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Psoriasis nedir?

Psoriasis, kronik ve bulagici olmayan ve de 6zellikle derinin maruz kaldigi infla-
matuar, yani iltihabi reaksiyon olusturan bir hastaliktir. Birkag gun icinde tmutsum-
sl parlayan pullarla kaplanabilen iltihaplanmis kizarik deri parcalari, sedef hastalig
icin karakteristik dzelliklerdir. Ik etapta sedef hastaligi kendini deride gdsterse de,
eklemler, tendonlar veya tirnaklar gibi, vicudun bagka bdlgeleri de etkilenebilir.
Hastaligin kendisi hemen hemen hi¢ hayati tehlikeye yol agmasa da, bundan
muzdarip bircok kisi icin epeyce bulyUk sikinti yaratir. Bu hastaligi insanin “kendi
derisinde” kabul etmesi zor gelebilir. Bazi sedef hastalari, gevreleri tarafindan dis-
landiklarini zannederler. Gergekte de sedef hastaligi hakkinda bir strt on yargilar
ve yanlis bilgiler dolasmaktadir ve bundan muzdarip olmayan bir¢cok kisi bu
hastalik hakkinda higbir sey bilmemektedir.

Sedef hastalig yla ilgili sizinle huzursuzluk verecek sekilde bir diyaloga giren
muhatabiniz bilmesinde fayda olan sedef hastalig :

B bulasici degildir,
B Kkalitsaldir ve de
B (henlz) tedavi edilemez.

Bu bilgiler 1siginda, karsinizdaki kisi ile minasebetiniz daha da kolaylasacakitrr.




Gérinme orani

Sedef hastaligl, endustri Ulkelerinde ortaya ¢ikan en sik hastaliklardan sayilmak-
tadir. Sadece Almanya’da bu hastaliktan muzdarip olan 1,6 milyon insanin bu-
lundugu tahmin edilmektedir. Psoriasis modern zamanlarin bir uygarlik hastalg
degildir. Eski tarihlerde de insanlarinin, bu karakteristik deri gdrinimleriile savas-
mak zorunda kaldiklari tarihsel metinlerden bilinmektedir.

Psoriasis nasil olugur?

Nihayetinde, sedef hastaliginin sebebi bu gline kadar acgikliga kavusturula-
mamigtir. Kesin olan ise, olusumunda degisik faktorlerin bir araya gelmesidir.
Sedef hastaliginin olusmasina yatkinlik kalitsaldir. Bu ylzden baz ailelerde bircok
kisi bundan muzdariptir. Buna ragmen, genlerinde buna yatkinligi olanlarin timda
sedef hastaligina yakalanmaz. Hastallk, ancak bagka faktérlerin de bir araya
gelmesi ile ortaya cikar. Belirli bazi bakterilerden olan streptokoklarin sedef
hastaligina neden oldugu dusunultr. Bu bakteriler, degisik iltihaplanmalara,
ornegin bogaz bolgesinde bademcik iltihabina yol agabilir. Bu tur iltihaplanmalar
sedef hastaliginin ortaya ¢ikmasina yol acabilir. Belli bazi ilaclar, psikolojik faktor-
ler (stres) veya sagliksiz bir yasam bicimi (fazla miktarda alkol tiketimi, sisman-
lik) gibi, baska tetikleyen faktorler de (tetikleyici faktérler) bunda rol oynayabilir ve
hastaligi tetikleyebilir.

Bugln sedef hastaligi otoimmtin (bagisiklik) bir hastalik olarak kabul ediimekte-
dir. Vicudun kendi savunmasi olan immun sistemi deriye ve bazen de eklem
yapilarina kargl reaksiyon gostermektedir. Sonug: dlzgin hicre bolinmesinde
bir anza olusur ve Ust deri katmaninda hlcre yenilenmesi esnasida asir bir
olusum gerceklesir.




GOriniim

“Sedef” kavrami, hastaligin en goze batan 6zelligini
tarif etmektedir: deri Ustlinde yogun, beyazimsi pul-
lanma. Bu pullar birkag santimetreye kadar bUyUkIUk-
te olabilir.

Ancak sedef, her etkilenen kiside farkli gériinir. Ozel-
likle dirseklerden, dizlerden, kuyruk sokumu kemigi
bdlgesinden ve sacli deriden, deri ylzeyinin tmundn
istilasina kadar, hepsi mimkundur. Tirnaklar da bun-
dan etkilenebilir. Neyse ki vakalarin blytk

Sedef hastalarinin takriben % 95’i en yaygin sedef olarak bilinen Psoriasis vul-
garis’e yakalanmaktadir. Vicudun, surtinme etkisinden, nem ve sicakliktan
dolayr derinin birbirine temas ettigi bolgeleri, sedef kaynaklarinin olusmasina
ozellikle duyarlidir. Ornegin dirsekler, dizin i¢ kismi, kasiklar, koltuk altlan, apis aras
ve jenital bolge, karin ve kaba et bolgesi ile géguslerin altindaki deri bdlgesi bun-
dan etkilenmektedir. Buralarda ¢ogunlukla kirmizi ve kirmizimsi maviye kadar az
pullanan solmalar mevcuttur.

Kafa derisi sedefi

Kafa derisi, Psoriasis vulgaris’e en sik yakalanan bolgelerden birisidir. Butin pso-
riasis hastalarinin takriben % 60’Inin bundan etkilendigi tahmin ediimektedir.
Bircok sedef hastasinda, kepekler sa¢ diplerinde dogrudan gortinmeyebilir. Buna
ragmen, devamli omuzlara dustUklerinden rahatsizlik verir. Sedefli bolge
genisledikge, kafa derisi zirha benzeyen sik bir kabuklanma ile kaplanabilir. EGer
kalin kepek katmani uzun bir stre soyulmazsa, saglar dokulebilir veya kirilabilir.
Alin sagl sininnda, enseye dogru veya sakaklarda sagsiz deri bdlgesinde kiglk
bir seridin bundan etkilenmesi de az gérulen bir vaka degildir.




