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Olgu sunumu: Metoklopramide bagh gelisen

akut distoni
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Ozet

Metoklopramid, dopamin reseptor antagonisti
olup, antiemetik olarak sik kullanilan bir
ilactir. Akut  distoni, metoklopramid
tedavisinin 1-3. glinlerinde, ozellikle cocuklar-
da ve genc eriskinlerde ortaya cikan nadir bir
yan etkidir. Bu makalede metoklopramide
bagli akut distoni tanisi ile izlenen bir pedi-
atrik olgu sunulmus ve akut distoni ile gelen
cocuk hastalarda, metoklopramid yan etkisinin
de diistiniilmesi gerektigi vurgulanmistir.
Anahtar kelimeler: Akut distoni, cocuk,
metoklopramid

Summary

Case report: acute dystonia developing due
to metoclopramide

Metoclopramide is a dopamine receptor anta-
gonist and frequently used as an antiemetic
drug. Acute dystonia is a rare side effect
developing especially in children and young
adults within the 1st-3rd days of metoclo-
pramide treatment. In this article a pediatric
case followed up with the diagnosis of acute
dystonia developing due to metoclopramide is
presented, and it is emphasized that metoclo-
pramide side effect should be considered in
children presenting with acute dystonia.

Key words: Acute dystonia, child, metoclo-
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Girig

Metoklopramid, dopamin reseptor antagonisti bir benzamid olup,
bagta gastrointestinal sistem hastaliklar1 olmak tizere bulanti ve kusma ile
seyreden pek ¢ok hastalikta sik kullanilan bir antiemetiktir. Bu makalede,
intihar etmek amaciyla 50 mg metoklopramidi oral olarak aldiktan yak-
lagik alt1 saat sonra akut distoni gelisen 15 yasinda bir kiz hasta sunulmug
ve tartigilmigtir.

Olgu Sunumu

Onbes yasinda kiz ¢ocugu uyku hali, ekstremitelerde ve boyunda
kasilma sikayetleri ile acil ¢ocuk poliklinigine getirildi. Hastalik
Sykiisiinde ailesi ile tartistigi ve yaklagik alt1 saat 6nce 5 tane Metpamid®
tablet (toplam 50 mg metoklopramid) ictigi 6grenildi. Fizik muaye-
nesinde viicut 1sis1 36.4 °C, nabiz 80 vuru/dk, solunum 22/dk, tansiyon
arteriyel 80/60 mmHg, viicut agirhigr 50 kg (%25-50), boyu 160 cm
(%50-75) idi. El ve ayaklarda belirgin distoni mevcuttu. Sesli ve agrili
uyaranlara yanit azalmig, uykuya meyil mevcuttu. Tiikiirtik sekresyonu
artmist. Mevcut bulgular metoklopramid yan etkisi olarak diistiniilerek,
hastaya idameden intravendz mayi ve 5 mg biperidon (intramiiskiiler
olarak) uygulandi. Oral yoldan ilag aliminin tizerinden alt1 saat gectigi
i¢in, gastrik lavaj yapilmadi. Hastanin sikayetleri, biperidon uygulan-
masint takip eden altinci saatten sonra azalmaya bagladi ve 24 saat sonra
bulgulari tamamen kayboldu.

Tartisma

Metoklopramid antiemetik etkisini santral triger zondaki dopamin
reseptorleri araciligr ile gosterir. Diger bir etkisi gastrointestinal pasajt
hizlandirmasidir (1). Asteni, uyku hali, ekstrapiramidal diskinetik reak-
siyonlar ve néroendokrin etkiler (galaktore) en sik kargilagilan yan etki-
leridir (1). Akut distoni, metoklopramid tedavisinin siklikla 1-3. giin-
lerinde, 6zellikle ¢ocuklarda ve geng erigkinlerde nadir olarak goriilen bir
yan etkidir. Kiz cocuklarinda daha fazla goriilmektedir (2). Akut distoni,
metoklopramidin normal dozlarda kullanildiginda da ortaya ¢ikabilen bir
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yan etkisidir. Bateman ve ark. metok-
lopramide bagh akut distoni geligi-
minin, plazma ilag konsantrasyonu ile
iligkisiz oldugunu bildirmiglerdir (3).
Cezard ve ark. 1995-2000 yillan
arasinda Fransa'da, Lille Zehirlenme
telefonla

Kontrol Merkezi'ne

bildirilen,
sikasyonlu ¢ocuklarda ortaya c¢ikan

metoklopramid intok-
norolojik bulgulart yayinlamiglardir
(4). Bildirilen 184 hastadan, 81'inde
akut distoni, 31'inde
hareketler, 30'unda lokal hipertoni,
17'sinde akut diskinezi, 16'sinda genel
hipertoni ve 13'tinde okiilogrik kriz

anormal

geligtigini saptamuglar; norolojik yan
etkilerin ortaya ¢itkmasinda cinsiyetin
ve doz-etki korelasyonunun etkili
olmadigini bildirmiglerdir (4).

Akut distoni ile gocuk poliklini-
gine getirilen hastalarda en sik olarak
ensefalit gibi santral sinir sistemi
hastaliklar1 diigiiniilmekte ve bu has-
taliklarin ayiricr  tanisina  yonelik
olarak lomber ponksiyon gibi trav-
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matik incelemeler yapilmaktadir. Yis
ve ark. metoklopramide bagli akut
distoni gelisen iki cocuk hastadan
birisinin baglangi¢ta ensefalit, dige-
rinin ise tetani tanilariyla hospitalize
edildigini bildirmiglerdir (5). Sunu-
lan olguda, baslangigta hizli ve dogru
tam1 konmasi, eksiksiz bir hastalik
Sykiisti alinmasina baghdir. Bu olgu-
da da gorildigii gibi akut distoni ile
gelen ¢ocuk hastalarda, metoklo-
pramid yan etkisi mutlaka disiiniil-
meli ve sorgulanmalidir.
Metoklopramide bagl gelisen
akut distoni tedavisinde genel tibbi
bakim, biperidon ve bazi hastalarda
sedatif ilaclar kullanilmaktadir. Belirti
ve bulgularin biperidon tedavisini
izleyen ilk 24 saatte tamamen kaybol-
dugu bildirilmektedir (2). Cezard ve
ark. metoklopramid intoksikasyonu
saptanan hastalardan %9.1'inde hos-
pitalizasyon ihtiyact oldugunu bildir-
miglerdir (4). Olgumuzda tedaviyi
izleyen altinci saatte bulgular azalma-

ya bagladi, 24 saat sonra tamamen
kayboldu ve hasta taburcu edildi.

Akut distoni ile gelen ¢ocuk hasta-
larda, sik kullanilan bir antiemetik
olan metoklopramidin yan etkisi
bulunabilecegi hatirlanmali ve eksik-
siz hastalik Gykiisii alinmalidir.
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