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                   ΥΛΙΚΟ-ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ ΠΕΡΙΣΤΑΤΙΚΟΥ 

• Θήλυ, ασθενής, 74 ετών με ιστορικό χειρουργικής αποκατάστασης 
ανευρύσματος κοιλιακής αορτής προ 2ετίας, προσκομίζεται στο ΤΕΠ του 
νοσοκομείου μας με αναφερόμενη αιματέμεση από ωρών.  

• Πραγματοποιείται  αξονική αγγειογραφία κοιλιακής αορτής, η οποία αναδεικνύει 
ανεύρυσμα της υπονεφρικής κοιλιακής αορτής διαστάσεων~4 χ 3,7 εκ (εγκάρσια 
χ προσθιοπίσθια) με δακτυλιοειδή θρόμβο. Εντός του θρόμβου αναγνωρίζονται 
φυσαλίδες αέρα. Επίσης, αναδεικνύεται εστιακή προπέτεια του ΔΕ πρόσθιου 
τοιχώματος του ανευρύσματος, η οποία έρχεται σε άμεση επαφή με την 
οριζόντια μοίρα του 12δακτύλου. Συνυπάρχει σημαντική θολερότητα και 
αυξημένη πυκνότητα του περιαορτικού λίπους. Υπέρπυκνο περιεχόμενο 
παρατηρείται εντός του στομάχου. 

•  Λαμβάνοντας υπόψη το ιστορικό της εξεταζόμενης τίθεται ισχυρή υποψία 
παρουσίας δευτεροπαθούς αορτοεντερικού συριγγίου.  

 



ΕΥΡΗΜΑΤΑ ΑΞΟΝΙΚΗΣ ΑΓΓΕΙΟΓΡΑΦΙΑΣ ΚΟΙΛΙΑΚΗΣ ΑΟΡΤΗΣ 

-ανεύρυσμα κοιλιακής αορτής με παρουσία φυσαλίδων αέρα εντός του τοιχωματικού θρόμβου 

-εστιακή προπέτεια του ΔΕ πρόσθιου τοιχώματος του ανευρύσματος, η οποία έρχεται σε επαφή με την οριζόντια 

μοίρα του 12δακτύλου (         ) 

-θολερότητα και αυξημένη πυκνότητα του περιαορτικού λίπους 



ΕΥΡΗΜΑΤΑ ΑΞΟΝΙΚΗΣ ΤΟΜΟΓΡΑΦΙΑΣ  

Οβελιαία ανασύνθεση αξονικής αγγειογραφίας 

αναδεικνύει το ανεύρυσμα της κοιλιακής αορτής 

με φυσαλίδες αέρα εντός του τοιχωματικού 

θρόμβου. 

Αξονική τομογραφία κοιλίας πριν τη χορήγηση ενδοφλέβιου 

σκιαγραφικού αναδεικνύει υπέρπυκνο περιεχόμενο εντός 

του στομάχου. 



       ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ-ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΟΙ ΣΤΟΧΟΙ 

• Το αορτοεντερικό συρίγγιο αποτελεί παθολογική επικοινωνία μεταξύ της αορτής (ή του 

αορτολαγόνιου άξονα) και του γαστρεντερικού συστήματος (συνήθως 3η μοίρα του 12δακτύλου).  

• Μπορεί να είναι πρωτοπαθές στα πλαίσια επιπλοκής ανευρύσματος κοιλιακής αορτής ή 

δευτεροπαθές μετά από χειρουργική αποκατάσταση ανευρύσματος κοιλιακής αορτής.  

• Εμφανίζεται κλινικά με γαστρεντερική αιμορραγία, που μπορεί να είναι αρχικά ήπια και να 

εξελιχθεί απειλητική για τη ζωή, κοιλιακό άλγος, πυρετό, σήψη.  

• Η αξονική αγγειογραφία κοιλιακής αορτής αποτελεί την εξέταση εκλογής.  

• Τα άμεσα απεικονιστικά ευρήματα περιλαμβάνουν την παρουσία ενδοφλέβιου σκιαγραφικού 

εντός του γαστρεντερικού σωλήνα και την μετατόπιση της ενδοπρόθεσης προς την περιοχή 

επικοινωνίας.  

• Έμμεσα απεικονιστικά σημεία αποτελούν η έκτοπη παρουσία αέρα παρακείμενα ή εντός της 

κοιλιακής αορτής, η πάχυνση του εντερικού τοιχώματος πλησίον του ανευρύσματος, η ασυνέχεια 

του αορτικού τοιχώματος, το οπισθοπεριτοναϊκό αιμάτωμα, τα αιμορραγικά στοιχεία εντός του 

γαστρεντερικού συστήματος, η παρουσία μαλακού ιστού πέριξ της κοιλιακής αορτής, η 

δημιουργία ψευδοανευρύσματος. 

 


