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ÖZET 

Bu çalış ma S.Ü. T.F. Psikiyatri Klini ğ i'nde Mart 1993-Mart 1994 tarihleri arası nda yapı ldı . Nöroleptiklere 
bağ lı  parkinsonizm tan ı s ı  olan 6 erkek 5 kad ı n olmak üzere 11 hasta çalış maya alı ndı . 50 mgl gün baş lanan pi-
ribedil 150-200 mgl güne art ı rı ldı . Tedavinin ortalama 15. ile 21. günlerde olumlu sonuçlar alı nmas ı , nö-
roleptiklere bağ lı  parkisonizmde de piribedilin bir seçenek olabileceğ ini düş ündürmektedir. 

Anahtar kelimeler: Dopamin agonistleri, piribedil, parkinsonizm 

Düş ünen Adam; 1994, 7 (1-2): 18-20 

SUMMARY 

This study was pe ıformed in the psychiatry department of Faculty of Medicine Selçuk Üniversity from March 
1993 to March 1994. On 11 neuroleptic induced parkinsonism patient (6 male, 5 f male) were studied. At the Be-
ginning piribedil dose was 50 mg/day increased up to 150 mg-200 mg/day. Because positive results were ob-
tained at abould 15-21 st days of therapy, it was concluded that piribedil could be thought an alternative drug in 
neuroleptic induced parkinsonism. 
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GİRİŞ  

Klinik bir sendrom olan parkinsonizm; iste ğe bağ lı  
hareket yapma imkans ızlığı , hareketlerde yava ş lama 
ve maske yüz, çizgili kaslarda rigitide, statik tremor, 
postür bozukluğu ile karakterli olmakla birlikte ter-
leme, sebore, konstipasyon ve hipersalivasyon'da 
çok s ık görülür. Parkinsonizm'de primer patoloji 
Substantia Nigra ve di ğ er pigmentli çekirdeklerde 
kolinerjik ve dopaminerjik sistemlerin etkinli ğ i ara-
s ındaki dengenin kolinerjik sistem lehine kaymas ıdır 
(5) .  

Nöroleptikler de postsinaptik membranda dopami- 
nerjik reseptörleri bloke ederek iatrojenik parkinso- 
nizm tablosunua neden olmaktad ırlar. Parkinsoniz- 

min olu ş  mekanizmas ı  gözönüne al ınarak tedavisin-
de dopaminerjik etkinli ği artt ı ran ilaçlar (dopamin 
agonistleri) ya da kolinerjik etkinli ğ i azaltan an-
tikolinerjik ilaçlar kullan ı lmaktad ır. Dopaminerjik 
etkinliğ i artıran ilaçlar olarak L-dopa, bromokriptin, 
amantadin ve piribedil kullan ı lmaktad ı r (5-7) . 

Regnier ve arkada ş lan tarafı ndan sentezlenmi ş  olan 
piribedil uzun etkili direkt dopamin-R agonistidir (9) . 

Hayvan çal ış malarında doza bağı ml ı  olarak davran ış  
üzerine etkili oldu ğ u görülmü ş tür. Yüksek dozlarda 
hiperaktivite ve sterotipik davran ış lar dü ş ük doz-
larda ise sedasyon ve uykuya neden oldu ğ u ileri sü-
rülmektedir (3-4). 
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Parkinsonizmi 
kaç ı nc ı  günde 
ortaya ç ıkm ış  

Parkinsonizm 
belirtileri 

Yüz ifadesi 
(hipomimi) 

Postür 

Akinezi 

Rijidite 

Tremor 

Yağ lanma 

Salivasyon 

Sı rt ağ r ı s ı  

Piribedil kaç mg 
ba ş lanm ış  ve 
devam etmi ş  

Tedavinin sonucu 
(15. gün - 20. gün) 

2. gün 	9. gün 	5. gün 	7. gün 	20. gün 	20. gün 	5. gün 

50 mg 
	

50 mg 
	

50 mg 	50 mg 	50 mg 
	

50 mg 
200 mg 
	

200 mg 
	

150 mg 	50 mg 	150mg 
	

150mg 

Ş ifa 	 Ş ifa 	 Ş ifa 	 Ş ifa 	 Ş ifa 
	

Ş ifa 

1 lif. 	20. gün 	20. gün 

50 mg 	50 mg 	50 nı g 
150 mg 	150 mg 	150 mg 

Ş ifa 	 Ş ifa 	 Ş ifa 

3. ay 

50 mg 
200 mg 

Ş ifa 	 Ş ifa 

50 ıng 
200 mg 
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Tablo 1. Piribedilin nöreleptiklere ba ğ l ı  parkinsonizm de etkisi. 

