
У больного, 68 лет, 3 дня назад после приёма жирной пищи был 

приступ резких болей в правом подреберье, который быстро 

самостоятельно купировался. Через 10 часов вновь появились боли в 

правом подреберье, принявшие постоянный и нарастающий характер. 

Была повторная рвота желчью. Температура повысилась до 38 °С.  

Больной был госпитализирован. Состояние больного тяжёлое. 

Пульс ‒ 98 в минуту. Язык сухой, обложен белым налетом. Живот 

резко напряжён и болезненый в правом подреберье. Симптомы 

Ортнера и Мюсси положительны, симптом Щеткина-Блюмберга 

положительный только в правом подреберье.  

 

При УЗИ органов брюшной полости были выявлена следующая 

картина (Рис. 1). Больному выполнена видеолапароскопия (Рис. 2). 

 

Вопросы: 
 

1.  Сформулируйте диагноз. 

2.  Какую Вы выберете лечебную тактику? 

3.  Каким образом можно было предотвратить заболевание?  
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