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ronik hastaliklar yavas
ilerleyen, tedavi ile tam
iyilesmenin gercekles-
medigi ve etyolojisinde
daha ¢ok genetik faktor-
lerin rol oynadigr hastalik
grubudur. Tm dinyada 3000’'den fazla
tani gesitliligi olan deri hastaliklarinin
onemli bir bélumU kronik hastaliklari
icermektedir (1). Kronik deri hastaliklari
en sik genetik faktorler ile iligkili olsa
da multifaktoriyel olarak da ortaya
¢lkabilmektedir. GUnlik pratikte sik
karsilasilan ve genetik/cevresel faktor
ortak etkilesimi ile iligkili olan kronik
dermatolojik hastaliklar baslica akne vul-
garis, rozase, psoriasis, atopik dermatit,
kontakt dermatit, vitiligo, idiopatik Urtiker,
kutandz karsinomlar, Behget hastaligi
ve otoimmdun bulléz hastaliklar olarak
siralanabilir. Bununla birlikte kutanéz
fungal enfeksiyonlar, verrtka vulgaris,
tekrarlayan herpes enfeksiyonlari, sifiliz
gibi daha cok cevresel faktorlerin rol
aldigi hastaliklar ile kseroderma pig-
mentozum, epidermolizis bulloza (EB)
ve iktiyozis grubu hastaliklar gibi salt
genetik hastaliklar da kronik dermatolojik
hastaliklar grubunda sayilabilir.
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gorevini devam ettirmektedir.

“sadece hastalik ve sakatigin olmayisl
degil, bedence, ruhca ve sosyal yon-
den tam iyilik hali,” olarak belirtmistir.
Kronik deri hastaliklari da bireyi ruhsal,
sosyal ve yasam kalitesi acisindan
etkileyebilmektedir. Akne vulgaris ile ilgili
depresyon, anksiyete, utanma, sosyal
ice cekinme ve 6fke kontrol bozuklugu
gibi psikolojik sorunlar tanimlanmasi bu
duruma bir érnektir (2, 3). Ayrica akneli
hastalarin akademik ve sosyal alanda
akneli olmayanlara gére daha az bagaril
olmalari kronik deri hastaliklarinin etki
bUyUklugunu gosterebilmektedir (4).
Kronik deri hastaliklarinda ortaya ¢ikan
bu psikososyal etkiler cesitli yasam kalite
Olgekleriile standardize edilerek bu has-
taliklarin tedavi ve takibinde kullaniimaya
baslanmistir (5). Kronik deri hastaliklari,
etkilenen birey yaninda ailelerde de
psikolojik strese yol acarak toplumun
ruhsal saghgi Gzerinde olumsuz etkide
bulunmaktadir. Birlesik Krallk'ta 341
dermatoloji uzmaninin yer aldigi anket
bazli bir calismada, dermatologlarin o
ana kadar deri hastaligi nedeniyle intihar
tesebblsinde bulunmus hasta sayisi
sorgulandiginda bu sayinin 206 oldugu
bildiriimistir. Dermatolojide, intihar ile ilgili
yapilan galismalarin daha ¢ok psoriasis,
akne ve atopik dermatit gibi kronik deri
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hastaliklar Gzerinde yogunlasmasi bu
hastaliklarin tedavisini daha 6nemli
kilmaktadir (6). Bu nedenle, kronik deri
hastaliklarinin yonetiminde geleneksel
tedavi ile birlikte etkilenen birey ve aileye
sosyal ve ruhsal agidan psikolojik reha-
bilitasyon saglanmasi gerekmektedir.

Kronik deri hastaliklari nedeniyle ortaya
¢ikanis gucu kaybi ve ila¢ maliyetleri g6z
6nlnde bulunduruldugunda bu durumun
Ulke ekonomisine de zarar verdigi anla-
silmaktadir. Buna drnek olarak ¢evresel
ve genetik faktor etkilesimi ile ortaya
¢lkan psoriasisli hastalar gosterilebilir.
Metabolik sendromun etiyolojisinde
onemli rol oynadigl orta-siddetli evre
bir psoriasis hastasina baglanan biyo-
lojik bir ajanin 2019’da ortalama yillik
maliyeti 40.000 TLden fazladir. Orta-
siddetli psoriasisli hasta prevalansinin
%0,2 oldugu g6z éntinde bulundurulursa
bu durumun Utlke ekonomisine olasi etkisi
gorulebilmektedir. ABD’deki deri kanseri
tedavisinin yillik maliyetininise 8,1 milyar
dolar oldugu bilinmektedir (7). Kronik
deri hastaliklarinin ortaya ¢ikardigi bu
toplumsal psiko-sosyoekonomik etkiler
gbz o6nunde bulunduruldugunda
koruyucu ve akilci tedavi yaklasiminin
onemi anlasiimaktadir. Bu baglamda