Tirnak sedefi

Sedef hastaligi olan tUm hastalarin takriben yarisinda el ve ayak tirnagi bol-
gelerinde tirnak sedefi diye tabir edilen degisimler mevcuttur. Tirnaklarda sedef,
bundan muzdarip kisi icin ¢cok rahatsiz eden estetik bir problem olabilir. Glnk
eller kolaylikla saklanabilen uzuvlar degildir. Uzun stirecek bir tedavi icin gerekli
olan sabri burada gostermek kisiye zor gelebilir. Ayrica bunu zorlastiracak bas-
ka bir unsur da, kisinin neredeyse butin gun ellerini kullaniyor olmasi ve mekanik
tahriglerden sakinamamasidir.

Tirnak sedefi sadece kozmetik bir sorun da degildir, ayni zamanda bu tirnak
degisimleri cogunlukla sancilidir. El tirnaklarindaki belirgin degisimler ayrica par-
maklarin becerikliligini olumsuz etkileyebilir.

Tirnak sedefinde karakteristik &zellikler

Tirnaklardaki degisimler hastadan hastaya ¢ok farkliliklar gdsterir. Tipik olan ise
her iki el ve ayak parmaklarinin bircok tirnakta hastaligin ayni anda ntksetme-
sidir. Tirnaklarin yakin gevrelerinin de sedef hastaligina maruz kalmalari nadir
degildir.

Tipik degisimlerden biri ylksUk tirnak diye tabir edilendir. Kismen bir milimetrenin
de altinda bir ¢capi olan klicUk noktasal gukurcuklar tirnak plagi ylzeyini kaplar.
Bunlar seyrek olabilir, veya ¢ok sayida da ortaya ¢ikabilir, tek basina ya da gru-
plar halinde de durabilirler. Agir vakalarda tirnagin ytizey yapisi bu noktasal gukur-
cuklar yUztnden tumUyle degisime ugrayabilir.

Tirnak sedefinin bagka bir karakteristik goriniimu ise yag lekesi diye tabir edilen
sararmalardir. Baslangicta kahverengimsi olan bu lekelere, tirnagin altinda isil-
dayan kucuk sedef kaynaklari sebep olur.




Boyle kiicUk bir sedef kaynagi blyddigunde kepek olusursa, tirnak bu bolgede
kalkar. Kaynagin rengi artik sanmtirak gridir. Eger tirnak, tirnak yatagindaki
dayanagini kaybederse tamamen duser. Tip dilinde bu stirec Onycholysis olarak
bilinir.

Tirnak sedefinin tipik bir unsuru da tirnaktaki kornea htcrelerinin yogun olarak
bUydmeleridir. Bunun sonucunda fazlaca kalinlasmis olan tirnaklar goralur.
Hekimler bunu Hiperkeratoz olarak tanimlar. Sedefin gorilebilecek baska bir etk-
isi ise, tirnagin uyumlu bir yapisinin olmamasi ve kolayca ufalanabilmesidir. Tir-
nak sedefinin bu gortinim sekli kinnti tirnak olarak adlandirilir.

Psoriatik Artrit

Sedef hastalarinin yaklasik Ugte biri deri problemlerine ilaveten, agdril ve hareket
kisitlayici eklem iltihaplanmalarindan muzdariptir. Tip bilimi bunu psoriatik artrit
olarak tanmlar. Cogunlukla artrit 35 ile 45 yas arasinda baslar. Eklem romatiz-
masindan farkll olarak sadece bir veya birkag parmak ortasi veya parmak sonu
eklemleri sikga etkilenir. Sedef hastaligi artritinin tipik bir unsuru da, tek bir el veya
ayak parmaginin eklemlerinin timunun iltihaplanmasi ile ortaya ¢ikan parmak
sismeleri icin kullanilan “sosis parmaklar” tabiridir.

Sedefin nadir gériilen sekilleri ise:

B Guttat (damla) sedef (bUtdn vicutta kigUkten, mercimek tanesi blyUk
lGgUne kadar olan alanlar)

B Palmoplantar tip sedef hastaligi (el ayalarinda ve ayak tabanlarinda sedefi
alanlar)

B PustUler sedef (icleri iltihap dolu kabarcikli sedefli alanlar)

B Eritrodermik sedef (bltln derinin bastan ayaga kadar niksetmesi) ve

B invers sedef (sadece viicut kivimlarinda)




Psoriasis nasill ilerler?

Sedef hastaliginin ik defa ortaya ¢ikmasi her
yas ddnemine denk gelebilir. Etkilenenlerin
takriben onda birinde hastalk kendini hentz
gocuk yasta gdsterir. Ancak ¢ogunlukla ergen-
lik ve erken yetigkin donemlerinde baglar.
Hastallk ¢gok daha sonra da, yani 45 yasindan
sonra da ilk defa ortaya cikabilir. Hastaligin
gidisati hastadan hastaya ¢cok degiskendir. EGer
Psoriasis erken yas donemlerinde ortaya ¢ik-
missa, ilerleyen yaslarda, hastaligi ¢ok son-
radan ortaya c¢ikan insanlara gore, cogunlukla
daha agir seyreder.

<

Genelde psoriasis farkl uzunlukta surelerle niiksederek ortaya ¢ikar. Aralarda ise
daima hastaligin kendini neredeyse hi¢ fark ettirmedigi zamanlar mevcuttur.
Sedef hastalarinin haftalarca, aylarca ve hatta yillarca bu hastaliktan sikayeti ol-
mayabilir.

Sedef hastaligi Morbus Crohn, diyabet, ylksek tansiyon veya kalp hastaliklar gibi
ciddiilave hastaliklarin olusma olasiligini yikseltir. Sedef hastaliginin tutarli bir sek-
ilde tedavi edilmesi, sirf bu nedenden dolayi bile son derece dnemlidir. Sedef
hastalari, tim bu rahatsizliklar birbirileri ile baglantili olabileceginden, diger
hastaliklarindan hekimlerini mutlaka haberdar etmelidirler.
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Hormonlar sedefe nasil etki eder?

Hormonlar sedef hastaligi gidisatini etkiler gibi gortniyor. Ancak aralarindaki
baglantilar ile ilgili olarak daha bir¢cok soru isaretleri mevcut. Bu ylizden sedef
hastaliginin bu gtine kadar hangi hormonsal degisimde iyiye gittigini, hangisinde
kotllestigini 6nceden gérmek mUmkin degildir. Bu durumlar hamilelik ve
emzirme ddénemi, menopoz ve “dogum kontrol hapi” gibi hormonsal tibbiilag kul-
lanildigi zamanlar igin s6z konusudur. Ornegdin, hamilelerin yarisinda sedef
hastaligi iyiye giderken, nadiren de olsa bazi vakalarda ise kotllesmektedir.

