Klimik Dergisi 2024; 37(1): 74-6

Influenza Virusu Infeksiyonu Sonrasi Nadir
Geligen Akut Pankreatit: Bir Olgu Sunumu

Acute Pancreatitis After Influenza Virus Infection: A Case Report

Ozlem Aldemir'
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OZET

Influenza, tiim yas gruplarin: etkileyen akut viral bir solunum yolu infeksiyonudur. Infeksiyonun en sik kargilagilan
komplikasyonu pnémoni olup pankreatit nadir olarak goriiliir. COVID-19 pandemisi stirecinde ates, ksiiriik, nefes
darligy, yaygin kas eklem agrisi sikayetleriyle acile gelen 95 yagindaki erkek hasta pandemi servisine yatirildi. Oksijen
destek ihtiyaci olan ve COVID-19 i¢in bakilan PCR testi sonucu negatif olan hastanin nazofarengial stirtintii 6rneginden
influenza A/B hizli antijen testi ¢alisildy; test sonucu influenza A pozitif olarak saptandi. Hastanin yatiginin ikinci gii-
niinde siddetli, sirta vuran karin agrisi sikayeti basladi. Amilaz degeri yiiksek saptandi. Tedavi sonrasi klinik sikayetleri
gerileyen hastanin mevcut pankreatit tablosunun influenza A virusuna bagl oldugu disiiniildii. Bu olgu ile akut pank-
reatitin etiyolojisinde nadir bir viral etken olarak influenza virusunun da akilda tutulmas gerektigi sonucuna varildi.
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ABSTRACT

Influenza is an acute viral respiratory infection that affects all age groups. Pneumonia is the most common complica-
tion of influenza, and pancreatitis is a rare complication. A 95-year-old male patient from the emergency department
was admitted to the pandemic service with complaints of fever, cough, shortness of breath, and widespread muscle
and joint pain during the COVID-19 pandemic. An influenza rapid antigen test was requested from the nasopharyn-
geal swab sample of the patient who needed oxygen support and whose COVID-19 PCR test was negative. Influenza
A test result was positive. On the second day of his hospitalization, the patient had severe abdominal pain radiating to
his back. Amylase level was found to be high. Clinical complaints of the patient regressed after treatment, and pancre-
atitis was thought to be due to influenza A virus. With this case, it was concluded that the influenza virus should be
considered a rare viral agent in the etiology of acute pancreatitis.
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GiRiS

Akut pankreatit etiyolojisinde, safra taglar1 ve alkolizmin en yaygin iki fakt6r oldugu bilinmekle birlikte, olgularin yaklagik
%10’u infeksiyoz viruslardan [insan immun yetmezlik virusu (HIV), kabakulak virusu, hepatit B virusu, Coxsackie
virus, sitomegalovirus (CMV), varisella-zoster virus (VZV), Herpes simpleks virus (HSV), vb.], bakterilerilerden
(Mycoplasma, Legionella, Leptospira, Salmonella, vb.), parazitlerden (Toxoplasma gondii, Cryptosporidium ve Ascaris
lumbricoides, vb.) ve mantarlardan (Aspergillus spp., vb.) kaynaklanmaktadir (1,2). Son arastirmalar, influenza A
virusunun insan pankreas hiicrelerine baglanarak ¢ogalabildigini, apoptozu indiikleyebildigini ve proinflamatuar
sitokinlerin ve kemokinlerin salinimini tetikleyebildigini gostermistir (3).

