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OZET

Essitalopram kullanimiyla gelisen ve duloksetine gecilmesiyle gerileyen alopesi:
Olgu sunumu

Secici serotonin geri alim inhibitérleri (SSGI), lityum, karbamazepin, valproik asit (sodyum valproat), vigabatrin,
antipsikotikler, benzodiazepinler, trisiklik antidepresanlar da dahil olmak Gzere bir ¢ok psikotrop ilacin sag
kaybi ile iliskili oldugu bildirilmigtir. laclar hafif sac dékulmesinden saclarin tamamen kaybina, hipertrikozisten
hirsutizme kadar birgok sag hastaligina neden olabilir. Bu yazida essitalopram kullanimiyla gelisen ve duloksetin
tedavisine gecgilmesiyle sag dokllmesi yan etkisi gerileyen bir olgu sunulmus ve antidepresanlara bagli alopesi
ile ilgili alanyazin gdzden gegirilmistir.

Anahtar kelimeler: Alopesi, duloksetin, essitalopram

ABSTRACT

Alleviation of alopecia after switching from escitalopram to duloxetine: a case
report

Many psychotropic drugs, including SSRIs, lithium, carbamazepine, valproate, vigabatrin, antipsychotics,
benzodiazepines, and tricyclic antidepressants have been implicated in cases with alopecia. Drugs may
cause a variety of dermatological side effects, ranging from mild hair loss to total alopecia, from hypertrichosis
to hirsutism. In this paper, we present a case where alopecia emerged due to escitalopram, and where this
side effect was alleviated after switching to duloxetine; we also review the literature for antidepressant-
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GIRIS

ecici serotonin geri alim inhibitérleri (SSGI), lit-
S yum, karbamazepin, valproik asit (sodyum valpro-
at), vigabatrin, antipsikotikler, benzodiazepinler, trisik-
lik antidepresanlar da dahil olmak tizere birgok psikot-
rop ilacin sag kaybu ile iligkili oldugu bildirilmistir (1-4).
llaglar hafif sa¢ dékiilmesinden saglarin tamamen kay-
bina, hipertrikozisden hirsutizme kadar bir¢ok sa¢ has-
taligina neden olabilir. Ilaglar genellikle sag folikiilleri-
nin ¢ogalma hizini arttirarak ya da azaltarak sa¢ hasta-
liklarina neden olur. Folikil, sagin i¢inde biytdigi

yapidir. Sag kaybinin biiytime evresindeki folikiilin
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ilaglar tarafindan dinlenme evresine sokulmasiyla orta-
ya ¢iktigr bildirilmigtir. Sag folikiilinin émriiniin ¢ ay
oldugu bilinmektedir. Dinlenme evresine giren folikil
yeniden ¢ogalamayacagi igin {ig ay sonra 6lir ve doku-
ltr. Bu nedenle ilaca bagh sa¢ kaybi tedavinin genellik-
le Gigtincti ayinda fark edilir (1,4). Alopesi terimi basit
sa¢ kaybindan total viicut tiiylerinin kaybina kadar
olan her tir sa¢ kaybina kargilik gelmektedir (1,4).
SSGI’ler depresyon tedavisinde uzun yillardir kulla-
nilan etkili ve giivenilir ilaglardir. Yazina bakildiginda
SSGI ile iligkili alopesi az sayida olguda bildirilmistir.
Essitalopram, fluoksetin, fluvoksamin, sertralin, parok-

setin ve sitalopramla bildirilmis olgular vardir (5-14).
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Nadiren goriilen bu yan etki sikliginin SSGI arasinda
farklilik gosterdigi ve erkeklere gore kadinlarda daha
sik gortldugt bildirilmistir (15). Alopesi genellikle
SSGI tedavisinin baginda goriilmekle beraber, uzun
stireli tedavi sonrasinda goriilen nadir olgular bildiril-
migtir (16). Yiksek dozlarda daha sik goriilmesi bu yan
etkinin doz bagimli oldugunu distindirmektedir.
[lacin kesilmesi ya da dozun diisiiriilmesi genellikle
saglarin yeniden ¢ikmastyla sonuglanir. Bazi aragtirma-
cilar vitamin ve mineral desteklerinin diizelmede rol
oynayabilecegini 6nermektedir, ancak hentiz yeterli
kanit bulunamamustr (1).

Bu yazida essitalopram kullanimiyla gelisen ve
duloksetin tedavisine gecilmesiyle sag dokiilmesi yan
etkisi gerileyen bir olgu sunulmus ve SSGI'ne bagh
alopesi ile ilgili yazin kisaca gézden gegirilmigtir. Hasta

yazili olarak bilgilendirilmig onam verdi.
OLGU

44 yaginda, evli, ev hanimi, son iki aydir mevcut
olan mutsuzluk, isteksizlik, konsantrasyon gtcligt,
istahsizlik ve uykusuzluk sikayetleri ile poliklinige bas-
vurdu. Ik kez psikiyatri poliklinigine bagvuran hasta-
nin alkol, sigara ve madde kullanim 6ykiisii yoktu.

Ruhsal durum muayenesinde bilinci agik, yonelimi
tam olan hastanin konugmasi spontan, disiince siireci
dogal, dustince igeriginde karamsarlik digtinceleri
mevcut olup intihar distincesi yoktu. Genel tibbi
durumu ile ilgili herhangi bir bozukluk saptanmadi.

