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Χριστουγεννιάτικο φλουρί 
με…επείγουσα κατάληξη: Διάτρηση 

λεπτού εντέρου από  ξένο σώμα

ΕΙΣΑΓΩΓΗ - ΣΚΟΠΟΣ

Η κατάποση ξένων σωμάτων είναι μια συχνή αιτία επίσκεψης στο Τμήμα Επειγόντων 
Περιστατικών, ειδικά στον παιδιατρικό πληθυσμό. Στους ενήλικες, η κατάποση ξένων 
σωμάτων είναι πιο συχνή σε ασθενείς με υποκείμενες ψυχιατρικές συννοσηρότητες, 
ηλικιωμένους και άτομα με αλκοολική δηλητηρίαση. 

ΥΛΙΚΟ-ΜΕΘΟΔΟΣ

Αναφορά περίπτωσης ενός άνδρα ασθενούς, 72 ετών.
Συμπτώματα: Ξαφνική εμφάνιση κοιλιακού πόνου, εμετού, 
αέρων και διακοπής της αφόδευσης πριν από 12 ώρες.
Ιατρικό ιστορικό: Καρκίνος του παχέος εντέρου – αριστερή 
κολεκτομή πριν από 15 χρόνια και συμπληρωματική 
χημειοθεραπεία, παρακολούθηση χωρίς νόσο, στεφανιαία νόσος 
– CABG  πριν από 2 χρόνια. Πρώην καπνιστής. 
Φυσική εξέταση: Η κοιλιά ήταν εξαιρετικά ευαίσθητη και 
διογκωμένη, επώδυνη κατά την ψηλάφηση, ειδικά στο αριστερό 
τεταρτημόριο, και  δεν υπήρχαν εντερικοί ήχοι. 
Αιμοδυναμικά ασταθής , με φλεβοκομβική ταχυκαρδία 
(HR~130bpm), υπόταση (BP~85/40mmHg)  και ολιγουρία. 
Εξετάσεις: Επείγουσα διαγνωστική ακολουθία και ανάνηψη 
όγκου, με κρυσταλλοειδή και αγγειοσυσταλτικά. 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ
Διενεργήθηκαν ακτινογραφία 
κοιλίας και αξονική τομογραφία 
κοιλίας με IVC, οι οποίες 
αποκάλυψαν εικόνα διάτρησης, 
με παρουσία ελεύθερου αέρα 
ενδοπεριτοναϊκά που προεξέχει 
υποδιαφραγματικά, οπίσθια του 
πρόσθιου κοιλιακού τοιχώματος 
και περισπληνικά. 
Συγκεντρώσεις και συλλογές
περιηπατικές, περισπληνικές, 
παρακολικές και στην πύελο, 
μεταξύ των ελίκων του λεπτού 
εντέρου, καθώς επίσης
αναγνωρίζονται μετεγχειρητικές 
αλλαγές του παχέος εντέρου 
στην πύελο, με παρουσία 
ακτινοσκιερού αντικειμένου – 
ξένου σώματος. 
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Επείγουσα εισαγωγή  στο χειρουργείο, όπου  πραγματοποιήθηκε 
διερευνητική λαπαροτομία. 
Κατά τη διάρκεια της επέμβασης, διαπιστώθηκε περιτονίτιδα από 
κόπρανα και διάτρηση μέρους του τελικού ειλεού. Πραγματοποιήθηκε 
μερική εντερεκτομή με εντερο-εντερο αναστόμωση. 
Κατά τη διάρκεια της εκτομής του χειρουργικού δείγματος, εντοπίστηκε 
ένα μεταλλικό αντικείμενο, που προέρχονταν από ένα κέικ της 
Πρωτοχρονιάς. Ο ασθενής εισήχθη στη ΜΕΘ για περαιτέρω αξιολόγηση, 
όπου παρέμεινε διασωληνωμένος για 9 ημέρες. Την 13η  
μετεγχειρητική ημέρα, επέστρεψε στο χειρουργικό τμήμα και εξήχθη 
μετά από πολυήμερη νοσηλεία – 21 ημέρες. 

Παρά το σχετικά συχνό φαινόμενο της κατάποσης ξένων σωμάτων, η 
συντριπτική πλειονότητα των περιπτώσεων κατάποσης ξένων σωμάτων έχει 
ως αποτέλεσμα την απρόσκοπτη διέλευση του σώματος μέσω του πεπτικού 
συστήματος. Λιγότερο από το 1% των ξένων σωμάτων προκαλεί διάτρηση 
του εντέρου, γεγονός που υπογραμμίζει τη σπανιότητα αυτού του 
αποτελέσματος. Επομένως, η διάτρηση των εντερικών δομών λόγω 
κατάποσης ξένων σωμάτων αποτελεί ένα σύνθετο και συχνά δύσκολο 
διαγνωστικό πρόβλημα, ειδικά σε περιπτώσεις οξέων κοιλιακών 
συμπτωμάτων, όπου η υποκείμενη αιτία μπορεί να μην είναι άμεσα εμφανής. 
Οι αξονικές τομογραφίες της κοιλιάς μπορούν να εντοπίσουν 
αποτελεσματικά τις περιπτώσεις διάτρησης του λεπτού εντέρου και να 
παρέχουν πολύτιμες ενδείξεις για την υποκείμενη αιτία.
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