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VENLAFAKSIN VE PAROKSETIN KULLANIMINA BAGLI,
ORGAZM OLMAKSIZIN iDRAR SONRASINDA ORTAYA CIKAN
SPONTAN EJAKULASYONLAR: BiR OLGU SUNUMU

Spontaneous Ejaculation without Orgasm after Micturition Induced by

Venlafaxine and Paroxetine: A Case Report
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Miksiyonu takiben ortaya ¢ikan spontan ejakiilasyon,
antidepresanlarin nadir goriilen bir yan etkisidir. Serotonin
noradrenalin geri alim inhibitorleri (SNGI) ve segici serotonin
geri alim inhibitorleri (SSGI)nin spontan ejakiilasyona neden
oldugu bildirilmistir. Venlafaksin bir SNGI, paroksetin ise bir
SSGI’dir. Mide bulantisi, kabizlik, istah ve uyku degisiklikleri
venlafaksin ve paroksetin kullanimu ile ilgili bazi yan etkilerdir.
Biz bu olgu sunumunda, venlafaksin baglanan erkek hastada

ortaya ¢ikan spontan ejakiilasyonu ele aldik. Spontan

ejakiilasyonlar venlafaksin kesilip, paroksetine gegildikten sonra
devam etti. Sadece sertralin kullanilmasi sirasinda yan etki
bildirilmedi. Sik gorilmeyen bu yan etki, venlafaksin ve
paroksetin alan hastalarda sorgulanmalidir. Aksi takdirde bu yan
etki hastalarda utanma ve uyumsuzluga neden olabilmektedir.
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ABSTRACT

Spontaneous ejaculation after micturition is a rare side effect of
antidepressants. Serotonin noradrenaline reuptake inhibitors
(SNRIs) and selective serotonin reuptake inhibitors (SSRIs) are
reported to cause spontaneous ejaculation. Venlafaxine is a
SNRI, paroxetine is a SSRI. Nausea, constipation, appetite and
sleep changes are some side effects associated with the use of
venlafaxine and paroxetine. We report the case of a man who
had
Spontaneous ejaculations continued after the switching to

spontaneous  ejaculations after using venlafaxine.
paroxetine. The side effect ceased after discontinuation of
paroxetine and did not appear with sertraline. This unusual side

effect should be questioned in patients who receive venlafaxine

and paroxetine, as it may cause embarrassment and
noncompliance.
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GIRIS
Antidepresan ilaglarin cinsel yan etkileri yaygin olarak goriilmektedir. Antidepresan alan hastalar cinsel islevin
istek, uyarilma ve orgazm asamalarini etkileyebilen cinsel islev bozukluklar bildirmektedir. Gecikmis ereksiyon ve
anorgasmi en sik goriilen cinsel yan etkilerdir, ancak mirtazapin, trazodon ve bupropion kullanimina bagli spontan
orgazmlar da literatiirde bulunmaktadir (1-4). Venlafaksin bir serotonin ve noradrenalin geri alim inhibitorii
(SNGI)ydir (5). Paroksetin de secici serotonin geri alim inhibitoriidiir (SSGI)’dir (6). Kabizlik, bas dénmesi,
uyusukluk, bulant, istahsizlik, kserostomi gibi yan etkiler her iki ilacin kullaniminda da sik gozlenmektedir (5,6).

Biz bu olgu sunumunda venlafaksin ve paroksetin kullanimina bagli, miksiyon sonrasinda orgazm olmaksizin ortaya

¢ikan spontan ejakiilasyonlari ele aldik.

OLGU

28 yasinda erkek, bekar, Adiyaman’da yasayan, lise mezunu hasta, 2 yildir “Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve
Sayimsal El Kitab1-5” (DSM-5)’e gdre major depresif bozukluk tanisiyla poliklinigimizde takip edilmekte ve
gecmiste kullandig1 ilaglarin mirtazapin, ketiapin oldugu O6grenildi. Hastaya sikinti, isteksizlik, uykusuzluk,
istahsizlik gibi sikayetlerle venlafaksin 37.5 mg/giin basland1 ve kademeli olarak 150 mg/giin dozuna ¢ikarild1. iki
ay sonraki muayenesinde kismi iyilesme goriilen hastamin ilag dozu 225 mg/giin dozuna ¢ikarildi. Bir ay sonraki
kontroliinde sikayetlerinde belirgin gerileme oldugu ifade edildi. Ancak miksiyonu takiben i¢ ¢camasirinda ejakiilat
gordiiglinii, bunun 150 mg/giin dozunda basladigini, gecer diye daha once belirtmek ihtiyact hissetmedigini ifade
etti. Ila¢c dozunun kademeli olarak azaltilmasi ve yan etkinin goriilmedigi tedavi edici ve semptom giderici bir dozda
kalinmasi planlandi. Ancak 75 mg/giin dozunda bile bu sikayetinin azalmakla beraber devam etmesi iizerine 37.5
mg/giin dozunda paroksetin 10 mg/giin eklendi ve 15 giin sonra venlafaksin kesildi. Paroksetin dozu 15 giin sonra
20 mg/giin’e ¢ikarildi, spontan ejakiilasyon devam etti. Bir siire daha bu dozda devam edilmesi planlandi ancak 3 ay
boyunca 20 mg/giin dozda paroksetin ile kismi semptomatik gerileme gériilen hastadaki spontan ejakiilasyon yan
etkisi venlafaksine gore daha az say1 ve miktarda olmakla birlikte devam etti. Paroksetin kesilip, sertralin 25 mg/giin
baslandi, kademeli olarak 100 mg/giin’e ¢ikarildi. Yan etki bildirilmedi. Psikiyatrik semptomlart énemli oranda

azaldi. Bu olgu sunumunun yayinlanmasi i¢in hastadan gerekli yazili onam alindi.

