PANCREATITIS

Queé és el pancrees?

El pancrees és un organ situat a la part posterior de I'abdomen, darrera I'estdmac, que
participa en la digesti6 i absorci6 dels aliments mitjancant la fabricacio,
emmagatzematge i secrecio d’enzims a l'intesti prim (pancrees exocri), i en el control
dels nivells de sucre a la sang mitjangant la produccié d’insulina i altres hormones
(pancrees endocri).

Qué és la pancreatitis?

Hi ha dues formes de pancreatitis: 'aguda i la cronica.

La pancreatitis aguda és una inflamacié brusca, causada pel dany que es produeix en
el propi pancrees, per l'activaci6 prematura de les substancies que aquest organ
produeix per fer la digestié, anomenades enzims pancreatics.

La pancreatitis cronica és una inflamacio progressiva del pancrees, que déna lloc a la
seva destruccio, provocant la pérdua de les seves funcions principals: alteracié de
'absorcié dels aliments (malabsorcié) i augment dels nivells de sucre a la sang
(diabetis).

Pancreatitis aguda

Quines sbn les causes de pancreatitis aguda?

Les dues causes més frequents son les pedres a la vesicula biliar (colelitiasi) i el
consum excessiu d'alcohol. Altres menys freqients son alguns medicaments,
infeccions, traumatismes abdominals per un accident, alteracions congénites dels
conductes del pancrees, augment mantingut del calci o dels greixos a la sang, algunes
intervencions quirdrgiques o una endoscopia del pancrees o conductes biliars.

Com es manifesta la pancreatitis aguda?

Comenca amb un dolor de panxa molt fort, sobretot a la part més superior, com si
I'oprimis un cinturd. Apart del dolor, malalt es troba molt afectat, i pot tenir nausees i
vomits.

Qué haig de fer si penso que puc tenir una pancreatitis aguda? Com es
diagnostica?

La intensitat del dolor fa que els malalts hagin d’anar al metge o a urgéncies d'un
hospital. EI metge li fara una historia clinica, un examen fisic i li demanara una analisi
de sang on es mesura la xifra d’enzims pancreatics a la sang (amilasa). També poden
ser d'utilitat les proves per permeten visualitzar I'interior de I'abdomen com I'ecografia
que permet veure si hi ha pedres a la vesicula, i en els casos més greus un escaner o
tomografia axial computada (TAC).

Totes les pancreatitis agudes sén igual de greus?

En absolut. Un 80% de les pancreatitis agudes no son greus. El pancrees s’inflama
perd no es destrueix, i el malalt es recupera en uns dies. En aquests casos, el més
important és saber perqué s’ha produit la pancreatitis i eliminar-ne la causa, per evitar
aixi nous atacs.

En un 20% dels casos les pancreatitis agudes sén greus. La gravetat es produeix
perqué el pancrees es destrueix, en un procés que s’anomena necrosi. La destruccio
del pancrees facilita que I'organisme tingui una forta reaccié, que pot acabar en la
fallida dels seus organs i funcions més vitals (ronyd, pulmd, cor, coagulacio, etc.) Si
apareix infeccid, el procés s’agreuja encara més.
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Pot una persona morir-se d’'una pancreatitis aguda?
Si. Es moren entre el 2 i el 5% de tots els pacients que tenen pancreatitis, sobretot els
casos més greus. La causa de la mort acostuma ser la fallida de multiples organs.

Quines sén les complicacions d'una pancreatitis aguda greu?

Les complicacions principals sén la destruccié del pancrees (necrosi) i la infeccié. En
ocasions, l'acumulacié de liquid inflamatori dins la panxa forma col-leccions, que
poden agrupar-se formant una bossa que s'anomena pseudoquist. Si una d'aquestes
bosses s’infecta es forma un abscés.

També poden haver-hi complicacions en la resta de I'organisme, que sén produides
per la fallida dels organs o funcions.

Com es tracta la pancreatitis aguda?

La primera mesura és deixar el malalt sense menjar, i comencar a administrar sérums
per vena, al mateix temps que s'utilitzen calmants pel dolor. En els casos lleus, no
caldran més tractaments, i en uns dies el malalt es recuperara totalment.

En els casos més greus, els malalts han d’ingressar a una unitat de cures intensives,
per controlar i poder evitar amb major efectivitat I'aparicio de fallida d’drgans.

Pot ser necessaria la cirurgia en la pancreatitis aguda?

Si la causa de la pancreatitis és per pedres a la vesicula, la cirurgia és necessaria, un
cop recuperat de I'atac.

