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Obsesif Kompulsif Bozuklukta Serum Prolaktin Diizeyleri -

Amag: Obsesif Kompulsif Bozukluk (OKB), serotonerjik sistem, dopaminerjik sistem ve prolaktin
(PRL) arasinda yakin iligkiler bulunmasina ragmen, kisith sayida ¢alisma OKB’de PRL diizeylerini
incelemistir. Bu baglamda bu calismada, OKB hastalarinin PRL dizeylerinin belilenmesi
amaclanmig ve PRL diizeylerinin OKB hastalarinda degisiklik gosterebilecegi 6ngorulmustur.

Gere¢ ve Yontem: PRL dizeyleri olcilup gerekli kriterleri tagsiyan 20 hasta calismaya dahil
edilmistir. PRL diizeyleri kemo-immunoassay yontem kullanilarak tespit edilmistir.

Bulgular: Calisma sonucunda, OKB'li hastalarin ortalama PRL dlzeylerinin kontrol grubundaki
saglikh katilimcilarin ortalama dizeylerinden farklilik géstermedigi gorilmustir (OKB’li hastalar:
11.84+6.45 mg/dL, Kontrol grubu: 13.92+10.89 mg/dL).

Sonug: Calisma bulgulari OKB’li hastalarin PRL degerlerinin kontrol grubundaki saghkh
katilimcilarin  deg@erlerinden farkli olmadigini géstermektedir. Daha biyik o6rneklemli yeni
arastirmalarin gercgeklestiriimesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Obsesif kompulsif bozukluk, prolaktin, serum

Serum Prolactin Levels in Obsessive-Compulsive Disorder

Objective: Although there are close relationships among obsessive compulsive disorder (OCD),
serotonergic system, dopaminergic system and prolactin (PRL), limited number of studies has
examined the PRL values in the OCD. In the present study, we aimed to measure PRL values of
the patients with OCD and hypothesized that the PRL levels would change in OCD patients.

Materials and Methods: The patients whose PRL levels were measured and who met the
inclusion criteria were included into the study. In this context, twenty patients were included into the
present study. PRL levels were detected by using chemiluminoassay method.

Results: We showed that the mean PRL values of the patients with OCD did not differ than those
of healthy control subjects (11.84+6.45 mg/dL for the patients with OCD vs. 13.92+10.89 mg/dL for
the healthy controls).

Conclusion: In summary, the present results suggest that the PRL values of the patients with
OCD were not different than those of the healthy control subjects. It is required to perform novel
investigations, with larger number of samples.
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Girig

Obsesif-kompulsif bozukluk (OKB) kronik ve gogunlukla yeti yitimine neden olan bir
kaygl bozuklugudur. Obsesyonlar nedeniyle ortaya ¢ikan kaygilar ve bu kaygilari
azaltmaya yonelik olarak gergeklestirilen kompulsiyonlar ile karakterizedir. Genel niifus

icerisinde %2 ve %3'lUk bir yasam-boyu prevalans ile klinik uygulamada oldukga sik
karsilagilan bir bozukluktur (1).

OKB'nin kesin etyopatogenezi tam olarak agikliga kavusmus degildir. Ancak diger
kaygl bozukluklariyla karsilastiriidiginda, OKB muhtemelen etyopatogenezi bakimindan
daha iyi aciklanmig bozukluklardan biridir. Genetik, nérobiyolojik, ndrokimyasal ve
nérogérintileme alanlarindan gelen ve giderek artan sayida veriler, OKB’nin
multifaktoriyel bir etyolojisinin oldugunu goéstermektedir. Prolaktin (PRL) 6n hipofiz
bezinden salgilanan bir hormondur. PRL’nin salgisi, hipotalamusun mediyan
eminansindan salinan dopamin tarafindan kontrol edilir (2). Segici serotonin geri-alim
inhibitdrleri (SSRIs), OKB tedavisinde genis ¢apta kullaniimaktadir. Bazi arastirmalarda
baskilanmis prolaktin veya kortizolun D-fenfluramine, m-chlorophenylpiperazine (mCPP)
ve MK-212 gibi 5-hydroxy tryptamine agonistlerine tepki verdigi gorilmustir. Bu bulgu,
OKB'nin serotonerjik postsinaptik reseptor duyarlihdi ile iligkili olabilecegine yonelik bir
kanit olarak degerlendirilebilir (3-6). Diger yandan, Meltzer ve ark. (7), fluoksetinin
serotonerjik sistem Gzerinden etki ederek OKB ve major depresyonlu hastalarda kortizol
ve PRL salimini presinaptik mekanizma araciligiyla artirabilecegini belirtmislerdir.
Goruldugi gibi PRL, OKB'’nin patojenezinde énemli bir nérotransmitter olan serotonin ve
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serotonerjik sistem ile iligkilidir. OKB, serotonerjik
sistem, dopaminerjik sistem ve PRL arasinda yakin
iligkiler olmasina ragmen, daha 6nce OKB’de PRL
dizeylerini inceleyen kisitli sayida ¢alisma yapilmistir
(8-10). Bununla birlikte literatirde, anksiyete
bozukluklarinda hormonal faktorlerin onemli
olabilecegini vurgulayan calismalar bulunmaktadir (11,
12). Ayrica, OKB'de etiyoloji ve tedavi agisindan
6nemli rolu olan serotonerjik sistemin hormonal
sistemle yakin iligkisi oldugu goérilmektedir. Bu iligki
OKPB’nin etyolojisinde hormonal faktorlerin de rol
oynayabilecegini dusundirmektedir. Bu c¢alismada,
OKPB’li hastalarda psikiyatrik hastaliklarla iligkisi
olabilecegi gosteriimis  bir hormon olan PRL
duzeylerinin 6lglilmesi amacglanmis ve bu duzeylerin
OKPB'li hastalarda degisim goOstermis olabilecegi
ongorulmagtar.