Hangi ilaglar sedefi kétilegtirir?

Bagka bir hastalik icin kullanilan bazi ilaglar sedef hastaligini kétilestirebilir. Once-
likle bazi yiksek tansiyon ilaglari bu etkiyi gosterebilir. Bu, beta blokerler, ACE 6n-
leyiciler ve kalsiyum kanal blokerler denilen ilaclar igin gecerlidir. Sedef hastalig,
beta bloker ve lityum (depresyona karsi bir etki maddesi) sayesinde ancak haf-
talar sonrasinda kétllesme gosterdiginden, aralarinda bir baglantinin oldugu
¢ogunlukla distntlmemektedir. Eger aile hekiminizin size yazdigi bir ilacin cilt du-
rumunuzu kétllestirdigi izlenimini edinirseniz, kendisi ile bunu konusun. Baylelik
le, tedavinizde sedefi etkilemeyecek baska bir ilag secimine gidilebilir.

Cilt bakimi - her gln énemli

( / Her sedef hastaligi tedavisinde en énemli nokta,
hem hastallk ddéneminde hem de hastaligin
goértlmedigi zamanlarda, gunltk iyi bir cilt
bakimidir. Bu her tedavi planinin olmazsa olmaz
bir parcasidir.




Dogru bir cilt bakimi sayesinde

M hastaligin niksetme araliklar uzatilabilir,
M Dbir nobet
B tedavi desteklenebilir ve

B blnye kuvvetlendirilebilir.

Bununigin birgcok vicut bakim Urtnleri genis bir secenek yelpazesinde sedef has-
tasinin kullanimina sunulmustur. Her insan degisik iceriklere farkll bir reaksiyon
gdsterdiginden, hangi GrinUn kendisi icin en uygunu olacagini yine kendisi tespit
etmelidir. Onemli olan, cildi kurumaktan korumaktir. Bakim Griinleri arasinda, (ire
(Urea), gliserin veya E vitamini icerenler tavsiyeye edilmektedir.

Temel olarak, lipid (yagd) tabakasini koruyucu katki sunan (nemlendirici) banyo
veya dus Urdnleri kullanilmalidir. Birgok uzman, “sindet” diye tabir edilen, sabun
maddesi icermeyen temizlik Urtnlerinin kullaniimasini genelde tavsiye etmemek-
tedir. Sedef hastalar cildin kurumamasi igin, ¢ok sik ve ¢ok sicak dus almamali
veya banyo yapmamalidir. Banyo veya dus sonrasinda cildi tahris etmemek icin
yumusak bir havlu ile dikkatli bir sekilde kurulanmali veya tamponlanmalidir. Sagin
ylkanmasi icin, en iyisi kepege karsl iyi gelen tibbi sampuanlardan kullaniimalidir.
Bu sampuanlar iceriklerinde etkin madde olarak salisilik asit, selenyum sulfid, ka-
tran, sist yaglari ve ¢inko pirition bulundurmaktadir.
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Tedavi - Ne elde edilebilir?

Sedef hastaligina ne yazik ki, bugtne kadar kesin bir tedavi yontemi bulanamadi.
Ama modern tedavi olanaklar sayesinde ¢ogunlukla cildin durumunda énemli bir
Olclde lyilestirme saglanabilmekte. Cogunlukla aktlel bir niiksetmenin Ustesin-
den gelinerek, bir stre icin belirtilerden kurtulmakta basari elde edilmektedir.

Tedavinin hedefi

B cildin durumunu diizeltmek ve kasintlyl bastirmak ,
B eklem agrilar ile savasmak ve

B mimkin oldugunca, hastaligin niksetmedigi uzun aralara ulasmak.

GUnUmuzde bir dizi ¢ok etkili ilaclar kullanima sunulmustur. Hekim sadece ilag
maddelerini degil, ayni zamanda en uygun tedavi seklini de — harici veya dahili —
belirlemelidir. En uygun tedavi yontemi se¢iminde, hastaligin agirik derecesi, has-
tanin yag, cilt tipi, gocuk yapma istegdi ve birlikte yUrlyen hastaliklar gibi cok sayi-
da degerlendirme unsurlan rol almaktadir. Segilen tedavi yaklagimi arzu edilen
basariya ulasmazsa, hekim baska bir secenek deneyecektir. Bir hastanin bir ila-
ca cevap verip vermediginin degerlendiriimesi imkani ise, ancak bir stre gectik-
ten sonra ortaya cikar.

Sedef hastalig tedavisi sabir gerektirir. Butlin etkin maddelerin ortak noktalari ise
hemen etkili olmayip, cilde strtlmelerinden, tablet olarak yutulmalarindan veya
igne ile enjekte edilmelerinden bagimsiz olarak, ancak bir stre gectikten sonra
etki etmeleridir.




Lokal tedavi - yerinde mUdahale

Sadece sinirli alanlar etkilendigi icin veya hastalik hafif gectigi icin, sedef hasta-
larinin takriben Ugte ikisi yalnizca distan bir tedaviye intiya¢c duymaktadirlar. Etki
maddesinin tablet veya enjeksiyon olarak verilmesinin yerine, sadece etkilenen
deri alanlarina midahalede bulunuldugu igin butin organizma tzerindeki isten-
meyen yan etkilerin genellikle daha az olmasi bir avantaj olmaktadir.

Merhemlerin, kremlerin, losyonlarin ve tenttrlerin yani sira sampuanlar ve son za-
manlarda kdptkler de killi deri bolgelerinin tedavisinde kullanima sunulmustur.

Kepekleri yok etmek

Genel kural olarak ilk dnlem kepeklerin soyulmalardir. Sedefe karsi etki eden
maddelerin daha iyi deriye nifuz edebilmeleri icin, bu dnemlidir. Salisilik asit ile
kepekler kolaylikla yokedilmektedir. Tedavi edilecek alanlarin blyUkligtine ve de-
ri bolgesine gore, iceriginde % 2 ila % 10 arasinda salisilik asit ihtiva eden karisim-
lar kullanilir. Preparat bir stre deride birakilir ve sonra kepeklerle beraber yika-
narak akitilir.