OLGU

COVID-19 pandemisi siirecinde acile gelen 95 yasindaki erkek hastanin; ates, oksiiriik, nefes darlig1 ve yaygin kas
eklem agrisi sikayetleri vardi. Genel durumu, orta, biling agik, oryante ve koopere idi; ates 38.5 °C, nabiz 100/dk, kan
basinc1 110/80 mmHg, solunum sayis1 16/dk, oksijen satiirasyon diizeyi %85-89 olup akciger oskiiltasyonunda bilateral
orta alt zonlarda ronkiis mevcuttu. Cekilen toraks bilgisayarli tomografi (BT) sonucu; “Her iki akcigerde yer yer fokal
tree-in-bud goriiniimleri izlenmistir.” seklinde raporlanmis olup hasta COVID-19 pandemi servisine olas1 SARS-CoV-2
infeksiyonu 6n tanistyla yatirildi. Kronik iskemik kalp hastalig1 6ykiisii olan hastanin yapilan laboratuvar tetkiklerinde;
1okosit sayis1 11 100 [referans aralii (RA)=3200-10 600] K/ul, notrofil oram1 %75 (RA=44-76), hemoglobin degeri
11.5 (RA=13.5-17.5) g/dl, kreatinin degeri 1.38 (RA=0.67-1.17) mg/dl, aspartat aminotransferaz (AST) degeri 173
(RA=0-50) [U/It, alanin aminotransferaz (ALT) degeri 69 (RA=0-50) 1U/It, laktat dehidrojenaz (LDH) degeri 392
(RA=0-248) 1U/It, gamma-glutamil transferaz (GGT) degeri 75 (RA=0-55) 1U/lt, amilaz degeri 188 (RA=28-100)
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[0/t idi; 4 1t/dk maske O, altinda alinan arter kan gazinda SO, %90
olarak saptandi. Hastanin destek tedavisine basland1 ve COVID-19
i¢in bakilan PCR testi sonucu negatif olan hastanin klinik sikayetleri
ve mevsim sartlar1 géz 6nilinde bulundurularak nazofarengial siiriintii
orneginden influenza A/B hizli antijen tani testi istendi. Test sonucu
influenza A pozitif olan hastaya oseltamivir 2x75 mg baslandi
Yatisinin ikinci giiniinde; siddetli, sirta vuran bilateral st karin agrisi
ortaya ¢ikan hastanin yapilan batin muayenesinde epigastrik bolgede
hassasiyet saptandi. Yapilan tetkiklerin sonucunda karaciger enzim
yiiksekliginin yani sira amilaz degerinin 1540 1U/lt oldugu gériildi.
Tedavi 6ncesi bakilan amilaz degerinin de yitksek oldugu fark edildi.
Akut pankreatit 6n tanisiyla gastroenterolojiye konsiilte edilen hastanin
oral ila¢ tedavisi kesildi ve hidrasyona baglandi. Akut pankreatit 6n
tanistyla planlanan batin tomografisi bobrek fonksiyon test sonuglar
yiiksek oldugu igin ertelendi. Batin ultrasonografisinde hepatosteatoz
saptandi. Pankreas; boyut, kontur, parankim yapis1 gaz distansiyonu
nedeniyle degerlendirilemedi. Uygulanan antiviral tedavinin tgiincii
giiniinde ateg yanit1 alind1. Oksiiriik, nefes darlig1 sikayetinde gerileme
tarif eden hastanin oksijen ihtiyacinda da azalma mevcuttu. Amilaz
degeri tedavinin dordiincii giiniinde 1004 U/t iken besinci giiniinde
345 1U/1t idi; ALT, AST, LDH ve GGT degerlerinde de gerileme gorildii.
Gastroenteroloji Boliminiin 6nerisiyle hastanin oseltamivir tedavisi
oral olarak bes giine tamamlandi. Takibinin yedinci giiniinde oksijen
destek ihtiyaci kalmayan ve karin agris1 gerileyen hasta taburcu edildi.

Akut pankreatit, karin agris1 ve yiiksek pankreatik enzim seviyeleri ile
karakterizedir. Tanus1 i¢in; 1) akut pankreatite 6zgii karin agrisi, 2) serum
amilaz ve/veya lipazin normal iist sinirin ii¢ katina esit veya daha fazla
olmasi ve 3) BT'de karakteristik bulgu, durumlarindan en az ikisinin
varlig1 gerekmektedir (4). Olgumuzda, yatiginin ikinci giiniinde sirta
vuran siddetli tist karin agrisi sikayeti olup amilaz degeri tist sinirin {ig
katindan ytiksekti. Hastanemizde lipaz ¢alisilamadig icin kriter olarak
degerlendirilemedi. Hastanin 6ykiisiinde; alkol kullanimy, safra tas dykiis,
ila¢ kullanimy, hiperlipidemi ve hiperkalsemi yoktu. Tedavi 6ncesinde
bakilan amilaz degerinin yiiksek olmas: gelisen tablonun tedavi amagh
kullanilan antiviral ajana bagli olmadigini desteklemekteydi. Oseltamivir
tedavisinin devam etmesiyle klinik ve laboratuvar yanit alindi.

Akut pankreatit, HIN1 influenza virusu infeksiyonunun nadiren ortaya
¢ikan bir 6zelligi veya komplikasyonudur. Hayvan modellerinde yapilan
in vitro galismalar, influenza virusunun insan pankreatik adaciklarinda ve
pankreatik beta hiicre dizilerinde replike oldugunu ve hiicre hasar1 yaparak
akut pankreatit ve diyabete neden oldugunu dogrularken; interferon-gamma
(IFN-v) ile indiiklenebilir kemokinler, IP-10/CXCL10 ve MIG/CXCL9’un
influenza virus infeksiyonundan sonra en yiiksek seviyede oldugunu gos-
termistir. Bu sonug, influenza virusunun pankreas adaciklarinda proinfla-
matuar yanita da neden olabilecegini ortaya ¢ikarmustir (3,5).

Sonug olarak; influenza infeksiyonunun en sik komplikasyonu pnémo-

ni olmakla birlikte akut pankreatitin etiyolojisinde nadir bir viral etken
olarak influenza virusu da akilda tutulmalidir.

Hastadan bilgilendirilmis onam formu alinmistur.
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