Gereg ve Yontem

Bu retrospektif calismada, Firat Universitesi Tip
Fakultesi Hastanesi Psikiyatri bolimlne bagvurmus ve
OKB tanisi almig olan hastalar incelenmistir. PRL
dizeyleri olgllen ve gerekli kriterleri tagiyan hastalar
calismaya dahil edilmisti. Bu bagdlamda, 20 hasta
galismaya alinmistir. Calismanin baslangicinda, ilk
orneklem grubunda 26 hasta varken 6 hasta cesitli
sebeplerden dolayl ¢alisma disinda tutulmustur. Bu
hastalardan 3'G komorbid bagka endokronolojik
hastaliklar dolayisiyla, 2’si hormon replasman tedavisi
gordigu icin ve 1'i de tipik noroleptik tedavide oldugu
icin arastirmaya dahil edilmemistir. OKB teshisi, kidemli
bir psikiyatrist tarafindan DSM-IV yapilandirniimig klinik
g6rusme kullanilarak gerceklestirilmigtir. Arastirmaya
dahil  edilmeme  kriterleri  sdyle  belirlenmistir:
prolaktinom, feokromositom, karsinoid timoér ve diger
endokrinopatiler gibi endokrinolojik olanlar da dahil
herhangi 6nemli bir tibbi hastaligi olmak, alkol ve
madde bagmliliginin  olmasi, steroid ve oral
kontraseptifllerin kullaniimasi, benzodiazepinler diginda
herhangi bir psikotrop ilag kullanimi ve agiri obezitenin
varligi. Bu kriterlere uymayan hastalar hastane dosya
sistemi ve psikiyatri klinigi hasta dosyalarindan elde
edilen bilgilerle tespit edilip calisma disi birakiimistir.
Kontrol grubu ise, hastanemize bagvuran ve herhangi
bir tibbi ve psikiyatrik hastalik teshisi konulmayan ayni
sayida saglikli bireyler segilerek olusturulmustur. Gebe
olan kadin hastalar caligmaya dahil edilmemistir.
Arastirmada Yale-Brown Obsesyon Kompdulsiyon
Olgegi (Y-BOCS) ve Hamilton Depresyon Olgegi
(HDRS) bilgilerine hasta dosyalarindan ulagiimigtir.

PRL dizeyleri BIODPC kit (Immulyte 2000,
Diagnostic Product Co., Los Angeles, CA, USA)
kullanilarak kemo-immunoassay yontem ile
belirlenmistir. Bu assayin duyarliigi 0.60 ng/mL’dir;
PRL ust-sinirlan erkekler icin 15 ng/mL, kadinlar igin
ise 20 ng/mL’dir (13).

istatistiksel analizler icin, SPSS 22,0
kullaniimigtir.  Biyokimyasal ve sosyo-demografik
degiskenlerdeki farkliliklarin tespiti i¢in independent
sample t-testi kullanilmistir. Diger yandan, bazi
kategorik degigkenler icgin ise ki-kare testi yapiimistir.

154

Obsesif Kompulsif Bozukluk’ta Serum Prolaktin Dizeyleri

F.U. Sag. Bil. Tip Derg.

lliskilerin belirlenmesi icin Pearson korelasyon testi
uygulanmistir. Tim testlerde farkliliklar P<0.05
diizeyinde anlamli kabul edilmistir.

