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GIriS

Metilfenidat(MPH) ve risperidon, dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugunun(DEHB), eslik ettigi otizm spektrum
bozuklugu (OSB) olan cocuklarda siklikla kullanilabilmektedir. OSB tanili cocuklarda ilac kullaniminda normal cocuklara
gore daha sik yan etki ortaya cikabilmektedir 1. Bu yazida OSB ve DEHB tanisi ile takipli 5 yasindaki kiz hastada MPH ve

risperidon tedavisi ile birlikte her iki el, ayak ve yuz bolgesinde yaygin sekilde olusan vezikulobulloz lezyonlar ve bunlara
vaklasim sunulacaktir.

Vaka

5 vas 3 ay kiz hasta, hareketliligi nedeniyle dusup bacagini kirma sonrasi pediatri bolumunun yonlendirmesiyle klinigimize
basvurdu. Daha once de sik dusmeleri, yaralanmalari olan hastanin zekasi normal kapasite izlenimindeydi. Soy
gecmisinde babaannenin siprofloksasin kullanimi sonrasi gelisen Toksik Epidermal Nekrolizis nedeniyle vefati mevcut.
DSM-5 kriterlerine yonelik yapilan klinik degerlendirme sonrasi OSB ve DEHB tanilari konuldu, durtuselligi nedeniyle
islevselliginde belirgin bozulma gorilmesi tGzerine MPH 2.5 mg/gun tedavisi baslandi. lla¢ kullaniminin 3. Ginlinde el,
ayak ve goz bolgesinde kizariklik, kasinti ile baslayan 2-3 cmlik vezikulobUlloz dokuntl olusmasi tzerine acil servise
basvuran hastanin lezyonlarinin ila¢ yan etkisine bagl oldugu dustnulerek ilac tedavisi kesilmesi ve setirizin 5 mg/ml
baslanmasinin ardindan lezyonlarin bir guin icinde tamamen geriledigi goruldu. MPH kesilmesinden bir hafta sonra
baslanan risperidon oral soliisyon 0.25 mg/ml doz ile ayni giin benzer veziktlobilloz lezyonlar gorildi. llac kesildikten
sonra lezyonlar kendiliginden geriledi. Verilen iki ilacta da benzer yan etki olmasi Uzerine ailenin yeni ila¢ talebinin

olmamasi nedeniyle ilagsiz takip edildi.
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Tartisma

DEHB %28-83 arasinda OSB’ye eslik eden en sik komorbid sendrom olup siklikla DEHB
belirtilerine yonelik tedavi ihtiyaci dogmaktadir. Buna yonelik en sik kullanilan ila¢ gruplarit MPH
ve antipsikotiklerdir.?OSB’li cocuklarin psikofarmakolojik tedavilere daha duyarl oldugu
bildirilmektedir.> MPH’In cilt reaksiyonlari yapma ihtimalinin nadir oldugu bildirilmekle birlikte
genellikle lezyonlarin # ,deri dokuntust, eksfolyatif dermatit, Grtiker, eritema multiforme,
nekrotizan vaskdulit tipinde oldugu bildirilmistir.”> Risperidon ile iliskili cilt reaksiyonlari da Urtiker,
ekzantemat6z dokintul, kasinti, pigmentasyon, eritema multiforme olarak bildirilmektedir. ©

LiteratUr incelendiginde olgumuzda olusan vezikulobulloz lezyonlarin MPH ve risperidon
tedavisinde gorulebilecek yan etkiler arasinda bildirilmedigi gorulmustur. llac tedavisi kullanan
OSB’li hastalarda, aile oykusunde ilaca bagl yan etkiler oldugunda alerjik reaksiyonlara yatkinlik

gorulebilir, yan etkiler yakindan izlenmelidir.
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