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ΠΔΡΙΛΗΦΗ 

Σηε  ζπγθεθξηκέλε  εξγαζία αλαιύεηαη έλα γλσζηό ζέκα  ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ. Σην 

πξώην κέξνο αλαθέξεηαη ε αλαηνκία ηνπ ζηνκάρνπ, θαζώο θαη ε θπζηνινγία. Σηε 

ζπλέρεηα, ππάξρνπλ πιεξνθνξίεο γηα ηνπο πξνδηαζεζηθνύο παξάγνληεο θαη ηνλ ηξόπν 

δσήο, ηα ζπκπηώκαηα , νη επηπινθέο θαη ηέινο ε ζεξαπεία πνπ κπνξεί λα θαλεί 

ρξήζηκε ζηα άηνκα πνπ πάζρνπλ από έιθνο ζηνκάρνπ. 

      Σην δεύηεξν κέξνο, γίλεηαη αλάιπζε ηεο ζηάζε πνπ πξέπεη λα πάξεη ν λνζειεπηήο 

απέλαληη ζε έλαλ αζζελή πνπ πάζρεη από απηή ηε λόζν. Δπίζεο, ε πξνεγρεηξεηηθή θαη 

κεηεγρεηξεηηθή θξνληίδα πνπ ζα ρξεηαζηεί θαη ε ςπρνινγηθή ππνζηήξημε γηα ηελ 

αληηκεηώπηζε ησλ επηπινθώλ πνπ είλαη πηζαλόλ λα πξνθύςνπλ. 

   Τέινο, ζην ηξίην θαη ηειεπηαίν κέξνο, παξνπζηάδνληαη νξηζκέλα άξζξα πνπ 

ζρεηίδνληαη κε ηελ λόζν. 

Τλικό και Μέθοδορ  

Πξαγκαηνπνηήζεθαλ ειεθηξνληθέο αλαδεηήζεηο ζε θάπνηεο βάζεηο δεδνκέλσλ   όπσο 

ην Google Search, ζηελ ειεύζεξε ςεθηαθή βηβιηνγξαθηθή βηβιηνζήθε PubMed,  θαη 

ζην ζύλδεζκν Διιεληθώλ Αθαδεκατθώλ Βηβιηνζεθώλ  Heal- Link  ρξεζηκνπνηώληαο 

ζπγθεθξηκέλεο ιέμεηο θιεηδηά . Πιεθηξνινγώληαο ηελ ιέμε stomach ulcer ζηε κεραλή 

αλαδήηεζεο Google Search ην απνηέιεζκα ηεο αλαδήηεζεο είλαη 746.000, θαη ζηε 

ζπλέρεηα βάδνληαο έλαλ επηπιένλ πεξηνξηζκό ρξνλνινγίαο 2010-2018 ην απνηέιεζκα 

ήηαλ 44.900. Σηε ζπλέρεηα γξάθνληαο stomach cancer gastrectomy θαη ζε ζπλδπαζκό 

κε ην πεξηνξηζκό 2012-2018 ν ζπλνιηθόο αξηζκόο ησλ άξζξσλ είλαη 23.100. Σηελ 

PubMed αθνύ ρξεζηκνπνηήζεθε ν αιγόξηζκνο stomach cancer AND stomach ulcer  

θαη ηνπο εμήο πεξηνξηζκνύο 10 ηειεπηαία έηε δεκνζίεπζεο θιεηδί stomach cancer ηα 

ηειεπηαία 10 ρξόληα έηε δεκνζίεπζεο θαη ζηε θαηεγνξία είδνπο  άλζξσπνο. 

   Μεηά από πνιύσξε κειέηε ησλ πνηθίισλ άξζξσλ πνπ βξέζεθαλ ζε ζπλδπαζκό κε 

ηνπο πεξηνξηζκνύο, επηιέρζεθαλ νξηζκέλα γηα ηηο αλάγθεο ηεο ζπγγξαθήο ηεο 

εξγαζίαο. Τα άξζξα πνπ επηιέρζεθαλ ήηαλ ζηελ Αγγιηθή Γιώζζα. Από απηά πνπ 
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θαίλνληαλ όηη ζπζρεηίδνληαη κε ην ζέκα κειεηήζεθαλ θαη θξίζεθαλ αλ είλαη 

θαηάιιεια ή όρη. Πξνηηκήζεθαλ απηά ηα άξζξα ηα νπνία αλαθέξνληαλ ζε 

θαξκαθεπηηθή αγσγή πνπ απαηηείηαη κεηά από ηελ νπνηαδήπνηε επέκβαζε γηα ην 

γαζηξηθό έιθνο, θαη ε πνηόηεηα δσήο πνπ έρεη θάζε αζζελήο κεηά από ηε 

ζπγθεθξηκέλε αζζέλεηα. Σπγθεθξηκέλα ζην Google search ηα πεξηζζόηεξα 

απνηειέζκαηα πνπ ήηαλ ζεηηθά γηα ηελ έξεπλα κνπ, δόζεθαλ από ηελ ιέμε θιεηδί 

stomach cancer and ulcer ρσξίο όκσο λα είλαη θαη απηό ην κνλαδηθό. 

 

΢ΚΟΠΟ΢  

Ο ζθνπόο ηεο πηπρηαθήο εξγαζίαο είλαη ε έξεπλα ηνπ έιθνπο ηνπ ζηνκάρνπ θαζώο θαη 

ε απαξαίηεηε αληηκεηώπηζε από ην λνζειεπηηθό πξνζσπηθό. 

 

ΑΠΟΣΔΛΔ΢ΜΑΣΑ  

Μεηά από όιε απηή ηελ έξεπλα πνπ δηεμήρζε όζνλ αθνξά ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ, 

θαηαιήμακε ζην γεγνλόο όηη κπνξεί λα κεηαηξαπεί ζε έλα είδνο θαξθίλνπ ην νπνίν 

εκθαλίδεηαη ζε όιεο ηηο ειηθίεο αλεμαξηήησο θύινπ θαη γεσγξαθηθήο πεξηνρήο. Ο 

θαξθίλνο ηνπ ζηνκάρνπ είλαη ε δεύηεξε αηηία ζαλάηνπ ζην θόζκν θαη επεξεάδεηαη 

από πνιινύο παξάγνληεο είηε απηνί είλαη πεξηβαιινληηθνί, είηε γελεηηθνί.  Ο θαξθίλνο 

ηνπ ζηνκάρνπ ζπλδέεηαη άκεζα κε ηε θιεξνλνκηθόηεηα .Καιό είλαη ε αλαγλώξηζε 

ηεο λόζνπ ζε αξρηθά ζηάδηα ώζηε λα αληηκεησπηζηεί γξήγνξα θαη λα είλαη ην 

επηζπκεηό απνηέιεζκα ζηε ζπγθεθξηκέλε πεξίπησζε ε πγεία ηνπ αζζελνύο. 

Παξαηεξείηαη ζε απηό ηνλ αηώλα ε αλαθάιπςε όιν θαη πεξηζζόηεξσλ ζρεκάησλ 

θαξκάθσλ γηα ζεξαπεία πνπ θαίλνληαη λα είλαη απνηειεζκαηηθά θαη λα έρνπλ ζεηηθή 

επίδξαζε ζηελ θαηάζηαζε ηνπ αζζελνύο είηε πξηλ ηηο επεκβάζεηο είηε κεηά σο 

ζεξαπεπηηθή αγσγή πνπ κπνξεί λα αθνινπζήζεη κεηά από ρεκεηνζεξαπεία.  

Λέξειρ – κλειδιά : Έιθνο ζηνκάρνπ, ζεξαπεπηηθή αγσγή,  ειηθνβαθηεξίδην ηνπ 

ππισξνύ, θαξθίλνο ηνπ ζηνκάρνπ, γαζηξεθηνκή,  είζνδνο ζην λνζνθνκείν γηα 

πεπηηθό έιθνο, ζλεζηκόηεηα πεπηηθνύ έιθνπο, ειηθνβαθηεξίδην ηνπ ππισξνύ θαη 

γαζηξίηηδα, θαξθίλνο ηνπ ζηνκάρνπ δηάγλσζε. 
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SUMMARY 

In this work we analyze a well-known issue of stomach ulcers.     The first part reports 

on stomach anatomy as well as physiology. Then there is information on predisposing 

factors and lifestyle, symptoms, complications and finally the treatment that may be 

helpful in people suffering from stomach ulcers. 

In the second part, we analyze the attitude that the nurse should take towards a patient 

suffering from this disease. Also, the preoperative and postoperative care that will be 

needed, and the psychological support to deal with the complications that may arise. 

Finally, in the third and final part, some articles related to the disease are presented. 

MATERIAL AND METHOD 

Online searches were carried out in some databases such as Google Search, the 

PubMed free digital library, and the Heal-Link Greek Academic Libraries link using 

specific keywords. By typing the word stomach ulcer in the Google Search engine the 

search result is 746.000, and then putting an additional 2010-2018 date limit the result 

was 44.900. Then writing stomach cancer gastrectomy and in combination with the 

2012-2018 restriction the total number of articles is 23.100. In PubMed after using the 

stomach cancer AND stomach ulcer algorithm and the following limitations 10 years 

of publication key stomach cancer in the last 10 years of publication and in the human 

category.  

  After a long study of the various articles found in conjunction with the restrictions, 

some were selected for the purpose of writing the work. The articles selected were in 

the English language. From what seemed to be related to the subject were studied and 

judged as appropriate or not. These articles were preferred, referring to the medication 

required after any surgery for gastric ulcer, and the quality of life of each patient after 

the particular disease. Specifically in Google search most of the results that were 
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positive for my research were given by the keyword stomach cancer and ulcer but not 

this one alone. 

  

PURPOSE 

The purpose of the thesis is to investigate stomach ulcers and the necessary treatment 

by nursing staff. 

RESULTS 

After all this research on stomach ulcers, we have come to the conclusion that it can 

become a type of cancer that occurs at all ages regardless of gender and geographical 

area. Stomach cancer is the second leading cause of death in the world and is affected 

by many factors, whether environmental or genetic. Stomach cancer is directly linked 

to heredity. It is good to recognize the disease at an early stage so that it can be treated 

quickly and the desired outcome in this particular case is the patient's health. This 

century has seen the discovery of more and more drug regimens for treatments that 

appear to be effective and have a positive effect on the patient's condition either 

before surgery or after treatment that may be followed by chemotherapy. 

 

Keywords: Stomach ulcer, treatment, Helicobacter pylori, Stomach cancer, 

Gastrectomy, hospital admission for peptic ulcer, mortality of peptic ulcer, 

helicobacter pylori gastritis, stomach cancer diagnosis 
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Ι΢ΣΟΡΙΚΗ ΑΝΑΓΡΟΜΗ 

Τν έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ είλαη πιεγέο πνπ κπνξνύλ λα βξεζνύλ ζην εζσηεξηθό ηνπ 

ζηόκαρνπ. Σαλ έλλνηα ην πεπηηθό έιθνο έρεη γίλεη γλσζηό από ην 167π.Φ. ελώ θακία 

ρεηξνπξγηθή ζεξαπεπηηθή επέκβαζε δελ είρε εθεπξεζεί έσο ην δεύηεξν κηζό ηνπ 

δέθαηνπ έλαηνπ αηώλα (Lau & Leow 1997). Η έθθξηζε ηνπ γαζηξηθνύ νμένο μεθίλεζε 

ζαλ ηδέα κε ηελ έθθξηζε ηνπ γαζηξηθνύ πγξνύ  (Spallanzani & de Reaumur) θαη 

πεξηγξάθνληαο ηελ πέςε ηεο ηξνθήο ( Dupuytren & Bichat) θαη επηβεβαηώζεθε όηη ην 

γαζηξηθό πγξό πεξηέρεη νμύ ζηηο αξρέο ηνπ 18νπ αηώλα ( Prout). Έηζη ην γαζηξηθό νμύ 

θαη ε πεςίλε θάλεθαλ λα είλαη απαξαίηεηε γηα ηελ πέςε  ηεο ηξνθήο ελώ από έξεπλεο 

επηζεκάλζεθε όηη  ε ηζηακίλε ήηαλ ην πην ηζρπξό chemostimulator oxyntic ησλ 

θπηηάξσλ. Δπίζεο, νη πξνζηαγιαλδίλεο επεξεάδνπλ ην γαζηξηθό βιελλνγόλν ηνπ 

θξαγκνύ θαη πεξηγξάθνληαη κε ηνλ όξν << πξνζηαζία ησλ θπηηάξσλ>> (Vane, 

Robert & Jacobson). Μεηά ην δεύηεξν κηζό ηνπ 19νπ αηώλα ζπλερίζηεθαλ λα γίλνληαη 

έξεπλεο γηα ηελ αλαθάιπςε ηεο ζύλδεζεο κεηαμύ ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ ηνπ ππισξνύ 

θαη ηνπ πεπηηθνύ ( Warren & Marshall), 1980). Γηάθνξεο ζεξαπεπηηθέο αγσγέο έρνπλ 

εθαξκνζηεί όπσο αληηόμηλα θάξκαθα, αληηρνιηλεξγηθά, αληαγσληζηέο γαζηξίλεο θαη 

πξνζηαγιαλδίλεο θαη θαζέλα έρεη δηαθνξεηηθό απνηέιεζκα. Σε όιν ηνλ θόζκν ην 

έιθνο ζηνκάρνπ θαη νη επηπινθέο ηνπ απνηεινύλ ηε θπξηόηεξε αηηία λόζνπ εηδηθά ζε 

κεγάιεο ειηθίεο όπνπ αληηπξνζσπεύνπλ θαη ην κεγαιύηεξν βάξνο γηα 

λνζνθνκεηαθνύο πόξνπο πεξίζαιςεο (Banic et all, 2011). 
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ΔΙ΢ΑΓΧΓΗ  

Η επνρή ε νπνία δηαλύνπκε ραξαθηεξίδεηαη από έληνλνπο θαη γξήγνξνπο ξπζκνύο, κε 

απνηέιεζκα νη άλζξσπνη πξνθεηκέλνπ λα αληαπεμέιζνπλ ζηηο ππνρξεώζεηο ηεο 

θαζεκεξηλόηεηαο ηνπο θαη πηεζκέλε από ην ρξόλν κπνξεί λα παξνπζηάζνπλ ζε 

θάπνηα ζηηγκή άγρνο. Από ηόηε πνπ άιιαμε ν  ηξόπνο δσήο θαη είλαη πην απαηηεηηθόο 

έηζη απμάλεηαη θαη ην άγρνο ην νπνίν νδεγεί ζε πνιιά πξνβιήκαηα πγείαο. Έλα από 

απηά ζηα νπνία ζεκαληηθόο παξάγνληαο είλαη ην άγρνο είλαη ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ. 

Με ηελ πάξνδν ηνπ ρξόλνπ, εμειίζζεηαη θαη ε επηζηήκε ηεο ηαηξηθήο αθνύ γίλνληαη 

πνιιέο πξνζπάζεηεο γηα ηελ αληηκεηώπηζε ηεο λόζνπ έηζη ώζηε λα κελ πξνρσξήζεη 

ζηάδην θαη ζηε ζπλέρεηα ρξεηάδεηαη ρεηξνπξγηθή επέκβαζε πνπ είλαη ην ηειηθό 

ζηάδην. Σεκαληηθό είλαη γηα ηνπο επαγγεικαηίεο πγείαο  λα έρνπλ γλώζε ηνπ ζέκαηνο 

έηζη ώζηε λα κπνξεί λα εθαξκνζηεί από ηνπο ίδηνπο ε θαηάιιειε ζεξαπεία ζην έιθνο 

ηνπ ζηνκάρνπ θαη λα ππάξρεη κηα επαθή κεηαμύ ηνπ γηαηξνύ, ηνπ λνζειεπηή θαζώο 

θαη ηνπ αζζελή πνπ ζρεκαηίδνπλ κηα νκάδα , νπόηε ε ζπλεξγαζία είλαη απαξαίηεηε. 

