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 Γςναίκα

 Άλγορ ΔΕ ςποσονδπίος

 Ναςηία, έμεηορ

 σέζη με ηο θαγηηό (λήτη λιπαπού 
γεύμαηορ)

 Εγκςμοζύνη?

ΚΛΙΝΙΚΟ ΠΕΡΙΣΑΣΙΚΟ:
Αζθενήρ πποζέπσεηαι ζηα ΣΕΠ







ΜΗΧΑΝΙΣΜΟΣ (ΟΞΕΟΣ) ΚΟΙΛΙΑΚΟΥ 

ΠΟΝΟΥ

Ο πόνορ πποέπσεηαι από : 

ηην κάτα 

ηοςρ οπογόνοςρ ςμένερ

Και ςποδηλώνει : 

διάηαζη 

θλεγμονή (απελεςθέπυζη βπαδςκινίνηρ, 

ζεποηονίνηρ, ιζηαμίνηρ, πποζηαγλανδινών) 

ανοξία (απελεςθέπυζη μεηαβολιηών)





7

Διαθοπική διάγνυζη κυλικού δεξιού 
ςποσονδπίος

 Ενδοκοιλιακϊ νοςόματα

 Νόςοσ από χολολύθουσ

 οξεύα παγκρεατύτιδα

 πεπτικό ϋλκοσ (+/-διϊτρηςη)

 οξεύα ςκωληκοειδύτιδα (οπιςθοτυφλικό)

 οξεύα εκκολπωματύτιδα (δεξιό κόλο)

 κωλικόσ δεξιού νεφρού

 Εξωκοιλιακϊ νοςόματα

 οξύ (κατώτερο) ϋμφραγμα μυοκαρδύου

 ϋρπητασ ζωςτόρασ

Ανικηεπικόρ αζθενήρ
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Διαθοπική διάγνυζη οξείαρ 
σολοκςζηίηιδαρ

 Οξεύα παγκρεατύτιδα

 Οξεύα αλκοολικό ηπατύτιδα

 Ιδιοπαθόσ ςκληρυντικό χολαγγεώτιδα

 Νεοπλϊςματα όπατοσ

 πρωτοπαθό (ηπϊτωμα)

 μεταςτατικϊ

 Νεοπλϊςματα τησ περιοχόσ

 καρκύνοσ χοληδόχου κύςτεωσ

 χολαγγειοκαρκύνωμα

 καρκύνοσ φύματοσ Vater

 μεταςτατικού όγκοι πυλών όπατοσ

Αζθενήρ με ίκηεπο
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Επιδημιολογία χολολιθίαςησ

ζςσνόηηηα %

Οικονομικά αναπηςγμένερ σώπερ 

Ινδιάνοι θςλήρ Pima

Χιλή

Σοςηδία, Αγγλία

Η.Π.Α. 

Αζιάηερ, μαύποι Αθπικήρ

Ελλάδα

10-20*

60

30

10-20

10-20

3-5

6

*80% αζςμπηυμαηικά άηομα
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Συχνότητα χολολιθίαςησ

Bateson, Lancet 1984:II;621
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Λίθοι από χοληςτερίνη
Προδιαθεςικοί παράγοντεσ

 Φυλό
 Ινδιϊνοι Πύμα, Ευρωπαύοι, μαύροι Αφρικόσ

 Φύλο
 γυναύκεσ/ϊνδρεσ 2/1 - 4/1

 Ηλικύα
 νϋεσ γυναύκεσ: 2.5%, μεςόλικεσ: 25%

 Κύηςη (οιςτρογόνα-κινητικότητα χολ. κύςτησ)