Sedef hastaligina distan miida-

hale igin sikiikla agagidaki etkin
maddeler kullaniimaktadir:

Kortizon preparatlari, viicudun kendisine

6zgu bir hormon olan hidrokortizona ben-

zeyen maddeler igermektedir. Harici mu- E

dahaleden sonra sedef belirtilerini genelde :

bagka tedavilerden daha hizli iyilestirir. Te-

davinin stirmesi ile deri devamli inceldigin- — ///

den, korti I d Il bi q,
en, kortizon preparatlari sadece sinirli bir ‘

sUre igin haricen kullanimalidir ve ¢ogun-
lukla baska tedavi yontemleriyle birlikte
kombine edilmektedir.

D 3 Vitamini ve tlrevleri (6rnegin, Kalsitriol, Kalsipotriol, Takalsitol) cok dusik kon-
santrasyonlarda dahi etkilidir, ancak sedef hastaligi bunlarla daha yavas iyilesme
gbsterir. Bu yUzden ik haftalarda bu etkin maddeler cogunlukla daha hizli etki
eden ilaglar ile 6rnegin kortizon preparatlar ile kombine edilir.
Bas kisminda ve derinin birbirine temas ettigi bolgelerde (dirsekler, diz arkalari,
kasiklar, karin ve kaba et bolgesinde ve goéguslerin altinda), muhtemelen tahrigler
olusabilir. Tacalcitol bu meyanda daha tolere edilebilir bir madde olarak kabul
edilmektedir. Orta agiriktan agira kadar olan sedef hastaliklarinda D 3 vitamini
tUrevleri ile yapilan harici bir tedavi, etkilerinin birbirlerini amaca uygun olarak
tamamlamalarindan dolayi, rahatlikla bir UV 1sik te-

Q @ davisi ile veya sistemik terapi yontemi ile kombine
edilebilir.
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Ditranol (diger tanimlamalar: Antralin, Signolin) 1916 senesinden beri gok basarili
bir sekilde sedef hastaliginin lokal tedavisinde kullaniimaktadir. Ditranol dogal bir
boya maddesi olan Chrysarobinden gelistiriimistir ve kendisinin de renk verici
Ozellikleri vardir. Bu uygulamayi biraz zorlagtirmaktadir, ¢inkid devamli olarak
yatak takimlarini, giysileri ve plastik malzemeleri boyamaktadir. Kullanimini, ya
Kalsitriol icerikli kremler ile ya da bir ultraviyole B i1sik tedavisi (UV B foto tedavi)
ile kombine ederek, etkisini artirmak mimkdnddr. Ditranol dogru uygulandigin-
da iyi tolere edilir. Ancak bazen, 6zellikle de dogru uygulanmadiginda, kasinmaya
ve gunes yanigi benzeri belirtilere sebebiyet verebilir.,

Sistemik tedavi -
icten tedavi

Sedef hastaligi artritinde ve genislemis sedefte, yani birgok veya blytk sedef kay-
naklari mevcut ise, etkilenen buttn deri bdlgelerini lokal olarak tedavi edebilmek
hem pratik degildir, hem de neredeyse imkansizdir. Bu durumda tavsiye edilen
uygun bir ilacin, ya agizdan alinmasidir ya da enjekte edilmesidir. ilacin etkin mad-
desi kan dolasimi sayesinde butin vicuda dagilarak, deriyi de kaplayan kilcal
damarlara ulasir. Boylece etkisini de yerinde gosterebilir. Hekimler bunu sistemik;
yani igerden etkili olan, bir tedavi ydntemi olarak adlandirir. Bu sekilde neredeyse
blttn vicuda etki edilebilmesi mimkin kilindigindan, orta agirdan, agira kadar
olan sedef hastaliklarinda tercih edlilir. Ancak sistemik tedavinin ne yazik ki bir de
olumsuz tarafi var: ilag maddesi sadece sedef kaynagina ve eklemlere degil,
neredeyse bedenin her bdlgesine ulasir. Bu ydntemde, yan etkiler diye tabir
edilen, daha gok istenmeyen etkiler de dogabilir.
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Dahili tedavide kullanim bulan degisik ilag maddeleri immun (bagisiklik) sistem-
ine farkl sekillerde etki eder. Bunun bdyle olmasi da zaten istenen bir durumdur,
¢UnkU sedef nihayetinde, immuin sistemin deriye ve bazen eklemlere de saldirdigi
bir otoimmun hastaliktir. Hekim, her bireysel vakada tedavi seklinin getirecegi fay-
da ve riski tartmalidr.

Fumarik asit esterleri oldukca etkilidir ve uzun bir uygulama surecinde de tolere
edilir. Cogunlukla tedavi “fark ettirmeden” gerceklesir: baslangicta dusik bir doz
uygulanir ve bu gittikge artinlir. BUnyeye, bu duruma uyum saglamasi igin yeter-
ince zaman taninir ve ortaya cikan sigkinlik, ishal, mide eksimesi veya ytzUin
kizarmasl gibi rahatsizlik verici durumlar daha seyrek ve hafif olur. Fumarik asit
esterleri enfeksiyona yakalanma egilimini artirmaz ve aslinda bagka ilaglarla etk-
ilesim g&stermez. Tedavi stirecinde beyaz kan hicreleri (akyuvarlar)sayisi dise-
bileceginden, kan sayimi dizenli olarak yapiimalidir.

Siklosporinin immun sistemini gok etkili bir sekilde frenlemesi mimkinddr. Bu se-
bepten dolayl sadece sedef hastaliginda degil, ayni zamanda baska otoimmun
hastaliklarda da kullanilmaktadir. Siklosporin olasi yan etkilerinden dolayi siklikla
sadece sinirli bir stre igin verilir. Bobrek fonksiyonlarinin ve tansiyonun dizenli
olarak kontrol ediimesi tavsiye edilir. Dikkat: Siklosporin ¢ok sayida ilag ile etk-
ilesime girer! Diger hastaliklarindan dolayi baska ilag kullanan hastalarin hekim-
lerini, bu husus hakkinda bilgilendirmeleri gerekir. Siklosporin, harici kullanilan
diger psoriasis preparatlari ile iyi kombine edilebilir.

