
 
ΕΝΩΣΗ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ  

Γ.Ν.Α. «Ο ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΣ» 
ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ ΠΕΡΙΣΤΑΤΙΚOY ‐ ΤΕΤΑΡΤΗ 29 ΙΑΝΟΥΑΡΙΟΥ 2020 

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

 

Γ’ ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΟ TMHMA, Γ.Ν.Α. «Ο ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΣ»  
Διευθυντής: Σ. Καπίρης, Επιστημονικά και Διοικητικά Υπεύθυνος 

Πρόεδρος:  Γ.  Στυλιανίδης,  Διευθυντής  Ε.Σ.Υ.,  Επιστημονικά  και  Διοικητικά 
Υπεύθυνος του Β’ Χειρουργικού Τμήματος 
 

ΘΕΜΑ: «Ασθενής 72 ετών με μόρφωμα ΔΕ επινεφριδίου  
και θρόμβωση κάτω κοίλης φλέβας» 

 

Παρουσίαση  περιστατικού:  Αλεβιζάκης  Ιωάννης,  Χειρουργός,  Επικουρικός 
Ιατρός, Γ’ Χειρουργικό Τμήμα 

Σχολιασμός: 
1. Τζανέλα  Μαρινέλλα,  Ενδοκρινολόγος,  Διευθύντρια  Ε.Σ.Υ., 

Ενδοκρινολογικό  Τμήμα‐Διαβητολογικό  Κέντρο,  Κέντρο 
Εμπειρογνωμοσύνης Σπανίων Ενδοκρινολογικών Νοσημάτων, 

2. Δεδεηλίας  Παναγιώτης,  Καρδιοχειρουργός,  Διευθυντής  Ε.Σ.Υ., 
Καρδιοθωρακοχειρουργικό‐Θωρακοχειρουργικό‐Αγγειοχειρουργικό Τμήμα 
 

Ασθενής  72  ετών,  η  οποία  στα  πλαίσια  ελέγχου  οιδημάτων  κάτω  άκρων 
υποβλήθηκε  σε  CT  κοιλίας  τον  11ο/2017  με  εύρημα  ευμεγέθη,  ανομοιογενή 
χωροκατακτητική εξεργασία μέγιστης διαμέτρου 14.5 εκ. μεταξύ κάτω έσω χείλους 
του  ήπατος  και  άνω  παρυφής  του  ΔΕ  νεφρού,  χωρίς  απεικόνιση  του  ΔΕ 
επινεφριδίου.  Η  ανωτέρω  χωροκατακτητική  εξεργασία  ερχόταν  σε  επαφή  με  τη 
διογκωμένη, μη βατή από το σκιαγραφικό μέσο κάτω κοίλη φλέβα, από το ύψος 
της αριστερής νεφρικής φλέβας και άνωθεν. 
 
ΛΟΙΠΟ ΑΤΟΜΙΚΟ ΑΝΑΜΝΗΣΤΙΚΟ 
ΑΥ  από  3ετίας,  υπό  triplixam  10/2.5/5,  πολυοζώδης  βρογχοκήλη  (από  6ετίας), 
υποθυρεοειδισμός, κατάθλιψη (από ετών). 



ΚΛΙΝΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ ΕΙΣΟΔΟΥ 

 Αναπνευστικό σύστημα: Αναπνευστικό ψιθύρισμα κατά φύσιν άμφω. 
 Καρδιαγγειακό σύστημα: Ρυθμικό. 
 ΗΚΓ: SR. 
 Κοιλία: ΜΕΑ, ήχοι (+). 

 Α/α θώρακος (‐). 
 Οίδηματα κάτω άκρων άμφω. 
 

ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΟΣ ΕΛΕΓΧΟΣ ΕΙΣΑΓΩΓΗΣ 
WBC:  7.87, NEU:  59.5,  LYM:  33.0, Hgb:  13.6, HCT:  41.1, MCV:  88.8, MCH:  29.4,          
PLT:  243.000,  INR:  0.94,  Glu:  68,  Urea:  41,  Crea:  0.9,  Na:  146,  Κ:  3.1,  Alb:  4.0,               
AST: 50, ALT: 42, ALP: 35, GGT: 30, TBIL: 0.39, CK: 33, CRP: 0.20. 
 
ΕΓΧΕΙΡΗΤΙΚΟΣ ΣΧΕΔΙΑΣΜΟΣ 
Η  ασθενής  αποφασίσθηκε  να  υποβληθεί  σε  εκτομή  του  όγκου,  ενώ  λόγω  της 
ισχυρής πιθανότητας ο θρόμβος της κάτω κοίλης φλέβας να είναι νεοπλασματικός, 
ζητήθηκε  η  συνδρομή  των  ιατρών  του  Καρδιοχειρουργικού  Τμήματος, 
προκειμένου  να  υποβληθεί  σε  εξαίρεση  του  θρόμβου  της  κάτω  κοίλης  υπό 
εξωσωματική κυκλοφορία. 
 

 
 

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. 
Γραμματεία Ε.Ε.Π.Ν.Ε.: Τηλ.: 213‐2041744, e‐mail: sseh.evaggelismos@gmail.com. 


