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1.Κακώσεις ουροδόχου κύστης : Αιτιολογία

1. Θλαστικές κακώσεις από τροχαία ατυχήματα στο 
85% των περιπτώσεων.

• 90% από αυτά σχετίζονται με κατάγματα της 
πυέλου,

• 9% όλων των καταγμάτων της πυέλου θα 
προκαλέσουν τραύμα στην κύστη.

2.  Ιατρογενή 14%
• Γυναικολογικές 
• Χειρουργικές επεμβάσεις στην ελάσσονα πύελο,
• Διουρηθρικές επεμβάσεις και
• Πλαστικές επεμβάσεις κήλης
3.  Διατιτραίνοντα από εξωτερικό αίτιο.



• Εξωπεριτοναϊκή ρήξη του τοιχώματος  
της ουροδόχου κύστης παρατηρείται σε 
ποσοστό 50-71%,

• Ενδοπεριτοναϊκή ρήξη στο 25-43% ενώ
• συνδυασμός 7-14%

1.Κακώσεις ουροδόχου κύστης : Σημεία κάκωσης



1.Κλίμακα βαρύτητας κακώσεων ουροδόχου 
κύστης

Βαθμός Περιγραφή

1 Θλάση  Αιμάτωμα Ενδοτοιχωματικό αιμάτωμα – Διατομή μερικού 
πάχους

2 Διατομή Εξωπεριτοναϊκή ρήξη τοιχώματος ουροδόχου <2 cm

3 Διατομή Εξωπεριτοναϊκή (>2 cm)  ή ενδοπεριτοναϊκή (<2 cm) 
ρήξη τοιχώματος ουροδόχου

4 Διατομή Ενδοπεριτοναϊκή (>2 cm) ρήξη τοιχώματος ουροδόχου

5 Διατομή Εξωπεριτοναϊκή ή ενδοπεριτοναϊκή ρήξη τοιχώματος 
ουροδόχου με επέκταση στον αυχένα ή στο τρίγωνο 
της κύστης.



1. Πόνος
2. Μακρο ή μικροσκοπική αιματουρία
3. Δυσκολία ούρησης – επίσχεση ούρων
4. Διόγκωση υπερηβική(επίσχεση ούρων ή 

αιμάτωμα) στο περίνεο και στο όσχεο
5. Συνυπάρχοντα κατάγματα λεκάνης

1.Κακώσεις ουροδόχου κύστης : Κλινική εικόνα



1. Ιστορικό
2. Επισκόπηση 
3. Ψηλάφηση
4. Δακτυλική εξέταση

1.Κακώσεις ουροδόχου κύστης : Διάγνωση

5.  Ακτινολογικός έλεγχος
Ν.Ο.Κ. 
Ι.V.P.
C.T.   
Ανιούσα κυστεογραφία







Ανιούσα κυστεογραφία

Χωρίς διάχυση Διάχυση

Παρακολούθηση

Εξωπεριτοναϊκή ρήξηΕνδοπεριτοναϊκή ρήξη

Αντιβιοτική θεραπεία

Χειρουργική αποκατάσταση

Κυστεοστομία

Μικρή ρήξη Μεγάλη ρήξη

Αντιβιοτική θεραπεία
Παροχέτευση ούρων

Αντιβιοτική θεραπεία

Χειρουργική 
αποκατάσταση

1. Κακώσεις ουροδόχου κύστης :Αντιμετώπιση



2. Κακώσεις ουρήθρας





1. Κλειστές – ανοικτές κακώσεις
2. Τροχαία ατυχήματα
3. Πτώσεις με ανοικτά σκέλη
4. Κατάγματα πέους
5. Αιχμηρά αντικείμενα – πυροβόλα όπλα
6. Εξωτερικές συσκευές ακράτειας
7. Ιατρογενείς κακώσεις

2. Κακώσεις ουρήθρας : Πρόσθιας



1. Κλειστές (90%) – ανοικτές κακώσεις
2. Τροχαία ατυχήματα
3. Κατάγματα των οστών της πυέλου
4. Κατάγματα των ηβοϊσχυακών κλάδων
5. Αιχμηρά αντικείμενα – πυροβόλα όπλα
6. Ιατρογενείς κακώσεις

2. Κακώσεις ουρήθρας : Οπίσθιας



2. Κλίμακα βαρύτητας κακώσεων ουρήθρας

Βαθμός Περιγραφή

1 Θλάση  Αίμα στο ουρηθρικό στόμιο, φυσιολογική 
ουρηθρογραφία.

