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Psoriasis toplumda %2-3 oraninda sikga goriilen, iyilesme ve alevienme dénemleriyle seyreden, kronik, enflamatuvar bir hastaliktir.
Etiyolojisinde bircok faktdr suclanmaktadir. Genetik ve cevresel faktorler hastalik patogenezinde birlikte rol alirlar. Psoriasiste
anormal keratinosit diferansiyasyonu ile beraber olan epidermal hiperproliferasyon ile sonuglanan kompleks immunolojik
reaksiyon vardir.

Psoriasisin immunopatogenezinde; keratinositler ve dendritik hicreler gibi immun sistem elemanlarinin aktivasyonunu takiben,
Ozellikle deriye gé¢ eden T hicrelerinin aktivasyonu, interldkin (IL)}-12 ve 23 gibi sitokinlerin etkisiyle Th1 ve Th17 gibi baz
fonksiyonel T hiicre subpopllasyonlarinin gelisimi vardir. Bunlar da timdr nekrozu faktori-alfa, IL-17 ve 22 gibi pro-enflamatuvar
sitokinlerin salgilanmasina yol acarlar. Adezyon molekdlleri ve diger mediyatorlerin salgilanmasiyla psoriasisteki enflamatuvar
progesin artmasina yol agarlar. Bu dénginiin sonucunda tipik epidermal mikroapse olusumu ile sonuglanan asikar notrofil
gocU ortaya cikar. Artmis proliferatif aktivite ve keratinositlerin anormal maturasyonu, psoriasis icin karakteristik olan hiper ve
parakeratoza yol acar.

Psoriasiste deri tutulumu tipiktir. Eritemli zeminde beyaz sedefi renkte skuamlarla tipik klinik gériintisu ile tani konmasi kolaydir.
Ayrica deri tutulumu yaninda tirnak ve eklem tutulumu ile de seyretmektedir. Ayrica metabolik sendrom, kardiyovaskdler hastalik,
artrit, enflamatuvar barsak hastaligi gibi bazi ko-morbiditelerin psoriasise eslik etmesi altta yatan enflamatuvar sirecin bircok
organa zarar verdiginin kaniti olarak karsimiza clkmaktadir. Ayrica baskaca daha énemli bir konu da psoriasisin hastalarin yasam
kalitesini ciddi derecede olumsuz etkilemesidir. Yapilan arastirmalarda psoriasiste hastalarin yasam kalitesinin fiziksel ve psikolojik
degerlendirmelerde kanser ve diyabet gibi diger temel kronik hastaliklar kadar etkilendigini ortaya koymustur. Yapilan calismalarda
psoriasisli hastalarda 6zgliven eksikligi, anksiyete, depresyon, kendini degersiz hissetme gibi durumlarla kisinin aile ve sosyal
yasaminda ve is hayatinda bozulmalar oldugunu ortaya ¢ikarmistir. Psoriasiste yasam kalitesinde diisme ve fizikososyal eksiklik
nedeniyle uygun etkili tedaviye ve uzun streli hastalik kontrollne ihtiya¢ duyuldugu kesindir. Bu ve benzer sebeplerle psoriasis
hastalarinin tedavi ile ilgili ortak sorunlari, tedaviye glvenlerinin kalmamis olmasidir. Hastalar genellikle tedavi olmak istemezler,
verilen tedavileri yetersiz bulurlar ve bir sekilde kendi baslarinin caresine bakarlar. Bu davranis modelinde; uygulanan tedavilerin
zor, zahmetli ve yan etkilerinin olmasinin da roli oldugu agiktir. Hastalarin sadece %25'i kendilerine uygulanan tedavilerden
memnun iken, geri kalan buylk ¢cogunlugu tedaviyi yetersiz bulmaktadir.

Psoriasiste tedavi secenekleri arasinda topikal tedaviler, sistemik konvansiyonel tedaviler olarak bilinen metotreksat, asitretin ve
siklosporin, fototerapi (psoralen ultraviyole A, dar band ultraviyole B) bulunmaktadir. Ayrica psoriasisin immunopatogenezinin
son yillarda daha net olarak ortaya konmasiyla birlikte biyolojik tedaviler olarak bilinen monoklonal antikorlar ya da reseptor
flizyon proteinleri hastaligi kontrol altina almada iyi secilmis olgularda ¢ok iyi bir secenek olarak karsimiza ¢kmakta ve ¢zellikle
hastalarin bozulmus yasam kalitelerini ylkselterek sosyal yasamin icine tekrar sokmakta oldukca basarili gdrinmektedir.

Ortaya ¢ikardigimiz bu kilavuz, Turkiye'deki dermatoloji uzmanlarina yénelik psoriasiste uygun tedavinin secimi konusunda bir yol
gosterici olmayr hedeflemektedir. Daha &nce 2012 yilinda yine ayni dergide yayimlanan bu kilavuz, 2016 yili itibariyle yeni bilgiler
eklenerek ve daha da genisletilerek siz degerli meslektaslarimizin yararlanmasi icin glincellenmistir. Bu kilavuzla birlikte hastaya
uygun tedavi seciminde géz éninde bulundurulmasi gereken hastalik siddetinin belirlenmesi, tedavi fazlarinin tanimlanmasi
ve tedavi hedeflerinin tanimlanmasi yapilmis, tedavi secenekleri tarafsiz irdelenmis, ¢zel durum algoritmalari ele alinmis ve
bunun sonucunda kullanilacak tedavi yontemleri glincel kilavuzlar, meta-analitik calismalar ve Tirkiye'deki deneyimlerden de
yararlanilarak ortaya konmustur.
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