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DERMATOLOJIDE & KOZMETOLOJIDE GELiSMELER KONGRESI 2023

Degerli Meslektaglarimiz;

Cerrahpasa Tip Fakdltesi Deri ve Zihrevi Hastaliklari Anabilim Dali ile Kozmetoloji ve Dermatoloji
Akademisyenleri Dernegi olarak 2019 yilindan itibaren “Dermatolojide Gelismeler Simpozyumlari ve
Istanbul Kozmetik Dermatoloji Simpozyumlarinin” birlesimi olan Dermatolojide ve Kozmetolojide Ge-

lismeler Kongresi'ni gergeklestirmekteyiz.

“Dermatolojide ve Kozmetolojide Gelismeler Kongresi 2023" 23-27 Mayis 2023 tarihlerinde Antalya

Cornelia Diamond Golf Resort Otel’de diizenlenecektir.

Dermatoloji ve kozmetoloji alanindaki yeniliklerin ve gelismelerin yakindan takip edilmesi, deneyimli
doktorlarimizdan en giincel arastirmalarin ve uygulamalarin izlenip, dinlenmesi amaciyla oturumlari-

mizi kapsamli bir sekilde hazirladik.

Oturum baskanlarimizi ve konusmacilarimizi her zaman oldugu gibi konularinda uzman ve tecriibeli
kisilerden titizlikle segtik. Dermatoloji alaninda en gtincel tedaviler, sozlu bildiriler ve karsilikh bilgi
paylasimi agisindan en uygun ortam saglanip gen¢ meslektaslarimizin en etkili sekilde fayda gore-
bilecegi sekilde konu basliklar duzenlenecek ve meslektaslarimizin arastirmalarini sunmalari icin

oturumlar diizenlenecektir.

Yine her kongremizde ¢ok ilgi goren “Hocaya Danis” oturumlarimiz da kongremizde yer alacak, kati-

imcilar alanlarinda uzman hocalarimiza sorularini sorabileceklerdir.

Kozmetik uygulamalar ile ilgili olarak en yeni uygulama yontemleri ve son teknolojik cihazlar ile glin-

Ik rutininizde uygulama yapacak hale gelmeniz i¢cin sunumlar ile bilgiler pekistirilecektir.

Doyurucu bir bilimsel program sunarken katilimcilarin bilimsel toplantilar digi sosyal aktivitelerinin

de Ust seviyede olmasini arzu etmekteyiz.

Mayis ayinda Antalya'da goriismek lizere...

Prof. Dr. Server Serdaroglu Prof. Dr. Yalgin Tiiziin
Kongre Baskani Kongre Baskani
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KURULLAR

Kongre Bagkanlari
Prof. Dr. Server Serdaroglu
Prof. Dr. Yalgin Tiiziin

Bilimsel Kurul
Prof. Dr. Server Serdaroglu
Prof. Dr. Yalgin Tiiziin
Prof. Dr. Burhan Engin
Prof. Dr. Zekayi Kutlubay
Prof. Dr. Bilal Dogan
Prof. Dr. Recep Dursun
Prof. Dr. Selda Pelin kartal
Prof. Dr. Nida Gelincik Kacar
Dog. Dr. Ozge Askin
Dog. Dr. Kevser Uzungakmak
Uzm. Dr. Neslihan Dolar
Dr. Ogr. Uyesi Zeynep Altan Ferhatoglu

KDAD Yonetim Kurulu
Prof. Dr. Server Serdaroglu
Prof. Dr. Yalgin Tiizlin
Prof. Dr. Burhan Engin
Prof. Dr. Zekayi Kutlubay
Uzm. Dr. Neslihan Dolar

Bildiri Degerlendirme Kurulu
Prof. Dr. Server Serdaroglu
Prof. Dr. Yalgin Tiiziin
Prof. Dr. Burhan Engin
Prof. Dr. Zekayi Kutlubay
Prof. Dr. Bilal Dogan
Prof. Dr. Recep Dursun
Prof. Dr. Selda Pelin kartal
Prof. Dr. Nida Gelincik Kagar
Dog. Dr. Ozge Askin
Dog. Dr. Kevser Uzungakmak
Uzm. Dr. Neslihan Dolar
Dr. Ogr. Uyesi Zeynep Altan Ferhatoglu
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BiLIMSEL PROGRAM

23 MAYIS 2023, SALI

Panel Adi Baskan/Konusmaci

14:00-14:15  Akilcr Ilag Kullanim Zeynep Altan Ferhatoglu

14:15-15:45  Panel D1/ Akilli ilaglarla Dermatolojide Giincellemeler Ahmet Metin, Ali Karakuzu

14:15-14:30  Biilloz Pemfigoidde Giincel Tedaviler Demet Kartal

14:30-14:45  Piyoderma Gangrenosumda Giincel Tedaviler Fatma Arzu Kilig

14:45-15:00  Liken Planusda Giincel Tedaviler Cigdem Asena Dogramaci

15:00-15:15  Generalize Pilstiler Psoriasiste Giincel Tedaviler Selda Pelin Kartal

15:15-15:30  Vitiligoda Giincel Tedaviler Cemal Bilag

15:30-15:45  Tartisma

15451630 H1 Hocaya Danis Server Serdaroglu
Hidradenitis Suppurativa Tedavisi Murat Borlu, Bilal Dogan

16:30-16:45 Kahve Arasi

Lekayi Kutlubay,
Yelda Kapicioglu

16:45-17:00  Kozmetik Dermatolojide Oral Tedaviler Zeynep Altan Ferhatoglu

16:45-17:45 Panel K1/ Kozmetik Dermatolojide Tamamlayici Tedaviler

17:00-17:15  intraventiz Tedaviler (Glutatyon, C Vitamini, Nad) Ebru Kaya
17:15-17:30  Sag Ekimi Murat Kiiciiktas
17:30-17:45  Tartisma

17:45-18:15  Acilis Toreni
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24 MAYIS 2023, CARSAMBA

Saat Panel Adi Baskan/Konusmaci
08:15-09:30  Panel K2 / Dolgu Uygulamalar Tugrul Dereli, Recep Dursun
08:15-08:30  Dolgu ile Ust Yiiz (Aun-Glabella-Kas) Sekillendirme Abdullah Yildiz

08:30-08:45  Dolgu ile Orta Yiiz (Sakak-Zigoma-Gazalti) Sekillendirme Gonca Gokdemir
08:45-09:00  Dudak Dolgusunda Yeni Trendler Ersan On
09:00-09:15  Dolgu ile Alt Yiiz (Jawline-Cene) Sekillendirme Dilek Basaran

09:15-09:30  Dolgu Vakalarinin Komplikasyon Yonetimi Ulas Giiveng
Uydu Simpozyumu FARMANOVA
Konu: Secul_(inumab ile Psoriasis ve Eslik Eden Hastaliklarin Yonetiminde Giivenlilik ve Etkinlik <) FARMANOVA
Moderator: [tknur Altunay, Murat Borlu

Konusmaci: Neslihan Demirel Oiit, Tugba Ozkik Akbulut
10:00-10:15  Kahve Arasi

10:15-11:30  Panel D2 / Psoriasis Yalcin Tiiziin, Nilgiin Atakan
10:15-10:30  Psoriasisin Oral Tedavilerinde Giincelleme (Metotreksat, Apremilast, Jak Inhibitdrleri) Tugba Ozkik Akbulut

0:30-
0:45-
1:00-
1:15-

09:30-10:00

0:45  Psoriasiste Ozel Bilge Tutulumunda Biyolojik Ajan Secimi Asli Hapa

:00 Psoriasis Tedavisinde Hassas Tip Burhan Engin
1:15  Psoriasiste Biyolojik Tedavilerin Giincel Giivenlik Verileri Esra Adigen
1:30  Tartisma
Uydu Simpozyumu JANSSEN
Konu: Tremfya ile Psoriasisde Siirdiiriilebilir Tam Temizlenme

-
Moderatir: itknur Altunay, Basak Yalcin janssen )’
Konusmaci: Esra Adisen, Levent Cinar

10:30-1
10:45-11
11:00-1
11:16-1

11:30-12:00

12:00-13:00  Ogle Yemegi

13:00-13:45  H2 Hocaya Danis Neslihan Dolar, Zekayi Kutlubay
Vakalarla Hastalarin Estetik Yolculugu Hakan Erbil, Aysegiil Saltat
Uydu Simpozyumu LILLY
Konu: Gercek Yasam Deneyimleri Isiginda Copellor ile

13:45-14:15  Hizla Baslayan Siirdiiriilebilir Tam iyilesme %Zey

Moderator: Burhan Engin
Konusmacilar: Miige Giiler Ozden, Levent Cinar

14:15-15:30  Panel D3 / Atopik Dermatit Server Serdaroglu, Bilal Dogan
4:15-14:30  Atopik Dermatit Patogenezi Levent Cinar

1

14:30-14:45  Atopik Dermatit Tani ve Takibinde Laboratuvar ve Aleri Testlerinin Degerlendirilmesi Basak Yalgin
14:45-15:00  Atopik Dermatit Tedavisinde Jak inhibitdrleri Ozge Askin
15:00-15:15  Atopik Dermatit Tedavisinde Biyolojik Ajanlar Ozlem Su Kiigiik
15:15-15:30  Tartisma

15:30-15:45  Kahve Arasi

Uydu Simpozyumu PFIZER
Konu: Abrositinib ile Atopik Dermatit Tedavisinde Degisen Hikayeler
Moderatir: Server Serdaroglu ép ﬁzer
Konusmaci: Ozge Askin
16:15-17:30  Panel D4 / Zor Hastaliklarin Tedavisi-I Mehmet Yildirim, Hatice Sanl

16:15-16:30  Urtiker Tedavisi Nida Gelincik Kacar
6:30-

15:45-16:15

6:45  Hidradenitis Suppurativa Tedavisi Filiz Topaloglu Demir

7:00-17:15  Toksik Epidermal Nekroliz Tedavisi Hatice Uce Ozkol

7:30  Tartisma

16:30-1
16:45-17:00  Mikozis Fungoides Tedavisi Dilek Bayramgiirler
17:00-17:
17:15-1

Uydu Simpozyumu LAGOOM
17:30-18:00  Konu : Class Ill Sertifikali, Mezolifting etkili Yeni Nesil Genclik Asisi Aquashine Ptx
Konusmaci : Zekayi Kutlubay

LAGOOM

Serbest Bildiriler-1 SALON B
18:00-19:20  Moderatirler: Ozge Askin , Burhan Engin
$S-001, $S-002, SS-003, SS-004, SS-005, SS-006, SS-007, SS-008, $S-009,5S-010, $S-011, $S-012, $$-013, SS-014, SS-015
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Saat
08:15-09:45
08:15-08:30
08:30-08:45
08:45-09:00
09:00-09:15
09:15-09:30
09:30-09:45

09:45-10:15

10:15-10:30
10:30-11:45
10:30-10:45
0:45-11:00

:00-

1
1
11:
1

1
11:
5-11:
:30-11:

11:45-12:15

25 MAYIS 2023, PERSEMBE

Panel Adi Baskan/Konusmaci
Panel K3 / Toksin ve ip Aski Uygulamalari Hakan Erbil, Neslihan Dolar

Ulkemizdeki Onayli Toksin Deneyimleri Giines Ertiirk

Tiim Yiiz Toksin Uygulamalari Neslihan Dolar
Burun Estetiginde ip ve Dolgu Basak Kandi
Iplerle Alt Yiiz ve Boyun Germe Hiiray Hiigil
iplerle Kag ve Goz Estetigi Zahide Eris

Tartisma

Uydu Simpozyumu ABBVIE
Konu: HUMIRA ile Hidradenitis Suppurativa Tedavisine Biitiinsel Yaklasim
Moderator: Cigdem Asena Dogramaci

Konusmacilar: Bilge Fettahlioglu Karaman, Ahmet Renciizogullari
Kahve Arasi

Panel D5 / Zor Hastaliklarin Tedavisi-Il Akin Aktas, ilkin Zindanci
Behget Hastaliginin Mukokitanoz Belirtilerinin Tedavisi Umit Tiirsen

obbvie

Pemfigus Tedavisi Rifkiye Kiigiikoglu
Uyuz Tedavisi Zekayi Kutlubay
Rozase Tedavisi Rafet Koca
Tartisma

Uydu Simpozyumu GENOTEK PHARMA

Konu: Jalupro Young Eye - An Interim Summary of a Clinical Study on; Infraorbital Rejuvenasyon, Torbalanma ve

Morluklar Acisindan Etkinliginin Prospektif Olarak Degerlendirilmesi @Qem’tek
Moderator: Server Serdaroglu

Konusmacilar: Zekayi Kutlubay, Neslihan Dolar

12:15-13:15

13:15-13:45

13:45-14:30
13:45-14:00
14:00-14:15
14:15-14:30

14:30-15:00

15:00-16:15

15:00-15:16
5:15-15:30

15:16-1
15:30-15:45
15:46-1

b:45-16:00

16:00-16:30

16:30-17:00

17:00-18:00

Ogle Yemegi

Uydu Simpozyumu VELAVIT v o
Konu: Trans Dermal Evoporasyon ve Ceramid VELAVIT
Konusmaci: Aysegiil Coruhlu

H3 Hocaya Danis Burhan Engin

Akne Tedavisinde Giincel Gelismeler
Hayriye Sancaoglu,

Psoriasiste Hangi Hastada Hangi Sistemik Tedaviyi Secelim? Emel Bilbil Baskan

Sistemik Tedavilerin Takibindeki Sorunlar
Uydu Simpozyumu NISH PHARMA
Konu: Eyelit ile Genetik Goz Alti Morlularinin Tedavisi

Moderator: Server Serdaroglu
Konusmacilar: Erol Koc, Zekayi Kutlubay, Eda Yildirim

N“l"s'hPharma

Panel D6 / Sac Hastaliklari Serhat inaldz, Murat Borlu
Trikoskopi Giildehan Ati

Kadin ve Erkek Hastalarda Androgenetik Alopesi Tedavi Algoritmasi Zekayi Kutlubay

Alopesi Areatada Tedavi Algoritmasi Bilge Fettahlioglu Karaman
Sikatrisyel Alopesilerde Tedavi Algoritmasi Basak Yalici Armagan

Kahve Arasi

Uydu Simpozyumu ABBVIE - Atopik Dermatit Tedavisinde Sil Bastan .
Moderatiir: Nilgiin Atakan obbvie

Atopik Dermatit Patogenezi, JAK inhibisyonunun Gnemi : Nilgiin Sentiirk
RINVOQ ile Sil Bastan Atopik Dermatit : Ozge Askin

Uydu Simpozyumu GSK
Konu: Topikal Kortikosteroidler ile Tedavi ipuclan: Dogru Baslangic :, SK
Konusmaci: Ozge Askin

Serbest Bildiriler-1l SALON B
Moderatorler: Tugba Kevser Uzuncakmak, Zeynep Altan Ferhatoglu
§S-016, SS-017,5S-018, SS-019, $S-020, SS-021, $S-022, SS-023, $S-024, SS-025
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Saat
08:15-09:30
08:15-08:30
08:30-08:45
08:45-09:00
09:00-09:15
09:15-09:30

09:30-10:00

10:00-10:15
10:15-11:30
10:15-10:30
10:30-10:45
10:45-11:00
1:00-11:
5-11:30

11:30-12:00

12:00-13:15
13:15-14:30
13:15-13:30
13:30-13:45
13:45-14:00
14:00-14:15
14:15-14:30

14:30-15:00

15:00-15:15
(LRERTRA]
5:15-15:30
5:30-15:45
5:45-16:00
6:00-16:15
6:15-16:30
6:30-16:45

1
1
1
1
1
1

16:45-18:45

26 MAYIS 2023, CUMA
Panel Adi

Panel Ké / Hiperpigmentasyon

Periorbital Hiperpigmentasyonu Nasil Tedavi Edelim?
Leke Tedavilerinde Enjeksiyon Deneyimleri

Cihazlarla Hangi Lekeyi Nasil Tedavi Edelim?

Leke Tedavisinde Topikal Uygulamalar ve Peelingler
Tartisma

Uydu Simpozyumu ABBVIE

Konu: SKYRIZI ile Siirdiiriilebilir Yiiksek Etkililik ve iyilesen Yasamlar
Moderatir: Ozlem Su Kiiciik, Serhat inaldz

Konusmacilar: Burhan Engin, Meltem Tiirkmen

Kahve Arasi

Panel D7 / Veneryen Hastaliklar
Sifilizde Tedavi Takibi

Genital Sigilde Olgularla Tedavi Segimi
Genital Herpes Takip ve Tedavisi

HIV Hastalarinin Dermatolojik Bulgular
Tartisma

Uydu Simpozyumu LOREAL
Konu: Anthelios ile Sosyal Medyada ve Fotokorunmada Kontrol Sende
Konusmacilar: Gamze Nurluoglu, Arzu Baykald

Ogle Yemegi

Panel D8 / Dermoskopi

Tirnak Hastaliklarinda Dermoskopi
Benign Tiimérlerde Dermoskopi

Malign Timérlerde Dermoskopi
inflamatuvar Hastaliklarda Dermoskopi

Tartisma

Uydu Simpozyumu ASSOS PHARMA

Konu: Leke Tedavisinde Etkili Tiim iceriklerin Kombinasyonu ve Topikal Kullaniminin Sonuclar
Moderator: Zekayi Kutlubay

Konusmacilar: Ozge Askin

Kahve Arasi

Panel K5 / Antiaging Uygulamalar
Yiliz ve Viicut Mezoterapileri

Kk Hiicre Uygulamalan

Sag ve Yiiz Bdlgesinde PRP Uygulamalan
Lazer Lipoliz

0zon Tedavileri

Tartisma

Serbest Bildiriler-11l SALON B

Moderatorler: Tugba Kevser Uzuncakmak, Zeynep Altan Ferhatoglu
§5-026, SS-027, $S-028, SS-029, $S-030, SS-031, $S-032, SS-033,5S5-034, $S-035

Bagkan/Konusmaci
Hayriye Saricaoglu,
Emel Erdal Calikoglu
Yelda Kapicioglu

Hilal Gokalp
Yelda Kapicioglu
Berna Sanli

obbvie

Basak Yalcin, Serap Utas
Mehmet Melikoglu

Meltem Tiirkmen

Nursel Dilek

Filiz Canpolat

L'OREAL

ilknur Altunay, Nilgiin Solak
Sirin Yasar

Nazan Yilmaz

Perihan Oztiirk

Tugba Kevser Uzungakmak

ASSOS

PHARMACEUTICALS

Erol Koc, Gonca Gokdemir
Fatma Pelin Ozgen

Erol Kog

Demet Akpolat

Akif Mehmetoglu

Ozlem Karadagj Kose
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Saat
09:30-11:15
09:30-09:45
09:45-10:00
10:00-10:15
10:15-10:30
10:30-10:45
10:45-11:00
11:00-11:15
11:15-11:45

Panel D9 / Dermatolojide Tamisal Algoritmik Yaklagim
Gebelik Dermatozlari Tanisina Algoritmik Yaklasim

Kiitandz Vaskilit Tamsina Algoritmik Yaklagim

ilaca Bagli Dokiintiilere Algoritmik Yaklasim

Cocukluk Cagi Atesli Dokiintiilerine Algoritmik Yaklasim
Tirnak Hastaliklarina Tanisal Algoritmik Yaklasim

Sistemik Hastaliklarin Deri Bulgularina Algoritmik Yaklasim

Tartisma

Kapamis

27 MAYIS 2023, CUMARTESI

Panel Adi

Baskan/Konusmaci
Nilgiin Sentiirk,
Nida Gelincik Kacar
Algiin Polat Ekinci

Kenan Aydogan

Miige Giler Ozden

Sibel Dogan
Derya Ugmak

Aylin Tiirel Ermertcan
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SS-001

Psoriasis Tedavisinde Guselkumab ve Risankizumab: Gergek Yagam Etkinliklerinin Kargilastiriimasi

Hande Ermis Akkus', Leyla Baykal Selguk’, Burak Aksan? Deniz Aksu Arica’
Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dall

2Giresun Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali

Amag: interlokin(IL)23 ekseni lizerinde etkili olan guselkumab ve risankizumab yakin zamanda pso-
riasis tedavisi i¢cin onaylanmistir ancak karsilastirmalarina iliskin gercek hayattaki verileri sinirhdir.
GCalismamizda orta/siddetli plak psoriasisli hastalarda IL-23 inhibitorlerinin 4., 16 ve 24. haftalik te-
davi etkinlik ve glvenligi; cinsiyet, eklem tutulumu, komorbid hastaliklar, biyonaiflik durumu, obezite,
daha once IL-17 kullanmis olmanin tedavi etkinligi Uzerine etkisi degerlendirildi.

Gereg ve Yontem: iki merkezli retrospektif calismamiza dahil edilen hastalarin, demografik 6zellikle-
ri,klinik 6zellikleri,ve tedavi etkinliklerini kiyaslamak i¢in tedavinin 4., 16. haftasi ve 6. ayinda PASI75,
PASI90 ve PASI100’e ulagsma durumlari ve HGD (Hekimin Global Dederlendirmesi) skorlari retrospek-
tif olarak belirlenmistir.

Bulgular: Caligsmaya dahil edilen 90 hastanin 49'u guselkumab (%54,4), 41'i risankizumab (%45,6)
tedavisi almiglardir. Guselkumab kullanan hastalarda, biyonaiflik orani anlamli olarak daha yiiksekti
(p=0,005). iki grup arasinda IL-17 kullanim gegmisi acisindan anlamli fark bulunmamistir (p=0,103).
Tedavi etkinligi degerlendirildiginde, ilaglar arasinda 4. haftada PASI75 [41 (%83,) ve 37 (%90,2) sI-
rayla, p=0,361], PASI9O0 [28 (%57,1) ve 20 (%48,8) sirayla, p=0,525] ve PASI100’e [ 6(%12,2) ve 4 (%9,8)
sirayla, p=0,708] ulagsma agisindan anlamli fark goériilmemistir. Tedavinin 16. haftasina gelindiginde
ise PASI90 yanitlarinda ulagsmada guselkumab tedavisi anlamli olarak daha basarili bulunmustur
[47 (%96) ve 33 (%80) sirayla, p=0,02]. 16. haftadaki PASI100 yanitina bakildiginda ise iki ilag grubu
arasinda anlamli fark gériilmemistir (p=1,0). IL-23 ile tedavinin 6. ayinda PASI90 (guselkumab ve
risankizumab icin sirayla 48(%98) ve 40 (%98), p=1,0] ve PASI100 [guselkumab ve risankizumab igin
sirayla, 28 (%57,1) ve 23 (%56,1), p=1] yanitlarinda guselkumab ve risankizumab tedavileri arasinda
anlamli fark goriilmemistir. Sag ve genital bolge gibi zor alanlarin tedavi yaniti her iki ilagta benzerdi.
Bionaiflik, komorbidite varlidi, eklem tutulumu ve obezite her iki ilagta da 4.-16 ve 24. haftada PASI90
ve PASI100e ulagsma yanitini etkilememistir.

Sonug: Her iki tedavi biyonaif olma durumu, daha 6nce IL-17 ile tedavi alma, eklem tutulumu, cinsi-
yet, obezite ve komorbidite varhigindan bagimsiz olarak hastalarda benzer ve yiiksek etkinlik goster-
mistir.

Anahtar Kelimeler: psoriasis, guselkumab, risankizumab, biyolojik, IL-23 inhibitorleri
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SS-002
LUPOID LEISHMANIASIS: UG OLGU SUNUMU

Kadir Kaya', isa An’

'Sanlurfa Egitim ve Arastirma Hastanesi, Deri ve Zuhrevi Hastaliklari Klinigi, Sanliurfa, Turkiye

Amag: Kutanoz leishmaniasis(KL), Leishmania tiirli protozoon parazitlerin neden oldugu deride uzun
stiren noddilo-llseratif lezyonlarla seyredip atrofik sikatrisle iyilesen bir cilt hastaligidir. KL lezyonlari
genellikle 1 yil icinde yerinde ¢okiik bir skatris birakarak iyilesirler. Primer kutanoz lezyonlarin iki
yildan daha uzun stire devam etmesi lupoid KL olarak tanimlanmaktadir. Bu ¢alismadaki amacimiz
klinigimize bagvuran ve lupoid KL tanisi konulan t¢ hastanin klinik 6zelliklerini incelemektir.

Gereg ve Yontem: Bu retrospketif calismamiza, deri ve ziihrevi hastaliklari klinigimizde Ocak 2022-
Ocak 2023 tarihleri arasinda basvuran klinik ve mikroskobik incelemeyle lupoid KL tanisi konulan li¢
hasta dahil edildi. Hastalarin klinik ve demografik 6zellikleri incelendi.

Bulgular: Calismaya katilan bitiin hastalar erkekti. Hastalarin ortalama yasi 11.2+2.14 yil idi. Calis-
madaki bitiin hastalarin yiiz bolgesinde birer adet lezyon bulunmaktaydi. Hastalarimiza baska bir
merkezde lupus vulgaris ve sarkoidoz tanilar konulmustu. Hastalarimiza kutandz smear yapilarak
ve tim yaymalarda amastigotlar gorilerek lupoid KL tanisi konuldu. Hastalarimizin ortalama lezyon
suresi 18.4t6.1 ay ve ortalama lezyon buyikligi 7.2+2.6 cm idi. Lupoid KL tanisi konulan hastalari-
miza sistemik meglumin antimonate tedavisi yirmi gtin boyunca verildi.

Sonug: Lupoid leishmaniasis KLnin nadir goriilen kronik bir formudur . Lezyonlar genellikle yiizdedir
ve periferal olarak ilerleyen bir skarla karakterizedir. Klinik gériiniim ve lezyonlarda amastigotlarin
azhgi sebebiyle klinik ve histopatolojik olarak siklikla lupus vulgaris ve sarkoidozla karistirlimaktadir.
Tani genellikle ge¢ konulmakta ve bu nedenle lezyonlar destriiksiyona ve sekil bozukluguna neden
olabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kronik, kutandz leishmaniasis, lupoid
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SS-003

MERKEL HUCRE KARSINOMDA ADJUVANT RADYOTERAPI: KUZEYDOGU'DAN TEK KURUM DENE-
YiMi

Mustafa Kandaz', Mehmet Melikoglu?
Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Radyasyon Onkolojisi ABD
2Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Deri Ve Ziihrevi Hastaliklar ABD

Amag: Nadir gortiilen agresif néroendokrin cilt kanseri olup diger kutanéz karsinomlardan daha sik
lokal, bolgesel ve uzak niiks oranlarina sahiptir. Primer tiimore 1-2 cm marjla genis lokal eksizyon ve
sentinal lenf nodu biyopsisi uygulanir ve ardindan primer timor yatagina ve nodal bolgeye adjuvan
radyoterapi uygulanir.

Gereg ve Yontem: 1996-2021 yillari arasinda adjuvan radyoterapi alan 44 hasta retrospektif olarak
incelendi.

Bulgular: Caligmaya alinan 44 hastanin 28'i (%64) erkek, 16’s1 (%36) kadindi. Ortalama hasta yasI
78.219.2 (yas arali§i:49-97) idi. Erkeklerin ortalama yasi 76.35+11.87 (dagilim:49-93) yil, kadinlarin
80.319.45 (dagilhm: 58-97) yil idi. 27 (%61) hastada bas-boyun (2 (%4) hastada burun, 4 (%10) has-
tada alin, 2 (%4) hastada boyun ve 19 (%43) hastada skalp), 13 (%29) hastada extremite (11 (%25)
hastada Ust extremite ve 2 (%4) hastada alt extremite) ve 4 (%10) hastada govde yerlesimliydi. Pri-
mer timor yatagina 3 cm marjla 60-66 Gray ve elektif nodal bélgelere 50 Gray radyoterapi uygulandi.
3 yillik lokal-bdlgesel kontrol orani %71 (%95 Cl %52,8-79,9) ve 3 yillik sagkalim orani %73 (%95 ClI
%65,5-95,7) idi.

Tablo 1. Hasta ozellikleri

n (%) Yas
Toplam a4 78.249.2 (49-97)
Kadin 16 (%36) 80.3+9.45 (58-97)
Erkek 28 (%64) 76.35+11.87 (49-93)
Yerlesim Bolgesi
Bas-boyun 27 (%61)
Yanak
Burun 2 (%4)
Alin 4(%10)
Dudak
Kulak arkasi
Boyun 2 (%4)
Skalp 19 (%43)
Ekstremite 13 (%29)
Ust ekstremite 11 (%25)
Alt ekstremite 2 (%4)
Viicut 4 (%10)

Sonug: Merkel hiicreli karsinomda bolgesel nodal hastalik, lenf nodu diseksiyonu ile ve radyoterapi
ile olumlu bir sekilde kontrol altina alinabilse de uzak metastaz riski ve hastaliga bagh 6lim riski
yuksektir.