1. Olgu 	2. Olgu 	3. Olgu 	4. Olgu 	5. Olgu 	6. Olgu 	7. Olgu 
	

8. Olgu 
	

9. Olgu 	10. Olgu 	11. Olgu 

Ya ş 	 20 	 19 	 24 	 14 	 29 	 27 	 32 

Cinsi 	 E 	 K 	 E 	 K 	 K 	 E 	 E 

Psikiyatrik 	 Ş izofreni 	Bipolar 	OKB 	Bipolar 	Depresyon 	Kr. 	 Kr. 
hastal ığı 	 form. boz. 	duy. boz. 	 duy. boz. 	 Ş izofreni 	Ş izofreni 

Psikiyatrik 	 60 gün 	1.5 y ı l 	7 ay 	2.5 ay 	20 gün 	8 y ı l 	 2 y ı l 
hastal ığı  
(kaç y ı ld ı r) 

Kulland ığı 	60 mg/gün 20 mg/gün 	20 mg/gün 100 mg/gün 20 mg/gün 	600 mg/gün 	20 mg/giin 
nöroleptik 	Haloperidol Haloperidol Haloperidol Haloperidol Haloperidol Klorpromazin Haloperidol 

Tioridazin 

34 

E 

Kr. 

Ş izofreni 

3 y ı l 

20 mg/gün 
Haloperidol 

27 	 20 	 23 

K 	 K 	 E 

Paranoid 	Kr. 	Paranoid 

bozukluk 	Ş izofreni 	bozukluk 

ay 	 5 y ı l 	9 ay 

15 ıng/gün 	20 mg/gün 	40 mg/gün 
Haloperidol 	Haloperidol 	Haloperidol 
100 mg/gii ıı 	 400 ıng/gü ıı  
Tioridazin 	 Klorprornazin 

Klinik çalış malarda ise L-dopa'ya zay ı f cevap veren 
parkinsonizm hastalar ında, kr. ş izofren ve depresif 
hastalarda küçük dozlarda etkili oldu ğu bulunmuş tur 
(2 '8) . Bu çal ış mada da nöroleptiklerin neden oldu ğu 
iatrojenik perkinsonizm de direkt dopamin-R ago-
nisti olan piribedilin etkisi incelenmi ş tir. 

YÖNTEM 

Bu çalış ma S.Ü.T.F. Psikiyatri Kliniğ i'nde Mart 
1993 - Mart 1994 tarihleri aras ında yap ı ldı . Bu 12 
ayl ık süre içerisinde nöroleptiklere bağ lı  gelişen par-
kinsonizm tan ı sıyla yatırı lan hastalar çal ış maya al ın-
dı . 5 kadın 6 erkek olmak üzere al ınan 11 hastan ın 
yaş  ortalamas ı  24.4±6.02 (14-34 ya ş  aras ı ) y ı ldı r. 

Hastaların tan ı  kategorilerine (DSM-III-R) göre da- 
ğı lımı  ise şöyledir: 1 ş izofreniform bozukluk, 2 pa- 
ronoid bozukluk, 4 kr. ş ize creni, 2 bipolar duygula- 

nım bozukluğu, 1 major depresyon, 1 obsesif kom-
pulsif bozukluk (OKB). 

Olguları n 9'u 15-60 mg/gün aras ında değ i şen doz-
larda halopefidolle birlikte 6 mg/gün biperiden, 1 'i 
100 mg/gün tioridazin, l'i 600 mg/gün klorpromazin 
kullanm ış tır. Halolperidol'le birlikte biperiden kul-
lananlarda parkinsonizm tablosu 2. ile 20. gün ara-
sında, tioridazinde 7. günde, klorpromazinde ise 20. 
günde ortaya ç ıkmış t ı r. 