Δίλαη βέβαην ην γεγνλόο όηη ην ηαηξηθό πξνζσπηθό είλαη απηό ην νπνίν κεηά ηε 

δηάγλσζε ηεο λόζνπ θαη ηελ αλαγλώξηζε ηνπ ηύπνπ ζα εθαξκνζηεί ε θαηάιιειε 

ζεξαπεία γηα ηελ εμάιεηςε ησλ ζπκπησκάησλ παξόια απηά θαη ην λνζειεπηηθό 

πξνζσπηθό ζπκκεηέρεη ζε κεγάιν κέξνο ηεο όιεο πξνζπάζεηαο εθόζνλ ν αζζελήο 

ρξεηάδεηαη θαη ηελ ςπρνινγηθή ππνζηήξημε, ρξεηάδεηαη λα κάζεη λα δεη κε απηό ην 

πξόβιεκα θαη λα ζπκβηβαζηεί κε ηνπο λένπο ηξόπνπο δσήο θαη ηηο δηαηξνθηθέο 

αιιαγέο όπσο ηα ιηπαξά, ηα πηθάληηθα, ην θαθέ, ην αιθνόι θαη αλ όρη λα ηα 

ζηακαηήζεη εληειώο έζησ λα ηα κεηώζεη ζε έλα κεγάιν πνζνζηό ώζηε λα είλαη 

απνηειεζκαηηθή ε ζεξαπεία θαη λα κελ εκθαληζηνύλ νη επηπινθέο. Ο αζζελήο πξέπεη 

λα εκπηζηεύεηαη   ην λνζειεπηή ώζηε λα εθθξάδεη όιεο ηηο θνβίεο ηνπ αλαδεηώληαο 

λα βξεζεί κηα ιύζε. 
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ΜΔΡΟ΢ Α’ 

 

1. ΑΝΑΣΟΜΙΑ 

  1.1 ΢ΣΟΜΑΥΟ΢  

Ο ζηόκαρνο είλαη έλα όξγαλν ην νπνίν αλήθεη ζην πεπηηθό ζύζηεκα είλαη πιαηύ κε 

δξεπαλνεηδέο ζρήκα θαη βξίζθεηαη ζηελ άλσ κνίξα ηεο θνηιίαο θάησ από ηνλ 

αξηζηεξό ζόιν ηνπ δηαθξάγκαηνο. Δίλαη ν ρώξνο πνπ γίλεηαη ε απνζήθεπζε θαη ε 

αλάκεημε ηξνθώλ κε ηα νμέα θαη ηα έλδπκα. Η εμσηεξηθή επηθάλεηα  ηνπ ηνηρώκαηνο 

ηνπ ζηνκάρνπ είλαη ιεία ε νπνία θαιύπηεηαη από ην ζπιαρληθό πέηαιν ηνπ 

πεξηηόλαηνπ. Δζσηεξηθά ηνπ ζηόκαρνπ ν γαζηξηθόο βιελλνγόλνο ζρεκαηίδεη κεγάιεο 

γαζηξηθέο πηπρέο νη νπνίεο είλαη νξαηέο θαη κε γπκλό κάηη ελώ ν βιελλνγόλνο ζην 

έιαζζνλ ηόμν παξνπζηάδεη κεξηθέο επηκήθεηο πηπρέο πνπ ζρεκαηίδνπλ ην γαζηξηθό 

ζσιήλα. Σην ζηνκάρη παξαηεξνύληαη θαη θάπνηνη αδέλεο νη νπνίνη δηαθξίλνληαη ζε 

θάπνηεο θαηεγνξίεο κε βάζε ηε πεξηνρή, ην ζρήκα, ηε θπηηαξηθή ζύλζεζε θαη 

ιεηηνπξγία. Οη αδέλεο πνπ βξίζθνληαη ζην ζώκα θαη ζην ζόιν είλαη γλσζηνί σο 

θύξηνη γαζηξηθνί αδέλεο, απηνί πνπ βξίζθνληαη ζηε θαξδηά είλαη νη θαξδηαθνί αδέλεο 

θαη ηεο ππισξηθήο κνίξαο είλαη νη ππισξηθνί αδέλεο. Οη ιεγόκελεο θαθνήζεηεο ηνπ 

βιελλνγόλνπ ηνπ ζηνκάρνπ κπνξεί λα πξνθαιέζνπλ ζνβαξέο λόζνπο. Τν ιεπηό 

έληεξν είλαη απηό πνπ ζπκκεηέρεη ζηελ δηαδηθαζία ηεο πέςεο θαη ηεο απνξξόθεζεο 

ζε ζπλδπαζκό κε ην παρύ έληεξν ην νπνίν απνξξνθά ην ππόινηπν λεξό θαη 

ζπγθεληξώλεη ηα πεξηηηώκαηα. 

Ο ζηόκαρνο είλαη έλα ηκήκα ηνπ γαζηξεληεξηθνύ ζσιήλα θαη ζπγθεθξηκέλα ηνπ 

αλώηεξνπ ηκήκαηνο θαη βξίζθεηαη κεηαμύ ηνπ νηζνθάγνπ θαη ηνπ δσδεθαδάθηπινπ. 

Αξρίδεη από ηελ θαξδηαθή κνίξα ηνπ ζηνκάρνπ θαη θαηαιήγεη ζηνλ ππισξό. Τν 

αλώηεξν ηκήκα ηνπ ζηνκάρνπ νλνκάδεηαη ζόινο θαη ην θαηώηεξν ππισξηθό άληξν. Ο 

ζηόκαρνο εθθξίλνληαο ην πδξνρισξηθό νμύ, ηελ πεςίλε θαη άιιεο νξκόλεο 

ζπκκεηέρεη ζηελ δηαδηθαζία ηεο πέςεο (Damjanov, 2009). 

Σην ζηόκαρν πνπ απνηειείηαη από δύν επηθάλεηεο ηελ πξόζζηα θαη ηελ νπίζζηα θαη 

δύν ηόμα ην κεγαιύηεξν κείδνλ θαη ην κηθξόηεξν ειάζζνλ δηαθξίλνπκε : 
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 Σην καπδιά, είλαη ε πεξηνρή ηνπ ζηνκάρνπ πνπ βξίζθεηαη αθξηβώο κεηά 

ηε γαζηξννηζνθαγηθή ζπκβνιή. 

 Σο θόλο, βξίζθεηαη αξηζηεξά θαη άλσ ηεο γαζηξννηζνθαγηθήο ζπκβνιήο. 

 Σο ζώμα, είλαη ε ζύλδεζε ηνπ ζόινπ θαη ηνπ άληξνπ. 

 Σο άνηπο, απνηειεί ηε πεξηθεξηθόηεξε κνίξα ηνπ ζηόκαρνπ θαη 

εζσηεξηθά ραξαθηεξίδεηαη από επίπεδν βιελλνγόλν θαη απνπζία 

γαζηξηθώλ πηπρώλ. Τν όξην ηνπ ζην ειάζζνλ ηόμν παξαηεξείηαη ζηε 

γσληαία εληνκή ή ζε πεξηνρή 8-10cm πεξίπνπ θεληξηθόηεξα ηνπ ππισξνύ 

θαη ζην κείδνλ ηόμν ην όξην ηνπ άληξνπ εληνπίδεηαη ζην όξην ηνπ 

ηειεπηαίνπ ηέηαξηνπ ηεο απόζηαζεο πνπ ζπλδέεη νηζνθάγν  θαη ππισξό. 

 Σον πςλυπό, θεληξηθά απνηειεί ζπλέρεηα ηνπ άληξνπ ρσξίο όξηα, ελώ 

πεξηθεξηθά δηαθόπηεηαη απόηνκα ζην δσδεθαδάθηπιν (Γηακαληήο 2017). 
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 1.2. ΥΙΣΧΝΔ΢ 

Τν ηνίρσκα ηνπ ζηνκάρνπ απνηειείηαη από ηέζζεξηο ρηηώλεο νη νπνίνη είλαη νη εμήο, ν 

νξνγόλνο ρηηώλαο, ν κπτθόο ρηηώλαο, ν ππνβιελλνγόληνο ρηηώλαο θαη ηέινο ν 

βιελλνγόλνο (Γηακαληήο 2017). 

 Ο οπογόνορ σιηώναρ, είλαη ην ζπιαρληθό πεξηηόλαην πνπ επελδύεη ην ζηόκαρν 

εθηόο ηεο πεξηνρήο πίζσ από ην θαξδηαθό ζηόκην θαζώο θαη ησλ πεξηνρώλ ηνπ 

κείδνλνο θαη ηνπ ειάζζνλνο ηόμνπ (Γηακαληήο 2017). 

 Ο μςφκόρ σιηώναρ, απνηειείηαη από ηξεηο ιείεο κπτθέο ίλεο νη νπνίεο είλαη ε 

έμσ επηκήθε, ε κέζε θπθινηεξή θαη ε έζσ ινμή. Η πάρπλζε ηεο θπθινηεξνύο 

νδεγεί ζην ζρεκαηηζκό ηνπ ππισξηθνύ ζθηγθηήξα ελώ ην δηάθξαγκα ηνπ 

ζπλδεηηθνύ ηζηνύ ζην ζεκείν ηνπ δσδεθαδαθηύινπ απνηειεί ηε δηαθνπή ηνπ 

(Γηακαληήο 2017). 

 Ο ςποβλεννογόνιορ σιηώναρ, απνηειείηαη από ραιαξό ζπλδεηηθό ηζηό κε 

ειαζηηθέο ίλεο θαζώο πεξηέρεη αηκνθόξα, ιεκθηθά αγγεία θαη λεπξηθέο ίλεο. 

 Ο βλεννογόνορ ηος ζηομάσος, πεξηέρεη ην κνλόζηηβν θπιηλδξηθό επηζήιην, 

ηνπο αδέλεο θαη ην βνζξίν. Οη  γαζηξηθνί αδέλεο νη νπνίνη εθβάιινληαη από ηα 

βνζξία είλαη νη θαξδηαθνί, νη νμπληηθνί, θαη ηέινο νη αδέλεο ηνπ άληξνπ. Οη 

θαξδηαθνί αδέλεο βξίζθνληαη ζε κηα ζηελή δώλε δίπια ζηνλ νηζνθάγν, νη 

νμπληηθνί αδέλεο απνηεινύλ έλα από ηα θπξηόηεξα ραξαθηεξηζηηθά ηνπ 

αλζξώπηλνπ ζηνκάρνπ θαζώο θαηαιακβάλνπλ ην ζόιν θαη ην ζώκα. Τέινο, νη 

αδέλεο ηνπ άληξνπ ζρεκαηίδνπλ ηελ νκάδα ησλ γαζηξηθώλ αδέλσλ πνπ 

βξίζθνληαη ζην βιελλνγόλνπ ηνπ άληξνπ θαη ηνπ ππισξνύ.  
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2. ΦΤ΢ΙΟΛΟΓΙΑ 

   2.1. ΢ΣΟΜΑΥΟ΢ 

Ο γαζηξεληεξηθόο  ζσιήλαο επηηειεί δύν βαζηθέο ιεηηνπξγίεο ε κηα είλαη λα 

πξνζθέξεη ηα απαξαίηεηα ζξεπηηθά ζπζηαηηθά ζηνλ νξγαληζκό αιιά θαη λα 

απνβάιιεη ηελ άπεπηε ηξνθή καδί κε ηα ππόινηπα άρξεζηα πξντόληα. Ο ζπληνληζκόο 

θάπνησλ βαζηθώλ θπζηνινγηθώλ δηεξγαζηώλ βνεζάεη ζηελ επίηεπμε  απηώλ ησλ 

ιεηηνπξγηώλ πνπ αλαθέξζεθαλ παξαπάλσ (Damjanov,2009). 

Οη δηεξγαζίεο απηέο είλαη : 

 Kινηηικόηηηα: Ο κπτθόο ρηηώλαο ηνπ γαζηξεληεξηθνύ ζσιήλα απνηειείηαη 

από ιείεο κπτθέο ίλεο θαη νη πεξηζζόηεξεο θηλήζεηο είλαη αθνύζηεο, νη θηλήζεηο 

ηνπ γαζηξεληεξηθνύ ζσιήλα ειέγρνληαη από ην Απηόλνκν Νεπξηθό Σύζηεκα 

(ΑΝΣ) θαη ηνπ ελδνηνηρσκαηηθνύ λεπξηθνύ πιέγκαηνο θαη ν ζπληνληζκόο 

κεηαμύ ηνπο δεκηνπξγεί αληαλαθιαζηηθά (Damjanov, 2009). 

 Έκκπιζη : Τα δηάθνξα ηκήκαηα ηνπ γαζηξεληεξηθνύ ζσιήλα έρνπλ 

δηαθνξεηηθέο ιεηηνπξγίεο επνκέλσο νη εθθξίζεηο ηνπ ζηόκαρνπ παξνπζηάδνπλ 

δηαθνξά από απηέο ηνπ ιεπηνύ εληέξνπ. Οη ζηεινγόλνη αδέλεο, ην ήπαξ, ην 

πάγθξεαο εθθξίλνπλ ζε κεγάιε πνζόηεηα πγξά ηα νπνία  είλαη απαξαίηεηα γηα 

ηε δηαδηθαζία ηεο πέςεο (Damjanov,2009). 

 Δνηεπικέρ εκκπίζειρ και μεηαθοπά ηλεκηπολςηών : Σε κεγάιεο πνζόηεηεο 

πγξά εηζέξρνληαη ζηνλ ζσιήλα ελώ ηα πεξηζζόηεξα λα απνξξνθώληαη νπόηε 

κόιηο 200 g λα απνβάιινληαη κε ηελ αθόδεπζε (Damjanov, 2009). 

 Πέτη : Η δηάζπαζε ηεο ηξνθήο ζε βαζηθά ζπζηαηηθά είλαη απαξαίηεηε γηα 

ηελ απνξξόθεζε ηεο (Damjanov , 2009). 

 Αποππόθηζη : Δίλαη ην ηειηθό ζηάδην ηεο πξόζιεςεο ησλ ζξεπηηθώλ 

ζπζηαηηθώλ αιιά απνηειεί ηε βαζηθή ιεηηνπξγία γηα ηελ πξόζιεςε θαη ηελ 

είζνδν πγξώλ, ειεθηξνιπηώλ, βηηακηλώλ, θαξκάθσλ θαη άιισλ νπζηώλ 

(Damjanov ,  2009). 

 Αθόδεςζη : Μέζσ ηνπ πξσθηνύ απνβάιινληαη νη ηξνθέο πνπ δελ πέπηνληαη 

θαζώο θαη όια ηα άρξεζηα πξντόληα (Damjanov , 2009). 
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Η αξρηθή επεμεξγαζία ηεο ηξνθήο αξρίδεη κε ηε κάζεζε θαη ηε θαηάπνζε. 

Οη θηλήζεηο ηνπ αλώηεξνπ γαζηξεληεξηθνύ ζσιήλα ζπκβάιιεη ζηελ επεμεξγαζία θαη 

ζηε πέςε ηεο ηξνθήο. Φσξίδεηαη ζε δηάθνξα ζηάδηα ηα νπνία είλαη : 

 Ππόζλητη ηποθήρ 

 Μάζηζη 

 Καηάποζη 

Ι. ΢ηομαηική θάζη 

ΙΙ. Φαπςγγική θάζη 

ΙΙΙ. Οιζοθαγική θάζη 

 

Σην ζηνκάρη ε ηξνθή κεηαηξέπεηαη ζε ρπκό , ν νπνίνο εηζέξρεηαη ζην 

δσδεθαδάθηπιν. Η επεμεξγαζία ηεο ηξνθήο πεξηιακβάλεη δηάθνξα ζηάδηα ηα νπνία 

εμαξηώληαη από ηελ επαξθή θηλεηηθόηεηα ησλ κπτθώλ ζηηβάδσλ θαη από ηε 

ιεηηνπξγηθόηεηα ησλ θπηηάξσλ ηνπ βιελλνγόλνπ  (Damjanov, 2009). 

Η δξάζε ηνπ πδξνρισξηθνύ νμένο βνεζάεη ηελ επεμεξγαζία ηεο ηξνθήο ζην ζηνκάρη.  

Τν πδξνρισξηθό νμύ θαη ε πεςίλε είλαη ηα θύξηα ζπζηαηηθά ηνπ γαζηξηθνύ πγξνύ. Τν 

πδξνρισξηθό νμύ κε ηε δξάζε ηνπ πξνθαιεί δηάζπαζε θαη ιύζε ησλ θπηηάξσλ θαζώο 

θαη ηεο εμσθπηηάξηαο νπζίαο ησλ δσηθώλ θαη θπηηθώλ ηζηώλ. Δίλαη απαξαίηεην γηα 

ηελ νμηλνπνίεζε ησλ ζπζηαηηθώλ πνπ ππάξρνπλ ζηνλ απιό ηνπ ζηνκάρνπ θαη κ’ απηό 

ηνλ ηξόπν εμαζθαιίδνληαη νη θαηάιιειεο ζπλζήθεο γηα ηε δξάζε ηεο πεςίλεο 

(Damjanov, 2009). 
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  2.2. ΓΑ΢ΣΡΙΚΗ ΛΔΙΣΟΤΡΓΙΑ 

Μεηά ηε ιήςε ηεο  ηξνθήο ζην ζηόκαρν δηαζπάηαη θαη κεηαηξέπεηαη ζε ρπκό θαη ν 

ρπκόο κεηαθέξεηαη κέζα ζην ηνίρσκα ηνπ ζηνκάρνπ. Σηε ζπλέρεηα, γίλεηαη πξνώζεζε 

ηεο ηξνθήο πνπ πεξηέρεηαη ζην ζηόκαρν πξνο ην ππισξηθό ζσιήλα θαη αξγόηεξα κε 

κπτθέο ζπζπάζεηο γίλεηαη πξνώζεζε ηνπ πεξηερνκέλνπ ηνπ ππισξνύ πξνο ην 

δσδεθαδάθηπιν. 

 

  2.3. ΡΤΘΜΙ΢Η ΔΚΚΡΙ΢Η΢ ΓΑ΢ΣΡΙΚΟΤ ΤΓΡΟΤ 

Η έθθξηζε ηνπ γαζηξηθνύ πγξνύ ειέγρεηαη από ηα λεπξηθά θαη νξκνληθά εξεζίζκαηα, 

θαη πξαγκαηνπνηείηαη ζε ηξεηο θάζεηο ηελ θεθαιηθή θάζε , ηε γαζηξηθή θάζε θαη 

ηέινο ηελ εληεξηθή θάζε. 

 Κεθαλική θάζη : Απνηειεί κόιηο  ην 30%  ηεο γαζηξηθήο έθθξηζεο. Σε απηή 

ηε δηαδηθαζία ζπκβάιιεη έλα αληαλαθιαζηηθό ηνπ θεληξηθνύ λεπξηθνύ 

ζπζηήκαηνο όπνπ ε όξαζε, ε όζθξεζε, ε γεύζε ή κόλν ε ζθέςε γηα ηξνθή ην 

ελεξγνπνηνύλ. Τα εξεζίζκαηα δηαβηβάδνληαη κέζσ ηνπ πλεπκνλνγαζηξηθνύ 

λεύξνπ. Από ην πλεπκνλνγαζηξηθό λεύξν απειεπζεξώλεηαη θαη ε 

αθεηπινρνιίλε ε νπνία δξα ζηα ηνηρσκαηηθά θύηηαξα θαη έηζη εθθξίλεηαη ην 

πδξνρισξηθό νμύ. 

 Γαζηπική θάζη :  Με ηελ είζνδν ηεο ηξνθήο πξνθαιείηαη δηάηαζε ηεο 

ηξνθήο νπόηε απειεπζεξώλεηαη πεςίλε από ηα θύηηαξα G θαη εληζρύεηαη ε 

παξαγσγή ηνπ πδξνρισξηθνύ νμένο. Σε πεξίπησζε πνπ ην ph έρεη ηηκέο θάησ 

από ην 3 ηόηε δηαθόπηεηαη ε έθθξηζε ηεο γαζηξίλεο. 

