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У мужчины 30 лет на 2-е сутки после ушиба мягких тканей левой 

голени появились её отёк и распирающие боли. При осмотре 

определяется умеренный отёк голени (Рис. 1). 

Движения  в голеностопном суставе умеренно ограничены из-за 

болей, в коленном – в полном объёме. Глубокая и поверхностная 

чувствительность конечности в полном объёме. Пульсация 

определяется на артериях стопы. Пальпация икроножных мышц 

болезненна. 

 

Вопросы: 
1. Какие заболевания можно заподозрить у больного? 

2. Нужно ли сразу как можно раньше (до обследования) 

назначить больному антикоагулянты и почему? 

3. С каким, в первую очередь, патологическим состоянием 

следует проводить дифференциальный диагноз? 

4. Какие методы исследования позволят Вам уточнить диагноз и 

какой из них будет оптимальным в данной клинической ситуации? 
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