Anahtar Kelimeler: Merkel hiicreli karsinom, Radyoterapi, Sagkalim
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SS-004

Alopesi Areata Tedavisinde Barisitinib Deneyimi

Giillii Gencebay’, Anil Giilsel Bahall', Didem Dizman’, Melisa Ozay', Ozlem Su Kii¢iik’

Bezmialem Vakif Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi

Amag: Alopesi areata sacli deri, sakal ve diger viicut killarini tutabilen, skar birakmayan, inflamatuar
bir saghastaligidir. Toplumun %1-2'inde goriilen hastaliga yagsam boyu karsilasma insidansi %1,7 ile
%2.1arasinda degismektedir. Alopesi areatanin geleneksel tedavileri arasinda topikal, intralezyonel
vesistemik kortikosteroidler, siklosporin, minoksidil, antralin ve topikal immunoterapi bulunmaktadir.
Amag: Son yillarda yapilan ¢galismalarda, JAK-STAT yolaginin alopesi areata patogenezinde roloyna-
diginin saptanmasi tizerine JAK inhibitorleri alopesi areata tedavisinde basaril bir sekildekullaniima-
ya baslanmistir. Bu raporda, klinigimize basvuran alopesi areata hastalarinda kullandigimizbir JAK
inhibitorl olan barisitinibin etkinlik ve giivenlik verileri sunulmaktadir.

Gereg ve Yontem: Bezmialem Vakif Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari poliklinigi-
neEkim 2022-Mart 2023 tarihleri arasinda basvuran, alopesi areata, alopesi totalis veya alopesiuni-
versalis tanisi konan ve daha dnce konvansiyonel tedaviler alan dokuz hasta degerlendirmeyealindi.
Hastalarin tedavi oncesi fotograflari alinarak Alopesi Alan Siddet (SALT) skoru hesaplandi.Barisitinib
4mg /gun tedavisi baslanan hastalarin SALT skorundaki degisiklikleri not edildi. Tedavisirasindaki
kontrollerde klinik yan etkileri ve laboratuar degisiklikleri degerlendirildi.

Bulgular: 23-37 yaslar arasinda toplam 4 kadin ve 5 erkek hasta degerlendirmeye alindi. Baslangig-
SALT skorlari S2-S5 arasinda olan hastalarin 3. Ay kontrollerinde SALT skorlarinda gerileme saptan-
di.Laboratuar tetkiklerinde bir hastada 1. ay kontrollerinde CK enziminde ylkselme saptanirken 3.
Aydanormal degerine geriledigi gozlendi. Bunun disinda laboratuar tetkiklerinde bir anormalliksap-
tanmadi. Bir hastanin ¢arpinti sikayetiyle 2.ayda tedaviyi sonlandirdi§i 6grenildi.

Sonug: Barisitinib, alopesi areata tedavisinde etkili ve basarili sonuglar sagladigi gibi klinik velabora-
tuar yan etkilerinin degerlendirilmesi agisindan uzun dénem verilere ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: alopesi, barisitinib, jak inhibitoru
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SS-005

Dermatolojik Hastaliklarin Felgli Hastalarda Prospektif Prognozu

Huray Hugul’, Ozlem Dicle?
Antalya Bilim Universitesi

2|V Hospital Ulus istanbul

Amag: Norolojik sistem ve dermis ayni embriyolojik néroektodemal kokenden gelmektedir. Norolojik
bozukluklar ve bazi dermatozlar arasinda iliskiler vardir. Bu ¢alisma, felgli hastalarda deri lezyonlari-
nin dagilimiyla, felcin dermatozlarin prognozuna etkisini saptamak igin tasarlanmistir.

Gereg ve Yontem: Calismaya Antalya Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Néroloji ve Fiziksel Tip ve
Rehabilitasyon Bolimleri'ne bagvuran 66'si kadin, 74°U erkek, toplam 140 inme hastasi dahil edildi.
Ayrnintili dermatolojik ve norolojik muayeneleri yapilarak deri hastaliklari, kuvvet ve duyu kayiplari
degerlendirildi. Hastalar 2 yillik takibe alinarak felgli tarafta 2 yil boyunca olusan, artan, azalan veya
kaybolan dermatolojik hastaliklar agisindan prospektif olarak izlendi. Felgli ve saglikh viicut yarilari,
her bulgu ve hastalik icin Mc Nemar ve Wilcoxon signed ranks testleriyle analiz edildi. Sad/sol taraf
tutulumlu ve plejik/parezik hastalarin verileri, bagimsiz 6rneklerde X2 testi ile karsilastiridi.

Bulgular: Biill6z pemfigoidli tim hastalarimizda, deri lezyonlari strok gelisiminden sonra ortaya ¢ik-
misti. Felcli tarafta irritan kontakt dermatit, istatistiksel olarak anlamli derecede azalmisti. irritan
kontakt dermatitin azalmasi veya kaybolmasi, strok gelisiminden sonra izlendi ve sag tarafli hemip-
lejilerde sol tarafl hemiplejilere kiyasla istatistiksel olarak anlamli derecede azalmisti yani ‘Sag Tara-
fa Lateralizasyon’ gosteriyordu. Felgli tarafin kullanilamamasi, kontaktan eliminasyonunun énemine
dikkat ¢ekti. Atopik dermatit, alerjik kontakt dermatit, nérodermatit ve dishidrotik ekzema; serebro-
vaskiiler olay sonrasi felgli tarafta diizelmisti. Felcli tarafta ve plejide; dekiibitus ve ekimozun; ista-
tistiksel olarak anlamli derecede arttigi bulundu. Felgli tarafta kuvvet ve duyu kayiplarinin; fiziksel
hasarlara yol agabilecegi yorumu yapildi. Felgli tarafta ve plejide intertrigo ve eritrazmanin; istatis-
tiksel olarak anlamli derecede arttigi bulundu. Hareketsizlige bagli okliizyon, isi ve nem artisinin en-
feksiyonlara zemin hazirlayabilecedi diisiniildi. Felgli tarafta lokalize telanjiektazilerin; istatistiksel
olarak anlamli derecede arttigi tespit edildi. Bu yeni bulgu, norolojik defisit tarafini belirlemede yeni
bir fenomen olarak kullanilabilir.

Sonug: 2 yillik prospektif calismamizin sonuglarina gére noérolojik sistemin bazi dermatozlarin seyri-
ni etkileyebilecegini ve yeni bulgulara neden olabilecegini diglinmekteyiz

Anahtar Kelimeler: noroloji ve dermatoloji, felg, deri bulgulari ve serebrovaskiiler hastaliklar
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SS-006

Lineer Cerrahi Sikatrislerin Tedavisinde Fraksiyonel Er-YAG Lazere Kargi Nd-YAG Lazerin Etkinligi
ve Giivenirliginin Kargilagtiriimasi

Rozerin Neval Altunkalem', Ozge Askin', Server Serdaroglu’

"Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Anabilim Dal

Amag: Tiroidektomi sonrasi cerrahi sikatrisler hem hastalar hem de klinisyenler igin goriinir bir bol-
gede olmasi acisindan 6nemli bir problemdir. Bu tir sikatrislerin gorinimuni iyilestirmek icin lazer-
ler uygulanmistir. Bu amagla kullanilan ilk lazerler karbondioksit (CO2) veya ablatif/nonablatif erbi-
um:yttrium-aliminyum-garnet (Er:YAG) lazerdi. Yakin zamanda yapilan bir arastirma, Nd:YAG lazerin
1IsIginin oksihemoglobin yerine methemoglobin tarafindan selektif olarak emildigini ortaya koydu. Es-
tetik dezavantaj esas olarak hipervaskiilarite veya hiperpigmentasyonun bir sonucu oldugundan, bu
problemler yukarida bahsedilen iki kromofor tarafindan iyi absorbe edilen bir dalga boyu ile spesifik
olarak hedeflenebilir. Bu ¢galigmanin amaci, tiroidektomi sonrasi sikatrislerin tedavisinde Fraksiyonel
Er-YAG lazer ve Nd-YAG lazerin etkinligini ve guvenilirligini dogrudan karsilagtirmaktir.

Gereg ve Yontem: Calismaya tiroidektomi sonrasi lineer cerrahi sikatrisi olan 10 hasta alindi. Hasta-
lar post-op 4. ayda ¢alismaya dabhil edildi. Hastalarin yarisina Nd-YAG lazer yarisina ise fraksiyonel
Er-YAG lazer uygulandi. Her ¢calisma kolundaki hastalar ayda bir olmak lzere 3 seans tedavi ald.
Hastalarin tedavi 6ncesi ve son seanstan bir ay sonra klinik fotograflan ¢ekildi. Tedavinin etkinligini
olgmek i¢in Vancouver Sikatris Skalasi kullanild.

Bulgular: 10 hastanin 2'si erkek, 8'i kadindi. Hastalarin yas ortalamasi 46 (28-73) idi. Biitiin hastalarin
Fitzpatrick deri tipi 1-3 arasindaydi. Hastalarin yarisina Fraksiyonel Er-YAG lazer, yarisina ise Nd-YAG
Lazer uygulandi.Fraksiyonel Er-YAG uygulanan hastalarin basglangi¢ Vancouver skoru maksimum 10,
minimum 7 idi. Hastalarin 3. seanstan bir ay sonra sikatrislerinde iyilesme orani ortalama %49,94
bulundu.Nd-YAG uygulanan hastalarin baslangi¢ Vancouver skoru maksimum 11, minimum 7 idi.
Hastalarin 3. seanstan bir ay sonra sikatrislerinde iyilesme orani ortalama %44,96 bulundu.Hasta-
lara lazer sirasinda ve sonrasinda olusacak agri, kizariklik ve kasinti ile ilgili 1 ila 10 arasinda puan
vermeleri istendi. Fraksiyonel Er-YAG lazere bagh agri minimum iken Nd-YAG lazere bagl agn yiksek
oranda gorildu.

Sonug: Bu ¢alismaya tedavi edilmemis bir kontrol grubu dahil edilmedi ¢linkli nonablatif fraksiyonel
lazerin sikatrisleri tedavi etmedeki etkinligi zaten kanitlanmistir.

Anahtar Kelimeler: cerrahi sikatirs, nonablatif fraksiyonel lazer, er-yag lazer, nd-yag lazer
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SS-007

Kronik Spontan Urtikerli Hastalarda Bagirsak Gegirgenliginin Serum Zonulin Diizeyi ile Degerlen-
dirilmesi

Blisra SOLAK ESEN', Merve Hatun ERKAYMAN
1Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali

2Atatiirk Universitesi Eczacilik Fakiiltesi Analitik Kimya Anabilim Dali

Amag: Kronik spontan irtiker (KSU), tetikleyici bir dis etken olmaksizin 6 haftadan uzun siire irti-
ker ve/veya anjiyoddemle seyreden, toplumun %0,5-5'ini etkileyen bir hastaliktir. Etiyopatogenezinde
Ozellikle otoimminitenin Gzerinde durulmaktadir. Otoimmunitenin tetiklenmesinde artmis bagirsak
gecirgenligi son yillarda 6ne gikan bir arastirma konusudur. Yiksek serum zonulin diizeyleri artmis
bagirsak gecirgenliginin bir géstergesidir. KSU etiyopatogenezinde bagirsak gegirgenliginin roliini
serum zonulin diizeyleri Gzerinden degerlendirmek, zonulin diizeyi hastalik aktivitesi iligkisini belirle-
mek, KSU'de otoimmiinite teorisini giiclendirmek amaciyla ¢galismamiz planlanmistir.

Gereg ve Yontem: Nisan-Eyliil 2021 tarihlerinde poliklinigimize basvuran 18-65 yas arasi 65 KSU ta-
nill hasta vaka grubuna; benzer yas, cinsiyet ve viicut kitle indeksine (VKI) sahip 65 saglhkli gondillii
kontrol grubuna alindi. Belirli bir dis etkene bagdl olmaksizin en az 6 haftadir, haftada en az 2 kez Uir-
tiker +/-anjiyoddem ataklari olan hastalar KSU olarak degerlendirildi. Serum zonulin diizeylerini etki-
leyebilecedi i¢in vaka grubunda otoimmiin hastaligi olanlar ve antinikleer antikor, anti-dsDNA, tiroid
ve ¢olyak otoantikorlarindan herhangi biri pozitif olanlar diglandi. Kontrol grubunda ise otoimmiin
hastaligi olanlar sadece anamnez bulgularina dayanarak diglandi. Vaka ve kontrol gruplarinda serum
zonulin diizeyi ELISA ile calisildi. Hastalik siddeti Urtiker aktivite skoru-7 (UAS-7) ile degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya toplamda 130 katilimci alindi. Ortalama serum zonulin diizeyi hasta grubunda
131,7 £ 49,7 pg/mL, kontrol grubunda 82,8 + 29,4 pg/mL idi, hasta grubunda anlamli olarak yuksekti
(p<0,001). KSU hastalarinin % 43,1'inde (n=28) uyarilabilir tirtiker mevcuttu. Ortanca serum zonulin
diizeyi, uyarilabilir Urtiker eslik eden hastalarda (154,7 pg/mL (64,3-221,9)), uyarilabilir trtikeri bulun-
mayanlara (115,17 pg/mL (27,5-258,2)) gore anlamli olarak yiiksekti (p=0,014). Hastalarin %56,9'nda
(n=37) Urtiker ve anjiyoodem ataklari beraberdi, %43,1’'inde (n=28) sadece Urtiker ataklari mevcuttu.
Hastalarin eslik eden anjiyo6dem varligina gore serum zonulin diizeyleri arasinda anlamli farkhhk
saptanmadi (p=0,274). Yas, cinsiyet, VKI, UAS-7 skorlari ile serum zonulin diizeyi arasinda anlaml
korelasyon goriilmedi (p>0,05).
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Vaka ve kontrol gruplarinin serum zonulin seviyelerinin dagilimi
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Galisma popitilasyonunun ozellikleri ve serum zonulin diizeyleri

Kategoriler '(I;Ugg))katlllmcnar Vaka (65) Kontrol (65) p

Yas 1
Ortalama # Std. sapma 347+113 3471114 347+113 1,00

Cinsiyet, n(%)

Erkek 46 (%35,4) 23 (%354) 23 (%354) 1,002
Kadin 84 (%64,6) 42 (%64,6) 42 (%64,6)
i 2
VKI (kg/m?) 26,4 + 4,3 26,4 + 4,5 26,4142 0,952

Ortalama + Std. sapma

Serum zonulin diizeyi (pg/ml) 1
Ortalama # Std. sapma 107,3+47,5 131,7 £49,7 82,8+29,4 <0,001

'Bagimsiz gruplar t test, 2 Ki kare test

Hastalarda anjiyoodem ve uyarilabilir trtiker varligina gore serum zonulin diizeyleri

Serum zonulin diizeyi (pg/mL)
Kategoriler n (%) Ortalama + Std. sapma / P
Ortanca (min-maks)
Anjiyoodem
Var 37 (%56,9) 127,5+ 54,6
0,274?
Yok 28 (%43,1) 137,3+42,8
Uyarilabilir Urtiker
Var 28 (%43,1) 154,7 (64,3-221,9)
0,0142
Yok 37 (%56,9) 115,1 (27,5-258,2)

'Bagimsiz gruplar t test, 2Mann Whitney U test, *Kruskal Wallis test

Sonug: Calismamizda KSU hastalarinda serum zonulin diizeyleri kontrol grubuna gore istatiksel an-
lamli olarak daha yiiksekti. Bu sonu¢c KSU'de artmis bagirsak gecirgenliginin etiyopatogenezde rol
oynayabilecegini diisindirmektedir.

Anahtar Kelimeler: bagirsak gecirgenligi, kronik spontan urtiker, otoimmdinite, zonulin
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SS-008

Behget Hastaliginda CRP/Albumin Orani ve Notrofil/Albumin Oraninin Degerlendirilmesi

Nese Goger Giirok!

'Elazi§ Fethi Sekin Sehir Hastanesi Dermatoloji Klinigi

Amag: Behcet hastaligi kronik, tekrarlayan sistemik inflamatuar bir hastaliktir. Behget hastaligi tanisi
oncelikle klinik bulgulara dayanir. Yaygin belirtiler oral aftoz Ulserler, genital llserler, deri lezyonlari
ve Uveittir. Gastrointestinal sistem, santral sinir sistemi ve vaskiler sistem tutulumu daha az siklikta
gordldr. Sistemik inflamatuar bir hastalik olan Behget hastaliginin patogenezi net olarak bilinmemek-
le birlikte patogeneze dair ¢alismalar 6nemini siirdirmektedir. Su anda Behget hastaliginin hastalik
aktivitesini degerlendirecek spesifik testler yoktur, bu da yonetimini daha da zorlastirir. Sistemik inf-
lamasyon, ¢esitli biyokimyasal ve hematolojik belirtegler kullanilarak degerlendirilebilir. Biyobelirtec-
ler klinik uygulamada énemlidir, ¢linkd tani, hastalik stiregleri ve tedavi yanitinin objektif ve nicel de-
gerlendirmesini saglarlar. CRP/albiimin orani (CAR) son zamanlarda enfeksiyon, malignite ve diger
inflamatuar hastaliklari olanlar gibi sistemik inflamasyonu olan hastalarda bagimsiz bir prognostik
belirte¢ olarak ¢ahsiimigtir. CAR degerlerinin bu hastalarda kot prognozun etkili gostergeleri oldu-
gu ileri strilmistir. Nétrofil/albiimin orani (NAR) da son donemlerde inflamatuar hastaliklarda ve
malignitede, prognozu kotilestiren gelismis bir inflamatuar durumu gosteren belirteg olarak kabul
edilmektedir. CAR ve NAR degerlerinin farkl sistemik inflamasyonun gostergesi olarak kullanilabile-
cegine dair giincel yayinlar bulunmaktadir. Bunlar kolayca bulunabilen ve uygun maliyetli paramet-
relerdir. Bu ¢alisma ile Behget hastalarinda NAR ve CAR degerlerinin belirlenmesi ve bu degerlerin
saglikli kontrollerle karsilastiriimasi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Bu calismaya Ocak 2022-Mart 2023 tarihleri arasinda Elazi§ Fethi Sekin Sehir
Hastanesine bagvurmus ve klinik olarak Behget hastaligi tanisi konmus, Behget hastaligi disinda
herhangi bir sistemik, inflamatuar, enfeksiydz veya otoimmin hastali§i olmayan 40 hasta ve kontrol
grubu olarak 50 saglikh birey dahil edildi. Hastalarin ve saglikli kontrollerin laboratuar verileri retros-
pektif olarak hastane otomasyon sistemi izerinden hasta dosyalari taranarak elde edilmistir. Veriler
istatistiksel olarak analiz edildi.

Bulgular: CAR ve NAR saglikli kontrollerle karsilastirildiginda Behget hastalarinda yiikselmistir
(p<0.05).

Sonug: CAR ve NAR Behget hastalarinda yiikselir ve hastalik aktivitesini ve sistemik inflamatuar yiku
tahmin etmek igin uygulanabilir ucuz belirtegler olabilir. Ancak, bu bulgulari desteklemek igin ek ¢a-
lismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: BEHCET, INFLAMASYON, NAR, CAR
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SS-009

Otoimmiin Biilloz Hastaliklarda Enfeksiyoz Ajan Antikorlarinin Dagilimi: Retrospektif Bir Caligma

Mehmet Serif Danisman’, Yildiz Giirsel Uriin’

Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali

Amagc: Pemfigus ve pemfigoid grubu hastaliklar, benzer patogenezlere sahip iki otoimmin biill6z
hastalik (OBH) grubudur. Bu hastaliklarin patogenezinde c¢evresel faktorler 5nemli bir rol oynamakla
birlikte enfeksiyoz hastaliklarin OBH’lardaki roll tartismalidir. OBH'larin tedavisinde kullanilan uzun
sureliimmunsupresifler, latent bulasici hastaliklari siddetlendirebilir ve immiinsupresif tedaviler bas-
latiimadan 6nce hastalar bulasici hastaliklar agisindan taranmalidir. Calismamizda, OBH tanisi alan
hastalarin, cesitli enfeksiyoz ajanlar ile karsilagsma sikhgini arastirmayi amacladik.

Gereg ve Yontem: 2018-2022 yillarinda klinigimize basvuran toplam 96 OBH tanisi almis hasta ve
57 saglikh kontrol calismamiza alindi. Hastalarin sosyodemografik 6zellikleri, aldiklari tedaviler ve
hepatit B virlisii (HBV), hepatit C virlisii (HCV), human immiinodeficiency viriis/ insan bagisiklik yet-
mezlik virlisi (HIV) ve Treponema Pallidum ile ilgili serolojik testler tarandi. Hastalar HBV enfeksiyon
maruziyetleri ve kullandiklari imminosupresif tedaviler g6z 6niinde bulundurularak, HBV reaktivas-
yon riskine gore gruplandinidi. HBV enfeksiyonuna maruz kalan hastalar profilaktik antiviral tedavi
kullanimi agisindan incelendi.

Bulgular: 96 hastanin 52'si (%34) biilloz pemfigoid (BP), 39'u (%25.5) pemfigus vulgaris (PV), 5'i
(%3.3) pemfigus foliaseus seklinde dagihm gostermekteydi. BP grubu olgularin yaslari, kontrol ve
pemfigus grubu olgularinin yaglarindan yiiksek bulundu (p<0.0083) (Tablo 1). Hepatit B ylizey an-
tikoru (anti-HBs) ve hepatit B kor antikoru (anti-HBc) serolojik pozitifliginin OBH grubunda, kontrol
grubuna gore daha yiiksek oldugu goriildii (p<0.05) (Tablo 2). OBH grubunun istatiksel olarak anlamli
sekilde inaktif kronik hepatit B tasiyicisi oldugu saptandi. PV hastalarinda kullanilan terapotik ajana
bagh risk siniflandirmasinda, diger hastalik gruplarina gore, yiiksek riskli grupun daha fazla oldugu
(s=11, % 28.2) goriildii. Immiinsupresif tedavi alan hastalarda enfeksiydz ajanlara karsi kullanilan
profilaktik tedavi ajanlari arasinda, tercih sikhgi agisindan anlamli bir fark goriilmedi.

Tablo1. Otoimmin bulli hastaligi olan hastalar ile saglikl kontrol grubu arasinda yas ve cinsiyet
ozelliklerinin dagihmi

Yas
Grup s(%) OrtalamazSS E:K
Kontrol 57(37.3) 51.12+14.51 16:41
Builloz Pemfigoid 52(34) 70.42+11.03 22:30
Pemfigus vulgaris 39(25.5) 55.31+14.55 14:25
Pemfigus folieceaus 5(3.3) 64.4116.92 3:2
Total 153 59.18+15.85 55:98
X%z 43.984 3.784
p* <0.001 0.289

*Kruskal Wallis H analizi, Fisher’s Exact test Kisaltmalar; E:Erkek, K:Kadin, SS:Standart Sapma, S:Sayi
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Tablo 2. Otoimmdn billi hastaligi olan hastalar ile saglikli kontrol grubu arasinda HBV, HCV, HIV ve
Treponema pallidum serolojik testlerinin pozitifligin dagihmi

Kontrol(s=57) Hasta(s=96) X? p*

HBsAg 1(1.8) 4(4.2) 0.658 0.651
Anti-HBs 21(36.8) 56(58.3) 6.608 0.010
Anti-HBc(total) | 13(22.8) 40(41.7) 5619 0.018
Anti-HCV -0 2(2.1) 1.203 0.529
Anti-HIV () ()

RPR-VDRL -0 1(1) 0.624 1.000
Trep -() )

Anti-HBe 1(1.8) 6(6.3) 1.656 0.259
HBVDNA -© 2(2.1) 1.203 0.529

*Pearson Ki-Kare, Fisher's Exact test Kisaltmalar; HBsAg: hepatit B ylizey antijen; Anti-HBs: hepatit
B yiizey antikoru; Anti-HBc: hepatit B kor antikoru(total); Anti-HBe: hepatit B e antikoru; HBVDNA:
hepatit B virlis deoksiriboniikleik asit; HIV: human immundeficiency virlis/insan bagisiklik yetmezlik
virtisti; HCV: hepatit C virlisti; VDRL: Venereal Diseases Research Laboratory; RPR: Rapid Plasma
Reagin; TREP: treponema pallidum

Sonug: Sonug olarak, potansiyel olarak yasami tehdit eden bu enfeksiyonlarin OBH'lere eslik edebile-
cegi ve immiunsipresif tedavilere baslamadan 6nce 6zellikle HBV enfeksiyonu igin gerekli taramalar
yapilmasi énemlidir. Diger enfeksiyonlar, hastanin risk faktorlerine bagh olarak test edilmelidir. Genis
poptlasyonlu ¢aligmalar ile OBH grubunda enfeksiy6z ajanlarin roliiniin daha iyi aydinlatilabilecegini
distinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Otoimmiinite, Pemfigus, Biill6z Pemfigoid, Hepatit B virlis
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SS-010

Akne Skari Nedeniyle Mikroigneleme Tedavisi Uygulanan Hastalardaki Elastografik Bulgular

Gizem Demir’, Furkan Aksoy?, Onur Bugdayci?, Ash Feride Kaptanoglu®
TAgri Egitim Arastirma Hastanesi
2Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabilim Dali

3Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali

Amag: Akne skarlari, akne vulgaris hastalarinda sik goriilen bir sekeldir. Hastalara yarattigi estetik
sorunlar yaninda, en sik izlendigi bolgenin yiz olmasi nedeni ile hastalara psikososyal yuk de getir-
mektedir. Lazer gibi gelismis tedavi yontemleri yaninda, givenli, ucuz bir ydontem olmasi ve kisa iyi-
lesme siiresi ile mikroigneleme akne skari tedavisinde hala etkili bir segcenek olarak kullaniimaktadir.
Ancak dermatolojik hastaliklarin pek cogunda oldugu gibi; akne skar tipini, siddetini, tedavi segimini
belirlemede ve tedavi sonucunu degerlendirmede yardimci olacak objektif, noninvazif bir arag bulun-
mamaktadir. Calismamizda akne skari tanisi ile mikroigneleme tedavisinin kullanildigi hastalarda
deri elastisitesinin degerlendirilmesi amaglanmaktadir. Ayrica izotretinoin kullanimi 6ykiisi, demog-
rafik veriler gibi olgutler ile elastisite degisimi arasindaki iligkinin belirlenmesi diger amaglardir.

Gereg ve Yontem: Akne skari mevcut olan 20 hastanin yiz elastisitesini degerlendirmek amaci ile
mikroigneleme tedavisi oncesi ve sonrasi ultrasonografik goriintileme yontemi olan Shear Wave
Elastografi (SWE) yapildi. Hekimin klinik dederlendirmesi; kalitatif ve kantitatif akne skar siddet 6l-
cekleri ile, hastanin bireysel gériisii dermatolojik yasam kalite 6lgegi (DYKO) ile degerlendirildi. SWE
ile yapilan dlgimlerin tutarh oldugunu gostermek amaci ile 24 saglikh katilimciya G¢ ay ara ile tekrar-
layan Ug¢ olglim yapild.

Resim 1.

Elastografi uygulamasi ve jel ped
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Resim 2.

SIEMENS

12220:44 21.12.2021
M.UPENDIK EA M. RADYOLON

Dermis isaretlendikten sonra ROI(region of interest) lizerinde SWV ol¢imii

Bulgular: SWE sonugclari degerlendirildiginde, tedavi grubunda 3.ayda SWE ile yapilan elastografi
Olcimlerinde bazal dlglilen degerlere gore artig saptanirken, istatistiksel olarak anlamlilik mevcut
degildi.(p= 0,167) Bununla birlikte, bazal elastografik dederlere gore tedavi sonrasi 6.ayda yapilan ol-
¢limde gozlenen elastisite artigi ise istatistiksel anlamli olarak saptandi. (p=0,033) Kontrol grubunda
ise anlamli farkllik saptanmadi. (0-6.ay, p=0,648) DYKO, kalitatif ve kantitaif AS siddet skorunda ise
istatistiksel anlamli azalma saptandi.(p<0,05)

Tablo 1.
Dediisi - Degisim Diizeyi .
egisim Diizeyi (Ortanca) (Ortalama + Standart Sapma) p Degeri
Bazal - 3. Ay SWV 0,0990 0,1011 £ 0,2741 0,167*
Bazal - 6. Ay SWV 0,1856 0,1471 £ 0,2640 0,033*
3. Ay - 6. Ay SWV 0,0306 0,0460 + 0,1642 0,279*
*Wilcoxon isaretli siralar testi kullaniimistir.

Sonug: Mikroigneleme tedavisi uygulanan akne skari hastalarinda, SWE ile dlgtilen cilt elastisitesin-
de bazal degerlere gore anlamli artis saptanmistir. Kontrol grubunda yapilan aralikli 3 6lgimde an-
laml farklilik saptanmamasi, yiiz cildi elastisitesinin degerlendiriimesinde SWE'nin tutarli bir ydntem
oldugunu desteklemigtir. Calismamizda mikroignelemenin akne skar tedavisinde etkin bir yontem
oldugu dogrulanmakla birlikte, SWE'nin benzer kozmetik islemler 6ncesi ve sonrasinda yiiz bélgesin-
de deri elastisitesinin degerlendirilmesi amaci ile kullanilabilecegi 6ne sirilebilir.

