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Προοπτικι παρακολοφκθςθ 8 εβδομάδων, 139 επειςοδίων ζξαρςθσ ΣΕΛ (χωρίσ 

ςυμμετοχι ΚΝΣ) από 135 αςκενείσ με ΣΕΛ, επειςόδια για τα οποία οι αςκενείσ ζλαβαν 

κορτικοςτεροειδι  

 Η θεραπεία με κορτικοςτεροειδή μπορεί να πυροδοτήςει νζα ψυχιατρικά 

ςυμβάματα, αφοφ από τα  139 επειςόδια, διαπιςτϊκθκαν 20 (14.4 %) νζα 

 Η μζςθ δόςθ κορτικοςτεροειδϊν ιταν 0.98 (0.24-1.39 mg/kg/day) πρεδνιηόνθσ  

 Από τα 20 αυτά νζα επειςόδια, τα 14 κα μποροφςαν να ταξινομθκοφν ωσ 

διαταραχζσ επαγόμενεσ από κορτικοςτεροειδι (CIPDs: corticosteroid-induced 

psychiatric disorders ), ςυνοδευόταν δε από διαταραχζσ ςυναιςκιματοσ ςε 13 

περιπτϊςεισ (κατάκλιψθ 2, μανία 9, ςυνδυαςμόσ 2) και ψυχωςικι διαταραχι 

ςε μια περίπτωςθ  

 Στισ περιπτϊςεισ  οι οποίεσ  παρουςιάςτθκαν με παραλιρθμα, ζγινε με βάςθ τα 

ευριματα διάγνωςθ ΣΕΛ-ΚΝΣ νόςοσ και αντιμετωπίςτθκαν με αφξθςθ τθσ 

ανοςοκαταςταλτικισ αγωγισ  

 Για τα υπόλοιπα 4 περιςτατικά, δεν ιταν δυνατό να γίνει αιτιολογικι εξιγθςθ 
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