Bulgular

Hasta ve kontrol gruplari, sosyoekonomik stat,
cinsiyet ve yas gibi sosyo-demografik 6zellikler
acisindan anlamh bir farklihk géstermemistir (P>0.05).
Hasta grubunun ortalama yasi 31.94+10.89 iken
kontrol grubunun ortalamasi ise, anlamh bir fark
olmaksizin, 30.53+6.62’dir (t=-0.68; P>0.05). Ancak,
hasta grubun ortalama HDRS ve Y-BOCS puanlari ise
kontrol grubuna goére anlamh 6lglide daha yilksek
cikmistir  (Y-BOCS puanlari: OKB’li hastalar igin
15.5646.72 ve kontrol grubu igin ise 5.74+3.5'dir,
P<0.001; HDRS puanlari; OKB’li hastalar igin
10.2145.44 ve kontrol grubu igin ise 6.03+2.20'dir,
P<0.001).

Normal PRL deger araligiyla karsilastirildiginda,
PRL diizeylerinin sadece OKB'li 2 hastada (%16.50) ve
kontrol grubundan 1 kiside (%8.25) yilksek oldugu
bulunmustur. Independent sample t-testi OKB’li
hastalarin ortalama PRL dulzeylerinin saglikli kontrol
grubundakilerinden  farkhlik gdstermedigini ortaya
koymustur (OKB’li hastalarin ortalamasi 11.84+6.45
mg/dL iken kontrol grubunun ortalamasi 13.92+10.89
mg/dL’dir) (P>0.05) (Sekil 1). Ayrica, PRL dlizeyleriyle
bazi klinik ve demografik ¢zellikler arasindaki iligkiler
incelendiginde,  hicbir  korelasyon  bulunmamistir
(P>0.05).

604

= 5

Groups

Sekil 1. Hasta (1) ve Kontrol (2) grubu PRL degerleri

Tartigsma

Bu caligmada, OKB'li hastalarda PRL dizeyleri
belirlenip, degerlendiriimeye c¢alisilmistir. Arastirma
sonucunda OKB’li  hastalarin  ortalama PRL
dlzeylerinin saglikli kontol grubunun ortalamasindan
anlamh farklihk géstermedigi bulunmustur (OKB’li
hastalar igin: 11.84+6.45 mg/dL iken kontrol grubu icin
ise 13.92+10.89 mg/dl) (P>0.05). Sonug olarak burada
ortaya konan bulgular PRL diizeylerinin OKB’nin
varligindan etkilenmedigini gdstermistir. Calismanin
giris boliminde de belirtildigi gibi, bazi arastirmalarda
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baskilanmis prolaktin veya kortizolun D-fenfluramine,
m-chlorophenylpiperazine (mCPP) ve MK-212 gibi 5-
hydroxy tryptamine agonistlerine tepki verdigi
gosterilmigti.  Bu  bulgu  OKB’nin  serotonerjik
postsinaptik reseptdr duyarliligiyla iliskili olabilecegini
gOstermektedir (3-6). Ayrica, fluoksetinin kortizol ve
PRL saliniminin 5-HT reseptér aracih uyariimini
artirabilecedi ve fluoksetin ile tedavinin OKB’li
hastalarda ve major depresyonlu hastalarda merkezi
serotonerjik aktiviteyi presinaptik mekanizma
araciligiyla arttirabilecegi bildirilmigtir (7).

Literatirde OKB hastalarinda PRL duzeylerini
inceleyen kisitl sayida calisma oldugu gérilmektedir
(8-10). Bu calismalardan birinde 13 OKB hastasindaki
PRL diizeylerinin sirkadyen profillerinin kontrol grubuna
gore daha ylksek oldugu vurgulanmistir (8). Diger bir
calismada Charney ve ark. (9), serotonin reseptor
agonistleri ile indiklenen PRL yanitini OKB hasta
grubunda kontrollere gore dusik bulmuglardir. OKB
hasta grubunda PRL yaniti ile ilgili bu sonug¢ yazida,
azalmig serotonin duyarliiginin  OKB ile iligkili
olabileceginin bir gobstergesi olarak yorumlanmistir.
Diger bir calismada ise fenfluramin ile indiiklenen PRL
dizeyleri OKB hasta grubunda kontrol grubuna goére
oldukga dlslik bulunmus olup bu durumun klinik
degiskenlerle iligkisinin olmadigi vurgulanmistir (10).
Dolayisiyla, serotonerjik sistem, PRL ve dopamin
arasinda yakin bir iliski oldugu goérulmektedir.
Serotonerjik sistemin OKB’nin patofizyolojisiyle iligkili
olabilecegi bilgisinden hareketle, bu arastirmada PRL
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