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PARKINSON HASTALIGINDA ILAC-ILAC
ETKILESIMLERI

Dilara NEMUTLU SAMUR!
Giil 0ZBEY?

GIRIS

[ag-ilag etkilesimleri (IIE), bir ilacin birlikte uygulandig1 diger ilacin etkilerini
artirmasi, azaltmasi ve/veya degistirmesi olarak tanimlanabilir ®. I1E, ilaglarin
etkililiklerini ve giivenilirliklerini degistirebildiklerinden advers etkilerin sik ve
onlenebilir nedenleri arasinda yer alir »?. Farmakodinamik I1E, ilaglarin farma-
kolojik aktivitelerini olusturduklar: reseptorler, biyolojik ya da fizyolojik olaylar
diizeyinde gergeklesir ve ilaglarin etkilerinin artmasina ya da azalmasina neden
olur ¥, Farmakokinetik IIE ise absorbsiyon, dagilim, metabolizma, ekskresyon
ad1 verilen farmakokinetik olaylar sirasinda goriiliir ve ilaglarin serum konsant-
rasyonlarinin degismesi ile ilag etkisinin azalmasi ya da toksik etkilerin artmasi
ile sonuglanabilir. Farmakokinetik I1E, farmakodinamik IIE ne gére daha sik go-
riilmektedir ®.

Birgok kaynaga gére farkli siniflandirilan I1E, Lexicomp® ilag etkilesimleri veri
tabaninda 5 grupta incelenmektedir: X (kombinasyondan kagin), D (tedaviyi mo-
difiye et), C (tedaviyi izle), B (tedavinin degismesine gerek yok), A (bilinen etki-
lesim yok) ©. IIE ile ilgili bilgiler, klinisyenlerin recetelenmis ilaglar ile ilgili po-
tansiyel riskleri tahmin etmelerini sagladig1 igin 6nemlidir ©. IIE, bir ilacin baska
bir ilagla birlikte verilmesi ile ilacin farmakolojik aktivitesinde bir degisikligin
meydana gelmesi sonucu etkinin artmasi, azalmasi veya istenmeyen klinik sonug-
larin ortaya ¢ikmasi gibi sonuglar dogurabildigi gibi, diger komorbid durumlarin
kotiilesmesine veya tedavinin etkisizlesmesine de neden olabilir . Ornegin; ayr1
ayr1 verilen iki ilacin olusturduklar: yanitlarin toplami, ayni dozlarda birlikte ve-
rildiklerinde olusan etkiye esit ise aditif etkilesimden bahsedilir ®. Birlikte verilen
iki ilacin etkisi, ayr1 ayr1 verilen ayn1 dozlarin olugturdugu yanitlarin toplamindan
daha biiyiik ise pozitif sinerjistik etkiden ve birlikte verilen iki ilacin etkisi, ayr
ayr1 verilen ayni dozlarin olusturdugu yanitlarin toplamindan daha az ise negatif
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Bu kitap bolimiinii olustururken taradigimiz ilag veri tabanlar1 ve detayl li-
teratiir aragtirmalari, PH’de ¢oklu ilag kullanimina bagl olarak gériilen IiE ko-
nusunda yalnizca teorik degerlendirmelerin mevcut oldugunu, [1E’ne yonelik ay-
dinlatic1 klinik verilerin eksik oldugunu gostermistir. Bu baglamda PH’de I1E ile
ilgili daha fazla galigma yapilmali ve PH’de akilci ilag kullanimina yonelik strate-
jiler daha agik ve yol gosterici bir sekilde literatiirde yer almalidir. PH hastalarinda
elektronik regete olusturulurken IIE’ni sunabilecek yazilimlar gelistirilmesi, ilag
tedavilerinin optimizasyonu saglayarak ozellikle geriatrik PH hastalarinda poli-
farmasiye bagli I1E’ni azaltabilir 2.
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