OKB, majör depresyonlu ve ş izofrenik 1 olgu da nö-
roleptik kesilerek, öteki hastalarda ise haloperidol'le 
yerine di ğer nöroleptiklere geçilerek birlikte pi-
ribedil baş land ı . 50 mg/gün ba ş lanan piribedil or-
talama 10 gün içerisinde 150-200 mg/gün art ı rı ldı . 
Parkisonizm belirtilerinde görülen de ğ iş iklikler ise 
hastalar ın günlük yap ı lan muayeneleri sonucu kay-
dedildi. 
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BULGULAR 

Olgulann % 45'de (5 olgu) hipomimi, % 64'de (7 
olgu) postür bozuklu ğu, % 91'de (10 olgu) akinezi, 
% 100'de (11 olgu) rijidite, % 82'de (9 olgu) tremor, 
% 55'de (6 olgu) yağ lanma, % 64'de (7 olgu) sali-
vasyon, % 45'de (5 olgu) s ırt ağ rı s ı  saptanm ış tır. Ol-
guların % 82'si (9 olgu) haloperidol, % 9'u (1 olgu) 
tiroidazin, % 9'u (1 olgu) klorpromazin kullanm ış tır. 
50 mg/gün ba ş lanan piribedil, 50 mg-200 mg/gün ar-
tırı lmış  ve ortalama tedavinin 15-20. gün aras ında 
parlcinsonizm semptomlar ı  üzerine etkili olduğu bu-
lunmuş tur. 

SONUÇ 

Olgulanm ı zın çoğu % 82'si (9 olgu) haloperidol'le 
birlikte biperiden kulland ığı  halde parkinsonizm tab-
losu geli şmiş tir. Nöroleptiklerin (özellikle haloperi-
dol gibi potent olanlar ın) olu ş turdukları  parkinso-
nizm sendromunda bugün s ık olarak antikolinerjik 
bir ajan olan biperiden kullan ı lmaktadır. Olgulan-
m ı zın % 82'sinde biperiden tedavisine ra ğmen par-
kinsonizm gelişmiş  olmas ı  bize parkinsonizm te-
davisinde diğ er bir seçenek olan dopamin agonisti 
kullanmaya yönlendirdi. 

Uzun etkili direkt dopamin-R agonisti olan piribe-
dille yap ı lan bir çal ış mada olgulann tamam ı nda 
olumlu sonuç al ınd ı  ve olgulanm ız ın psikotik semp-
tomlar ında alevlenme görülmedi. Piribedille yap ı lan 
bir kı s ım çalış malarda kr. ş izofren, duygulan ım bo-
zukluğu ve parkinson sendromunda (özellikle tremor 
üzerine) tedavi edici etkisinin oldu ğu bulunmu ş tur 

0-12). Diğ er bir grup çal ış mada ise psikotik olma-
yan ki ş ilerde piribedilin dü şük dozlarda disfori, se-
dasyon, gündüz uykululuğu, yüksek dozda ise i ş itme 
halüsinasyonlan ile giden psikotik tablo ve paranoid 
durumlara neden oldu ğu bulunmuş tur (1) . 

Ancak piribedilin bu etkisi amfetamin ve L-dopa ile 
olu ş an kadar ş iddetli değ ildir. Bu nedenle L-dopa'ya 
cevap vermeyen parkinson sendromunun tedavisin-
de kullanı lmaktad ı r (6) . 

Bizim 11 olguluk çal ış mam ı zda da semptomlar ı n 
alevlenmemesi ve parkinson tablosunun ortadan 
kalkmas ı  olguları mı z ın çoğunun kr. ş izofrenler ve 
duygulan ım bozukluğu olanları n olu ş turmas ına bağ -
lanabilir. Bu sonuç bize nöroleptiklere ba ğ l ı  par-
kinsonizm'de piribedelin de bir seçenek olarak tar-
tışı lmas ı  gerektiğ ini dü şündürmektedir. 
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