En els casos que hi hagi una pedra encallada en el conducte que porta la bilis del fetge
a l'intesti prim, anomenat colédoc, es pot realitzar una endoscopia (colangiografia),
que permet treure la pedra a través de l'orifici que connecta el coledoc amb l'intesti
sense necessitat d'obrir 'abdomen.

En els casos en que hi hagi col-leccions infectades o necrosi del pancrees, també pot
ser necessaria la intervencié per netejar els teixits infectats. Aquests sén els casos
més greus, amb major risc de mortalitat.

Els pseudoquists que son grans i donen molésties també necessiten la cirurgia o altres
técniques d’'endoscopia o radioldgiques per buidar-los. Els abscessos també han de
ser buidats, habitualment amb cirurgia.

Pot repetir-se una pancreatitis aguda?

Si no tractem la causa que ha produit la pancreatitis aguda, aquesta es pot repetir. La
causa més frequent és la presencia de petites pedres a la vesicula biliar que no s’han
pogut detectar inicialment per I'ecografia abdominal. Per poder detectar-les s’han de
utilitzar altres técniques com, per exemple, I'ecoendoscopia, que és la realitzacié d’'una
ecografia des de dins de I'estomac o del budell amb I'ajuda d’un endoscopi. Si la causa
de la pancreatitis ha estat I'alcohol s’ha d’evitar tornar-ne a consumir. Altres causes de
pancreatitis aguda poden ser anomalies en els conductes del pancrees, perd en
algunes ocasions no se'n troba la causa.

Pancreatitis cronica

Quines sén les causes de la pancreatitis cronica?

La causa més freqlient és I'alcohol, que déna lloc al 70-90% dels casos. Entre 10 i
30% dels casos no se'n troba la causa. Una petita part d’aquests casos de pancreatitis
cronica té relacié familiar (pancreatitis cronica hereditaria).

Com es manifesta la pancreatitis cronica?

La pancreatitis cronica pot manifestar-se com un mal de panxa, com una diarrea tova i
oliosa o pérdua de pes, produides per una alteracié de I'absorcié d’'aliments; o com
una diabetis mellitus (augment dels nivells de sucre a la sang).
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El mal de panxa és la manifestacié que apareix abans i la més frequent; normalment
€s intens, continu o intermitent, i localitzat a la part alta de la panxa, o a I'esquena. Sol
augmentar després dels menjars.

Alguns malalts poden experimentar una disminucié del dolor després d’'anys d’evolucio
de la malaltia.

Com es diagnostica la pancreatitis cronica?

El diagndstic és dificil. Les analisis de sang no acostumen a ser utils. Per fer el
diagnostic s6n necessaries proves d'imatge per veure I'estructura del pancrees, com
'ecografia, la tomografia axial computada (TAC), la ressonancia magnetica,
l'endoscopia  digestiva amb  injecci6 de contrast en el pancrees
(colangiopancreatografia retrograda endoscopica) o [l'ecografia a través de
I'endoscopia (ecoendoscopia).

Haig de fer algun canvi en la dieta si tinc una pancreatitis cronica?

No ha de prendre alcohol.

Els menjars han de ser més freqlients i amb menor quantitat ja que poden millorar les
molesties digestives. No hi ha cap aliment que millori o empitjori I'evolucié de la
pancreatitis cronica. Els aliments rics amb greixos poden donar molésties a la panxa i
diarrea al no absorbir-se adequadament. No obstant, I'adequat no és restringir-los,
sin6 millorar la seva absorcié amb els medicaments que porten enzims pancreatics.

Quin és el tractament de la pancreatitis cronica?

Dependra dels simptomes que tingui cada malalt. El tractament del dolor és amb
calmants com els que porten paracetamol, metamizol o antiinflamatoris. Si no cedeix,
és possible que sigui necessari utilitzar derivats de la morfina, i en alguns casos sera
necessaria la cirurgia o I'endoscopia.

La malabsorcié d’'aliments es deu a un mal funcionament del pancrees i es controla
amb I'administracié6 de medicaments que contenen enzims pancreatics com el Kreon®
o el Pancrease®. S’han de prendre durant el menjar, no abans ni una estona després.
Les capsules s’han d’empassar, no es poden triturar ni mastegar perqué perdrien el
seu efecte. Alguns cops s’han d’administrar vitamines. Per controlar els nivells de
sucre de la sang s’ha de fer dieta, i ocasionalment prendre medicaments o insulina

Enllagos d'interés:

¢ En espanyol:Club Espafiol Biliopancreatico http://www.clubebp.org

e En anglés: University of Pittsburg
http://www.pancreas.org/patients/patients main.html
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