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9. Hidroksiklorokin

9.1 Aciklama
Hidroksiklorokin baslangicta sitma tedavisinde kullaniimistir. iltihapla
ilintili cesitli sGrecler Uzerinde etkili oldugu gosterilmistir.

9.2 Dozaj/Uygulama yollan
Gunde bir kez, tablet olarak, kg basina ginde 7 mg, yemekle veya bir
bardak sutle birlikte icilir.

9.3 Yan Etkileri

Hidroksiklorokin genellikle iyi tolere edilir. Sindirim sistemini yan etkileri
baslica da bulanti ortaya cikabilir ancak ciddi degildir. Endise edilecek
en buyuk konu gozlerdeki yan etkisidir. Hidroksiklorokin gézun retina
denen kisminda birikir ve ilac birakildiktan sonra uzun sureler kalici olur.
Bu degisiklikler nadir olmakla birlikte, ilacin birakilmasindan sonra dahi
korlige neden olabilir. Fakat géz problemleri, guinimuzde genelde
kullanilan dusuk dozlarda cok nadirdir.

Bu yan etkinin erken saptanmasi ile ilac erkenden kesilirse gorme kaybi
engellenir. Romatizmal hastaliklarda oldukca dusuk dozlarda verilsede
hidroksiklorokinin duzenli goz muayeneleri gerekmektedir.

9.4 Cocuklardaki romatizmal hastaliklardaki baslica
endikasyonlari
Juvenil dermatomiyozit
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Juvenil sistemik lupus eritematozus

2/2


http://www.tcpdf.org

