M. Yumru, F. Sirmatel, O. Vint, E. Savas, H. A. Savas, H. Herken

interferon Tedavisi Alan ve Almayan Hepatit C
Hastalannda Anksiyete ve Depresyon DiUzeyleri

Mehmet Yumru', Fatma Sirmatel?2, Osman Virit!,

Esen Savas*, Haluk A. Savas', Hasan Herken'®

OZET:
Interferon tedavisi alan ve almayan hepatit C hastala-
rnda anksiyete ve depresyon duzeyleri

Amag: Bu calisma hepatit C enfeksiyonu olan hastalarin interferon te-
davisi alan ve almayan gruplarinda depresyon ve anksiyete dizeyle-
rini karsilastirmak amaciyla yapiimistir.

Yontem: Bu vaka kontrol calismasinda interferon tedavisi alan 40 ve
almayan 15 olmak Gzere toplam 55 hepatit C enfeksiyonlu hastada
kesitsel olarak yapilan ilk psikiyatrik degerlendirmede Hamilton Ank-
siyete (HAM-A) ve Hamilton Depresyon (HAM-D) &lcekleri uygulanmis-
fir.

Bulgular: Interferon tedavisi alan grupta anksiyete bozukluklan ve
depresyon tani sikligi interferon almayan gruba oranla istatistiksel
olarak anlamli diizeyde yiksekti. Olcek skorlannin karsilastirimasin-
da; inferferon tedavisi alan grupta HAM-A ve HAM-D skorlari alma-
yan gruba oranla istatistiksel olarak anlamli duzeyde ytksek bulundu.
Tarhsma: Calismamizda interferon tedavisi alan hasta grubunda
anksiyete ve depresyon belirtilerinde almayan gruba oranla anlamli
dizeyde yukseklik saptanmustir. interferon tedavisi alan hastalarda
muhtemel psikiyatrik belirti ve bozukluklara karsi hekimlerin duyarli ol-
masi gerekmektedir.
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ABSTRACT:
Anxiety and depression levels in interferon using and
non using hepadtitis C patients

Obijective: This study aims to compare the depression and anxiety
levels in interferon using and non-using groups of patients with
hepatitis C.

Method: In this case control study, 55 Hepatitis C patients of 40 using
interferon and 15 nonuser were applied Hamilton Depression Rating
(HAM-D) Scale and Hamilton Anxiety (HAM-A) Scale at first crosss
sectional psychiatric evaluation.

Results: Frequencey of anxiety disorders and depression was found
significantly higher in interferon using group than nonuser group.
When compared scale scores; HAM-A and HAM-D scores were
signicantly higher in interferon using group than nonuser group.
Discussion: In this study, significantly higher depressive and anxiety
symptoms were found in interferon using patient group than nonuser
group. Physicians should be aware of psychiatric complications
during interferon treatment.
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ronik hepatit C virls enfeksiyonu

onemli bir halk saglig problemidir

ve tim dunyada yaklasik 100-300
milyon hepatit C (HCV) hastasi bulun-
maktadir (1). Bu insanlarin %75’inde kro-
nik enfeksiyon ve en az %15-20'sinde si-
roz ve son evre karaciger hastalig gelis-
mektedir (2-4). ABD'de hepatit C enfeksi-
yonu yilda 600 milyon dolardan fazla
kayba neden olmaktadir (1).

Viral hepatit tedavisinde kullanilan
interferon kullanimi sirasinda gelisen
psikiyatrik belirtileri ilk olarak Renault
ve arkadaslari (5) 1987 yilinda rapor et-
mislerdir. interferon tedavisi alan vaka-
larda anksiyete artisi, depresyon, psi-

azaltlmasi ya da tamamen Kkesilmesi
icin ana neden olarak gorulmustur. Re-
nault ve arkadaslari (6) interferon teda-
visinin kesilmesinden sonra psikiyatrik
belirtilerde iyilesme rapor etmislerken,
Nozoki ve arkadaslan (7) bazi psikiyatrik
durumlarin kalici oldugunu bildirmisler-
dir. interferon B tedavisi sonucu gelisen
psikiyatrik tablolardan deliryum ve ma-
ni belirtileri uzun sureli devam eden
problemler olarak bildirilmistir.

