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ÇOCUK VE ERGENLERDE BİPOLAR 
BOZUKLUK TEDAVİSİ

GİRİŞ
Çocuklarda ve ergenlerde bipolar bozukluk 
(ÇEBB) tedavisi, yetişkinlere göre bozukluğun 
daha ciddi semptomlar ile seyretmesi ve daha 
kötü prognoz göstermesi nedeniyle daha zordur. 
ÇEBB’nin tedavisi, psikofarmakolojik ve psikosos-
yal müdahalelerin kombinasyonunu içermektedir 
(1). Farmakoterapinin amacı çocuğun ve ergenin 
duygudurum semptomlarını azaltarak, genel iş-
levselliğini artırmak ve premorbid hâline döndü-
rebilmektir. Premorbid durumunun tanımlanma-
sının zor olduğu vakalarda amaç, en az olumsuz 
etkiyle en iyi işlevselliğe ulaşmaktır. ÇEBB’nin 
doğru tanı ve tedavisi, prognoz açısından büyük 
önem taşımaktadır (2). Bu bölümde, son güncel 
tedavi çalışmalarının ışığında ÇEBB tedavisinin 
ele alınması amaçlanmıştır.

TEDAVİ ÖN DEĞERLENDİRMESİ
Farmakoterapiye başlamadan önce, tedavi planını 
belirlemek için değerlendirme yapılmalıdır. İşlev-
selliği bozan hedef semptomları belirlemek teda-
vinin önemli bir basamağıdır.

Tedavi öncesi ön değerlendirme kapsamında 
dikkat edilmesi gereken durumlar;
• Mevcut dönem özellikleri, belirtilerin şiddeti, 

ek tanıları
• Önceki hastalık dönemleri, tedavi öyküsü ve 

etkileri
• Tehlikeli davranışlar, intihar düşünceleri, varsa 

önceki intihar girişim öyküsü

• Ailede psikiyatrik öyküsü ve varsa kullanılan 
ilaçların faydalanımı/yan etkisi

• Planlanan tedaviyle etkileşime girebilecek ya 
da duygudurum stabilizasyonunu bozabilecek 
geçmiş psikotropik ilaç öyküsü

• İlaç yan etkileriyle karışmaması için somatik, 
bilişsel semptomlar

• Farmakolojik tedavilerin potansiyel yarar ve 
riskleri

• Hastalar ve ebeveynlerin ilaçlarla ilgili korku, 
ön yargı ve yanlış inançlar gibi ilaç uyumunu 
bozabilecek faktörler ve tedaviyi etkileyen bi-
reysel özellikler

• Genel tıbbî geçmiş ve fizik muayene
• Bazal kan basıncı, nabız, boy, kilo, vücut kitle 

indeksi ve bel çevresi
• Ailede kalp iletim sorunları (özellikle ani 

ölüm), endokrin ve metabolik hastalıklar
• İlaca özgü yan etkiler için kan tetkiki (2, 3)

Değerlendirme kapsamında önemli olan bir 
diğer konu da tedavi yerinin belirlenmesidir. İşlev-
sellikte önemli düzeyde bozulma, tedavi uyumunu 
bozacak herhangi bir durum, yüksek intihar veya 
tehlikeli davranış riski varsa yataklı serviste izlem 
tercih edilmektedir (3).

ÇEBB’NİN PSİKOFARMAKOLOJİK 
TEDAVİSİ
ÇEBB’in tedavisine, hastanın tedavi uyumunu ko-
laylaştırmak ve maliyeti en aza indirmek için mo-
noterapi ile başlanması önerilmektedir. Özellikle 
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veya plaseboyla sürdürüm tedavi almıştır. Yetmiş 
iki haftalık izlem sonucunda yeni bir duygudurum 
dönemi geçirme süresi açısından aripiprazol pla-
seboya üstün bulunmuştur (82).

