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GERCEK DUNYA ORNEKLEMINDE TiPIK VE ATIPiK UZUN ETKIiLI ANTIPSIKOTIKLERIN
TEDAVi UYUMU ACISINDAN KARSILASTIRILMASI VE TEDAVI SECIMINI ETKILEYEN

FAKTORLER:1 YILLIK IZLEM CALISMASI
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ISBU Bakirkiy Prof Dr Mazhar Osman Rub ve Sinir Hastaltklar: Egitim Arastirma Hastanesi

Giris: Antipsikotik tedavi uyumsuzlugu agir ruhsal bozuklugu
olan bireylerde hastalik niiksiinii en giicli bicimde 6ngéren
faktorlerdendir. Uzun etkili enjektabl antipsikotiklerin (UEA)
tedaviye uyumu artirma ve niiksleri ©nlemedeki etkinligi
bilinmektedir. Ancak UAF’larin tercih nedenleri ve bununla
iligkili tedavi uyum diizeylerine yonelik aragtirmalar sinirlidir.
Bu calismada, sizofreni veya bipolar bozukluk tanisiyla yatarak
tedavi goren ve taburculuk sirasinda UEA baglanan hastalar,
UEA secimi agisindan kargilagtirilmig; secim ve tedaviye uyumu
etkileyen fakedrler incelenmistir.

Yontemler: Natiiralistik izlem tasarimindaki calismanin 6rneklemi,
yatarak tedavi gérmiis ve UEA baglanarak taburcu edilmis, 99’u
kadin, toplam 187 hastadan olugmaktadir. Sosyodemografik ve
klinik veriler hasta dosyalarindan elde edilmistir. Taburculugu
takiben 3., 6. ve 12. aylarda hastalar ve/veya yakinlar telefonla
aranarak tedaviye devam durumlari sorgulanmis, edinilen
bilgiler elektronik kayit sisteminden dogrulanmistir. Caligma
Bakirkoy Dr Sadi Konuk Egitim ve Aragurma Hastanesi Klinik
Aragstirmalar Etik Kurulu tarafindan 20.11.2023 tarihinde 2023-
22-13 protokol numarasi ile onaylanmistir.

Sonuglar: Birinci kugsak UEAlar; caligmayan, sizofreni tanili,
hastalik siiresi daha uzun, yats sayisi daha fazla, homisidal

davranis oykiisii olan ve EKT uygulanmig hastalarda daha sik
tercih edilmigtir (p<0,05). Alkol veya madde kullanim: olan
bireylerde tedaviye uyumsuzluk daha erken dénemde ortaya
¢tkmistir (p<0,05). Bipolar bozukluk hastalarinin tedaviye uyumu
daha yiiksek bulunmustur (p=0,025). 12. ayda ikinci kugak
UEAlara uyum, birinci kugaklardan daha yiiksektir. Aripiprazol
UE ve paliperidon UE’ye uyum, haloperidol, risperidon ve
zuklopentiksola kiyasla anlamli diizeyde daha yiiksektir (p<0,05).
Yaus 6ncesinde diizenli tedavi kullanimi, 12. aydaki uyumunu
yordayan bir degisken olmustur (p < 0,001). Dért haftada bir
uyguladan UEAlara uyum, iki haftada bir uygulananlara gore
daha yiiksektir (p=0,014).

Tartigma ve Sonug: Tedaviye uyum sorunu yasama riski yiiksek
hastalarda, daha uzun araliklarla uygulanan ikinci kusak UEA’lar
tercih edilebilir. Bulgular, tedavi oncesi diizenli ilag kullanim
oykiisii olan ve bipolar bozukluk tanili hastalarda uyumun daha
yiiksek olabilecegini, buna karsin alkol/madde kullaniminin
uyumsuzlugu hizlandirabilecegini gdstermektedir. Bu nedenle
UEA se¢imi yapilirken hastanin klinik 8zellikleri, hastalik dykiisii
ve risk faktorleri biitiinciil bicimde degerlendirilmelidir.
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