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GIRIS

Psikiyatrik hastaliklarin sebeplerinin 6nemli bir kismini endokrinolojik patolo-
jiler olusturmaktadir. Hormonal degisikliklerin ruhsal bozukluklarla olan yakin
iligkisi psikiyatri tarihinde arastirmacilarin ilgi odaginda olmustur. Kraepelin

» ¢

“demantia precox” ‘un temel patolojisinin endokrinolojik degisikliklere bagl ol-
dugunu distinmistiir. “Miksodematoz delilik” tanimiyla miksédemin daha 6n-
ceki tanimlarina bagka bir boyut katan Richard Ashar, hormonal bir bozuklugun
organik zeminde baskin bir psikiyatrik goriintiisiiniin de olabilecegini sandig1-
mizdan ¢ok daha Once tartigmaya agmistir. Psikiyatrik belirtilerin etyolojik in-
celemelerinde yiiksek oranda endokrinolojik hastaliklarin varligina rastlandig:
bilgisi eski tarihli galiymalara dayanmaktadir®. Birgok psikiyatrik hastaligin da,
ozellikle hipotalamus-hipofiz-adrenal bez (HHA) ekseni iizerinden basta goriil-
meyen hormonal degisikliklere yol agarak endokrinolojik belirtilere sebep oldugu
bilinmektedir®. Beyin ve endokrin sistemlerin bu iki yonli iligkisinde aydinlati-
lamayan yerler olmakla birlikte; ortaya konulan bulgular, ruhsal bozukluklar ve
hormonal bozukluklarin herhangi birinde, iki sistemi de igine alan bir formiilas-
yon ¢ercevesinde kapsamli bir inceleme yapmaya yonlendirmektedir. Diger yan-
dan hormonal tedavilerin genis bir yelpazede ortaya ¢ikan psikiyatrik yan etkileri,
psikoendokrinoloji kavramini bagka bir agidan 6nemli hale getirmektedir.

Psikobiyolojik perspektiften ele alindiginda, insan davranisi ve nérohormonal
etkilesiminde 6nemli bir kavsak olarak karsimiza ¢ikan “stres”, ruhsal bozukluklar
icin asil risk faktdriinii olusturmaktadir. Ozellikle yagamin erken dénemlerinde
maruz kalinan stresin, major depresif bozukluk gibi birgok ruhsal bozukluga yat-
kinlik olusturmasinda, islevlerinde bozulma goriilen glikokortikoid reseptérlerin
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rini ve retardasyonunu sadece psikiyatri ekseninde degerlendirmeye sebep olarak

bir adrenal yetmezlik tablosunun tanisini geciktirebilir. Bu agidan bakildiginda

tim Klinisyenlerin terapétik stratejilerini gelistirirken biitiinciil yaklasma gerek-

liligi, endokrinolojik hastaliklarda uzun vadede yol agabilecegi olumsuz sonuglar

yoniiyle ayrica 6nem kazanmaktadir.
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