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Ust solunum yollarinin inflamatuar hastaligl olan kro-
nik rinosintizit (KRS) yasam kalitesini etkileyebilmektedir.
ABD’de 30 milyondan fazla insani etkilemekte olup yillik
prevalansinin %13—16 oldugu bildirilmistir. Daha 6nce ya-
pilan calismalarda alerjik rinit, astim ya da kronik obstriik-
tif akciger hastalig1 gibi alt solunum sistemi hastaliklarinin
erektil disfonksiyon riskini arttirabilecegi belirtilmistir. DU-
stk dereceli inflamasyon endoteliyal fonksiyonlari olumsuz
olarak etkileyebilir ve aterosklerozun tiim asamalarinda yer
alabilir. Daha 6nceki calismalarda ED’li hastalarda ED’nin
baslangic ya da siddetinde cesitli inflamatuar belirteclerin
ekspresyonunun arttig1 gosterilmistir. Dinyada ED’li erkek
sayisinin 100 milyon civarinda oldugu tahmin edilmektedir.

Bazi calismalarda ED ile KRS arasinda iliskinin olabile-
cegi belirtilmistir. Kronik rinosiniziti olan olgularin artmis
felc ve miyokard infarktiist riskine sahip olduklar bildiril-
mistir. Ancak, KRS ile ED iliskisi genis olarak arastiriima-
mistir. Bu calismada Tayvan’da toplum tabanli veriler kulla-
nilarak KRS ve ED arasindaki iliski arastiriimistir. Sunulan bu
calismada 1996—2007 yillan arasindaki 14039 KRS'li olgu
140387 olguluk eslestirilmis kontrol grubu ile karsilasti-
rilmistir. Buna gore ortalama 3.20 yillik takiplerde rinosi-
nizitli olgularnin %2.1’inde (n=294) kontrol olgularinin ise
2.97 yillik takiplerinde %1.2’sinde (n=1661) ED gelistigi
go6zlenmistir. Yapilan istatistiksel incelemede yas, hiper-
tansiyon, hiperlipidemi, diabetes mellitus, koroner arter
hastaligl, kronik bobrek yetmezIligi, astim, alerjik rinit, arit-
mi, iskemik paralizi, intraserebral hemoraji ve ilag kullanimi

g6z 6nline alinmistir. Buna gére KRS'nin ED i¢in bagimsiz

Kronik rinosintizit erektil d

isfonksiyon iliskisi:

risk faktori oldugu saptanmistir.

KRS tedavisinin ED’de diizelmeye yol actig1 bildirilmis-
tir. Sunulan bu calismaya benzer sekilde hastane tabanli
cahismalarda IIEF ve noktlrnal penil tiimesans gibi objektif
ve subjektif parametrelerle yapilan incelemelerde ED’nin
kontrol grubuna goére KRS olan hastalarda daha fazla ol-
dugu saptanmustir. Yukarida da belirtildigi tizere bu taniya
bagli olarak yapilan endoskopik sinliz cerrahileri sonrasi
cinsel islevler anlamli olarak diizelmistir. Ancak, KRS te-
davisi sonrasi cinsel islevlerin diizelme mekanizmasi tam
olarak acik degildir. Bu durum yasam kalitesinin diizelme-
si, hipoksi ve inflamasyonun diizelmesine ikincil olarak dii-
stinlUlmustir. KRS ve ED iliskisini aciklayabilecek C-reaktif
protein, timor nekroz faktor alfa, Transforming Bliyime
Faktorl gibi sitokinler olabilecegi belirtilmistir. Bunun ha-
ricinde KRS’ye ikincil olarak ortaya cikan yasam kalitesi
bozulmasi, hipoksi ve kardiyovaskuler risk faktorlerinin
ED’ye neden olabilecegi belirtilmistir. Yapilan calismalarda
KRS’de hipoksinin sempatik aktivasyonu etkileyebilecegi
bu durumun vazokonstriiksiyon ve NOS azalmasina yol
acabilecegi belirtilmektedir. Yukanda sayilan sitokinlerin
ED’li olgularda olmayanlara gére daha yiiksek olarak sap-
tandig1 NO’in ise en azindan KRS’li hastalarda nazal bdlge-
de olmayanlara gore belirgin olarak daha az oldugu ortaya

konulmustur.
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