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SAFRA KESESI VE SAFRA YOLU

INFEKSIYOZ HASTALIKLARI
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AKUT KOLESISTIT

Akut kolesistit; safra kesesinin ani iltihaplanmasi
sonucu olugan bir hastaliktir. Biiyiik oranda %90-
95 safra kesesi taglarinin komplikasyonu sonucun-
da olussa da, %5-10 akalkiiloz kolesistit de goriiliir
(1). Sag ust kadran agrisi, ates ve lokositoz temel
belirtileridir. Acil servise karin agrisi nedeniyle
basvuran hastalar icerisinde akut kolesistit siklig1
%3-10 araliginda bildirilmistir (2,3).

Akut Tash Kolesistit

Akut tagh kolesistit safra taglarmin en yaygin
komplikasyonudur. Sistematik bir derlemede
asemptomatik safra kesesi tast olan hastalarda akut
tasht kolesistit riskinin %1-2, hafif semptomatik

olan hastalarda %1-3 goriillmustiir (4).

Patogenez

Akut kolesistit, safra taginin genellikle sistik kana-
l1 obstritksiyonundan kaynaklansa da bu durum
sadece obstriiksiyonla ac¢iklanamaz, safra kesesi
mukozasinin zarar gormesi ve inflamatuar medi-
atorlerin salinimi patogenezde 6nemli rol oynar.
Bir hayvan deneyinde sistik kanal ligasyonu so-
nucunda sistik kanal iceriginin yavasca emilerek
inflamasyona yol agmadig goriilmiis, inflamasyon

olmas i¢in kese limeninde irritan maddeye bagh
bir travma gerekliligi ortay konmustur (5). Travma
sonrasi ortaya ¢ikan fosfolipaz Anin; lesitini nor-
malde safra kesesinde bulunmayan lizolesitine do-
nistiirmesi ve lizolesitinin prostaglandin E ve Fla
artigina yol agarak kolesistite yol agtig1 savunul-
mustur (6). Akut kolesistitli hastalara diklofenak,
ibuprofen ve indometazin gibi prostaglandin inhi-
bitorleri uygulanmasinin hem safra kesesi luminal
basincini azalttigr hem de agriy1 kestigi ve akut
kolesistit gelismesini onledigiyle ilgili ¢aligmalar
bulunmaktadir (7,8). Akut kolesistitli hastalarin
yarisina yakininda safra kesesi sivisinda enterik
bakteriler gosterilmis olsa da kolesistit baslangici-
na sebep olmadig: diisiiniilmektedir (9).

Akut kolesistitte safra kesesinin histopatolojik
olarak hafif 6demden ve akut inflamasyon bulgu-
lar1 goriilebildigi gibi nekroz veya gangren de go-
riilebilir. Akut kolesistit uzun siire tedavi edilmez
ve sistik kanal tikali kalirsa; safra kesesi liimeninde
beyaz mukoid bir sivi birikerek hidrops denilen
mukus dolu siskin safra kesesine yol acabilir (10).

Klinik Bulgular

Her 4 akut kolesistit hastasinin 3 tanesi daha 6n-
ceden biliyer agri ¢ektigini belirtmektedir (11).
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veya stent yerlestirilmesi gibi terapotik miidaha-

leler yapilabilir. Ancak endoskopik drenaja gore
daha invaziv bir yontemdir ve safra yollarinda di-

latasyon yoksa yapilamaz.

Cerrahi drenaj, ancak diger drenaj yontemleri

yapilamadiginda veya basarisiz oldugunda yapil-

malidir.
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