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Scenario…

• Giulio
• 16 mesi
• casa
• giocava
• improvviso malore

CODICE ROSSO



Scheda del 118

• Agitato ma rispondeva agli stimoli 

verbali (V)

• FR 40-45 atti/min

• MVF sui 2 campi polmonari

• SpO2 92-93% in aria

• O2 a flusso libero

• FC 160-170 batt/min

• PA 88/60

• SG 5% in vena periferica

• Assistenza con pallone e maschera 

e FiO2 al 100%



In PS…

• Soporoso ma risponde la dolore (P)

• Ventilato con pallone e maschera

• FC ~ 200 batt/min

• Cute pallida e marezzata

• Polsi periferici iposfigmici/impercettibili

• Tempo di refilling >> 2 sec

• PA non misurabile

• Addome gonfio, molto teso e dolente

INTUBAZIONE
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vena giugulare interna dx

Emazie gruppo 0 Rh negativo

2 boli di SF 20 ml/kg in pochi minuti

Hb 8,0 mg/dl



Hb > 10 gr/dl

Crit Care Med 2009 Vol. 37, No. 2



Eco addome (FAST)…

Versamento libero in cavità

peritoneale



Massa solida di circa 7 cm nel lobo

dx del fegato



• Laparatomia esplorativa mediana xifo-
ombelicale prolungata

• Emoperitoneo massivo

In sala operatoria…

Neoformazione di 8 cm
sanguinante del V°
segmento epatico.



La diagnosi…

“Epatoblastoma epiteliale puro, varietà fetale, 

con assenza di invasione neoplastica vascolare e 

margine chirurgico indenne.”



Annual incidence of pediatric tumors per 1 
million children age younger than 14 years .

(from AIEOP 2007)



Sopravvivenza CHT + chirurgia



Instabile 
emodinamicamente…

…ricovero in TIP

Superare la fase post-operatoria…



All’ingresso in TIP…

- Sedato in VM SpO2 96% (FiO2 0,30)

- FC 220 batt/min

- PA 40/15 mmHg

- Emogas: PH 7,20;  BE -11 mmol/L

- Ca++ 0,56 mmol/L

-Albumina  2 gr/dl

-Hb 11,9 gr/dl

-Diuresi < 1ml/kg/h



Dopamina 3 5 gamma/kg/min

Trattamento…

S F 20 ml/kg x 2 boli

Infusione…

Albumina 5% 20 ml/kg x 2 in 1h



Normalizzare…

• Frequenza cardiaca

• Tempo di refilling

• Pressione arteriosa



Pressione arteriosa cruenta

Incannulamento arteria radiale



Ecocardio bedside…

Cuore ben riempito, forse troppo…

Buona la contrattilità

Furosemide

Monitoraggio…

PVC ?



Nessun 
versamento in 
cavità 
peritoneale…

Eco addome bedside…



Nelle ore successive…

- Respiro spontaneo (estubato)

- FC 150 batt/min

- PA 100/65 mmHg

- Emogas: PH 7,40;  BE - 1 mmol/L

- Ca++ 1,30 mmol/L

-Albumina  3,0 gr/dl

-Hb 12.4 gr/dl

-Diuresi > 1ml/kg/h



Trasferimento in Pediatria…

Dopo 4 giorni trasferimento in pediatria e 
successivamente in oncologia pediatrica per il proseguo 
delle cure.

A 3 anni di follow up, attualmente Giulio 
non ha segni di malattia.



Epatoblastoma…

Solamente pochi casi di rotture accidentali del
tumore sono state riportate in letteratura.

-Madanur MA et al. Staged resection for a
ruptured hepatoblastoma: a 6-year follow-up.
Pediatr Surg Int 2007; 23(6):609-11.

- Iida T. Successful resection of a ruptured
hepatoblastoma prior to chemotherapy: report
of a case. Surg Today 2004; 34(8): 710-4.



A nostra conoscenza…

…questo è l’ottavo caso riportato in letteratura 

di rottura spontanea di epatoblastoma.





Grazie a tutti …


