HASTA ICIN BILGILER

Antidepresanla terapi

(Behandlung mit Antidepressiva)

2 J Depresyonlar hangi ilaclarla tedavi edilir?
Depresyonda doktor ila¢ recetesi yazar, bunlara antidepresan deniliyor. Bu ilaclar merkez sinir sistemin
metabolizmasina tesir eder, yani beyine. Bunlarin hiineri, aract maddelerin dozunu normale doniistiirmek ve
hastamn iyilesmesini veya psikoterapi yapmak duruma gelmesini saglamak. Bu normale doniistiiriilen araci
maddelerinin isimleri Serotonin ve Noradrenalin. Antidepresanlar olan problemleri kapatmak icin keyif du-

zeltici veya uyandinci ilac degildir. Saglikli insanda tesir gostermiyorlar. Sadece diizeninden ¢ikan beyindeki
metabolizmay1 normale ceviriyorlar. Birde 6nemli olan, antidepresanlarda bagimlilik riski olmadigm bilmek.
Bir baska ila¢ grubu Benzodiazepinler. Bu ilaclar baze zaman ek ilag olarak, bir ka¢ giin veya hafta veriliyor,
depresyonda yan etki olarak goriinen korkuyu hafifletmek icin. Ani rahatsizliklar hafifletiyorlar, ama siirekli
olarak antidepresan tesirleri yoktur. Bunlarda bagimlilik riski oldugu icin bir kac haftadan fazla verilmeleri
uygun degil. Ayrica Almanyada arasira dogal preparatlarda uygulaniliyor. Bunlar bu siralar korku ve depres-
yonda faydasi varmi diye arastirniliyor.

o

goriindiisnden dolay1 neye dikkat edilmeli?

Halen onemli olan, antidepresanlar tesirini hemen gostermiyor; genelde tesirini gosterene kadar iki veya
¢ hafta sirliyor. Antidepresan alan bu sureden haberdar olmali, ilk zaman faydasini gormeyince hayal
kirkliigna ugramamak icin. Bu nedenle 6nemli olan, ilac1 tesiri olmadi diye bir kac giin sonra birakmamak.
Ama iki veya Uc hafta gecince keyif diizeltici tesiri goriilmesi gerek. Bu olmazsa tedavi eden doktora haber
vermek gerek.

Y] Antidepresanlarin hangi yan tesirleri vardir?

Her ilac gibi antidepresanlarda istenilmeyen tesir gosterebilir. Bu yan etkileri cogu zaman tedavi baslangi-
cinda ¢ikar ve zamanla azalir veya tam kayib olur. Bunlar genel olarak bilinmiyor, bilakis farkli sekillerde
gorunlyor. Baze hastalar ilk zamanlar mie bulantis1 veya kusmaktan sikayetci, baskalarda kilo alma ve cinsel
iliskide sorunlardan sikayetci. Burda onemli olan, hasta ilac1 kendi basina birakmamali veya dozunu azalt-
mamali. Tedavi eden doktorunuzu bu yan etkilerden dolayisi haberdar ediniz. Yan etkileri kendiliginden
kayib olmazsa, ilacin dozunu degistirmeyle, etkiler azalta bilinir. Ayrica doktor baze durumlarda bir baska
ilag yazabilir, depresyona kars1 ayni etkisi ama ya hi¢c yada daha az yan etkisi yapan. Yan etkileri illaki kat-
lanmas1 gereken oniine gecilemez kader degildir.
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'3 Tedavi siiresi ne kadar?

Antidepresan etkisini gosterdigi zaman hastanin ilaci devamli yazilan dozda kullanmasi cok onemli. Ayrica
sikayetlerin azaldigindan sonra geri hastalanmamak amaciyla korumak tedavisi onemli. Bunda normalde alt1
ay surekli antidepresan almasi gerekli. Bu korumak tedavisi ilk depresyona yakalanmasi olsada tavsiye edi-
liyor. Tekrar tekrar depresif veya manik-depresif epizotlar olusursa surekli antidepresan ilacla veya lityum
preparatla tedavi mecburdur. Bunun ismi devir koruyucu (Phasenprophylaxe).
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