Anahtar Kelimeler: mikroigneleme, akne skari, shear wave elastografi, ultrasonografi



DERMATOLOJIDE & KOZMETOLOJIDE GELiSMELER KONGRESI 2023

SS-011

Ateroskleroz belirteglerinin biyolojik ilag kullanan psoriasis hastalarindaki seviyelerininincelenmesi

ibrahim Halil Celik?, Hatice uce dzkol'

Van Yuziinci Yil Universitesi, Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar AD

2Diyarbakir Ergani Hastanesi, Dermatololoji Klinigi , Diyarbakir

Amag: Bu ¢alismanin amaci; psoriasis hastalarindaki artmis erken ateroskleroz riskinin belirlenme-
sinde serum tiimor nekroz faktor alfa (TNF-a), lipoprotein iligkili fozfolipaz-A2 (LP-PLA2), apolipopro-
tein A1(apoA1), apolipoprotein B (apoB), homosistein(hcy), high sentivity-C-reaktif protein (hs-CRP)
ve iskemi modifiye albiimin(iMA) diizeylerini ve parametlerin tedaviler ile olan iligkisini degerlendir-
mektir.

Gereg ve Yontem: Bu galismada; psoriasis tanisi almis en az 3 ay biyolojik ajan (etanercept, inflixi-
mab, adalimumab, sertolizumab pegol, ustekinumab, secukinumab,ixekizumab) kullanan 80 hasta
ile en az 3 ay biyolojik ajan disinda tedavi (topikal tedavi, metotrexat, siklosporin, asitretin) verilen
40 hasta (vaka grubu) ve 60 gondilli saghkh bireyde (kontrol grubu) serum TNF-a, LP-PLA2, apoAT,
apoB, hcy, hs-CRP ve IMA diizeylerine ve hasta grubunda parametrelerin baslangi¢ pasi, tedaviye
pasi yaniti, hastalik siiresi, aile anamnezi olup olmamasi, cinsiyet, yas ve tedavi siresi ile korelasyo-
nuna bakildi. Verilerin tanimlayici istatistiklerinde ortalama, standart sapma, medyan en distik, en
yuksek, frekans ve oran degerleri kullaniimistir

Bulgular: Hasta ve kontrol gruplari arasinda yapilan ikili karsilastirmalarda, vaka grubunda iIMA dege-
ri kontrol grubundan anlamli (p <0.05) olarak daha yiiksekti. Vaka grubunda HCY, APOA-A1, APO-B,
HS-CRP, PLP-A2 ve (+) TNF-A orani dederi kontrol grubundan anlamli (p <0.05) olarak daha diistikt.
Vaka ve kontrol grubu arasinda hastalarin yas dagilimi ve cinsiyet dagilmi arasinda anlamli (p >0.05)
farklilik saptanmadi. Biyolojik tedavi alan ve almayan gruplar arasinda, PASI yanit 90 alti ve iistii olan
gruplar arasinda, tedavi siiresi ve hastalik siiresi ile IMA, HCY, APOA-A1, APO-B, HS-CRP, PLP-A2 de-
geri, TNF-A orani anlamli (p> 0.05) farklilik saptanmadi. Baslangig PASI skoru ile IMA, HCY, APOA-A1,
APO-B degeri arasinda anlamli (p >0.05) korelasyon saptanmadi. Baslangi¢c PASI skoru ile HS-CRP,
PLP-A2 degeri arasinda anlamli (p <0.05) pozitif korelasyon saptandi.
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Sonug: Bizim ¢alismamiz kardiyovaskiiler hastaliklarin gostergesi olan aterosklerozun gelisimi icin
psoriasisin bir risk faktorii oldugunu desteklememistir. Calismamizin sonucunda; psoriasisli has-
talarda ateroskleroza bagh artmis kardiyovaskdler hastalik riskinin erken belirlenmesinde HCY,
APOA-A1, APO-B, HS-CRP, PLP-A2 degeri ve (+)TNF-A oraninin belirteg olarak kullanilabilecegini di-
stinmemekteyiz.

Anahtar Kelimeler: psoriasis, ApoA1, TNFa, ApoB, Homosistein
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SS-012

Ust Solunum Yolu Enfeksiyonu Sonrasi Pitriyazis Likenoides Kronika Olgusu

Emre Bayindir', Burhan Engin’

'istanbul Universitesi Cerrahpasa — Cerrahpasa Tip Fakaiiltesi- Deri ve Ziihrevi Hastaliklar

Amag: Pitriyazis likenoides kronika (PLK), kii¢lik, skuamli papdillerle karakterize nadir goriilen kronik
bir deri hastaligidir. PLK’ nin nedeni tam olarak bilinmemekle birlikte, anormal bir bagisiklik tepkisi ile
iliskili oldugu distinidlmektedir. PLK genellikle ergenlik cagi ve geng yetiskinlik doneminde gorlir ve
kadinlardan biraz daha fazla erkekleri etkiler. PLK tanisi genellikle deri muayenesi ve hastanin tibbi
gecmisinin gozden gegirilmesi ile koyulur. Taniyi dogrulamak igin bir deri biyopsisi de yapilabilir. PLK
tedavisinde topikal kortikosteroidler, fototerapi ve oral antibiyotikler kullanihr. Siddetli PLK vakalarini
tedavi etmek icin sistemik imminsupresif ajanlar kullanilabilir. Tedavinin amaci, semptomlari kont-
rol altinda tutmak ve derinin goriinimunu iyilestirmektir. Ancak, PLK’nin heniiz bir tedavisi yoktur ve
basarili tedaviden sonra bile tekrarlayabilir.

Gereg ve Yontem: 7 yasinda kiz hasta, 3-4 ay 6nce govde, sirt, kol ve bacaklarda baslayan ve devam
eden kirmizi, kagintisiz kabarik lezyonlar nedeniyle klinigimize basvurdu. Oykiisii derinlestirilen has-
tanin lezyonlarin baslangicindan kisa siire dnce st solunum yolu enfeksiyonu gegirdigi 6grenildi.
Bilinen kronik bir hastaligi ve diizenli ila¢ kullanimi olmayan hastaya dis merkezde yapilan punch
biyopsi sonucu pitriyazis likenoides kronika ile uyumlu gelmis ve topikal kortikosteroid ve azitromi-
sin tedavileri baslanmis. 2.5 aylik tedavi sonrasi sikayetlerinde gerileme olmayan hastamizdan he-
mogram, rutin biyokimya tetkikleri, viral seroloji ve ASO testleri ve servikal-aksillar-inguinal bélgedeki
olasi lenfadenomegalilerin (LAM) tespitine yonelik yiizeyel doku USG istendi.

Bulgular: Deri muayenesinde govde, on-arka yliz ve ekstremitelerde ¢cok sayida dagdinik yerlesimli,
milimetrik boyutlu, eritemli - kahverengi renklerde papliller gorildi. Diger sistem muayeneleri normal
olan hastanin kan tetkiklerinde ASO yuksekligi disinda anlamli bir sonu¢ gézlenmedi. Yiizeyel doku
USG sonuglarinda patolojik lenf nodu saptanmadi.

Sonug: Topikal kortikosteroid ve oral azitromisin tedavilerinden yarar gérmeyen hastada tedavi igin
metotreksat baslandi. Sonug olarak, PLK klinik olarak diger deri hastaliklari ile karistirilabilen, etiyolo-
jisinde enfeskiyonlarin ve lenfoproliferatif hastaliklarin oldugu disiinilen bir deri hastaligidir. Bu olgu
sunumu, cilt lezyonlarina ek olarak, Gist solunum yolu enfeksiyonunun ardindan baslayan sikayetlerin
de PLK'yi diistiindirmesi agisindan 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: PLK, ASO, Paplil
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SS-013

Alopesi Areata Tedavisinde Barisitinib’in Etkinligi:Klinigimizden Olgular

Eyliil Kasapoglu', 0zge Askin’

'istanbul Universitesi-Cerrahpasa.Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Hastanesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar
Anabilim Dali

Amag: Alopesi areata tedavisinde topikal, intralezyonel ve sistemik ajanlar kullanilabilmektedir.
Tedaviye yanit hastadan hastaya degisir,niiks siktir.JAK inhibitorleri,alopesi areata patogenezinde
anahtar rol oynayan sitokinlerin sinyal iletimine aracilik eden JAK-STAT yolunu inhibe ederek otoim-
mun mekanizmayi baskilar.Selektif olarak JAK1 ve JAK2'yi inhibe eden Barisitinib’'in alopesi areata
tedavisindeki etkinligi bircok ¢calismada kanitlanmistir ve konvansiyonel tedavilere yanit vermeyen
hastalarda tedavi segenegi olarak distinilebilmektedir.Bu bildirinin amaci klinigimizde Barisitinib
tedavisiyle takip ettigimiz alopesi areata hastalarinda tedavi etkinligini gdstermektir.

Gereg ve Yontem: Klinigimizde Barisitinib tedavisiyle takip edilen alopesi areata hastalarinin diizenli
araliklarla yapilan kontrollerinde fotograflar gekilerek ve SALT skorlar hesaplanarak tedaviye yanit-
lar degerlendirildi.

Bulgular: Olgu-1:+16y erkek hasta*Tanidan bu yana cignolinli karigsim,24 seans SADBE, sistemik kor-
tikosteroid(3 doz diprospan),siklosporin(3 ay) tedavilerini kullanmig olup yanit alinamayan hasta-
ya Barisitinib basglandi.-9 aydir Barisitinib almakta olan hastanin baslangi¢ SALT:80 giincel SALT:0
(Foto1 ve 2:Baslangic Foto3-4:3.ay Foto5-6:9.ay)0lgu-2:+22y erkek hasta:Tanidan bu yana cignolinli
karigim,sistemik kortikosteroid(3 doz diprospan),48 seans SADBE tedavilerini kullanmig olup yanit
alinamayan hastaya Barisitinib baglandi.-6 aydir Barisitinib almakta olan hastanin baglangi¢ SALT:80
giincel SALT:10(Foto7:Baslangi¢ Foto8:3.ay Foto9:6.ay)0lgu-3:+19y kadin hasta-Tanidan bu yana
topikal kortikosteroid,intralezyonel kortikosteroid,sistemik kortikosteroid kullanmis olan hastaya
konvansiyonel tedavilere yanitsizlik nedeniyle Tofasitinib baslandi.6 ay tofasitinib kullanan hastada
tedaviye yanit alinamamasi ve hastanin yan etki olarak kabus gordiigiini beyan etmesi lizerine Bari-
sitinib baglandi.=10 aydir Barisitinib almakta olan hastanin baslangi¢ SALT:100 giincel SALT:50(Fo-
to10:Baslangi¢ Foto11:3.ay Foto12:10.ay)0lgu-4:+18y kadin hasta+Alopesi areata ve atopik dermatit
tanilari mevcuteTanidan bu yana intralezyonel kortikosteroid,topikal kortikosteroid,sistemik korti-
kosteroid(flantadin), Tofasitinib(3 ay) tedavilerini kullanmis olup yanit alinamayan hastaya Barisiti-
nib baslandi.+6 aydir Barisitinib alan hastanin baslangi¢ SALT:70 gtincel SALT:30.+Barisitinib tedavisi
altinda atopik dermatit sikayetlerinde de azalma mevcut(Foto13:Baslangi¢ Foto14:4.ay Foto15:6.
ay)Olgu-5:+30y erkek hastaTanidan bu yana topikal kortikosteroid ve sistemik kortikosteroid(flan-
tadin) tedavilerini kullanmig olup yanit alinamayan hastaya Barisitinib baslandi.-6 aydir Barisitinib
alan hastanin baslangi¢c SALT:100 giincel SALT:80-Sakal ve kaslarda belirgin kil ¢ikisi mevcut(Foto
16-17:Basglangi¢ Foto18-19:3.ay Foto20-21:6.ay)
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——

Max fotograf sayisi 2 oldugu i¢in 21 fotografimdan yalnizca 2 tanesini yikleyebiliyorum.

Foto2

Max fotograf sayisi 2 oldugu igin 21 fotografimdan yalnizca 2 tanesini ylkleyebiliyorum.

Sonug: Alopesi areata tedavisinde konvansiyonel tedavilere ve Tofasitinib’e direngli hastalarda Bari-
sitinib etkili bir tedavi segenegi olarak dustnulebilir.

Anahtar Kelimeler: alopesi areata, barisitinib
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SS-014

Mikozis Fungoides Hastasinda Fototerapi ile Tetiklenen Dissemine Siiperfisyel Aktinik Porokeratoz

Yusuf Can Edek’, Betiil 0giit? Esra Adisen’
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Dermatoloji Ana Bilim Dali, Ankara

2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Ana Bilim Dali, Ankara

Amag: Porokeratoz; kabarik kenarl papdl ve plaklarla karakterize kronik seyirli bir hastaliktir. Hasta-
hgin dissemine siperfisyel aktinik porokeratoz (DSAP), Mibelli'nin porokeratozu, lineer porokeratoz,
palmoplantar porokeratoz seklinde alt tipleri bulunmaktadir. Bu olgu sunumunda mikozis fungoides
(MF) tedavisi i¢in darbant-UVB (db-UVB) fototerapisi alan hastada fototerapi ile tetiklenen DSAP va-
kasi sunulacaktir. Bu vakayl sunmaktaki amacimiz nadir gorulen DSAP'In klinik, histopatolojik 6zel-
liklerinin daha iyi anlagilmasini saglamak ve hastalik etyopatogenezinde fototerapinin de roliiniin
olabilecegini vurgulamaktir.

Gereg ve Yontem: Seksen iki yasinda bilinen MF 6ykisu olan erkek hasta viicudunda yaygin kasintih
lezyonlar nedeniyle tarafimizca degerlendirildi. Hastanin alti yil 5nce MF tanisi aldigi 6grenildi. Hasta
yaklasik ti¢ ay db-UVB tedavisi aldigini ve lezyonlarin tedaviyle geriledigini tariflemektedeydi. Sonra-
sinda diizenli takiplere gitmeyen hasta son iki yildir govdesinde, ekstremitelerinde yerlesimli kasintil
lezyonlar nedeniyle aralikh olarak kullandigi topikal kortikosteroidlerden fayda gérmemesi lizerine
tarafimiza bagvurdu. Dermatolojik muayenede govdede ve ekstremitelerde yaygin yerlesimli andiler
eritemli skuamli plaklar izlendi (Resim 1). Hastanin sirt ve bacagindaki eritemli plaklardan histopato-
lojik de@erlendirme igin iki adet 4-mm punch biyopsi 6rnegi alindi.

Resim 1

Goévdede (a), kol (b) ve bacakta (c) yerlesimli yaygin anuler eritemli skuamli plaklar

Bulgular: Biyopsi materyalinin histopatolojik incelemesinde epidermiste kompakt hiperkeratoz, fokal
parakeratotik siitun gorinim, dermiste telenjektatik damarlar, bant tarzinda likenonid infiltrasyon
izlendi. Klinik muayene ve histopatolojik inceleme sonucunda hastaya DSAP tanisi konuldu, MF igin
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fototerapi alma Oykiisii olan hastada fototerapiye sekonder DSAP gelistigi kabul edildi ve hastaya
asitretin 10 mg/gin tedavisi basglandi.

Sonug: DSAP, porokeratozun sik gorilen bir varyantidir ve 6zellikle 3 ve 4. dekatlarda ortaya cikar.
Lezyonlar glines goren bodlgelerde kasintili aniler hiperkeratotik papil ve plaklar seklinde ortaya ¢ik-
maktadir. Glines maruziyeti DSAP gelisiminde temel faktorlerden biri olarak kabul edilmektedir ek
olarak yapay UV kaynaklarina maruziyetinde hastaligi tetikleyebildigi bildirilmigtir. Literatiirde psoria-
zis, vitiligo, atopik dermatit ve skleroderma hastalarinda PUVA, UVA, db-UVB sonrasi gelismis DSAP
vakalari bildirilmistir (Tablo 1). Bu vaka ile literatiirde MF hastasinda fototerapi ile tetiklenmis ilk
DSAP vakasini bildirmekteyiz ve hastaligin klinik, histopatolojik 6zelliklerinin ve etyopatogenezinin

daha iyi anlasilmasini saglamak istiyoruz.

Tablo 1
Vaka Yas/Cinsiyet | Primer Hastalik Fototerapi Tipi | Lokalizasyon Lezyon
Sim ve ark. 59/K Psdriazis db-UVB Vicutta yaygin Keratotik kenarli andiler plak
Kawara ve ark 75/E Psdriazis db-UvB Govde Ke[atotik kenarll, merkezi deprese,
antiler plak
Allen ve ark. 54/K Psoriazis PUVA Ayak bilegi, plantar bolge | Keratotik kenarli aniiler plak
Hazen ve ark. 30/K Psoriazis PUVA Bacak Ei?llllgl( kenarli hiperpigmente ma-
Reymond ve ark. |- - PUVA - -
Cockerell ve ark. | 60/E Psoriazis db-UVB Govde, kol, bacak Keratotik kenarli aniler plak
51/E Skleroderma UVA - -
Tan ve ark. 49/E Psoriazis db-UVB - -
24/E Atopik Dermatit | db-UVB - -
Shin ve ark. 52/K Vitiligo db-UVB Vicutta yaygin Kalkik kenarl anuler makiiller
Lee ve ark. 20/K Vitiligo PUVA Govde -
66/E Psoriazis PUVA Govde, kol, bacak -
Farber ve ark.
45/K Psoriazis PUVA Kol, bacak -
Vakamiz 82/E MF db-UVB Govde, kol, bacak Kalkik kenarli anuler plaklar

Literatlrde bildirilmis fototerapi sonrasi gelisen DSAP vakalari

Anahtar Kelimeler: porokeratoz, fototerapi, mikozis fungoides
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SS-015

Primeri bilinmeyen metastatik kutane karsinom olgu sunumu

Saman Ghaderi', Zekayi Kutlubay'

'istanbul Universiesi Cerrahpasa-Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali

Amag: Derinin metastatik tuimaorleri nadir gdzlenen, internal malignite tanisindan dnce veya herhangi
bir zamanda ortaya ¢ikabilen deri timorleridir. Henliz primer internal malignite tanisi almamis has-
talarda metastatik deri tutulumu gozle gorilebilir olmasi ve esas malign timor igin haberci niteligini
tagimasi agisindan oldukga 6nem tagimaktadirlar. Bu tiimorlerin kaynak aldiklari internal maligniteyi
gostermeleri agisindan dermatologlar tarafindan taninmalari 6nem tasimaktadir.

Gereg ve Yontem: Altmis bir yas kadin hasta sagh deri frontal bélgede 3*3 boyutlarinda eritemli en-
dire nodiiler lezyon sikayetiyle klinigimize basvurdu. hastadan lezyon fotograflari gekildi. ileri tetkik
acisindan lezyondan biyopi alind.

Bulgular: Altmis bir yas kadin hasta sacli deri frontal bolgede 3*3 cm boyutlarinda eritemli enddre
nodiiler lezyon sikayetiyle klinigimize basvurdu. (Resim 1) Alinan anamnez de lezyonun 4 yil 6nce
alopesik yama seklinde basladigi zamanla genisledigini ve endire oldugunu belirtiyor. Bu stre zar-
finda dis merkezde topikal kortikosteroid, intralezyonel kortikosteroid tedavileri uygulanmis ancak
herhangi bir sonu¢ alinamamis. Hastanin bilinen bir malignite dykiisi mevcut degil. Ocak 2023 ta-
rihinde klinigimize basvuran hastadan Kutanéz lenfoma, az diferansiye karsinom, plazma hiicreli
neoplaziler 6n tanisiyla punch biyopsi alindi ve immunhistokimyasal ¢alismasi yapildi. Patoloji rapo-
ru:Agirhkh olarak gizgili kas ve subkutan yag dokusunda, az diferansiye adenokarsinom seklinde tani
konuldu.+ Uygulanan immunhisokimya paneli dogrultusunda lenfoma ve plazma hicreli neoplaziler
ekarte edildi. Gozlenen histopatolojik ve immunfenotipik 6zellikler éncelikle metastatik karsinom
olasih@ akla getirmekte.-Cizgili kas ve subkutan yag dokuda az diferansiye adenokarsinom metas-
tazi saptanan olguda primer odak arastirmasi/tani amach PET-CT istendi.PET-CT goriintileme isten-
di-Mediastende; prevaskiiler, 2R, 4R, 5, 7, 10L ve 10R istasyonlarinda, en blyugi 23mm ¢apinda ¢ok
sayida hipermetabolik LAP kitlesi izlenmig olup, hastadan mediastinal lenf noduna yonelik bronkos-
kopik degerlendirme onerildi.
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Sacli deri frontal bélge yerlesimli,endire nodiiler lezyon

immunhistokimya boyama

PRIMER ANTIKOR(LAR): SONUGLAR:
Cytokeratin AE1/AE3 (PanCK)[LEICA (AE1/AE3)] POZITIF
CK7[Biocare Medical (OV-TL 12/30)] POZITIF
GATA3[CELL MARQUE (L50-823)] POZITIF
CD20[SCYTEK (L26)] NEGATIF
CD3[SCYTEK (polyclonal)] NEGATIF
CD38[CELL MARQUE (SP149)] NEGATIF
TTF-1[Biocare Medical (8G7G3/1)] NEGATIF
CK20[LEICA (Ks20.8)] NEGATIF

Sonug: Deri metastazlari, internal malignitelerde ilk bulgu olabilecegi icin erken tani agisindan 6nem
tagimaktadir. Hastalar, agrisiz, sert, endiire cogu kez nodiil veya papiil seklinde ortaya ¢iktigi gozle-
nen deri metastazlari, bazen hasta bazen de saglik profesyonelleri tarafindan basit gorilerek 6nem-
senmemekte ve histopatolojik incelemeye basvurulmadiginda ise tani konmasi gecikmektedir.

Anahtar Kelimeler: metastaz, kutanoz karsinom
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SS-016

Melasma Hastalarinda Depresyon ve Anksiyete Diizeylerinin Degerlendirilmesi

Seyma Basar Kili¢'

1Aksaray Universitesi Aksaray Egitim ve Arastirma Hastanesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Klinigi, Ak-
saray

Amagc: Melasma, diizensiz hiperpigmente yamalarla karakterize, yaygin gorilen akkiz bir fasiyal hi-
perpigmentasyondur. Ozelikle iireme ¢agindaki kadinlari etkileyen bu tablo, hastalarin yagam kalite-
sini, sosyal ve is hayatini da dnemli Olcllerde etkilemektedir. Bu ¢alismada melasma hastalarinda
depresyon ve anksiyete bozuklugu yoniinden riskleri ve hastaligin siddeti ile arasindaki korelasyonu
degerlendirmek amaclanmistir.

Gereg ve Yontem: Aksaray Egitim ve Arastirma Hastanesi dermatoloji poliklinigine basvuran hasta-
lardan, anamnez ve dermatolojik muayene ile melasma tanisi konulan ve arastirmaya katilmayi kabul
eden hastalar calismaya dahil edilmistir. Hastalarin yas, cinsiyet, egitim diizeyi, medeni durumu gibi
sosyodemografik bilgileri ve ek hastalik, kozmetik ve giines koruyucu kullanim durumlari ve alis-
kanliklari degerlendirilmistir. Katiimcilarin melasma siddeti Melasma Alan Siddet indexi (MASI) baz
alinarak hesaplanmistir. Hastalarin Depresyon ve Anksiyete durumlari Beck Depresyon Olcegi (BDO)
ve Beck Anksiyete Olcegi (BAO) kullanilarak skorlanmistir.

Bulgular: Calismaya 32 kadin ( %82), 7 erkek (%18) olmak lizere toplamda 39 hasta dabhil edilmistir.
Hastalarin BDO'ye gore ortalama puanlar 12.4+6.5 (min:1 max:25)'tir. BDO kesim degeri 17 alindi-
ginda puani 17 Usti olup depresyon riski tasglyanlarin sikligi %28,2 (n=11)dir (Tablo 1). Hastalarin
MASI skorlari ile BDO puanlari arasindaki iligki incelendiginde MASI skorlari ile BDO puanlari ara-
sinda orta diizeyde korelasyon oldugu saptanmistir. (r=0.614, p<0.001). BAO puan skorlamasina
gore 8-15 puan hafif diizey anksiyete, 16-25 puan orta diizey anksiyete, 26-63 puan siddetli diizey
anksiyete seklinde siniflandinimistir. Hastalarin BAQ'ye gére ortanca puan degeri 10 (IQR : 9 ) olup
anksiyete diizeyi hafif olanlarin sikh§i %41 (n=16) iken orta olanlarin sikligi %10,3 (n=4) ve siddetli
olanlarin sikhigi %10,3 (n=4)tiir. Hastalarin MASI Skorlari ile BAO puanlari arasinda ise orta diizeyde
korelasyon oldugu saptanmistir. (r=0.462, p=0.003) (Tablo 2)
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Tablo 1. Calismadaki degiskenler ve sonuglar

Degiskenler Sonuglar

Cinsiyet, kadin, n (%)
Medeni durum
Bosanmig

Ogrenim durumu

Ortadgrenim
Kozmetik kullanimi,n(%)
OKS kullanimi, n(%)
Sigara kullanimi, n (%)
HBV tasiyicilig
Hipertansiyon
BDO skoru, ort£SS (dagilim)
7

(ort: ortalama, SS :standart sapma, IQR: Inter Quantile Range)

Tablo 2. MASI skoru ile diger klinik parametrelerin korelasyon analizi

Degiskenler r (p degeri)

Gebelik sayisi 0.037 (0.5)

Hastalik siiresi 0.147 (0.4)

Sonug: Calismamizdaki arastirma sonuglar literatiirdeki benzer galismalarla paralel olarak; melas-
mali hastalarda depresyon ve anksiyete bozuklugu agisindan risk olabilecegini, hastaligin siddeti ile
hem depresyon hem de anksiyete diizeyinin artabilecegini diistindirmektedir. Bu nedenle melasma
tanisi ile takip edilen hastalarin ruhsal agidan degerlendirilmesi eslik edebilecek psikiyatrik komorbi-

ditelerin tespit edilip dnlenmesine katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: anksiyete, depresyon, melasma
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SS-017

Direngli Mukozal Pemfigus Ulseri Tedavisinde Yeni Yardimci Tedavi Ajani - insiilin

Yusuf Can Edek’, Esra Adisen’

Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Dermatoloji Ana Bilim Dali, Ankara

Amag: Pemfigus vulgaris, gelisiminde genetik ve gevresel faktorlerin roliintin oldugu, deri ve muko-
zal ylizeylerde biilloz lezyonlarla karakterize bir otoimmiin bill6z hastaliktir. Pemfigusta sistemik
steroidler tedavinin ilk basamagini olusturmaktadir. Azatiyopiirin, mikofenolat mofetil, dapson gibi
immunmodaulatorlerin eklenmesi hastaligin remisyon oranlarini arttirmaktadir. Bu olgu sunumunda
topikal ve sistemik tedavilere direngli mukozal Ulseri olan ve lezyonu insiilin tedavisi eklenmesiyle
tamamen gerileyen bir hasta sunulmustur. Amacimiz, insiilinin direngli mukozal pemfigus lezyonla-
rinda etkili olabilecegini vurgulamaktir

Gereg ve Yontem: Kirk dort yasinda pemfigus vulgaris ile takipli olan kadin hasta tarafimizca de-
gerlendirildi. Hasta gegmiste sistemik steroid, azatiyopirin, mikofenolat mofetil tedavileri aldigini,
tedavilerden fayda gormesi ve gebelik plani olmasi lizerine tedavilerini kendi kestigi sonrasinda vu-
cutta ve oral mukozada yaygin lezyonlarin tekrarladidini belirtti. Dermatolojik muayenesinde viicutta
yaygin billoz lezyonlar, erode alanlar, oral mukozada erode alanlar ve Ulsere lezyonlar mevcuttu.
Pemfigus vulgaris alevlenmesi olarak kabul edilen hastaya sistemik steroid (oral prednizolon) 1 mg/
kg/guin, azatioprin 2.5 mg/kg/guln tedavileri baglandi.

Bulgular: Hastanin viicuttaki lezyonlar tamamen gerilemesine ragmen oral mukozasinda yerlesimli
1.5x1 cm boyutlarinda iilsere alan (Resim 1) topikal ve sistemik tedavilere direngliydi. Literatiirde di-
rencli tlsere lezyonlarda topikal olarak insilin uygulanmasinin tedavide etkili olabileceg@ini gosteren
veriler olmasi lizerine hastanin tedavilerine ek olarak oral mukozaya insiilin tedavisi uygulanmasina
karar verildi. Tedavide, haftalik olarak 0.1 ml insiilin aspart lezyon kenarlarina 30G enjektor ucu ile
enjekte edildi. Hastanin takiplerinde lezyonun zamanla kiigildigu, doérdiinci haftanin sonunda ta-
mamen iyilestigi gézlendi (Resim 1). Hastanin takibine devam edilmektedir ve aktif sikayeti bulun-
mamaktadir.