6grenen saglik hizmet sistemi (learning
health care system) modeli oldukga
6nem tasimaktadir (8). Saglik verilerinin
toplanarak bilgiye dénusttrulmesi ve
bu bilgilere dayanarak karar ve eylem
ortaya cikartiimasini saglayan saglik
sistemine 6grenen saglik hizmet sis-
temi denilmektedir (Resim 1) (9, 10).
Bu sistemde bilginin paylasiimasi ve
bunun sonucunda en dogru bilginin
sagliga uygulanmasi amaglanmaktadir.
Turkiye gibi gelismekte olan tlkelerin bu
sistemi kurumsallastirarak benimsemesi;
komorbiditeleri de igeren akilci yaklagim-
la psoriasis gibi tedavi maliyeti yiksek
kronik deri hastaliklarinin dnlenmesini
saglayabilecek ve tedavi basarisini
arttirabilecektir. Ayrica bu durumun
hayata geciriimesi Ulkemizin saglikta
disa bagimliligini azaltacaktir.

Koruyucu yaklasim, hastaliklar 6nle-
meye yoénelik ortaya konulan yéntemler
butindddr. Primer koruyucu yaklasim,
olasi afetlerin nedenlerini saptayip hentiz
ortaya gikmadan hastaligi dnlemek iken
sekonder koruyucu yaklasim periyodik
muayene ve tarama testleri ile hastaliga
erken tani koymaktir. Tersiyer koruma

ise geg tani konulmus olgularda en iyi
tedavi ve rehabilitasyonu saglamak iken
dérduncdl koruma ge¢ tani konulmus
olgularda minimum invaziv iglemle
maksimum yanit elde edilebilecek
saglik sistemi sunmaktir. Yash ndfusun
ve kronik hastaliklarin fazla oldugu
gelismis Ulkelerdeki hastaliga temel
yaklasim politikalari daha ¢ok birincil
koruma ve ikincil korumaya ydneliktir
(11, 12). Nufus piramidine gore gelismis
Ulke yapisina ulasan ulkemizde saglik
uygulamalari bakimindan hekimlerin
koruma-6nleme merkezli yaklagim
noktasindaki farkindaligi bu durumun
gerisinde kalmigtir. GUnumuzde der-
matoloji bransini da igeren birgok tip
dalinda hastaliklara yaklagimda halen
sadece “tani koy-ila¢ ver” anlayisinin
hakim olmasi saglk hizmetlerinin dar
bir cercevede verimsiz bir sekilde ele
alinmasina neden olmustur (13). Klinik
olarak alerjik egzama tanisi konulmus
olan ve klinigimize basvuran yaklasik
U¢ hastadan birinin daha 6nce en az
bes kez ayni sikayet ile dermatolojiye
bagsvurmus olmasi, taniya yénelik yama
testi yapilamayarak benzer ilaclarin
regete edilmesi ve koruyucu énlemler

NUfus piramidine gére
gelismis ulke yapisina
ulasan Ulkemizde saglk
uygulamalari bakimindan
hekimlerin koruma-
dnleme merkezli yaklasim
noktasindaki farkindaligi
bu durumun gerisinde
kalmistir. Gunumuzde
dermatoloji bransini da
iceren bir¢ok tip dalinda
hastaliklara yaklasimda
halen sadece “tani koy-ilac
ver” anlayisinin hakim
olmasi saglik hizmetlerinin
dar bir cercevede verimsiz
bir sekilde ele alinmasina
neden olmustur.
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konusunda hastalarin bilgilendirimemesi
bu duruma 6rnek olarak gdsterilebilir.
Kaliteli saglik hizmeti icin uygun sdrenin
hekime saglanabilmesi ve 6rnek mikem-
meliyet merkezlerinin olusturulmasi bu
sorun i¢in ¢6ztm odakli yaklagimlardir.
Sonug olarak kronik deri hastaliklari
tedavisinde klasik tedavi yéntemlerine
ilave olarak yenilikgi koruma ve tedavi
prensipleri gelistirimelidir.