 Παχυςαρκύα

 Μεταβολικϊ νοςόματα
 Σακχαρώδησ διαβότησ, Υπερτριγλυκεριδαιμύεσ

 Ολικό παρεντερικό ςύτιςη

 Γαςτρεκτομό

 Χρόνια λόψη φαρμϊκων
οιςτρογόνα, χολεςτυραμύνη, κλοφιμπρϊτη, οκτρεοτύδιο

“4 Fs": 
fat (overweight), forty (age >/=40), 
female, fertile (premenopausal); 
a 5th F, fair
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λίθοι από 

σολοσπωζηικέρ
(Chol <20%, Bil, Ca++)

Χολεζηεπόλιθοι
(Chol >70-80%)

μικηοί λίθοι
(30%<Chol<70%)
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ηάδια ζσημαηιζμού ηυν σολεζηεπόλιθυν

 Κορεςμόσ τησ χολόσ ςε χοληςτερύνη

 Σχηματιςμόσ κρυςτϊλλων χοληςτερύνησ

 Καθύζηςη των κρυςτϊλλων τησ χοληςτερύνησ

 Αύξηςη του μεγϋθουσ του χολόλιθου
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Διαλςηόηηηα ηηρ σοληζηεπίνηρ ζηη σολή
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παπάγονηερ

πος εςνοούν

ηο ζσημαηιζμό

πςπήνα ηος

σολόλιθος

μη θςζιολογική

σοληδόσορ κύζηη

αναλογία σολήρ 

ζε σολικά οξέα 

σοληζηεπίνη 

θυζθολιπίδια

Διαλςηόηηηα ηηρ σοληζηεπίνηρ ζηη σολή
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Πιθανέρ κλινικέρ 
εκδηλώζειρ 
σολολιθίαζηρ
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Κριτήρια αξιολόγηςησ αςθενών
για παρουςία χοληδοχόλιθων

κπιηήπια απνηηική πιθανή πποθανήρ

ALT, AST θςζιολογική < x2 > x2

ALP θςζιολογική < x2 > x2

σολεπςθπίνη θςζιολογική < 2 mg/dl > 2 mg/dl

US θςζιολογική

ιζηοπικό ικηέπος ή 

οξείαρ παγκπεαηίηιδαρ
απνηηικό απνηηικό ή παλιό ππόζθαηο

Clair και συν, Arch Surg 1993;128:551-555
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Μονήρησ χολόλιθοσ
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Χοληδοχολιθίαςη:
MRC – CT- EUS
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Θεπαπεία κυλικού δεξιού 
ςποσονδπίος

 Γενικϊ μϋτρα

 νοςοκομειακό νοςηλεύα

 διακοπό ςύτιςησ

 χορόγηςη iv ορών

 Αντιμετώπιςη του πόνου

 χορόγηςη iv αναλγητικών
 (π.χ. πεθιδύνη, ινδομεθακύνη)

 Αν ςυνυπϊρχει πυρετόσ (χολαγγειύτιδα)

 αντιβιοτικϊ ευρϋωσ φϊςματοσ
 (π.χ. κεφολοςπορύνεσ)
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Θεπαπεία σολολιθιαζικήρ νόζος

Νόζορ
ςπεύθςνα μικπόβια 

(50-70%)
ανηιβιοηικά

επεμβαηική 

θεπαπεία

Οξεία 

σολοκςζηίηιδα

ενηεποβακηηπιακά 

ενηεπόκοκκοι          

C. Perfrifens

Αμικαζίνη 

Κεθοξιηίνη 

Κεθαμανδόλη

σειποςπγική

απόθπαξη 

σοληδόσος 

πόπος (λίθοι, 

ζηένωζη)

ενηεποβακηηπιακά 

ενηεπόκοκκοι (10%) 

B. fragilis (10%)

Αμπικιλλίνη 

Χλυπαμθενικόλη

ERCP, 

Χειποςπγική 

θεπαπεία
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ERC – ES χοληδοχολιθίαςη



27

ERC – ES πυώδησ χολαγγειίτιδα
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ERC – stent 
γιγαντιαίοσ 
χοληδοχόλιθοσ




