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Sayin Yayin Yonetmeni;

Atipik antipsikotik ila¢ kullanimu ile iligkili artmaig
inme riski konusu ilk kez 2002 yilinda gindeme geti-
rilmis (1) ve sonraki yillarda tiim antipsikotiklerin inme
riskini artturdigs, ancak riskin atipik antipsikotik kulla-
nanlarda daha ytiksek oldugu o6ne stirilmustir (2-4).
Bu olgu sunumuyla, hastanemiz acil servisine sag tara-
finda uyusukluk yakinmasiyla bagvuran 36 yasindaki
bir erkek bipolar bozukluk hastasinda, kronik atipik

antipsikotik ilag kullanimi ile geng iskemik inme etiyo-
lojisi iligkisi irdelenmek istendi.

Acil servisteki muayenesinde, vital degerleri normal
sinirlarda olan hastanin nérolojik muayenesi, sag tst
ekstremitede belirgin sag hemihipoestezi diginda nor-
maldi ve beyin MR’inda, sol oksipital bolgede akut
infarktla uyumlu lezyon saptandi (Resim 1-2).
Etiyolojiye yonelik yapilan EKG, transtorasik EKO,
trombotik risk faktérleri (homosistein, protein S,
protein C, faktor V Leiden mutasyonu ve antitrombin

Resim 1: T2 FLAIR (a) ve T2 (b) sekanslarda sol oksipital bolgedeki hiperintens lezyon beyaz okla gosterilmistir.
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Resim 2: Difiizyon MR’da sol oksipital bélgede akut infarkt uyumlu difiizyon kisitlanmasi beyaz okla g6sterilmistir

(a). ADC haritasinda, sol oksipital bolgede perfiizyonun bozuldugu hipointens alan beyaz okla gosterilmistir (b).

III gibi) ve beyin-boyun arter MR anjiyografi inceleme-
lerinde patoloji saptanmayan hastaya iskemik inme
tanisiyla antiagregan tedavi baglandi.

Olgunun geng olmast, trombotik risk faktori tagi-
mamasi ve aligkanliklarinda 6zellik olmamasi nedeniyle
mevcut iskemik inmenin olasi sebebinin kronik atipik
antipsikotik ilag kullanimi olabilecegi diigintldi.
Nitekim literatiire bakildiginda, basta risperidon ve olan-
zapin olmak tizere atipik antipsikotiklerin obezite, disli-
pidemi, DM, aritmi ve vendz tromboemboli gibi hasta-
liklara yol actigi gosterilmistir (5,6). Ote yandan,
Herrmann ve arkadasglan (7), atipik antipsikotiklerin soy-
lendigi gibi iskemik inme riskini artirmadigini belirtmis-

lerse de, bir yil sonraki ¢aligmalarinda (8), 11 randomize
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