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DUYGUDURUM BOZUKLUGU VE IRRITABL BARSAK SENDROMU:
BIR ON CALISMA
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OZET
DSM-1V dlgltlerine gére duygudurum bozuklugu tanist almig hastalarda irritabl barsak sendromunun varli-
gini taramaya yénelik sorular sorularak yapilan gérismelerde %35.8'inde bu sendromun varhigi saptanmig-
tir. Hastalarin %70.2'si duygudurum bozuklugu ile ilgili belirtileri siddetlendiginde barsak yakinmalarinin da
siddetlendigini bildirmektedirler. Bu bulgular duygudurum bozuklugunun, irritabl barsak sendromunda gast-
roenterolojik semptomlarin subjektif algilanmasinda dnemli bir rol oynadidini diigiindirmektedir.

SUMMARY
AFFECTIVE DISORDER AND IRRITABLE BOWEL SYNDROME: A PRELIMINARY REPORT
During the interviews with patients diagnosed as having a mood disorder according to DSM-IV criteria, qu-
estions regarding irritable bowel syndrome has been asked and 35.8 % of them has been found to suffer
from this syndrome. 70.2 % of the patients had reported that their irritable bowel symptoms had exacerba-
ted during the exacerbation of their mood symptoms. These results suggest that mood disorders may ha-
ve an important role on subjective perception of gastroenterological symptoms in irritable bowel syndrome. -

GIRIS VE AMAC

Caligmalar irritabl barsak sendromu (IBS) tanist
almis hastalarda basta depresif sendromlar olmak
tzere psikiyatrik morbiditenin ylksek oranda goz-
lendigini gostermektedir. Bir ¢ok kez psikiyatrik bo-
zuklugun IBS baglamadan énce ortaya ¢iktigs bildiril-
mektedir (Young ve ark, 1976). Gastroentestinal
semptomlar duygudurum bozukluklarinda gozlene-
bildiginden, IBS na iliskin semptomlar duygudurum
bozuklugunun bir bileseni olarak da yorumlanabil-
mektedir (Liss ve ark., 1970, Walker ve ark, 1990).
Ote yandan duygudurum bozuklugunun varligi bar-
sak semptomlannin daha siddetli algilanmasina yol
aciyor olabilir (Dr. Drossman ve ark, 1988; Lydiard
ve ark, 1993)

Bu caligma duygudurum bozuklugu tamsi almig
hastalarda IBS prevalansim1 ve duygudurum bozuk-
lugu ile iliskisini aragtirmak amaciyla planlanmgtir.

YONTEM

DSM-1V dlgitlerine gore Cerrahpaga Tip Fakiilte-
si Psikiyatri AD,* konsiiltasyon Liyezon Psikiyatrisi

(*) 1.0. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Psikiyatri A.D.
(*") Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklari Hastanesi

Polikliniginde izlenen duygudurum bozuklugu tanisi
almig 46 erigkin hasta (36 kadin, 10 erkek) ¢alisma
grubunu olusturmugtur. Hastalarin % 92’si depresif
bozukluk tanisi (distimi, major depresyon), % 2’si bi-
polar bozukluk tamisi almustir. Tim hastalarla aym
gorismeci yar-yapilandirlmig bir gérisme teknigi
ile gériigmis ve son 3 yilda saptanan barsak yakin-
malannm aragtirmigtir. Sorularla Manning ve arkadasg-
larinin IBS da gézlenen ve 6zellikle ayirict degeri ol-
dugunu bildirdikleri 6 semptom (en az 6 ay stre ile
defakasyonla rahatlayan karin agnis, sik diskilama ile
iligkili karnn agnst, sulu digkilama ile iliskili karin ag-
rist, rektumda mukus saptanmast, karnnda gerginlik
hissi) taranmigtir. Ayrica barsak semptomlarinin duy-
gudurum yakinmalanyla iliskisini saptayabilmek
amaciyla, bu semptomlan duygudurum bozuklugu-
na ait belirtilerden dnce, sonra ya da eszamanli bas-
layip baglamadig, kullandigs ilagla iligkisi olup olma-
dig1 da sorgulanmugtir.

BULGULAR

4 hasta psikotrop ilaglari aldiktan sonra yakinma-
larinin artti@int bildirmislerdir. Bu nedenle yakinma-
lan psikotrop ilaglarla iligkilendirmis ve iBS lehine
yorumlanmamustir. Geri kalan 42 hasta igerisinde 8
kiside (%19) barsak semptomlari saptanmamistir.
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Hastalar sirasiyla konstipasyon (14 hasta % 33.3), di-
are (11 hasta % 26.19) ve zaman zaman konstipas-
yon zaman zaman diare (9 hasta % 21.42) bildirmis-
lerdir. Hastalarin 7’si (% 16.6) IBS tani élgiitlerini dol-
durmaktadirlar. Bu grup igerisinde yer alan hastala-
rin 16’1 barsak yakinmalarinin, psikiyatrik )}aklnma~
larinin hemen dncesinde bagladigini bildirmislerdir.
14’4 psikiyatrik bozukluk basladiktan sonra barsak
yakinmalarinin giddetlendigini bildirmiglerdir. 9'u ise
barsak yakinmalariyla psikiyatrik yakinmalarinin ilis-
kisiz oldugunu bildirmigtir. Yalnizca 3 hasta, psiki-
yatrik hastaliktan sonra yeni bir hastalik olarak
iBS’nun ortaya ¢iktigini bildirmistir (Sekil 1).

TARTISMA VE SONUC

Bu c¢aligmada duygudurum bozukluklarinda
iBS’nun son derece sik gozlendigi ortaya ¢ikmakta-
dir. Bu grup hastalarda IBS gézlenme orant normal
populasyona gore hayli ylksektir (Talley ve ark,
1991). Calismada saptanan oran bagka ¢aligmalarda
saptanan oranlara gére hayli yiksektir (Jones ve ark,
1992). Bu durum poliklinigimizde genellikle i¢ has-
taliklarina oncelikle bagvuran kisilerden olugmalari,
dolayist ile bir bakima segilmis bir grup olmalan ile

agiklanabilir.

Bu bulgularla iBS semptomlarinin affektif bir
sendromun belirtileri olabilecegi séylenemez. Hasta-
larin ¢ogunun barsak belirtilerinin psikiyatrik hasta-
liktan 6nce ortaya ciktigini ileri stiren aragtirmacila-
rnn tersine, ¢alisma grubumuzda bunun tam tersi
gozlenmektedir. Psikiyatrik belirtiler ortaya c¢iktik¢a
ya da siddetlendikce IBS semptomlan da siddetlen-
mekte ya da daha siddetli algilanmaktadir. Psikiyat-
rik bozuklugun varliginin kisideki anormal hastalik
davranigini arttirdi@y ileri strtilebilir.

Gene de vaka sayisinin kisitli olmasi ve IBS-psi-
kiyatrik semptom iliskisinin zamanlamas: sorgulanir-
ken hastanin bildirdigi hecmenin ilk hecme olmaya-
bilecegi diiglintlirse bu ¢alismanin bulgularinin
dogrulanamst i¢in uzun sureli prospektif tasarlanmig
yeni ¢aligmalar gerektigi ortaya ¢ikmaktadir.
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