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Girig: Konjenital adrenal hiperplazi (KAH), adrenal kortekste
kortizol sentezinde gorev alan enzimlerden birinin genetik
eksikligi sonucu gelisen, otozomal resesif gecisli bir endokrin
bozukluktur. KAH’nin nadir goriilen formlarindan biri olan
11B-hidroksilaz eksikligi (11- OHD), deoksikortikosteron
birikimine bagl hipertansiyon, virilizasyon ve hipokalemiyle
karakterizedir. Bu alt tipte hormonal ve gelisimsel etkilerin yani
sira; hastalarda anksiyete bozukluklari, depresyon, davranig
sorunlari ve beden algist bozuklugu gibi cesidi psikiyatrik
tablolarin goriilme riskini arttirabilmektedir. Bu olgu sunumunda
amacimiz, 11-OHD bagli KAH tanisi almug bir hastanin klinik
ve psikiyatrik 6zelliklerini degerlendirmektir. Sunum i¢in onam

alinmustir.

Yéontemler / Olgu Sunumu: Yirmi bir yaginda, kadin, dogumunda
11-OHD tanist alan ilerleyen yillarda ¢oklu kliterovajinoplasti
operasyonlari yapilan hasta 3 aydir devam eden mutsuzluk,
isteksizlik, kendine zarar verici davranislarda bulunma, aynada
kendini begenmeme, 6lim disiinceleri seklinde belirtileri
nedeniyle servisimize yaurildi. Hastanin ilk psikiyatrik
sikayetlerinin 2021 yilinda depresif sikayetlerle bagladig,
depresif bozukluk tanisiyla psikiyatri takiplerinin  oldugu,
sertralin, ketiapin, aripiprazol, essitalopram, karbamazepin,
fluoksetin tedavilerini kullandigy, tedaviyle iyilik halinin kismen

saglandigl, son tedavisinin essitalopram 20 mg/g, fluoksetin

20 mg/g, aripiprazol 30 mg/g, karbamazepin 800 mg/g,
muayenesinde kollarinda mor strialar, obezitesi mevcut olup,
ozbakimi azalmig, duygulanimi depresif, anerji ve anhedonisi,
diisiince igeriginde bedenine yonelik olumsuz diisiinceler ve
suicidal fikirleri mevcuttu.Takiplerinde mutsuzluk, isteksizlik,
kendine zarar verme ve intihar diisiincelerinin gerilemesi iizerine
depresif bozukluk tanistyla venlafaksin 75 mg/g, karbamazepin
800mg/g tedavisi ile taburcu edildi, endokrinoloji tarafindan
hidrokortizon 25mg, deksametazon 0.5 mg tedavisi diizenlendi.
Poliklinik takiplerinde self-mutilatif davraniglarinin ve depresif
sikayetlerinin devam etmesi lizerine tedavisi venlafaksin 150
mg/g, karbamazepin 1000 mg/g, ketiapin 400 mg/g seklinde
diizenlenerek psikoterapi goriismelerine alindi.

Tartigma ve Sonug: 11-OHD,hormonal bozukluklarin yan: sira
psikiyatrik bozukluklar agisindan da riskli bir bozuklukeur.
Literatiirde KAH’l1 bireylerde depresyon, anksiyete, kendine
zarar verme ve intihar diigiincelerinin sik oldugu bildirilmektedir.
Olgumuzda farmakolojik tedaviye kismi yanit alinmig, direngli
depresif belirtiler ve tekrarlayan kendine zarar verme davraniglari
izlenmigtir. Bu hastalarda diizenli psikiyatrik tarama, psikososyal
destek ve endokrin kontrol tedavi bagarisini artirabilir.

Anahtar Kelimeler: Konjenital adrenal hiperplazi, 11 beta
hidroksilaz eksikligi, depresif bozukluk
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