2 Κάκωση τάσης Επιμήκυνση της ουρήθρας χωρίς διαφυγή 
σκιαγραφικού στην ουρηθρογραφία.

3 Μερική ρήξη Διαφυγή σκιαγραφικού στην περιοχή της κάκωσης 
και με απεικόνιση σκιαγραφικού μέσα στην κύστη.

4 Πλήρης ρήξη Διαφυγή σκιαγραφικού στην περιοχή της κάκωσης 
χωρίς απεικόνιση σκιαγραφικού μέσα στην κύστη <2 
cm διαχωρισμός της ουρήθρας.

5 Πλήρης Διατομή >2 cm διαχωρισμός της ουρήθρας ή επέκταση στον 
προστάτη ή κόλπο.



1. Λεπτομερές ιστορικό
2. Κλινική εξέταση

o Εκτίμηση της γενικής κατάστασης του ασθενή
o Ουρηθρορραγία
o Αίμα στην είσοδο του κόλπου
o Αιματουρία
o Επώδυνη ούρηση
o Επίσχεση ούρων
o Αιματώματα και οιδήματα
o DRE

2. Κακώσεις ουρήθρας : 1. Διάγνωση



• Ακτινολογικός έλεγχος
– Ανιούσα ουρηθρογραφία
– Κατιούσα ουρηθρογραφία
– ECHO
– CT
– MRI

• Ενδοσκοπικός έλεγχος

2. Κακώσεις ουρήθρας : 2. Διάγνωση





Ουρηθρική κάκωση

Ουρηθρογραφία

Φυσιολογική

Καθετηριασμός της ουρήθρας ή υπερηβικός 

2. Αντιμετώπιση της ουρηθρικής κάκωσης 
στους άνδρες (οπίσθια ουρήθρα)



Ουρηθρική κάκωση

Ουρηθρογραφία

Λύση της ουρήθρας

Ολική

ΔιατιτραίνουσαΑμβλύα

Ανοικτή 
διόρθωση +/-
υπερηβική 
κυστεοστομία

Άμεσες χειρουργικές ενδείξεις 
(τραυματισμός άλλων οργάνων)

Όχι Ναι 

Υπερηβική κυστεοστομία

Ενδοσκοπική 
παρέμβαση

Στένωμα

Όχι στένωμα

Ουρηθροπλαστική Στένωμα

Παρακολούθηση
< 1cm > 1cm ή σκληρό

Οπτική ουρηθροτομή Παρηγορητική θεραπεία



Αμβλύα Διατιτραίνουσα

Μερική

Υπερηβική κυστεοστομία

Ανοικτή 
διόρθωση +/-
υπερηβική 
κυστεοστομία

Στένωμα Όχι στένωμα

Οπτική ουρηθροτομή

Στένωμα Ουρηθροπλαστική 

Παρακολούθηση< 1cm
> 1cm ή σκληρό

Οπτική ουρηθροτομή Παρηγορητική θεραπεία

Ουρηθρική κάκωση

Ουρηθρογραφία

Λύση της ουρήθρας



2.Αντιμετώπιση της ουρηθρικής κάκωσης στους άνδρες 
(πρόσθια ουρήθρα)

