Ekzokrin Pankreas Hastaliklari
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Girig

Pankreas, Duodenum'un “c” kavsinin i¢ kisminda, retroperitoneal alanda yer-
lesmis bir bezdir. Yaklasik boyu 15-20 cm, agirlig1 75-100 gram olan pankreas
bezinin kiitlesinin %85’ini ekzokrin pankreas dokusu olusturmaktadir. Pankre-

as kiitlesinin yalnizca %2’si endokrin pankreastir(1).

Pankreasin giincel pratikte sik rastlanilan akut pankreatit, kronik pankrea-
tit ve pankreas kanseri gibi hastaliklar1 ekzokrin pankreas dokusuna ait hasta-
liklardir. Ancak bu hastaliklara, kitabin ilerleyen boliimlerinde ayri birer konu
baslig1 olarak yer verileceginden, bu boliimde ekzokrin pankreas yetmezligine
deginilecektir.

Ekzokrin Pankreas Yetmezligi

Ekzokrin pankreas yetmezligi (EPY), pankreastan duodenuma yetersiz enzim
iletilmesi, bunun sonucunda da basta proteinler olmak iizere besinlerin yetersiz
sindirilmesi ile sonuglanan bir hastaliktir. Hastaligin belirtileri, steatore yanin-
da dispepsi, siskinlik, kramp tarzi karin agrisi gibi nonspesifik semptomlardir.
Emilim bozukluguna bagh olarak eser element eksikligi, vitamin eksikligi ve
metabolik kemik hastaligina kadar giden bulgular olusabilir(2). Dispepsi ve sis-
kinlik, toplumumuzda yaygin goriilen peptik iilser, gastrit ve kolelitiazis gibi
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len doz araliklarina riayet edilerek kullanilmamasi, gerekse tilkemizde domuz
kaynakli bir maddeyi (bu bir ila¢ dahi olsa) yeme konusunda isteksiz davran-
malar1 hastalarin tedaviye uyumunu azaltarak tedavi bagarisini diistirmektedir.
Ayrica enterik kapli olmayan preparatlarin mide asidinde inaktive olmalar1 da
tedavi basarisizligina neden olabilir(19).

Sonug

EPY, parankim kaybi, enzim inaktivasyonu, kanal obstriiksiyonu veya yetersiz
enzim stimulasyonu nedeniyle olusabilir. Hastalik asemptomatik olabilecegi
gibi karin agrisi, gaz, kilo kayby, steatore, vitamin eksiklikleri ve metabolik ke-
mik hastaliklar: ile kendini gosterebilir. Taninin kesinlestirilmesi i¢in indirekt
pankreas fonksiyon testi olan digkida elastaz-1 testi yapilabilir. EPY tanist ko-
yulduktan sonra etiyolojiye yonelik testler yapilmalidir. Hastaligin temel teda-
visi pankreas enzim preparatlar: olup, bunun yani sira tesbit edilen etiyolojiye
yonelik tedaviler de uygulanmalidir.
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