6 Rozase Tedavisinde
Topikal Antibiyotikler

Prof. Dr. Aysin KOKTURK

Giris
Rozase; burun, gene, alin ve perinazal yanak bolgesi gibi 6zellikle yliziin orta
kismini ve bazen gozii de tutabilen, kronik inflamatuvar bir deri hastaligidir.
Eritem, inflamatuvar papiilo-piistiiler lezyonlar ve telenjiyektazi ile karakte-
rizedir (Resim 1, 2). Seyri; eritem ve yanma ataklari ile baslayip sonrasinda
kalic1 eritem, telenjiyektazi, 6dem ve doku hipertrofisiyle seyreden bir siire¢
izleyebilir. Etyopatogenezi net olarak bilinmemekle birlikte, vaskiiler disregii-
lasyon ve artmis immiin yanitin neden oldugu bir instabilizasyon hastaligidir
denilebilir (1,2).

Etyopatolojide suglanan baslica nedenler soyle siralanabilir:
1. Genetik yatkinlik

2. Cevresel faktorler: Ultraviyole, yiiksek 1s1, asir1 soguk ve riizgar, baharath
yiyecekler, sicak icecekler, alkol ve stres gibi cok sayida tetikleyici faktor
rozase lezyonlarinin baslamasinda veya alevlenmesinde rol oynamaktadir.

3. Vazomotor instabilite
4. Immiinolojik mekanizmalar ve medyatérler
5. Enfeksiyoz ajanlar

Rozase tanist ¢ogunlukla klinik bulgulara gore konulmakta olup genellikle
biyopsiye gerek duyulmamaktadir.

Klinik

Rozase ¢cogunlukla 30 ila 60 yas arasindaki orta yas grubunda ve kadinlarda
daha sik goriilen; genellikle alevlenmeler seklinde seyreden kronik bir vazo-
motor instabilite hastaligidir.
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Table.1: Rozase Tedavisinde Kullanilan Antiinflamatuvar/Antibiyotik Etkisi

Olan Topikal Ajanlar

Tedavi Formiilasyon | Etkinlik Etki Yan etki
ve doz mekanizmasi

Metronidazol %0,75 jel, krem, | Papiil, piistiil, | Andinflamatuvar | Kaginti, yanma,
losyon:2x1 eritem Antioksidan kuruluk

%0,1 jel: 1x1

Siilfasetamid/ %10/%5 krem | Papiil, piistiil, | Antimikrobiyal | Irritasyon, alerji,

siilfiir 1x1 veya 2x1 eritem Antiinflamatuvar | kétii koku

Benzoil peroksit | %5 jel: 1x1 veya | Papiil, piistiil | Antiinflamatuvar | Eritem, yanma
2x1 eritem

Klindamisin %1 jel/ soliisyon: | Papiil, piistiil | Antibiyotik Kasinti, yanma,
2x1 Kuruluk

Eritromisin %2 jel: 2x1 Papiil, piistiil | Antibiyotik Kagint, eritem,

Kuruluk
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