S0zLU BiLDIRILER

61. ULUSAL PSiKiYATRI KONGRESI
Sheraton Ankara Otel & Convention Center
22-26 Ekim 2025

SB-071

https://doi.org/10.5080/61upk.0zt226

BIPOLAR BOZUKLUKTA POLIFARMASI ILE ILISKiLi FAKTORLER
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Giris: Bipolar bozuklugun (BB) hem akut hem idame
tedavisinde ¢oklu ila¢ rejimleri sik tercih edilmekte, ozellikle
antipsikotik polifarmasisi (APP) yatan hastalarda yiiksek oranda
goriilmektedir. Bu caligmanin amaci, bir iiniversite hastanesinde
yatan BB hastalarinda tedavi rejimlerini, APP yiikiinii ve iligkili
fakeorleri incelemektir.

Yontemler: 2022-2024 yillart arasinda BB tanisiyla yaurilan
hastalarin  sosyodemografik, klinik ve farmakolojik wverileri
retrospektif olarak incelenmigtir. Kullanian ilaclar, dozlar,
kullanim = siireleri, yan etkiler kaydedilmigtir. Antipsikotik
polifarmasisi ile iligkili faktorler uygun parametrik/parametrik
olmayan testler, korelasyon ve ¢ok degiskenli lineer regresyon
analizleri kullanilarak degerlendirilmistir. Pamukkale Universitesi
Etik Kuruldan 12 Agustos 2025 tarihli kararla onay alinmusur.
(e-60116787-020-735006)

Sonuglar: Calismaya dahil edilen 175 hastanin 102’si kadin ve
73t erkek olup, 53’ti BB I ve 16’st BB II tanilariyla takipliydi.
Taburculuk tedavisindeki antipsikotik sayisiyla klinik iliskili
faktorlerden manik atak sayist (r=0.312, p<0.001), hastanede
yatug siiresi (r=0.297, p<0.001) ve psikotik atak oykiisii (r=0.158,
p=0.046) arasinda pozitif korelasyon bulunmustur. Tedavi iliskili
degiskenlerdense yats dncesi AP sayist (r=0.186, p=0.014) ve
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yattg dncesi uzun etkili enjeksiyon kullanimi( r=0.208, p=0.006),
ilk diizenlenen tedavideki antipsikotik sayist (r=0.467, p<0.001)
ve ilk diizenlenen tedavideki psikotrop ilag sayisi (r=0.341,
p<0.001) ile anlamli olarak iliskili saptanmistir. Regresyon
analizine gore taburculuktaki AP sayisiny, ilk tedavideki AP sayist
(B=0.401, p<0.001), hastanede kalss siiresi (B=0.016, p=0.001) ve
manik atak sayis: (B=0.082, p=0.019) anlamli olarak yordamustur.

Tartigma ve Sonug: Calismamizda taburculukeaki antipsikotik
sayisini belirleyen en 6nemli faktor baglangictaki antipsikotik
sayist olarak bulundu ancak klinik ve tedavi ile ilgili degiskenlerin
etkilesimi de o6nemlidir. Kisitliliklardan biri klinik siddeti
belirleyen olgeklerin bulunmamasidir. Ote yandan hastalik
baslangic yast ve 6nceki atak sayilari hastaligin yiikii hakkinda
bilgi saglamaktadir. Bipolar bozuklukta polifarmasinin éniine
gecmek icin, yiiksek riskli gruplarda tedavi stratejilerinin sik
stk gozden gecirilmesi, akut dénemden sonra gerekliliklerinin
degerlendirilmesi hedeflenmelidir, hastalarla ortak karar alinmaya
caligilmali ve hastalarin taburculuk sonrast hastane bagvurulari
desteklenmelidir.
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