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ÖZET 

 
Amaç: Fonksiyonel dispepside düşük doz antidepresan te- 
davinin etkinliği araştırıldı. 
Hastalar ve Yöntemler: Polikliniğe dispepsi semptomları 
ile gelen ve üst gastrointestinal sistem endoskopisinde orga- 

nik bir patoloji saptanmayan toplam 45 vaka çalışmaya 
alındı. 30’una (çalışma grubu) Omeprazol 20 mg (1x1), 

domperidon 10 mg (3x1), amitriplilin 25 mg (1x1), 15’ine 
(Kontrol grubu) omeprazol 20 mg (1x1), domperidon 10 mg 

(3x1) tedavileri başlandı. 10. haftanın sonunda semptomlar 
araştırıldı.Semptomların kaybolması tedavide başarı olarak 

değerlendirildi. İstatistiksel değerlendirmelerde chi-square 
testi kullanıldı. 
Bulgular: I. gruptan 4 kişi, II. gruptan 1 kişi yan etkiler 
nedeniyle tedaviyi bıraktılar.I. gruptan tedavisi süren 26 

olgunun 21’inde, II. gruptan tedavisi süren 14 olgunun 6’ 
sında 10. haftanın sonunda semptomların kaybı mevcuttu. 

Her iki grup arasında tedaviye semptomatik yanıt açısından 
istatistiksel olarak anlamlı fark saptandı (p<0.001). 

Sonuç: Fonksiyonel dispepsi tedavisinde tedaviye düşük 
doz antidepresan eklenmesinin faydası olabilir ve önerilebilir. 
 
Anahtar Kelimeler: Fonksiyonel Dispepsi, Antidepresan 

tedavi. 
 
 
 
 
 

GİRİŞ 
 
Dispepsi yemekle ilişkili veya ilişkisiz kronik ya da 

yineleyen üst abdominal ağrı, rahatsızlık veya bulantı 

hissi ile beraber karın gerginliği, şişkinlik, erken doyma 

gibi şikayetleri içeren bir durumdur. Fonksiyonel dispep- 

si gastrointestinal sistem hastalıkları içinde kavram 
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SUMMARY 

 
Effectivity of Low-dose Antidepressant Treatment In 
Functional Dypepsia 
Objectives: We investigated the effectivity of low-dose 
antidepressant treatment en functional dyspepsia. 
Patients and Methods: The study concluded total 45 
patients with functional dypepsia.They were separated in 
two randomized groups; First group (30 patients), second 
group (15 patients).First group (30 patients), second group 
(15 patients). First group used omeprasol 20 mg, domperidon 
10 mg (TID), amitriptylin 25 mg and second group used 
omeprasol 20 mg, domperidon 10 mg (TID) not amitriptylin. 
Sympotms were asked after 10 weekly therapy. Lose of 
symptoms was agreed with success of the medical treatment. 
Chi square test was used as statistically calculations. 
Results: Because of advers effects, 4 patients in first group, 
1 patient in second group  couldn’t continue the study. At 
the end of the 10 weekly therapy, 20 of 26 patients in first 
group, 6 of 14 patients in second group lost the dyspeptic 
symptoms. Comparing  between two groups,there’s a signifi- 
cant difference as statistically p<0.001. 
Conclusion: In the treatment of functional dyspepsia, low- 
dose antidepressant drog may be useful and it’s aadvisable. 
Key Words: Functional Dyspepsia, Antidepressant treatment. 
 
 
 
 
 

kargaşasının en çok olduğu bir hastalıktır. Fonksiyonel 

dispepsili hastalarda yapılan çalışmalarda pet çok ho- 
mojen alt grup ortaya çıkmıştır(1,2,3). 

Fonksiyonel dispepsi demek için bir yıl içerisinde 

en azından 12 hafta süreyle devamlı veya yineleyen dis- 
pepsinin mevcudiyeti ve üst gastrointestinal endoskopide 
bu semptomları açıklayacak bir organik bulgu saptanma- 

ması ve de bu semptomların defakasyon sıklığı ve kalite- 

siyle alakalı olmaması gerekir. 
Bu hastalarda gastrik disritmiler (4) gastrik hiper- 

sensitivite (5), ince bağırsak dismotilitesi, psikolojik 

bozukluklar (6,7) bulunabilir. 

