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Pankreas Cerrahisi Sonrasi
Pankreatik Fistul Yonetimi

Mehmet Can AYDIN'

Girig

Pankreas cerrahisi tarihsel seyir agisindan degerlendirildiginde, ge¢misten gii-
niimiize teknikten bagimsiz olarak, kabul edilebilir bir morbidite ve mortalite ile
artan siklikta uygulanmaya devam etmektedir. Ileri cerrahi tecriibe ve multidi-
sipliner yaklagimin gerekli oldugu pankreas cerrahisi sonrasi en sik karsilagilan
komplikasyonlardan biri de postoperatif pankreatik fistiildiir (POPF). POPE, li-
teratiirde 3-45 % oraninda olup (1-4); tedavi yaklagimlar1 hastanin klinik duru-
muna gore degismekte ve halen cerrahlarin postoperatif morbidite agisindan en
fazla endise uyandiran komplikasyonu olmaya devam etmektedir. Neden olabi-
lecegi batin ici abse, sepsis, organ yetmezligi ve vaskiiler erozyon sonrasi masif
intraabdominal hemoraji gibi komplikasyonlar nedeniyle (5) mortaliteye yol
acabilecek olan POPF’iin yonetimi, pankreas cerrahlar1 i¢in olduk¢a 6nemlidir.
Ek olarak POPF olan hastalarda yatis siiresinin uzamasi, adjuvan kemoterapiye
baslamanin gecikmesi ve artan hastane maliyetleri de hizli tani ve uygun tedavi

planlanmasinin 6nemini gozler 6niine sermektedir (6-8).

Pankreatikoduodenektomi sonrasi pankreatik fistiil yonetimi

[k olarak 1935 yilinda Whipple (9) tarafindan uygulanan pankreatikoduode-
nektomi giiniimiizde halen periampuller tiimorler i¢in tek kiiratif tedavi yon-
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Pankreasin Cerrahi Hastaliklar

Diger cerrahi islemler sonrasi pankreatik fistiil yonetimi

PD ve DP disindaki cerrahiler oldukga nadir uygulanmaktadir. Bunlar igeri-
sinde total ve santral pankreatektomi ile eniikleasyon sayilabilir. Total pankre-
atektomide geride pankreas dokusu kalmadigindan POPF s6z konusu degildir.
Santral pankreatektomide, pankreasta iki adet kesik yiizey ve beraberinde iki
anastomoz oldugu i¢in hem POPF orani (20-60 %) yiiksek hem de fistiillerin
evresi ileri olarak goriilmektedir (71). Bu durum da islemin yiiksek morbiditesi
nedeniyle olabildigince az tercih edilmesine neden olmustur. Eniikleasyon ise
genellikle benign ve uygun yerlesimli tiimorlerde uygulanan bir yaklagim olup;
kagak oranlar1 20-45 % diizeyindedir (72-75). Mevcut cerrahi islemler sonrasi
tedavi prensipleri de daha dnce bahsedilen PD ve DP ile aynidir. Eniikleasyon
sonrasi endoskopik pankreatik sfinkterotomi ve stent ugulamalar1 POPF iyiles-
mesi acisindan umut vericidir (76).

Sonug

Pankreas cerrahisi oldukg¢a zor ve kompleks bir operasyon olmasinin yaninda;
operasyon sonrasi déonemde sik¢a karsilasilan ve ciddi bir komplikasyon olan
postoperatif pankreatik fistiiliin yonetimi de hassasiyet ve tecriibe gerektirmek-
tedir. Taninin zamaninda ve dogru olarak konulmasi, tedavinin erken donemde
baslamasi ve dogru tedavi bigiminin uygulanmas: hasta i¢in hayati 6nem arz
eder. Pankreas cerrahlar: tarafindan giincel tedavi yontemlerinden faydalani-
lirken; tartigmali ve ileride hastaya fayda saglama olasilig1 olabilecek konularda
yeni ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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