Yakin zamanda yapilmis ¢alismalar-
da HCV'li hastalarda ytksek oranda psi-
Kiyatrik bozukluk ve madde kullanim
bozukluklarl saptanmistir. Vietnam ga-
zileri Uzerinde yapilmis bir calismada
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33.284 HCV enfekte hastanin %86'sinda psikiyatrik bo-
zukluk ya da madde kullanim bozuklugu hikayesi ve
yaklasik 9%35’inde aktif bozukluk saptanmistir (8).
HCV'li hastalarda interferon tedavisi sonrasi depresyon
ve 0zkiyim hizinda artis bildirilmistir (5).

interferon alfa tedavisi virs tedavisinde onaylan-
mis bir tedavi sekli olup; konflzyon, psikoz, depres-
yon, mani ve 6zkiyim dusuncesi gibi psikiyatrik yan et-
kilere neden oldugu iyi bilinmektedir (9,10). Kronik
HCV’li 113 erigkin hastada yapilmis bir ¢alismada (11),
Hastane Anksiyete ve Depresyon oOl¢eginin uygulama-
sI sonucunda %22.4 oraninda depresif bozukluk rapor
edilmistir. Yakin zamanda yapilmis diger bir ¢alismada
(12) 50 kronik HCV'li hastada %28 oraninda depresif bo-
zukluk saptanmistir. Lee ve arkadaslarinin (13) yaptig
calismada ise 500 HCV’li hastanin interferon tedavisi al-
mayan 359 Kisilik alt grubunda %24 oraninda depresif
bozukluk gortlmustir.

Bu calismanin amaci, interferon alfa tedavisi alan
ve almayan hepatit C virusu ile enfekte hastalarda,
anksiyete, depresyon duzeyleri ve bozukluklarinin
yayginligini karsilastirmali olarak degerlendirmektir.

YONTEM

Bu calisma Mayis 1999-Temmuz 2001 tarihleri ara-
sinda yapilmistir. Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi
Klinik Mikrobiyoloji ve Enfeksiyon Hastaliklart Anabilim
Dalr'nda izlenen 55 hepatit C (HCV) hastas! psikiyatrik
acidan incelenmistir. Calismaya alinan 55 HCV’li hasta-

Tablo 1: Sosyodemografik 6zellikler

nin 15'i basvuru aninda interferon tedavisi almiyorken,
401 interferon alfa tedavisi almaktaydi. Hastalarin ta-
mami Klinik Mikrobiyoloji ve Enfeksiyon Hastaliklari Kli-
niginde ayaktan tedaviyle izlenen ve genel tibbi mu-
ayenelerinden sonra arastirma amaciyla Psikiyatri Kli-
niginde psikiyatrik ac¢idan degerlendirilen hastalardir.
Hastalardan calisma igin yazili onay alinmistir. Calisma-
ya HCV enfeksiyonu disinda ek ciddi tibbi rahatsizligi
olan; 3 malignite, 2 diabet ve 1 Parkinson hastasl olmak
lizere toplam 6 hasta calismaya dahil edilmemistir.

Hastalarla yapilan ilk Klinik gorisme sonucunda
DSM-IV tani dlcutlerine gore tanilarl konulmus olup; 17
maddelik Hamilton Depresyon Olcegi (Ham D) ve 14
maddelik Hamilton Anksiyete Olcegi (Ham A) uygulan-
mistir.

Verilerin istatistiksel analizi SPSS 10.0 programinda
degerlendirilmis olup, Mann-Whitney U testi ile gruplar
arasinda ol¢ek puanlar agisindan farkliliklar incelen-
mistir. Interferon tedavisi alan grupta interferon kulla-
nim suresi ile ol¢ek puanlari arasindaki iliski Spearman
korelasyon analizi ile degerlendirilmistir. Gruplar arasi
sosyodemografik veriler ve psikiyatrik tani dagiimi ki-
kare testi ile karsilastiriimistir.