Fonksiyonel dispepsi tanısını  koyabilmek için iyi 

anamnez alınmalı ve sistematik muayene yapılmalıdır. 
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Organik nedenleri dışlamak için radyolojik, endoskopik, 

24 saatlik pH monitorizasyonu gibi tetkikler yapmak 
gerekebilir. Bütün bu incelemelere rağmen spastik ko- 

lon, fonksiyonel dispepsi ile en sık karışabilen bir rahat- 

sızlık olmakla birlikte fonksiyonel dispepsili hastalarda 
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Bu çalışmada elde edilen sonuca göre klasik tedaviye 

ilaveten eklenen bir trisiklik antidepresan olan Amitrip- 
tilinin tedavideki başarı oranını anlamlı derecede yük- 
selttiği görülmektedir (Tablo II). 

genellikle dışkı ile ilgili problemlerin olmaması önemli 
bir özelliktir. 

n:40 n Cinsiyet Yaş (ort.yıl) Tedavi 

 

HASTALAR VE YÖNTEM 

Grup I 26 14 kadın 

12 erkek 44.6±19.6 

Omeprazol 20 mg (1x1) 

Domperidon 10 mg (3x1) 

Amitriptilin 25 mg (1x1) 

Dispepsi semptomları ile polikliniğe başvuran 

hastalardan üst gastrointestinal endoskopi neticesi 

organik patoloji saptanmayan 45 olgu randomize olarak 

Grup II 14 8 kadın 

6 erkek 

 
46.1±20.1 

Omeprazol 20 mg (1x1) 

Domperidon 10 mg (3x1) 

iki gruba ayrıldı. I. gruptakilere omeprazol 20 mg/gün 

(O), domperidon 10 mg (3x10 mg/gün) (D) ve Amitriptilin 

25 mg/gün (A) ikinci gruba sadece A+D tedavisi başlandı. 

10. haftanın sonunda dispepsi semptomlarının yok ol- 

Tablo 1. Grupların Özellikleri 
 
 
n:40 Dispepsi (+) 

 
 
 
Dispepsi (-) 

ması tedaviye yanıt olarak kabul edildi. Birinci gruptan 

4, ikinci gruptan 1 kişi çeşitli yan etkiler nedeniyle te- 

daviyi bırakmak zorunda kaldılar. 
 

BULGULAR 

Grup I 

(n:26) 
 

Grup II 

(n:14) 

n:6 

(%23.07) 
 

n:8 

(%57.14) 

n:20 

(%76.92) 
 

n:6 

(%42.85) 

 

10. haftanın sonunda 1. gruptan 26 kişinin 20’sinde 

septom kaybı mevcuttu. 2. gruptan 14 kişinin 6’sında 

semptom kaybı mevcuttu. İstatistiksel olarak anlamlı 

fark saptandı (p<0.001). 
 

TARTIŞMA 
 

Fonksiyonel dispepsi tedavisinde amaç semptomları 

ortadan kaldırmaktır. Bu amaçla fonksiyonel dispepsinin 

tedavisinde prokinetik ajanlar, H2  reseptör antagonist- 
leri, proton pompası inhibitörleri,anksiyolitikler, sedatif 

ajanlar kullanılmaktadır. Çoğu hastanın semptomları 

yaşam tarzlarını değiştirmeye yönelik öneriler ve basit 

antiasitlerle geriler. Diğer bazı ilaçların kullanımı ise 

hastanın çizdiği klinik tabloya bağlıdır (8). 
Fonksiyonel dispepsi tedavisi tartışmalıdır. Asid 

süprese edici, prokinetik, gerginlik azaltıcı, rahatlama 

sağlayan ilaçlar yararlı olabilmektedir. Bazı hastalarda 

özel psikiyatrik yaklaşımlar, programlar gerekir. Stresi 

azaltacak, gevşemeyi sağlayacak, yaşam kalitesini ar- 

tıracak programlar önem kazanmaktadır. 

Antidepresan ilaçların, genel tıp uygulaması içerisin- 

de belirgin bir psikiyatrik sendrom tanımlanmasa bile 

bu grup hastalarda düşük dozlarda kullanılması ile 

olumlu sonuçlar alınmaktadır. Trisiklik antidepresanlar 

düşük dozlarda (25-50 mg) anksiyolitik ve hafif antidep- 

resif etkileri ile yardımcıdırlar. Antidepresan kullanımı 

ile bu tip hastalarda gastrointestinal semptomlarda 

gerilem kaydedilir (9,10,11,12). 
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Tablo 2. Grup I ve II’nin 10. haftanın sonunda kıyaslanması 
 

Bu sonuca göre fonk-siyonel dispepsinin tedavisine 

bir antidepresan ajan olarak düşük doz amitriptilin 
eklenmesi tedaviye yanıtı istatistiksel olarak anlamlı 

(p<0.001) ve olumlu yönde etkilemektedir. Fonksiyonel 

dispepsinin tedavisinde düşük doz antidepresanların 
eklenmesi yan etkileri göz önüne alınarak önerilir. 
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