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ΘΕΜΑ: «Πυρετός και ίκτερος σε νεαρό άνδρα» 
 

Παρουσίαση περιστατικού: Ελπίδα Χαραλαμπάκη, Ειδικευόμενη Παθολογίας, Γ’ Παθολογικό Τμήμα 
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Σχολιασμός: Θεανώ Κοντοπολούλου, Επιμελήτρια Α’ Παθολογίας, Γ’ Παθολογικό Τμήμα 

 

 

ΠΑΡΟΥΣΑ ΝΟΣΟΣ 

Άνδρας ηλικίας 38 ετών προσέρχεται στο ΤΕΠ του Νοσοκομείου μας λόγω εμπυρέτου και προοδευτικά 

επιδεινούμενης κακουχίας από πενθημέρου. Ο πυρετός ήταν συνεχής έως 40ºC και υφίετο μερικώς -αλλά 

όχι μέχρι πλήρους απυρεξίας- με αντιπυρετικά. Αναφέρονται συνοδά συμπτώματα ανορεξίας και ναυτίας. 

Από τριημέρου οι οικείοι παρατήρησαν κιτρινωπή χροιά του δέρματος του ασθενούς.  

Στο ΤΕΠ ο ασθενής ήταν αιμοδυναμικά σταθερός με θερμοκρασία 37.8ºC. Διαπιστώθηκαν ίκτερος, και 

επηρεασμένες τιμές τρανσαμινασών και χολερυθρίνης καθώς και οξεία νεφρική ανεπάρκεια. Εισήχθη 

αρχικά στη Γαστρεντερολογική Κλινική για διερεύνηση ανώδυνου ικτέρου με συνοδό εμπύρετο. 

Λίγες ώρες αργότερα ο ασθενής παρουσίασε αιμοδυναμική αστάθεια και επιδείνωση της γενικής του 

κατάστασης, οπότε και μεταφέρθηκε στην Κλινική μας. 

 

ΑΤΟΜΙΚΟ ΑΝΑΜΝΗΣΤΙΚΟ 

Ελεύθερο. 

 

ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΗ ΑΓΩΓΗ 

Ουδεμία. 

 

ΑΛΛΕΡΓΙΕΣ 

Δεν αναφέρονται. 

 

ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ 

Μετανάστης από Μολδαβία. Ζει από δεκαετίας στην Ελλάδα. Δεν έχει ταξιδέψει πρόσφατα στο εξωτερικό. 

Εργάζεται ως υδραυλικός. Τελευταία εργασία σε νεοανεγειρόμενο ξενοδοχείο στη Ρόδο. Διαμένει μόνιμα 

στην Αθήνα σε διαμέρισμα 2
ου

 ορόφου πολυκατοικίας μαζί με την οικογένεια του αδερφού του. Δεν έχει 

κατοικίδια και δεν αναφέρεται πρόσφατη επαφή με ζώα.  

 

ΣΥΝΗΘΕΙΕΣ ΚΑΙ ΤΡΟΠΟΙ ΖΩΗΣ 

Μέτρια χρήση αλκοόλ έως 2 units ημερησίως (1 μπύρα). Δεν καπνίζει. Δεν αναφέρεται χρήση τοξικών 

ουσιών. Είναι ετερόφιλος. Δεν αναφέρονται επαφές χωρίς προφυλάξεις. 

 

ΑΝΤΙΚΕΙΜΕΝΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ ΚΑΤΑ ΤΗΝ ΕΙΣΑΓΩΓΗ ΤΟΥ ΣΤΗΝ ΚΛΙΝΙΚΗ ΜΑΣ 

BP: 90/ 60 mmHg, HR: 122, SpO2: 97% (MV 31%), RR: 22, Τ: 37.8 

Όψη πάσχοντος, θρέψη καλή, ικτερική χροιά δέρματος & επιπεφυκότων. Κάθιδρος με θερμά άκρα. 

Κυάνωση(-) Πληκτροδακτυλία(-) Εξάνθημα(-) Περιφερικό οίδημα (-) Ηπατικές παλάμες (-) Αραχνοειδή 

αιμαγγειώματα (-). 

Συμμετρική έκπτυξη πνευμόνων. Ακρόαση πνευμόνων: εκπνευστικός συριγμός διάχυτα (Αρ>Δε). 

Ακρόαση καρδιάς: καρδιακοί τόνοι ευκρινείς, ρυθμικοί. Απουσία διάτασης σφαγιτίδων, φυσιολογικός 



χρόνος τριχοειδικής επαναπλήρωσης. 

Κοιλιά μαλακή, ανώδυνη, ευπίεστη με παρόντες εντερικούς ήχους. Ήπαρ ψηλαφητό, ανώδυνο περί τα 4 

εκατοστά κάτωθεν του πλευρικού τόξου. Murphy (-), Σπλην αψηλάφητος. 

Λεμφαδένες (-) Δυσκαμψία αυχένος (-). Σημεία Kernig/ Brudzinski (-). 

Ασθενής αφυπνισμένος, πλήρως προσανατολισμένος, αδρή νευρολογική εξέταση κ.φ. 

 

ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΟΣ ΕΛΕΓΧΟΣ 

WBC 9,75 AST 268 UA 6.9 

NEU/ LYM 94,5/ 3,6 ALT 153 LDH 643 

HCT/ HGB 33,4/ 12 ALP 71 CK 1690 

MCV/ MCH 84,6/ 30,4 GGT 32 CKMB 70 

PLT 35.000 TBil 22.71 TROPT 11.41 

GLU 106 DBil 18.68 Ca 8.1 

UREA 154 TP 4.59 PHOS 3.74 

CREA 5.4 ALB 2.8 Mg 2.54 

Na 127 Κ 3,87 AMYL 103 

HBsAg εκκρεμεί VZV εκκρεμεί INR 1.02 

anti-HCV εκκρεμεί CMV εκκρεμεί aPTT 36.7 

C. burnetii εκκρεμεί EBV εκκρεμεί PT 12.8 

R. conorii εκκρεμεί HIV εκκρεμεί   

 

ΓΕΝΙΚΗ ΟΥΡΩΝ 

Χροιά ΚΑΦΕ 

Όψη ΔΙΑΥΓΗΣ 

E.B. 1013 

pH 6 ΟΞΙΝΟ 

NIT_ (-) 

PRO (++) 

GLU_ κφ 

KET ΟΧΙ 

UBG (++) 

BIL (+++) 

ERY (+++++) 

WBC 0.1 κοπ 

RBC 1-3 κοπ 

 

ABG 

pH 7.45 

HCO3 23.3 

pCO2 30.9 

pO2 65.7 

Lac 1.1 

 

RO ΘΩΡΑΚΟΣ 

χωρίς ευρήματα. 

 

U/S ΚΟΙΛΙΑΣ 

Hπατομεγαλία (ΔΜΚΓ 18.4 cm), λιπώδες ήπαρ, χωρίς διατάσεις ενδο/εξωηπατικών χοληφόρων. Σπλην με 

οριακά αυξημένο μέγεθος και ομοιογενή ηχοδομή. Χωρίς άλλα ευρήματα.  

 

Λόγω ισχυρής κλινικής υποψίας δόθηκε -σε συνεννόηση με το εργαστήριο- προτεραιότητα σε μία 

εξέταση, η οποία εντός λίγων ωρών έθεσε τη διάγνωση…  


