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Olgu Sunumu

Sertralin Kullanimina Bagh Akneiform Doékiintii: Bir Olgu Sunumu

Faruk KILIC*?

'Edirne Sultan 1.Murat Devlet Hastanesi, Psikiyatri Klinigi, Edirne, Tiirkiye

OZET

Tlaca bagh akneiform dokiintiiler papiil ve piistiil seklinde olup, sorumlu ilacin kesilmesiyle geri doniisiim1ii olan bir yan etkidir. Pek gok sistemik ilag
kullaniminda goriilmektedir. Ancak sertraline bagh akneiform dokiintiilerile ilgili yayin sayist oldukgakisithidir. Buolgubildiriminde sertralin teda-
visine basladiktan sonra akneiform dokiintiiler ortaya ¢ikan kadin hasta sunulmustur.

Anahtar Sézciikler: Sertralin, Akneiform Dokiinti, Yan Etki.

ABSTRACT
Sertraline Induced Acneiform Eruption: A Case Report

Drug-induced acneiformerupsion is a side effect characterized by papules and pustules. Itis reversible when therelated drug was discontinued. T his
side effect isseen by many of systemic drugs in use. However, there are obviously limited reports on sertraline-related acneiform erupsion. Here, we
report a female patient who developed acneiform erupsion after sertraline use.

Keywords: Sertraline, Acneiform Eruption, Side Effect.

Ilac;lara bagl geligen akneiform erupsiyonlar, ani geli-
sen, papiil ve piistiil seklinde ortaya ¢ikan, monomorfik
goriniimli, yiiz, ekstremitelerin distali ve govdede
gelisen, komedonlarin (tikanik kil folikiilleri) goriilme-
digi, akne vulgaris benzeri reaksiyonlardir. Bu duruma;
kortikosteroidler, lityum, vitamin Bi2, tiroid hormonla-
11, halojenler (iodin, bromin, fluorin, ve klorin), antibi-
yotikler (tetrasiklin ve streptomisin), izoniazid, antiepi-
leptikler (fenobarbital ve hidantoin tiirevleri), siklospo-
rin A, antimikotikler, isotretinoin, epidermal growth
factor receptor inhibitorleri ve interferon-beta ve baz
antidepresan ilaclar akneiform erupsiyonlara neden
olabilirler (1, 2). Literatiirde essitalopram (3), dulokse-
tin (4), aripiprazol (5) ketiyapin (6) kullanimma bagh
akneiform dokiintii olan vaka sunumlan bildirilmistir.
Sertralin kullanmm ile iligkili akneiform dokiintii bir
vakada bildirilmistir (7). Burada 24 yasinda depresyon
tanis1 ile sertralin tedavisi baslanan ve akneiform do-
kiintli gelisen kadin hasta sunuldu.

OLGU SUNUMU

Yirmi dort yasmda bekar, iiniversite mezunu, memur
kadin hasta son bir aydir olan sikinti, mutsuzluk, istek-
sizlik, uykusuzluk, gerginlik, konsantrasyon bozuklugu
yakmmmalar ile poliklinife bagvurdu. Hastanin yapilan
ruhsal durum muayenesinde yagsma ve sosyoekonomik
durunmuna uygun giyimli, bilinci acik, oryantasyon ve
kooperasyon tamdi Elemli duygulanim, anhedoni,
irritabilite, distraktibilite ve insomnia bulgular tespit
edildi. Ozgegmisinde tibbihastalik ya da ruhsal bozuk-

luk, gegirilmis ameliyat Oykiisii yoktu. Alkol-madde
kullanimt yoktu. Uygulanan Hamilton Depresyon De-
gerlendirme Olgegi skoru 22 olarak bulundu. Hastaya
DSM-IV Eksen [ Bozukluklari i¢in Yapilandmrilnug
Klinik Goriisme Olgegi (SCID-Iy’ne gére depresif
bozukluk tanis1 konularak sertralin 50 mg/giin bagland1
ve kontrol randevusu verildi. Hasta tedavinin ikinci
haftasmda poliklinigimize dokiintii sikayetleri ile bas-
vurdu. flag kullaniminm 7. giiniinde ortaya gikan yiizde
almda, govde On ve arka yiizde eritemli papiil ve piis-
tilller gozlendi. Fizik muayene ve hemogram, tiroid
hormon testleri de dahil rutin biyokimya testleri, vita-
min Bi12 diizeyi normal sinirlardaydi. Hastanin 6ykii-
slinde ek sistemik hastalik ve herhangi bir ila¢ kullanim
Oykiisii yoktu. Ayrica alerji 6ykiisii ve aile dykiisiinde
herhangi bir patoloji goériilmedi. Yapilan dermatoloji
konsiiltasyonu sonucunda hastada sertraline bagh ak-
neiform ilag eriipsiyonu diisiiniildii ve ilag kullanim
kesildi. Akneiform dokiintiilerine yonelik topikal anti-
bakteriyel ila¢ baslandi. Depresif bulgulari devam eden
hastaya venlafaksin 75 mg/giin baslanarak takip edilen
hastanmn lezyonlar 3 hafta sonra tamama yakin geriledi
ve depresif bulgularinda azalma oldu.

TARTISMA

Akneiform ilag erlipsiyonu pek c¢ok sistemik ilag kulla-
niminda gorilmektedir (1, 2). Literatiirde sertralin ile
nadir geligen cilt lezyonlar1 arasinda Steven Johnson
Sendromu (8) ve akut generalize ekzamatdz piistiilosis
olgusu (9) biilloz pempigoid olgusu (10) bildirilmistir.
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Yaptigmmuz literatiir incelemesinde migren icin topira-
mat 500 mg/giin ve risperidon 8 mg/giin kullanan para-
noid sizofreni hastasma sertralin eklenmesi ile aknei-
form dokiintli gelisen bir olgu sunumuna rastlanmistir
(7). Akne vulgaris etiyopatolojisinde sebum {iretiminde
artig, sebase folikiilde tikanma ve hiperkeratinizasyon
ve inflamasyon 6nemli rol oynamaktadir (11). Aknei-
form dokiintiilerin selektif serotonin reuptake inhibito-
ri kullanim ile ortaya ¢ikmasinda dermal ve epidermo-
dermal bileskedeki serotonerjik sistemin artmus aktivi-
tesiyle iliskili olabilecegi iizerinde durulmustur (12).
Huang ve ark. (13) kronik egzema ve saghkh kontrolle-
i karsilastirdig1 ¢ahgmasinda sag folikiilleri, ter bezleri
ve yag bezlerinde serotonin artismi gostermistir. Yag
bezlerinde artan serotonin, kutandz vazokonstruksiyon
ve keratinositlerden ve lenfositlerden sitokinlerin sal-
nimini uyarip, immin reaksiyonlart ve inflamatuar
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