 Δνηεπική θάζη : Ξεθηλάεη όηαλ ν ρπκόο εηζέιζεη ζην δσδεθαδάθηπιν θαη 

επζύλεηαη γηα ην 10% ηεο ζπλνιηθήο γαζηξηθήο έθθξηζεο. Όζν ε ηηκή ηνπ ph 

ηνπ ρπκνύ είλαη πάλσ από 3 πξνθαιείηαη δηέγεξζε ηεο γαζηξηθήο έθθξηζεο 

ελώ όηαλ ε ηηκή ηνπ κεησζεί επηθξαηνύλ ηα αλαζηαιηηθά εξεζίζκαηα ηεο 

γαζηξηθήο έθθξηζεο. 
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3. ΠΑΘΟΦΤ΢ΙΟΛΟΓΙΑ 

  3.1. ΔΛΚΟ΢ ΢ΣΟΜΑΥΟΤ 

  Ο ζηόκαρνο είλαη έλα όξγαλν ηνπ αλώηεξνπ γαζηξεληεξηθνύ ζσιήλα θαη βξίζθεηαη 

κεηαμύ ηνπ νηζνθάγνπ θαη ηνπ δσδεθαδάθηπινπ. Ο όξνο  πεπηηθό έιθνο  είλαη ε ιύζε 

ηεο ζπλέρεηαο ηνπ βιελλνγόλνπ θαη ν ιόγνο πνπ ζπκβαίλεη απηό είλαη ε δξάζε ηεο 

πεςίλεο θαη ηνπ πδξνρισξηθνύ νμένο πνπ είλαη ζπζηαηηθά ηνπ γαζηξηθνύ πγξνύ. 

Πξέπεη λα ζεκεησζεί όηη ηα πεπηηθά έιθε ζην δσδεθαδάθηπιν παξαηεξνύληαη κε πην 

ζπρλό ξπζκό ζπγθξηηηθά κε ηα έιθε ζην ζηόκαρν θαη απηό εκθαλίδεηαη ζην έιαζζνλ 

ηόμν. Η δηαηήξεζε ηνπ πξνζηαηεπηηθνύ θξαγκνύ ηνπ βιελλνγόλνπ εμαζθαιίδεηαη 

από ηελ θπζηνινγηθή αηκαηηθή ξνή θαζώο θαη από ηελ έθθξηζε βιέλλεο θαη 

δηηηαλζξαθηθώλ πνπ θαιύπηνπλ ηελ επηθάλεηα ηνπ, επνκέλσο απηό ζα ζπκβάιιεη 

ζηελ απνθπγή ηεο δεκηνπξγίαο ησλ ειθώλ ηνπ ζηνκάρνπ (Damjanov, 2009). 

 

Τν έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ εκθαλίδεηαη κεηαμύ ησλ 55 θαη 65 εηώλ ελώ είλαη αξθεηά 

ζπάληα ζηηο ειηθίεο κηθξόηεξεο ησλ 40 εηώλ. Η αζζέλεηα απηή πξνζβάιιεη ζπρλόηεξα 

ηνπο άλδξεο ζπγθξηηηθά κε ηηο γπλαίθεο θαζώο θαη ηνπο ειηθησκέλνπο ζε ζρέζε κε ηα 

άηνκα κηθξόηεξεο ειηθίαο. 
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3.2. ΑΙΣΙΟΛΟΓΙΑ 

 ΛΟΙΜΧΞΗ ΑΠΟ H. PYLORI 

Πξέπεη λα ζεκεησζεί όηη όια ηα έιθε έρνπλ ζρέζε κε κηα κνξθή γαζηξίηηδαο έηζη 

ε ινίκσμε από ην ειηθνβαθηεξίδην ηνπ ππισξνύ είλαη ν θπξηόηεξνο παξάγνληαο 

ζηελ αλάπηπμε απηήο ηεο γαζηξίηηδαο. Τν ειηθνβαθηεξίδην είλαη έλαο gram –

αξλεηηθόο κηθξναεξόθηινο κηθξννξγαληζκόο ν νπνίνο εγθαζίζηαληαη ζηε βιέλλε 

πνπ επελδύεη ηα επηζειηαθά θύηηαξα ηνπ βιελλνγόλνπ ηνπ ζηνκάρνπ θαη ηνπ 

δσδεθαδαθηύινπ. Έρεη ππνινγηζηεί όηη 1 ζηνπο 6 αζζελείο πνπ έρεη ην 

ειηθνβαθηεξίδην ζα αλαπηύμεη θάπνηα ζηηγκή έιθνο ζηνκάρνπ. Η ινίκσμε από 

απηό έρεη παξαηεξεζεί όηη ζπκβαίλεη θαηά ηε δηάξθεηα ηεο παηδηθήο ειηθίαο  θαη ν 

ηξόπνο κεηάδνζεο είλαη είηε κέζσ ηεο ζηνκαην - ζηνκαηηθή νδό είηε κέζσ ηεο 

θνπξαλν-ζηνκαηηθή νδό. Τέινο δελ ππάξρεη θαλέλα ζηνηρείν πνπ λα απνδεηθλύεη 

ζαλ ηξόπν κεηάδνζεο δών.  

 

 Ο ΡΟΛΟ΢ ΣΧΝ ΜΗ ΢ΣΔΡΟΔΙΓΧΝ ΑΝΣΙΦΛΔΓΜΟΝΧΓΧΝ 

ΦΑΡΜΑΚΧΝ 

Η ρξήζε απηνύ ηνπ είδνπο θαξκάθσλ έρεη παξαηεξεζεί όηη ζπλδέεηαη κε ηελ 

αλάπηπμε γαζηξηθνύ έιθνπο ζε πνζνζηό 10-30% θαη ζε άηνκα πνπ είλαη ρξήζηεο 

απηώλ ησλ θαξκάθσλ ην πνζνζηό αλάπηπμεο ηεο λόζνπ είλαη απμεκέλνο θαηά  40 

θνξέο θαζώο θαη 3πιάζην θίλδπλν εθδήισζεο ησλ επηπινθώλ ηνπ έιθνπο. 

Τέηνηνπ είδνπο θάξκαθα  είλαη γηα παξάδεηγκα ε αζπηξίλε . Απηά ηα θάξκαθα 

είλαη ζεκαληηθά επνκέλσο ππήξμε ε αλάγθε δεκηνπξγίαο κηαο λέαο θαηεγνξίαο 

πην αζθαιέζηεξσλ ηα νπνία αλαζηέιινπλ ηελ COX-1 ηελ θπθιννμπγελάζε πνπ 

έρεη ζρέζε κε ηελ παξαγσγή ησλ πξνζηαγιαλδηλώλ ζηα ζεκεία ηεο θιεγκνλήο 

θαη όρη ηελ COX-2 ε νπνία απνηειεί θύξην έλδπκν κε ηελ παξαγσγή 

πξνζηαγιαλδηλώλ ζην γαζηξηθό βιελλνγόλν. 

 ΓΑ΢ΣΡΙΚΗ ΟΞΤΣΗΣΑ ΚΑΙ ΑΛΛΟΙ ΠΑΡΑΓΟΝΣΔ΢ 

  ΦΑΡΜΑΚΑ 

Η ρξόληα ιήςε θνξηηθνζηεξνεηδώλ θαη ε ρεκεηνζεξαπεία δηά ηεο επαηηθήο αξηεξίαο 

κε 5FU, Cisplatin, Adriamycin, Mitomycin κνλά ή θαη ζε ζπλδπαζκό κεηαμύ ηνπο. 
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 ΠΔΡΙΒΑΛΛΟΝΣΙΚΟΙ ΠΑΡΑΓΟΝΣΔ΢ 

Η ρξόληα ιήςε ηνπ αιθνόι. Ο ξόινο ηνπ αιθνόι αλ θαη δελ είλαη μεθάζαξνο απνηειεί 

έλαλ από ηνπο γλσζηνύο εξεζηζηηθνύο παξάγνληεο ηνπ γαζηξηθνύ βιελλνγόλνπ αθνύ 

ζε κεγάιεο πνζόηεηεο κπνξεί λα πξνθαιέζεη αιινηώζεηο νμείαο γαζηξίηηδαο. Δπίζεο 

ην θάπληζκα έρεη σο απνηέιεζκα ηελ αλαζηνιή ηεο ζύλζεζεο ησλ πξνζηαγιαλδηλώλ 

έηζη πξνθαιεί αύμεζε  ηεο έθθξηζεο ηνπ γαζηξηθνύ νμένο  θαη ηέινο κεηώλεη ηελ 

γαζηξηθή βιελλνγόληα αηκάησζε. 

 

 ΓΙΑΣΑΡΑΥΔ΢ ΣΗ΢ ΚΙΝΗΣΙΚΟΣΗΣΑ΢ 

Οη δηαηαξαρέο απηέο παξνπζηάδνληαη κε ηε κνξθή βξαδείαο γαζηξηθήο θέλσζεο ηνπ 

αλεπαξθνύο ππισξηθνύ ζθηγθηήξα, ησλ δηαηαξαρώλ ηνπ κηθηνύ θηλεηηθνύ 

ζπκπιέγκαηνο θαη ηεο ρξόληαο κεζεληέξηαο ηζραηκίαο ζε ζπλδπαζκό κε ζπλνδό 

γαζηξνπάξεζε. 
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4. ΔΛΚΟ΢ ΢ΣΟΜΑΥΟΤ 

 

Έιθνο ζηνκάρνπ, είλαη ε βαζηά ιύζε ηεο ζπλέρεηαο ηνπ βιελλνγόλνπ, θαη ζε απηό 

νθείιεηαη ε δξάζε ηνπ πδξνρισξηθνύ νμένο θαη ηεο πεςίλεο πνπ είλαη νπζίεο πνπ 

πεξηέρνληαη ζην γαζηξηθό πγξό. Τν έιθνο εθηείλεηαη έσο ηε βιελλνγόληα κπτθή 

ζηνηβάδα ή αιιηώο πην βαζηά κέρξη ην κπτθό ρηηώλα ηνπ ηνηρώκαηνο ηνπ ζηνκάρνπ. 

Τα έιθε   ιηγόηεξν ζπρλά ζην ζηόκαρν θαη πην ζπάληα ζηνλ νηζνθάγν ή ζηε λήζηηδα. 

Τν πεπηηθό έιθνο δεκηνπξγείηαη όηαλ νη βιαπηηθέο δξάζεηο ηνπ γαζηξηθνύ πγξνύ 

επηθξαηήζνπλ ζε ζρέζε κε ηνπο πξνζηαηεπηηθνύο κεραληζκνύο ηνπ γαζηξηθνύ 

βιελλνγόλνπ (Damjanov, 2009). 
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4.1. ΣΤΠΟΙ ΔΛΚΟΤ΢ ΢ΣΟΜΑΥΟΤ 

Τα γαζηξηθά έιθε ρσξίδνληαη ζε δηάθνξεο θαηεγνξίεο αλάινγα κε ηελ εληόπηζε ηνπο 

θαη ην επίπεδν ηεο ππάξρνπζαο γαζηξηθήο νμύηεηαο. Σύκθσλα ηηο εξγαζίεο ηνπ 

Johnson από ην 1957 δηαθξίλνληαη ζε ηξεηο θαηεγνξίεο, όκσο πξόζθαηα 

παξνπζηάζηεθε κηα άιιε εθδνρή από ηελ αξρηθή ηαμηλόκεζε νπόηε ηα έιθε 

δηαθξίλνληαη ζε πέληε ηύπνπο νη νπνίνη είλαη :  

Σύπορ I : Δίλαη ν πην ζπλεζηζκέλνο ηύπνο γαζηξηθνύ έιθνπο, εληνπίδεηαη ζην 

έιαζζνλ ηόμν θαη θνληά ζηε γσληαία εληνκή ηνπ ζηνκάρνπ. Δκθαλίδεηαη ζε αζζελείο 

κεγαιύηεξνπο  κηα δεθαεηία από απηνύο πνπ εκθαλίδνπλ δσδεθαδαθηπιηθό έιθνο. 

Σύπορ ΙΙ : Απηνύ ηνπ ηύπνπ ηα έιθε απνηεινύλ ην 23-25%  ηνπ ζπλόινπ ησλ 

γαζηξηθώλ ειθώλ. Οη αζζελείο απηνί ραξαθηεξίδνληαη από απμεκέλε έθθξηζε 

γαζηξηθνύ νμένο θαη ε παξνπζία θαθνήζεηαο είλαη κηθξή ζε πηζαλόηεηα. 

Σύπορ IIΙ : Δκθαλίδνληαη ζηε πξνππισξηθή κνίξα ηνπ ζηνκάρνπ θαη ραξαθηεξίδεηαη 

από ππεξέθθξηζε γαζηξηθνύ νμένο ρσξίο όκσο λα παξαηεξείηαη θαη δσδεθαδαθηπιηθό 

έιθνο. Μεγάιν πνζνζηό απηώλ ησλ αζζελώλ έρνπλ νκάδα αίκαηνο Ο. 

Σύπορ IV : Απηά ηα γαζηξηθά έιθε απνηεινύλ ην 10% ησλ ειθώλ, εληνπίδνληαη ςειά 

ζην  έιαζζνλ ηόμν, πιεζίνλ ζηε γαζηξννηζνθαγηθή ζπκβνιή. 

Σύπορ V : Απηήο ηεο θαηεγνξίαο ην έιθνο κπνξεί λα ζπκβεί ζε νπνηνδήπνηε ζεκείν 

ζην ζηόκαρν, ζπλήζσο όκσο αθνξά ην άληξν θαη ζπζρεηίδεηαη κε ηε ρξόληα ρξήζε 

αζπηξίλεο ή άιισλ  κε ζηεξνεηδώλ αληηθιεγκνλσδώλ θαξκάθσλ (ΜΣΑΦ) 

(Λίηζαο,2014). 
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4.2. ΚΛΙΝΙΚΔ΢ ΔΚΓΗΛΧ΢ΔΙ΢   

Τν έιθνο ηνπ δσδεθαδαθηύινπ θαη ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ εθδειώλνληαη κε ηα ίδηα 

ζπκπηώκαηα όκσο ηα έιθε ηνπ δσδεθαδαθηύινπ είλαη ηέζζεξηο θνξέο ζπρλόηεξα από 

ηα έιθε ηνπ ζηνκάρνπ θαη εθδειώλνληαη κε επηγαζηξηθό άιγνο 1 έσο 3 ώξεο κεηά ην 

θαγεηό. Τν άιγνο πνπ νθείιεηαη ζην έιθνο ζηνκάρνπ είλαη επίκνλν θαη είλαη πηζαλό 

λα εκθαληζηεί κεηά ην γεύκα. Η λαπηία θαη ν έκεηνο είλαη ζπκπηώκαηα πνπ 

εκθαλίδνληαη ζην έιθνο ζηνκάρνπ (Damjanov, 2009).  Βαζηθό ραξαθηεξηζηηθό είλαη 

ν πόλνο ζην επηγάζηξην ή ζην άλσ κέξνο ηεο θνηιίαο ν νπνίνο κπνξεί λα αληαλαθιά 

ζην δεμηό ππνρόλδξην θαη ζηε ξάρε. Σην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ ν πόλνο κπνξεί λα 

αληαλαθιά ζην αξηζηεξό ππνρόλδξην. Ο πόλνο ραξαθηεξίδεηαη από πεξηνδηθόηεηα 

δειαδή παξνπζηάδεηαη θαηά πεξηόδνπο 10 έσο 20 εκέξεο κε δηαζηήκαηα εξεκίαο. Σην 

γαζηξηθό έιθνο δελ ππάξρεη πεξηνδηθόηεηα θαη νη ρεηξόηεξνη πεξίνδνη είλαη ε άλνημε 

θαη ην θζηλόπσξν. Μεηά ηε δεκηνπξγία ηνπ έιθνπο επεξεάδνληαη αξλεηηθά όιεο νη 

ιεηηνπξγίεο ηνπ ζηνκάρνπ (Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 

 

4.3. ΔΠΙΠΛΟΚΔ΢  

Όζνλ αθνξά ηηο επηπινθέο πνπ παξνπζηάδεη ην έιθνο νη ηέζζεξηο είλαη νη πην ζνβαξέο 

νη νπνίεο είλαη ε αηκνξξαγία, ε δηάηξεζε, ε ζηέλσζε θαη ε επέθηαζε ζην πάγθξεαο.  

4.3.1. ΑΙΜΟΡΡΑΓΙΑ 

Τα πεξηζζόηεξα έιθε αηκνξξαγνύλ αιιά ζηηο πεξηζζόηεξεο πεξηπηώζεηο ε απώιεηα 

ηνπ αίκαηνο είλαη κηθξή. Δίλαη ε ζπρλόηεξε επηπινθή θαη ζπκβαίλεη όηαλ από ην 

έιθνο δηαβξώλεηαη αξηεξία, θιέβα ή ην ηξηρνεηδέο. Τα ζπκπηώκαηα ζπλήζσο είλαη 

αηκαηέκεζε θαη κέιαηλα θέλσζε. Δμαξηάηαη από ηελ αηκνξξαγία θαη ν αζζελήο 

εκθαλίδεη δάιε, αδπλακία, ιηπνζπκία θαη απώιεηα ηεο ζπλείδεζεο. Τν δέξκα είλαη 

πγξό θαη ςπρξό, παξνπζηάδεηαη κείσζε ηεο αξηεξηαθήο πίεζεο . Αλ ε θξηζεί όηη ε 

αηκνξξαγία είλαη απεηιεηηθή γηα ηε δσή ηόηε ν αζζελήο ππνβάιιεηαη ζε ρεηξνπξγείν.  

