Tedavinin yan etkileri nelerdir?

e Tedavi siresine bagli olarak, ten renginiz koyulasacakhr.
Ten renginiz, tedavinin kesilmesinden sonra, zaman icinde
eski haline dénecektir.

® Tedavi siresince, kasinti, gines yanigina benzer kizarik-
lik, ciltte kuruluk, cillenme gorilebilir. Siddetli kizariklik ve
deride su dolu kabarciklarin gelismesi, tedaviye ara ver-
menizi gerektiren durumlardir. Bunlarin olmasi durumunda
tedaviden sorumlu hekime bilgi verilmelidir.

e Uzun siiren tedavilerde, deride kuruluk, lekeler, kirisiklik
gibi deri yaslanmasi bulgular ortaya ¢ikabilir. Bu tir hasta-
larda deri kanseri gelisimi riski daha yiksek olabilir.

® Deri kanseri riskinde artis, tim yasaminiz boyunca foto-
terapi veya gines 15131 nedeniyle maruz kaldiginiz toplam
ultraviyole B ile iliskilidir. Ozellikle ttm yasami boyunca
300 seanstan fazla ultraviyole B tedavisi alan kisilerde bu
risk artmaktadr.

* UV 151§1, lupus eritematozus gibi ultraviyole 1sigina has-
sasiyet ile seyreden bazi hastaliklarin alevlenmesine neden
olabilmektedir.

® Baz kisilerde uguk enfeksiyonlarinin sikliginda arhs,
agizda aftlar, ayak bileklerinde sismeler, killanma artisi ve
tirnak bozulmalari olabilecegi bildirilmekle birlikte bu yan
etkiler olduk¢a nadir gorilmektedir.
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Fototerapi

(Isik Tedavisi)

Belirli dalga boyundaki ultraviyole isinlarinin baslica
sedef, vitiligo, ekzema, kronik kasinh olmak iizere, pek
cok deri hastaligin tedavisinde kullanilan bir tedavi yon-
temidir.

Ne tir istk kaynaklari fototerapide kullanilir?
Ultraviyole A, Ultraviyole B, dar bant UVB, genis bant UVB
ve PUVA (Psoralen+ UVA) kullanilan isik kaynaklaridir.

Hangi hastaliklar fototerapi ile tedavi

edilebilir?

Fototerapi; atopik dermatit, egzema cesitleri, sedef hastal-
g1, yaygin kasinti, pitriyazis likenoides, mikozis fungoides
ve vitiligo basta olmak Gzere bazi deri hastaliklarinda kul-
lanilmaktadir.

Fototerapi nasil etki gésterir?

Ultraviyole 1siklari derideki yangiyr yok ederek etki gos-
terir. Bu etki ile derideki hastalik dizelir ancak tamamen
yok olmayabilir. PUVA tedavisi UVB tedavisine yanitin
olmadigi durumlarda daha etkindir.



Bu tedavi nasil uygulanir?

* Tedavi seanslari sadece birkac saniyelik 1sik maruziyeti
ile baslar ve sireler her seansta kizariklik, kasinti gibi cesitli
kriterler g6z 6nine alinarak kademeli olarak arhirilir.

® Tedavi kapali bir kabin icerisinde yapilacaktir. Kabin ka-
pisi kilitli olmayacagi icin istediginiz an ¢ikabilirsiniz. Teda-
vi sirasinda UV'nin tim viicudunuza esit olarak dagilabilme-
si icin kabinin ortasinda durmaniz gerekmektedir.

Tedavi siresi ne kadardir?

® Hastaligin durumuna bagli olmakla beraber ortalama te-
davi suresi 2-3 aydr.

* Tedavi programiniz haftada 2-4 seans seklinde uygulo-
nacakhr.

Bu tedaviyle hastaligim tamamen gegecek mi?
* Bu tedavi ile hastaliginiz tamamen yok edilemeyebilir,
ama var olan hastalik bulgulari iyilesir, yeni lezyonlarin olu-
sumu azalir ve belirgin bir dizelme saglanip kontrol altina
alinabilir.

® Tedavi sayesinde hastaliksiz bir yasama kavusabilirsiniz.
Tém hastalarda tamamen iyilesme gergeklesmeyebilir.

Tedavi boyunca herhangi bir ila¢ kullanabilir
miyim?
* Tedaviniz siresince, kullanmakta oldugunuz ilaglarda bir

degisiklik yapilmasi veya yeni bir ilag kullanmaniz gerekir-
se, hemsirenize veya doktorunuza haber veriniz.

Krem surebilir miyim?

* Fototerapi, giinese benzer sekilde, derinizin kurumasina
yol acacagindan, tedavi siresince doktorunuzun &nerdigi
nemlendiricileri dizenli sirmeniz cok énemlidir.

e Tedavi edici kremler gerektiginde, doktorunuz tarafindan
size onerilecektir.

Tedavi altinda iken nelere dikkat etmeliyim?

* Tedavi giinlerinde, tras losyonu, kolonya, parfim veya ko-
kulu kozmetikler kullanmayiniz. Bunlar derinizin 1siga olan
hassasiyetini artirabilir.

e Tedaviden giktiktan sonra ve tedaviye girilmeyen ginler-
de, gines gdren bolgelere gines koruyucu krem (en az 30
koruma faktorl) surilmelidir.  Sapka ve benzeri giyecek-
lerle vicudun agikta kalan kisimlari giinesten korunmalidir.
e Tedavi ginlerinde giines altinda bulunmamali, hastaneye
gelme ve gitme disinda gineste kalmamaya 6zen gésteril-
melidir.

e Tedavi siresince yapay (solaryum) veya dogal (gines
banyosu) uygulamasi kesinlikle yapilmamalidir.

e Tedavi esnasinda erkeklerde genital bdlge, kadin has-
talarda ise meme uglar kapatiimalidir. Yine doktorunuzun
isaret ettigi ben ve yara izleriniz flasterle kapatiimalidir.

® Eger tum derinizin 151k gérmesi gerekmiyorsa, sadece
belirli alanlara 151k tedavisi alacaksaniz, litfen tedaviye
geldiginiz ginlerde giydiginiz kiyafetlerin benzer olmasina
calisiniz.

e Sik sik uguk cikariyorsaniz, tedavi éncesi dudaklariniza
gunes koruyucu siriniz. Uzun sagh iseniz, saclarinizi top-
layiniz. Alin bélgenizin de 151k gérmesi gerekiyorsa, bir tag
ya da bant takabilirsiniz.

* UV is1§1, gozlerinize zarar verip katarakt riskini arttirabilir.
Ancak bu durum UV korumali gézliklerin kabin icerisinde
iken kullaniimasiyla énlenebilmektedir. Géz kapaklarinizin,
g6z cevrenizin de 15k gormesi gerekiyorsa (bu alanlarda
da belirtiler varsa) doktorunuzla konusarak, gozliksiz,
gozlerinizi kapatarak tedavi alabilirsiniz.

e Katarakt veya deri kanseri hastalari (melanom dahil) so-
rumlu hekime bilgi vermelidir.

e Tedavi sirecinde belirli aralarla sorumlu hekim tarafin-
dan, hastaliginizin seyri, tedavinin etkinligi ve yan etkiler
acisindan muayeneniz yapilacaktir ve uygun gorildiginde
gerekli tetkikler istenilebilecektir.



