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Anamnéza 

ü Muģ , 44 let 

ü Ob®zn² nekuŚ§k, l®ļen pro DM II. typu na PAD a 
arteriální hypertenzi 

ü 27.6. konzervativnŊ oġetŚen na chir. ambulanci sp§dov® 
nemocnice pro traumatickou parc. rupturu m. biceps 
femoris ( ¼raz 21.6., l®ļen NSAID u PL) 

ü 1.7. pŚijat na chirurgick® oddŊlen² pro cca 3 dny trvaj²c² 
febrilie, tŚesavky a bolesti bŚicha lokalizovan® do obou 

   hypochondri² a mezogastria  a souļasnŊ trvaj²c² bolesti  
PDK 

ü  Obj. nález na PDK : zduŚen² mŊkkĨch tk§n²  dorz. ļ§sti 
P stehna, naznaļen§ fluktuace, proteplen² 

 



Výsledek zobrazovacích metod  a 

laboratorn²ch vyġetŚen² 

�8�=���E���L�F�K�D : zvĨraznŊn§ kliļka tenk®ho stŚeva lat.od c®ka, 
norm. n§lez na j§trech,slezinŊ, ģluļn²ku, pankreatu, 
ledvin§ch a moļ. mŊchĨŚi 

RTG S+P: norm. nález 

�5�7�*���E���L�F�K�D���Y�H���V�W�R�M�H : bez zn. pneumoperitonea ļi ileu 

�/�D�E�R�U�D�W�R��: hyponatrémie 130, , hypochlorémie 89 mmol/l 

                 elevace leuko 23 tisíc, CRP 340 

�=�i�Y���U��: bolesti bŚicha, elevace z§nŊtlivĨch markrŢ, st.p. 
úraze  s parc. rupturou m. biceps femoris l dx. s lok. 
nálezem v.s. zabscedovaného hematomu dorz. strany 

    pravého stehna 

 