Resim 1

Y Ak

’

é’

Tedavi 6ncesi sag bukkal mukozada yerlesimli 1.5x1 cm boyutlarinda ilsere lezyon (a), insiilin teda-
visinin 1, 2 ve 4. haftalardaki (b), (c), (d) lezyonun gerilemis gorinimdi
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Sonug: insiilin, metabolizmada 6nemli gorevleri olan bir hormon olmakta birlikte yara iyilesmesinin
basamaklarinda da etkileri olan bir ajandir. insiilinin sistemik uygulanmasiyla hipoglisemi hipokal-
semi gibi yan etkiler gozlenebildiginden instlinin yara tedavisinde sistemik kullanimi yerine topikal
kullanimi tercih edilmektedir. insiilin etkilerini inflamatuar yaniti ve yara iyilesmesi siirecini diizen-
leyerek gostermektedir. Literatiirde insilinin topikal olarak bacak (lserlerinde, diyabetik yaralarda,
korneal ulserlerde basanl bir sekilde kullanildigi vakalar mevcuttur. Bu vaka sunumuyla mukozal
ulserlerde insiilin tedavisinin etkili olabilecegini vurgulamak istiyoruz.

Anahtar Kelimeler: insiilin, pemfigus, Ulser
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SS-018

Cerrahpasa Deneyimi: Psoriasis vulgaris ile takipli olan hastalarda risankizumab etkinliginin ret-
rospektif taranmasi

Mahmut Gazi Ergiin’, Ozge Askin', Zekayi Kutlubay’
'Cerrahpasa Tip Fakiiltesi

Amag: Bu retrospektif analizle, iUC-Cerrahpasa tip fakiiltesi hastanesi Psoriazis biriminde sistemik
risankizumab alan psoriazis vulgaris hastalarinda tedavi etkinligini degerlendirmeyi amacladik.

Psoriasis Risankizumab

INFLAMASYON
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Patogenez

Gereg ve Yontem: Bu retrospektif calismaya, istanbul Universitesi-Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiil-
tesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Ana Bilim Dalina 01.12.2021-01.02.23 tarihleri arasinda basvuran ve
psoriazis vulgaris nedeni ile sistemik IL 23 Monoklonal antikoru almakta olan 22 hasta dahil edildi.
Hastalarin Psoriasis birimimizdeki kayith verileri retrospektif olarak tarandi.

Bulgular: Bu galismaya Psoriasis vulgaris tanili toplam 22 hasta (14 erkek; 8 kadin) dahil edildi.Orta-
lama yas 46,92+11,6 yil, hastalik baslangi¢ yas ortalamasi 31,10+7,5 (22-50) yil idi. Hastalik siresi
ortalama 28,14+11,13 (1-362) ay; %21,9 (n=36) <1yil, %78.1 (n=76) =1 yil idi. Klinik tip; %89,3 plak,
%10,7 pistdl, bulundu. Hastalik siddeti %65,3 hafif, %34,7 siddetli idi. Hasta ailelerinde %28,2 psoria-
zis vulgaris oykisi vardi.Hastalarin tamamina interldkin (IL)-23 proteinine karsi segici bir hiimanize
imminoglobiilin G1 (IgG1) monoklonal antikoru risankizumab kullanildi . Hastalarin PASI skoru 3
ayda bir degerlendirildi. 12 aylk tedaviden sonra iyilesme olmazsa hasta yanit vermemis olarak ka-
bul edildi ve tedaviye ara verildi. 22 hastadan 20’isinde (%90.2) tedaviye iyi yanit alindi.

Sonug: Sistemik immunoterapi, kapsamli veya direncli Psoriazis vulgaris’i tedavi etmek icin en etkili
modaliteyi temsil eden, su anda ileri basamak tedavilerinden biri olarak kabul edilmektedir. Calisma-
dan alinan sonuglari goz oniine aldigimizda genel olarak PASI indeksi diistik olan vakalarda daha
hizli skor iyilesmesi gortilmekteydi.Erken baslangi¢li ve yeni tani alan hastalarda iyilesme orani teda-
viye erken baslama siiresi ile orantiliydi.Hastalarin %9.2'de eszamanl goriilen psoriatik artritindede
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iyilesme gorildi.Hastalarda enjeksiyon yerinde agr,yumusak doku enfeksiyonu ve 6kstrik disinda
herhangi ciddi yan etki goriilmedi ve higcbir hastada yan etki nedeni ile tedavi sonlandiriimadi.Sonug
olarak, ¢alismamizda elde ettigimiz veriler Psoériazis vulgaris tedavisi i¢in daha énce bildirilen siste-
mik immiunoterapi etkinligine dair calismalar ile uyumluydu.Sistemik immiinoterapi etkili ve glivenli
olmasina ragmen, her zaman remisyonla sonuglanmaz ve bazi hastalarda tedavinin kesilmesinden
sonra da hastalik niiksi gorilebilir. Ginimuzde direngli Psoriasis vulgaris hastalarda énemini koru-
maktadir.

Psoriasis Risankizumab
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Anahtar Kelimeler: Psoriasis vulgaris Risankizumab
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SS-019

Psoriasis Hastalarinda Monosit/HDL Kolesterol Orani ve Diger Sistemik inflamatuar Belirteglerin
Degerlendirilmesi

Berna Solak’, Rabia Oztas Kara', Bahar Sevimli Dikicier’, Fulya Umitfer?
'Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi

2Sakarya Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi

Amag: Psoriasis, siklikla ciddi kardiyovaskiler komorbiditelerle iligkili, kronik inflamatuar bir hastalik-
tir. Bu galismada gesitli inflamatuar belirtecler ile psoriasis’teki sistemik inflamatuar yiiki aragtirma-
y1 ve bu belirtecler ile hastaligin siddeti arasindaki iliskiyi degerlendirmeyi amacladik.

Gereg ve Yontem: Bu retrospektif ¢calisma 01 ocak 2016- 31 aralik 2022 tarihleri arasinda Dermatoloji
poliklinigine bagvurmus hastalarin kayitlari incelenerek, psoriasis vulgaris hastalari ve saglikh gondil-
|iiler tizerinde yapilmistir. Demografik veriler, Psoriasis Alan ve Siddet indeksi (PASI) skoru, C-reaktif
protein (CRP), monosit-yliksek dansiteli lipoprotein (HDL) kolesterol orani (MHO), nétrofil-lenfosit
orani (NLO), trombosit-lenfosit orani (TLO) ve monosit-lenfosit orani (MLO) gibi veriler analiz edilerek
karsilastinimistir.

Bulgular: Toplam 278 psoriasis hastasi ve 90 saglikli gonilli analiz edilmigtir. Yas ortalamasi psori-
asis grubunda 44.0+13.6 kontrol grubunda ise42.2+10.8 yil idi. Kontrol grubuyla karsilastinidiginda,
psoriasis hastalarinda MHO, NLO, serum CRP diizeyleri, nétrofil sayisi, monosit sayisi, viicut kitle in-
deksi (VKi), ve bel cevresi anlamli derecede daha yiiksek bulunmustur (sirasiyla: p=0.014, p=<0.001,
p=<0.001, p=<0.001, p=0.046, p=<0.001 ve p=0.011). Ayrica, HDL kolesterol diizeyleri ise anlamli de-
recede daha diisiik olarak saptanmistir. Siddetli psoriasis (PASI>10) hastalarinda hafif /orta siddette
psoriasisi (PASi< 10) bulunan hastalara gére serum NLO, TLO ve CRP diizeyleri anlamli derecede yiik-
sek olarak saptanmistir. Kadin psoriasis hastalarinda, PASI, erkek hastalara gére anlamli diizeyde
daha yiiksekti. Ayrica, MHO ve MLO da kadin hastalarda daha yiiksekti. PASI ile korelasyon saptanan
inflamatuar parametreler MHO, MLO, MLO ve CRP idi (sirasiyla: r= 0.121, p=0.048; r=0.206, p=0.001;
r=0.186, p=0.002; r= 0.165, p=0.010).
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Tablo-1

Psoriasis (n=278) Kontrol (n=90) P degeri

Cinsiyet  Kadin 152 (%54.7) 51 (%56.7) 0.835
Erkek 126 (%45.3) 39 (%43.3)

Yas (yil) 44.0+13.6 42.2+10.8 0.223
VKI (kg/m?) 281+55 253+43 <0.001
Bel gevresi (cm) 97.8+16.3 91.5+13.5 0.011
Kreatinin (mg/dL) 0.8+0.2 0.8+0.1 0.245
Hemoglobin (g/dL) 13.9+1.6 13.9+£1.6 0.756
N&trofil sayisi (103pL) 4.79 £1.62 3.94+1.10 <0.001
Lenfosit sayisi (103uL) 2.33+0.69 2.30 £ 0.58 0.675
Trombosit sayisi (10°uL) 270.6 £62.3 261.6 £ 66.8 0.256
Monosit sayisi (10°uL) 0.54+0.18 0.51+0.13 0.046
HDL kolesterol (mg/dL) 449+10.4 48.2+9.7 0.007
CRP (mg/L) 6.2+7.2 36+1.7 <0.001
MLO 0.22 (0.11-0.71) 0.22 (0.10-0.43) 0.589
NLO 2.10 (0.71-9.02) 1.75(0.71-4.25) <0.001
TLO 118.0 (45.8-366.7) 118.3 (54.2-217.9) 0.455
MHO 0.01(0.01-0.03) 0.01 (0.01-0.02) 0.014

Psoriasis hastalar ve kontrol grubunun demografik bulgular, laboratuvar degerleri ve inflamatuar
belirtecler agisindan karsilastiriimasi.

Tablo-2
PASI <10 (n=179) PASI>10 (n=89) P degeri
Cinsiyet Kadin 106 (%59.2) 40 (%44.9) 0038
Erkek 73 (%40.8) 49 (%55.1)
Yas (yil) 43.6+13.6 450+13.4 0.424
PASI 5.0 (3.3-6.8) 14.4 (12.0-19.0) <0.001
Psoriasis suresi (ay) 156 (60-252) 156 (84-240) 0.573
VKi (kg/m?) 27.70 + 5.46 29.01 + 5.50 0.085
Bel gevresi (cm) 96.6 £ 15.2 100.8 +18.4 0.202
Kreatinin (mg/dL) 0.8+0.2 0.8+0.2 0.209
Hemoglobin (g/dL) 139+1.5 141+1.7 0.312
Notrofil sayisi (10%uL) 4.80+1.65 4.90+1.58 0.651
Lenfosit sayisi (103uL) 2.40 +0.68 2.24+0.73 0.079
Trombosit sayisi (103uL) 272.6 £ 65.1 268.6 £ 58.6 0.612
Monosit sayisi (10°uL) 0.55+0.18 0.54 +0.19 0.955
HDL-kolesterol (mg/dL) 45.3+10.6 43.6 +10.1 0.191
CRP (mg/L) 53442 7.9£10.6 0.036
MLO 0.22 (0.17-0.27) 0.23 (0.17-0.32) 0.302

PASI < 10 ve PASI>10 olan psoriasis hastalarinda demografik bulgular, laboratuvar degerleri ve infla-
matuar belirteglerin karsilastiriimasi.

Sonug: Bizim bilgilerimize gore, NLR, MHO, TLO, MLO ve CRP gibi inflamatuar parametrelerin es za-
manh bakildidi en genis vaka serili calisma olmasi nedeniyle galismamizi sunmayi uygun bulduk. So-
nug olarak, calismamizda sistemik inflamatuar yiiki isaret edebilecek sekilde psoriasis hastalarinda
artmis MHO, NLO ve CRP diizeyleri saptanmistir. Bunun yanisira MHO, MLO, MLO ve CRP ile PASI
arsinda korelasyon izlenmistir. Ancak, bu inflamatuar belirteglerin klinik uygulamada kullaniminin
yayginlasabilmesi i¢in halen daha fazla arastirmaya ihtiya¢ oldugunu diisiinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Psoriasis, Monosit/HDL Kolesterol Orani, Sistemik inflamasyon, Nétrofil-lenfosit
orani, C-reaktif protein
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SS-020

Hidradenitis Siipiirativali Hastalarda Serum BDNF Diizeylerinin Degerlendirilmesi

Mete Anzerlioglu’, Zeynep Tokmak’, Burak Emre Sezer’, Hande Yelgen?, Eray Ozgiin®, Sezgi Sarikaya
Solak?

Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Edirne
2Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali, Edirne

3Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Biyokimya Anabilim Dali, Edirne

Amag: Hidradenitis siipirativa(HS); apse ve nodiiller ile seyreden, skar birakan, hastalarin stres ya-
samalarina neden olan kronik, inflamatuar bir hastaliktir. HS hastalar (izerinde ciddi psikososyal
ylik olusturmaktadir.Beyin kaynakli norotrofik faktér (BDNF), noral gelisimde 6nemli islevleri olan
bir norotrofindir.Literatiirde gesitli deri hastaliklarinda serumda BDNF diizeyleri bakilmis ve cgeliskili
sonuglar bulunmustur. Bu galismada amacimiz HS hastalarinda serum BDNF diizeylerinin degerlen-
dirilmesi ve hastalik siddeti, agn skoru, depresif semptom skoru ve dermatoloji yagsam Kkalitesi ile
olan olasi iligkisinin incelenmesidir.

Gereg ve Yontem: Arastirmaya Aralik 2021-Kasim 2022 arasinda.....poliklinige basvuran 36 HS has-
tasi ve 40 saglikh kontrol olmak tizere 76 gondlli katildi. Hasta grubuna son bir ayda sistemik ve son
alti ayda biyolojik tedavi kullanmamis kisiler ile kontrol grubuna komorbiditesi olmayan gondilltler
dahil edildi. Hasta grubunda viziiel analog skala (VAS), dermatolojik yasam kalite indeksi (DYKI),
Beck depresyon 6lcegi skorlari kaydedildi. Hastalarda ve kontrol grubunda serum BDNF diizeyleri
olguldu.

Bulgular: On iki kadin ve 24 erkek hastanin yas ortalamasi 32.2 10.5, 23 kadin ve 17 erkek kont-
rol grubunun yas ortalamasi 26.2 6.9 olarak saptandi. Hastalar (5.63+3.38ng/ml) ve gondilliilerin
(6.314£2.94ng/ml) BDNF degerleri arasinda anlamli fark saptanmadi(p=0.351). Beck skoru =19 olan-
lar ile <19 olan hastalar ve saglikli gonilliler karsilastinidiginda BDNF dizeyleri arasinda anlamli
fark bulunmadi(p=0.320). BDNF diizeyi ile Beck depresyon, DYKIi ve VAS skorlari arasinda anlamli
korelasyon bulunamadi (sirasiyla p=0.142, p=0.459 ve p=0.965).
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Hasta ve Saglikl Kontrol Arasinda BDNF Diizeyi Karsilastirmasi

Hasta (n=36) Saglkh (n=40) p
BDNF Diizeyi 5.63%3.38ng/ml 6.31£2.94ng/ml 0.351

Kadin ve Erkek HS Hastalarinda Beck, DYKI, VAS ve BDNF Diizeylerinin Karsilagtiriimasi

Kadin Hasta (n=36) Erkek Hasta (n=40) p
BDNF 6.93+4.15ng/ml 4.98+2.79ng/ml 0.160
Beck 10.50 (0 - 53) 9.50 (0 - 33) 0.436
DYKI 13.08+8.84 11.58+7.48 0.597
VAS 2(0-10) 5(0-10) 0.090

HS: Hidradenitis siipiirativa, BDNF: Beyin derive nérotrofik faktor, VAS: Viziiel analog skala, DYKI:
Dermatoloji yasam kalite indeksi

Sonug: Calismamizda HS hastalarinda VAS, DYKI, Beck depresyon dlcegi de kullanarak, BDNF diizeyi
arastinimis olup, gruplar arasinda BDNF diizeyi agisindan anlamli fark saptanmamistir. Literatlrde
cesitli deri hastaliklari ile BDNF diizeyi arasinda negatif korelasyon saptanmis olan ¢alismalar oldu-
Ju gibi, pozitif korelasyon olanlar ve korelasyon bulunmamis ¢alismalar da mevcuttur. Calismamizin
sonugclari serum BDNF seviyelerinin depresyonu yansitan uygun bir belirte¢ olmayabilecegini disin-
dirmektedir. Calismamizda herhangi bir korelasyon bulunmamis olmasi ¢alismaya katilan hasta
sayisinin az olmasindan kaynaklanabilir. BDNF ve depresyon arasindaki iliskiyi belirleyebilmek icin
daha fazla sayida ve biyiik hasta gruplariyla ¢alisma yapilmasina ihtiyag oldugu goérilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hidradenitis stiplirativa, BDNF, depresyon
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SS-021

2022 Yilinda Psoriasis Poliklinigimize Bagvuran Paradoksal Psoriasis Olgularinin Klinik Ozellikle-
rinin Retrospektif Olarak Degerlendirilmesi

Yusuf Demir’, Burhan Engin’

Tistanbul Universitesi Cerrahpasa-Cerrahpasa Tip Fakiiltesi

Amag: Bu ¢alisma, paradoksal psoriasis olgularinin klinik 6zellikleri hakkinda bilgi saglamak ve bu
olgularin yonetiminde klinik uygulamalara katkida bulunmak amaciyla yapilmistir.

Gereg ve Yontem: Calismaya Mayis-Aralik 2022 tarihleri arasinda Cerrahpasa Tip Fakiiltesi dermato-
loji psoriasis poliklinigine bagvuran hastalardan paradoksal psoriasis olanlarin demografik (hastanin
yasl, cinsyeti, hastalik siiresi, eslik eden komorbiditeler) ve klinik 6zellikleri (psoriasis hastalari igin;
paradoksal psoriasisten onceki psoriasis tipi, paradoksal psoriasisten once tutulan alanlar, paradok-
sal psoriasisten once almis oldudu topikal tedaviler ve tim hastalar igin; paradoksal psoriasisten
once almis oldugu sentetik DMARDIar, paradoksal psoriasisten dnce almis oldugu biyolojik tedaviler,
paradoksal psoriasisin tipi, paradoksal psoriasisin tutulum yerleri, , paradoksal psoriasis i¢in verilen
biyolojik tedaviler, paradoksal psoriasis lezyonlarinin iyilesme siiresi) incelenecektir.

Bulgular: Paradoksal psoriasis biyolojik ajanlarin (6r: anti-TNF, anti-IL17A, anti-IL12/23, anti-IL23)
kullanimi sirasinda 6zellikle palmoplantar pisttiler psorasis olmakla birlikte psoriasisin diger klinik
alt tiplerinin ortaya ¢ikmasidir. Bu durum psoriatik hastaligin tedavisinde basariyla kullanilabilen bu
ajanlarin psoriasisi alevlendirmelerine veya hatta de-novo olarak psoriasise yol agmalarindan dolayi
bu adi almistir.

Sonug: Sonug olarak, paradoksal psoriasis, psoriasis tedavisi sirasinda ortaya ¢ikan bir nadir komp-
likasyondur. Calismamizda, bu nadir durumun, 6zellikle biyolojik tedavi veya fototerapi tedavisi alan
hastalarda daha sik gorildigu bulunmustur. Paradoksal psoriasis, ciddi bir klinik sorun olabilir ve te-
davisi zor olabilir.Calismamiz, paradoksal psoriasis tanisi konulan hastalarin demografik 6zellikleri-
ni, tetikleyici faktorleri ve tedavi yanitlarini degerlendirmeyi amaclamaktadir. Bu ¢alisma, paradoksal
psoriasis tanisinin erken tanisinin énemli oldugunu ve alternatif tedavi segeneklerinin belirlenmesi
gerektigini gostermektedir.Biyolojik tedavi, psoriasis tedavisinde énemli bir rol oynar ancak paradok-
sal psoriasis gelisimi gibi potansiyel yan etkileri de olabilir. Bu nedenle, biyolojik tedavi alan hastala-
rin psoriasis tedavisi sirasinda diizenli olarak izlenmesi ve paradoksal psoriasis gibi komplikasyon-
larin erken teshisi icin dikkatli bir sekilde gozlemlenmesi gerekmektedir.Sonug olarak, paradoksal
psoriasis tanisi konulan hastalarin daha fazla galisma ve takip gerektirdigi sonucuna varabiliriz. Bu
nedenle, paradoksal psoriasis tanisi konulan hastalarin tedavisi icin multidisipliner bir yaklasim ge-
rekmektedir.

Anahtar Kelimeler: paradoks, biyolojik, anti-TNF, palmoplantar pustiloz
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SS-022

Eritrodermi ile Klinigimize Bagvuran Pemfigus Foliaceus Olgularinin Klinik ve Demografik Ozellik-
lerinin Degerlendirilmesi

Muhammed Meliksah TANER

Tistanbul Universitesi-Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi

Amag: Bizim bu ¢alismada amacimiz eritrodermi ile bagvuran pemfigus foliaceus hastalarinin klinik
ve demografik 6zelliklerini inceleyerek literatiirde az sayida bulunan bilgilere destek olmak

Gereg ve Yontem: 2021 ve 2022 yillar arasinda Cerrahpasa Dermatoloji Poliklinigine eritrodermi ile
basvuran, yapilan klinik ve histopatolojik incelemeler sonucu pemfigus foliaceus tanisi koyulan has-
talar geriye donik olarak hasta kayit dosyalari dikkate alinarak incelendi. Hastalarin yas, cinsiyet gibi
demografik 6zellikleri ve klinik 6zellikleri degerlendirildi.

Bulgular: Ortalama baslangi¢ yasi 60.2 idi ve erkek : kadin orani 2.8 : 1'di. Baslangig, hastalarin
%69’unda akuttu. Goze ¢arpan 6zellikler arasinda tirnak degisiklikleri (%80), mukozal tutulum (%36,6),
alopesi (%30), normal deri adaciklari (%14,4) yer almistir. Hastalarin timiinde anti-dsg1 seviyelerin-
de ylkselme mevcutken, 3 hastada anti-dsg3 seviyelerinde artis da mevcuttu.

Sonug: Calismanizda, pemfigus foliaceus (PF) hastaligina sahip olan eritrodermik hastalarin klinik
ve demografik 6zelliklerinin degerlendirilmesi yapilmistir. Bu ¢alisma sonuglarina gore, eritrodermik
PF hastalarinin gcogunlukla orta yasli erkekler oldugu belirlenmistir. Ayrica, hastaligin genellikle yiiz,
sacli deri ve govde bolgelerinde basladigi ve daha sonra tim viicuda yayildigi tespit edilmistir.Bu-
nunla birlikte, calismanizda drneklem sayisinin sinirli olmasi ve tek bir klinige dayanmasi nedeniyle
sonuglarinizin genellemesi sinirhdir. Ayrica, galismanizin retrospektif bir tasarima sahip olmasi ne-
deniyle verilerdeki eksiklikler veya hatalar olabilir.Sonug olarak, bu ¢alisma eritrodermik PF hastala-
rinin klinik ve demografik 6zelliklerinin daha iyi anlasilmasina yardimci olmustur. Ancak, daha biiyiik
orneklemli ve prospektif caligmalarin yapilmasi, daha kesin sonuglar elde etmek i¢in gereklidir.

Anahtar Kelimeler: eritrodermi, pemfigus foliaceus, anti-dsg1
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SS-023

Pediatrik Psoriasis Hasta Tedavisinde Biyolojik Ajan Kullaniminda Cerrahpasa Deneyimi

Giirbliz Yildinm?', Zeynep Altan Ferhatoglu’, Burhan Engin’

'istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi- Deri ve Zuhrevi Hastaliklari Anabilim Dali

Amag: Pediatrik psoriasis hem tani hem de tedavi olarak, yapilan ¢alismalarin azligi sebebiyle, tam
bir tedavi algoritmasi olusturulamamistir. Bizim de bu ¢alismada amacimiz Cerrahpasa Tip Fakiiltesi
Deri ve Zuhrevi Hastaliklarini Anabilim Dali Psoriasis Poliklinigine basvuran pediatrik hastalarimiz-
dan, biyolojik ajan kullananlardaki deneyimimizi paylagsmak.

Gereg ve Yontem: Psoriasis toplumun yaklasik %2-3.5 ‘ini etkileyen kronik inflamatuar bir hastaliktir
1 . Hastalarin yaklasik olarak %25-45 ‘inde klinik, 18 yas alti ddnemde baslar. Pediatrik psoriasis
baslica erken baslangi¢h psoriasis, infantil psoriasis ve psoriatik artrite eslik eden psoriasis olarak
siniflandirilabilir. Plak tip, guttat tip, eritrodermik ve pustiiler tip olarak dort farkl klinik tip vardir. Bu
retrospektif epidemiyolojik calismada Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Psoriasis Poliklinigine bagvuran 10
pediatrik hasta incelendi. Hastalarin tanisi klinik ve histopatolojik bulgular incelenerek koyuldu. Has-
talanin 6zellikleri form olarak kaydedildi.

Bulgular: Hastalarin 6si erkeke, 4'U kiz olup yas araligi 11-18'idi. Hastalarimizin yas ortalamasi 12.8
idi. Klinik gorilme sikligina bakicak olursak 7 tip kronik plak tipi, 2 tipi guttat tip, 1 hasta ise pustiiler
psoriasis idi. Hastalarimizin 6 tanesinin lezyonlari gdvdeden baslarken 4 tanesinin ekstremiteler-
den baglamisti. 1 hastamizda tirnak tutulumu gorilirken ayrica 1 hastamizda eklem tutulumu vardi.
Hastalarimizin 2 tanesi etanercept, 1 tanesi ustekinumab, 7 tanesi adalimumab kullanmisti. Tim
hastalarimiz biyolojik 6ncesi metotreksat ve topikal tedaviler denenmisti. 2 hastamizda fototerapi
tedavileri denenmisti.

Sonug: Pediatrik hastalarimizda psoriasis blylk oranda erigkinle uyumlu olarak govdeden basla-
maktaydi. Bunu takiben ekstremitelerden baslayan psoriasis saptadik. 1 hastamizda tirnak tutulum
sekli olarak pitting mevcuttu. Hastalarimizin baslangi¢ PASI oranlari 7.8 idi. Ayrica bir hastamizda
eklem tutulumu mevcuttu. Yetigkin psoriasis hastalari i¢in konvansiyonel ve biyolojik ilaglarin kulla-
nimi somut bir sekilde ortaya koyulmus olmasina ragmen pediatrik hastalar icin 6zellikle biyolojik
ajan kullanimi konusunda tam bir uzlasi yoktur. Yetiskinler i¢cin onay alan biyolojik ilaglardan sadece
birkagi ¢cocuklar igin onaylanmistir. Biyolojiklerle ilgili ¢alismalar son zamanlarda gocuklar igin ge-
nigletilmistir. Konvansiyonel tedavilere direngli olan hastalarda, yetigkinlere benzer sekilde pediatrik
hastalarda da biyolojik tedavi segimini 6neriyoruz.

Anahtar Kelimeler: Psoriasis, pediatri, biyolojik ajan
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SS-024

Pemfigus Tanili Hastalarin Demografik ve Klinik Ozellikler Agisindan Degerlendirilmesi

Zeynep Keskinkaya'

'Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip Fakdiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali

Amag: Bu ¢alismada klinigimizde tani alan pemfigus hastalarinin demografik ve klinik 6zelliklerine
ait veriler sunulmaktadir.

Gereg ve Yontem: Bu retrospektif tek merkezli galismada, 2015-2022 yillari arasinda tgtinci basa-
mak bir dermatoloji kliniginde tani alan pemfigus hastalarinin demografik 6zellikleri, tibbi 6zgeg¢-
migleri ve klinik bulgular incelenmistir. Hastalik siddeti pemfigus hastalik alan indeksi (PDAI) ile
degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismaya 28 pemfigus hastasi dahil edildi. Kadin:erkek orani 1:1,3 olarak saptandi. Ortan-
ca tani yasl 57,2 idi (yas araligi: 20-84). En sik eslik eden komorbidite hipertansiyondu (n=8). Tani
sirasinda hastalarin en sik kullanmakta oldugu ilaglar sirasiyla anjiyotensin dontstiriict enzim inhi-
bitorl (n=5), kalsiyum kanal blokeri (n=4), aspirin (n=4), anjiyotensin reseptor blokeri (n=3) ve beta
bloker (n=3) grubu ilaglardi. Hastalik bulgulari bir hastada {ist solunum yolu enfeksiyonunu takiben,
bir hastada ise siprofloksasin kullanimi sonrasi baglamisti. COVID-19 pandemisi basglangicindan iti-
baren tani alan 11 hastanin sekizi COVID-19 mRNA asisi olmustu. Hastalik baslangicindan taniya
kadar gecen ortalama siire 4,415,2 aydi. En sik goriilen pemfigus alt tipi pemfigus vulgaris (n=23;
%82,1) olup, bunu pemfigus foliaseus (n=3; %10,7) ve pemfigus vejetans (n=2; %7,1) takip etmek-
teydi. Pemfigus vulgaris olgulari kendi icinde siniflandirildiinda 17 olguda mukokutan, alti olguda
ise izole mukozal tutulum gorildi. Ortalama PDAI 25,5+16,8 olarak hesaplandi. On hastada hafif, on
hastada orta ve sekiz hastada siddetli hastalik saptandi. Onyedi olguda govde, onbir olguda ekstre-
mite, bes olguda sacl deri, bes olguda yiiz tutulumu ve iki olguda paronisi mevcuttu. En sik tutulum
goriilen mukoza oral mukoza (n=24) olup bunu genital (n=4) ve nazal mukoza (n=2) takip etti.

