PANCREATITIS CRONICA

¢ QUE ES LA PANCREATITIS CRONICA?

Es una enfermedad que se caracteriza por la infi@malel tejido pancreatico con pérdida
de sus funciones, debido a la destruccion progaesivrreversible de las células y su
sustitucion por tejido fibroso. El pancreas sefaty@s decir, disminuye de tamafio.

En condiciones normales el pancreas tiene dos dnesi fundamentales. La funcion
exocrina la desarrollan las células acinares yadest A través de sus productos (enzimas y
electrolitos) consiguen que absorbamos todo locpneemos y que pasen los nutrientes a
la sangre. Sabemos que la enzima amilasa ayud@aatsdrcion de los hidratos de carbono,
la tripsina a la de las proteinas y por dltimo ifzada a la de las grasas. La funcién
endocrina del pancreas esta a cargo de unas cékpasificas (islotes de Langerhans) y
estas se encargan de producir insulina para mé&tabdé glucosa. Podemos vivir sin
pancreas pero hay que sustituir sus funciones.

La incidencia de la pancreatitis cronica en Espaggin un trabajo realizado en la zona de
Cantabria es de 14 casos por 100.000 habitantés.y a

¢ QUE CAUSA LA PANCREATITIS CRONICA?

Hoy en dia se considera que la causa mas frecderigepancreatitis cronica es el alcohol

(casi el 80% de los pacientes) y se cree que kstagontinuada de 80 g de alcohol diarios
en el hombre y 60 g en la mujer, serian dosis isuties para desarrollarla. No todas las
personas con esta ingesta de alcohol desarrollarpancreatitis cronica. Pensamos que
probablemente tienen que existir otros factoresitidores, como por ejemplo parece ser

hoy en dia el caso del tabaco. En aproximadamen@0% de los casos no encontramos
una causa quedando catalogada la pancreatitis ichopadtica, siendo la segunda causa en
orden de frecuencia. En un 3% la pancreatitis cedBis debida a alteraciones genéticas
(pancreatitis hereditaria, fibrosis quistica), deralciones autoinmunes (pancreatitis

autoinmune), a ciertos factores ambientales delech la dieta, como la pancreatitis que se
observa en India o Africa (pancreatitis tropical).

¢ QUE SINTOMAS PRODUCE?

El dolor es el sintoma principal y lo presentarakyin momento de la enfermedad mas del
90% de los pacientes. Es un dolor que se locatiZa @arte central y alta del abdomen y
gue se irradia hacia ambos lados y en ocasioreessphlda.

Este dolor puede ser continuado o cursar a brotegando episodios de pancreatitis aguda
gue en muchas ocasiones precisan ingreso hospitdtadolor continuado es un dolor que
se desencadena con la comida y en ocasiones ideiaso que el paciente adelgaza por el
miedo que tiene a comer. En la historia naturdadenfermedad el dolor aparece entre la
tercera y cuarta década de la vida en los pacieltehdlicos y puede desaparecer
espontaneamente cuando la enfermedad esta ya namgamla. En los pacientes con
pancreatitis idiopatica se diferencian dos formasbien catalogadas: la juvenil que se
inicia por crisis de dolor intenso en la segundaada de la vida, y la senil, que
generalmente es indolora.

La esteatorrea es la segunda manifestacion erefieicudespués del dolor. Esteatorrea es
el exceso de grasa en las heces debido a la ilesdi@ pancreatica exocrina (Es la falta de
enzimas impide que la grasa de la dieta se absdfs#) ocurre habitualmente de forma
tardia en la evolucion de la enfermedad, aunqudepoeurrir que sea el primer sintoma



como ocurre frecuentemente en la pancreatitis &iop senil. Se caracteriza por
deposiciones diarreicas, brillantes, pastosas y malyminosas por lo que no pasan
desapercibidas al paciente y habitualmente vanaasa la pérdida de peso.

La diabetes mellitus es el tercer sintoma en fredaey se debe a la insuficiencia
pancreatica endocrina. Habitualmente es un sintdmda pancreatitis cronica muy
avanzada y generalmente aparece en pacientes tjeegm esteatorrea.

Otros sintomas ya mucho menos frecuentes soreléciet (pigmentacion amarilla de piel y
mucosas) por compresion del conducto biliar, latiageancreatica (formacion de liquido
en la barriga) y la hemorragia digestiva por varigastricas.

METODOS DE DIAGNOSTICO

Ante la sospecha clinica la primera exploracionres radiografia directa de abdomen que
en muchos casos mostrara calcificaciones en el gapareética, lo que diagnostica la
enfermedad.

Hoy en dia tenemos a nuestra disposicion diversaebps de imagen que nos informaran
de las alteraciones en tamafo, forma y estruceirpahcreas. Son la ecografia abdominal,
la tomografia computarizada abdominal y la colapareatografia por resonancia; todas
ellas pruebas no invasivas (no requieren endoscopia

Si se trata de visualizar mejor el tejido pancogéfior existir duda diagndstica con un
proceso canceroso la exploracion de eleccion semditlasonografia endoscopica (eco-
endoscopia) con toma de muestra para estudiojikl.tEsta exploracion es minimamente
invasiva y precisa de la introduccion de un endoscohasta el duodeno. La
colangiopancreatografia retrograda endoscopica EYBR reservara para los pacientes en
los que se tenga que realizar una maniobra teiapéut

El diagnostico de la insuficiencia pancreatica exacse puede realizar mediante el estudio
de elastasa en una muestra de heces, entre otitmdosé

TRATAMIENTO

La mayoria de los pacientes acuden al médico patokdr continuado o a brotes. La
primera medida es la recomendacion de la supregioalcohol y el tabaco.

El tratamiento serd primero con analgésicos merme® paracetamol o Metamizol para
pasar posteriormente a antiinflamatorios no esteos. Hay que intentar no utilizar
derivados morficos y si el dolor no se puede cdmtrse pasard a otras opciones de
tratamiento. La primera de ellas y si se comprugbaexiste una estenosis del conducto
pancreético principal sera la colocacion tempoealida protesis (tubo) dentro del conducto
mediante una CPRE. Si no existiera estenosis usidilidad seria la neurolisis del plexo
celiaco mediante la inyeccion de una sustanciaosrgénglios celiacos guiados por una
tomografia computerizada o por una eco-endosctgiahién de forma temporal. Si no se
puede controlar el dolor con estos medios est&addi la intervencion quirdrgica.

El tratamiento de la insuficiencia pancreatica dafsirrea) se realizara tomando en las
comidas las enzimas que el pancreas no producsteBxpreparados de extractos de
pancreas de cerdo muy efectivos y bien toleradbstraiamiento de la insuficiencia
pancreética endocrina (diabetes) se basa en utmatipecial y en la administracion de
insulina.
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