Asitretin cogunlukla baska tedaviler ile kombine edildiginde yeterli bir etki goster-
mektedir. Ozellikle de pustiler psoriasis formlarinin tedavilerinde uygundur. Du-
dak, gbz dig zari (konjonktivite) ve cilt kurulugu ve de kuvvetli sa¢ dokulmesi sek-
linde yan etkiler olarak ortaya ¢ikabilir.




Dikkat: Hamilelik esnasinda yapilan Asitretin tedavisi, hentiz dogmamis bebege
zarar verir. Asitretin kullanan kadinlar mutlaka gebelikten korunma énlemi almak
zorundadirlar! Tedavi bittikten sonra da bir stireligine bu givenilir gebelikten ko-
runma Onlemlerinin devam ettirimesi, ileride bebegin sakat dogmasini engelle-
mek adina énemlidir.

Metotrexat 50 yildan fazla bir stredir sedef hastaliginin tedavisinde kullaniimak-
tadir. Ancak etkisini cok yavas gosterdiginden dolayi, akut bir sedef hastaliginda
hizli bir tedavi icin uygun degildir. Metotrexat tedavisi esnasinda degisik yan etk-
ilerin ortaya cikmasi mimkdind(ir. ilaveten folik asit vitamini kullaniminda bunlarin
¢ogu geger. Emin olmak icin dizenli olarak karaciger ve bdbrek fonksiyonlarinin
kontrol edilmesi ve kan sayminin yapilmasi gereklidir. Onemli: Partnerlerden
birinin Metotrexat tedavisi gordigu ciftler, etkili bir gebelikten korunma énlemi al-
mak zorundadirlar, ¢clinkl Metotrexat anne karninda bebegdin sakat gelisimine yol
acabilir!

Biyoteknolojisi ile retilen maddeler

Sedef hastaliginin tedavisinde birkag senedir tamamen yeni etkin maddeler kul-
lanima sunulmaktadir. Bu biyoteknolojisi ile Uretilen maddeler “biyo aktif madde”
diye adlandinimaktadir. YUksek etkili etkin maddeler olarak dogrudan vicudun
isleyis safhalarina mtdahalede bulunan bu maddeler immun sistemini etkilemek-
tedir. Biyo aktif maddeler, guclu etki gdsteren ilaglar olduklarindan ve buna goére
de ciddi yan etkiler yaratabileceklerinden, temkinli olarak kullanima sunulmak-
tadir. Ayrica, bu ilaglar oldukga da pahalidir. Bunlar, diger tedavi yéntemlerinin etk-
ili olmadigi veya mumkun olmadigi orta agirdan, agir sedef hastaliklarina kadar
ve sedef artritinde verilebilir.
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Fototerapi - glnesten esinlenme

Gunes banyosunun sedef kaynaklarina iyi gelmesinin gézlemlenmesinden yola
¢lkarak fototerapi diye adlandirilan yéntem gelistirimistir. Bu ydntemde, yaydidi
1sIgin dozaj olarak ayarlanabildigi ve UV iginlarinin bir kisminin filtrelendigi, yapay
lambalar kullaniimaktadir. Bu sekilde, dozaj ayarinin gic¢ oldugu glnes
banyosuna karsin, cildin erken yaslanmasi ve cilt kanseri olusumu riski
dusurtimektedir. Fototerapiler, 6zellikle blylk alanlara yayilmis deri niksetme-
sine kars! etkili bir tedavi seklidir. Psoriasis ilaci olan Kalsipotriol benzeri bir
preparat, fototerapiyle ayni anda lokal olarak kullanildiginda daha iyi sonug elde
edilmesine neden olur. Verilen isinimin asin dozajinda istenmeyen etkiler ortaya
¢ikabilir. PUVA Tedavisi olarak adlandirilan tedavi yonteminde, Psoralen madde-
si UVA 1sik dalga boyu ile kombine edilerek kullanilir. Psoralen maddesi cildi UV
tedavisi igin daha hassas bir hale getirir. Isik tedavisinden dnce Psoralen solUsy-
onu ile kisa bir banyo yapilabilir veya madde agiz yolu ile alinir. Psoralen, UV isigin
etkisini artirdigindan isik dozaji fazla yUksek olursa, istenmeyen etkilerin riskini de
ayni anda artirmis olur.
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Lazer tedavileri,

Banyo & iklim tedavileri Tek tek bdlgelerde olusan sedefli alanlar igin dogrudan
hedefe yonelik tedavide lazer isinlar uygun olabilir. Lazerin tUrine ve iginla tedavi
sartlarina gore degisik doku yapllari ve hastalik safhalari etkilenir. Lazer tedavisinin
deger siralamasini su anda degerlendirebilmek icin hentiz ¢ok erkendir. Buna
karsilik kurler ve iklim tedavileri hakkinda uzun zamandir olumlu tecribeler
edinilmistir. Bu tedavi yontemleri cildin oldukc¢a dizelmesine ve sikintilarin azal-
masina katkida bulunabilir. “Das Tote Meer” adiyla bilinen Lut GolU’'nde yapilan
tedaviler 6zellikle agir sedef vakalarinda ¢ok etkilidir. Ancak, tuz iceren kaplicalar,
yapay UV lambalari ile benzer basarilar elde eden kur Klinikleri, Aimanya’da da
mevcuttur (Balneo-Sole-Fototerapi).

Dogal tedavi yontemleri

Birgok sedef hastasi, ilag tedavisi yerine veya
ilaveten fizyoterapi yontemlerinin uygulan-
masini istemektedir. Bazi tedavi yaklagimlari
destekleyici 6nlem olarak oldukga yardimci
olabilir. Ancak alternatif tedavi yontemlerinin
bilimsel kriterlere karsi durabilecekleri, etkili
olduklarinin kesin ispatlari, bu giine kadar bu-
lunmamaktadir. Fitoterapi de 6ncelikli tercih
olarak mahonya kabugu, Cayenne aci biber
(kirmizibiber ve Sili biberi), bitkisel katranlar
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kullaniimakta ve ayrica saparna kokinun de etkili oldugu sdylenmektedir. Maho-
nya kabugu gogunlukla D2 tenttr olarak dahilen veya yizde 10’luk krem ya da
merhem olarak haricen kullanimaktadir. Cayenne biberi sadece haricen ylizde
0,02 den 0,05 e kadar artan konsantrasyonlarda kremler veya merhemler sek-
linde kullaniimaktadir.

