Poliarteritis Nodoza (PAN) nasil tedavi edilir?

PAN tedavisi hastanin kendi 6zellikleri ve hastaligin yayginligina gére degisebilir.

Hepatit B virusu olan hastalarda antiviral tedavi ve plazma degisimi ¢ok 6nemlidir.

Hastalarin bir kisminda kisa sireli kortizon verilebilir.

Bobrek, siddetli karin, kalp ve beyin gibi organ tutulumlari olan hastalarda kortizon ve diger bagisikhk

sistemini baskilayici ilaglar verilmelidir.

Siklofosfamid en sik kullanilan ancak yan etkileri nedeniyle hekimlerin ¢ok dikkatli sekilde kullandig

ilag grubudur. Genelde serum igerisinde 2-4 haftada bir degisen araliklarda uygulanir.

Daha az siddetli hastalikta haftalik metotreksat veya giinliik azatiopiirin gibi ilaglar verilebilir.

Kortizon ilk basta serumla verildikten sonra ginliik hap seklinde devam edilir. Kortizon kullanan

hastalarin tuzsuz beslenmesi, tansiyon ve seker kontrolli cok 6nemlidir.

Ayrica uzun sireli kortizon tedavisi alan tim hastalarda oldugu gibi kemik erimesi (osteoporoz)
koruyucu tedavi de verilmelidir. Kalsiyum ve D vitamini iceren suda eriyen tabletlerin yani sira

gereken hastalarda haftalik veya aylik bifosfonat grubu ilaglar verilebilir.

Hastalarda hipertansiyona dikkat edilmeli ve gerekli hastalarda antihipertansif tedavi verilmelidir.