TARTISMA

Venlafaksin bir SNGI, paroksetin bir SSGI’dir (5,6). Atomoksetin, bupropion, duloksetin, reboksetin, nefazodon,
milnasipran, zotepin, metilfenidat ve bizim olgumuzda oldugu gibi venlafaksin gibi noradrenerjik 6zellikleri olan
ilaglara bagli spontan ejakiilasyon yan etkisi bildirilmistir (1,5-7). Venlafaksin dual bir SNGI’dir (5). Daha énceden
75 mg dozunda spontan ejakiilasyon yan etkisi bildirilen bir olguda, bu durum serotoninerjik mekanizmaya
atfedilmistir (5). Bizim hastamizda, yan etki ilk olarak 150 mg/giin dozunda hasta tarafindan farkedilmis, fakat doz
75 mg/giin’e disiirtildiigiinde de bu yan etki devam etmistir. Bu durumun hastanin 75 mg/giin’e ilk doz artinminda
var oldugu halde yan etkiyi farketmemesine bagli olabilecegi diistiniilmiistiir. Bizim hastamizda hem serotonin hem
de noradrenalinin yan etkinin ortaya ¢ikmasinda etkili olabilecegi dusiintilmiistiir. Essitalopram, sitalopram ve
paroksetin kullanimina bagli spontan ejakiilasyon olgular1 bildirilmistir (5,6). Spontan ejakiilasyonun altinda yatan
mekanizma tam olarak agiklanamamistir. Cinsel uyarilma olmaksizin spontan ejakiilasyonlar, ¢ogunlukla miksiyon

veya defekasyondan sonra ortaya ¢ikmaktadir. Sempatik sistem ejakiilasyon latansini diizenlemektedir. Spontan
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ejakiilasyon da ejakiilatuvar latansin azalmas: ile ortaya ¢ikabilir. Preoptik niikleuslar, anterior talamik niikleus ve
serotonin (5-Hidroksitriptamin=5HT), dopamin, oksitosin, y-aminobiitirik asit (GABA), adrenalin, asetilkolin ve
nitrik oksit dahil birgok ndrotransmitter, ejakiilasyonun diizenlenmesinde rol oynar. SHT nin ejakiilasyonda birincil
rolii vardir. SSGi’lere bagli cinsel disfonksiyonlar SHT-1 ve 2’ye atfedilmektedir. SHT-1A’nin uyaric1 etkileri
oldugu bilinmektedir. Somatodendritik 5HT-1A stimiilasyonu ejakiilatuvar latans siiresini kisaltir, tersine
postsinaptik S5HT-2C stimiilasyonu ejakiilasyon inhibisyonuna neden olur. Noradrenalin ise spinal merkezlere

seminal emisyona aracilik eder (8).

Bu olgu sunumu spontan ejakiilasyon gelismesi nedeniyle venlafaksinin kesilip, paroksetin baglanmasini takiben,
ayni yan etkinin daha az miktar ve siklikta olmakla birlikte devam ettigini ve sertralin kullanimi ile yan etkinin
ortadan kalktigini gosteren ilk calismadir. Bizim olgumuzda venlafaksin kullanimina bagli yan etki daha ¢ok
noradrenerjik mekanizmalara atfedilirken, paroksetin kullanimina bagli yan etki daha c¢ok serotonerjik
mekanizmalara atfedilmistir. Her iki reseptdr sistemi ile ilgili yan etki ortaya ¢ikmasi bu g¢alismayr diger
bildirimlerden ayirmaktadir. Ayrica bu caligma literatiir taramalarimiza gore, Pae ve ark.’nin g¢alismalarindan
sonraki ilk paroksetin-spontan ejakiilasyon iliskili calismadir (6). Hem paroksetin hem de sertralin birer SSGI
olmasia karsilik sertralin kullanimi ile yan etki goériilmemesi bu konunun iizerinde daha kapsamli ¢aligsmalar
yapilmasi gerektigini gostermektedir.

Sonug olarak, cinsel islev bozuklugu, antidepresanlarin ortak bir yan etkisidir ve hastanin cinsel hayati, iligki kalitesi
ve yasam kalitesi iizerinde onemli bir etkisi olabilir. Bu yan etkiler, antidepresan tedaviye uyumsuzluga neden
olabilir. Hastalar, psikiyatrik goriisme sirasinda cinsel yan etkilerini utandiklar1 igin gizleme egilimindedir. Ruh
saglig1 profesyonellerinin bu ilaglarin cinsel yan etkilerine karsilik dikkatli olmasi 6nerilmektedir.

Tesekkiir: Bu calismayr meslektaglarimizla paylasmamiz i¢in onay veren hastaya tesekkiir ederiz. Bu olgu

sunumundaki verilerden yol ¢ikilarak hastanin kimligi hakkinda yorum yapmak imkansizdir.

Finans ve Cikar Catismasi: Yazarlar finansal destek veya ¢ikar ¢atigmasi bildirmemistir.
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