BULGULAR

Calismaya alinan 55 hepatit C virlsu ile enfekte
hastanin 11’1 (%20) erkek, 44’4 (%80) kadin hasta idi.
Yas ortalamalari 47+11.74 olarak saptandi. interferon
tedavisi alan grupta 8 erkek (%20), 32 kadin (%80), al-

Sosyodemografik interferon Alan (n=40) interferon Almayan (n=15) istatistiksel Analiz
ozellikler n % n % x sd [
Cinsiyet 0.0 1 1.0
Erkek 8 20 3 20

Kadin 32 80 12 80

Medeni durum 2.06 2 0.35
Evli 4 10 0 0

Bekar 35 87.5 14 93.3

Bosanmis 1 2.5 1 6.7

Egitim durumu 3.68 4 0.45
Okuryazar degil 20 50 7 46.6

ilkokul 10 25 7 46.6

Ortaokul 1 25 0 0

Lise 7 17.5 1 6.7

YUksekokul 2 5 0 0

Mesleki durum 4.81 4 0.30
Ev hanimi 29 72.5 12 80

Calisan 4 10 2 13.3

Emekli 3 7.5 0 0

Serbest calisan 4 10 1 6.7

sd: serbestlik derecesi
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mayan grupta 3 erkek (%20), 12 kadin (%80) bulun-
maktayd. Interferon tedavisi alan grubun yas ortala-
masl 46.50+12.05 iken, interferon tedavisi almayan
grubunki 48.33+11.17 olarak bulundu (t= -0.51, p>0.5)
Her iki grubun sosyodemografik verileri arasinda ista-
tistiksel olarak anlaml farklilik saptanmadi (Tablo 1).

Hastalarin psikiyatrik tanilari incelendiginde; inter-
feron alan 40 hastanin 16'sinda (%40) major depres-
yon, 6'sinda (%15) anksiyete bozuklugu (4 yaygin ank-
siyete bozuklugu, 2 baska turld adlandirlamayan ank-
siyete bozuklugu) ve 10’nunda (%25) es hastalik olarak
anksiyete ve depresyon tanilart konulmus olup 8 (%20)
hastada anksiyete bozuklugu ve depresyon tanilari ko-
nulmamistir. interferon almayan gruptaki 15 hastanin
3’Unde (%20) major depresyon, 3'Unde (%20) anksiyete
bozuklugu tanilar konulmus olup ve 9 (%60) hastada
tani konulmamustir. Her iki grup psikiyatrik tani agisin-
dan degerlendirildiginde; interferon tedavisi alan grup-
ta psikiyatrik bozukluk sikligl interferon tedavisi olma-
yan gruba oranla istatistiksel olarak anlamli duzeyde
daha yiiksektir (x’=10.827, p<0.01) (Tablo 2).

Interferon tedavisi alan hastalar psikiyatrik gorus-

Tablo 2: interferon alan ve almayan gruplarda psikiyatrik tani

lamli dizeyde yuksekti (Tablo 3).
TARTISMA

Bu arastirma bilgilerimize gore Turkiye'de interfe-
ron tedavisi alan ve almayan HCV’li hastalarda anksi-
yete ve depresyon diizeylerinin incelendigi ilk calisma-
dir. HCV'li hastalarda genel populasyona oranla daha
fazla oranda psikiyatrik belirtiler ve buna bagh olarak
da yasam Kkalitesinde azalma oldugu bildirilmistir
(14-19). HCV'li hastalarda yapilmis bir¢cok calismada
depresyon gortlme sikhiginin %20-30 civarinda oldugu
bildirilmistir (12,13,20). Depresyon gorilme sikligini
arastiran yazilarin yaninda anksiyete gordlme sikligini
arastiran yazi sayisl azdir. Bu ¢alismalarda depresyon-
dakine benzer oranda gorilme sikligl oldugu gozlen-
mistir (20-21). Bizim ¢alismamizda da literatirle uyum-
lu olarak interferon alan grupta %15 oraninda anksiye-
te bozuklugu oldugu gorulmustdr.