Kronik Deri Hastaliklarinda
Korunma Yontemleri

Kronik deri hastaliklarinda korunma
yontemleri genis bir perspektifte ince-
lenebilir. Bu baglamda glnesten koruma
ve deri kanserinden koruma bilincinin
saglanmasi, solaryumun yasaklanmasi,
birinci basamak saglik hizmetlerinin
guclendiriimesi ve bu kurumlarin
deri hastaliklari konusunda egitilmesi
6nem tagimaktadir. Avustralya’daki
gibi cocuklara gunesten korunmanin
ebeveynler tarafindan zorunlu kilinmasi
ve yaptirmlarin olmasi, okullarda bu konu
ile ilgili politikalarin geligtirilmesi korunma
oncelikli yaklagima érnek olusturmakta-
dir (14). is sagligi ve gtivenligi agisindan
gerekli tedbirlerin alinmasi, alerjik 6zelligi
fazla olan maddelerin uzaklastiriimasi
icin mevzuatlar Uretilmesi de koruyucu
onlemler arasinda yer almaktadir. Bir-
lesik Krallik ve Iskandinav Ulkelerinde
¢imentodaki kromati azaltan Avrupa
Birligi Mevzuati ile alerjik kontakt dermatit

Kronik deri hastaliklarinda
tedavi yaklasiminda primer
(birincil) ve sekonder
(ikincil) korumanin etkinligi
ile hastaliklarin insidansinda
azalma saglanabilmektedir.
Ayrica yakin gelecekte
daha populer olacak

birey odakll “duyarli tip”
sistemine gecis sureci
genetik bazl calismalara
destek saglanmasi ile ivme
kazanacakitir.
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insidansinda ortaya c¢ikan azalma bu
duruma 6rnek gosterilebilir (15).

Gunumuzde pek ¢ok alanda oldugu gibi
kronik deri hastaliklarindan korunmada
damedya ve bilisim alaninin aktif olarak
kullaniimasi 6nem tasimaktadir. Ayrica
yapay zeka bazli uygulamalarin Google
gibi yaziim firmalar tarafindan saglik
alaninda da kullanildigr bilinmektedir.
Geligtirilecek yapay zeka tabanl 10S
ve Android uygulamalardan kiginin
ortaya ¢ikan yeni deri lezyonu icin olasi
hastalik riskleri tanimlanip 6zellikle deri
kanseririskleri agisindan alarm bulgulari
saptanan kisilerin dermatologlara erken
erisimi saglanabilir. Bu anlamda proje
bazli AR-GE ¢alismalari desteklenme-
lidir. Ayrica kronik deri hastaliklar bilgi-
lendirme brosurleri de 10S ve Android
uygulamalarinda gelistirilebilir.

Kronik hastaliklarda, ikincil-G¢uncUl koru-
manin etkili bir sekilde gerceklesebilmesi
icin ise yama testi, dijital dermatoskopi
gibi tanisal iglemlerin ikinci ve G¢uncu
basamak saglik merkezlerinde yaygin-
lastirimasi gerekmektedir. Ayrica deri
kanserinin erken tanisiigin yil igerisinde
belli bir haftay! deri kanseri haftasi ola-
rak ilan edip hastalarin dermatoskopi
egliginde olasi kanser riski agisindan
incelenmesinin saglanmasi ve sosyal
medya/kamusal alanda bu konuda
reklam kampanyalarinin dizenlenmesi
saglanabilir. Akne vulgaris ile ilgili

Turk Dermatoloji Derneginin okullarda
sunum teknikleri ile egitimler verip sosyal
medya Uzerinden toplumsal farkindalik
olusturmasi bu konuda yapilmig drnek
bir caligsmadir (16).

Kronik deri hastaliklarinda, tedavide
surekliligi ve etkinligi arttirmak igin
hastane bilgi-islem sistemlerine Beh-
cet hastaligl, akne vulgaris, psoriasis,
atopik dermatit ve idiopatik Urtiker gibi
hastaliklarin “hasta kayit sistemi’nin
entegre edilmesi gerekmektedir. Bu
konuda Kayseri EQitim ve Arastirma
Hastanesi’nde gelistiriimis olan “Psori-
asis Takip Sistemi” (PSORTAKSIS) érnek
olarak gosterilebilir (17).