Ουρηθρική κάκωση

ΟυρηθρογραφίαΜε διαφυγή σκιαγραφικού Χωρίς  διαφυγή σκιαγραφικού

Πλήρης διατομή Μερική διατομή Θλάση Ουρήθρας

Υπερηβική κυστεοστομία

Διουρηθρική τοποθέτηση 
καθετήρα

ή

Διατιτραίνουσα ΔιατιτραίνουσαΑμβλύα

Πρωτοπαθής 
επιδιόρθωση 
της ουρήθρας

Πρωτοπαθής 
επιδιόρθωση 
της ουρήθρας

Υπερηβική 
κυστεοστομία

Στένωμα Όχι στένωμα Παρακολούθηση

< 1cm > 1cm ή σκληρό

Οπτική ουρηθροτομή Ουρηθροπλαστική 



Ουρηθρική κάκωση

2. Ιατρογενής ουρηθρική κάκωση

Ουρηθροσκόπηση

Ουρηθρική κάκωση Προυπάρχουσα στένωση

Οδηγό σύρμα 
και καθετήρα Υπερηβική παροχέτευσηΣτένωμα

Όχι στένωμα

Παρακολούθηση

< 1cm > 1cm ή σκληρό

Οπτική ουρηθροτομή Ουρηθροπλαστική 



2. Αντιμετώπιση της ουρηθρικής κάκωσης στις γυναίκες
Ουρηθρική κάκωση

ΟυρηθροσκόπησηΤραυματισμός 
κυστικού 
αυχένα ή 
ουρήθρας

Χωρίς τραυματισμό 
κυστικού αυχένα 

ή ουρήθρας

Αξιολόγηση 
των υπολοίπων 

συστημάτων

Ασταθής ασθενής 

Σταθερή ασθενής 

Υπερηβική 
κυστεοστομία

Πρωτοπαθής επιδιόρθωση της ουρήθρας

Κάκωση του 
αυχένα

Κάκωση της 
οπίσθιας 
ουρηθρας

Διακολπική 
διόρθωση 

Οπισθηβική 
διόρθωση



2.Χειρουργική αντιμετώπιση της ουρηθρικής κάκωσης 
στους άνδρες (Πρόσθια– Πλήρης διατομή).



2.Χειρουργική αντιμετώπιση της ουρηθρικής κάκωσης 
στους άνδρες (οπίσθια– Πλήρης διατομή).



2.Χειρουργική αντιμετώπιση της ουρηθρικής κάκωσης 
στους άνδρες (οπίσθια– Πλήρης διατομή).





3. Κακώσεις οσχέου – όρχεων.

1. <1% του συνόλου των τραυματισμών
2. 0,6 – 5% των τραυματισμών στο πεδίο της μάχης
3. <5% του συνόλου των εγκαυματιών
4. Συχνότερο σε ηλικίες 10 – 40 ετών

Αμβλύ: 1. Αθλητικές Δραστηριότητες (50%)
2. Τροχαίο ατύχημα (μηχανή) (5 - 17%)
3. Άμεση πλήξη – βία

Διατιτραίνον: 1. Πυροβόλο όπλο
2. Νύσσον όργανο
3. Δήγμα ζώου 

Γενικά: 1. Εργατικά ατυχήματα σε χειριστές μηχανημάτων
2. Περίεργες σεξουαλικές πρακτικές
3. Φωτιά





3. Κακώσεις οσχέου – όρχεων - Διάγνωση.

• Ιστορικό (Πώς, Πότε, Συνοδός Ναυτία;)
• Κλινική εξέταση

– Θέση, σχήμα όρχεων
– Συνοδές κακώσεις (μηριαία αγγεία)
– Εντόπιση πόνου
– Διαφανοσκόπηση (Υδροκήλη vs αιματοκήλη)
– Αντανακλαστικό κρεμαστήρα (συστροφή;)
– Αίμα από ουρήθρα; +/- κάκωση ουρήθρας;
– Βουβωνοκήλη; 



3. Κακώσεις οσχέου – όρχεων – Διάγνωση- Δ/διάγνωση

1. Εργαστηριακή διερεύνηση
2. Απεικονιστικές εξετάσεις
2.Α Υπερηχοτομογραφία, MRI,  CT, 99mTC

