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AKUT KOLANJITLI HASTAYA
YAKLASIM

Nuh BEREKATOGLU'

GIRiS
Akut kolanyjit, safra yollarinda staz ve enfeksiyon sonucu gelisen ates, sarilik

ve karin agris1 ile karakterize klinik bir sendromdur. Kolanjit ilk olarak Charcot
tarafindan ciddi ve hayat1 tehdit eden bir hastalik olarak tanimlanmustir (1).

ETIYOLOJi

Safra kanali stenti olmayan akut kolanjitli hastalarda en sik biliyer obstriik-
siyon nedenleri safra tas1 (yiizde 28 ile 70), benign safra darlig1 (yiizde 5 ile 28)
ve malignitedir (yiizde 10 ile 57) (2). Malign obstriiksiyon, safra kesesi, safra
kanali, ampulla, duodenum veya pankreasta timér varligina bagli olabilir. Tyi
huylu safra darliklar1 dogustan, enfeksiyon sonrasi (6rn. AIDS kolanjiyopatisi)
veya iltihapli (6rn. primer sklerozan kolanjit) olabilir.

Akut kolanjit, endoskopik retrograd kolanjiyopankreatografi (yiizde 0,5 ile
1,7), ozellikle stent yerlestirilmesini takiben terapétik endoskopik retrograd ko-
lanjiyopankreatografi sonrasinda veya postoperatif olarak safra kanali yaralan-
mast veya daralmis biliyer-enterik anastomoz (pankreatikoduodenektomi, ka-
raciger transplantasyonu, karaciger rezeksiyonu) sonrasinda da ortaya ¢ikabilir.
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