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  خلاصه
  مقدمه

س از پ. ممكن است باعث انسداد روده شود. بندرت در اثر تروماي بلانت و  نافذ بوجود مي آيدهماتوم دئودنوم 
     با لاپاروسكوپ يا جراحي باز هماتوم را تخليه  و به ندرت  استنگهدارندهسيب ساير احشاء درمان اساسا  آرد 

  . مي كنيم
  معرفي بيماران

درد شكمي، استفراغ و حساسيت نواحي پس از تروماي غيرنافذ شكم با علائم   سال25و  16دو بيمار با سن 
اول پس از بيمار . يص با سي تي اسكن و بررسي دستگاه گوارش با باريوم داده شدتشخ. ندفوقاني شكم مراجعه نمود

  .ند مرخص شدنگهدارنده درمان از روز 6و بيمار دوم پس از ده روز 
  نتيجه گيري

در صورت بروز علائم انسداد بعد از تروما بايد به فكر . تروما علت شايعي براي انسداد دستگاه گوارش نمي باشد
تشخيص زود هنگام و رد هرگونه  -1 هماتوم دئودنوم شامل نگهدارندهپروتوكل درمان . ده باريك باشيمهماتوم رو

تشخيص به موقع آسيب هاي همراه  -2وسيله بررسي دستگاه گوارش با ماده حاجب ه  دئودنوم بنشت ترشحات از
  . مي باشد در صورت نياز تغديه وريديو عدم تغذيه دهاني بيماران -3مثل آسيب پانكراس 
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