3. Ρήξη όρχεως, Αιματοκήλη, Συστροφή όρχεως,
Αιμάτωμα επιδιδυμίδας ή σπερματικού τόνου, 

Ενδοορχικό αιμάτωμα, Ορχεοεπιδιδυμίτιδα
Οσχεοκήλη, Υδροκήλη ή σπερματοκήλη, Ρήξη 

κιρσοκήλης, Κάταγμα πυέλου



3. Κλίμακα βαρύτητας κακώσεων όρχη

Βαθμός Περιγραφή

1 Θλάση ή αιμάτωμα

2 Ρήξη του ινώδη χιτώνα. 

3 Ρήξη του ινώδη χιτώνα με απώλεια <50% του παρεγχύματος

4 Απώλεια > 50% του παρεγχύματος

5 Ολική καταστροφή ή αποκοπή



3. Κλίμακα βαρύτητας κακώσεων οσχέου

Βαθμός Περιγραφή

1 θλάση

2 Ρήξη < 25% της διαμέτρου του οσχέου. 

3 Ρήξη > 25% της διαμέτρου του οσχέου. 

4 Απώλεια < 50%

5 Απώλεια > 50%





3. Κακώσεις οσχέου – όρχεων – Θεραπεία

1.    Αμβλύ τραύμα, ακέραιο δέρμα οσχέου, χωρίς ρήξη όρχεως, 
βιώσιμος όρχις σε US: Παγοθεραπεία ανύψωση – συγκράτηση οσχέου, 
αναλγησία, Αιματοκήλες <5εκ. μπορούν να αντιμετωπιστούν επίσης 
συντηρητικά.

2.    Αμβλύ τραύμα, με λύση δέρματος οσχέου, χωρίς ρήξη, βιώσιμος 
όρχις με ανέπαφο ινώδη χιτώνα σε US:Πλύση – καθαρισμός τραύματος
Αφαίρεση νεκρωμένου δέρματος, Επιμελής αιμόσταση, Καθαρό τραύμα, 
Συρραφή– αντιβιοτική κάλυψη (αντιβιοτική αλοιφή). Μολυσμένο τραύμα
Σύγκληση κατά δεύτερο σκοπό με συχνές αλλαγές – καθαρισμούς,
Αντιβιοτική κάλυψη με αντιβιοτικά ευρέος φάσματος.

3.    Διατιτραίνον τραύμα οσχέου ρήξη όρχεως σε US, μεγάλη (>5εκ) ή 
διογκούμενη αιματοκήλη με ή χωρίς λύση του οσχέου Άμεση 
χειρουργική αντιμετώπιση – διερεύνηση, Aφαίρεση νεκρωμένων ιστών –
αντιμετώπιση αιμορραγίας, Συρραφή ινώδη χιτώνα με απορροφήσιμο
ράμμα (4-0),Μπορεί να χρησιμοποιηθεί ο ιδίως ελυτροειδής χιτώνας σαν 
μόσχευμα, Τυχόν τραύμα ουρήθρας πρέπει να συρραφθεί, Η χρήση 
Penrose μειώνει το μετεγχειρητικό αιμάτωμα, Συρραφή κατά στρώματα 
με διακεκομμένες ραφές μειώνει τη μετεγχειρητική ισχαιμία και βοηθά 
στην παροχέτευση.







4.1. Kακώσεις πέους - Κλίμακα βαρύτητας.

Βαθμός Περιγραφή

1 Δερματική ρήξη/ θλάση

2 Ρήξη της περιτονίας του Buck χωρίς απώλεια ιστού

3 Απώλεια δέρματος/ ρήξη έως τη βάλανο/ στόμιο ουρήθρας σηραγγώδη 
σώματα ή έλλειμμα ουρήθρας < 2cm.

4 Έλλειμα ουρήθρας ή σηραγγωδών> 2 cm – μερική πεεκτομή.

5 Πεεκτομή.