Bir sreden beri Turkiye, Kangal ilcesinde bulunan ve Kangal baliklar diye tabir
edilen baliklar sedef hastalidina karsi yeni bir mucize yontem olarak tanrtiimak-
tadir. Baliklarin, cildin hastalikli boldmlerini kolayca “kemirerek temizleyip, sagligi-
na kavusturdugu” sdylenmektedir. Bilim adamlar buna son derece stpheyle yak-
lasmaktadirlar ve bunun etkinligine dair zaten gtvenilir bilimsel arastirmalar mev-
cut degildir. Buna ragmen bu baliklarin Aimanya’da Uretilmeleri denenmektedir.
Kimi dogal tedavi uzmanlari buna uygun tedavi sunmaktadir.

Kafa derisi sedefi tedavisi

Kafa derisini tahris etmeyin

Kafa derisindeki kepeklenmeden tarayarak veya kaziyarak kurtulmayr denemek-
le, tam tersi sonug¢ elde edilir: Hastaligin kaynagi daha kotu hale gelir. Kafa derisi
her tUrll tahrise karsi cok duyarlidir. Hatta bir sa¢ kurutma makinesinin sicaklid,
kimyasal tahrigler, drnegin sacin boyanmasi ya da tarama ve kazima gibi mekanik
bir uygulama bile, yeni hastalik kaynaklarini ortaya ¢ikarabilir.

Tavsiyeler
B Tarak yerine yumusak bir firga kullanin,
B Eger illaki sa¢ kurutulacaksa, fén olmasin ve

B Basa masaj yapmayin.




UV-Isinlan ile hedefe ydnelik tedavi

Kafa derisinde de sedef hastaligi kaynaklart UV 1sidi ile basaril bir sekilde tedavi
edilebilir. Hedefe yonelik fototerapi icin, isik taragl diye adlandirlan bir cihaz
gelistiriimistir. Bu cihaz, tarak seklinde yerlestiriimis bir parcadan UV isiginin disari
ciktidl, kicuk bir elektronik alettir.

Tibbi ilag ile tedavi imkanlar

Kafa derisi sedefinin tedavisinde ilk yapilmasi gereken kepeklerin ¢ozilmeleridir.
Bunun iciniceriginde % 5-10 oraninda salisilik asit ihtiva eden preparatlar uygun-
dur. Bir banyo bonesi veya pamuklu bir bere giyerek ilacin gece boyunca niifuz
etmesini saglayarak, yaratacagi etkiyi gl¢lendirmek mumkudndur. Ertesi sabah
saclar yikanir ve kepekler de ¢6zUlmus olur. Katranli sampuanlar, Ketokonazol,
kukurt veya ginko pirition tavsiye edilir.

Asll tedavi ise kepekler gittikten sonra baslar. Hafif seyreden bir kafa derisi
sedefinde aspir yagi, avokado yadi veya zeytinyagi barindiran, yag kompresleri
uygulamak yeterli olabilir. Buna alternatif olarak Ure, iltihap giderici igerik li mad-
deler veya “Das Tote Meer” tuzu (Lut GolU) barindiran preparatlar uygundur.

Biraz daha yogun kafa derisi sedefinin tedavisinde ise Vitamin D preparatlan ¢ok
uygundur. Ancak yuz derisini tahrig ettiginden, Grlndn yiz boélgesine gelmeme-
sine dikkat etmeli ve sollisyonun surdlmesinden sonra ellerin de iyice yilkanmasi
gerekmektedir.

Kafa derisi sedefinin direng gosterdigi ve zor tedavi edildigi durumlarda gcogun-
lukla kortizon igeren bir preparatin kullaniimasi tavsiye edilir. Kortizon bir taraftan
iltihaba iyi gelirken, diger yandan da sedef kaynaginin kalinligini azaltir. Bazi
preparatlar ayrica, kortizonun etkisini gtclendirdigi sdylenen, salisilik asit ihtiva
eder.
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Kafa derisi sedefinin orta ve agdir sekillerinde, lokal bir tedavi tek basina yeterli
degildir. Burada ancak dahili uygulanacak (tamalayici) bir tedavi ile makul bir stre
icinde kabul edilebilir bir tedavi basarisi elde edilebilir (bkz. yukarida).

Kafa derisinde uygulama

Bir kremin kafa derisine dogru bir sekilde sirilmesi zahmetli olup, zaman isteye-
bilir: Sa¢, ayrm yerinden tarak ile dikkatli bir sekilde ayrilir, parmaga biraz krem
alinarak ayrnim yeri boyunca surilerek yedirilir. Sonra takriben bir buguk santime-
tre yanina sonraki ayrm ¢ekilir ve bunun da Uzerine parmak ile tekrar krem
surtlerek yedirilir.

Tenturlerin veya losyonlarin kullaniminda genelde saca ayrim ¢cekmek gerekmez.
Bunlar siseden kafa derisine dogrudan tatbik edilir. Ancak bu esnada gozlere bir
sey akmamasina dikkat etmek gerekir. Konforlu ve rahat bir segenek ise, icer-
iginde etkin madde bulunan koéplk veya sampuanlarin kullanimidir. Sampuanla
kiyaslandiginda, kdpugun avantajlari ise nifuz etme siresine ihtiya¢ duymamasi
ve kdpUk uygulanmasindan sonra sagin ylikanmasina gerek kalmamasidir. Bu
Urdnler ayrica damlamazlar, yaglamazlar ve arkalarinda higbir kalinti birakmazlar.
Bundan baska, iltihapli deride bir avantaj olarak stirme gerektirmediklerinden, de-
riye ¢cok kolayca tatbik edilebilirler.

Tavsiyeler

B Dokulen kepeklerin daha az gériimesi icin, gerektiginde agik renkli giysiler
segin.

W Uzerlerinden kepeklerin kolayca silkelenebilecedi, ipek gibi kaygan kumaslar
segin.

B Kepekleri ve sedefli bolgeyi bazen gizlemek isterseniz, basinizi bir bere,
sapka veya basortlsU ile 6rttin. Ancak ilave kasinti ve tahrigler ortaya cikar-
mamak i¢in, bunlar strekli tasimayin.




B Sampuanlar ve sekillendirme Urtinleri gibi sa¢ bakimi ve sag temizligi Grtnleri-
nizin segiminde, bunlarin saginizin nemini alarak kurutucu etki géstermeme-
sine dikkat edin.

