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Kortikosteroid llaclar Nedir?

Calisma Kagidi

Kortikosteroid ilaclar, inflamasyonu azaltan ve bagisiklik sisteminin asiri tepkisini baskilayan
sentetik bilesiklerdir. Astim, alerjiler, otoimmUn hastaliklar ve bazi kanser tlrlerinin tedavisinde
kullantlirlar.

Sorular

1. Asagidakilerden hangisi kortikosteroidlerin birincil etki mekanizmasi degildir?

A) inflamatuar mediatérlerin sentezini baskilama
B) Bagisiklik hicrelerinin aktivasyonunu artirma
C) Sitokin dretimini azaltma

D) Anti-inflamatuar gen ekspresyonunu artirma

2. Hangi hastalik otoimmn bir hastaliktir ve kortikosteroid ile tedavi edilebilir?
A) Tip 1 Diyabet

B) Romatoid Artrit

C) Hipertansiyon

D) Astim

3. Kortikosteroidlerin lokal (topikal) kullaniminda sik gérilen bir yan etki nedir?

A) Hipertansiyon
) Kilo alimi
) Ciltte incelme ve morarma
) Osteoporoz

. Kortikosteroidlerin anti-inflamatuar etkisi nasil gerceklesir?
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5. Hangi hastaliklarda kortikosteroidler kullanilir?
6. Kortikosteroidlerin yan etkileri nelerdir?

7. Tanimla: Kortikosteroidler hangi bezden salgilanir?

8. Tanimla: Kortikosteroidlerin temel etki mekanizmasi nedir?
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. Tanimla: Astim tedavisinde kortikosteroidlerin rolG nedir?
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Cevap Anahtan

1. B) Bagisiklik hiicrelerinin aktivasyonunu artirma — Kortikosteroidler bagisiklik hiicrelerinin
aktivasyonunu baskilar, artirmaz.

2. B) Romatoid Artrit — Romatoid Artrit, vicudun kendi dokularina saldirdigi bir otoimmiun
hastaliktir ve kortikosteroidlerle tedavi edilebilir. Astim inflamatuar olsa da otoimmn degildir, Tip
1 Diyabet de otoimmundur ancak primer tedavisi insulindir, Hipertansiyon ise farkli mekanizmalara
sahiptir.

3. C) Ciltte incelme ve morarma — Topikal kortikosteroidlerin uzun sireli ve asiri kullaniminda
ciltte incelme, atrofi ve morarma gibi lokal yan etkiler gorilebilir.

4. Kortikosteroidler, inflamatuar hlcrelerin aktivasyonunu ve migrasyonunu engelleyerek,
inflamatuar mediatorlerin (6rnegin, prostaglandinler, I6kotrienler) sentezini baskilayarak ve sitokin
Uretimini azaltarak inflamasyonu onlerler. Ayrica, anti-inflamatuar genlerin ekspresyonunu artirip,
pro-inflamatuar genlerin ekspresyonunu inhibe ederler.

5. Astim, KOAH, alerjik rinit, atopik dermatit, romatoid artrit, sistemik lupus eritematozus, multipl
skleroz, inflamatuar bagirsak hastaligi (Crohn hastaligi, Ulseratif kolit), bébrek nakli sonrasi organ
reddini 6nleme ve bazi I6semi/lenfoma tdrlerinin tedavisinde kullanilirlar.

6. Uzun sureli ve ylksek doz kullanimda Cushing sendromu benzeri ylz degisiklikleri (aydede
yuzl), kilo alimi, osteoporoz, kas zayifligi, hipertansiyon, diyabet, katarakt, glokom, enfeksiyonlara
yatkinhk artisi, ciltte incelme ve morarma gibi yan etkiler géralebilir. Lokalize kullanimlarda ise
uygulama yerinde yan etkiler (6rn. agizda pamukcuk, ciltte incelme) daha sik gortlir.

7. Adrenal bezler (bdbreklsti bezleri).
8. Anti-inflamatuar ve immunosupresif etkilerdir.

9. Hava yollarindaki inflamasyonu azaltarak nefes almayi kolaylastirirlar.
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