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Kolon kanserli hastada regorafenib iliskili akut pankreatit olgusu
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Amag: Safra kesesi taslari ve alkol, pankreatitin en yaygin nedenleridir, ancak ilaglar da pankreatite
neden olabilir. Kolon kanseri ve hepatoselliler kanser gibi birgok tiimérin tedavisinde kullanilan,
oral, cok hedefli bir tirozin kinaz inhibitort (TKI) olan regorafenibin indikledigi akut pankreatit,
nadir bir yan etki olarak bildirilmistir (%1.6). Biz burada regorafenibe bagli gelisen bir akut
pankreatit vakasi sunduk.

Olgu: Hastamiz 71 yasinda ve erkek idi. 2021 yilinda kolon kanseri tanisi aldi. Opere oldu ve
adjuvan KAPOX tedavisi aldi. 2022 yilinda akciger metastazi ile progrese oldu. 6 kir Folfiri-
setuksimab sonrasi progrese oldu, néropatisi yogun oldugu icin kapesitabin-bevacizumab baslandi.
3 kir kapesitabin bevacizumab sonrasi progrese olunca temmuz 2023 da regorafenib baslandi.
Regorafenib kullanmaya baslayan hasta tedavinin ikinci gliniinde karin agrisi ve bulanti sikayetleri
ile acile bagvurdu. Hastanin agrisi sirta dogru yayiliyordu. Acilde bakilan tetkiklerinde lipaz ve
amilaz yuUksekligi olan hasta akut pankreatit 6n tanisi ile servise yatirildi. Oral alimi stoplandi,
regorafenib kesildi. Batin bt de: pankreas kuyruk kesiminde, sinirli bir alanda bir miktar kalinhk
artisi ve gevre mezenterik dokuda ateniiayon artisi (pankreatit ile uyumlu) mevcuttu. Safra kesesi
izlenmedi, karaciger ve safra yollari dogaldi. Hastanin regorafenib disinda kullandidi ilag yok,
hiperlipidemisi yok, alkol kullanim 6yklsi yoktu. MRCP de; koledok Iimeninde, intrahepatik safra
yollarinda dolum defekti ya da eksternal basi olusturacak patoloji izlenmedi. Hasta gastroenteroloji
tarafindan ilag iliskili pankreatit olarak degerlendirildi ve regorafenibin kesilmesi 6nerildi. Hastanin
yatisinin 4.gininde lipaz dederleri 43 u/l e kadar distl, oral alimi acildi ve hasta oral alimi tolere
etti. Hastanin su anda herhangi bir semptomu olmayip, tedavisiz olarak takip edilmektedir.

Sonug: Hastada pankreatit igin bilinen bir risk faktorl yoktu ve tedavinin kesilmesinden sonra lipaz
seviyelerinde hizli disis géruldi. Olasi bir mekanizma, TKI'lerin, anti-anjiyojenik etkileri nedeniyle
mikrovaskduler iskemi olusturarak hastayi pankreatit riski altinda birakmasidir. Bir baska teori,
TKI'nin neden oldugu azalmis gastrointestinalmotilitenin, duodenal icerigin geriakisina ve pankreas
enzimlerinin aktivasyonuna neden olabileceginigdstermektedir.
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