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Psikiyatrik bozukluklar irritabl barsak sendromuna yol acar mi?
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Irritabl barsak sendromu (IBS), santral sinir siste-
minden gelen uyariyla ince barsak veya kolonda
motilite ve duyu degisikligi ile karakterli biop-
sikososyal bir hastaliktir (1). IBS'lu olgularda
semptomlarin ortaya cikmasinda psikososyal
faktorlerin rolii biytiktir. Bununla birlikte
[BS'nun psikolojik bozukluklar sonucu oldujuna
dair literatiirde hicbir veri yoktur. Ancak son 15
senedir su kavramlar ortaya ¢ikmistir: 1) iBS'lu
hastalarin anksiyete, depresyon ve somatoform
hastaliklarla daha fazla birliktelik gosterdigi (2),
2) IBS’lu olgularin, cocukluk veya eriskin
yasamlarinda organik hastaliklardan daha fazla
fiziksel veya seksuel travmayla karsilastiklari
(2,3), 3)hem travma oOykiisiiniin hem de psikolo-
jik bozuklugun hasta iyilesmesini etkileyebilecegi
(4) ve 4) psikolojik bozukluk ve suistimal
oykisinin hastanin barsak semptomlarinin
siddetini etkiledigi (5).

Bu etkilerin dogal sonuglari, psikolojik bozukluk
ve-veya suistimal dykiistiniin ayrnintili tanimlan-
masl ve bunlarin hastanin sikintilarini agikla-
mak icin kullanilmasidir. Bu tanimlama, has-
tanin  sadece  barsak semptomlarnt ile
ugrasilmasina engel olarak biopsikososyal fak-
torler kullanilarak daha etkili tedavi uygulan-
masini saglayabilir.

Kayagetin ve arkadaslarinin (6) " Psikiyatrik
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Hastalar ve Irritabl Barsak Sendromu" isimli
calismalarinda, psikiyatri poliklinigine basvuran
olgularda IBS sikligi arastirilarak kontrol grubu
ile karsilastirnllmistir. Psikiyatri poliklinigine
basvuran olgularin %50’sinde Roma II kriterleri
ile IBS tanis1 konulmustur. Bu calismada her iki
grupta da IBS sikhigi beklenilenin ¢ok tizerinde
bulunmustur. Buna neden Roma II kriterlerinin
sorgulama ve uygulama sekli ve alarm semp-
tomlarinin arastirilmamasi olabilir. Bu sonuclara
dayanilarak, psikiyatri poliklinigine basvuran
olgularin yarisinda 1BS oldugu izlenimi alinmak-
tadir. Bu olgularin ne kadarn daha énceden gas-
trointestinal semptomlarla basvurmus ve tedavi
gormiis? Psikiyatrik hastalarda iBS'nun bu yiik-
sek orani, [BS'na psikiyatrik bozukluklarmn yol
actigr gibi yanlis bir sonu¢ dogurmaktadir.

[BS'lu olgularda, psikososyal faktorler belirgin
olarak semptomlarin sikligini, siddetini, hastalik
durumunu ve klinik sonuclar etkilemektedir (7).
Bunun aksine, hastanelere basvurmayan 1BS’lu
olgularin psikososyal durumlar normal popu-
lasyondan farkl degildir (8,9).

[BS semptomlarla tanimlandigindan ve
psikososyal faktorlerin bulgularn  toplumlarda
toplumdan topluma degistiginden, psikolojik
faktor ne tani kriterleri icine alinabilir ne de
taniy1 destekler.
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