1. Κάταγμα πέους
2. Ακρωτηριασμός
3. Ανοικτά τραύματα
4. Τραύματα μαλακών ιστών- θλαστικά τραύματα



4. 1. Kακώσεις πέους – Κατάγματα πέους

Η τραυματική ρήξη ενός ή και των δυο σηραγγωδών 
σωμάτων, με πιθανή συμμετοχή της ουρήθρας 

(συνηθέστερη σε ρήξη και των δύο σηραγγωδών)

• Κατά τη σεξουαλική συνεύρεση
• Πιθανώς σε εργατικά ατυχήματα
• Αυνανισμό
• Πυροβολισμό 
• Οποιοδήποτε τραυματισμό του πέους σε στύση 



1.  Ιστορικό: σεξουαλική επαφή, κριγμός κατά τον τραυματισμό, 
οξύ άλγος.

1. Φυσική εξέταση: Σημαντική δυσμορφία, Οίδημα, Εκχύμωση, 
Αιμάτωμα, Σχήμα S, Το πέος στρέφεται αντίθετα του σημείου 
της κάκωσης, αίμα εκ του έξω ουρηθρικού στομίου (30%)

2. ΔΔ  Ρήξη της ραχιαίας φλέβας.

4. 1. Kακώσεις πέους – Κατάγματα πέους –
Διάγνωση – ΔΔ.



4. 1. Kακώσεις πέους – Κατάγματα πέους 
– Θεραπεία Ι.

1. Σκοπός της θεραπείας
• Διατήρηση μήκους του πέους
• Διατήρηση στυτικής λειτουργίας
• Διατήρηση ικανότητας ούρησης 

2. Συντηρητική θεραπεία
• Κρύες κομπρέσες
• Πιεστικοί επίδεσμοι
• Νάρθηκες
• Αντιφλεγμονώδη
• Αντιπηκτική αγωγή
• Υπερηβική παροχέτευση 



4. 1. Kακώσεις πέους – Κατάγματα πέους –
Θεραπεία ΙΙ.

1. Χειρουργική αντιμετώπιση
92% καλά αποτελέσματα με τη χειρουργική αντιμετώπιση
59% με τη συντηρητική
2. Αρχές της χειρουργικής αντιμετώπισης
Επίτευξη βέλτιστου χειρουργικού πεδίου
Αφαίρεση του αιματώματος
Αναγνώριση του σημείου της κάκωσης
Διόρθωση του ελλείμματος του ινώδους χιτώνα
Διόρθωση του ουρηθρικού τραύματος
3. Χειρουργική προσπέλαση:
Τομή επί της κάκωσης
Κυκλοτερής τομή και απογύμνωση,
Βουβωνοοσχεική τομή.
4. Επιπλοκές: ΣΔ, Γωνίωση του πέους, Επώδυνες στύσεις
Σχηματισμός ινωδών πλακών, Πεϊκό απόστημα
Ουρηθροδερματικό συρίγγιο.



4. 1. Kακώσεις πέους – Ακρωτηριασμός πέους.

• Ολική ή μερική διατομή του πέους
• Συνήθως αυτοακρωτηριασμοί σε ψυχιατρικούς ασθενείς
• Κατόπιν σεξουαλικών διαπληκτισμών
• Σεξουαλική κακοποίηση

• Η διάγνωση είναι οφθαλμοφανής
• Μη αναγκαίες οι εργαστηριακές εξετάσεις 

• Θεραπεία άμεση και χειρουργική
• Γίνεται προσπάθεια επανένωσης ή χειρουργικός 

καθαρισμός του κολοβώματος για πιθανή μετέπειτα 
πλαστική αποκατάσταση του πέους



4. 1. Kακώσεις πέους – Ακρωτηριασμός πέους.
1. Χειρουργική αντιμετώπιση:
• Προσεκτική αφαίρεση των νεκρωμάτων
• Αναστόμωση της ουρήθρας γύρω από ένα Foley για σταθεροποίηση
• Ανάταξη του ινώδους χιτώνα
• Χρήση μικροχειρουργικής για την αποκατάσταση νεύρων, φλεβών και 