B Permalar ve sag boyalari veya agartmalar deriyi yipratirlar ve sedefin yeniden
nuksetmesine neden olabilirler. Psoriasis sabit bir durumda ise bu maddeler
kismen tolere edilir.

B Kafa derisi sedefinizi kuaforiiniz ile agik bir sekilde konusun. Kuaférler egi-
timleri esnasinda cilt hastaliklari hususunda bazi bilgiler 6grenmektedirler. Yi-
ne de anlayis ile karsllanmaz iseniz, size uygun bir kuafor tavsiye edebilmeleri
icin, kuaforler odasina bagvurun.

B Nuikseden akut sedef gectikten sonra kafa derinize bakim uygulamaya de-
vam etmeyi unutmayin!Yumusak veya 6zellikle sedefe gore
ayarlanmis sampuanlari ve bakim drtinlerini 6ncelikli olarak tercih edin.

Tirnak sedefinde ne yapmal?

Temkinli ve sUrekli - dogru tirnak bakimi

Tirnaklar, mekanik baskilardan korunmalari igin daima kisa kesilmelidirler. Tir-
naklarin veya tirnak derisinin yaralanmasini énlemek igin bunlar keserken ¢ok iti-
nall davraniimalidir. Kesmeden énce tirnaklari, daha az pargalanmalari igin yika-
mak ve yaglamak gerekir. Cok kirlgan tirnaklarin édnceden ik yag icinde bek-
letilmesi tavsiye edilir. Bdylece tirnak kitlesi yumusar ve tirnagin parcalanmasina
yol agabilecek mekanik gucler azalir. Dus veya banyo yaptiktan sonra ayak ve el
tirnaklariniza daima krem strmeyi unutmayin.
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Tirnak saglidi igin tavsiyeler

B Aligkanlik haline getirmelisiniz: Her el yikamadan sonra ellere ve el tirnaklarina
krem surln!

B Ev islerinde ve gerektiginde mesleginizde koruyucu eldiven giyin. Ellerinizi higbir
zaman ev temizlik maddelerine veya baska temizlik maddelerine maruz birak-
mayin.

B Tirnaklarinizi higbir zaman alet olarak kullanmayin.

B Tiraklarin kinlgan hale gelmelerini 6nlemek igin, genelde seffaf olan 6zel bir
plaster veya Ure iceren tirnak cilasi kullanin.

Ayak parmagi tirnaklarindaki agir tirnak sedefinde dizenli olarak bir podolojiste
(diger mesleki tabir: Tibbi ayak sagligr uzmani) gérindlmesi tavsiye edilir. Bu uz-
manlar, kalinlasmis tirnagi kaldirmak icin veya tirnagin etin icine batmasini énle-
mek igin, freze gibi uygun tibbi cihazlara sahiptirler.

Hedefe 1sinlama

Tirnak sedefi de UV 1sidi ile basaril bir sekilde tedavi edilebilir. Bunun icin spot i1sik
veren lambalar gelistiriimistir. Bazi dermatoloji uzmanlari, ayni anda birkac par-
mak tirnagina i1sik verilebildigi icin, 1sik taragini kullanmaktadirlar.

Tibbi ilag ile tedavi = sabir gerek

Tedavinin hedefi tirnak altindaki sedef kaynagini, arkasindan saglikli bir tirnagin
uzamasl igin, tedavi etmektir. Zarar gormus tirnagin kendisi tamir edilemez. Tir-
nak sedefinin tedavisi, tirnagin uzamasi ¢ok yavas seyrettigi icin uzun sdren bir
meseledir. Bir tirnagin tekrar dizgin gériinmesi icin cogunlukla alti ay ve daha
fazla zamana ihtiyag vardir. Gergekten gok sabir gerektiren bir durum!




Sadece tirnak sedefi tedavisine
yonelik 6zel etki maddeleri henltiz
bulunmamaktadir. Tirnak sedefi,
genel sedefte kullanilan ayni te-
davi yontemleri ile tedavi
edilmektedir. Buna ek olarak
kozmetik cilalar kullanilir.

Tirnak sedefinin agir sekillerinde,
Siklosporin, Metotrexat, Asitretin
ve Fumarik asit esterleri gibi etkin
maddeler dahilen verili. Daha
hafif belirtilerinde  cogunlukla
haricen kortizonlu veya D3 vita-
mini tdrevlerinden preparatlar
kullaniimaktadir. Soltisyon veya merhem dikkatli bir sekilde tirnak derisi ile tirnak
plakasi arasina yedirilir ve tirnak altindaki deriye de ntfuz etmesi saglanir.

Preparat ilaveten tirnak plakasi ylzeyine de surdlebilir ve tedavi edilen bolge,
birkag saat icin parmaga takilan bir kilif veya bir plastik eldiven ile drtllUr. Kapayici
pansuman diye adlandirilan bu yéntem ile etki maddesinin bir kisminin, gegirgen
Ozelligi neredeyse hi¢ bulunmayan tirnaga nifuz etmesi saglanabilir. Tirnaktaki
hiperkeratoz (nasir) tedavisi icin, 6zel olarak Ure ihtiva eden ve kolayca ve zah-
metsiz sUrllen bir tirnak cilasi mevcuttur. C6zlcl madde buharlasir ve Ure yik-
sek konsantrasyonda tirnakta birikir. Her gin kullanildigi takdirde tirnak kalinlig
altray sonra acikga azalir ve tirnak ylzeyi daha kaygan ve homojen bir gérintime
kavusur.




Destekleyici olarak sizin yapabilecekleriniz

Sedef hastaligindan sadece deri, tirnaklar veya hatta eklemler de etkilenmez.
Gogu zaman insanin ruh hali de bundan etkilenir, ki bu da oldukga yorucu olur.
Hastaligin agdirlik derecesine bagli olarak ve psoriasis kaynaklarinin lokalizasy-
onuna gdre, insanin arkadas ortaminda, spor kullibinde ve giyim magazalarin-
da serbestce hareket edebilmesi icin, yiksek derecede 6zgUvene ihtiyaci vardir.
Diger insanlarin bakislarina ve sorularina nasil tepki vermek gerekir? Bu ylzden
sUrekli keyfinin kagmamasini kisi nasil basarir? Kendi 6zsaygisi i¢in insan ne ya-
pabilir?

