
 
ΕΝΩΣΗ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ  

Γ.Ν.Α. «Ο ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΣ» 
ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ ΠΕΡΙΣΤΑΤΙΚOY - ΤΕΤΑΡΤΗ 20 ΜΑΡΤΙΟΥ 2019 

«ΔΩΜΑ» ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΥ (11ος) - ΩΡΑ ΕΝΑΡΞΗΣ 13:30 

 
 

ΠΝΕΥΜΟΝΟΛΟΓΙΚΟ ΤΜΗΜΑ, Γ.Ν.Α. «Ο ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΣ»  
Διευθυντής: Γ. Μπουλμπασάκος, Επιστημονικά και Διοικητικά Υπεύθυνος 

Πρόεδρος: Π. Αυγερινός, Παθολόγος 

 
ΘΕΜΑ: «Άνδρας 36 ετών με μαζική αιμόπτυση και ρινορραγία» 

 
Παρουσίαση περιστατικού: Παπανικολάου Αγγελική, Πνευμονολόγος, 
Πνευμονολογικό Τμήμα 

Διαφορική διάγνωση: Παππάς Απόστολος, Ιατρός, Ειδικευόμενος 
Πνευμονολογίας, Α’ Κλινική Εντατικής Θεραπείας Ε.Κ.Π.Α. 

Σχολιασμός:  
1. Παπανικολάου Αγγελική, Πνευμονολόγος, Κότσιφας Κωνσταντίνος, 

Πνευμονολόγος, Επιμελητής Α’ Ε.Σ.Υ., Πνευμονολογικό Τμήμα, 
2. Τομαής Δημήτριος, Επικουρικός Ιατρός, Ακτινοδιαγνωστικό Τμήμα - Μονάδα 

Επεμβατικής Ακτινολογίας 

 
ΑΙΤΙΑ ΕΙΣΟΔΟΥ - ΠΑΡΟΥΣΑ ΝΟΣΟΣ 
Ασθενής 36 ετών προσέρχεται στο ΤΕΠ με μαζική αιμόπτυση και σοβαρή ρινορραγία. 
Δεν αναφέρεται τραυματισμός, λήψη αντιπηκτικών, συμπτώματα λοίμωξης και εν γένει 
εμφανής εκλυτικός παράγοντας.  
Νοσηλεία με παρόμοιο επεισόδιο προ εβδομάδος στο Νοσοκομείο «Σωτηρία». 
Αντιμετωπίστηκε συντηρητικά με αιμοστατικά και αντιβιοτική αγωγή. Έγινε διερεύνηση 
με βρογχοσκόπηση (πήγματα αίματος άμφω), αξονική τομογραφία θώρακος (διάχυτες 
σκιάσεις τύπου θαμβής υάλου ως επί αιμορραγίας) και ΩΡΛ εξέταση δίχως ιδιαίτερη 
παθολογία. Αιματολογικός έλεγχος δίχως ιδιαίτερα ευρήματα. Ανοσολογικός έλεγχος 
αρνητικός. 
  
ΑΤΟΜΙΚΟ ΑΝΑΜΝΗΣΤΙΚΟ  

 Καπνιστής 1 με 2 πακέτα ημερησίως. Διακοπή από τη νοσηλεία του στο Νοσοκομείο 
«Σωτηρία» 

 Υπάλληλος γραφείου δίχως βλαπτική περιβαλλοντική έκθεση 

 Πολλαπλή σκλήρυνση διαγνωσμένη από 5ετίας υπό αγωγή με Tecfidera (dimethyl 
fumarate) μέχρι την εισαγωγή του στο νοσοκομείο Σωτηρία. Η νόσος θεωρείται σε 
ύφεση χωρίς νευρολογική σημειολογία.  



ΚΛΙΝΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ 

 Μαζική Αιμόπτυση >250cc και παράλληλα σοβαρή ρινορραγία στο ΤΕΠ. Δίχως 
επηρεασμό ζωτικών σημείων  

 Αντικειμενική εξέταση δίχως ευρήματα πλην αραιών ήπιων εκπνευστικών μουσικών 
άμφω 

 Ακτινογραφία θώρακος με επίταση σκιαγράφησης άμφω 

 ΩΡΛ εξέταση: Τέθηκε προσθιοπίσθιος πωματισμός άμφω. 
 
ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΟΣ - ΑΠΕΙΚΟΝΙΣΤΙΚΟΣ ΕΛΕΓΧΟΣ  

 Γενική αίματος, βιοχημικός έλεγχος, πήξη, γενική ούρων χωρίς παθολογία 

 Αξονική θώρακος: Διάχυτες αλλοιώσεις θαμβής υάλου, εμφυσηματικές αλλοιώσεις. 
Οριακή βρογχεκτασία μέσου, αποτιτανωμένο κοκκίωμα αριστερού άνω λοβού  

 Αξονική σπλαγχνικού κρανίου: Χωρίς ευρήματα. 

 Αγγειογραφία αορτής - βρογχικών αρτηριών: Δε διαπιστώθηκε διαφυγή 
σκιαγραφικού. Αναδείχθηκαν σχετικά διευρυσμένες βρογχικές αρτηρίες με κατά 
τόπους ελικώσεις των κλάδων τους. Δεν έγινε θεραπευτική παρέμβαση καθώς η 
αιμορραγία είχε ελεγχθεί.  

 
ΠΟΡΕΙΑ ΝΟΣΟΥ  
Ο ασθενής εισήχθη για παρακολούθηση, διερεύνηση και αντιμετώπιση.  
Τέθηκε σε εμπειρική αντιβιοτική αγωγή (κεφουροξίμη), έλαβε μετάγγιση με φρέσκο 
κατεψυγμένο πλάσμα και στάγδην έγχυση τρανεξαμικού οξέος. Παρέμεινε αρχικά 
σταθερός. Αφαιρέθηκε σταδιακά ο πωματισμός και ελήφθη βιοψία ρινικού 
βλεννογόνου. Παρουσίασε επεισόδιο άτυπου θωρακικού άλγους. Νέα αξονική θώρακος 
ήταν αρνητική για πνευμονική εμβολή ενώ ανέδειξε βελτίωση των διηθημάτων. Ο 
εργαστηριακός έλεγχος παρέμεινε δίχως ιδιαίτερα ευρήματα με μόνο μικρή 
αναμενόμενη πτώση αιματοκρίτη. Νέος ανοσολογικός έλεγχος μετά από ρευματολογική 
εκτίμηση με ANA, Rf, ANCA, ήταν αρνητικός. Καλλιέργειες πτυέλων αρνητικές για κοινά 
και Koch. Quantiferon αρνητικό. Γενική ούρων φυσιολογική.  
Προ του προγραμματισμένου εξιτηρίου μετά από 10 ημέρες νοσηλείας ο ασθενής 
παρουσίασε νέο επεισόδιο μαζικής αιμόπτυσης. Έγινε άμεσα βρογχοσκόπηση με 
ανάδειξη διάχυτης αιμορραγίας από όλα τα στόμια του δεξιού πνεύμονα καθώς και του 
αριστερού κάτω λοβού. Εξέταση ΩΡΛ χωρίς ενεργό αιμορραγία.  
 
Ακολούθησε θεραπευτική παρέμβαση που αντιμετώπισε οριστικά την αιμορραγία.  
Ανασκόπηση του φακέλου οδήγησε σε πιθανή διάγνωση.  
 

 

 
 ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ  ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗΣ 

Η παρακολούθηση του Εκπαιδευτικού Προγράμματος της Ε.Ε.Π.Ν.Ε. είναι δωρεάν, με απαραίτητη τη 
δήλωση συμμετοχής, πριν την έναρξη της Επιστημονικής Εκδήλωσης.  
Μετά τη λήξη του/των περιστατικού/κών, θα χορηγείται πιστοποιητικό παρακολούθησης, από τη 
Γραμματεία της Ε.Ε.Π.Ν.Ε., μοριοδοτούμενο από τον Πανελλήνιο Ιατρικό Σύλλογο, με μόρια 
Συνεχιζόμενης Ιατρικής Εκπαίδευσης (CME-CPD credits). Προϋπόθεση για την παραλαβή του 
πιστοποιητικού είναι η παρακολούθηση του συνολικού χρόνου της εκδήλωσης και της συμπλήρωσης  
του εντύπου αξιολόγησης. 
Η Ε.Ε.Π.Ν.Ε. θα προσφέρει στους συμμετέχοντες καφέ, ελαφρύ γεύμα και αναψυκτικά. 


