AEPAY EKTOX XXEAIOY: ATAI'NQXTIKH ITPOXEITIXH ENOX
YHMANTIKOY EYPHMATOX XTHN AZEONIKH TOMOI'PA®IA KOIAIAX







1. Aépag EvOOTEPLTOVAIKA 1
omwcBomeprrovaikad

*  J14TPNOT EVIEPOL
*  EKKOATI®UOTITION
*  1oyoupio

* KN

*  1atpoyevag (ERCP,
KOAOVOOKOTNOT),
YEPOVPYEID,

TEPITOVAIKT] O1AVGN)

- e,

[vevpomeprdvaro o€ yvvaika
65 etV e KOUMOKO GAy0g
ano gfdopddac, Adyw pnéng
EKKOATID LLALTOG GLYLOELOOVG.
CT xotMiog pe oKloypapo
avédelEe elebbepo
EVOOTEPLTOVUIKO ALEPQL
mepmmoTKd (Lavpa BEAN).

INUOVTIKN 1) O1KPIoT LETAED EVOOTEPITOVAIKOD
Kol eEomeprrovaikon eAelBepov agpa AdYm TG
OLPOPETIKNG SLOPOPOIEYVAOOTG.

yovaiko 36 ETOV pe KOMAKO
dAyog amd 3 nuepdv AOY®
Kotdmoons EEvou oMuoTog
KOO [LE OKLOYPOLOUKO
avedelle EEvo oL EKTOG

EVTIEPIKOL QAL KOTA TO

stranding. (kitpwo BéAog).

H mapovoia aépa 610 dikTvo TV YoANeopmV propel
va glvar avopevopevn petd and ERCP,
OQLYKTNPOTOUN 1] YOAOTERTIKN AvASTOU®OT). 26TOGO

2. Aépag 6TO OIKTVO TOV YOANPOP®V

umopel va apopd taboroyieg Ommg e1hed K
xoroAiBov N Aowdéels amd gas-forming organisms.

duTpnon

Xe avtifeon pe v mapovsio aépa 6TV TLACLN
eAEPa (I1D), n katavopun etvat To KEVTPIKT/TOAN
TOV NTOTOC.

omcfomepirovaiicon
KoiAov omAdyvou
auPA0 Tpadua

Eévo ocopa

EMEKTOLON
TVELUOUEGOOMPAKIOV
WTPOYEVDG

Aldtpnon A.evtépov ce

(koKKoAo yaplov). CT

NuicL, pe cuvodo fat

Aépag 6Ta voonTaTIK
YOANPOpa o€ avopa 69
et@v. CT xokiog pe
OKLOYPAPKO aVESEIEE
S1TAGT EVOONTATIKMV
KOANPOPOV AOY®
EVGONVOLEVOL VUEYEDOVG
AiBov (koKKvo BEAOG) Ko
mapovcia aépa oTa
XM Popa (pavpo PErog),
petd and romoBéon stent
(kitpivo BENOG).

Ewebg ek yoloAifov oe
avopa 82 eTmdV pe Kotloko
GAy0g Kot EPLETOVG amd
opov. CT kokiag yopig
oKuypapucd. ExEyyeton
aE€PaG EVTOG TNG YOANOO) 0L
K0oTNG (KOKKIVO BENOG) Ko
KOAOMO0G (KOKKIVOG
a0TEPIOKOC) o€ EALKAL
A.evtépov. EnuelovTol
dudTacn Kot Topovcio
VYPOUEPIKADV ETUTEOWDV GTO

A.€vtepo (e1hedq).

3. Aépac EVOOTOYYOUUTIKA G
KoilAao Opyavo.

1.Pneumatosis intestinalis: mapovoio aépa
EVTOG TOL EVTEPIKOV TOYYDOUOTOS. Mmopel va
gtvon kolonOng ovtoTnTo (Pneumatosis
cystoides intestinalis) 1 maBoroyikd gvpnpa
(1oxoupio evtépov, amd@pascn eviépov,
VEKPTOTIKY EVIEPOKOMTION GE VEOYVA, ANy
KOPTIKOGTEPOEW DV 1] AVOGOKATAGTOAN).
Mmnopet va cuvodevet aépa oty [1D.
2.Epouonuotmong kuotitdo: mopovsio aeépa
GTOV AAO KOt TO TOlY®LLA THG OVPOOHKOL
Kkvotng. EmmAeypévn Aoipmén and gas-
forming organisms (w0 cvyvo E.Coli),
cuVNBmG¢ 6€ yuvaikes pe 6.010pNTn.
3.Epouonuoteong yolokvotitdo: mapovcio
aépa. 6TOV OWAO M/Kal Toly®Ha TG Y- KOGTNG.
ZyetiCeTon Pe LEWUEVT] OULATIKY] POT) GTNV
KLOTIKN apTNpio Kot 7o GLYVN & AVOPES LU

Pneumatosis intestinalis oe
yovaiko 82 €T®MV [Le KOWAOKT)
dudTaon Kot gRETong amd 2
nuepav. CT kokiog yopig
oKLy POk oveEdEIEE e
A.evtépov AOY® pty KNANg
HE TOLPOVGio
EVOOTOLYOUOTIKOD 0£P0L GE
EMKEG A.EVTEPOL EVTOG TOL
KNAKOO GAKOV.

Y pneumatosis intestinalis PAénm cuviOwg
YPOUUOESN 1) KAUTUAGYpaUn KOTOVOuR
0.£POL KO UELOUEVT) TOLYOUATIKT OUATOOT),
éve oe pneumatosis cystoides intestinalis
BAET® KLOTIKY KOTAVOLLT 0EPQ UE K.Q.

AUGTOOT.




4. Aépog o€ copmayn 0pyova, 5. Aépog EVOOYYELOKOA, 6. Aépog oTo poAoKA popro

A/A aépa ota yoAnedpa amd aépa
oty [P
O aépag oo xoANeOpa EXEL TO
KEVTPIKN KOTOVOUY, TPOG TNV TOAN
TOL NTOTOG, KO OgV ekTeiveTon < 2
€K. ol TNV KAWo, TOV 1TATOC.
Avtibeto 0 aépag oty 1D yel
O TEPUPEPIKT] KATAVOUN, AGY®D
™G Katevhuveong Tov alipLTog TPOG
TNV TEPLPEPELQL.
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[ LYMIIEPAXMA ]

H CT xotMag mpooc@épel akpifela 1060 GTOV EVIOTIGUO TOV EEMOVAKOD 0EPA. OGO KO
otov KaBopiopd g vrokeipevng maboroyiag. Ot axtivoddyol Tpénet va ivor

€EOIKELMUEVOL LLE TO EVPV PAGLLO TNG SLUPOPOILAYVMOOT|C Kol Vo, avaryvepilovv Eykatpa Tig

TEPUTTAOGELS TOV Ypeldlovion dueon mapéuPaon.
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