Prolactinoma jako powiktanie dtugotrwatego przyjmowania lekow przeciwpsychotycznych

o wysokim antagonizmie receptorow D2 — opis dwoch przypadkéw klinicznych
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Wstep: Leki przeciwpsychotyczne (LPP) stosowane w leczeniu m.in. schizofrenii, moga
powodowac wzrost stezenia prolaktyny w surowicy wskutek antagonizmu do receptorow D2.
Istniejg doniesienia, ze dtugotrwate stosowanie LPP moze powodowac¢ indukcje guza przysadki
moézgowej (prolactinoma), jednak opisy tego typu powiktan sg bardzo rzadkie, a dzialanie to
nie zostalo wymieniane w ChPL LPP.

Metoda: Celem pracy jest przedstawienie oraz analiza opiséw 2 przypadkow pacjentow, u
ktérych w trakcie leczenia LPP doszto do rozwoju guza przysadki mozgowe;.

Wyniki: Opisy przypadkow:

Pacjent, 28 lat, leczony olanzaping  od 2008 roku z powodu schizofrenii
paranoidalne;j. Po 8 latach leczenia, po uzyskaniu dlugotrwatej remisji zdecydowano
0 odstawieniu leku, co zakonczylo si¢ po 3 miesigcach nawrotem psychozy i
hospitalizacja psychiatryczng. Wykonane MRI glowy oraz wyniki badan
laboratoryjnych wskazywaly na wystgpowanie makrogruczolaka przysadki.
Zmieniono dotychczasowe leczenie olanzaping na aripiprazol, co skutkowato
pogorszeniem stanu psychicznego. Ze wzgledu na nasilone wystepowanie objawow
psychotycznych, nie zastosowano leczenia bromokryptyna zaproponowanego przez
endokrynologa, pacjent odmowit takze leczenia operacyjnego. Zastosowano
zyprazydon z dobrym efektem klinicznym. W kolejnych badaniach MRI nie
wykazano progresji guza, a poziom prolaktyny utrzymywat si¢ na stalym,
podwyzszonym poziomie, co bylo podstawa wilaczenia agonisty dopaminy —
chinagolidu.. Dodatkowo wiaczono niskie dawki klozapiny, co w rezultacie dato
zmniejszenie si¢ objetosci guza, spadek prolaktyny przy otrzymaniu dobrej remisji
objawowej.

Pacjentka, lat 29, leczona z powodu schizofrenii paranoidalnej od 2021 roku, | raz
hospitalizowana psychiatrycznie w 2022 roku, podczas ktorego wykonano MRI
glowy oraz badania laboratoryjne, ktore nie wykazaty istotnych odchylen od
normy. Ze wzgledu na lekoopornos$¢ — do leczenia wtaczono Klozapol i1 Rispolept.
Ze wzgledu na objawy mlekotoku po 11 miesigcach leczenia -wykonano badania
kontrolne MRI i laboratoryjne, ktore wykazaty obecnos$¢ prolactinoma.



Whioski: Na podstawie opisanych przypadkéw nalezy stwierdzi¢, iz istnieje konieczno$¢
przeprowadzania rutynowych badan obrazowych w ramach diagnostyki I epizodu
psychotycznego, dokonywania oznaczen poziomu prolaktyny przed, w trakcie farmakoterapii

LPP oraz $cistej wspolpracy interdyscyplinarnej w przypadku wspoétwystepowania zaburzen
psychotycznych i prolactinoma.
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