interferon kullanim siresi ile psikiyatrik belirti ara-
sinda bir iliski olmadigr bildirilmistir (22). Calismamizda
da interferon kullanim suresi ile anksiyete ve depres-

Psikiyatrik Tam
Major Depresyon Anksiyete Anksiyete-Depresyon Tan yok
n % n % n % n % Toplam
interferon Aliyor 16 40 6 15 10 25 8 20 40
interferon Almiyor 3 20 3 20 0 0 9 60 15
Toplam 19 345 9 16.4 10 18.2 17 309 55

(Ki kare testi, x*=10.827, df=3, p=0.01)

Tablo 3: interferon tedavisi alan ve almayan hastalarda dlcek degerlendirmesi

Hamilton Depresyon Olcegi

Ortalama Puan

Hamilton Anksiyete Olcegi
Ortalama Puan

31.83
17.80
7=-2.895, p<0.001

interferon alan (n=40)
interferon almayan (n=15)
statistiksel analiz

31.14
19.63
7=-2.383, p<0.01

meye alindigl sirada ortalama 4.18+2.49 aydir interfe-
ron kullaniyorlardi. Interferon kullanim stresi ile Ham
A (Rs=-0.11 p=0.46) ve Ham D (Rs= 0.16, p=0.31) dlcek
skorlari arasinda anlamh bir iliski bulunamamistir.
Interferon tedavisi alan ve almayan her iki grubun
psikiyatrik Ol¢ek degerlendirmeleri incelendiginde in-
terferon tedavisi alan grupta Ham D ve Ham A Ol¢ek
puanlari, almayan gruba oranla istatistiksel olarak an-

yon olcek skorlari arasinda bir iliski saptanmamistir.
Interferonlar multipl skleroz, viral hastaliklar ve agir
malignite gibi ¢esitli hastaliklarin tedavisinde yaygin ola-
rak kullanilmaktadir. interferon tedavisi alan saglikli go-
nulliler Uzerinde yapilmis bir calismada uyariimislkta
azalma ve reaksiyon zamaninda yavaslama oldugu gos-
terilmistir (23). interferon tedavisi alan HCV'li hastalarda
yapilmis ¢calismalarda %3 ile %57 arasinda depresif be-
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lirti goruldugu bildirilmistir (24-29). Malignansi nedeniy-
le interferon tedavisi alan 1019 hasta Uzerinde yapilmis
bir derlemede %6.5 oraninda depresyon goruldigu be-
lirtilmistir (30). Davis ve arkadaglarinin (31) yaptig bir ¢a-
lismada interferon alfa tedavisi alan grup ile plasebo
alan grup arasinda depresyon gorilme oranlari agisin-
dan anlaml farkliik olmadig! bildirilmistir. HCV'li hasta-
lar Gzerinde yapilmis bir calismada ise depresyon gorul-
me oranl %27.8 ve anksiyete ve depresyon es hastalik
orani ise %8.9 olarak verilmistir (20). Calismamizda inter-
feron tedavisi alan HCV'li hastalarin %40’ Inda major dep-
resyon ve %25'inde ise anksiyete ve depresyon es has-
tallk tanilarmin oldugu gordlmustur. Literatirde HCV'li
olup interferon kullanan hastalarda ve her iki durumun
ayrl ayrl bulundugu hastalarda psikiyatrik yan etkileri
inceleyen calismalar mevcuttur. Ayni zamanda bu calis-
malarin bir kisminda depresyon ve anksiyete belirti du-
zeyinde sorgulanirken, bir kisminda ise hastalik boyu-
tunda ele alinmustir. Bizim ¢alismamizda gorulen yuksek
major depresyon tani oranina, HCV ve interferon kulla-
niminin birlikteliginin etkisi olabilecegi dusunulmekte-
dir.

interferonun noropsikiyatrik yan etkileri ile ilgili ce-
sitli hipotezler mevcuttur. Interferon alfa néroendok-
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