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MULTIPLE SKLEROZ TEDAVIiSINDE KORTiKOSTEROIDLERIN PSiKiYATRIK YUZU:

BIR OLGU SUNUMU

Dogan Akalin'
'Afyonkarahisar Devlet Hastanesi

Girig: Multiple Skleroz (MS), merkezi sinir sistemini tutan
kronik, inflamatuar ve demiyelinizan bir hastaliktr.  Atak
dénemlerinde yiiksek doz kortikosteroid kullanimi belirtilerin
hizla kontrol altina alinmasinda etkilidir. Ancak kortikosteroid
tedavisinin yol acabilecegi psikiyatrik belirtiler géz ards
edilmemelidir. Belirtiler siklikla tedavinin erken dénemlerinde
gelisir ve ¢ogunlukla tedavinin sonlandirilmasiyla geriler. Bu
olgu sunumunda, psikiyatrik hastalik 6ykiisii olmayan MS tanili
hastada, kortikosteroid tedavisinin sonlandirilmasini takiben
gelisen manik ve psikotik belirtilerin izlem siireci aktarilmakta;
belirtilerin  ortaya ¢ikis zamani agisindan nadir gériilen
noropsikiyatrik  belirtilere yonelik farkindaligin = arurilmast
amaglanmaktadir.

Yontemler / Olgu Sunumu: Otuz sekiz yasinda, evli, cocugu
olmayan, lise mezunu kadin hasta, motor tutulumlu MS atag
nedeniyle néroloji servisine yaurilmig, 5 giin siireyle 1 g/giin
IV metilprednizolon almig, ardindan tedavi sonlandirilmigtir.
Tedavinin sonlandirilmasini takip eden ikinci haftada hastada
enerjide artig, uykusuzluk, konugmada hizlanma, 6zgiivende
artig, kontrolsiiz para harcama, isitsel ve gorsel varsanilar ile
referansiyel sannlar  geligmigtir.  Psikiyatrik  degerlendirme
sonucu manik(YMDQO:32) ve psikotik belirtiler saptanan
hastaya olanzapin baglanmis, doz takipte 20 mg/giin’e ¢ikarilmus
ve psikiyatrik tedavinin ikinci ayinda belirtileri tamamen

gerilemigir.(YMDO:l) Psikiyatrik tedavinin dérdiincii ayinda

gelisen yeni bir motor tutulumlu MS ataginda ayni steroid
tedavi protokolii uygulanmis, ancak hasta bu siirecte antipsikotik
tedavisini aksatmusur.  Kortikosteroid —tedavisinin  kesildigi
donemde benzer psikotik ve manik belirtiler(YMDO:30) tekrar
gdzlenmis, olanzapin dozu psikiyatrik takip siirecinde yeniden
20mg/giin olarak diizenlenmistir. Kontrol ~goriismelerinde
belirtilerin yeniden tamamen geriledigi gozlenmistir.(YMDO:1)
Her iki kortikosteroid tedavisinin ardindan benzer psikiyatrik
belirtilerin ortaya c¢ikmasi, hastada kortikosteroidlere baglh
gelisebilecek néropsikiyatrik belirtilere yonelik artmus duyarliligs
distindiirmektedir. Sunulan olgu, hastanin bilgilendirilmis
onami alinarak paylagilmugtir.

Tartigma ve Sonug: Kortikosteroidlerin yiiksek doz kullanimini
takiben hipomanik, manik ve psikotik belirtiler gelisebilmektedir.
Belirtiler genellikle tedavi sirasinda ortaya ¢ikar ve tekrarlayan
kullanimlarda duyarlilik artabilir. Olgumuz, psikiyatrik hastalik
oykiisit olmayan bireylerde bu yan etkilerin kortikosteroid
tedavisinin  kesilmesinden ~ sonra da  gozlenebilecegini
gostermekeedir. MS tanili hastalarda uygulanan kortikosteroid
tedavisinde noropsikiyatrik acidan da hazirlikli olunmal, riskli
hastalar yakindan izlenmeli ve gerekli durumlarda profilaktik

psikiyatrik tedavi diistiniilmelidir.
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