzervativné

® 14% poranéni jater vyzaduje operaéni lé¢bu
(hemodynamicky nestabilni pacienti, IIl.-V. st. AAST,
pri selhani konzervativni terapie )

Nejcastejsi pricinou jsou dopravni nehody

Nejcasteji jsou poraneny zadni segmenty praveho
laloku jater

® Pro inicidlni resuscitaci, diagnostiku a management
poraneni jater je vhodny ATLS protokol
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h Poranéni jater FRO s

80% pacientu s poranénim jater ma vsak
dalSi poranéni
NejcCast€)Si komorbidity u tupych
poranéni:

1. slezina

2. dutina hrudni

3. zlomeniny Zeber

4. zlomeniny panve

5. poranéni patere a michy
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f Diagnostika

a) Sonografie ( FAST)
b) CT (angio )

c) Arteriografie




h Poranéni jater DY

[ Mortalita (letalita)
zustava vysoka.....I11.-V. st. AAST ....10-42%
juxtahepaticka poranéni .................. TT%

u pronikajicich poranéni jater............ 75%
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® Operacni 1é¢ba
a) hemodynamicka nestabilita + pozitivni FAST........ Damage Control Surgery

b) hemodynamickd stabilita + vysoky stupenn AAST nebo velké hemoperitoneum
nebo pneumoperitoneu

c) IILst. AAST casto vyzaduje kombinaci operacni 1éCby a selektivni arterialni
embolizace

=\

® Konzervativni 1é6¢ba neoperaéni
hemodynamicky stabilni pacient bez polytraumatu

miize byt kombinovana s embolizaci ( ispéSnost 68-87% )
75-82% vSech pacientll s poranénim jater

nezmeénila se celkova umrtnost .... ziistava kolem 15%

> rizika konzerv. 1é€by: riziko ptehlédnuti dalsiho poranéni v duting b¥isni, zv1aste
duteho orgdnu -peritonitida,
> rizika nadmérnych transfuzi

» jaterni nekrdza po embolizaci




h Poranéni jater D

| Komplikace
Biliarni leak ( 0,5-21% ), Bilom, Absces jaterni,

Absces perihepaticky, Hemobilie, Nekroza jater po
embolizaci

Incidence komplikaci stoupd se zavaznosti poranéni
— III. st. AAST............ 5%

— IV.st. AAST............ 22%

— V.st. AAST............. 52%




l Soubor 454 pacientu operovanych pro
poranéni organu dutiny briSni

P 194 poranéni sleziny ( 17x 2015)

P 120 poranéni jater ( 6x 2015)

P 101 poranéni stiev a mesenteria ( 7x 2015)
P 51 poranéni ledviny ( 2x 2015)

P 46 ruptury branice ( 2x 2015)

P 36 poranéni mocoveho méchyie

P 34 zavaznych poranéni velkych cév ( 1x 2015)
P 16 poranéni zaludku

P 15 poranéni slinivky ( 1x 2015)

P 6 poranéni zlucniku a ZluCovych cest

P 6 perforacni poranéni duodena (2x 2015)

Vice jak 80% tupych poraneni
Mechanismus: [.dopravni nehody 2. pady z vysky
Viroce 2015 ....... 91% tupych poraneni




Komplikace poranéni jater
TC Ostrava

PooperaCni krvaceni- 7x, 5x- embolizace

Biliarni ,, leak syndrom ,, -5x, 2x stent,
3x ERCP Bgfpllosﬁncterotomle s nasobiliarni
drenazi. 1x PTC

Bilom-7, punkce 5x CT, 2x sono
Pourazova hemobilie-1x, embolizace
Pseudoaneurysma jater-1x, embolizace

Pourazovy absces jater-0
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I
m Diagnostika a 1éCba casnych
— a pozdnich komplikaci i

° Anglo graﬁe (selektivni embolizace pravé jaterni tepny

pi1 recidivé krvaceni praveho laloku jater) (5x)

gLiinvl
cA-AFR-44 / B3:



I Diagnostika a leCba ¢asnych a pozdnich
= komplikaci

* CT

— evakuace hematomu, bilomu (5x)
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Konzervativni postup pri centralni

laceraci jater

" vstupni CT laparoskopicka revize
po 14 dnech




Hemobilie — poranéni jater

" provedeno angio CT s nalezem arterialniho
pseudoaneuryzmatu




Hemobilie — poranéni jater

= neprodlen€ provedena selektivni angiografie jaternich tepen s
nalezem arterialni hepatiko-portalni pistéle provedena
embolizace
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Poranéni jater s hemobilii

kontrolm anglograﬁe — CT po 4 mésicich
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TNI

Poranéni jater ditéte-seg.IV,V,VII, VIII,
- - konzervativni terapie,vstupni CT VA

1 IV. st AAST- parenchymova disrupce 25-75% laloku,

{ nebo disrupce 1-3 segmentu
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i Po 14 dnech- konzerv.terapie

FI+ Ostrava
SOMATOM Definition AS+

HFS

GT 0.0
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Perkutanni drenaz bilomu
Konzervativni leCba lacerace jater

Fi Oistran:
SOMATOM Definition AS
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Konzervativni 1éCb
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- Drenaz lacerace a perihepatické kolekce

FEN Ostra
Fluorospojdle);

ERCP cholangiografie éﬁ}l,ﬁ:f‘}
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¥ Lé&ba Casnych a pozdnich komplikaci

® |Operaéni

® pro pokracujici krvaceni

® second look neanatomicke resekce jater (nekrozy)
® Laparoskopie

® |[Endoskopie

® ERCP (PTC) — diagnostika poranéni zlucovych cest

® Papilosfinkterotomie ke snizeni pretlaku zluCovych cest
® Drenaz ZluCovych cest pti uniku Zluce (leak)

® Stent ZluCovych cest pi1 uniku Zluce (leak)

® |Sonografie + CT + angiografie
® Evakuace biliomu pod sono nebo CT kontrolou
® Selektivni arterialni embolizace
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