Υπάξρνπλ θάπνηα θξηηήξηα γηα ηα ρεηξνπξγείν : 

Δίλαη αλ ε αηκνξξαγία είλαη ζε βαξηά κνξθή νπόηε θαη απαηηνύληαη πάλσ από 5 

κνλάδεο αίκαηνο αλά 24ώξν. Δίηε ε δύζθνιε αλεύξεζε ζπκβαηνύ αίκαηνο θαη ηέινο  
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ε ππνηξνπή ηεο αηκνξξαγίαο επνκέλσο ππάξρεη  ε αλάγθε γηα κεηάγγηζε ζην ίδην 

24ώξν (Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 
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4.3.2. ΢ΣΔΝΧ΢Η 

Σηα έιθε ηνπ ζηνκάρνπ πξνθαινύληαη από ζηέλσζε ηνπιάρηζηνλ  ζε πνζνζηό 5% 

ησλ πεξηπηώζεσλ. Τν απνηέιεζκα ηεο ζηέλσζεο είλαη όηη νδεγεί ζε ππισξηθή 

απόθξαμε θαη νθείιεηαη ζε νίδεκα γύξσ από ην έιθνο ή ζε δεκηνπξγία νπιήο. Η 

εθδήισζε είλαη όηη ν αζζελήο εθθξάδεη ην αίζζεκα πιεξόηεηαο θαζώο θαη πόλνπ 

κεηά ην θαγεηό. Σηε ζπλέρεηα ππάξρεη αλνξεμία θαη έκεηνο νπόηε θαη απηό 

ζπλνδεύεηαη από απώιεηα βάξνπο θαη αθπδάησζε. Ωο ζεξαπεία αθνινπζεί θέλσζε 

ηνπ γαζηξηθνύ πεξηερνκέλνπ θαη πιύζε ηνπ ζηνκάρνπ κε ηε ρξήζε ξηλνγαζηξηθνύ 

θαζεηήξα πνπ παξακέλεη γηα 72 ώξεο ην ειάρηζην (Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 

 

4.3.3. ΓΙΑΣΡΗ΢Η 

Απηή  ε επηπινθή κπνξεί λα ζπκβεί κόιηο ζε πνζνζηό 2-3%. Τν πεξηερόκελν ηνπ 

ζηνκάρνπ δηαθεύγεη ζηε πεξηηνλατθή θνηιόηεηα. Από θιηληθή άπνςε ν πόλνο 

εθδειώλεηαη απόηνκα. Δληνπίδεηαη ζην επηγάζηξην, αληαλαθιά ζε όιε ηε θνηιηά θαη 

κεγαιώλεη κε ηελ αλαπλνή γη’ απηό αθξηβώο ην ιόγν ν αζζελήο κέλεη ζε αθηλεζία θαη 

αλαπλέεη όζν ιηγόηεξν κπνξεί. Μεηά  από απηό παξνπζηάδνληαη ζπκπηώκαηα 

πεξηηνλίηηδαο θαη shock . Δίλαη κηα θαηάζηαζε πνπ απαηηεί άκεζε ρεηξνπξγηθή 

επέκβαζε (Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 
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4.3.4. ΔΠΔΚΣΑ΢Η ΢ΣΟ ΠΑΓΚΡΔΑ΢ 

Τα έιθε κπνξεί λα επεθηαζνύλ θαη ζε άιια όξγαλα κέζσ ηνπ ηνηρώκαηνο. Απηή ε 

επηπινθή ζπκβαίλεη ζηα έιθε ηνπ δσδεθαδαθηύινπ ηα νπνία επεθηείλνληαη πξνο ην 

πάγθξεαο  κε απνηέιεζκα λα πξνθιεζεί παγθξεαηίηηδα θαζώο θαη αύμεζε ησλ 

επηπέδσλ ακπιάζεο θαη ιηπάζεο ζην αίκα (Damjanov , 2009). 
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5. ΓΙΑΓΝΧ΢ΣΙΚΔ΢ ΔΞΔΣΑ΢ΔΙ΢  

Οη ελδνζθνπηθέο εμεηάζεηο όπσο είλαη ε γαζηξνζθόπεζε κε ειεθηξνληθά 

γαζηξνζθόπηα θαη ηξηζδηάζηαηε απεηθόληζε ηεο βιάβεο θαζώο θαη ιήςε πιηθνύ γηα 

βηνςία θαη ζπγρξόλσο γηα κηθξνβηνινγηθή εμέηαζε είλαη ε θαιύηεξε κέζνδνο γηα ηε 

δηάγλσζε ηεο αζζέλεηαο ( Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 

Τν ειηθνβαθηεξίδην ηνπ ππισξνύ κπνξεί λα δηαγλσζηεί άκεζα από ηζηνινγηθό 

παξαζθεύαζκα κεηά ηε βηνςία είηε λα αληρλεπηεί ζηε κηθξνβηνινγηθή θαιιηέξγεηα 

είηε από ηελ παξνπζία αληηζσκάησλ έλαληη ελόο κηθξνβίνπ ζην αίκα                                    

( Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 

Η αμηνπηζηία απηώλ ησλ εμεηάζεσλ πνπ πξαγκαηνπνηνύληαη κε άκεζν ηξόπν είλαη 

ζίγνπξα κεγαιύηεξε θαη είλαη ρξήζηκε γηα δηαγλσζηηθνύο ιόγνπο ζε αληίζεζε κε ηηο 

έκκεζεο νη νπνίεο είλαη ζεκαληηθέο γηα λα εθηηκεζεί ε επηηπρία ζηε ζεξαπεία 

((Φαξαηζή- Γησηάθε, 2014). 

 

  5.1. ΓΑ΢ΣΡΟ΢ΚΟΠΗ΢Η 

Η δηαδηθαζία ηεο γαζηξνζθόπεζεο γίλεηαη  είηε κε  ηε κέζε είηε κε λάξθσζε όπνπ ν 

αζζελήο δελ αληηιακβάλεηαη ηίπνηα θαηά ηελ εμέηαζε. Γίλεηαη κε ηελ εηζαγσγή ελόο 

ζσιήλα από ην ζηόκα ν νπνίνο δηαζέηεη θαθό θαη θάκεξα έηζη γίλεηαη εμέηαζε ηνπ 

εζσηεξηθνύ ηκήκαηνο ηνπ βιελλνγόλνπ. Δίλαη εύθνιν λα ιεθζεί έλα κηθξό θνκκάηη 

ηζηνύ από ην εζσηεξηθό ηκήκα ηνπ νηζνθάγνπ, ζηνκάρνπ, δσδεθαδαθηύινπ γηα 

βηνςία .Τέινο από ηε βηνςία κπνξεί λα ειεγρζεί αλ ππάξρεη ην ειηθνβαθηεξίδην ηνπ 

ππισξνύ ην νπνίν επζύλεηαη γηα κεγάιν πνζνζηό ησλ ειθώλ ηνπ ζηνκάρνπ θαη ηνπ 

δσδεθαδαθηύινπ (Damjanov , 2009). 
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   5.2. ΑΚΣΙΝΟΓΡΑΦΙΑ 

Τν έιθνο εκθαλίδεηαη πην ζπάληα ζηελ αθηηλνγξαθία θαη ην απνηέιεζκα είλαη έκκεζν 

εθόζνλ θαίλεηαη από ηηο αιινηώζεηο πνπ εκθαλίδεη ν βιελλνγόλνο                

(Damjanov , 2009). 

 

  5.3. ΑΝΑΛΤ΢Η ΓΑ΢ΣΡΙΚΟΤ ΤΓΡΟΤ 

Μεηά από ρνξήγεζε ηζηακίλεο έρεη σο ζηόρν ηνλ έιεγρν ηεο γαζηξηθήο 

εθθξηηηθόηεηαο αιιά θαη ηελ έθθξηζε  πνζόηεηαο ηνπ γαζηξηθνύ νμένο  ζε πεξηόδνπο 

λεζηείαο (Damjanov , 2009). 
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6. ΠΡΟΛΗΦΗ ΣΗ΢ ΝΟ΢ΟΤ 

 

Οη πξνζπάζεηεο  γηα ηελ πξόιεςε ηνπ έιθνπο ηνπ ζηνκάρνπ επηθεληξώλνληαη ζηε 

παξνρή ζπκβνπιώλ ζηα άηνκα γηα ηελ απνθπγή γλσζηώλ παξαγόλησλ θηλδύλνπ ην 

νπνίν ζπκβαίλεη θαη κε ηε ρξόληα γαζηξίηηδα θαη ηε γαζηξννηζνθαγηθή 

παιηλδξόκεζε. Οη παξάγνληεο απηνί είλαη ην θάπληζκα, ε ρξήζε ππεξβνιηθώλ 

πνζνηήησλ αιθνόι, ρξήζε κε ζηεξνεηδώλ αληηθιεγκνλσδώλ θαξκάθσλ  πρ αζπηξίλε. 

Απηά ηα δύν πνπ αλαθέξζεθαλ ε ρξόληα γαζηξίηηδα θαη ε γαζηξννηζνθαγηθή 

παιηλδξόκεζε κπνξεί λα νδεγήζνπλ ζηε δεκηνπξγία έιθνπο νπόηε ζα πξέπεη λα 

βξεζεί ιύζε γηα απηέο ηηο δηαηαξαρέο. 

Οξηζκέλνη από ηνπο παξάγνληεο θηλδύλνπ πνπ νδεγνύλ ζηε πξόιεςε ηεο αζζέλεηαο :  

 Η ππεξθαηαλάισζε ηνπ θαθέ. 

 Η απμεκέλε θαηαλάισζε αιθννινύρσλ πνηώλ (όρη  πεξηζζόηεξα από 2 

εκεξεζίσο γηα ηνπο άλδξεο θαη πεξηζζόηεξα από 1 γηα ηηο γπλαίθεο). 

 Η θαηαλάισζε ππεξβνιηθώλ πνζνηήησλ κπαραξηθώλ. 

 Η θαηαλάισζε κεγάισλ πνζνηήησλ γεπκάησλ κηα θνξά θαη  ε παξάιεηςε 

θάπνησλ γεπκάησλ θαηά ηε δηάξθεηα ηεο εκέξαο. 

 Η ππεξθαηαλάισζε θαγεηώλ πνπ είλαη πινύζηα ζε ιηπαξά όπσο είλαη ηα 

ηεγαλεηά (Παζραιίδεο, 2016). 
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7. ΘΔΡΑΠΔΙΑ 

 

Η αηηία πνπ έρεη πξνθιεζεί ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ θαζνξίδεη θαη ηελ αληίζηνηρε 

ζεξαπεία ε νπνία είλαη :  

 Τα αληηόμηλα θάξκαθα ζπκβάιινπλ όρη άκεζα ζηελ ζεξαπεία ηνπ έιθνπο 

αιιά ζηελ αλαθνύθηζε από ηα ελνριήκαηα, αθνύ εμνπδεηεξώλεηαη ην 

πδξνρισξηθό νμύ  (  Φαξαηζή- Γησηάθε, 2014). 

 

 Δθξίδσζε ηνπ ειηθνβαθηεξίδην ηνπ ππισξνύ κε ζθνπό ηελ απνθπγή ησλ 

δηαηαξαρώλ πνπ ζα πξνθιεζνύλ ζην νπνίν ζπκβάιεη κηα ζεξαπεία θαξκάθσλ 

γηα πξνζηαζία ηνπ βιελλνγόλνπ ( Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014) 

 

 

 Φάξκαθα όπσο νη πξνζηαγιαλδίλεο πνπ απμάλνπλ ηελ αληίζηαζε ηνπ 

βιελλνγόλνπ ( Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 

 

 Αληαγσληζηέο H2 ππνδνρείο ηεο ηζηακίλεο θαη πξνθαιείηαη αλαζηνιή ζηελ 

έθθξηζε ηνπ πδξνρισξηθνύ νμένο ( Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 

 

 Η ιήςε  κηθξώλ θαη ζπρλώλ γεπκάησλ θαη απνθπγή κεγάισλ πνζνηήησλ 

θαγεηνύ κηα θνξά θαηά ηε δηάξθεηα ηεο εκέξαο γηα λα εμνπδεηεξσζεί ην 

πδξνρισξηθό νμύ . Σπληζηάηαη ε απνθπγή ησλ πηθάληηθσλ θαγεηώλ, ε ρξήζε 

ηνπ αιθνόι, ην θάπληζκα θαη δηάθνξα κε ζηεξνεηδή αληηθιεγκνλώδε 

θάξκαθα ( Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 

 

 Φεηξνπξγηθή Θεξαπεία : Πξαγκαηνπνηείηαη κεξηθή γαζηξεθηνκή κε 

αλαζηόκσζε ηνπ θνινβώκαηνο κε ηελ λήζηηδα ή ηελ απιή 

γαζηξνεληεξναλαζηόκσζε. Η εθαξκνγή απηή γίλεηαη ζε πεξίπησζε ησλ 

επηπινθώλ ηνπ έιθνπο όπσο ζε αηκνξξαγία, δηάηξεζε, ππισξηθήο ζηέλσζεο   

( Φαξαηζή-Γησηάθε, 2014). 
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7.1. ΥΔΙΡΟΤΡΓΙΚΗ ΘΔΡΑΠΔΙΑ  

Η ζεξαπεία ηνπ έιθνπο ηνπ ζηνκάρνπ βαζίδεηαη ζηελ αλαθνύθηζε ησλ ζπκπησκάησλ 

ζηελ εθξίδσζε ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ ηνπ ππισξνύ ζηελ πξόζιεςε ησλ επηπινθώλ 

ηεο λόζνπ. Σε αξρηθό ζηάδην ν αζζελήο ππνβάιιεηαη ζε θαξκαθεπηηθή αγσγή θαη 

κεηά από έλα κήλα γίλεηαη ε εθηίκεζε θαη αλ δελ ππάξρεη αλαθνύθηζε από ηα 

ζπκπηώκαηα ηόηε γίλνληαη επηπιένλ εμεηάζεηο ( Παζραιίδεο, 2016). 

Μεηά ηελ αλαθάιπςε ηεο θπξηόηεξεο αηηίαο ηνπ έιθνπο πνπ είλαη ην ειηθνβαθηεξίδην 

ηνπ ππισξνύ, απηό είρε σο απνηέιεζκα ηε δεκηνπξγία θαξκάθσλ γηα ηελ 

αληηκεηώπηζε απηνύ νπόηε ε ρεηξνπξγηθή επέκβαζε δελ είλαη ηόζν ζεκαληηθή            

( Παζραιίδεο,2016). 

Η ρεηξνπξγηθή επέκβαζε κεηαμύ βαγνηνκήο θαη αληξεθηνκήο θαη γαζηξν – 

δσδεθαδαθηπιηθή αλαζηόκσζε (Λίηζαο, 2014). 

Οη ελδείμεηο γηα ρεηξνπξγηθή επέκβαζε είλαη : 

 Η απνηπρία ηεο ζεξαπείαο κεηά από 5-7 εκέξεο εθαξκνγήο. 

 Η ππνηξνπή ηεο απόθξαμεο 

 Η απνηπρία ηεο ππνρώξεζεο ηεο απόθξαμεο (Λίηζαο, 2014). 

 Βαγνηνκή : 

 Απηή ε ζεξαπεία ζπλεζίδεηαη ζην δσδεθαδαθηπιηθό έιθνο θαη έρεη σο ζηόρν 

ηε κείσζε ηνπ νμένο θαη ηεο πεςίλεο. Γίλεηαη δηαηνκή ησλ ηλώλ ηνπ 

πλεπκνλνγαζηξηθνύ πνπ λεπξώλνπλ ην ζώκα. 

 Αληξεθηνκή : 

 Πξαγκαηνπνηείηαη ε αθαίξεζε ηνπ άληξνπ κε απνηέιεζκα λα δηαθνπεί ε 

γαζηξηθή θάζε ηεο γαζηξηθήο έθθξηζεο. 

Η ρεηξνπξγηθή ζεξαπεία πνπ ζα  εθαξκνζηεί εμαξηάηαη από ην ηύπν ηνπ έιθνπο ηνπ 

ζηνκάρνπ. 
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Οη δηαγλσζηηθέο εμεηάζεηο πνπ γίλνληαη γηα ην ειηθνβαθηεξίδην ηνπ ππισξνύ είλαη : 

 Δμέηαζε βηνςίαο νπξεάζεο, ιακβάλνληαο έλα δείγκα ηζηνύ θαηά ηε 

δηαδηθαζία ηεο ελδνζθόπεζεο θαη αθνύ ηνπνζεηεζεί ζε πήθησκα πνπ πεξηέρεη 

νπξία (Παζραιίδεο,2016). 

 

 Αλάιπζε βηνςίαο, ζηέιλνληαο έλα δείγκα ζην εξγαζηήξην ώζηε λα ειέγρεη γηα 

ηελ ύπαξμε ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ ηνπ ππισξνύ (Παζραιίδεο,2016). 

 

 Γνθηκαζία νπξίαο αλαπλνήο (Παζραιίδεο,2016). 

 Πεξηηησκαηηθή αλνζνινγηθή αλάιπζε αληηγόλσλ, έιεγρνο θνπξάλσλ πνπ 

εμεηάδνληαη γηα ηελ ύπαξμε ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ (Παζραιίδεο,2016). 
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Υπάξρεη κηα ζπγθεθξηκέλε θαηεγνξία θαξκάθσλ πνπ είλαη εμεηδηθεπκέλε γηα ηελ 

εθξίδσζε ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ ηνπ ππισξνύ ηα νπνία είλαη (Παζραιίδεο,2016) : 

 Ακνμπθηιιίλε 

 Κιαξηζξνκπθίλε 

 Τεηξαθπθιίλε 

 Μεηξνληδαδόιε 

 

 

7.2. ΜΔΣΔΓΥΔΙΡΗΣΙΚΔ΢ ΔΠΙΠΛΟΚΔ΢  

Σην έιθνο  ηνπ ζηνκάρνπ ε ρεηξνπξγηθή επέκβαζε κπνξεί λα επηθέξεη κηα ζεηξά 

επηπινθώλ. Υπάξρνπλ νη επηπινθέο κεηά ηε βαγνηνκή θαη κεηά ηε γαζηξεθηνκή. 

