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Eozinofilik akciger hastaliklari, akciger interstisyumu ve alveolar bosluklarin
polimorfoniikleer eozinofillerinin belirgin infiltrasyonu ile karakterize bir grup
yaygin parankimal akciger hastaligidir'”. Eozinofilik akciger hastaliklarinin or-
tak paydasi, sistemik kortikosteroid tedavisine dramatik bir yanit ve hemen he-
men tiim vakalarda herhangi bir sekel olmaksizin iyilesme olarak kabul edilebilir.
Alveolar eozinofili, bronkoalveolar lavajda (BAL)% 25’ten fazla eozinofil (6zel-
likle >% 40) olmas1 ve periferik kanda 1000/pL (6zellikle > 1500/pL) fazla artis
gosteren eozinofil sayisi olarak tanimlanir.

EOZINOFILLER

Eozinofiller, klasik olarak parazitlere karsi konak¢r savunmasinda rol oyna-
dig1 ve alerjik reaksiyonlar1 tegvik ettigi goriilen bir graniilosittir. Homeostaz
sirasinda, eozinofiller kemik iliginde gelisir ve eotaksin gibi bir kemokin ve eo-
zinofil proliferasyonu i¢in anahtar bir sitokin olan interlokin-5" e yanit olarak
kandan hedef dokulara go¢ eder. Cok sayida hedef dokuda, eozinofiller, genis
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toksisite nedeni ile siklosporin tedavisinin kesilmesi sik karsilasilan bir durum-
dur. Ortalama maksimum giinliik doz 200 mg’ dir”.

Metotreksat

Metotreksat HES tedavisinde, kortikosteroid tedavisi ile olabilecek kompli-
kasyonlar1 azaltmak i¢in ve 6zellikle pulmoner semptomlari veya EGPA’y1 diisiin-
diiren bulgular olan hastalarda alternatif bir ikinci basamak tedavi olarak kabul
edilmektedir’.

Mepolizumab

Eozinofillerin olgunlagmasi ve aktivasyonunda rol oynayan IL-5 e yonelik bir
monoklonal antikor olan mepolizumab, idiyopatik HES, L-HES, EGPA ile ortii-
sen durumlarda ve HES/eozinofilik graniilomatoz dahil olmak iizere kortikoste-
roide duyarli HES’ de faydali olabilir. Mepolizumab, dort haftada bir ve 300 mg
olarak deri altindan uygulanir®.
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