DSM 5 olciitlerine gore ilk epizod major depresif
bozukluk tanisiyla essitalopram 10mg/giin basland:.
Bir ay sonraki kontrolde depresif belirtileri geriledi ve
tam remisyon saglandi. Tedavinin 3. ayinda sa¢ dokdl-
mesi baslad1 ve 4. ayda belirginlesti. Karaciger, bobrek,
tiroid fonksiyon testleri ve tam kan sayimi normal
sinirlarda bulundu. Dermatoloji konstltasyonu ile
diger tibbi nedenler diglandi. Bu diglama sirasinda der-
matoloji bolimu olguyu detayli bir incelemeye tabi
tuttu ve altta yatabilecek olast tiroid patolojileri, hor-
monal bozukluklar, mineral eksiklikleri, otoimmiin
rahatsizliklar igin gerekli tetkikleri istedi, ancak herhan-
gi bir patolojik sonuca rastlanmadi. Essitalopram
5mg/glin dozuna diigiirtildt. Bir ay sonraki kontrolde
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halen remisyon déneminde olan ve sa¢ dokiilmesinin
azaldig1 gozlenen hastaya essitalopramin kesilmesi
6nerildi. Hastanin ilagsiz dénem gegirmek istememesi
nedeniyle duloksetin 30mg/giin basglanarak bir hafta
sonra 60mg/giin dozuna ytkseltildi. Bir ay sonraki
kontrolde alopesinin olmadigi ve depresif bulgulari-
nin alevlenmedigi saptandi. Duloksetin kullaniminin
6. ayinda hasta halen remisyon dénemindeydi ve sag
doktlmesi saptanmadi.

TARTISMA

Bu olguda gelisen alopesinin essitalopram kullani-
mu ile iligkili oldugu diistintilmiistiir. Alopesinin essita-
lopram diginda ruhsal zorlanmalar, madde kullanimi,
tiroit bezi, bobrek ve karaciger hastaliklari, demir
eksikligi ve malniitrisyon gibi nedenlere bagli olma
ihtimali g6z 6ntinde bulundurulmali ve diger nedenler
diglanmalidir. Hastada sa¢ dokiilmesi bulgusu remis-
yon doneminde bagladigi icin, ruhsal zorlanmanin
bedensel digsavurumu olarak sa¢ dokiilmesi digtiniil-
memigtir. Olguda trikotillomani digtindiirecek bir
muayene bulgusuna da rastlanmamigtir. Dermatoloji
konstiltasyonunda sa¢ dékillmesine yol agabilecek bir
patoloji saptanmamasi, essitalopramdan bagka ilag
kullanmamasi ve essitalopramin kesilmesiyle diizel-
mesi alopesinin ilaca bagh oldugunu diistindtirmustiir.

Alopesi ile ilacin baglantisini gésterebilmek igin ilag
kesilmesiyle alopesinin gerilemesi ve tekrar ayni ilag
baslandiginda yeniden ortaya ¢ikisinin gozlenmesi
Onerilmektedir (15). Bu olguda hastanin ilagsiz donem
gecirmek istememesi nedeniyle essitalopram kesildik-
ten hemen sonra duloksetin tedavisi baglanmigtir.
Duloksetin ile bildirilmis alopesi olgusu bulunmadigi
icin duloksetin tedavisi tercih edilmistir.

Yazin incelendiginde alopesi SSGI'den en ok sertra-
lin ve sonra sitalopram ile bildirilmigtir (15). Isveg’te
kayitlar tizerinden yapilan bir yan etki inceleme ¢alig-
mast sertralin ile her bir milyon hasta yilina kargilik
gelen olgu bildirimlerinde sertralin igin sikligin 20.1,
sitalopram iginse 4.5 oldugu sonucuna varmigtir (15).
Ancak bu durum bu iki SSGI'nin daha fazla alopesiye
neden oldugunun kaniti olarak kabul edilmemelidir.
Ciinkii bu iki SSGI gok uzun yillardir kullanilmaktadir.
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Bu nedenle daha ¢ok olgu bildirilmesi daha ¢ok kulla-
nimlar ile ilgili olabilir. Ayrica olgu bildirimleri gorece
kisitlt sayidadir ve bir olgu yazinda kendisine yer bul-
muyor olabilir. Bu nedenlerle her bir SSGI ile su ana
kadar bildirilmis olgu sayisina odaklanmak yaniltici ola-
bilir. Doz azaltlmasiyla diizelen olgular oldugu gibi
bazi olgularda ilag dozu azaltlmadan veya arturildigin-
da dahi diizelme bildirilmistir. Bildirilen olgularn ¢ogu
kadindir (14). Kadimlarin daha fazla SSGI kullanmast,
saglartyla daha ilgili olmasi ve saglaryla ilgili yan etkileri
erkeklere oranla daha fazla doktorlarina aktarmalari bu
durumu agiklayabilir. Ayrica uzun saglarda dékiilme
daha kolay fark edilir. Buna ragmen kadinlarin SSGI'ye
bagl alopesiye daha yatkin olduklar ihtimalini diglaya-
may1z. Kan serotonin diizeyi artisiyla alopesi arasinda
iliski saptanmustir (17). Bu durum SSGI'ne baglh alopesi-
nin serotonin artigiyla olabilecegini diigtindtirmektedir.
Sonug olarak alopesi nadir gériilen bir SSGI yan
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