Sonug: Ulkemizde pemfigus grubu hastaliklar konusunda yapilan ¢aligmalarin sonuglari ile uyumlu
olarak hasta serimizde genellikle orta yasli bireyler etkilenmis olup en sik pemfigus vulgaris alt tipi
saptanmistir. Ote yandan calismamizda erkek hastalarin daha sik etkilenmesinin Tiirkiye'deki epide-
miyolojik verilerle ¢elismekle birlikte cografik dagihma bagh olabilecegini diisinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: epidemiyoloji, mukoza, pemfigus
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SS-025

Gebelik Doneminde Dermatoloji Poliklinigine Bagvuran Hastalarin Degerlendirilmesi

Selda Isik Mermutlu’, Ozge Kaya'

'Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali

Amag: Gebelik hormonal, imminolojik ve metabolik degisikliklerin gorildigu kompleks bir siregtir.
Bu donemde fizyolojik deri degisiklikleri, gebelige 6zgu olan ve olmayan ¢esitli dermatozlar goriilebil-
mektedir. Bu calismada dermatoloji poliklinigine gebelik doneminde basvuran hastalarin demografik
ve klinik 6zelliklerinin degerlendirilmesi amaclanmaktadir.

Gereg ve Yontem: Ocak 2019-Mart 2023 tarihleri arasinda klinigimize gebelik déneminde basvuran
hastalar yas, gebelik sayisi, basvuru sikayeti, sikayet baglangic donemi, laboratuar parametreleri, ek
hastaliklar, dermatolojik tanilari ve 6nerilen tedaviler agisindan retrospektif olarak degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismaya yaslari 18-39 arasinda degisen (ortalama 28,9+4,4) toplam 97 hasta dahil edildi.
Ortalama gebelik basvuru haftasi 29,3+7,8 idi. En sik bagvuru sikayetinin jeneralize (n=46) ve lokalize
kasinti (n=32) oldugu saptandi. Hastalar aldiklari tanilara gore gebelige 6zgii olan (grup 1) ve olma-
yan (grup 2) olarak iki gruba ayrildi. Grup 1'de gebelik prurigosu (n=31),gebelik ekzemasi (n=11),-
gebelik kolestazi (n=9),gebeligin kasintili Urtikeryal papiil ve plaklari (PUPP) (n=7),gebeligin atopik
erlipsiyonu (n=3); Grup 2'de ise skabies (n=7),ylizeyel mantar enfeksiyonlari (n=6),irtiker (n=3),foli-
kilit (n=3),zona (n=2) tanilart mevcuttu. Alti hastada dnceki gebelikte de benzer sikayet oykiisi vardi.
Sekiz hastada bulgular gebelik 6ncesi donemde de mevcuttu. En sik eslik eden hastaliklar gestasyo-
nel diabetes mellitus (n=13) ve hipotiroidi (n=10) idi. Hastalarin %84,7’sinde laboratuar parametreleri
normal sinirlarda iken %6,1'inde karaciger fonksiyon testlerinde (KCFT) yiikseklik, %4,1'inde safra
asidi yuksekligi tespit edildi. Gebelik dncesi sistemik lupus eritematozus, Urtiker, Urtikeryal vaskiilit
ve psoriasis tanisi olan hastalarda gebelik doneminde hastalik aktivitesinde artis gozlenirken, hidra-
denitis supurativa tanili hastada remisyon gozlendi. Tedavi agisindan degerlendirildiginde hastalara
en sik emolyent ve kisa sireli disiik-orta potent topikal kortikosteroid onerildigi belirlendi. Ayrica
endikasyona gore topikal antibiyoterapi, topikal antifungal, permetrin, sistemik antihistaminik, sis-
temik kortikosteroid, sistemik antiviral uygulandigi tespit edildi. KCFT ve safra asidi yiiksekligi olan
hastalarda da (n=12) gastroenteroloji bolimiiniin 6nerisiyle ursodeoksikolik asit baglandi.

Sonug¢: Calismamiz sonucunda gebelige 6zgl dermatozlarin, 6zellikle gebelik kolestazinin dermato-
loji poliklinik bagvurularinda beklenenden yiiksek oranda oldugunu gézlemledik. Bu yiizden kasintili
hastalarda safra asidi tetkik isteminin ve yakin takibin 6nemli oldugunu diisiinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: gebelik prurigosu, gebelik dermatozlari, gebelik kolestazi, safra asitleri



DERMATOLOJIDE & KOZMETOLOJIDE GELiSMELER KONGRESI 2023

SS-026

Pemfigus vulgaris tedavisinde mikofenolat mofetil ve mikofenolik asit kullaniminin retrospektif
olarak degerlendirilmesi: tek merkez deneyimi

Rifkiye Kiigiikoglu', Yasemin Erdem’, Tugba Atcl', Ecem Giireler’, Omer Mangir’

Tistanbul Universitesi, istanbul Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dall, istanbul

Amag: Sistemik kortikosteroidler pemfigus vulgaris (PV) hastalarinda en sik kullanilan tedavi sege-
negi olmakla birlikte pek cok hastada immunsupresif ajanlarla kombine sekilde kullaniimaktadir.
En sik kullanilan immunsupresif adjuvan tedavi segeneklerinden olan mikofenolat mofetil (MMF)
lenfositlere 6zgui piirin sentezini inhibe eden mikofenolik asitin (MPA) 6n ilacidir ve lilkemizde her iki
formu da bulunmaktadir. Bu ¢alismada genis bir PV hasta serisinde MMF/MPA kullaniminin etkinligi
ve guvenilirligi degerlendirilmistir.

Gereg ve Yontem: Biilli Hastaliklar Poliklinigi'nde 1988-2022 yillari arasinda PV tanisiyla en az 36
ay takip edilmis ve tedavide MMF/MPA kullanilmis olan hastalar ¢alismaya dahil edildi. Hastalara
ait ayrintili demografik, klinik ve laboratuvar bulgular retrospektif olarak incelendi. Hastalik sidde-
ti modifiye pemfigus siddet skalasi ile hesaplandi; hastalar hafif (0-3), orta (4-7) ve siddetli (8-10)
olarak ug¢ gruba ayrildi. Hastalarda MMF/MPA tedavi suresi, dozu, tedavi yaniti, yan etkileri ve tedavi
sonlandirma nedenleri ayrintili olarak incelendi. Hasta grubunun demografik ve klinik 6zelliklerini
belirlemede tanimlayici istatistik yontemleri kullanildi.

Bulgular: Calismaya MMF/MPA kullanan %53'l erkek toplam 76 (yas ortalamasi 41.5£13.2 yil) PV
tanili hasta dahil edildi. Pemfigus hastalik siddeti hastalarin %46.1’sinda orta ve %51.3'linde siddetli
olarak belirlendi. PV tedavisinde 61 hasta MMF (1000-2500 mg/giin), 11 hasta MPA (720-1140 mg/
giin) ve 4 hasta farkli dénemlerde hem MMF hem MPA kullanmisti. Ayrica hastalarin tamami (%100)
sistemik kortikosteroid tedavisi ile birlikte MMF/MPA tedavisi almaktaydi. MMF/MPA kullanan has-
talarda remisyona ulagma siiresi ortalama 14.5+13.4 (1-67) ay olup MMF/MPA tedavisinde ortalama
kalim siiresi 34.5+29.5 ay (1 hafta-114 ay) idi. Tedavi siirecinde hastalarin %53.9 (41/76)'unda en
az bir yan etki gorildd. En sik goriilen yan etkiler hiperlipidemi (n=19), anemi (n=9), karaciger fonk-
siyon testi bozuklugu (n=6) ve gastrointestinal intolerans (n= 5) olarak tespit edildi. MMF/MPA te-
davisi hastalarin %35.5’inde remisyon elde edilmesi nedeniyle sonlandirilirken, bir kisminda yan etki
(%15.8) ve tedaviye uyumsuzluk (%13.2) tedavinin kesilmesini gerektirmisti.

Sonug: Pemfigus tedavisinde MMF/MPA etkili ve genellikle hastalar tarafindan iyi tolere edilen bir
adjuvan tedavi segenegidir.

Anahtar Kelimeler: pemfigus vulgaris, mikofenolat mofetil, mikofenolik asit
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SS-027

Okiiler Sikatrisyel Pemfigoid Hastasinda Siklofosfamid Tedavisine Dramatik Yanit — Olgu Sunumu

Rifkiye Kiiglikoglu', Tugba Atci', Emre Altinkurt?, Yasemin Erdem’, Ecem Giireler Sirkeci’

'istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Ana Bilim Dali
?jstanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi G6z Hastaliklari Ana Bilim Dali

Amag: Sikatrisyel pemfigoid, primer olarak mukozalar etkileyen subepidermal bir otoimmiin bil-
|6z hastaliktir ve oral mukozadan sonra en sik konjonktivalari etkilemektedir. Okiler tutulum olan
hastalarda gelisen konjonktival fibroz gérme kaybina kadar ilerleyebilmektedir. Tedavide gecikmeler
nedeniyle olusabilecek komplikasyonlarin 6nlenmesi igin hastalarda erken tani ve tedavi oldukga
onemlidir. Bu bildiride uzun sireli mikofenolat mofetil tedavisine ragmen gérme kaybi gelisen okdler
sikatrisyel pemfigoid hastasinda siklofosfamid ve sistemik kortikosteroid ile elde edilen basaril te-
davi yaniti sunulmustur.

Gereg ve Yontem: Gozlerde yanma, batma, kizariklik, g6z kapaklarinda yapisiklik, kirpiklerde ice don-
me ve gorme kaybi sikayeti ile tarafimiza basvuran 74 yasinda kadin hasta

Bulgular: G6z sikayetleri yedi yil 6nce baglayan hastaya yapilan g6z muayenesi, histopatolojik ve im-
munfloresan incelemeler sonucunda okiiler sikatrisyel pemfigoid tanisi konulmustu. Diabetes melli-
tus, hipertansiyon ve glokom hastaligi olan hastaya (g yil boyunca mikofenolat mofetil 500 mg 2x1
tedavisi uygulanmisti. Ancak zaman iginde gérmede azalma ve ters kirpik gelisen hastanin kirpikle-
rin bir kismina elektrokoterizasyon uygulanmisti. Mevcut sikayetlerle tarafimiza bagvuran hastanin
g6z muayenesinde bilateral Uist ve alt goz kapaklarinda entropiyon, trikiyazis, konjonktivalarda hipe-
remi, simblefaron, korneal vaskiilarizasyon ve keratik presipitat mevcut olup vizyonlari sagda 2 mps
(metre parmak sayar) solda 0.05 olarak de@erlendirildi. Mevcut dermatolojik ve oftalmolojik bulgular
Isiginda sikatrisyel pemfigoide bagli belirgin gérme kaybi oldugu belirlenen hastanin kullanmakta
oldugu mikofenolat mofetil tedavisi kesilerek 60 mg/giin (0.8mg/kg/gilin) dozunda metilprednizolon
basland ve siklofosfamid tedavisine gegildi. Hastaya siklofosfamid 500 mg/ay, intravenoz infiizyon
seklinde ardisik 5 doz olarak uygulandi ve sistemik kortikosteroid dozu tedricen azaltildi. Alti aylik
tedavi sonrasi yapilan g6z muayenesinde sag vizyon 0,4 sol vizyon 0,3 olarak ol¢lilmus olup gérme
keskinliginde belirgin iyilegsme ve diger goz sikayetlerinde gerileme saglanmistir.

Sonug: Sikatrisyel pemfigoid hastalarinda okdler tutulum énemli bir morbidite nedeni olmakla birlik-
te bu hastalarda sistemik tedaviye yanit oranlarn genellikle disiktir. Siklofosfamid tedavisi tedaviye
direncli sikatrisyel pemfigoid hastalarinin g6z semptomlarinda belirgin diizelme ve gérme keskinli-
ginde dramatik iyilesme saglayabilecek 6nemli bir tedavi secenegidir.

Anahtar Kelimeler: sikatrisyel pemfigoid, okdler tutulum, siklofosfamid
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SS-028

Cerrahpasa Deneyimi: Psoriasis tanisi ile takipli olan hastalarda Guselkumab kullaniminin etkinli-
ginin arastirilmasi

Leyla Aghayeva', Burhan Engin’

Tistanbul Universitesi-Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi

Amag: Bu ¢alismanin amaci daha 6nce primer veya sekonder yanitsizlik,intolerans sebebiyle Anti-IL-
23tedavisine gecis yapilan hastalari incelemek.

Gereg ve Yontem: Psoriasis sistemik bulgulari ile 6ne ¢ikan, kronik inflamatuvar bir hastaliktir. Bi-
yolojik ajanlar,biyoteknolojik metodlar ile uretilen 6zellesmis proteinlerdir. Sadece hastalik aktivite-
sininbaskilanmasinda degil, hastalia bagl gelisebilecek yapisal hasarin 6nlenmesinde, hastalarin
yasamkalitelerinin arttinlmasinda ve is glici kayiplarinin 6nlenmesinde 6nemli bir fark yaratmiglar-
dir. Guselkumab, orta-siddetli plak sedef hastaligi ve aktif psoriatik artritli eriskin hastalarin tedavi-
sindekullanilan , IL-23 iin p19 subunitine baglanan monoklonal antikordur.Cerrahpasa Tip Fakdltesi
Psoriasis Poliklinigine 2022-2023 yillarinda bagvuran 16 hastanin PASIskorlari ve klinik yanit agisin-
dan degerlendirilmesi

Bulgular: 16 hastadan 8'i erkek 8'i kadindi. Oncesinde tiim hastalarda konvansiyonel tedavi 6ykii-
st mevcuttu.10hastada primer yanitsizlik; 6 hastada metotreksata bagl bulanti-kusma gozlenmesi
nedeniyle biyolojikajan kullanimina karar verildi.Butin hastalarda Anti-IL23 kullanimi dncesi PASI50
yanitt mevcuttu. 3 aylik periyotta takip edilenhastalardan 12'sinde PASI90 yaniti 4 hastada PASI100
yaniti elde edildi. Higbir hastada adversreaksiyon veya olumsuz yan etki bildirilmedi.

Sonug: Psoriasis hastaliginda biyolojik ajan kullaniminda kimi zaman bazi hastalarda birden fazla bi-
yolojikajan denenmesine ragmen istenilen etki elde edilememektedir. Tedavi yanitsizliginin nedenle-
riarasinda primer yanitsizlik (biyolojik ajanin ilk 3 ay iginde etkisizlik nedeniyle kesilmesi), sekonder-
yanitsizlik (en az 6 ay devam edilen biyolojik ilagta sonradan olusan etki kaybi) veya olumsuzetkilerin
gelismesi yer alir. Bizim amacimiz daha 6nce konvansiyonel tedavi alan hastalarda IL-23'lihedefle-
yen Guselkumab kullanimi sonucu hizli ve etkin yanit alinmasina dair deneyimlerimizipaylagmakti. 3
aylik periyotta izlenen hastalarin PASI skorlarinda diistis bulunmasi, yan etkigoriilmemesi, Guselku-
mab kullaniminin tedavi etkinliginin ve hizinin arttinlmasinda umut vadeden birajan oldugunu disin-
dirmektedir.Ancak sonuglarin genellenmesi igin gok merkezli ve uzun sireli calismalarla desteklen-
mesigerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Psoriasis, Guselkumab, PASI
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SS-029

Persistan Prurigo Nodularis Hastaliginin Baricitinib ile Basarli Tedavisi: Olgu Sunumu

Ece Atalay’, Server Serdaroglu’

'istanbul Universitesi- Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi

Amag: Bu olgu sunumunun amaci daha once topikal kortikosteroid ve sistemik antihistaminik teda-
visi ile pruritus sikayeti kontrol altina alinamayan hastada Baricitinib tedavisi sonrasi lezyonlarinda
dramatik iyilesme gorilmesinin ortaya konulmasidir.

Gereg ve Yontem: 65 yas kadin hasta, 2 aydir Prurigo Nodularis hastaligi ile uyumlu lezyonlari mev-
cuttu. Hastanin lezyon cikisi devam etmekte ve siddetli kasinti sikayeti bulunmaktaydi. Hasta, tani
baslangicindan itibaren 15 mg/ giin Levosetirizin, topikal kortikosteroid almakta ancak fayda gérme-
mekteydi. Lezyon ¢ikisinin devam etmesi, hastanin semptomlarinin giinliik aktivitesini engellemesi
ve uyku bozukluguna neden olmasi sebebiyle Baricitinib 4 mg/giin tedavisine baglanmasi planlandi.
Tedavinin 7.glinlinde hastanin aktif lezyonlarinda ve kasinti sikayetinde belirgin gerileme gozlendi.
Tedavi izleminde 1.ayda aktif lezyon ¢ikigi goriilmedi. 4.ayda lezyonlarinin tamama yakininda iyiles-
me gozlendi. Hastada ilag kullanimina bagli herhangi bir yan etki izlenmedi.

Bulgular: Hastanin tim viicudunda, 6zellikle kol ve bacak ekstansor yiizlerinde merkezinde sert sku-
am bulunan eritematoz, sert papil ve nodiiller goriilmekteydi. Hastanin yasam kalitesini etkileyen
siddetli kasinti sikayeti mevcuttu.

Prurigo Nodularis
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Prurigo Nodularis

Sonug: Prurigo nodularis, klasik olarak ekstremitelerin ekstansor ylizeylerinde yer alan gok sayida,
sert, renkleri eritematdzden kahverengiye kadar degisiklik gosterebilen nodiillerle karakterize kronik
bir deri hastali§idir. Kasinti hastaligin tipik bulgusudur. Orta yas kadinlarda daha sik g6zlenmektedir.
Etiyolojisinde kserozis, atopik dermatit, hipertiroidizm, karaciger yetmezligi, bobrek yetmezIigi gibi
sistemik hastaliklar, stres ve psikolojik hastaliklar olabilecegi gibi idiopatik de olabilmektedir. Bari-
citinib inflamatuar kaskadda yol alan Janus kinaz 1 ve 2 enzimini hedefleyen, oral yoldan kullanilan
genis spektrumlu bir ajandir. Topikal kortikosteroid ve antihistaminik tedavisine direngli Prurigo No-
dularis tanili hastalarda Janus Kinaz (JAK1 ve JAK2) inhibitord Baricitinib kullaniminin sonucu hizli
ve etkin yanit alinmasi, konvansiyonel tedavilere direngli pruritus sikayeti bulunan hastalarda umut
vadeden bir ajan olarak kargimiza ¢gikmaktadir.

Anahtar Kelimeler: prurigo, pruritus, baricitinib
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SS-030

Telogen Effluvium Tanili Hastalarin Laboratuvar Bulgularinin Retrospektif Analizi

Fatma Etgil’, Giil Sekerlisoy Tatar? Sevda Onder?
0rdu Universitesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Klinigi
20rdu Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Klinigi

30zel muayenehane

Amag: Telojen efluvium (TE)'u sagli deride skar yapmayan difiiz sa¢ kaybinin en sik gériilen neden-
lerinden biridir. TE'a en sik yol agan faktorler ferritin diistikligi, B12 vitamini eksikligi ve tiroid fonk-
siyon bozukluklar olarak siralanmiglardir. Bu galismada TE'li hastalarin laboratuvar parametrelerinin
degerlendirilmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Calisma dermatoloji kliniginde Haziran 2016 ve Ocak 2021 tarihleri arasinda ya-
pilmistir. Hastalarin demografik 6zellikleri ile serum hemoglobin, ferritin, vitamin B12, folik asit, 25
hidroksi D vitamini, tiroid stimiile edici hormon (TSH) ve serbest T4 diizeyleri hasta dosyalari incele-
nerek kaydedilmigtir.

Bulgular: Calismaya katilanlarin 434 (%88,6)'l kadin, 56 (%%11,4)’s erkek idi. Hastalarin yas ortala-
masl 29.2(4-72) idi. Hastalardan %3'U 10 yasin altinda iken, %16,5'l (n=81) 10-19, %43.9'u (n=215)
20-29, %21.8'i (1=107) 30-39, %9,4'i (n=46) 40-49, %4.9'u(n=24) 50-59 ve %2'si (n=10) 60 yas {izerin-
de idi. Serum hemoglobin(hgb) diizeyi ortalamasi 13.1 (6,5-17,6) idi. 70 (%14,3) hastada hgb diizeyi
normal araligin altindaydi. Ferritin diizeyi ortalamasi 36.4 (2-329) idi. 228 (%46,5) hastada serum
ferritin diizeyi 50 pg/Lnin, 152 (%31) hastada ferritin degeri 15 pg/Lnin altindaydi. Serum vitamin
B12 diizeyi ortalamasi 314 ng/L (1.6-1526) idi. Altmis dort (%13,1) hastada B12 diizeyi referans de-
gerinin altinda, 10(%2) hastada ise referans araliginin tizerindeydi. Hastalarin serum folik asit diizeyi
ortalamasi 9.3 idi. Yetmis l¢ (%14,9) hastada folik asit diislikligi saptanmisti. Serum 25 hidroksi
D vitamini diizeyi incelenen 206 (%42) hastada D vitamini eksikligi (<20 pg/L), 60 (%13.5) hastada
D vitamini yetersizligi (20-30 pg/L) tespit edildi. Dokuz hastada (%1,8) TSH degeri normalin altinda
iken, 25 (%5.1) hastada normal araligin izerinde idi. Serbest T4 diizeyi 62 (%12.7) hastada disiik, 25
(%5.1) hastada ise yiiksek bulundu. TE ile bagvuru en sik ocak ayinda (%21,8) iken, en sik basvuru
mevsimi sonbahar (%35.1) idi.

Sonug: TE ile basvuran hastalarin laboratuvar degerlerinin incelenmesi sa¢ dokilmesi etyolojisinin
tespiti ve tedavisinin planlanmasi agisindan 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: telogen efluvium, ferritin, 25 hidroksi D vitamini, vitamin B12, tiroid stimiile edici
hormon
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SS-031

Alopesi Areata Hastalarinda Laboratuvar Bulgularinin ve Otoimmiinite iliskisinin Retrospektif De-
gerlendirilmesi

Zeynep Blisra BALIK!

Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Kli-
nigi

Amag: Alopesi areata (AA) kil folikdllerinin kronik, skarsiz sa¢ dokiilmesiyle sonuglanan otoimmiin
hastaligidir. AA'nin etyolojisi heniiz net degilse de genetik yatkinlik, otoimmdiinite ve ¢evresel etmen-
ler etyopatogenezde en énemli faktorlerdendir. AA ile iligkilendirilen diger otoimmiin hastaliklar ara-
sinda basta tiroid hastaliklari olmak {izere, anemi, diyabetes mellitus (DM), vitiligo ve psoriazis sa-
yllmaktadir. Bu ¢aligmada AA tanili hastalarin laboratuvar bulgulari isiginda, hastaligin otoimmiinite
iliskisini incelemeyi amagladik.

Gereg ve Yontem: Ocak 2018—Mart 2023 tarihleri arasinda hastanemiz dermatoloji polikliniginde AA
tanisi alan 18 yas ve Usti hastalara ait tibbi bilgiler hasta kayitlarindan retrospektif olarak incelendi.
Hastalarin aglik kan sekeri (AKS), tiroid fonksiyon testleri ve otoantikorlari (TSH, serbest T4, Anti
tiroglobiilin antikor ve Anti tiroid peroksidaz), B12 ve D vitamini diizeyi degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya 68 hasta dahil edildi. Hastalarin 29'u (%42.65) kadin, 39'u (%57.35) erkekti, yas
ortalamasi 3119 yildi. Hastalarin %13,24’tinde AKS, %2,94’linde TSH, %27,94'Unde Anti tiroid peroksi-
daz, %14,71'inde Anti tiroglobiilin antikor referans araliginin tizerindeydi. Hastalarin %14,71’'inde ise
B12 vitamini diizeyi referans araligin altindaydi. Serbest T4 degeri tim hastalarda normaldi. 25 hid-
roksi D vitamini de@erleri mevcut olan 13 hastanin %61,54'tinde eksiklik saptandi. Hastalarin 3 tanesi
alopesi universalis, 1 tanesi ofiazik kalan 64’ ise lokalize tipti. Hipotiroidi (2 hasta), tiroid noddild (1
hasta), vitiligo (1 hasta), DM (1 hasta), atopi (4 hasta), ¢olyak (1 hasta), sarkoidoz (1 hasta), ankilo-
zan spondilit (1 hasta), demir eksikligi anemisi (4 hasta) eslik eden diger hastaliklardi. Hastalarin 55’i
topikal/intralezyonel steroid (ILS) tedavisi ile takip edilirken 13'linde sistemik tedavi uygulanmistir.
Sistemik tedavi alan grup ile topikal /iLS tedavi alan gruplar karsilastirildiginda degerlendirilen biyo-
kimyasal parametreler agisindan istatiksel olarak anlamli bir fark bulunamadi.

Sonug: Bu ¢calismada, daha dnceki ¢alisma bulgularini destekleyecek sekilde AA hastalarinda diger
otoimmiin hastalik eslikleri, atopi 6ykisu, tiroid anormallikleri, stres faktori etkisi saptanmistir. Ca-
lismamizda topikal/iLS tedavisine direngli, sistemik tedavi verilen hastalarda Anti tiroid peroksidaz
yiiksekligi topikal/iLS verilen hastalara oranla daha sik goriilse de bu farkllik istatistiksel olarak an-
lamli bulunmadi.

Anahtar Kelimeler: Alopesi areata, otoimmilinite, tiroid testleri
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SS-032

Mikozis Fungoides Hastalarinda PD-1 Belirtecinin Tanisal Algoritmadaki Rolii

Onur Marakli', Giinseli Oztiirk?, ilgen Ertam Sagduyu?, Can Ceylan? Ayda Acar?, Nilay Duman?, Taner
Akalin®

'Siverek Devlet Hastanesi Dermatoloji Klinigi
2Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Anabilim Dali

3Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Patoloji Anabilim Dali

Amagc: Programmed Death-1 (PD-1)'in mikozis fungoides (MF) tanisinda ve MF'in inflamatuvar der-
matozlardan ayinminda potansiyel bir belirte¢ olarak degerlendiriimesi ve MF hastalarinda anlamli
pozitiflik durumunda PD-1 pozitifligi ile klinik ve TNMB evreleri, histolojik alt tip iligkilerinin sorgulan-
maslI amagclanmistir.

Gereg ve Yontem: Calismada U¢ hasta grubu olusturuldu. Birinci grupta klinik ve histopatolojik ola-
rak mikozis fungoides tanisi almig 44; ikinci grupta psoriasis vulgaris, dermatit ve liken planus gibi
inflamatuvar dermatoz tanisi almis 30 ve (glincii grupta (ara grup) parapsoriasis, pitriyazis likenoi-
des gibi klonal dermatit grubundan 21 ve klinik degerlendirmede ayirici tanida MF diistinilen ancak
histopatolojik olarak yeterli MF bulgusu saptanmayan 9 MF stlipheli hasta olmak tizere toplam 30
hasta yer almistir. Her gruptaki hasta biyopsilerinde imminhistokimyasal yontemle PD-1 ekspresyo-
nu arastirildi. Semikantitatif degerlendirmeyle boyanma gostermeyen olgular negatif (0), hiicrelerin
%10’undan az boyanma fokal pozitif (1+), hiicrelerde %11-50 boyanma multifokal pozitif (2+), %50
hiicreden fazla boyanma diffiiz boyanma (3+) olarak kabul edildi.

Bulgular: MF grubunda hem pozitiflik orani hem de hiicre yiizdesine gore boyanma derecesi infla-
matuvar grup ve ara gruba gore istatistiki olarak anlamli derecede yiiksek bulunmustur (p: <0,001 ve
p:0,001).Yama evresinde %25'lik pozitiflik, plak evrede %55 ve timoral evrede %80 pozitiflik saptan-
di. Bu farkhliklar istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (p:0,2). Ayrica plak ve timéral evrede, yama
evresine gore 2+ ve 3+ boyanma orani anlamli derecede daha yliksek saptandi (p:0,011). TNMB ev-
relemesine gore MF hastalari erken ve ileri evre olarak siniflandirildiginda PD-1 pozitifligi ve 2+ veya
3+ boyanma oran, ileri evrede anlamli derecede daha yiiksek saptandi (p:0,008 ve p:0,007).

Folikulotropik MF olgusunda hematoksilen-eosin kesitte kil folikill gevresindeki neoplastik infiltras-
yon ve PD-1 ile pozitif boyanma
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Blytik hiicre transformasyonu gosteren MF olgusunda hematoksilen-eosin kesit ve diffiiz PD-1 po-
zitifligi

V.S .

