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. ADRENAL ADENOMLU BIR HASTADA KARBAMAZEPIN KULLANIMI
BAGLI YANLIS POZITIF DEKZAMETAZON SUPRESYON TESTI VE

IDRAR KORTIZOLU SONUCLARI
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» Adrenal adenomlar c¢ogunlukla benign non-sekretuar kortikal » Surrenal adenomun degerlendiriimesi amaciyla istenen
adenomlar olmakla birlikte adenomun fonksiyonel olup olmadigi ve hormonal tetkiklerinde kan ve idrar katekolaminleri normal,
malignite acgisindan hastalar degerlendiriimelidirler. Malignite aldosteron/renin  orani  20'nin  altinda, 17 hidroksi
acisindan adenomun buyuklugu ve radyolojik bulgular yardimci progesteron ve dehidroepiandrosteron-sulfat (DHEA-SO4)

olabilmektedir. Foksiyonel degerlendirme acisindan tum hastalar duzeyleri normal idi. Kortizol duzeyinin 25.6 ug/dl olmasi

Cushing Sendromu (CS), feokromasitoma  (Feo) ve nedeni ile istenen 1mg DMST'de baskilanmasi olmadi (5.3

hiperaldosteronizm yonunden incelenmelidirler. ug/dl). Bu nedenle bakilan idrar serbest kortizolu de yuksek

> Hiperkortizolemi acisindan baslangic testleri; idrar kortizolt, ~ (189-7 Mgr/gun) saptand..

kortizolun sirkadien ritminin kaybolmasi ve 1 mg dekzametazon » Hastaya ileri tetkikler planlanirken hastanin SVO nedeni

supresyon testi (DMST)'dir. e karbamazepin de kullanildigr ogrenildi. Bu nedenle daha

> 1 mg DMST ile %2-12 oraninda yanlhs pozitif sonuclar elde eri tetkikler yapilmadi ve hasta prostat kanseri nedeni ile

edilebilir (stres, kilo kaybi, alkol, ilacin metabolizmasinin degismesi ~ OP€re edildi. Operasyon sonrasi vital bulgulari stabil idi ve

qgibi). elektrolit inbalansi saptanmadi

» Dekzametazon (DM) cogu ksenobiotiklerin metabolizmasindan Resim- 1. Hastanin batin BT'deki adrenal adenom gérintiisi

sorumlu enzim kompleksi hepatik CYP3A4 ile metabolize olur.

Karbamazepin, fenobarbital, rifampin, etosuksimid, pirimidon gibi ' ' A
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cesitli ilaclar bu enzimin aktivitesini indukleyerek DMST'de yanlis
pozitifiJe neden olurlar. Idrar serbest kortizoli de vyiksek
performansl likit kromotografi (HPLC) ile olcumlerde karbamazepin

lle etkilesime girerek idrar serbest korttizolunu artirabilir.

» Biz bu bildiride prostat kanseri nedeni ile izlenirken cekilen batin
bilgisayarli tomografisinde (BT) surrenal adenom saptanan ve

Istenen hormonal tetkiklerinde 1 mg DMST ve idrar serbest kortizol

yuksekligi karabamazepine baglanan bir vakayi sunduk.

OLGU
» 69 yasinda prostat kanseri nedeni ile operasyon planlanan hasta

cekilen batin BT'de sol surrenal glandda 10 mm adenom (Resim-1) SONUG

saptanmasi nedeni ile poliklinigimize yonlendirildi. > Adrenal adenomlarin hormonal degerlendiriimesinde

> Bilinen Tip 2 diabetes mellitus (DM), hipertansiyon (HT), gegirimig ~ kullanilan idrar kortizolu ve DMST de yanlig pozitiflige neden

serobrovaskiiler hastallk (SVO) oykiisii olan hasta ACE (anjio-  ©labllecek  ilaglar — agisindan  hastalar ~ mutlaka
converting enzim) inhibitorli, metformin, gliklazid, asetilsalisilik asit ~ sorgulanmalidir.  Boylece  gereksiz ~ aragtirmalar  ve
tedavisi almakta idi. tetkiklerden kacinilarak hastanin uygun tani ve takibinin

> Hastanin fizik muayenesinde patolojik bulgusu yoktu. yaplimasi saglanmis olur.




