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Giriş

Pankreas, Duodenum’un “c” kavsinin iç kısmında, retroperitoneal alanda yer-
leşmiş bir bezdir. Yaklaşık boyu 15-20 cm, ağırlığı 75-100 gram olan pankreas 
bezinin kütlesinin %85’ini ekzokrin pankreas dokusu oluşturmaktadır. Pankre-
as kütlesinin yalnızca %2’si endokrin pankreastır(1).

Pankreasın güncel pratikte sık rastlanılan akut pankreatit, kronik pankrea-
tit ve pankreas kanseri gibi hastalıkları ekzokrin pankreas dokusuna ait hasta-
lıklardır. Ancak bu hastalıklara, kitabın ilerleyen bölümlerinde ayrı birer konu 
başlığı olarak yer verileceğinden, bu bölümde ekzokrin pankreas yetmezliğine 
değinilecektir.

Ekzokrin Pankreas Yetmezliği

Ekzokrin pankreas yetmezliği (EPY), pankreastan duodenuma yetersiz enzim 
iletilmesi, bunun sonucunda da başta proteinler olmak üzere besinlerin yetersiz 
sindirilmesi ile sonuçlanan bir hastalıktır. Hastalığın belirtileri, steatore yanın-
da dispepsi, şişkinlik, kramp tarzı karın ağrısı gibi nonspesifik semptomlardır. 
Emilim bozukluğuna bağlı olarak eser element eksikliği, vitamin eksikliği ve 
metabolik kemik hastalığına kadar giden bulgular oluşabilir(2). Dispepsi ve şiş-
kinlik, toplumumuzda yaygın görülen peptik ülser, gastrit ve kolelitiazis gibi 
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len doz aralıklarına riayet edilerek kullanılmaması, gerekse ülkemizde domuz 
kaynaklı bir maddeyi (bu bir ilaç dahi olsa) yeme konusunda isteksiz davran-
maları hastaların tedaviye uyumunu azaltarak tedavi başarısını düşürmektedir. 
Ayrıca enterik kaplı olmayan preparatların mide asidinde inaktive olmaları da 
tedavi başarısızlığına neden olabilir(19).

Sonuç

EPY, parankim kaybı, enzim inaktivasyonu, kanal obstrüksiyonu veya yetersiz 
enzim stimulasyonu nedeniyle oluşabilir. Hastalık asemptomatik olabileceği 
gibi karın ağrısı, gaz, kilo kaybı, steatore, vitamin eksiklikleri ve metabolik ke-
mik hastalıkları ile kendini gösterebilir. Tanının kesinleştirilmesi için indirekt 
pankreas fonksiyon testi olan dışkıda elastaz-1 testi yapılabilir. EPY tanısı ko-
yulduktan sonra etiyolojiye yönelik testler yapılmalıdır. Hastalığın temel teda-
visi pankreas enzim preparatları olup, bunun yanı sıra tesbit edilen etiyolojiye 
yönelik tedaviler de uygulanmalıdır.
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