Kronik deri hastaliklarinda bir diger
korumaya yoénelik yaklasim genetik
bazli ¢calismalardir. Son yillarda, pre-
implantasyon genetik tani yontemleri
ile iktiyozis, nérofibromatozis ve epider-
molizis bulloza (EB) gibi genetik gegisli
deri hastaliklarinin dnceden saptanarak
saglikli embriyolarin elde edilebilmesi
muUmkun olabilmektedir. Bu durum
hastalik ortaya ¢cikmadan énlenmesini
saglayan primer korumaya 6rnek olarak
gosterilebilir.

Kronik Deri Hastaliklari
Tedavisindeki Yenilikler

“Hastallk yok, hasta var” ilkesinden
yola ¢lkan bir anlayis olan duyarl
tip “precision medicine” bir hastanin
bireysel olarak gen, yasadigi gevre ve
yasam tarzi dikkate alinarak o hastanin
tedavisinin duzenlenmesi durumudur.
Yakin gelecekte tibbin birgok bransi
gibi dermatoloji alaninda da duyarli tip
uygulamasi etkinligini gosterecektir.
GUnumuzde artik gen polimorfizmleri
dikkate alinarak hastalik tedavisi daha et-
kin bir sekilde kullaniimaya baglanmigtir.




Ornek olarak HLA-Cw6 doku uygunluk
antijeni taslyan psoriasisli bireylerin
Ustekinumaba tedavi yanitinin daha ¢ok
oldugu gosterilmektedir (18). Psoriasis
disinda, diger kronik deri hastaligi olan
bireylerde de doku uygunluk antijeni ve
baskin sitokin durumuna gore biyolojik
ajan tedavi seceneklerinin belirlenebi-
lecegi dustnulmektedir.

Kronik deri hastaliklarinda guncel
tedavi yaklagsimi etyolojide yer alan
komorbiditeleri de kapsamaktadir.
Ornegin, psoriasis veya hidradenitis
sUpdrativa tanili hastalarda metabolik
sendromun tedavisi ile primer deri
hastaliginda da klinik dizelme sagla-
nabilmektedir. Duyarli tip uygulamasi
melanoma gibi malignitelerde de dnemli
rol oynamaktadir. Yeni tani konulmug
bir melanoma hastasinda saptanabilen
c-KIT, anaplastik lemfoma kinaz, BRAF
veya NRAS mutasyonunun her biri igin
mutasyona ugramis mevcut protein
hedefine yonelik kemoterapétik ajanin
verilmesi bir diger gtincel duyarli tip
uygulamasidir (19).

GUnUmUzde genetik bazl tedaviye
yonelik calismalar da etkisini giderek
arttirmaktadir. Epidermolizis bulloza
(EB) hastalarinda, klasik yaklagsimda,
yara bakim drlnlerinin émur boyu
kullanmasi 6nerilir. Bu yaklasim, ilk gen
tedavisi girisimi 6zelligi tasiyan LAMB3
mutasyonlu junctional EB’li bir bireyde
yapilan genetik calisma ile degismeye
basladi. Yakin ge¢cmiste, Siprashvili ve
arkadaslari tarafindan saglam deriden
alinan otolog kerationistlere COL7A1-
genitasiyan retrovirUs aktarilarak ortaya
¢ikan deri grefti bullt alana yerlestirildi.
Dort resesif distrofik hasta ile yapilan
bu calismada hastalarda %75’i bulan
yanit orani saptandi (20). Bu calisma
ile EB'de ve diger genodermatozlarda
genetik hicre transplantasyonu bazli
yeni tedavi yéntemlerine bir gegis oldu.

Sonug olarak kronik deri hastaliklarinda
tedavi yaklagsiminda primer ve sekonder
korumanin etkinligi ile hastaliklarin insi-
dansinda azalma saglanabilmektedir.
Ayrica yakin gelecekte daha populer
olacak birey odakli “duyarli tip” sistemine
gecis slreci genetik bazl ¢calismalara
destek saglanmasi ile ivme kazanacaktir.
Bu konuda Saglik Bakanhgi tarafindan
gerekli alt yapi ve kurumsallasma po-
litikalarinin gergeklestiriimesi ile saglik
sistemi noktasinda Ulkemiz daha iyi
noktalara ulasacaktir.
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Resim 1: Ogrenen Saglik Sistemi Dongiisi
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