Πξέπεη λα ηνληζηεί όηη είλαη πνιύ πηζαλόλ λα εκθαληζηνύλ επηπινθέο θαηά ηελ  

δηάξθεηα ηεο επέκβαζεο κε ηε βαγνηνκή νη νπνίεο είλαη : 

 Κάθσζε ηνπ ζπιήλα, ηνπ ήπαηνο θαη ηνπ παγθξέαηνο  

 Γηάηξεζε ηνπ θαηώηεξνπ νηζνθάγνπ  

 Αγγεηαθέο θαθώζεηο 

 Καθώζεηο ησλ ζθειώλ ηνπ δηαθξάγκαηνο  (Λίηζαο,2014) 

 

 

Οη κεηεγρεηξεηηθέο επηπινθέο κεηά ηε βαγνηνκή : 

 Δπηβξάδπλζε ηεο γαζηξηθέο θέλσζεο,  νθείιεηαη ζηελ απώιεηα ηεο 

ζπζηαιηηθόηεηαο ηνπ γαζηξηθνύ ηνηρώκαηνο θαη εκθαλίδεηαη κε λαπηία, 

έκεηνο θαη αίζζεκα δπζθνξίαο (Λίηζαο, 2014). 

 

 Γπζθαγία, είλαη ζπάληα εκθαλίδεηαη κόιηο ζην 2% ησλ αζζελώλ έρεη θαινήζε 

ραξαθηήξα θαη δελ επηδεηλώλεηαη κε ηελ πάξνδν ηνπ ρξόλνπ (Λίηζαο, 2014). 
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 Ιζραηκηθή λέθξσζε ηνπ ειάζζνλνο ηόμνπ κεηά από ππεξεθιεθηηθή βαγνηνκή, 

είλαη κηα ζνβαξή επηπινθή θαη παξνπζηάδεηαη εληόο ηνπ δηαζηήκαηνο 24-48 

πξώησλ σξώλ κεηά ηελ επέκβαζε. Τα ζπκπηώκαηα κε ηα νπνία εθδειώλεηαη 

είλαη έληνλνο πόλνο ζην επηγάζηξην θαη shock (Λίηζαο, 2014). 

 

 Γηάξξνηα, θπξίσο νθείιεηαη ζε δηαηαξαρέο ζηελ ελδνηηθόηεηα ηνπ ηνηρώκαηνο 

ηνπ ζηνκάρνπ θαη ζηε γαζηξηθή θέλσζε θαζώο θαη ζηηο κεηαβνιέο ηεο ξνήο 

ηεο ρνιήο ζην δσδεθαδάθηπιν. Έρεη θαινήζε ραξαθηήξα θαη ην ζύκπησκα 

απηό κεηώλεηαη κε ηε πάξνδν ηνπ ρξόλνπ ,κεηά από ην δηάζηεκα 6-12 κήλεο.  

Μόιηο γηα ην 1-2% ησλ αζζελώλ ε δηάξξνηα είλαη βαζαληζηηθή θαη  νη ηξόπνη 

αληηκεηώπηζεο είλαη  ε αιιαγή ζηηο δηαηξνθηθέο ζπλήζεηεο απμάλνληαο ηελ 

θαηαλάισζε ησλ θπηηθώλ ηλώλ θαη κείσζε ηεο  πξόζιεςεο ηεο ιαθηόδεο 

(Λίηζαο, 2014). 

 

 Οηζνθαγίηηδα, είλαη ζπάληα επηπινθή θαη πξνθύπηεη από ηελ θάθσζε ηνπ 

δεμηνύ ζθέινπο ηνπ δηαθξάγκαηνο θαη ησλ ζηνηρείσλ ηεο γαζηξννηζνθαγηθήο 

ζπκβνιήο θαηά ηε δηάξθεηα ηεο θηλεηνπνίεζεο ησλ πλεπκνλνγαζηξηθώλ ηλώλ 

(Λίηζαο, 2014). 

 

 Φνινιηζίαζε , ε βαγνηνκή επηδξά ζηε θηλεηηθόηεηα ηεο ρνιεδόρνπ θύζηεο 

θαη ζηε ζύλζεζε ηεο ρνιήο (Λίηζαο,2014). 

 

Υπνινγίδεηαη όηη ην 15% ησλ αζζελώλ κεηά από βαγνηνκή θαη παξνρεπηηθή 

επέκβαζε θαη ην 50% ησλ αζζελώλ κεηά από γαζηξεθηνκή  εκθαλίδνπλ ην ζύλδξνκν 

Dumping . Οη επεκβάζεηο νη νπνίεο ζρεηίδνληαη κε θαηάξγεζε ηνπ ζθηγθηεξηαθνύ 

κεραληζκνύ ηνπ ππισξνύ κπνξεί λα εκθαλίζνπλ ην ζύλδξνκν απηό ην νπνίν 

δηαθξίλεηαη ζε πξώηκν θαη όςηκν ζηάδην θαη ε δηάθξηζε ηνπο γίλεηαη κε ην ρξόλν 

εκθάληζεο ησλ ζπκπησκάησλ κε ην γεύκα (Λίηζαο, 2014). 
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 Πξώηκν  ζηάδην, εκθαλίδεηαη εληόο 20 ιεπηώλ κεηά ηε ιήςε ηνπ γεύκαηνο θαη 

θιηληθά ζρεηίδεηαη από ηελ εθδήισζε ζπκπησκάησλ από ην γαζηξεληεξηθό 

θαη θαξδηαγγεηαθό ζύζηεκα. Από ην γαζηξεληεξηθό ζύζηεκα ππάξρεη ην 

θνηιηαθό άιγνο, λαπηία ,έκεηνη, αίζζεκα επηγάζηξηαο πιεξόηεηαο θαη  

παξνμπζκηθήο δηάξξνηαο θαη από ην θαξδηαγγεηαθό εθίδξσζε, αδπλακία, 

αζηάζεηα, αίζζεκα πξνθάξδησλ παικώλ (Λίηζαο, 2014) 

 

 Όςηκν ζηάδην, παξνπζηάδεηαη κεηά ηα 20 πξώηα ιεπηά από ην γεύκα. Τα 

ζπκπηώκαηα πνπ εκθαλίδνληαη είλαη αγγεηνθηλεηηθνύ ηύπνπ  (Λίηζαο,2014) . 

 

Ο θίλδπλνο αλάπηπμεο θαξθίλνπ κεηά ηε γαζηξεθηνκή εκθαλίδεηαη ζε πςειό 

πνζνζηό  νπόηε πξέπεη λα πξαγκαηνπνηείηαη εηήζηα παξαθνινύζεζε ησλ αζζελώλ 

πνπ έρνπλ ππνβιεζεί ζε γαζηξεθηνκή ηα 12-15 ρξόληα κεηά ηελ αξρηθή επέκβαζε .Ο 

θαξθίλνο ζην γαζηξηθό θνιόβσκα εκθαλίδεηαη ζε πνζνζηό 1-5% ζε : 

 Αζζελείο πνπ έρνπλ ππνβιεζεί ζε γαζηξεθηνκή 

 Σε γαζηξεθηνκή κε θαινήζε πάζεζε 

 Όηαλ ην ρξνληθό δηάζηεκα κεηά ηελ επέκβαζε έρεη μεπεξάζεη ηα 20 ρξόληα 

(Λίηζαο, 2014). 
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ΜΔΡΟ΢ Β’ 

 

1.1. Ο ΡΟΛΟ΢ ΣΟΤ ΝΟ΢ΗΛΔΤΣΗ 

Ο λνζειεπηήο είλαη ππεύζπλνο  λα εθηηκήζεη ηελ θαηάζηαζε ηνπ αζζελνύο ν νπνίνο 

πάζρεη από κηα λόζν θαη ε εθηίκεζε απηή βαζίδεηαη ζηελ θπζηθή εμέηαζε θαζώο θαη 

ζηε ιήςε ηνπ ηζηνξηθνύ.  

 Φπζηθή Δμέηαζε : Αλαθέξεηαη ζηε γεληθή θαηάζηαζε ηνπ αζζελνύο.  Βαζηθά 

ζηνηρεία είλαη ην βάξνο θαη ην ύςνο ηνπ αζζελή, ε ιήςε ησλ δσηηθώλ 

ζεκείσλ (Λίηζαο,2014). 

 Ιζηνξηθό : Η ιήςε ηνπ ηζηνξηθνύ έρεη ζθνπό ηελ αλαθνξά ζηα ζπκπηώκαηα. 

Ο αζζελήο  πνπ πάζρεη από ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ ζπλήζσο αλαθέξεηαη ζε 

πόλν πνπ αληαλαθιά ζην επηγάζηξην, αίζζεκα δπζθνξίαο.  Σεκαληηθό ξόιν 

παίδεη θαη ε ζηηγκή πνπ εθδειώλνληαη ηα ζπκπηώκαηα θαη πόζν ρξνληθό 

δηάζηεκα έρεη πεξάζεη από ηε ιήςε ηνπ γεύκαηνο. Δπίζεο, αλ έρεη λαπηίεο ή 

ζύκπησκα γηα έκεην αιιά θαη ηα θάξκαθα ηα νπνία ιακβάλεη από ην ζπίηη θαη 

αλ αλήθεη θάπνην ζηε θαηεγνξία ησλ κε ζηεξνεηδώλ αληηθιεγκνλσδώλ 

θαξκάθσλ ( ΜΣΑΦ) όπσο γηα παξάδεηγκα είλαη ε αζπηξίλε. 

  

 

1.2. ΝΟ΢ΗΛΔΤΣΙΚΔ΢ ΓΙΑΓΝΧ΢ΔΙ΢ ΚΑΙ ΠΑΡΔΜΒΑ΢ΔΙ΢ 

1.2.1. ΠΟΝΟ΢   

Σηελ αζζέλεηα  ηνπ έιθνπο ηνπ ζηνκάρνπ ν πόλνο είλαη ζπρλά πξνβιέςηκνο θαη 

παξνπζηάδεηαη πεξίπνπ 2 κε 4 ώξεο κεηά ηε ιήςε ηνπ γεύκαηνο θαη απηό ζπκβαίλεη 

δηόηη απμάλνληαη ηα επίπεδα ηνπ γαζηξηθνύ νμένο θαη ηεο πεςίλεο νπόηε πξνθαιείηαη 

εξεζηζκόο ηνπ βιελλνγόλνπ. Σηε ζπλέρεηα, αθνινπζεί ε αμηνιόγεζε ηνπ πόλνπ, 

ξσηάκε ηνλ αζζελή ην ζεκείν πνπ πνλάεη, ηελ έληαζε ηνπ πόλνπ, ηε ζπρλόηεηα, ηε 

δηάξθεηα ηνπ πόλνπ θαη ηέινο ηνπο παξάγνληεο πνπ πξνθαινύλ ηελ εκθάληζε ηνπ 

(Lemon&Burke, 2014). 

Βάζε ησλ νδεγηώλ πνπ καο έρνπλ δνζεί απαηηείηαη ε ρνξήγεζε αλαζηνιέσλ ηεο 

αληιία ησλ πξσηνλίσλ, αληηόμηλα θαη άιια πξνζηαηεπηηθά πξνο ην βιελλνγόλν. Μεηά 
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ηε ρνξήγεζε αθνινπζεί ε παξαθνινύζεζε ηνπ αζζελή γηα ηπρόλ παξελέξγεηεο  από 

ηε ζεξαπεία. Απηή ε αγσγή ζπκβάιιεη ζηε κείσζε ηεο έληαζεο ηνπ πόλνπ θαη ζηελ 

επνύισζε ηνπ έιθνπο θαη ηέινο νδεγεί ζηε κείσζε ηνπ πδξνρισξηθνύ νμένο νπόηε 

δεκηνπξγείηαη έλαο θξαγκόο πνπ πξνζηαηεύεη ηνλ βιελλνγόλν (Lemon&Burke,2014). 

 

1.2.2. ΓΙΑΣΑΡΑΥΔ΢ ΤΠΝΟΤ 

Ο πόλνο όπσο αλαθέξζεθε  κπνξεί  λα εκθαληζηεί ζπγθεθξηκέλν  δηάζηεκα κεηά ηε 

ιήςε ηνπ γεύκαηνο αιιά κπνξεί λα παξνπζηαζηεί θαη θαηά ην δηάζηεκα ηεο λύρηαο 

κε απνηέιεζκα λα πξνθαιεί πξνβιήκαηα ζηελ μεθνύξαζε ηνπ αζζελνύο. Δίλαη 

ζεκαληηθό λα ηνληζηεί ζηνλ αζζελή ε ιήςε ησλ θαξκάθσλ  ζύκθσλα κε ηηο νδεγίεο . 

Η βξαδηλή αγσγή απνηειείηαη από αλαζηνιείο ηεο αληιίαο ησλ πξσηνλίσλ επνκέλσο 

κεηώλεηαη ε παξαγσγή ηνπ πδξνρισξηθνύ νμένο θαη έηζη κεηώλεηαη θαη ν πόλνο 

ζπγθεθξηκέλα ηηο βξαδηλέο ώξεο. Ο λνζειεπηήο πξέπεη λα ηνλίζεη ζηνλ αζζελή όηη νη 

νδεγίεο πξέπεη λα αθνινπζνύληαη κε αθξίβεηα θαη όηη κεηά ηε ιήςε ηεο 

θαξκαθεπηηθήο αγσγήο απαγνξεύεηαη ε ιήςε θάπνηνπ γεύκαηνο δηόηη απηό ζα 

πξνθαιέζεη ηελ έθθξηζε πδξνρισξηθνύ νμένο θαη πεςίλεο επνκέλσο λα εκθαλίζεη 

πόλν (Lemon&Burke,2014). 

 

 

1.2.3. ΔΛΛΔΙΜΜΑ ΟΓΚΟΤ ΤΓΡΧΝ 

Οη  επηπινθέο από ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ είλαη ε δηάηξεζε θαη ε αηκνξξαγία. Λόγσ 

ηεο αηκνξξαγίαο κπνξεί λα πξνθιεζεί ππννγθαηκία θαη απηό πξνθαιεί κείσζε ηεο 

θαξδηαθήο παξνρήο θαη έιιεηκκα όγθνπ πγξώλ . Η ιήςε ησλ δσηηθώλ ζεκείσλ 

αξηεξηαθή πίεζε θαη ζθίμεηο θάζε  15 κε 30 ιεπηά έηζη ώζηε λα ζηαζεξνπνηεζεί ε 

θαηάζηαζε ηνπ αζζελνύο. Παξαθνινπζείηαη ε θεληξηθή θιεβηθή αξηεξία θαη 

ηνπνζεηείηαη Foley έηζη ώζηε λα γίλεηαη σξηαία θαηαγξαθή ηεο δηνύξεζεο.  Δπίζεο, 

απαηηείηαη ε κέηξεζε ηνπ ζσκαηηθνύ βάξνπο θαζεκεξηλά θαη ε θαξδηαθή παξνρή θαη 

είλαη βαζηθά ζηνηρεία πνπ πξέπεη λα ειέγρνληαη ζε αζζελείο κε αηκνξξαγία θαη 

πηζαλή δηάγλσζε shock κε ζθνπό ηε ζεξαπεπηηθή αληηκεηώπηζε. Σεκαληηθό είλαη από 

ηνπο λνζειεπηέο λα παξαθνινπζείηαη ην πγξό πνπ πξνέξρεηαη από ην ζηόκαρν γηα ηελ 
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αμηνιόγεζε ηεο πνζόηεηαο θαη ηνπ ξπζκνύ ηνπ αίκαηνο πνπ ράλεηαη. Σε πεξίπησζε 

νμείαο αηκνξξαγίαο ην πγξό είλαη έληνλν είηε πεξηέρεη ζξόκβνπο θαη παξαηεξείηαη θαη 

ην θαηλόκελν ηεο αηκνρεζίαο ελώ αλ παξακείλεη γηα κεγάιν ρξνληθό δηάζηεκα ζην 

ζηόκαρν ηόηε έρεη ζθνύξν ρξώκα.  Γηα ηελ απνθαηάζηαζε ηεο απώιεηαο ηνπ όγθνπ ν 

λνζειεπηήο πξέπεη λα ρνξεγήζεη ελδνθιέβηα πγξά θαη ειεθηξνιύηεο. Η κεηάγγηζε 

αίκαηνο είλαη ρξήζηκε εθόζνλ γίλεηαη απνθαηάζηαζε ηνπ όγθνπ θαη ησλ εξπζξώλ 

αηκνζθαηξίσλ θαη έηζη δηαζθαιίδεηαη θαη ε απνθαηάζηαζε ηνπ νμπγόλνπ από ην αίκα 

θαη ησλ αλαγθώλ πνπ έρεη ν νξγαληζκόο  (Lemon& Burke, 2014). 

  Ο λνζειεπηήο ζα πξνβεί ζε ηνπνζέηεζε ξηλνγαζηξηθνύ ζσιήλα γηα ηελ εμαζθάιηζε 

ηεο ζσζηήο ζέζεο θαη αλ ρξεηαζηεί έθπιπζε ηνπ ζηνκάρνπ ρξεζηκνπνηείηαη 

θπζηνινγηθόο νξόο. Τν ρξνληθό δηάζηεκα πνπ πξέπεη λα γίλεηαη θαηαγξαθή ησλ 

πγξώλ είλαη θάζε κηα ώξα θαη ζηαδηαθά θάζε ηέζζεξηο κε νρηώ ώξεο. Με ηηο 

εξγαζηεξηαθέο εμεηάζεηο παξαθνινπζνύληαη νη ηηκέο ηεο αηκνζθαηξίλεο, ηνπ 

αηκαηνθξίηε, ησλ ειεθηξνιπηώλ, ηεο θξεαηηλίλεο θαη ηεο νπξίαο. Σηελ ρξόληα 

αηκνξξαγία από ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ νη ηηκέο ηεο αηκνζθαηξίλεο θαη ηνπ 

αηκαηνθξίηε είλαη ζε ρακειά επίπεδα ελώ ζηελ νμεία αηκνξξαγία ππάξρεη 

ηζνζηάζκηζε αθνύ ράλνληαη ίζεο πνζόηεηεο πιάζκαηνο  θαη εξπζξώλ αηκνζθαηξίσλ. 

