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SISTEMIK LUPUS
ERITEMATOZUS TEDAVISI
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Sistemik lupus eritematozus (SLE) yasami tehdit edebilen, kronik, multisistemik,
otoimmiin bir hastaliktir. Hastalar ¢ok gesitli semptom, belirti ve laboratuvar
bulgular1 ile bagvurabilir ve hastali§in prognozu, hastaligin ciddiyeti ile tutulan
organ tipine gore degiskenlik gosterir (1, 2). Degisken hastalik seyri nedeniyle,
SLE’nin etkili tedavisi; hastalik aktivitesini degerlendirmek i¢in diizenli klinik
ve laboratuvar izlemeyi, semptomlar1 hafifletmek ve ilerleyici organ hasarini
azaltmak i¢in tedaviye rehberlik etmeyi, niiksleri dnleme ve tedavi etmeyi, ilag
tedavisiyle ilgili yan etkileri degerlendirme ve tedavi uyumunu tesvik etmeyi
gerektirir (3).

SLE hastalarinda tedavinin amaci, remisyon veya diigiik hastalik aktivitesini
saglamak, organ hasarini 6nlemek, ilag toksisitesini en aza indirmek ve yasam
kalitesini iyilestirmektir. SLE i¢in ilag tedavisi se¢imi oldukga bireyseldir ve
baskin semptomlara, organ tutulumuna, Onceki tedaviye yanitina, hastalik
aktivitesine ve siddetine baglidir (Tablo 1, Sekil 1). Tedavi belirlenirken bireysel
terapotik ajanlarin yan etkileri ve hasta tercihleri de dikkate alinmalidir. Tedavi
kararlar1 verilirken aile planlamasinin da dikkate alinmasi 6nemlidir (4).

Hem farmakolojik hem de non-farmakolojik tedavileri optimize etmek ve
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