Yalniz degilsiniz

Bu hastalikta, kendi duygulari ve ¢evre
tepkisi ile basa ¢ikabilmeyi 6grenmenin en
iyi sekli, baska magdurlar ile dislnce
alisverisine girmektir. internette buna uy-
gun, aktif olarak katilabileceginiz veya
sadece okuyarak bilgi edinebileceginiz fo-
rumlar mevcuttur (bkz. asagida). Diger in-
sanlarla kisisel bir diistince aligverisi arzu
edenler, bir destek grubuna istirak edebilir
veya sedef hastalar icin bir editime katila-
bilirler. Eger ruhsal sikinti fazla biyUrse,
psikoterapi yardimi alinmalidir. Bu yardim-
lar bircok saglk sigortasi tarafindan
kargllanmaktadir.
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Kendini Gnemsemek

Ruh ve deri birbirileri ile yakindan ilintilidir.
Stresten uzak durmaya calisin veya stres
gundelik hayatta fazla gelmeye baslarsa,
sonuca yonelik bir gevseme egitimi deneyin
(Jakobsen usull kas gevsetme teknikleri,
kendi kendine egzersiz). Ruh saghginiza
dikkat edin. Molalar verin ve gindelik hayat-
ta, bilin¢li olarak gl¢ depolayabileceginiz
keyifli anlar yaratarak, kendinizi simartin. Bunun pahall ve sasaall bir sey olmasi
gerekmez: Bir kafenin gunesli terasinda icilen bir kapugino, yeni bir CD, en
sevdiginiz yemegin oldugu hos bir aksam yemegi, sehirde bir gezinti gibi....

Beslenme

Sedef hastaligi beslenme seklinin
degistirilmesi ile lyilestirilebilseydi, ne
gUzel olurdu! Cok sey denendi ve test
edildi, ancak sedef icin mucize bir diyet
ne yazik ki yok. Fakat, tedavi etmese
de saglikli beslenmenin hastalik Uz-
erinde olumlu bir etkisinin olabilecegi
biliniyor. Kalp ve dolasim sistemi
hastaliklarinin dnlenmesi igin yillardan
beri tavsiye edilen beslenme sekli,
sedef hastalarinin ciltlerine de iyi geldigi
artik biliniyor.
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Kalp saglidina yonelik beslenmede énemli noktalar

B Cokga meyve ve sebze — en iyisi giinde bes defa,
B Cokga tam tahilli Urtinler,
B Haftada 1 - 2 defa balik,

B Yuksek oranl doymamis yag asitleri iceren bitkisel yaglan tercih edin, énceli-
kli olarak kolza yagi ve zeytinyag,

B Et sadece 6lgUlU olarak ve

B idareli olmak kosuluyla tatlilar.

Kilonuza dikkat edin. Eger asir kilolu iseniz, kilo vermek icin ¢aba gdsterin. Bu
cilt sagliginizi tesvik edecektir!

Orug tutmak da hastaligin gidisatina olumlu katkida bulunabilir. Bir kere denem-
eye deger: Eger kendinizi boyle iyi hissederseniz, arada sirada bir veya birkag gun
orug tutun. Ancak zaman i¢inde, vicudunuzdan dnemli besin maddelerini eksil-
tecek ve bdylece bedeninizin performans kalitesini kisitlayacak sekilde, élcUy
kacirmayin. Yeterli derecede sivi aimaya dikkat edin. Sigara icmek sedefi biraz
kotulestirirken, dizenli alkol tUketimi ise gdrintse gére magdurlarin sadece bir
kisminda sedefi kdtulestiriyor.




Hareket ve spor
Hareket etmek saglikli bir yasam biciminin parcasidir. Spor, birgok insana keyif
vermekte ve kendilerine ruhsal denge saglamada yardimci olmaktadir. Bu tabi ki
sedef hastalar igin de gecerlidir. Kendinizi iyi hissedebileceginiz bir spor tlru
secin. Spor, performans sporu da dahil, sedef hastaligina olumsuz degil, daha
ziyade olumlu etki etmektedir. Bu, fizik kondisyon sporu ve vicut gelistirme sporu
icin de gecerlidir. Ancak yaralan-
malar sayesinde sartlara gore yeni
sedef kaynaklari ortaya ¢ikabilir. Yani
dikkatli olun. Derinin mekanik bir
tahrigini (strttinme, kazima) onle-
mek icin uygun giysiler ve rahat
ayakkabilar tercih edin. Aksi
takdirde 10 — 14 gUn sonra, tam da
bu deri bdlgelerinde bir sedef kay-
nagi gelisebilir.




Tavsiyeler

Saglikl bir yagsam gekli igin ¢aba gdsterin

B Dengeli beslenme,

B Duzenli hareket,

M aYeterli derecede uyku ve

B Stresi azaltin.

B Ruhsal denge icin bilingli gaba gosterin,

B Sikayetlerinizin olmadigi zamanlarda da dtizenli olarak cildinize, tirnaklariniza
ve saglariniza bakim uygulayin.

B Surtinme yaratmayan, yumusak ve bol kiyafetler giyin.
B Tedavinize sadik kalin, ilag tedavisini kendi kendinize birakmayin.

B Tedavinizle alakall sorulariniz veya endiseleriniz varsa, doktorunuz ile ko-
nusun!

B Baska magdurlar ile temas kurun ve problemleriniz hakkinda distince
alisverisinde bulunun.
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Hizmet: psoriasis ile alakall internet linkleri

AJ baglantilar ve hasta organizasyonlari

www.psoriasis-netz.de

Dernek www.Psoriasis-Netz.de
Schmitzweg 64
13437 Berlin

www.psoriasis-bund.de
Deutscher Psoriasis Bund e.V.

SeewartenstraBe 10
20459 Hamburg

www.psoriasis-selbsthilfe.org
www.psoriasis-forum-berlin.de
www.psoriasis-kids.de

www.pso-und-haut.de

www.spvg.ch (isvicre)
www.pso-austria.at.tt/ (Avusturya)

www.europso.org/ (Hasta Organizasyonu Avrupa Birligi)

Psoriasis Tedavisi igin Alman Dermatoloji Birligi Yonetmeligi:
www.uni-duesseldorf.de/awmf/Il/013-001.htm#010

Alman Podolojistler ve Ayak Bakim Uzmanlan Merkez Birligi e.V.
www.zfd.de