Αθόκε, ν λνζειεπηήο πξέπεη λα αμηνινγεί ηελ εηθόλα ηεο θνηιηάο ηνπ αζζελνύο 

δειαδή λα ςειαθίδεη, λα αθξνάδεηαη θαζώο λα θάλεη επηζθόπεζε γηα ηπρόλ δηάηξεζε 

ηεο θνηιηάο. Ο αζζελήο πξέπεη λα βξίζθεηαη ζηε ζσζηή ζέζε ε νπνία  είλαη θιηλήξεο 

κε αλπςσκέλν ην θεθάιη δηόηη αλ  είλαη ζε όξζηα ζέζε ππάξρεη πεξίπησζε ιηπνζπκίαο 

(Lemon &Burke, 2014). 

 

1.2.4. ΑΝΔΠΑΡΚΗ΢ ΚΑΛΤΦΗ ΣΧΝ ΑΝΑΓΚΧΝ ΣΟΤ ΟΡΓΑΝΙ΢ΜΟΤ 

Αξθεηνί αζζελείο ιόγσ ηνπ πόλνπ πνπ ληώζνπλ κεηά ηε ιήςε ηνπ γεύκαηνο 

ζπλεζίδνπλ λα ειαηηώλνπλ ηε πνζόηεηα ηνπ θαγεηνύ θαη απηό είλαη έλα πξόβιεκα 

εθόζνλ δελ ιακβάλνπλ όια ηα ζξεπηηθά ζπζηαηηθά πνπ πξέπεη θαη κπνξεί λα 

νδεγεζνύλ θαη ζηελ αλνξεμία.  Ο λνζειεπηήο πξέπεη λα αμηνινγήζεη ηε δίαηηα ηνπ 

αζζελνύο κε βάζε ηηο δηαηξνθηθέο ηνπ πξνηηκήζεηο , ηηο ηξνθέο πνπ απνθεύγεη ιόγσ 

όηη ηνπ δεκηνπξγνύλ πόλν ζπκπεξηιακβάλνληαο  θαη ηνπο ρξόλνπο πνπ ιακβάλεη ηηο 

ηξνθέο. Ο λνζειεπηήο παξαπέκπεη ηνλ αζζελή ζε δηαηηνιόγν έηζη ώζηε λα ηνπ δώζεη 

κηα δίαηηα κε ηηο θαηάιιειεο ηξνθέο πνπ ζα βνεζήζνπλ ζηελ εμαθάληζε ησλ 
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ζπκπησκάησλ από ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ θαη λα πξνγξακκαηηζηνύλ ηα γεύκαηα ζε 

ζπγθεθξηκέλεο ώξεο ώζηε λα κελ ηαιαηπσξείηαη θαη από ηνπο βξαδηλνύο πόλνπο. 

Σπλήζσο γίλεηαη θαηαλνκή ησλ γεπκάησλ ζε έμη γεύκαηα νπόηε ε ιήςε κηθξώλ 

πνζνηήησλ ηξνθήο δελ πξνθαιεί θαη ηηο επηπινθέο πνπ ζπλεζίδνπλ λα εκθαλίδνληαη 

κεηά ηε ιήςε ηεο ηξνθήο. Η ιήςε ηεο ηξνθήο θαη ε ιήςε ηεο θαξκαθεπηηθήο αγσγήο 

ζα πξέπεη λα πξνζαξκόδνληαη ζύκθσλα κε ην πξόγξακκα ηνπ αζζελνύο θαη λα 

παξαθνινπζείηαη ζπρλά γηα ηελ εκθάληζε αλνξεμίαο θαη εκέηνπ θαη ζε απηή ηε 

πεξίπησζε ζα πξέπεη λα δηαθνξνπνηείηαη ε δίαηηα.  Πξέπεη λα ζεκεησζεί όηη νη 

αζζελείο πνπ πάζρνπλ από έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ είλαη πνιύ πηζαλό λα κελ ιακβάλνπλ 

όια ηα ζξεπηηθά ζπζηαηηθά από ηηο ηξνθέο ιόγσ όηη απνθεύγνπλ θάπνηεο ηξνθέο 

επνκέλσο πάζρνπλ από αλαηκία θαη αλαγθαζηηθά ιακβάλνπλ ζίδεξν. Γελ απνθιείεηαη 

ην γεγνλόο ε ιήςε ζηδήξνπ λα πξνθαιέζεη λαπηία θαη έκεην αξά λα ρξεηαζηεί 

δηαθνξνπνίεζε ηεο ζεξαπεπηηθήο αγσγήο (Lemon & Burke,2014). 

 

1.3. ΔΚΠΑΙΓΔΤ΢Η ΣΟΤ Α΢ΘΔΝΗ  ΚΑΙ ΣΗ΢ ΟΙΚΟΓΔΝΔΙΑ΢ 

Αθόκε θαη εάλ εμέιζεη ν αζζελήο από ην λνζνθνκείν πξέπεη λα αθνινπζεί ηηο 

ηαηξηθέο νδεγίεο. Σε πεξίπησζε πνπ ζα ιακβάλεη ην θάξκαθν εθάπαμ θαιό ζα ήηαλ 

πξηλ ην ύπλν ην βξαδηλό. Δάλ ε ιήςε ηεο θαξκαθεπηηθήο αγσγήο δελ είλαη κόλν κηα 

θνξά αιιά αξθεηέο θνξέο ηελ εκέξα πξέπεη λα γίλεηαη πξηλ ηε ιήςε ηνπ γεύκαηνο. Η 

απνθπγή ηνπ θαπλίζκαηνο, ηνπ αιθνόι, ησλ κε ζηεξνεηδή αληηθιεγκνλσδώλ 

θάξκαθσλ όπσο ε αζπηξίλε, ησλ ιηπαξώλ ηξνθίκσλ είλαη κέηξα ηα νπνία ζα 

νδεγήζνπλ ζηε γξήγνξε επνύισζε ηνπ έιθνπο θαη ζηελ κείσζε εκθάληζεο ησλ 

ζπκπησκάησλ. Όπσο, θάζε θάξκαθν έηζη θαη απηά κπνξεί λα παξνπζηάζνπλ θάπνηεο 

παξελέξγεηεο δηάξξνηα, λαπηία, έκεηνο, θόπσζε, εμάλζεκα. 

 

1.4. ΠΡΟΔΓΥΔΙΡΗΣΙΚΗ ΦΡΟΝΣΙΓΑ  

Σηελ αξρή πξηλ μεθηλήζεη νπνηαδήπνηε επέκβαζε όζνλ αθνξά ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ 

γίλεηαη ε ηνπνζέηεζε επξείαο δηακέηξνπ ξηλνγαζηξηθνύ ζσιήλα έηζη ώζηε λα 

επηηεπρζεί ε θέλσζε ηνπ ζηνκάρνπ από ηηο γαζηξηθέο εθθξίζεηο θαη λα απνθεπρζεί ε 

κόιπλζε ηεο πεξηηνλατθήο θνηιόηεηαο (Λίηζαο, 2014).  
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Μεηά από ηε πξαγκαηνπνίεζε θάπνησλ κειεηώλ έρνπλ δείμεη όηη ε θαζπζηέξεζε ηεο 

ρεηξνπξγηθήο ζεξαπείαο ζην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ κπνξεί λα νδεγήζεη ζε λνζεξόηεηα, 

ζλεζηκόηεηα, αιιά θαη κεγαιύηεξε κεηεγρεηξεηηθή ελδνλνζνθνκεηαθή παξακνλή ησλ 

αζζελώλ  (Λίηζαο, 2014) . 

Η πξνεγρεηξεηηθή θξνληίδα από ηνπο λνζειεπηέο αλαθέξεηαη ζηε θξνληίδα ησλ 

αζζελώλ πξηλ ηελ ρεηξνπξγηθή επέκβαζε θαη έρεη σο ζηόρν λα γίλεη γλσζηή ζηνλ 

αζζελή ε δηαδηθαζία ηεο επέκβαζεο πνπ πξόθεηηαη λα αθνινπζήζεη θαη νη επηπινθέο 

(Dewit. Susan. C., 2005). 

 

1.5. ΜΔΣΔΓΥΔΙΡΗΣΙΚΗ ΦΡΟΝΣΙΓΑ  

Ξεθηλάεη από ηε θάζε πνπ ηειεηώζεη ε ρεηξνπξγηθή επέκβαζε έσο όηαλ ν αζζελήο 

έρεη αλαξξώζεη πιήξσο. Ο ξηλνγαζηξηθόο ζσιήλαο παξακέλεη ζηνλ αζζελή θαη 

πξέπεη λα ειέγρεηαη αλά ηαθηά ρξνληθά δηαζηήκαηα γηα ηε ζέζε ηνπ. Σε πεξίπησζε 

εκθάληζεο επηπινθώλ πξέπεη λα ελεκεξσζεί ν ζεξάπσλ ηαηξόο.  Οη επηπινθέο πνπ 

αθνινπζνύλ ηηο εγρεηξήζεηο ζην αλώηεξν πεπηηθό είλαη αξθεηέο θαη πνιιέο από απηέο 

είλαη ζνβαξέο νη νπνίεο ζπλήζσο νθείινληαη ζπλήζσο ζε ιαλζαζκέλε ηερληθή θαηά 

ηελ ρεηξνπξγηθή επέκβαζε (Λίηζαο,2014). 
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΢ΤΜΠΔΡΑ΢ΜΑΣΑ 

Σηελ πηπρηαθή κνπ εξγαζία έγηλε δηεξεύλεζε ηνπ ζέκαηνο ηνπ έιθνπο ηνπ ζηνκάρνπ 

κηα αζζέλεηα πνπ βιάπηεη ην πεπηηθό ζύζηεκα. Ο ξόινο ηνπ λνζειεπηή είλαη 

ζεκαληηθόο, δηόηη κπνξεί λα ππνβιεζεί ζε ρεηξνπξγηθή επέκβαζε ν αζζελήο έηζη λα 

εθαξκόζεη ηελ πξνεγρεηξεηηθή θξνληίδα πξηλ ην ρεηξνπξγείν θαζώο θαη ηε 

κεηεγρεηξεηηθή θξνληίδα εθόζνλ ηειεηώζεη ην ρεηξνπξγείν θαη κεηά. Φξεηάδεηαη θαιή 

γλώζε ηεο λόζνπ θαη εθηόο ηνπ λνζειεπηηθό θνκκάηη ν αζζελήο ρξεηάδεηαη θαη 

ςπρνινγηθή ππνζηήξημε γηα ην πώο ζα αληηκεησπίζεη ηπρόλ επηπινθέο αλ πξνθύςνπλ 

θαη ηηο αιιαγέο ζην ηξόπν δσήο ηνπ θαη ίζσο θαη ηηο δηαηξνθηθέο ζπλήζεηεο. 
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ΜΔΡΟ΢ Γ΄ 

ΝΟ΢ΗΛΔΤΣΙΚΑ ΑΡΘΡΑ ΢ΥΔΣΙΚΑ ΜΔ ΣΗ ΝΟ΢Ο  ΣΟΤ ΔΛΚΟΤ΢ ΣΟΤ 

΢ΣΟΜΑΥΟΤ 

 

1.Risk Factors for Delayed Ulcer Healing after Endoscopic Submucosal 

Dissection of Gastric Neoplasms. 

Background: With improved technology, the size of artificial ulcers after endoscopic 

submucosal dissection (ESD) has increased. 

Aim: The aim of our study was to examine the risk factors for delayed gastric ulcer 

healing after ESD, including the possible benefit of potassium-competitive acid 

blocker (P-CAB) treatment. 

Methods: The primary outcome was the rate of healing of the artificial ulcers induced 

by ESD at 8 weeks post intervention. Design: retrospective case series. Setting: Aichi 

Medical University Hospital. Patients: patients who underwent ESD for gastric 

neoplasm, between April 2015 and March 2017. Intervention: ESD, with a follow-up 

endoscopic examination at 8 weeks post-ESD. Univariate and multivariate analyses 

were used to identify the independent risk factors for delayed healing. 

Results: Of the 73 gastric neoplasms included in the analysis, delayed ulcer healing 

was identified in 21.9%. Dyslipidemia (p=0.04), ESD procedure time (p=0.003) and 

artificial ulcer size (p&lt;0.001) were identified as risk factors for delayed healing, 

with location in the lower third of the stomach [Odds ratio (OR) 6.76; p=0.016] and 

artificial ulcer size (OR, 1.18; p=0.024) retained as independent risk factors. A cut-off 

ulcer size of 854 mm2 was predictive of delayed healing, with a sensitivity of 29.8% 

and specificity of 87.5%. For large ulcers, the rate of healing of 70% with vonoprazan 

was higher than the rate of 47.6% with proton pump inhibitors (PPIs), although this 

difference was not significant. Conclusion: For artificial ulcers after ESD with a 

resection diameter &gt; 35 mm, it might be desirable to use PPIs for &gt;8 weeks or 

P-CAB. 
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Μεηάθπαζη άπθπος 

Μεηά από ππνβιελλνεηδή δηαηνκή (ESD) ην κέγεζνο ησλ ηερλεηώλ ειθώλ απμάλεηαη. 

Απηή ε κειέηε έρεη σο ζηόρν ηε δηεξεύλεζε ησλ παξαγόλησλ θηλδύλνπ νη νπνίνη 

ζπκβάιινπλ ζηελ θαζπζηέξεζε ηεο επνύισζεο ηνπ πεπηηθνύ έιθνπο κεηά από ηελ 

ππνβιελλνεηδή δηαηνκή. Μεηά ην πέξαο ηνπ  δηαζηήκαηνο  ησλ 8 εβδνκάδσλ  θαη 

κεηά ηελ επέκβαζε παξαηεξείηαη επνύισζε . Από ηα 73 γαζηξηθά λενπιάζκαηα πνπ 

ζπκκεηείραλ ζηελ έξεπλα ε θαζπζηεξεκέλε επνύισζε παξαηεξήζεθε ζε πνζνζηό 

21,9%. Οη παξάγνληεο θηλδύλνπ  όπσο αλαθέξζεθαλ παξαπάλσ είλαη ε 

δπζιηπηδαηκία, ν ρξόλνο ηεο δηαδηθαζίαο ESD , θαζώο θαη ην ηερλεηό κέγεζνο έιθνπο. 

Ο ξπζκόο επνύισζεο γηα ηα κεγάια έιθε είλαη 70% κε ην vonoprazan θαη είλαη 

πςειόηεξνο από ηνλ ξπζκό 47,6% κε ηνπο αλαζηνιείο ηεο αληιίαο πξσηνλίσλ (PPIs) 

παξόια απηά όκσο ε δηαθνξά είλαη ειάρηζηε.  Τέινο, όζνλ αθνξά  ηα ηερλεηά έιθε 

κεηά από ππνβιελλνεηδή δηαηνκή  δηακέηξνπ εθηνκήο >35mm ίζσο είλαη απαξαίηεην 

λα ρξεζηκνπνηεζεί PPI γηα δηάζηεκα πάλσ από 8 εβδνκάδεο. 

 

2.Characteristics of gastric cancer in peptic ulcer patients with Helicobacter 

pylori infection.  

 

Aim: To evaluate the incidence and clinical characteristics of gastric cancer (GC) in 

peptic ulcer patients with Helicobacter pylori (H. pylori) infection. 

Methods: Between January 2003 and December 2013, the medical records of patients 

diagnosed with GC were retrospectively reviewed. Those with previous gastric ulcer 

(GU) and H. pylori infection were assigned to the HpGU-GC group (n = 86) and 

those with previous duodenal ulcer (DU) disease and H. pylori infection were 

assigned to the HpDU-GC group (n = 35). The incidence rates of GC in the HpGU-

GC and HpDU-GC groups were analyzed. Data on demographics (age, gender, peptic 

ulcer complications and cancer treatment), GC clinical characteristics [location, 

pathological diagnosis, differentiation, T stage, Lauren’s classification, atrophy of 

surrounding mucosa and intestinal metaplasia (IM)], outcome of eradication therapy 

for H. pylori infection, esophagogastroduodenoscopy number and the duration until 

GC onset were reviewed. Univariate and multivariate analyses were performed to 
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identify factors influencing GC development. The relative risk of GC was evaluated 

using a Cox proportional hazards model. 

 

 Results: The incidence rates of GC were 3.60% (86/2387) in the HpGU-GC group 

and 1.66% (35/2098) in the HpDU-GC group. The annual incidence was 0.41% in the 

HpGU-GC group and 0.11% in the HpDU-GC group. The rates of moderate-to-severe 

atrophy of the surrounding mucosa and IM were higher in the HpGU-GC group than 

in the HpDU-GC group (86% vs 34.3%, respectively, and 61.6% vs 14.3%, 

respectively, P < 0.05). In the univariate analysis, atrophy of surrounding mucosa, IM 

and eradication therapy for H. pylori infection were significantly associated with the 

development of GC (P < 0.05). There was no significant difference in the prognosis of 

GC patients between the HpGU-GC and HpDU-GC groups (P = 0.347). The relative 

risk of GC development in the HpGU-GC group compared to that of the HpDU-GC 

group, after correction for age and gender, was 1.71 (95%CI: 1.09-2.70; P = 0.02). 

 

Conclusion: GU patients with H. pylori infection had higher GC incidence rates and 

relative risks. Atrophy of surrounding mucosa, IM and eradication therapy were 

associated with GC. 

 

Μεηάθπαζη άπθπος :   Σην άξζξν απηό γίλεηαη αμηνιόγεζε  ηεο επίπησζεο ησλ 

θιηληθώλ ραξαθηεξηζηηθώλ ηνπ θαξθίλνπ ηνπ ζηνκάρνπ ζε αζζελείο πνπ έρνπλ 

πξνζβιεζεί από ην ειηθνβαθεξίδην ηνπ ππισξνύ ζε ζπλδπαζκό ην έιθνο ηνπ 

ζηνκάρνπ. Πξαγκαηνπνηήζεθε κηα έξεπλα ζε αζζελείο κε θαξθίλν ηνπ ζηνκάρνπ έηζη 

ώζηε λα γλσζηνπνηεζνύλ νη παξάγνληεο πνπ επζύλνληαη γηα ηελ εκθάληζε ηεο 

αζζέλεηαο . Η ζεξαπεία εθξίδσζεο ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ ηνπ ππισξνύ ζρεηίζηεθε κε 

ηελ αλάπηπμε ηνπ θαξθίλνπ ηνπ ζηνκάρνπ. Σπκπεξαίλνληαο, ζε αζζελείο πνπ 

πάζρνπλ από ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ θαη έρνπλ κνιπλζεί από ην ειηθνβαθηεξίδην ηνπ 

ππισξνύ παξαηεξείηαη ε εθδήισζε πςειώλ πνζνζηώλ  γαζηξηθνύ θαξθίλνπ θαζώο 

θαη  ε αηξνθία ηνπ βιελλνγόλνπ όπσο θαη ε ζεξαπεία εθξίδσζεο ηνπ 

ειηθνβαθηεξηδίνπ έρεη άκεζε ζρέζε κε ην γαζηξηθό θαξθίλν. 
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3.First-line chemotherapy with S-1 alone or S-1 plus cisplatin for elderly 

patients with advanced gastric cancer: a multicenter propensity score 

matched study. 