Uc ana tani grubunda PD-1 boyanma durumunun dagilimi. p: 0,001

PD-1
(++) (+++)
negatif (+) pozitif pozitif | pozitif | Toplam
e Sayi 22 8 5 9 44
Tani grubu iginde 50,0% 18,2% 11,4% 20,5% 100,0%
. Sayi 27 2 0 1 30
Tanigrubu | Inflamatuvar grup
Tani grubu iginde 90,0% 6,7% 0,0% 3,3% 100,0%
Sayi 24 0 5 1 30
Ara grup
Tani grubu iginde 80,0% 0,0% 16,7% 3,3% | 100,0%
Sayi 73 10 10 11 104
Toplam
Toplam vaka iginde 70,2% 9,6% 9,6% 10,6% | 100,0%

MF grubunda TNMB evresine gore PD-1 boyanma durumu. p: 0,013

PD-1
(++) (+++)
negatif (+) pozitif pozitif |  pozitif Toplam
Ia Sayi 16 3 0 1 20
Evre iginde 80,0% 15,0% 0,0% 5,0% 100,0%
Sayi 3 2 0 3 8
o Evre iginde 37,5% 25,0% 0,0% 37,5% 100,0%
TNMB e Sayi 1 1 1 1 4
ST Evre iginde 25,0% 25,0% 25,0% 25,0% 100,0%
Sayi 1 1 1 3 6
b Evre iginde 16,7% 16,7% 16,7% 50,0% 100,0%
SayI 1 1 3 1 6
v Evre iginde 16,7% 16,7% 50,0% 16,7% 100,0%
SayI 22 8 5 9 44
Toplam
Toplam vaka iginde 50,0% 18,2% 11,4% 20,5% 100,0%

Sonug: PD-1 pozitifligi ile MF’in klinik, TNMB evreleri ve histolojik tipi arasinda iliski saptandi. Evre 1A
ve IB PD-1 pozitif MF hastalarinin gcogunda biyopsi doneminde yaygin yama/plak lezyonlari, foliktilot-
ropizm, tedavi sonrasi niiks, biyik hiicre doniisimu gibi negatif prognostik 6zellikler mevcuttu. Bu
nedenle PD-1 pozitif erken evre MF hastalarinin daha yakindan takip edilmesi ve direngli olgularda
sistemik tedaviye daha erken baslanmasi dustndilebilir.

Anahtar Kelimeler: Programmed Death-1 (PD-1), Mikozis fungoides, inflamatuvar dermatoz, Biyobe-
lirteg
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SS-033

Klinigimizde Takip Edilen Pemfigus Hastalarinin Retrospektif incelenmesi

Fatmanur Hacinecipoglu', Gokgen Celik', Selda Pelin Kartal
1SBU Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Klinigi, Ankara

Fatmanur Hacinecipoglu / SBU Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Klinigi, An-
kara

Amagc: Pemfigus, deri ve mukozalari tutan, biiller ve erozyonlarla karakterize otoimmiin bill6z bir
hastaliktir. Bu ¢alismada, klinigimizde 2015-2022 yillari arasinda takip edilen pemfigus hastalarinin,
demografik 6zellikleri, pemfigus alt tipi, tutulum yerleri, laboratuvar 6zellikleri ve tedavi segenekleri-
nin degerlendirilmesi amaclanmistir.

Gereg ve Yontem: Calismamizda, 8 yillik periyotta hastanemizde pemfigus tanisi alan hastalarin
kayitlar retrospektif olarak incelendi. Hastalarin yasi, cinsiyeti, tani yontemi, hastaligin baslangi¢
yasl, tutulum yerleri, pemfigus tipleri, eslik eden komorbiditeler, tedaviler, tedavi yan etkileri ve yatis
sureleri degerlendirildi.

Bulgular: Calismamiza toplam 60 pemfigus hastasi dahil edildi. Kadin/ erkek orani 1,304'idi. Has-
talarin yas ortalamasi 53,8+14,5 yildi. Hastaligin baslangi¢ yas ortalamasi kadinlarda 44,8 + 12, er-
keklerde 52,4 + 17 idi. En sik gorilen klinik subtip 50 hasta (%83,3) ile PV idi, alti (%10) hastada PF,
iki (%3,3) hastada Pemfigus vegetans (PVg), bir (%1,7) hastada Pemfigus Herpetiformis (PH), ve bir
(%1,7) hastada IgA pemfigusu tespit edildi. PV hastalarinin 36'sinda (%72) deri ve mukoza tutulumu,
14’linde (%28) ise yalnizca oral mukoza tutulumu vardi. Hastalarin hastanede ortalama yatis siresi
23+18,7 glin, en uzun yatis sliresi 97 glindii. Hastalarin ortalama steroid baslangi¢ dozu 70 mg/giin
idi. Adjuvan ajan olarak azatiopdirin alan hasta sayisi 45 (%75), mikofenolat mofetil alan hasta sayisi
15 (%25), dapson alan hasta sayisi 6 (%10) idi. Adjuvan tedavilere yanitsiz olan veya yan etki nede-
niyle kesilmek zorunda oldugu 13 hasta (%21.7) IVIg, 7 hasta (%11.7) rituksimab almisti. Hastalarin
konsolidasyon fazinin tamamlanma siiresi deri ve mukoza tutulumu olanlarda ortalama 2,3 ay, yal-
nizca mukoza tutulumu olanlarda 1,15 ay, yalnizca deri tutulumu olanlarda 1 aydi.

Sonug: Calismamizda pemfigus vulgaris en sik gorilen klinik subtipti. Erkeklerde hastaligin baslan-
gi¢ yas ortalamasi kadinlardan anlamli olarak daha yiiksekti ve bu bulgu tlkemiz verileriyle benzer-
lik gostermekteydi. Konsolidasyon fazinin tamamlanma siiresi deri ve mukoza tutulumunun birlikte
goruldigu hastalarda yalnizca oral mukoza veya yalnizca deri tutulumu olan hastalara gore anlamli
olarak daha yiiksek bulundu.

Anahtar Kelimeler: retrospektif, otoimmiin, pemfigus foliaseus, pemfigus vulgaris
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SS-034

Adalimumab Direngli Hidradenitis Suppurativa'da infliximab Kullanimi: Olgu Sunumu

Gorkem Mutlu', Zeynep Altan Ferhatoglu’
'Cerrahpasa Tip Fakiiltesi

Amag: Bu olguda konvansiyonel tedavilere direngli olan Hidradenitis Suppurativa tanili hastada ter-
cih edilen ilk biyolojik ajan Adalimumab’a karsi yanitsizlik durumunda infliximab tedavisinin etkinli-
ginin sunulmasi amagclanmistir.

Gereg ve Yontem: OLGU: 50 yas erkek hasta, 20'li yaslarin basinda bilateral aksillada ortaya gikan,
akintili, kotu kokulu nodiiler lezyonlar sebebiyle dis merkezde dermatoloji poliklinigine bagvurmus.
Hasta, topikal ve sistemik antibiyoterapi (klindamisin/rifampisin) ile takip edilmis. Mevcut lezyon-
larda gerileme olmus ve hastanin sikayetleri azalmis. Ara ara sikayetleri yineleyen hastada mevcut
antibiyoterapi devami onerilmis. Sire¢ icerisinde perianal bolge tutulumu da gelismis. Kisa sireli
sistemik steroid ve aralikli intralezyonel kortikosteroid enjeksiyonu uygulanmis. Birimimize bagvuru-
sunda bilateral aksillada, perianal bolgede Hurley Evre-3 lezyonlar tespit edildi. Eslik eden bir siste-
mik/metabolik hastalik dykiisu yoktu. Soy ge¢gmisinde HS oykiisi mevcuttu. Hastaya Adalimumab
tedavisi planlandi. Adalimumab (160 mg) subkutan baslangigta ardindan 15. Giinde 80 mg, sonra-
sinda haftada bir 40 mg uygulanarak hasta izlendi. 6 ay tedaviye devam edildi. Uzun sireli yeterli kli-
nik yanit alinamadi. Refrakter lezyonlari olan hastaya lokal eksizyon uygulandi. Adalimumab direnci
g6steren Hurley Evre-3 lezyonlari olan hastaya 3 doz infliximab tedavisi(0-2-6. Haftalarda 5mg/kg
dozunda) uygulandi. 8 haftada bir idame planlandi. Herhangi bir advers reaksiyon gelismedi. Oral
ve topikal antibiyoterapisi devami saglandi. Hastanin lezyonlari gerileme egilimine girdi. Akinti ve
agri sikayetleri azaldi. Global agri skoru (0-10) tedavi baslangicinda 7 iken 8. hafta sonunda 3 olarak
skorlandi. Hastanin yagam kalitesinde belirgin iyilesme saglandi. Baslangi¢ DLQI skoru:20, 12. hafta
sonunda DLQI skoru:10 yanitina ulasildi. Hasta glindbirlik yatis Gnitemizde idame tedavisine devam
etmekte ve izlenmektedir.

Bulgular: Bilateral aksiller, gluteal, perianal bolgede Hurley evre-3 nodiller, fistliler lezyonlar
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Fotograf:1

Aksillada yer alan noddler fistilize lezyonlar Hurley Evre-3

Sonug: Hidradenitis Suppurativa kronik seyirli, hastanin yasam kalitesini diisitiren inflamatuar deri
hastaligidir. Konvansiyonel tedavilere direngli Hidradenitis Suppurativa tedavisinde anti-TNF etkili
Infliximab uygun segenek olabilir. Biyolojik ajanlar arasinda HS igin ilk tercih olan Adalimumab yanit-
siz olgularda infliximab tedavisi géz éniinde bulundurulmaldir.

Anahtar Kelimeler: Adalimumab, Hidradenitis Suppurativa, infliximab, Konvansiyonel tedavi
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SS-035

Saglikh Goniilliilerde ve Plak Psoriyazisli Hastalarda Yeni Bir Kombinasyon Kremi GN-037'nin Gii-
venliligi, Tolerabilitesi ve Klinik Etkililigi: Faz 1 Calisma

Salih Levent Cinar', Zafer Sezer®, Ahmet inal®, Mustafa Miimtaz Mazicioglu®, Sedat Altugs, Hatice
Yesim Karasulu, Mine Diril®, Ayca Mehmetoglu Al®, Serhat Kozlu®, Nadir Ulu®

'Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Dermatoloji Anabilim Dall,

2Erciyes Universitesi Hakan Cetinsaya lyi Klinik Uygulama ve Arastirma Merkezi (IKUM)
3Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Farmakoloji Anabilim Dali

“Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

5Demiroglu Bilim Universitesi Tip Fakiiltesi Farmakoloji Anabilim Dall

sEge Universitesi Eczacilik Fakiiltesi Farmasotik Teknoloji Anabilim Dall

7Ege Universitesi ilag Ar-Ge ve Farmakokinetik Uygulamalar Merkezi (Argefar)

8Sedef ilag ve Medikal Uriinleri San. Tic. Ltd.

°Gen ilag ve Saglik Uriinleri A.S. Arastirma ve Gelistirme Departmani

Amag: Psoriyazis, eritemli-skuamli plaklarla karakterize, kronik, inflamatuar bir hastaliktir (1). Has-
talarin tedaviye uyumlari da zamanla azalabilmektedir. Bu nedenle topikal tedaviler, psoériyazisin te-
davisinde halen yaygin olarak kullaniimaktadir (2). Tek merkezli, randomize, cift kor, plasebo kont-
rolli ve iki asamali olarak tasarlanmis olan bu ¢calismada, saglikli gondillilerde ve plak psoriyazisli
hastalarda Gen ilag ve Saglik Uriinleri A.S. tarafindan gelistirilen ve topikal olarak uygulanan GN-037
kreminin guvenliliginin, tolerabilitesinin ve klinik etkililiginin arastinimasi amacglanmistir.

Gereg ve Yontem: Calismaya, 18-65 yas araligindaki 18 saglikh gonilli ve 6 plak psoriyazisli hasta
olmak lizere toplam 24 goniilli dahil edilmistir. Saglikh goniillilerde Gg farkli dozda (distk, orta ve
yliksek doz) GN-037 krem (n=12) veya plasebo (n=6) uygulamasi gergeklestirilmistir. Saglikli gonil-
liler her doz kolunda 2:1 oraninda randomize edilmistir. Plak psoriyazis tanisi almig hastalar, tarama
vizitindeki dermatolog tarafindan gerceklestirilen Global Dederlendirme (PGA) skorlari 3 veya daha
yliksek ise (orta siddette psoriazis) ¢aligmaya dahil edilmiglerdir.

Bulgular: Calisma siiresince GN-037 krem ile tedavi edilen 9 sagdlikli goniilli, 1 psoriatik hasta ve
plasebo uygulanan 3 saglikli gonillide (n=13) toplam 31 advers olay bildirilmistir. En sik bildirilen
advers olaylar eritem, pullanma tarzinda dokilme, kasinti ve yanma gibi uygulama yeri reaksiyonlari
olmustur. GN-037 krem genelde ¢ok iyi tolere edilmistir. Psoriyazisli gonillilerde baglangigta bir has-
tanin IGA skoru 3 (orta) ve 5 hastanin PGA skoru 4 (siddetli) olarak kaydedilmistir. 14. glinde deger-
lendirilen IGA skoruna gore, 4 hastada 2 puanlik ve 2 hastada ise 3 puanlik bir iyilesme gézlenmistir.
Buna gore calismada hastalik tiim hastalarda hafif siddette (skor 2) seyretmis veya neredeyse hig
lezyon goriilmemistir (skor 1).

Sonug: Saglikh ve hasta goniilliler tizerinde gergeklestirilen bu Faz 1 klinik calismasinda GN-037
krem iyi bir guivenlilik ve etkililik profili gostermistir. Bu bulgular sonucunda hafif, orta siddetli plak
psoriazisli daha buyuk bir hasta populasyonunda GN-037'nin etkililiginin ve guvenliliginin degerlen-
dirilecegdi cok merkezli, randomize, ¢ift kor, plasebo kontrolli bir Faz Il klinik galisma baslatilmistir.
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POSTER BILDIRILER
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PS-001

55 Yillik Lupus Vulgaris Zemininden Gelisen Skuamoz Hiicreli Karsinom Olgusu

Rafet Koca', Mert Akci', Pelin Ertop Dogan’, Emel Hazinedar?, Banu Dogdan Giin?
1Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Anabilim Dali

27onguldak Biilent Ecevit Universitesi Patoloji Anabilim Dali

Amag: Tiberkiloz, gelismekte olan ulkelerde 6nemli bir sorundur. Deri digi tiiberkilozlar, akciger
disi tiiberkiiloz vakalarinin %10’unu olusturur. Lupus Vulgaris (LV) kutanoz tiiberkilozlarin en sik for-
mu olup kronik ve ilerleyicidir. Yiiksek pozitif tliberkiilin testi ve Mycobacterium tuberculosis’e karsi
orta-ylksek bagisikligi olan hastalarda gorilir. Uzun siiredir olan LV vakalarinda skuamoz hicreli
karsinom (SCC) nadir olarak geligebilir.

Gereg ve Yontem: Nadir gorildigu icin LV zemininde SCC gelisen olgumuzu poster olarak sunuyo-
ruz.

Bulgular: 73 yasinda kadin hasta boyunda 55 yildir olan ve biyiiyen yara nedeniyle bagvurdu. 8 yildir
lezyonun ortasinda buyuyen yeni bir kitle olugsmaktaydi. Hastanin agri, kasinti, kanama sikayetleri
mevcuttu. Sistemik muayenesi ve yapilan kan tetkikleri normaldi. Bolgesel lenfadenopati saptanma-
di. Boyun 6n yiizden sol kulaga dogru uzanan morumsu eritemli infiltre plak ve boyun orta hatta de-
riden kabarik hiperkeratotik ilsere lezyon mevcuttu.(Resim 1) Hastanin dermatoskopik muayenesi
yapildi.(Resim 2,3) PPD testinde 20 mm'lik eritemat6z endurasyon vardi. Boyun orta hattaki lilsere
lezyondan alinan biyopsi SCC ile uyumlu geldi.(Resim 4) Boyun sag lateralinden alinan biyopsi kaze-
iflkasyon nekrozu iceren granulamatoz dermatit ile uyumlu geldi.(Resim 5) Tanimiz SCC ile komplike
olan LV'di. Dértlii antitiiberkiiloz tedavi (Rifampisin, izoniazid, Pirazinamid, Etambutol) baslandi. SCC
lezyonuna eksizyon planlandi.

Klinik Gorinim

Boyun 6n ylizden sol kulaga dodru uzanan morumsu eritemli infiltre plak ve boyun orta hatta deriden
kabarik hiperkeratotik ulsere lezyon
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(Resim 2) Ulserasyon, fiber sign, kiviimli damar, krut ve skuam goriilmekte. (Resim 3) Telenjektazi,
kivrmli damarlar, sari turuncu yapisiz alanlar ve skuam goriilmekte. (Resim 4) Yiizeydeki hiperplastik
¢ok kath yassi epitel altinda dermiste invazyon gosteren ve atipik goriinimli keratinizasyon olustu-
ran epitelyal hiicreler (Resim 5) Epiteloid histiyositik hiicrelerden olusan graniilom yapisi ve merke-
zindeki kazeifikasyon nekrozu

Sonug: LV M. tuberculosis’in deriye inokilasyonu veya baska tiiberkiiloz odagindan hematojen yayi-
hmiyla ortaya ¢ikabilir. Klinikte plaklar, tlseratif lezyonlar, papiler ve noddler lezyonlar olarak ortaya
cikabilir. LV'in tanisi 6ykd, klinik muayene, histopatolojik bulgular, Ziehl-Neelson boyamasinda aside
dayanikh basil gosterilmesiyle konabilir. Yiiksek pozitif PPD testi destek sadlayabilir. Uzun siiredir
devam eden LV lezyonlari SCC'ye doniisebilir ve insidansi %0,5- 10,5 arasinda degismekte olup or-
talama %4'tir. LV baslangicindan SCC'ye kadar gegen siire 2-79 yil arasinda degigsmektedir. Skarli
dermatozlarda SCC gelisim mekanizmasi anlasilamamistir. Aktif enflamasyona bagh enflamatuvar
hiicreler tarafindan tretilen mutajenik reaktif oksijen tirleri aracilik edebilir veya skarlagma siirecine
bagli olabilir. LV tedavisi, 9 aylik dortli antitliberkdloz ilag tedavisidir. Uzun siiredir olan LV vakalarin-
da, SCC olasihgi akilda tutulmali ve slipheli lezyonlardan biyopsi yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Lupus Vulgaris, Skuamoz Hicreli Karsinom, Granulomatoz Dermatit
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PS-002

Dermatofibrosarkom Protuberans Literatiir Esliginde iki Olgu Sunumu

Hatice Uce Ozkol', ilknur Yorgun Ozdemir?, Sultan Kurtbogan'

Van Yiziinci Yil Universitesi, Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar AnabilimDal

Amag: Dermatofibrosarkom protuberans (DFSP) dermis, subkutan yag dokuyu ve nadir durumlarda
kas ve fasyayi tutan yaygin goriilmeyen bir yumusak doku timaéridir. Timor tipik olarak geng yetis-
kinlerin govdesinde yavas blylyen, sert bir plak olarak ortaya cikar. Calismalar, trombosit kaynakli
biylme faktoriiniin (PDGF) asiri Gretimi yoluyla tiimor biiyiimesini destekleyen bir flizyon proteini ile
sonuglanan bir kromozomal translokasyona isaret etmesine ragmen, dermatofibrosarkom protube-
rans’in nedeni tam olarak anlasilamamistir. Tani, fizik muayene, biyopsi, manyetik rezonans goriintu-
leme ve bilgisayarli tomografi ile konur. Tedavisi genis glivenlik sinirlari igeren cerrahi rezeksiyondur.
Klinigimize bagvuran ve DFSP tanisi alan iki olguyu sizlere literatir esliginde sunmak istedik.

Gereg ve Yontem: Olgu 1 21 yasinda erkek hasta bebeklik doneminde koluna asi yapildiktan sonra
kolunda leke ve kitle olustugunu sikayetinin olmadigini sadece 2 glin 6nce o bolgeye bir travma gel-
dikten sonra olusan agri sikayetiyle poliklinigimize bagvurdu.Dermatolojik muayenesinde sag 6n kol
fleksor bolgede antekubital bolgeye yaklasik 3 cm uzaklikta deride hafif atrofinin oldugu, ekimotik
zeminde yer yer nodiillerin oldugu sinirlan diizensiz yaklasik 3x2 cm ¢apinda plak izlendi..

Bulgular: Olgu 2 22 yasinda erkek hasta karinda leke ve kabariklik nedeniyle poliklinigimize basvur-
du. Lekenin bebeklikten beri mevcut oldugu kabarikliklarinda yaklasik 3 yildir olustugu, ek sikayetinin
olmadi§i fakat goriintii olarak rahatsiz oldugu 6grenildi.Dermatoljik muayenesinde sol alt kadranda
yaklasik 8x10 cm ¢apinda eritemli lividi zeminde yaygin fikse nodiillerin diizensiz sinirh plak izlendi.
ilk olguda extremite MR inda kemik-kas- cilt alti yumusak doku normal izlendi. Her iki hastanin da
batin ve toraks bt sinde patoloji izlenmedi. ikinci olguda ylizeyel USG de her iki inguinal lenf nodunda
tutulum s6z konusuydu alinan biyopsi sonucu malignite izlenmedi. Lenfadenit lehine bulgular mev-
cuttu
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Sonug: Dermatofibrosarkom protiiberans nadir goriilen lokal agresif yumusak doku sarkomudur.
Mezenkimal timoriin dermal kok hiicreden veya fibroblastik, kas ve nérolojik 6zelliklere sahip fark-
lllagmamis mezenkimal hiicreden kaynaklandigi diisiinilmektedir. Hastalar gogunlukla gévdede ya-
vas blyuyen multinodiiler biiyiime ile basvururlar. Dermatofibrosarkom protuberans’in nedeni bilin-
memektedir, ancak etkilenen bolgedeki deride travma olmasi risk faktoridiir.

Anahtar Kelimeler: dermatofibrosarkoma prutuberens, yumusak doku timoru
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PS-003

Bleomisin Kullanan Hastada Flagellat Dermatiti

Hatice Uce Ozkol', ilknur Yorgun Ozdemir?, Sultan Kurtbogan'

Wan Yiiziinci Yil Universitesi, TipFakiiltesi,Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali

Amag: Bleomisin, antineoplastik sitotoksik 6zellige sahip bir antibiyotiktir. Hodgkin lenfoma, testis
karsinomu ve bas ve boyun skuamoz hiicreli karsinomu dahil olmak tizere ¢esitli timorlerin tedavi-
sinde kullanilmigtir. Bleomisinin yan etkileri en sik akciger ve deride gorilir. Flagellat dermatit bleo-
misinin nadir gorilen bir kutanoz yan etkisidir. Biz de Hodgkin lenfoma (HL) tanili hastamizda bleo-
misine bagli gelisen flagellat dermatitli olgumuzu sunmayi uygun gorduk.

Gereg ve Yontem: Cocuk hematolojide HL tanisiyla takipli 12 yasinda kiz gocugu dermatoloji servi-
simize viicutta yaygin pigmentasyon nedeniyle konsiilte edilmisti. Hastanin yaklasik 2 ay énce HL
nedeniyle BEACOOP protokolii uygulandiktan 3 hafta sonra viicutta kasintili yaygin lineer kizariklik-
larin olustugu sonrasinda kizarikliklarin yerini lekelere biraktidi, dis merkezde uyuz distnulip met-
rin tedavisi verildigi tedaviden fayda gérmedigi ve ailede bagka kimsede kasinti olmadigi 6grenildi.
Yapilan dermatolojik muayanede hastanin govde 6n ve arka yiiziinde yaygin hiperpigmente kamgi
benzeri lineer yama ve plaklar izlendi. Yapilan laboratuvar bulgularinda hasta remisyonda olma se-
bebiyle laboratuvar degerleri normal izlendi. Sistemik muyanede ek bulguya rastlaniimadi usg de
hepatosplenomegali goriildi. Dermatografizme dair bir bulgu yoktu. Hastanin dermatomiyozit, Still
hastalidi, hipereozinofilik sendrom veya shiitake mantari ahmi dykisi yoktu. Flagellat dermatit tanisi
klinik bulgularla konuldu.

Bulgular: Bleomisin, HL, skuamdz hiicreli karsinom ve testis kanseri kemoterapisinde kullanilan bir
glikopeptid antineoplastik antibiyotik ajandir. Bleomisin hidrolaz enzimi bleomisini metabolize eder.
Bu enzim deri veya akciger dokularinda bulunmaz; bu nedenle bleomisin bu bélgelerde birikir ve yan
etkilere neden olur (1). Bleomisinin dermatolojik yan etkileri onikoliz, kasinti, flagellat dermatit, ve
skleroderma benzeri deri degisikliklerinden Stevens-Johnson sendromuna kadar degisebilir

OLGUNUN KLINIK GORUNTUSU 1




DERMATOLOJIDE & KOZMETOLOJIDE GELISMELER KONGRESi 2023

N
‘\

KLINIK GORUNUM 2

Sonug: Bleomisin tedavisi aldiktan sonra flagellat dermatit ve buna bagh hiperpigmentasyon gelisme
insidansi %8 ile %22 arasinda bildirilmektedir (4). Baglangici bleomisin uygulamasindan 1 giinila 9
hafta sonra olabilir. Bizim hastamizda da tedaviden 3 hafta sonra olusmustu. Olgumuza kasinti ne-
deniyle oral antihistaminik ve topikal streoid verildi, bleomisinin kesilmesi veya baska ilagla degisimi
onerildi. Lezyonlarinin sonradan geriledigi gozlendi.

Anahtar Kelimeler: bleomisin, flegelleta dermatiti, hodgkin lenfoma
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PS-004

TNF Alfa inhibitorii Kullanimi Sonrasi Gelisen Kutanoz Tiiberkiiloz: Olgu Sunumu

ilknur Yorgun Ozdemir’, Hatice Uce Ozkol', Seda Aydin'

Wan Yiiziinci Yil Universitesi, Tip Fakiiltesi ,Deri ve Ziihrevi Hastaliklar AD

Amag: TNF alfa inhibitor tedavisi alan latent tiiberkilozlu hastalarda artmis tiiberkiiloz reaktivasyon
riski mevcuttur. Hastalarin diizenli olarak tiiberkiiloz aktivasyonu agisindan taranmasi ve klinik sip-
he indeksinin yiiksek olmasi gerekmektedir. Bu yazida da biyolojik ajan tedavisiyle artan kutanoz
tiberkdloz riski degerlendirilecektir.

Gereg ve Yontem: OLGU Yirmi iki yasinda kadin hasta pilonidal sinlis operasyonundan sonra glute-
al bolgede akintili yara sikayetiyle klinigimize bagvurdu. Ates, kilo kaybi tariflemiyordu. On planda
hidradenitis supurativa diisliniilen hastaya antibiyoterapi ve izotretinoin tedavisine yanit vermemesi
Uzerine adalimumab tedavisi baslandi. Pandemi nedeniyle takiplerine diizenli gelemeyen hasta glu-
teal bolgedeki yaraya ek olarak kol, meme uzeri ve inguinal bdlgede yeni yara cikislariyla iki yil son-
ra tekrar klinigimize basvurdu. Dermatolojik muayenesinde glutea ve intergluteallerde erode plaklar
(sekil 1), sol dirsekte krutlu hiperpigmente plak(sekil 2) ve sag memede eritemli krutlu yer yer erode
plak (sekil 3), sol inguinalde eritemli plagi (sekil 4) vardi. Ates ve kilo kaybi da son zamanlarda geli-
sen hastaya meme iizerindeki erode plaktan yedi adet ARB boyama yapildi. iki tanesi pozitif olarak
degerlendirildi. Olciilen PPD degeri 0 mm. idi.

Bulgular: Tiiberkiloz (TB), birgcok gelismekte olan lilkede hala yaygindir ve uluslararasi gé¢ nedeniyle
kiiresel anlamda saglik icin yeni bir potansiyel tehdit olusturabilmektedir. Akciger digi TB’nin nadir
bir formu olan kutan6z TB, klinik goriinim, patogenezi ve siniflandirmasi agisindan karmasiktir. Ku-
tanoz TB, enfeksiyon kaynagina, bulasma yoluna, bakteri miktarina ve konagdin bagisiklik durumuna
bagl olarak gergek kutandz TB ve tliberkiilit olmak tizere iki ana kategoriye ayrilabilir. * Klinik belirtiler
arasinda yamalar ve plaklar (lupus vulgaris, TB cutis verrucosa), makiiller ve papiiller (akut miliyer
TB, papulonekrotik tiiberkiilid, liken skrofulozorum), nodiiller ve apseler (eritema induratum bazin,
tiiberkiiloz gomu,), erozyon ve llserler( tiiberkiiloz sankri, orifisyel tiberkiiloz,skrofuloderma) gesitli
cilt hastaliklarini taklit eder.