ÇEBB sürdürüm tedavisinde lamotrijinin et-
kinliği iki çalışmada değerlendirilmiştir.  Açık 
etiketli bir çalışmada, manik/karma veya hipo-
manik dönemde 14 hafta lamotrijin ile sürdürüm 
tedavisine yüksek remisyon oranları bildirilmiştir 
(62). Sürdürüm tedavisi olarak lamotrijin ve pla-
sebonun karşılaştırıldığı 36 haftalık RKÇ’de yeni 
bir duygudurum dönemine kadar geçen ötimik 
ruh hâli süresi açısından gruplar arasında farklılık 
gösterilememiştir. Ancak bu sürenin 13-17 yaş alt 
grubunda anlamlı olarak daha uzun olduğu bildi-
rilmiştir. Lamotrijin, ötimik ruh hâlinin korunma-
sında, 10-17 yaş arasındaki ergenlerde plasebo ile 
benzer etkili olsa da, 13-17 yaş arasındaki ergen-
lerde plasebodan daha etkili bulunmuştur (83).

ÇEBB açık uçlu bir çalışma sonucu, ketiapinin 
sürdürüm tedavisinde etkin ve güvenilir olabilece-
ğini bildirmiştir (84).

Elli iki haftalık bir sürdürüm RKÇ'de manik 
dönem iyileşme kriterlerini karşılayan 372 hasta-
da, psikotrop ilaçlar kesilerek DVPX, lityum veya 
plasebo ile sürdürüm tedavisine devam edilmiş-
tir. Sürdürüm tedavisinde herhangi bir duygudu-
rum döneminin nüksü için geçen sürede önemli 
bir farklılık saptanmamıştır (85). Yine başka bir 
lityum sürdürüm çalışmasında lityum tedavisine 
akut dönemde yanıt veren olgular rastgele lityum 
veya plasebo grubu olarak sürdürüme devam et-
tiklerinde 2 hafta sonra semptom alevlenme oran-
ları arasında anlamlı farklılık tespit edilmemiştir 
(32). Yetmiş altı haftalık RKÇ, başlangıçta lityum 
ve DVPX (n=60) kombinasyonu kullanan çocuk-
larda ve ergenlerde sürdürüm tedavi olarak DVPX 
monoterapisi ile lityum monoterapisini karşılaştı-
rılmıştır.  Lityum ve DVPX etkisi benzer bulun-
muştur (86). Lityumun erişkinlerde sürdürüm ve 
korumada güçlü kanıtları göz önünde bulundu-
rulduğunda; ergenlerde DVPX’e tercihen lityu-
mun kullanılması önerilmektedir (57).

Bir vaka serisinde başlangıçta oral risperidona 
cevap veren  ve ardından risperidon uzun etkili 
enjeksiyonla sürdürüm tedavisi başarıyla devam 
eden edilen üç hasta bildirilmiştir (87).

Yazında herhangi bir ilacın ÇEBB sürdürüm 
tedavisi için üstün olduğuna dair herhangi bir 
gösterge bulunamamıştır. Plasebo-kontrollü RK-
Ç’lerde, aripiprazol ile pozitif sonuçlar elde edil-
miştir. Lityum ve DVPX umut verici ilaçlardır 
ancak uzun vadeli etkinliği değerlendirmek için 
daha fazla çalışmaya ihtiyaç vardır. Lamotrijinin, 
13-17 yaş ergenlerde daha etkili olabileceği göste-
rilmiş olup daha küçük çocuklarda etkinliği göste-
rilememiştir (1).

SONUÇ
ÇEBB, birey ve aile için aşırı sosyal yüke ve eko-
nomik maliyetlere neden olan ruhsal bir hastalık 
olduğundan tedavisi büyük önem arz etmektedir. 
Farmakolojik tedavi ve psikoterapi ÇEBB tedavi-
sinin iki önemli ayağını oluşturmaktadır. ÇEBB 
tedavisine ilginin yönelmesi ve bu konuda artan 
çalışmalara rağmen, klinisyenleri uygun ilaç yö-
netimi hakkında bilgilendirmek için hâlâ veri ek-
sikliği bulunmaktadır. Ayrıca yazında ÇEBB riski 
yüksek olguların tespiti ve erken müdahalesi ko-
nusunda da çelişkiler bulunmaktadır. ÇEBB erken 
tespit ve tedavi seçenekleri konusunda yapılacak 
ileri çalışmalar hastalığın prognozu açısından bü-
yük önem taşımaktadır (1,2).
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