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GERIATRI VE PRIMER SKLEROZAN KOLANJIT

GIRIŞ

Primer sklerozan kolanjit (PSK) nadir görülen, 
progresif, kolestatik, immün aracılı bir hepatobi-
liyer hastalıktır. Enflamasyon, striktür ve biliyer 
sistemin konsantrik, obliteratif fibrozisi ile karak-
terize olup, hastaların çoğu biliyer siroz, portal hi-
pertansiyon ve nihayetinde karaciğer yetmezliği 
ile sonuçlanır ve karaciğer nakli tek küratif tedavi 
seçeneği olarak belirlenmiştir(1,2). Otoimmün 
hepatit ve primer biliyer kolanjit dahil olmak üze-
re otoimmün karaciğer hastalıklarının prevalans 
oranları yaşlı hastalarda nispeten yüksekken, pri-
mer sklerozan kolanjit 30-40 yaşlarında olanlarda 
daha yaygındır. Bununla birlikte, bu otoimmün 
karaciğer hastalıklarıyla ilişkili laboratuvar testle-
ri yaşla ilişkili değildir ve tedavi yöntemleri genel-
likle yaşlı ve genç hastalarda aynıdır (3,4),

DEMOGRAFIK VE EPIDEMIYOLOJIK 
ÖZELLIKLER

Son çalışmalar PSK’nin insidans oranının 100.000 
kişi-yılında 0,77 olduğunu göstermektedir. PSK’li 
hastaların çoğu 25 - 45 yaşları arasında olup, 
tanı anında ortanca yaş 41’dir. PSK’li hastaların 
%90’ında inflamatuar bağırsak hastalığı (İBH) 

olmasına rağmen, ülseratif kolitli hastaların sa-
dece %2,4-4 ‘ünde ve Crohn hastalığı olan hasta-
ların %1,4’ünde PSK vardır (5). PSK ve ülseratif 
kolit (ÜK) hastalarının yaklaşık %60-70’i erkek-
tir, ancak ÜK olmayan hastalarda hafif bir kadın 
baskınlığı vardır (kadın:erkek oranı = 1:0.8). He-
patobiliyer maligniteler ve kolorektal kanser ile 
PSK arasındaki ilişki kesin olarak belirlenmiştir: 
PSK’li hastaların %10,9’unda kolanjiokarsinom 
görülmektedir. Kolorektal karsinom riski ÜK’sı 
olan PSK hastalarında beş kat daha fazladır (6). 
İBH prevelansı PSK’ lı geriatrik hastalarda ve 
genç hastalarda farklılık arz etmektedir; yaşlılar-
da %12, gençlerde %57’dir (7).

PATOGENEZIS

PSK otoimmün bir hastalık olarak kabul edilir 
ve diğer otoimmün hastalıklara benzer şekilde, 
kalıtsal ve çevresel etkilerin birleşmesi ile oluş-
maktadır (8). Kolanjiyositler, mikroorganizmalar, 
ksenobiyotikler veya safra asidi kaynaklı hasar 
gibi çevresel etmenler profibrotik ve pro-inflama-
tuar yolları aktive eder. Aktive olmuş kolanjiyo-
sit proinflamatuar sito ve kemokinleri salgılar ve 
böylece doğal immünite (makrofajlar) ve adaptif 
(T-hücreleri) immunite hücreleri aktive edilerek 
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