Background: Fluoropyrimidine and platinum combination is the standard treatment 

for advanced or recurrent gastric cancer (AGC). However, fluoropyrimidine 

monotherapy is commonly used for elderly patients with AGC because of its good 

tolerability. 

Methods: In this multicenter retrospective study, we collected clinical data of AGC 

patients aged 70 years or older, treated with S-1 alone or S-1 plus cisplatin (SP) as the 

first-line treatment between January 2009 and December 2011. Propensity score 

matched cohorts (PSMC) were used for reducing the confounding effects to compare 

efficacy and safety between the two treatment groups. Cox regression analysis was 

performed to clarify the prognostic factors. 

Results: PSMC (n = 109 in each group) were selected from among 444 eligible 

patients (S-1 group, 210; SP group, 234); the S-1 group included more patients 

deemed unfit for intensive chemotherapy than the SP group (e.g., higher age, poorer 

PS, poor renal function). In the PSMC, patients’ characteristics were comparable 

between groups, except the male ratio (S-1 group, 64.2%; SP group, 77.1%; p = 0.04). 

No significant differences were observed in either overall survival [hazard ratio (HR) 

0.93, p = 0.63] or progression-free survival (HR 1.09, p = 0.61). Severe adverse 

events (AEs) and hospitalization due to AEs were more frequent in the SP group than 

in the S-1 group (p < 0.001 each). 

Conclusion: Our findings do not support the survival benefit of SP over S-1 in 

elderly patients with AGC. We are now conducting a prospective comparative study 

to optimize treatment strategy and explore applicability of the geriatric assessment for 

these patients. 
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Μεηάθπαζη άπθπος: Ο ζπλδπαζκόο θζνξνππξηκηδίλεο θαη ιεπθνρξύζνπ είλαη ε έλα 

είδνο ζεξαπείαο  πξνρσξεκέλνπ ζηαδίνπ πνπ εθαξκόδεηαη ζπλήζσο  ζε  αζζέλεηεο  

ηνπ θαξθίλνπ ηνπ ζηνκάρνπ ελώ ε ζεξαπεία κόλν κε  θζνξνππξηκηδίλε είλαη 

θαηάιιειε  ζε  ειηθησκέλνπο αζζελείο. Γηεμήρζε κηα έξεπλα ζε αζζελείο ειηθίαο 70 

θαη άλσ πνπ ππνβιήζεθαλ ζε κηα αγσγή S-1 . 

 

4. Analyzing the influence of gastric intestinal metaplasia on gastric ulcer healing 

in Helicobacter pylori-infected patients without atrophic gastritis.  

Background: Gastric epithelial hyper-proliferation was reported in patients with 

Helicobacter pylori (H. pylori)–infected gastric mucosa with intestinal metaplasia 

(IM) changes. In patients with gastric ulcer (GU) and IM, the GU may have a 

different healing rate in comparison to patients without IM. This study aimed to 

compare the difference in GU healing between H. pylori–infected patients with IM 

and those without IM. 

Methods: We retrospectively analyzed patients at the Keelung Chung Gung 

Memorial Hospital during the period from March 2005 to January 2011. The 

inclusion criteria were: 1) endoscopic findings of GU and biopsy histological 

examination plus rapid urease test indicating H. pylori infection; 2) gastric IM 

adjacent to a GU but with no atrophic gastritis changes; 3) patients receiving H. pylori 

eradication triple therapy and 8 weeks of maintenance therapy with a proton pump 

inhibitor; and 4) patients receiving follow-up endoscopy within the 3rd and the 4th 

months after treatment. 

Results: In total, 327 patients with GU and H. pylori infection (136 with IM and 191 

without IM) were included. Patients with IM had a higher GU healing rate than those 

without IM (91.9% vs. 84.3%, P = 0.040). Multivariate logistical regression analysis 

revealed that failure of H. pylori eradication (Odds = 4.013, 95% CI: 1.840–8.951, 

P < 0.001) and gastric IM (Odds = 0.369, 95% CI: 0.168–0.812, P = 0.013) were the 

predictors of non-healing GU following treatment. 

Conclusions: Patient with gastric IM change may have a higher GU healing rate than 

those without gastric IM. However, successful H. pylori eradication is a more 

important factor for GU healing than gastric IM. 
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Μεηάθπαζη άπθπος : Σε αζζελείο νη νπνίνη λνζνύλ από ην έιθνο  ζηνκάρνπ θαζώο 

θαη από εληεξηθή κεηαπιαζία  ν θαξθίλνο ηνπ ζηνκάρνπ κπνξεί λα έρεη άιιν ξπζκό 

επνύισζεο ζπγθξηηηθά  από  αζζελείο  ρσξίο εληεξηθή κεηαπιαζία. Η ζύγθξηζε απηή 

γίλεηαη έηζη ώζηε λα γίλεη δηαθξηηή ε  δηαθνξά σο πξνο ηε ζεξαπεία  ηνπ γαζηξηθνύ 

θαξθίλνπ κε ηε παξνπζία ή ρσξίο ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ ηνπ ππισξνύ. Σηελ έξεπλα 

απηή ζπκκεηέρνπλ αζζελείο κε  ελδνζθνπηθά επξήκαηα έιθνπο ηνπ ζηνκάρνπ θαη 

βηνςία, γαζηξηθά εληεξηθά επξήκαηα,  άιινη αζζελείο πνπ έιαβαλ ηξηπιή ζεξαπεία 

εθξίδσζεο ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ θαη ηέινο αζζελείο πνπ ζπκκεηέρνπλ ζε 

παξαθνινύζεζε ελδνζθόπεζεο εληόο ηνπ 3
νπ

 θαη 4
νπ

 κήλα κεηά ηε ζεξαπεία. Ο 

αξηζκόο ησλ  αηόκσλ  πνπ ζπκκεηείραλ ζηελ έξεπλα απηή ήηαλ 327 κε ινίκσμε από 

ην ειηθνβαθηεξίδην ηνπ ππισξνύ θαη πεπηηθό έιθνο  από ηνπο νπνίνπο 136 ήηαλ κε 

εληεξηθή κεηαπιαζία θαη 191 ρσξίο εληεξηθή κεηαπιαζία θαη ην απνηέιεζκα ηεο 

έξεπλαο είλαη  όηη απηνί κε εληεξηθή κεηαπιαζία είραλ πςειόηεξν ξπζκό ινίκσμεο 

από απηνύο ρσξίο εληεξηθή κεηαπιαζία. Η εθξίδσζε ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ ηνπ 

ππισξνύ είλαη έλαο ζεκαληηθόο παξάγνληαο γηα ηελ επνύισζε ηνπ έιθνπο ηνπ 

ζηνκάρνπ . 

 

5. A phase II study of modified docetaxel, cisplatin, and S-1 (mDCS) 

chemotherapy for unresectable advanced gastric cancer.  

Aim: Triplet therapy using docetaxel, cisplatin, and S-1 (DCS) against unresectable 

gastric cancer as previously reported by us showed high clinical efficacy, with a 

87.1% total response rate; however, it also showed a high incidence of grade 3/4 

toxicity. With the aim of reducing toxicities, we conducted a phase II study of 

modified DCS (mDCS), using a reduced dose of docetaxel, and evaluated the clinical 

efficacy and adverse events of this regimen. 

Methods: Patients with unresectable gastric cancer received chemotherapy with S-1 

(40 mg/m2 b.i.d) on days 1–14, and docetaxel (50 mg/m2) plus cisplatin (60 mg/m2) 

on day 8 every 3 weeks. The primary endpoint was the response rate (RR). Overall 

(OS) and progression-free survival (PFS), and toxicities were also evaluated. 
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Results: Forty-nine patients were enrolled from November 2011 to April 2014, and 

43 were eligible. The overall RR was 79.1%, including two cases of a complete 

response (4.7%), and 32 cases of a partial response (74.4%). Nine cases had stable 

disease (20.9%) but none showed progressive disease. Of the 43 cases, 15 cases 

(34.9%) underwent curative conversion surgery. The median PFS was 350 days (95% 

CI 240–416 days) and median OS was 722 days (95% CI 411 days–not reached). 

Grade 3/4 neutropenia developed in 79.1%, and febrile neutropenia in 34.9%, of 

patients. Non-hematological grade 3/4 adverse events were anorexia (25.6%), nausea 

(4.7%), and diarrhea (9.3%). 

Conclusion: Modified DCS therapy showed high clinical efficacy sufficient enough 

to attempt conversion therapy against unresectable gastric cancer. Modified DCS 

showed fewer toxicities, but careful management of these is still essential. 

 

Μεηάθπαζη άπθπος : Η ζεξαπεία κε docetaxel, cisplatin θαη S-1(DCS) θαηά ηνπ 

θαξθίλνπ ηνπ ζηνκάρνπ έδεημε πςειό πνζνζηό επηηπρίαο 87,1%. Τα άηνκα ηα νπνία 

πάζρνπλ από απηή ηε λόζν έθαλαλ ρεκεηνζεξαπεία κε S-1 από ηελ 1
ε
 εκέξα έσο ηελ 

14
ε
 θαη κε ληνζεηαμέιε θάζε 8

ε
 κέξα θάζε 3 εβδνκάδεο. Απηή ε ζεξαπεία είρε πςειό 

πνζνζηό επηηπρίαο ζηηο πεξηπηώζεηο ηνπ γαζηξηθνύ θαξθίλνπ . 

 

6. The Risk of Stomach Cancer in Patients with Gastric or Duodenal Ulcer 

Disease. 

 Background: Helicobacter pylori infection, now considered to be a cause of gastric 

cancer, is also strongly associated with gastric and duodenal ulcer disease. The 

discovery of these relations has brought the long-controversial connection between 

peptic ulcers and gastric cancer into focus. 

Methods: We estimated the risk of stomach cancer in a large cohort of hospitalized 

patients with gastric or duodenal ulcers, as recorded in the Swedish Inpatient Register 

between 1965 and 1983. Altogether, 57,936 patients were followed through 1989, for 

an average of 9.1 years. The standardized incidence ratio — the ratio of the observed 
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number of cancers to the number expected on the basis of the incidence in the 

Swedish population at large — was used as a measure of relative risk. 

Results:  After peaking in the first 3 years of follow-up, the standardized incidence 

ratio for gastric cancer among 29,287 patients with gastric ulcers leveled off at 1.8 (95 

percent confidence interval, 1.6 to 2.0) and remained significantly increased 

throughout follow-up, which was as long as 24 years for some patients. Prepyloric 

ulcer, diagnosed in 8646 patients, was not associated with a significant excess risk 

(standardized incidence ratio, 1.2; 95 percent confidence interval, 0.8 to 1.6). In the 

cohort of patients with duodenal ulcers (24,456 patients), the incidence of gastric 

cancer was significantly lower than expected. After the second year of follow-up, the 

standardized incidence ratio was only 0.6 (95 percent confidence interval, 0.4 to 0.7) 

and remained stable thereafter. 

Conclusions:  Gastric ulcer disease and gastric cancer have etiologic factors in 

common. A likely cause of both is atrophic gastritis induced by H. pylori. By contrast, 

there appear to be factors associated with duodenal ulcer disease that protect against 

gastric cancer. 

Μεηάθπαζη άπθπος : Η παξνπζία ηνπ ειηθνβαθηεξηδίνπ ηνπ ππισξνύ ζπλδέεηαη 

άκεζα κε ηελ εκθάληζε ηνπ θαξθίλνπ ηνπ ζηνκάρνπ θαζώο θαη κε ην έιθνο ηνπ 

ζηνκάρνπ θαη ηνπ δσδεθαδαθηύινπ. Τν έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ θαη ν θαξθίλνο ηνπ 

ζηνκάρνπ έρνπλ θνηλά αίηηα. Έλα από απηά πνπ αθνξά θαη ηηο δύν αζζέλεηεο   είλαη ε 

γαζηξίηηδα ε νπνία πξνέξρεηαη από ην ειηθνβαθηεξίδην ηνπ ππισξνύ. Όκσο 

ππάξρνπλ αζζέλεηεο πνπ ε εκθάληζε ηνπο απνηειεί πξνζηαζία από ην θαξθίλν ηνπ 

ζηνκάρνπ. 

 

7. Increased Reflux of Bile Into the Stomach in Patients with Gastric Ulcer. 

 Abstract: The concentration of bile acids in the stomach was measured, both in the 

fasting state and after a test meal, in 10 patients with gastric ulceration of the proximal 

lesser curvature and in 10 matched controls. A simple method was developed for 

measuring total bile acid concentration in serial samples of gastric content, which 

involves labeling of the bile acid pool, determination of total radioactivity in serial 

samples, and calculation of bile acid concentration from selected determinations of 
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specific activity. After eating food, patients with ulceration of the proximal lesser 

curvature had significantly higher concentrations of bile acids in the stomach than did 

normal subjects, and this difference was due to increased reflux of bile. Acidification 

of the meal favored precipitation of bile acids. However, at the onset of reflux and at 

its peak, a large proportion was still in solution. The proportion of labeled bile acid in 

solution could be significantly reduced by the addition of cholestyramine to the test 

meal. It is suggested that reflux of bile into the stomach may be a causative factor in 

gastric ulcer or, if secondary to the presence of an ulcer, may delay healing. 

Μεηάθπαζη άπθπος : Σε  10 αζζελείο κε έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ έγηλε κέηξεζε ησλ 

ρνιηθώλ νμέσλ ζην ζηνκάρη ζε πεξίνδν λεζηείαο  θαζώο θαη κεηά από ην γεύκα. 

Δπίζεο, απηή ε δηαδηθαζία πξαγκαηνπνηήζεθε θαη ζε  αζζελείο κε έιθνο ηεο εγγύο 

κηθξόηεξεο θακππιόηεηαο  θαη απηνί είραλ πςειέο ζπγθεληξώζεηο ρνιηθώλ νμέσλ 

ζπγθξηηηθά κε ηα θπζηνινγηθά άηνκα θαη ε δηαθνξά νθείιεηαη ζηελ αλαξξνή ηεο 

ρνιήο. Κιείλνληαο, θαηαιήγνπκε ζην ζπκπέξαζκα όηη ε παιηλδξόκεζε ηεο ρνιήο 

κπνξεί λα απνηειεί ηελ αηηία ζην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ αιιηώο αλ είλαη δεπηεξνγελήο 

παξάγνληαο θαζπζηεξεί ηελ επνύισζε. 

 

8. Gastric Acid Secretion Rate and Buffer Content of the Stomach after Eating. 

RESULTS  IN NORMAL SUBJECTS AND IN PATIENTS WITH DUODENAL 

ULCER. 

Abstract : New methods are described by which the buffer content and the rate and 

pattern of net gastric acid secretion in human subjects fed normal meals can be 

measured by use of sodium bicarbonate infusion to control intragastric pH. With these 

techniques, it was shown that the rate of acid secretion in response to a steak meal in 

seven duodenal ulcer patients was twice the rate achieved in six control subjects and 

that the amount of acid secreted after eating exceeded the peak histamine response in 

the ulcer patients but not in the controls. Meal-stimulated acid secretion, expressed as 

a function of the peak histamine response, was roughly correlated with the serum 

gastrin concentration (r = 0.45), but it was concluded that other factors must also 

contribute to the higher than normal secretory responses to a meal found in duodenal 

ulcer patients. Measurement of buffer content of the stomach revealed that the 

duodenal ulcer patients emptied the meal buffer at a much more rapid rate than the 
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normal subjects. By 2 h after eating, the ulcer subjects had less than half as much 

buffer in their stomachs as the controls. The combination of acid hypersecretion and 

rapid buffer emptying leads to abnormally high gastric acidity after a meal in 

duodenal ulcer patients. These results suggest that, in addition to a large parietal cell 

mass, parietal cell responsiveness to a meal and the rate of buffer emptying may be 

important in the pathogenesis of duodenal ulcer. 

 

Μεηάθπαζη άπθπος :  Απηό ην άξζξν θάλεη αλαθνξά ζε λένπο κεζόδνπο πνπ 

σθεινύλ ζηε πεξηγξαθή ηνπ πεξηερνκέλνπ ηνπ ξπζκηζηηθνύ δηαιύκαηνο θαζώο θαη  

ηνπ ξπζκνύ έθθξηζεο ηνπ γαζηξηθνύ νμένο ζε άηνκα πνπ ηξέθνληαη θαλνληθά έηζη 

ώζηε λα γίλεη ε κέηξεζε κε δηηηαλζξαθηθό λάηξην γηα ηνλ έιεγρν ηνπ ελδνγαζηξηθνύ 

ph. Γηα ην έιθνο ηνπ δσδεθαδαθηύινπ ν ξπζκόο εθθέλσζεο ηνπ ξπζκηζηηθνύ 

δηαιύκαηνο κπνξεί λα είλαη θαζνξηζηηθόο. 

 

9. Dietetic treatment of peptic ulcer.  

Abstract : Thirty-two hospital patients with gastric ulcer were given the standard 

ulcer diet in 2-hourly feeds and a comparable group had normal hospital diet without 

fried food but with snacks at 10 a.m. and 9 p.m. Half the patients in each group 

received a full course of milk by intragastric drip. After 1 month the number of healed 

and nearly healed ulcers was not significantly different in the 2 groups. Gain of 

weight was not significantly different between the groups given milk drip, but for 

patients without milk drip, weight gain was significantly greater in those on normal 

than in those on the ulcer diet. Patients on normal diet complained more frequently of 

pain but this may have been due to anxiety about the possible effect of unrestricted 

diet.  