Klinik gortinim 1
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Klinik gortinim 2

Sonug: Dis genital organlar gibi yaygin olmayan lokalizasyonlar, nodiiler granilomatéz flebit gibi
olagandisi prezentasyonlar, Behget hastaligi ve akne inversa veya hidradenitis siipirativa gibi diger
morbiditelerle birlikteligi nedeniyle 6zel ilgiyi hak etmektedir. *

Anahtar Kelimeler: deri tiberkilozu, anti-TNF, adalimumab
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PS-005
Wolf'un izotopik Yanitina Dair Nadir Bir Olgu: Epidermal Nevus

Osman Vural', Birgiil Ozkesici Kurt', Asli Aksu German’, ilknur Kivang Altunay’, Seyhan Ozakkoyunlu
Hascicek?

SBU Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Bolimii
2SBU Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Aragtirma Hastanesi, Tibbi Patoloji Bolimii

Amag: iyilesmis bir deri hastaliginin tam yerinde sonradan meydana gelen, dnceki hastalik ile iligkisi
olmayan, yeni bir deri hastaliginin ortaya ¢ikmasi, ilk kez 1955'de tanimlanmistir. 1985'de Wolf ve
ark., bir dermatolojik fenomen ile karsi karsiya olduklarini anlamislar ve bu durumu Wolf'un izoto-
pik yaniti olarak adlandirmislardi. Deride enflamasyon meydana geldidinde, ilgili alandaki patogenez
hafizaya alinmakta ve sonrasinda Wolf'un izotopik yanitini olusturmak lzere inflamatuvar kaskad
tetiklenmektedir . Wolf'un izotopik yaniti ile ilgili etyopatogenezi agiklayan viral, vaskiiler, noral ve
imminolojik etkenler one siirlilmistir .Biz travma sonrasi Wolf'un izotopik yaniti sonrasi geligen
epidermal nevus olgusunu sunuyoruz.

Gereg ve Yontem: Fizik muayene ve histopatoloji sonucuyla olgumuzu hazirladik

Bulgular: 25 yasinda erkek hasta sirt boélgesinde travma sonrasi gelisen kahverengi lineer papller
acisindan tarafimiza basvurdu. Hikayesinde 2 yil 6nce sirt bélgesine darbe sonrasi siirtme seklinde
travma yasadigi, erode olan bolgede aylar iginde lineer kahverengi papdiller gelistigini tarif etti. Fizik
muayenede sirt bolgesinde birbirine paralel 2 adet multipl lineer dizilimli kahverengi-siyah papiler
gorildi. Histopatolojisinde epidermiste hiperplazi, akantoz, bazal tabakada pigment artisi ve folikil
tikaglar izlendi. Epidermal nevus olarak raporlandi.

Olqu

Sirt bolgesinde birbirine paralel 2 adet multipl lineer dizilimli kahverengi-siyah papdler

Sonug: Wolf'un izotopik yaniti literatiirde sinirli sayida bildirilmesine ragmen sik karsilasilan fakat
rapor edilmeyen bir durum olarak degerlendirilmektedir. Literatiirde bugtine kadar ki olgularin gogu
herpes zoster basta olmak Uizere herpes simpleks viriis, travma, skrofuloderma, dermatofit ve ya-
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nik sonrasi meydana gelmigtir. Graniilomatoz reaksiyon, I6semik infiltrasyon, lenfoma, liken planus,
morfea, reaktif perforan kollajenoz, enfeksiyonlar (viral, mikotik ve bakteriyel) ve digerleri olmak tize-
re ¢ok gesitli kutanoz hastaliklar bildirilmistir.Literatiird taradigimizda daha 6nce Wolf'un izotopik ya-
nitina bagl epidermal nevus ile ilgili yayin olmadigi sonucuna vardik. Bu nedenle olgumuzu sunmaya
deger bulduk.

Anahtar Kelimeler: epidermal nevus, Wolf'un izotopik yanit
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PS-006

Metastatik Papiller Tiroid Karsinomlu Bir Hastada Sorafenib Tedavisi ile Alevnenen Plak Psoriazis

Oykii Durmus’, Duygu Giilseren’, Saadettin Kilickap?

"Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Dermatoloji ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali, Ankara, Tiirkiye
?istinye Universitesi Tip Fakiiltesi, ic Hastaliklari Anabilim Dall, istanbul, Tiirkiye; Ozel Liv Hastanesi
Tibbi Onkoloji Bolimu, Ankara, Tirkiye.

Amag: Sorafenib, ileri evre renal hiicreli karsinom, rezeke edilemeyen hepatoseliiler karsinom, tiroid
karsinomu ve akut miyeloid 16semi dahil olmak Utzere birgok malignite tipinin tedavisi icin onaylan-
mis yeni bir hedefe yonelik antikanser ajandir. El-ayak deri reaksiyonlari, stomatit, alopesi ve kasinti
gibi pek ¢ok kutanoz yan etkiye neden olabilir. Burada sorafenib tedavisine baslanmasindan bir hafta
sonra gelisen psoriazis alevlenmesi olgusunu sunmak ve sorafenib ile psoriazis arasindaki yakin
iliskiyi vurgulamak istiyoruz.

Gereg ve Yontem: 32 yasinda erkek hasta son ¢ aydir vicudunda yaygin eritemli, kasintili plakla-
rin ortaya ¢ikmasi nedeniyle poliklinigimize basvurdu. Detayli dykiistinde bir buguk yil dnce papiller
tiroid karsinomu tanisi ile total tiroidektomi ve bilateral servikal lenf nodu diseksiyonu uygulamasi
mevcuttu. Servikal lenf nodu ve akciger metastazlari da bulunan hasta radyoaktif iyot tedavisi almig-
t1. izleminde radyoaktif iyot tedavisine ragmen akcigerdeki metastatik nodiillerin bilylimesi nede-
niyle giinde iki kez sorafenib 400 mg tedavisi baslanmisti. Deri lezyonlarinin sorafenib tedavisinden
bir hafta sonra genislemeye ve viicuda yayilmaya basladigini bildirdi. Yakin zamanda gegirilmis en-
feksiyon, ilag kullanimi veya stres oykusu yoktu. Ayrintili anamnezde hastanin 20 yildir sagh deri ile
sinirli, topikal kortikosteroid tedavilere kismi yanit veren hafif psoriazisi oldugu ogrenildi.

Bulgular: Dermatolojik muayenede diz, dirsekler, ist ve alt ekstremitelerden gévdeye uzanan, konflue,
eritemli, skuamli, kalin plaklar gortildi. Ek olarak, postaurikiiler bélgede, sakalda, skalpta ve boyunda
hafif eritemli gimdisi beyaz skuaml plaklar; tirnaklarda pitting ve onikolizis saptandi. Psoriazis Alan
Siddet indeksi (PASI) skoru 9.9 idi. Hastanin primer hastalidi igin alternatif bir tedavi olmadidi igin
sorafenib kesilemedi. Psoriatik plaklarinin tedavisi igin oral asitretin 25mg/giin baslandi ve birinci
ayda lezyonlari kismen dizeldi.
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Dermatolojik muayene

Figlr 1a-b. Diz, dirsekler, list ve alt ekstremitelerden govdeye uzanan, konflue, eritemli, skuamli, kalin
plaklar c.Postaurikiiler bolgede, sakalda, skalpta ve boyunda hafif eritemli giimisi beyaz skuamli
plaklar

Sonug: Sonug olarak, sorafenib birgok kanser tiriiniin tedavisinde kullanilabilen yeni bir terapotik
ajan olup psoriazis siddetini de modiile edebilir. Dermatolog ve onkologlar, sorafenibin mevcut pso-
riazisi alevlendirebileceginin ve hastalarin psoriazis tedavisi i¢in ek sistemik tedaviye ihtiya¢ duyabi-
lecedinin farkinda olmalidirlar.

Anahtar Kelimeler: psoriazis, sorafenib
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PS-007

8 Y1l Adalimumab Kullanan Psériasis Hastasinda izlenen Relaps

Muhammed Kaan Temirkaynak', Esra Adisen’

'Gazi Universitesi Hastanesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali, Ankara

Amag: Psdriasis hastaliginin tedavisinde biyolojik ajanlarin kulanim sikhgi giderek artmaktadir. Kro-
nolojik olarak llkemizde kullanilmaya baslanan biyolojik ajanlar sirasiyla TNF-a inhibitorleri, IL-17
inhibitorleri ve IL-23 inhibitorleridir. Psoriasis hastali§inda biyolojik ajanlarin devamli kullanimi esas
olarak kabul edilmektedir. Ancak bu ajanlarin ne zaman kesilecegi, tedavi yaniti alinan hastalarda ne
kadar siire kullanilmasi gerektigi, patogenez lizerinde dogrudan bir etkiye sahip olup olmadigdi gibi
sorular net olarak acikliga kavusmamis olup bu konular hakkinda bir fikir birligi heniiz yoktur. Adali-
mumab tedavisi sonlandiginda beklenen relaps zamani ortalama 141 giindir. Bu vaka raporumuzda
8 senedir diizenli olarak adalimumab kullanimi olmasina ragmen deprem stresi yasayan ve ilaglari
enkaz altinda kaldigi icin son 2 adalimumab dozunu uygulayamayan 55 yasindaki kadin hastamizi
sunuyoruz. Vakamizda 8 sene gibi uzun bir sure adalimumab kullanimi olmasina ragmen yasadigi
stres ve sadece 2 doz adalimumab uygulanamamasi sonucunda hizla relaps yasanmistir. Olgumuz
psoriasisde biyolojik ajanlarin patogenezde etki mekanizmalarini, stres gibi tetikleyiciler varliginda
onleme ve koruma yetkinliklerini, dizenli kullanim gerekliliklerine dikkat cekmek ve tartismak ama-
clyla sunulmaktadir.

Gereg ve Yontem: Psoriasis tanisiyla Kahramanmaras ilinde takipli 55 yasindaki kadin hasta polikli-
nigimize basvurdu.

Bulgular: Hastaya 25 sene 6nce psoriasis tanisi konulmus. Tani konuldugunda topikal tedaviler uy-
gulanan hastaya 2010 yilinda dis merkezde metotreksat tedavisi baslanmis. 5 senelik metotreksat
kullanimi sonrasi direng gelismesi tzerine 2015 yilinda adalimumab tedavisine gegilmis. 8 senedir
dizenli olarak adalimumab tedavisini kullanan hastanin sikayetlerinin tamamen geriledigi ve yeni
lezyon ¢ikiglarinin olmadidi 6grenildi. Depremde evi yikilan ve biyiik bir stres yasayan hasta ilaglari
enkaz altinda kaldigi i¢in son 2 doz adalimumabi uygulayamamisti. Bu sebeple hizla relaps gelisti.
Hastanin dermatolojik muayenesinde sol bacak 6n yiiziinde 3x5 cm boyutunda eritemli skuamli plak
ve sag bacak 6n yiiziinde 2x2 cm boyutunda eritemli skuamli plak izlendi.
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Resim 1

Sag bacak on yliziinde 2x2 cm boyutunda eritemli skuamli plak

Resim 2

Sol bacak 6n yliziinde 3x5 cm boyutunda eritemli skuamli plak

Sonug: Yapilan ¢alismalar ve vakamiz biyolojik ajanlarin uzun sireli kullaniminda etkinlik kaybinin
beklenmeden biyolojik ajanlar arasinda degisim, baslanan ilacin kullanim stiresi ve biyolojik ajanlarin
patogenez uzerine dogrudan etkisine dair ek ¢aligmalara ihtiyaci gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: psoriasis, adalimumab, relaps, biyolojik ajanlar
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PS-008

Nadir Bir Kutanoz Lupus Varyanti: Lupus Tumidus

Bisra Demirbag Gil', Esra Pancar Yiksel’, Gokhan Sahin’

0Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi, Dermatoloji Anabilim Dali, Samsun

Amag: Lupus tumidus, nadir gorilen bir kutandz lupus eritematozus varyantidir. Prevalansi net ola-
rak bilinmemektedir. Bu bildiride nadir goriilmesi nedeniyle lupus tumidus tanisi konulan bir olgunun
paylasiimasi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: 47 yasinda kadin hasta tarafimiza 10 yildir baglayan dokinti nedeniyle basvur-
du. Dokilntiler kirmizi olarak baslayip gerilerken iz biraktigi bilgisi alindi. Fizik muayenede ylizde
eritemli, 0dematoz plaklar, sirtta ve kollarda cilt renginde bazilar atrofik, bazilan hipertrofik keskin
sinirli skarlar gorildi. (Figdr 1, 2) Laboratuvar bulgularinda ANA +++, Anti ss-A antikoru diisiik pozitif
olarak bulundu. Tam kan sayimi, idrar analizi, ESH, CRP, karaciger ve bobrek fonksiyon testleri nor-
mal araliktaydi. Hastaya klinik, histopatolojik ve laboratuvar bulgulari esliginde lupus tumidus tanisi
konuldu. Hidroksiklorokin 400 mg/gin tedavisi baslandi ve yiizdeki aktif lezyonlarina topikal klobe-
tazol propiyonat krem sabah aksam seklinde uygulandi. Glinesten korunma 6nerildi. Aktif lezyonlari
gerilemekle birlikte hastanin takip ve tedavisi devam etmektedir.

Figtr 1

Yizde eritemli 6demat6z plak
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Kolda cilt renginde hipertrofik skarlar

Bulgular: Lupus tumidus nadir goriilen bir kronik kutandz lupus eritematozus alt tipidir. Prognozu ve
tedaviye iyi yaniti sebebiyle intermittan kutan6z lupus olarak da kategorize edilebilmektedir. Genel-
likle glinese maruz kalan bolgelerde 6dematoz, eritemli plaklar seklinde kargimiza ¢ikar. Literatiirde
skar birakmama egiliminde oldugu bildirilmistir. Sistemik lupus eritematozus birlikteligi olduk¢a na-
dirdir. Bizim olgumuzda hastanin yiiziinde, omuzlarinda ve sirtinda lezyonlar bulunmaktaydi. Lezyon-
lar literatlirden farkli olarak skar birakmisti. Literatir ile uyumlu sekilde sistemik lupus eritematozus
eslik etmemekteydi.

Sonug: Lupus tumidus nadir gorulen bir kutandz lupus eritematozus alt tipidir. Tedavi yaniti oldukga
iyi bildirilmesine ragmen olgumuzda oldugu gibi skar birakarak iyilesebileceginden erken tedavi edil-
mesi onemlidir.

Anahtar Kelimeler: kutan6z lupus, lupus tumidus



DERMATOLOJIDE & KOZMETOLOJIDE GELISMELER KONGRESi 2023

PS-009
Erigskinde Mastositoz ile Karisan Postskabiyetik Nodiil Olgusu

Ozge Seyda Saka', Fatos TEKELIOGLU?

'Kayseri Devlet Hastanesi,Deri ve Zihrevi Hastaliklar

2Kayseri Sehir Hastanesi, Patoloji

Amag: Postskabiyetik nodiiller, skabiyezin spesifik tedavisinden sonra bile devam eden kasintili no-
diller ile karakterizedir. Nodiler lezyonlar, akar kalintilari veya antijenlerine karsi asiri duyarlilik re-
aksiyonunu temsil eder. Bu olgu, postskabiyetik nodiillerde Darier belirtisinin pozitif olabilecegini ve
mastositoz ile ayirici tanisinin yapilmasi gerektigini hatirlatmak amach yayinlanmistir.

Gereg ve Yontem: Burada, klinigimize daha once skabiyeze yonelik tedavi almasina ragmen gegme-
yen kizarik, kasintili nodiiller ile basvuran, Darier belirtisi pozitif olan bir postskabiyetik nodiil olgusu
sunulacaktir.

Bulgular: 24 yas kadin hasta gévdede birkac adet kizarik kabarik kasintili lezyon ile bagvurdu. Oykii-
stinden 1,5 ay 6nce skabiyez icin tedavi aldig, sikayetlerinin geriledigi ancak birkag lezyonun sebat
ettigi 6grenildi. Dermatolojik muayenesinde karin 6n yiiziinde 4 adet eritemli nodil mevcuttu. Darier
belirtisi pozitifti. Biyopsisinde epidermiste diizensiz akantoz, hiperkeratoz, keratin tikaglari ve tikag-
larin bazilarinda polarize 1sik altinda 1s1§1 ¢ift kiran PAS pozitif boyanan paraziter doku parcalarini
disindiren yapilar mevcuttu. CD117 ile tek tiik pozitif boyanma izlendi. Mevcut bulgular i1siginda
hastaya postskabiyetik nodiil tanisi konuldu. Tedavide topikal betametazon dipropiyonat baslandi.

Pozitif Darier belirtisi

Sonug: Son yillarda ilkemizde skabiyez olgularinin artis gostermesi, postskabiyetik egzema, posts-
kabiyetik pruritus, postskabiyetik nodiil gibi skabiyez sonrasi komplikasyonlarin gorilme sikligini ar-
tirmaktadir. Postskabiyetik nodiiller, mastositozu klinik gorinum olarak taklit edebilmekte, yaklasik
%8 inde Darier belirtisi de pozitif olabilmektedir. Bu nedenle mastositozdan siiphe edilen hastalarda
ayrintili biranamnez alinmasi, gegirilmis skabiyez dykiistiniin sorgulanmasi biiyiik nem arz etmek-
tedir.

Anahtar Kelimeler: Mastositoz, Darier, Nodiiler skabiyez
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PS-010

Brooke Spiegler Sendromu: Olgu Sunumu

Mert Baran’, ilker Kinik?, Kiymet Handan Kelekgi, Ali Karakuzu’

'izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi

Amag: Brooke-Spiegler sendromu (BSS), spiradenoma, silindroma, spiradenosilindroma ve trikoepi-
telyoma dahil olmak tizere ¢oklu adneksiyal kutan6z neoplazmlarin gelisimi ile karakterize otozomal
dominant kalitimli bir hastaliktir. BSS ilk kez 1842 yilinda Ancell tarafindan rapor edilmistir. 1892 ve
1899'da Brooke ve Spiegler tarafindan tanimlanmistir. Hastalik tipik olarak ge¢ gocukluk ve erken
ergenlik déneminde kendini gosterir. Yiizde simetrik daha ¢ok tist dudak, nazolabial kivrimlar ve goz
kapaklarini tercih eden multipl kistik ve solid nodiiler lezyonlar seklinde goruldr. Lezyonlar sach deri,
boyun ve goévde de goriilebilir. Multipl trikoepitelyomali ve silindromali ailelerde CYLD gen mutasyo-
nu tanimlanmistir. Literatiirde gok az BSS vakasi bildirilmis olup, nadir goriilmesi nedeniyle bu olguyu
sunuyoruz.

Gereg ve Yontem: Elli bes yasinda kadin hasta klinigimize adeldsan donemde burun bolgesinde sef-
faf sert papliller olarak baslayan, yiiz bolgesi ve sacl deride multipl papuilonodiiler lezyonlar ile bas-
vurdu. Annesi ve oglunun yiiz bolgesinde de benzer lezyonlar bulunmaktaydi. 0zge¢misinde hiper-
tansiyon ve skolyoz disinda 6zellik yoktu. Dermatolojik muayenesinde, yiiz ve sacli deride ¢ok sayida
seffaf sert papiiller ve nodiiler lezyonlar (Fotograf 1-2), sag uyluk arkasinda nodiiler lezyon gorildd.
Rutin kan tetkikleri olagan saptandi. Gegmis yillarda sacl deri ve sirtttaki lezyonlardan alinan ek-
sizyonel biyopsileri ekrin spiradenoma ve silindroma olarak sonuglanan hastanin nazolabial bolge-
sindeki papller lezyondan punch biyopsi alindi ve sonucu trikoepitelyoma olarak raporlandi. Ayrica
sacl deride bulunan biytik i¢ adet nodiiler lezyon eksize edilerek patolojiye gonderildi ve silindroma
olarak raporlandi. Hastaya mevcut patoloji sonuglari ve dykiisii ile birlikte BSS tanisi konuldu. Hasta
malign silindiroma gelisimi agisindan takibe alind.

Fotograf 1

Yiizde multipl paptlonodiiler lezyonlar
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Fotograf 2

Sacli deride nodiiler lezyonlar

Bulgular: Hastanin nazolabial bolgesindeki papiiler lezyondan alinan punch biyopsi sonucu trikoepi-
telyoma olarak gorildi. Sagli deride ti¢ adet noddler lezyonun eksizyonel biyopsi sonucu silindroma
olarak gorildu.

Sonug: Literatiirde ¢cok az BSS vakasi bildirilmistir. BSS, yaygin olarak kabul edilmis bir tedavi stan-
dardi olmayan hastalari lezyonlarin ¢oklugu ve yerlesim yerleriyle de psikososyal agidan da ciddi
etkileyebilen bir durumdur. Lezyonlarin malign transformasyonunu izlemek igin de hastalar yakin
takip gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Brooke-Spiegler sendromu, trikoepitelyoma, spiradenoma, silindroma
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PS-011

ito Hipomelanozu: Olgu Sunumu

Tahir KOK', Omer KUTLU’, Atiye AKBAYRAK

Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Anabilim Dali

Amag: ito Hipomelanozu, 1952'de Japonya'da Minor Ito tarafindan tanimlanmistir. Blaschko ¢izgile-
rini takip edecek sekilde yerlesen hastalik, hipopigmentasyona eslik eden anormal kas-iskelet siste-
mi, norolojik, okiiler, sa¢ bulgulariyla karakterizedir. Burada ito Hipomelanozu tanisi koyulan bir olgu
nadir gorilmesi nedeniyle sunulmaktadir.

Gereg ve Yontem: 6 aylik erkek hasta ebeveyni viicutta beyaz lekeler sikayetiyle klinigimize bagvurdu.
Lezyonlarin dogumdan beri oldugu, sonrasinda giderek arttidi, lezyonlar gikmadan 6nce ilgili bolgede
herhangi bir bl, vezikiil formasyonu olmadigi 6grenildi. 38 hafta 3 giinliik sezaryen dogumla dogan
hastanin, dogumdan sonra herhangi bir enfeksiyon belirtisi gostermedigi ve 6. ayina kadar pediatri
hekimi tarafindan yapilan tiim sistem muayenelerinin ayina uygun oldugu 6grenildi. Soygegmiste
ailede boyle bir sikayet olmadigi 6grenildi.

Fotograf 1

ok

Bulgular: Hastanin dermatolojik muayenesinde bilateral inguinal bolgelerde, karin duvari sag alt kad-
ran ve orta hatta ayrica sag gogus bolgesi ust orta hatta yakin alanda wood inceleme ile belirginle-
sen hipopigmente yamalar mevcuttu. Hastaya klinik olarak ito Hipomelanozu tanisi konuldu.

Sonug: Kalitimsal tipi tam olarak bilinmeyen ancak otozomal dominant gegis de gosterebilen ito hi-
pomelanozu, konjenital ya da erken gocukluk ¢aginda ortaya gikan tek tarafli ya da bilateral tutulum
gosterebilen, blaschko cizgilerini takip eden, lineer ya da helezonik tipte hipopigmente makaillerle ka-
rakterize norokutandz bir hastaliktir. Hastalarda konviilziyon, mental retardasyon, hipotoni, makrose-
fali, mikrosefali, gibi santral sinir sistemi anomalileri; mikroftalmi, strabismus, hipertelorizm, miyopi
gibi g6z anomalileri, hemihipertrofi, el ve ayak parmak anomalileri gibi kas iskelet sistemi anomali-
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leri gorilebilir. Hastaligin ayrici tanisinda blaschko cgizgilerine paralel hipopigmentasyonla seyreden
inkontinensia pigmenti, neviis depigmentosus yer alir. inkontinensia pigmenti, X'e bagl dominant
gegis gosteren bir hastalik olup lezyonlarin vezikilobilloz, verriikdz, hiperpigmente ve hipopigmente
evreleri vardir. Neviis depigmentozus ise dogumda sinirli hipopigmente makiillerle karakterize olup
dogum sonrasinda lezyonlarda herhangi bir artis gériilmez. ito hipomelanozu kalitsal gegebilen ve
pek ¢cok sistemi etkileyebildiginden hastalara detayli sistemik muayene yapilmali ve goriintiileme
yontemleri ile olasi norolojik anomaliler ekarte edilmelidir. Olgumuz nadir gorilen bir nérokutan6z
hastaliga dikkat cekmek ve olasi komplikasyonlarini hatirlatmak amaciyla sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: ito Hipomelanozu, Nérokutanz Sendrom, Hipopigmentasyon
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PS-012

HEMORAJIK KRUTLARLA PREZENTE OLAN DIRENGLi PEMFiGUS VULGARIS OLGUSU
Pelin Ertop Dogan’, Merve Topuz', Emel Hazinedar', Rafet Koca'

Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Anabilim Dali

Merve Topuz / Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Anabi-
lim Dali

Amagc: Pemfigus vulgaris (PV), interseliiler adhezyon baglantilarinin yikimi ve akantolizle seyreden
cilt ve mikdz membranlarin otoimmin intraepidermal biilli bir hastaligidir. Ekzema herpetikum, var
olan bir dermatoz lizerinde herpes simpleks viriisti (HSV) 1 veya 2'nin reaktivasyonu ile olusan nadir
bir enfeksiyondur.

Gereg ve Yontem: Biz bu vakada, pemfigus vulgaris tanili tedaviye direng gosteren ve hemorajik krut-
larla prezente olan ekzema herpetikum olgumuzu ele aldik.

Bulgular: 43 yasinda erkek hasta, 2 haftadir olan agiz iginde ve viicutta yaralar sikayetiyle klinigimi-
ze basvurdu. Klinik muayenesinde agiz iginde yaygin erode alanlar, yer yer bil artiklari, sirtinda ve
gogsiinde de krutlu erode alanlar mevcuttu. Hastanin pemfigus vulgaris tanisiyla biyopsisi alinarak
sistemik steroid baslandi. Oral steroide ragmen agiz igi lezyonlari devam ettigi icin tedaviye azati-
opiirin eklendi. Ancak hastanin hala aktif lezyonlari mevcut olmasi ve COVID déneminde olunmasi
nedeniyle tedaviye aylik IVIG eklendi. Bes ay sonra lezyonlarinda artis gdzlenen hastaya ritiksimab
planlandi. Ancak alinan yara kdltiiriinde psédomonas iremesi oldu. Enfeksiyon hastaliklarinin éne-
risiyle meropenem baslandi. izlemde lezyonlari gerilemeyen hastanin yiiz ve boyun bdlgesinde yeni
olusan koseli hemorajik krutlar gozlendi. Ekzama herpetikum 6n tanisiyla lezyon tabanindan Tzanck
yayma yapildi. Multiniikleer dev hiicreler gorilmesi Gizerine HSV PCR yapilarak HSV1 pozitifligi tespit
edildi. Hastaya asiklovir iv 3x500 mg (30 mg/kg/gtin) baslandi. Asiklovirin 6. gliniinde yiiziinde nor-
mal deri adaciklari olusmaya baglamisti ve var olan lezyonlarda gerileme vardi. Lezyonlari gerileyen
hastanin iv asikloviri 21. glinde stoplanarak valasiklovir oral 500 mg 1x1 profilaksiye gegildi.

Asiklovir tedavisi oncesi ve sonrasi

resim1(iv asiklovir tedavisi 6ncesi)-Resim 2(iv asiklovir tedavisi sonrasi)
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Tzanck yayma

Tzanck yaymada gortilen multiniikleer dev hiicreler

Sonug: Ekzema herpetikum, otoimmuin biilli hastaligi olan hastalarda var olan hastaligi taklit edebilir
veya komplike hale getirebilir. immiinsuprese tedavi alan PV hastalarinda HSV sikligi artmigtir.Oze-
likle rituksimabin tedavide 1. basamakta kullanildigi PV’ li hastalarda HSV enfeksiyonunu tanimak
ekstra onemlidir.Klinikte genelde vezikiler dokiinti ile seyreder ancak pemfiguslu hastalarda bizim
olgumuzdaki gibi 6nceden var olan lezyonlar tizerinde hemorajik krutlarla da seyredebilir. PV hasta-
larinda tedaviye direng durumunda fissirler, hemorajik krutlar, lineer yada kdseli erozyonlarin varligi
klinisyeni HSV siiperenfeksiyonuna karsi uyarmasi gerekir.

Anahtar Kelimeler: pemfigus vulgaris, ekzema herpetikum
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PS-013

Harlequin iktiyoz: Nadir Bir Olgu Sunumu

Caner Demircan’, Sibel Ersoy Evans’, Ozay Gok6z2
"Hacettepe Univeristesi Tip Fakiiltesi; Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Anabilim Dali

2Hacettepe Univeristesi Tip Fakiiltesi; Tibbi Patoloji Anabilim Dali

Amag: Harlequin iktiyoz, nadir gorilen, mortalitesi yuiksek, siddetli bir konjenital iktiyoz formudur.
Yenidogan, derin gatlaklarla ayrnilmig kalin sarn zirh gibi plaklarla kaplidir. Otozomal resesif olarak
kalitilan bu hastalik adenosin trifosfat baglayici kaset taslyici A12 (ABCA12) gen mutasyonu ile ilig-
kilidir." Bu sunumda kalin hiperkeratotik plaklar ile bagvuran ve Harlequin iktiyoz tanisi alan bir hasta
tartigilacaktir.