αρτηριών

2. Επιπλοκές της επέμβασης:

• Στυτική δυσλειτουργία 
• Γωνίωση του πέους
• Αιμάτωμα
• Πεϊκό απόστημα
• Ουρηθροδερματικό συρίγγιο
• Στενώματα ουρήθρας
• Νέκρωση του δέρματος του πέους 



4. 1. Kακώσεις πέους – Ανοικτό τραύμα πέους.
1. Αιτιολογία:
• Πυροβόλα όπλα
• Νύσσοντα αντικείμενα
• Δαγκώματα

2. Χειρουργική αντιμετώπιση:
• Προσεκτική αφαίρεση των νεκρωμάτων
• Αναστόμωση της ουρήθρας γύρω από ένα Foley για σταθεροποίηση
• Ανάταξη του ινώδους χιτώνα

3. Επιπλοκές :
• Παρόμοιες με τους υπόλοιπους τραυματισμούς του πέους



4.2. Τραύματα μαλακών ιστών.
1. Αιτιολογία
• Ως αποτέλεσμα πληθώρας μηχανισμών
• Φλεγμονές
• Εγκαύματα
• Δαγκώματα από ανθρώπους ή ζώα
• Απογυμνωτικά τραύματα (degloving)

2. Αντιμετώπιση

• Σε όλες τις κακώσεις πρέπει να γίνεται ανάταξη όσο το δυνατόν νωρίτερα
• Σε δαγκώματα από ανθρώπους που θεωρούνται επιμολυσμένα - ποτέ 

σύγκλειση
• Μικρά θλαστικά τραύματα μπορεί να συγκλείνονται άμεσα

• Μεγαλύτερα όμως μπορεί να απαιτούν την εφαρμογή μοσχευμάτων





5. Κλίμακα βαρύτητας κακώσεων κόλπου

Βαθμός Περιγραφή

1 Θλάση ή αιμάτωμα

2 Ρήξη βλεννογόνου. 

3 Ρήξη λιπώδους και μυϊκού ιστού

4 Ολική ρήξη

5 Κάκωση και γειτονικών οργάνων



6. Κλίμακα βαρύτητας κακώσεων αιδοίου

Βαθμός Περιγραφή

1 Θλάση ή αιμάτωμα

2 Ρήξη δέρματος. 

3 Ρήξη λιπώδους και μυϊκού ιστού

4 Απώλεια ιστού

5 Κάκωση και γειτονικών οργάνων



7. Κακώσεις γεννητικών οργάνων στις γυναίκες.
Κακώσεις γεννητικών οργάνων στις γυναίκες
(εξέταση σπέρματος σε ειδικές περιπτώσεις)

Αμβλύ
Διατιτραίνον

Ιστορικό
Ανάλυση ούρων 

Και αίματος

Ιστορικό
Ανάλυση ούρων 

Και αίματος

Αίμα στο αιδοίο και στην είσοδο Αίμα στο αιδοίο 
και στην είσοδο

Αιματουρία

Εξέταση του κόλπου
Κυστεοσκόπηση

Κάκωση του κόλπου Χωρίς κάκωση του κόλπου

CT
Συντηρητική Αιμάτωμα στα χείλη

Χωρίς άλλες κακώσεις Με άλλες κακώσεις

Σύγκληση του τραύματος Λαπαροτομή

Μικρό Μεγάλο

Συντηρητική Εξετάσεις αίματος Foley

CT

Εξέταση του 
κόλπου

CT + κυστεογραφία

Χειρουργείο





















1. Κακώσεις ουροδόχου κύστης.

2.1. Κακώσεις ουρήθρας : Πρόσθιας & 
οπίσθιας.

2.2. Κακώσεις γυναικείας ουρήθρας. 

3. Κακώσεις οσχέου – όρχεων.

4.1. Kακώσεις πέους.

5. Κακώσεις αιδοίου.

4.2. Τραύματα μαλακών ιστών.



Σας ευχαριστώ………..
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