Two groups of outpatients with gastric and duodenal ulcers were advised in the one 

case to continue on ulcer diet and in the other to change to normal diet. Both were 

given supplies of alkaline powder for relief of pain. The percentage of patients re-

admitted to hospital because of failure of treatment was higher in the first than in the 

second. The percentages of patients in whom ulcers were found to be healed at the 
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end of 1 year and of patients who were free of pain during this time were about the 

same in the 2 groups.  

It is concluded that dieting with bland foods does not increase the rate of healing of 

peptic ulcers. F. C. Aitken. 

 

Μεηάθπαζη άπθπος : Σηελ έξεπλα απηή ζπκκεηείραλ 32 αζζελείο πνπ  πάζρνπλ από  

ην έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ θαη ιάκβαλαλ ην ζπλεζηζκέλν γεύκα ζπγθξηηηθά κε αζζελείο 

πνπ ιάκβαλαλ θαλνληθά θαγεηά  εθηόο  ηα ηεγαλεηά. Από ηνπο αζζελείο πνπ έιαβαλ 

θαλνληθή δηαηξνθή εθδήισζαλ πην ζπρλά πόλν θάηη ην νπνίν κπνξεί  λα νθείιεηαη 

θαη ζην άγρνο ιόγσ όηη έιαβαλ θαλνληθό γεύκα. Τέινο, ε δίαηηα κε ρακειά ιηπαξά 

δελ απμάλεη ηνλ ξπζκό επνύισζεο ηνπ έιθνπο ηνπ ζηνκάρνπ. 

 

10. Gastric carcinoma after treatment of ulcer.  

Abstract: In a study comparing 1,496 gastric cancer patients with 1,496 matched 

control patients, gastrectomy or simple gastrojejunostomy for ulcer predisposed to 

gastric cancer whereas medical ulcer treatment did not. Gastric carcinomas after ulcer 

surgery appeared after age 50 years. The time interval between ulcer treatment and the 

appearance of gastric cancer gradually decreased as the patients' age approached 50 

years. The selection of operated ulcer patients for gastroscopic evaluation should be 

based on age rather than sex, location of the ulcer, ulcer-cancer interval or type of 

ulcer operation. Gastroscopy was the most effective diagnostic tool in the 

management of such patients. 

 

Μεηάθπαζη άπθπος : Σηελ κειέηε ζπκκεηείραλ 1.496 αζζελείο πνπ λνζνύζαλ από 

ην θαξθίλν ηνπ ζηνκάρνπ θαη από 1.496 αζζελείο νη νπνίνη είραλ ππνβιεζεί ζε 

γαζηξεθηνκή είηε ζε ζεξαπεία γηα ην  έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ. Μεηά ηελ ειηθία ησλ 50 

εκθαλίζηεθαλ γαζηξηθά θαξθηλώκαηα ζε αζζελείο κε έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ. Η επηινγή 

ησλ αζζελώλ γηα γαζηξνζθνπηθή αμηνιόγεζε πξέπεη λα γίλεηαη  βάζε  θάπνησλ 

θξηηεξίσλ , ηεο ειηθίαο, ηνπ ζεκείνπ παξνπζίαο  ηνπ έιθνπο , ηνπ δηαζηήκαηνο ηνπ  
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θαξθίλνπ θαη ηνπ έιθνπο θαη ηνπ ηύπνπ ηνπ έιθνπο.  Απηό νδεγεί ζην όηη ε 

γαζηξνζθόπεζε ήηαλ ε πην απνηειεζκαηηθή εμέηαζε ζε απηνύο ηνπο αζζελείο. 

 

11. Prophylactic aspirin and risk of peptic ulcer bleeding.  

Aim: To determine the risks of hospitalisation for bleeding peptic ulcer with the 

current prophylactic aspirin regimens of 300 mg daily or less. 

Methods: 1121 patients with gastric or duodenal ulcer bleeding matched with 

hospital and community controls. 

 Results: 144 (12.8%) cases had been regular users of aspirin (taken at least five days 

a week for at least the previous month) compared with 101 (9.0%) hospital and 77 

(7.8%) community controls. Odds ratios were raised for all doses of aspirin taken, 

whether compared with hospital or community controls (compared with combined 

controls: 75 mg, 2.3 (95% confidence interval 1.2 to 4.4); 150 mg, 3.2 (1.7 to 6.5); 

300 mg, 3.9 (2.5 to 6.3)). Results were not explained by confounding influences of 

age, sex, prior ulcer history or dyspepsia, or concurrent non-aspirin non-steroidal anti-

inflammatory drug use. Risks seemed particularly high in patients who took non-

aspirin non-steroidal anti-inflammatory drugs concurrently. 

Conclusion: No conventionally used prophylactic aspirin regimen seems free of the 

risk of peptic ulcer complications. 

 

Μεηάθπαζη άπθπος : Σηόρνο απηήο ηεο κειέηεο είλαη ε αλαθνξά ησλ θηλδύλσλ  ηεο 

αηκνξξαγίαο κεηά ηελ ιήςε αζπηξίλεο ζε αζζελείο πνπ πάζρνπλ από πεπηηθό έιθνο. 

Κάπνηνη αζζελείο αλέθεξαλ ηελ ιήςε ηεο αζπηξίλεο ζε πςειέο δόζεηο ηνπιάρηζηνλ 5 

θνξέο ηελ εβδνκάδα νπόηε ν θίλδπλνο επηπινθώλ ήηαλ απμεκέλνο ιόγσ ηεο ιήςεο 

ησλ κε ζηεξνεηδώλ αληηθιεγκνλσδώλ θαξκάθσλ. 

 

12. Non-steroidal anti-inflammatory drugs and peptic ulcer perforation. 
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Abstract: A retrospective study is reported in which the ingestion of non-steroidal 

anti-inflammatory drugs (NSAID) in 269 patients with perforated peptic ulceration 

and 269 age/sex matched controls admitted between 1973-1982 was compared. A 

highly significant statistical difference was found (p less than 0.001) in those aged 

over 65. There was no statistical difference, however, in those aged under 65. 

Furthermore we have shown a highly statistically significant correlation (p less than 

0.0001) between the annual number of patients aged over 65 with perforated peptic 

ulcers taking NSAID and the annual number of prescriptions issued for these drugs in 

the region. No such correlation was found for patients aged under 65 years. We 

suggest that the elderly especially women are unduly susceptible to NSAID associated 

peptic ulcer perforation, and discuss factors that may account for this. 

 

Μεηάθπαζη άπθπος: Σε ειηθίεο άλσ ησλ 65 εηώλ είλαη ζπρλό ην θαηλόκελν ε ιήςε 

κε ζηεξνεηδώλ αληηθιεγκνλσδώλ θαξκάθσλ έηζη ε δηάηξεζε είλαη ζπρλή επηπινθή 

από ην πεπηηθό έιθνο θαη θαιό ζα ήηαλ λα αληηκεησπίδνληαη νη παξάγνληεο πνπ ην 

πξνθαινύλ αλεμαξηήησο θύινπ. 

 

13. Bleeding peptic ulcer: A prospective evaluation of risk factors for rebleeding 

and mortality. 

Abstract : Clinical, endoscopic, and laboratory data were collected prospectively in 

701 patients with bleeding peptic ulcer. The overall rebleeding rate was 16.1% and 

increased the risk of a fatal outcome by 17 fold (1.2% versus 20.6%,p< 0.001). 

Rebleeding was documented in more than 75% of the group who did not survive 

following initial conservative management. Rebleeding was more likely (24.1% 

versus 14.2%,p< 0.02) when shock was present on admission and the risk of a rebleed 

was doubled in patients over 60 years of age (22.1% versus 10.9%,p< 0.001). Ulcers 

greater than 1 cm in size carried twice the risk of rebleeding (23.9% versus 12.4%,p< 

0.002). 

Concomitant medical illness had a significant adverse effect on outcome (p< 0.05). 

Shock on admission was associated with a doubling of mortality figures (9.5% versus 

3.7%,p< 0.01). The identification of endoscopic stigmata of recent hemorrhage 
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(ESRH) tripled the risk of mortality (7.5% versus 2.4%,p< 0.002), ESRH were more 

frequently encountered when ulcer size was larger than 1 cm (61.4% versus 39.8%,p< 

0.001). Respective mortality rates for ulcers less than or equal to 1 cm and greater 

than 1 cm in size were 1.6% and 12.5% (p< 0.001), corresponding mortality figures 

for patients over 60 years of age being 4.4% and 16.4% (p< 0.002). The risk of a 

rebleed tripled (6.7% versus 2.6%,p< 0.02) when ESRH were evident. There was a 6-

fold increase in mortality following emergency surgery when compared with 

conservative management of patients in whom no surgical intervention was necessary 

(2.6% versus 14.9%,p< 0.001). In summary, age over 60 years, previous medical 

illness, shock on admission, large ulcer size, and ESRH were each associated with an 

increased risk of rebleeding and mortality. 

 

Μεηάθπαζη άπθπος:  Η ζπιινγή ησλ ζηνηρείσλ απηώλ  έγηλε κε ηε ζπκκεηνρή  701 

αζζελώλ κε έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ πνπ εκθάληζαλ επηπινθή ηελ αηκνξξαγία.  Ο ξπζκόο 

επαλεκθάληζεο ήηαλ 16,1 % θαη απμήζεθε ν θίλδπλνο ζαλάηνπ θαηά 17 θνξέο. Σε 

πεξίπησζε εκθάληζεο ζνθ θαηά ηελ εηζαγσγή ζην λνζνθνκείν ν θίλδπλνο 

επαλεκθάληζεο απμάλεηαη θαηά 2 θνξέο ζε άηνκα άλσ ησλ 60 εηώλ. Αθόκε, 

πνιιαπιαζηάδεηαη επί 6 θνξέο ν θίλδπλνο εκθάληζεο ζαλάηνπ ζε άηνκα πνπ έρνπλ 

ππνβιήζεη ζε ρεηξνπξγηθή επέκβαζε ζπγθξηηηθά κε άηνκα ηα νπνία αθνινύζεζαλ 

άιινπ είδνπο ζεξαπείαο  θαη όρη ηε ρεηξνπξγηθή αληηκεηώπηζε . Οη παξάγνληεο πνπ 

ζπκβάιινπλ ηελ ζλεζηκόηεηα είλαη ε ειηθία, ην ζνθ θαηά ηελ εηζαγσγή ζην 

λνζνθνκείν θαη ην κέγεζνο ηνπ έιθνπο. 

 

14. Role of Helicobacter pylori in the Pathogenesis of Gastritis, Peptic Ulcer and 

Gastric Cancer. 

Abstract: Helicobacter pylori is the major causal factor in chronic gastritis. Its 

acquisition leads to a chronic, usually lifelong, inflammation of the gastric mucosa, 

which may gradually progress to atrophy (with intestinal metaplasia) in a significant 

proportion of infected individuals. This progression is probably multifactorial, being 

influenced by genetic or environmental factors in addition to H. pylori infection. The 

pathogenesis of peptic ulcer and gastric cancer is closely associated with H. pylori 
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gastritis and its subsequent atrophic sequelae (atrophic gastritis). H. pylori-induced 

gastritis is an important risk factor in the multifactorial aetiology of these diseases. It 

causes a cascade of reactions that damage the gastric mucosa and epithelium in 

various ways. The specific mechanisms involved are largely unknown. Some are 

probably bacterium-related reactions, which are influenced by various virulence 

factors, and others are consequences of the mucosal inflammation and atrophy. The 

risk of peptic ulcer and gastric cancer in patients with H. pylori gastritis can be 

summarized as follows: i) the risk of both peptic ulcer and gastric cancer is low in 

individuals with a normal stomach; ii) the risk of peptic ulcer is approximately ten 

times higher and the risk of gastric cancer approximately twice as high in patients 

with non-atrophic H. pylori-positive gastritis as in those with a normal stomach; iii) 

these risks are further increased (twofold to threefold) when there is antral atrophy; 

whereas iv) in the presence of corpus atrophy the risk of gastric cancer remains high, 

but that of peptic ulcer decreases gradually to zero with increasing severity of corpus 

atrophy. 

 

Μεηάθπαζη άπθπος: Η γαζηξίηηδα πξνθαιείηαη από ην ειηθνβαθηεξίδην ηνπ 

ππισξνύ. Με ηελ είζνδν ηνπ  ζηνλ νξγαληζκό δεκηνπξγεί θιεγκνλή ηνπ βιελλνγόλνπ 

θαη ζηαδηαθά  κπνξεί λα νδεγήζεη ζε εληεξηθή κεηαπιαζία. Τν έιθνο ηνπ ζηνκάρνπ 

θαη  ν θαξθίλνο ηνπ ζηνκάρνπ ζπλδέεηαη άκεζα κε ηε ρξόληα γαζηξίηηδα νπόηε 

ζπλεπώο  θαη κε ην ειηθνβαθηεξίδην ηνπ ππισξνύ. Η γαζηξίηηδα πξνθαιεί κηα ζεηξά 

αληηδξάζεσλ πνπ θαηαζηξέθεη ην γαζηξηθό βιελλνγόλν θαη ην επηζήιην. Ο θίλδπλνο 

εκθάληζεο ηόζν ηνπ πεπηηθνύ έιθνπο όζν θαη ηνπ θαξθίλνπ ηνπ ζηνκάρνπ είλαη ζε 

ρακειό πνζνζηό ζε άηνκα κε θπζηνινγηθό ζηνκάρη. Ο θίλδπλνο ηνπ έιθνπο ηνπ 

ζηνκάρνπ είλαη δέθα θνξέο πςειόηεξνο ελώ ν θίλδπλνο ηνπ γαζηξηθνύ θαξθίλνπ είλαη 

δηπιάζηνο ζε αζζελείο κε ην ειηθνβαθηεξίδην ηνπ ππισξνύ θαη είλαη πηζαλόλ απηνί νη 

θίλδπλνη λα απμεζνύλ όιν θαη πεξηζζόηεξν ζε πεξίπησζε παξνπζίαο αηξνθίαο ηνπ 

άληξνπ.  

 

15. Anxiety and depression in patients with gastrointestinal cancer: does 

knowledge of cancer diagnosis matter.  
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Background: Gastrointestinal cancer is the first leading cause of cancer related 

deaths in men and the second among women in Iran. An investigation was carried out 

to examine anxiety and depression in this group of patients and to investigate whether 

the knowledge of cancer diagnosis affect their psychological distress. 

Methods: This was a cross sectional study of anxiety and depression in patients with 

gastrointestinal cancer attending to the Tehran Cancer Institute. Anxiety and 

depression was measured using the Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS). 

This is a widely used valid questionnaire to measure psychological distress in cancer 

patients. Demographic and clinical data also were collected to examine anxiety and 

depression in sub-group of patients especially in those who knew their cancer 

diagnosis and those who did not. 

Results: In all 142 patients were studied. The mean age of patients was 54.1 (SD = 

14.8), 56% were male, 52% did not know their cancer diagnosis, and their diagnosis 

was related to esophagus (29%), stomach (30%), small intestine (3%), colon (22%) 

and rectum (16%). The mean anxiety score was 7.6 (SD = 4.5) and for the depression 

this was 8.4 (SD = 3.8). Overall 47.2% and 57% of patients scored high on both 

anxiety and depression. There were no significant differences between gender, 

educational level, marital status, cancer site and anxiety and depression scores 

whereas those who knew their diagnosis showed a significant higher degree of 

psychological distress [mean (SD) anxiety score: knew diagnosis 9.1 (4.2) vs. 6.3 

(4.4) did not know diagnosis, P < 0.001; mean (SD) depression score: knew diagnosis 

9.1 (4.1) vs. 7.9 (3.6) did not know diagnosis, P = 0.05]. Performing logistic 

regression analysis while controlling for demographic and clinical variables studied 

the results indicated that those who knew their cancer diagnosis showed a significant 

higher risk of anxiety [OR: 2.7, 95% CI: 1.1–6.8] and depression [OR: 2.8, 95% CI: 

1.1–7.2]. 

Conclusion: Psychological distress was higher in those who knew their cancer 

diagnosis. It seems that the cultural issues and the way we provide information for 

cancer patients play important role in their improved or decreased psychological well-

being. 
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Μεηάθπαζη άπθπος : O θαξθίλνο ηνπ ζηνκάρνπ  νξίδεηαη  σο  πξώηε αηηία ζαλάηνπ 

γηα ηνπο άλδξεο θαη δεύηεξε αηηία γηα ηηο γπλαίθεο ζην Ιξάλ. Η έξεπλα απηή έγηλε έηζη 

ώζηε λα γλσζηνπνηεζεί  θαηά πόζν παξνπζηάδνπλ άγρνο θαη  θαηάζιηςε νη αζζελείο 

νη νπνίνη γλσξίδνπλ ηελ ύπαξμε ηεο αζζέλεηαο ηνπο. Γόζεθε έλα εξσηεκαηνιόγην 

ζηνπο αζζελείο  θαη πξαγκαηνπνηήζεθε ζπιινγή δεκνγξαθηθώλ ζηνηρείσλ γηα ηελ 

εμέηαζε άγρνπο θαη θαηάζιηςεο εηδηθά ζε άηνκα πνπ γλώξηδαλ γηα ηε λόζν θαη ζα 

έπξεπε λα ππνβιεζνύλ ζε ζεξαπεία γηα ηελ αληηκεηώπηζε ηεο. Τέινο, ε ςπρνινγία 

ησλ αηόκσλ πνπ γλώξηζαλ γηα ηε δηάγλσζε ηεο λόζνπ ήηαλ αξθεηά επεξεαζκέλε θαη 

ην ζπκπέξαζκα είλαη  όηη ζηε ςπρνινγία ησλ αζζελώλ παίδεη ζεκαληηθό ξόιν ε 

παξνρή πιεξνθνξηώλ πνπ γίλεηαη γηα ηηο δηάθνξεο λόζνπο. 
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