Gereg ve Yontem: Bolimiimiize basvuran ailenin 30 ginliik erkek bebegi, dogumda fark edilen deri
soyulmasi ve kalinlasmasi nedeniyle degerlendirildi. Oykiisiinden hastanin bir zarla cevrili olarak,
2500 gr agirliginda, 35. gebelik haftasinda oligohidroaminos ve makat gelisi nedeniyle sezaryan ile
dogdugu ogrenildi. Hasta 30 yasindaki annenin 3. canl dogumu idi. Anne-baba arasinda 2. derece
akrabalik vardi. Ailede benzer sikayeti olan yoktu. Her 2 kardesi saglikli olan hastanin annesinde var
olan romatoid artrit disinda aile 6zgecmisinde dikkat cekici 6zellik saptanmadi. Ozgegmisinde ek
ozellik saptanmayan hastanin kendisinde ve annesinde ila¢ kullanim Oykiisi yoktu. Hastanin dog-
dugu dis merkezde 24 giin sireyle yatinlarak izlendigi ve bu esnada dermatoloji bolimiince iktiyoz
tanisi ile oral asitretin ve nemlendirme tedavisi baslandigi 6grenildi.

Bulgular: Dermatolojik incelmede, skalp, yliz, gévde ve ekstremitelerde yaygin lameller skuamli plak-
lar, yer yer pustiiller, perianal bélgede erode yamalar, perioral ragadlar, eklabium ve ektropiyon izlen-
di. Fizik muayenede ve laboratuvar parametrelerinde ek 6zellik saptaniimadi. Hastada klinik bulgu-
lar egliginde 6n planda konjenital iktiyozlardan Harlequin iktiyoz distinilerek 1 adet 4 mm punch
biyopsi alindi. Histopatolojik incelemede ylizeyde genellikle lameller, yer yer kompakt hiperkeratoz,
parakeratoz, folikiiler hiperkeratoz, epidermiste tabani genis subkorneal notrofilik pistiil, komsu epi-
dermiste akantolitik gortinim ve fokal spongioz izlendi. Genetik analizde ABCA 12nm_173076.2c.
3666C>A (p.Y1222*) (p.Tyr1222*) gen mutasyonu gosterilmesi ile Harlequin iktiyozis tanisi kesin-
lestirildi. Hastaya 2 mg/kg asitretin, nemlendirici ve perianal erode alanlara topikal dusuk potent
kortikosteroid baslandi.

Sonug: Yenidogan doneminde gelisebilecek komplikasyonlara bagli yliksek mortalite goruldigin-
den yogun bakim sartlarinin izlem saglanmasinin hayatta kalimi yiikselebilecegi ve erken donemde
asitretin baslaniimasii ile deformite ve fonksiyon bozuklugu azaltilarak yagam kalitesinin artirilabile-
cegi akilda tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: iktiyoz, ABCA12, Harlequin
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PS-014
Vulvar Sebase Gland Hiperplazisi: Cok Nadir Bir Yerlesim Yeri

Mehmet Cirit', ijlal Erturan’, Kemal Kiirsat Bozkurt?, Mehmet Yildirim?
'Siileyman Demirel Universitesi, Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Anabilim Dali, Isparta

2Siileyman Demirel Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Patoloji Anabilim Dali, Isparta

Amag: Sebase gland hiperplazisi, normal yag bezlerinin genislemesinden kaynaklanan nispeten yay-
gin gorilen bir hastaliktir. Tipik olarak yash hastalarin alninda, burnunda ve yanaklarinda 2-6 mm
¢apinda, gobekli, ten renginde veya sarimsi paplller olarak kendini gosterir. Fakat burada alisilmadik
bir prezentasyona sahip vulvar sebase hiperplazi olgusunu sunuyoruz.

Gereg ve Yontem: Yirmi yasinda kadin hasta, yeni farkettigi genital bolgede ¢ok sayida sarimtirak,
kiiclik lezyonlar nedeniyle klinigimize basvurdu. Herhangi bir semptom tariflemeyen hastanin medi-
kal oykusuinde ozellik yoktu.

Bulgular: Hastanin dermatolojik muayenesinde normalden biyik sag labium minus ve labium mi-
nuslarda ¢ok sayida kiiglik sarimtirak papiller mevcuttu (Resim 1,2). Hastanin sag labium minusun-
dan sebase gland hiperplazisi, sebase adenom, sebase nevis, kontakt dermatit, hidradenoma papil-
liferum, verriisiform ksantom on tanilariyla alinan biyopside, genislemis sebase duktusu gevreleyen
blyik sebase lobillerden olusan sebase folikiiller gozlendi (Resim 3). Hastaya klinik ve histopato-
lojik bulgular esliginde vulvar sebase gland hiperplazisi tanisi konuldu. izotretinoin tedavisini kabul
etmeyen hastaya lazer tedavisi onerildi.

Sag labium minustaki papiler lezyon-larin yakindan goérinimi
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Sonug: Sebase gland hiperplazisi (SGH), popiilasyonun yaklasik yiizde birinde meydana gelen, iyi
huylu bir deri patolojisidir. Vulvada lezyon olusumu son derece nadirdir. Vulvar SBH' de hastalar
daha genc olma (<35 yas) egilimindedir. Literatiirde birkag vaka disinda vaka bildirilmemistir. Vulva
yerlesimi s6z konusu oldugunda, klinik tablo klasik goriniimden labium minuslarin hipertrofisine
kadar degisebilir. Genitouriner bolgedeki lezyonlara kasinti, yanma, labiumda agri veya vajinal akinti
semptomlari eslik edebilir. Vulvar SGH, benigndir ve bilinen malign bir déniisim potansiyeli yoktur.
Histopatolojisinde, merkezi yerlesimli bir sebase duktusu g¢evreleyen, gruplanmis ¢ok sayida lobiil-
den (>4 lob) olusan genislemis sebase gland goriiliir. Vulvar SBH ayirici tanisinda diigiiniilen hasta-
liklar arasinda liken sklerozus, kontakt dermatit, sebase neviis, sebase adenom, sebase epitelyoma,
verrisiform ksantom yer almaktadir. Tedavi genellikle kozmetik nedenlerle yapilir ve elektrocerrahi,
kriyoterapi, dermabrazyon, lazer ve oral izotretinoin tedavide kullanilabilir. Vulvar SGH' nin ¢ok nadir
gorilen bir hastalik olmasi ve vulvar papliler lezyonlarda ayirici tanida akilda olmasi gerektiginden bu
olguyu sunmayi deger bulduk.

Anahtar Kelimeler: Sebase hiperplazi, Vulva
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PS-015

Erigkin Baslangicl Juvenil Ksantograniilom: Nadir Bir Olgu Sunumu

Caner Demircan’, Deniz Ates Ozdemir?
0zel Liv Hospital Ankara Hastanesi; Deri ve Ziihrevi Hastaliklari

2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi; Tibbi Patoloji Anabilim Dali

Amagc: Non-Langerhans hucreli histiyositoz grubunda yer alan juvenil ksantogranilom gergek bir
neoplaziden ziyade histiyositlerin reaktif proliferasyonu olarak kabul edilen ancak etiyolojisi ve pa-
togenezi halen net olarak bilinmeyen bir hastaliktir. Hastalarin %80'den fazlasini bir yasin altindaki
cocuklar olusturmakla birlikte hastalik %10 oraninda eriskin yaslarda da ortaya ¢ikabilmektedir. Bas
ve boyun en ¢ok tutulan bdlgelerdir. Bu sunumda bel bolgesinde deri rengi yumru ile basvuran ve
eriskin baslangigl juvenil ksantograniilom tanisi alan bir hasta tartigilacaktir.

Gereg ve Yontem: Yirmidokuz yasinda kadin hasta bel bolgesinde deri renginde yumru ile bdlima-
mize basvurdu. Hasta iki ay 6nce beliren nodiiliin hizla biyiime egiliminde oldugunu belirtti. Herhan-
gi bir belirti ve akinti tariflemedi. 0zgecmisinde ve soygecmisinde dzellik tariflemedi. ilag kullanimi
belirtmedi. Dermatolojik muayenede sol flankta sert, ortasi sari, periferi deri rengi iki cm ¢apinda
nodul izlendi.

Bulgular: Tim viicut muaynesinde benzer ek lezyon saptanmadi. Dermoskobik incelemede merkez-
de sari yapisiz alanlar ve periferde asimetrik dalanan damarlar gozlendi. Enjektor ile yapilan steril
aspirasyon denemesinde mayi ¢ikigi olmadi. Hastanin lezyonu molluskum kontagiozum, nodiiler ba-
zal hicreli karsinom, norofibrom, soliter mastositom ve juvenil ksantograniilom ontanilari ile eksize
edildi. Histopatolojik incelemede mononiikleer hiicreler ve Touton tipi dev hiicrelerin gorilmesi ve
immiinohistokimyasal ¢alismalarda CD68 ile pozitif; Melan A, HMB-45 ve Langerin ile negatif bo-
yanan hicrelerin izlenmesi tzerine hastaya eriskin baslangi¢li soliter juvenil ksantogranilom tanisi
konuldu. Ekstrakutan6z tutulum agisindan yapilan géz muaynesinde bir bulguya rastlanmadi. Tam
kan sayimi, bobrek ve karaciger testleri referans deger aralijinda saptandi. Abdominal ve lenf nodu
ultrasonografik incelemesinde 6zellik saptanmadi. Meme ve merkezi sinir sistemi goriintiilemele-
rinde bir bulguya rastlanmadi. Hasta ek lezyon ve ekstrakutan6z tutulum gelisimi agisindan takip
edilmektedir.

Sonug: Juvenil ksantogranilom erigkin yasta ve atipik bir bolgede de ortaya ¢ikabileceginden deri
rengi noddillerin ayirici tanisinda akla gelmesini tavsiye ediyor ve farkindalik yaratmayi umuyoruz.

Anahtar Kelimeler: juvenil ksantogranilom, erigkin baslangigli



DERMATOLOJIDE & KOZMETOLOJIDE GELISMELER KONGRESi 2023

PS-016

indometazine Bagl Gelisen Genital Ulser: Olgu Sunumu

Anil Giilsel Bahall', Giillii Gencebay’, Didem Dizman’, Ozlem Su Kiiciik’

Bezmialem Vakif Universitesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari ABD

Amag: Genital Ulser ayirici tanisinda oldukga nadir goriilmesi nedeni ile etiyolojide indometazin fitil
kullanimini vurgulamak amaci ile olgumuzu sunduk.

Gereg ve Yontem: OlguOtuz g yasinda kadin hasta 2 gundur olan genital bolgesinde agrili yara si-
kayeti ile dermatoloji poliklinigimize basvurdu. Oykiisiinden iki hafta 6nce genital bélgede kizariklik
ve sislik sikayetinin basladigi ve son 2 giindiir de agnl yaralarin acildigi 6grenildi. 13 haftalik gebelik
nedeni ile kadin dogum tarafindan takipli olan hastanin sikayetleri baglamadan 6nce idrar yolu en-
feksiyonu icin indometazin iceren fitil kullandigi 6grenildi Ozgecmisinde epilepsi, kronik osteomiyelit
ve emboli 6ykiisi mevcuttu. Mevcut hastaliklar i¢in tedavi alimi yoktu. Soyge¢cmisinde 6zellik yoktu.
Yapilan dermatolojik muayenesinde bilateral labia majuslarda tzeri yapisik gevresi eritemli sar krut-
lu Ulsere yara alanlar mevcuttu. (Resim 1) Genital lser yapabilecek herhangi bir travma, oral aft veya
stipheli cinsel iliski oykiisi tariflemiyordu. Gebe olmasi nedeni ile biyopsi yapilmasini kabul etmedi.
Hastaya topikal mupirosin pomad ve hidrokortizon pomad tedavisi baglandi. Tedavinin 5.gliniinde
lezyonlar belirgin olarak gerilemeye basladi. (Resim 2 ) Klinik bulgular ve laboratuvar tetkiklerinin
sonugclarinin degerlendirilmesi sonucunda indometazin fitile bagli gelisen genital ilser olarak deger-
lendirildi.

Resim 1
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Resim 2

Bulgular: Cinsel yolla bulasan hastalik tetkikleri agisindan yapilan tetkiklerinde 6zellik saptanmadi.

Sonug: Genital llserler enfeksiydz veya nonenfeksiyoz olarak farkl etiyolojik neden ile ortaya ¢ika-
bilmektedirler. Enfeksiyoz nedenlerden en sik cinsel yolla bulasan hastaliklar distnilmekle birlikte
Behget hastaligi, maligniteler, travma, Crohn hastalidi ve ilag reaksiyonlari gibi daha birgok enfeksi-
yon disi nedenler ayirici tanida yer almaktadir. Ayirici tanida lezyonlarin baslangictaki karakteristik
ozellikleri, suiresi, agn gibi eslik eden semptom varlig, topikal veya sistemik ila¢ kullanim dykisu
dikkatlice sorgulanmaldir. Literatiirde ergotamin, kafein, paracetamol ve indometazin fitil kullani-
mina bagl gelisen perianal bolge yerlesimli Ulser izlenen az sayida olgu sunumlari yer almaktadir.
Ulser gelisiminin patogenezi net olarak bilinmemekle birlikte kafeinin doz bagimli vazokonstruksyon
etkisi ve indometazinin endotel hicreler tizerinde meydana getirdigi hasarin neden olabilecegi var-
sayllmaktadir. Biz burada indometazin fitil kullaniminin da genital Glsere neden olabileceginin akilda
tutulmasi gerektigini vurgulamak istedik.

Anahtar Kelimeler: indometazin, genital, iilser
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PS-017

Patolojik Deri Yolma Sonucu Yiiz Deformitesi Geligen Somatik Tip Sanrili Bozukluk Olgusu

irem Ozdemir’, Elgin Akdas? Esra Adisen’
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Ana Bilim Dali

2Saglik Bilimleri Universitesi, Van Egitim ve Arastirma Hastanesi Dermatoloji Klinigi

Amag: Bu olguyu sunmaktaki amacimiz; psikotik bilesenli, dermatolojik bulgularla karsimiza ¢ikan
hastaliklarin taninmasina ve bu hastaliklarin dogru tedavi yonetiminin 6nemine dikkat ¢cekmektir.

Gereg ve Yontem: Primer psikokitan hastaliklar, primer dermatolojik bir rahatsizlik olmaksizin, psi-
kiyatrik bozukluklar sonucunda hastanin kendi derisinde belirti ve bulgulara neden olmasi ile ortaya
ctkmaktadir. Bunlar psikotik, obsesif-kompulsif ve yapay bozukluklar basliklar altinda toplanabil-
mektedir. Bu hastaliklardan biri olan deltizyonel bozukluk ¢ogu zaman psikoz zemininde gelisir. Bu
yayinda, psikiyatri tarafindan anksiyete ve depresyon ile takip edilmekte iken yilizde deformite gelis-
tiren ve bizim deliizyonal bozukluk tanisi koydugumuz bir hasta sunulmaktadir.

Bulgular: Otuz yedi yasindaki kadin hasta ylziinde ve kollarinda yara sikayeti ile poliklinigimize bas-
vurdu. Hasta, on yildir depresyon ve anksiyete tanilari ile sertralin 50 mg/gtin kullanmaktaydi. Has-
tanin sikayetlerinin, 3 yil 6nce eline ve yuziine zehirli oldugunu disiindiigu kaktis dikeninin batma-
sinin ardindan basladigi 6grenildi. Hasta, dikenleri ¢ikarmak igin derisini yoldugunu ve higbir zaman
dikenlerin tamamini ¢gikaramadigini diisindiigu icin yillardir deri yolma eylemini devam ettirdigini ve
derisini yolduk¢a rahatladigini belirtti. Bir pegete lizerinde getirdigi deri parcalarinin arasinda kaktiis
dikenlerinin oldugunu dusunuyordu. Dermatolojik muayanesinde bilateral 6n kol i¢ ylizde, burun ka-
nadinda ve sag yanak lizerinde postinflamatuar likenoid hiperpigmentasyonun eslik ettigi iyi sinirli
ekskoriye alanlar ve dudak lizerinde hiperpigmente atrofik skatrize alanlar izlendi[Resim 1]. Dig mer-
kezde yapilan deri punch biyopsisi histopatolojik incelemesinde; ylizey llserasyonu, mikst tipte inf-
lamatuar hicreler, epidermisin altinda ekstravaze eritrositler, dermoepidermal bileskede fibrin, erken
fibrozis goriilmiis ve mevcut bulgular dermatitis artefakte ile uyumlu bulunmus. Oykii, dermatolojik
muayene ve histopatolojik bulgularla, hastada dellizyonel bozukluk yoniinden degerlendirilerek psi-
kiyatriye konsulte edildi.
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Resim 1

Yiizde ve kolda iyi sinirli ekskoriye ve atrofik skatrize alanlar.

Sonug: Somatik tip sanrisal bozukluk, bizarre olmayan ve organik, sizofrenik veya affektif olarak si-
niflandirilamayan sanrilar ile karakterizedir. Etkilenen bireyler tipik olarak infestasyondan, bedensel
sekil bozuklugundan ya da koti kokulardan sikayet ederler. Bu da hastalari ilk agamada psikiyatrist-
lerden ziyade dermatologlara yonlendirir. Psikoz zemininde gelisebilen bu hastaliklarin tedavilerinde
antipsikotiklerin yeri vardir. Bu da tedavi siirecinde psikiyatristlerin ve dermatologlarin is birligini ge-
rekli kilar.

Anahtar Kelimeler: deliizyonel bozukluk, primer psikokiitan hastaliklar, patolojik deri yolma
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PS-018
Psoriatik Tirnakta Nd:Yag Lazer

Mehmet Onur Gékalp', Algiin Polat Ekinci’

'istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Anabilim Dali

Amag: Psoriasis toplumda yaklasik %2-3 siklikta gozlenen dncelikle deri, tirnak ve eklem tutulumu
ile seyreden kronik, immun aracil, sistemik, inflamatuar bir hastaliktir. Psoriasiste tirnak tutulumu
%30-50 oraninda olup hastalarin yasam kalitesini ve fonksiyonlarini olumsuz etkileyen ve tedavilere
direng gosterebilen bir durumdur. Tedavisinde topikal, sistemik konvansiyonel ya da biyolojik teda-
viler ¢esitli basarn oranlarinda kullaniimaktadir. Bu ¢aligsmada U¢ hastanin tedavi sonuglari deger-
lendirilerek tirnaga uygulanan Nd:Yag lazerin psoriatik tirnak tedavisindeki etkisinin ve givenliginin
tartisiimasi amaglandi.

Gereg ve Yontem: Klinigimize tirnak bozuklugu sikayeti ile bagvuran hastalar arasindan diger etiyo-
lojiler ekarte edildikten sonra psoriatik tirnak ile uyumlu bulunan ve sistemik tedavi almayan ve/veya
uygun olmayan hastalar ¢aligmaya dahil edildi. Ug hastanin ikisinde lazer tedavisi 6ncesi tiim topikal
tedaviler sonlandirildi, hastalarin birinde sadece sag ele topikal mometazon furoat losyon tedavisi
devam edildi. Ug hastanin da etkilenmis tiim tirnak plaklari 1064 nm Nd:Yag lazer (Fotona SP Dyna-
mis Pro®, Slovenia) (15 J/cm2 fluens, 4 Hz frekans, 0.6 ms atim siiresi, 4 mm spot biyukligu) ile 2-4
hafta araliklarla 1-4 seans tarandi. islem sirasinda sogutucu kullanildi, topikal anestezik kullaniimadi.

Bulgular: Hastalarin islem sonrasi degerlendirmelerinde onikoliz, yag damlasi bulgusu, subungual
hiperkeratoz, pitting gibi psoriatik tirnak bulgularinda azalma ya da iyilesme oldugu goézlendi. Hasta-
larda tedaviye bagli herhangi bir yan etki izlenmedi.

Tedavi Oncesi-Sonrasi

Sonug: Siddetli tutulum gosteren li¢ psoriatik tirnak hastamizda uyguladigimiz Nd:Yag lazer ile etkili
ve glivenli tedavi saglanmistir. Bu konuda daha fazla galisma gerekmekte ancak izole veya sistemik
tedavi verilemeyen hastalar i¢in uygun bir tedavi olabilecegi goriinmektedir.

Anahtar Kelimeler: Nd:Yag, tirnak, psoriasis
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PS-019

Verruka Plantaris Tedavisinde Kriyoterapi ile Kombine Mikroigneleme (Cryo-puncture) Yontemi

Cagri Turan', Furkan Bozkurt', Tugba Nur Ozy6rik’

1Afyon Saglik Bilimleri Universitesi , Dermatoloji ve Veneroloji Ana Bilim Dali

Amag: Verruka plantarisin tedavisi bazen zorlayici olabilmektedir. Burada mikroigneleme ve kriyote-
rapi kombinasyonu ile tedavi edilen tedavi direncli bir plantar sigil hastasi sunulmustur.

Gereg ve Yontem: 15 yas kadin hasta sa§ ayak tabaninda sigil sikayeti ile bagvurdu. 6 kez kriyoterapi
yapilmis uzun sure salisilik asit + 5-fluorouracil igeren deri ¢ozeltisi kullanmis fakat fayda gorme-
mis. Sag ayak plantar yiizde verriikdz yuzeyli dermatoglifiklerin kayboldugu yaklasik 6x3 cm ¢apinda
verrisiform plak mevcuttu (Sekil 1A). Hastaya oncelikle infiltrasyon anestezisi yapildi. 21 gauge en-
jektor ucu ile manuel yontemle lezyonun tepesinden tabanina sik araliklarla mikroigneleme yapildi.
Ardindan 10 saniye kriyoterapi uygulandi. Uygulama hastanin glinliik yagsamini aksatmadi. Lokal yara
bakimi tedavisi verildi. 3 hafta sonra kontrolde lezyonda gerileme ve yer yer hemorajik kurutlanma
mevcuttu (Sekil 1B). ikinci seans uygulama 6ncesi 15 numarall bistiri ile kurutlar yiizeysel olarak
temizlendi ve islem tekrarland.. islemden 3 hafta sonra tekrar degerlendirilen hastanin yer yer hemo-
rajik kurutlari olmasina ragmen dermatoglifikteki diizelme ve lezyondaki yumusama nedeniyle islem
yapillmadi. Hastanin 3 ay sonraki kontroliinde verriikoz goriiniim tamamen kaybolmustu (Sekil 1C).

Sekil 1

Plantar Sigil: Soldan sada siraslyla tedavi 6ncesi, 3 hafta sonra ve 3 ay sonraki goriiniim

Bulgular: Sigilde mikroigeleme tedavisiyle ilgili az sayida ¢alisma mevcuttur. Bu teknik ¢ok sayida
igne deliginden kaynaklanan doku hasarinin, lokal enflamasyonu ve ardindan HPV'ye kars! hiicre ara-
cili bir bagisikhk tepkisini indikleyebilecedi varsiyimiyla gelistiriimistir.Vita ve Goldust tek seanslik
mikroigneleme tedavisinde 8 hafta igcinde %82 tam rezoliisyon, %10 parsiyal rezoliisyo elde ettigi-
ni bildirmistir. Burada kriyoterapinin imminolojik fazinin etkinlikte ek katkisi olabilecegini varsaydik.
Dondurma ile hasarlanan hiicrelerden bazi enzimler, peptidler ve sitoplazmik komponentler salgila-
nir. Bunlarin fagosite edilmesi ile enflamatuvar alana lenfositler gelir ve immunolojik fazin katkisiy-
la kriyoterapinin etkinligi artar. iki seanslik tedavi sonrasi zor bir bolgedeki tedaviye direncli sigilde
dermatoglifiklerin tekrar olustugunu ve verru lezyonlarinin geriledigini, hastanin yagsam kalitesinin
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belirgin ve hizl bir diizelme oldugu gézlemlenmistir.

Sonug: Mikroigneleme + Kriyoterapi (Cryo-puncture) yonteminin tedaviye direngli sigillerin tedavisin-
de kolay ulasilabilir, etkili ve pratik bir ydbntem olarak rutin pratikte uygulanabilecegini diistiniyoruz.

Anahtar Kelimeler: kriyoterapi, verruka vulgaris, Cryo-puncture, mikro-igneleme, sigil
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PS-020

Prurigo Pigmentozayi Taklit Eden Bir Ad6lesan Biilloz Pemfigoid Vakasi

irem Ozdemir’, Elcin Akdas? Aysegiil Satilmis Kaya?, Melike Urganci, Ozlem Erdem?, Esra Adisen’
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Ana Bilim Dali

2Saglik Bilimleri Universitesi, Van Egitim ve Arastirma Hastanesi Dermatoloji Klinigi

3Corum Hitit Universitesi Erol Olgok Egitim ve Arastirma Hastanesi Dermatoloji Klinigi

“Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Ana Bilim Dall

Amag: Olgumuz, addlesan dénem biilléz hastaliklarinin ayirici tanisinda nadir de olsa biilloz pemfi-
goid(BP) yer aldigini vurgulamak ve hastaligin eriskinlerde oldugu gibi atipik goériiniimlerde karsimi-
za ¢ikabilecegini hatirlatmak amaciyla sunulmustur.

Gereg¢ ve Yontem: BP, en sik gorilen otoimmiin bulléz hastaliktir. Esas olarak yasl popiilasyonu
etkiler. Cocukluk déneminde az sayida vaka bildirilmistir. Bunlarin da bliyiik gogunlugu erken ¢ocuk-
luk déneminde bildirilmis olup addlesan donemde vakalar daha nadirdir. Adolesanlarda genellikle
jeneralize tutulum gorilir. Prognoz komorbiditelerin bu yaslarda daha az olmasi nedeniyle yetiskin
hastalara gore daha iyidir. Olgu sunumumuzda atipik klinik bulgularla prezente olan bir erken donem
addlesan BP vakasi anlatiimaktadir.

Bulgular: 13 yasindaki kiz gocugu gogus 6n yizindeki kasinti ve yanma hissinin eslik ettigi dokiintu
sikayeti ile dis merkeze basvurmus. Herpes zoster ve dermatofit enfeksiyonu on tanilan farkl za-
manlarda antifungal ve antiviral tedaviler almis. Bu tedavilerden fayda gérmemesi tGizerine klinigimize
basvuran hastanin yapilan fizik muayenesinde gévdenin 6n ve arka yliziinde boyuna uzanan, simetrik
yerlesimli, retikiiler patern gosteren eritemli paplller ve gergin biller gézlendi[Resim 1]. Nikolsky
bulgusu negatif olarak tespit edildi. Prurigo pigmentosa, lineer IgA dermatozu ve lupus 6n tanilari ile
alinan biyopsinin histopatolojik incelemesinde subepidermal ayrisma ile karakterli bil igeren epider-
mis, biile komsu epidermis i¢inde ve biil tavanindaki keratinositlerde yer yer nekrotik degisiklikler, bl
icinde eozinofil ve notrofil Iokositten zengin inflamatuar hiicre infiltrasyonu ve dermoepidermal biles-
kede lineer IgG ve C3 birikimi gozlenmisgtir. IgA ve IgM birikimi ise gézlenmemistir. Vakamizin klinik
bulgular ilk agsamada prurigo pigmetoza tanisini diistindiirmesine ragmen histopatolojik bulgularla
birlikte Nemeth kriterleri karsilanarak BP tanisi konuldu. Oral metilprednisolon 32mg/giin seklinde
baslanarak 2.5 ayda azaltilarak kesildi. Tum lezyonlarda gerileme gozlendi.
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Resim 1

Govde 6n ve arka ylzde simetrik yerlesimli, retikiiler patern gosteren eritemli papdiller ve gergin biil-
ler.

Sonug: Cocukluk ¢aginda biilloz pemfigoid nispeten nadir gortilen bir tanidir. Vakamizin sirt ve goguis
on yuzde kasintili, retikller patternde papiiler ve vezikilobill6z lezyonlarinin olmasi ilk asamada pru-
rigo pigmentoza tanisini distindiirmesine ragmen histopatolojik bulgular, direkt imminfloresanda
lineer IgG ve C3 birikimi ve steroide hizli cevap BP tanisini 6n plana gikarmistir.

Anahtar Kelimeler: addlesan, biilléz pemfigoid, prurigo pigmentoza
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PS-021

Sistemik isotretionin kullanan hastada gelisen alerjik kontakt dermatit

Osman Ezim', Zeynep Topkarcl’

Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Dermatoloji Klinigi, istanbul

Amag: Sistemik isotretinoin siddetli akne tedavisinde etkili ve glivenli bir tedavidir. isotretionin, azal-
mis sebum sekresyonu, artmis transepidermal su kaybi ve epidermal bariyerde bozulma gibi kutanéz
yan etkilerin yaninda T hiicre aktivitesini ve epidermal Langerhans hiicrelerinde antijen sunma ka-
pasitesini artirici etkilere sahiptir. Epidermal bariyerde bozulma ve immunolojik durum, hem allerjik
hem de irritan kontakt dermatit gelisimi ile iligkilidir. Bu olgu sunumunda sistemik isotretionin teda-
visi altindayken ytiziine benzoil peroksit+eritromisin krem stiren 19 yasinda alerjik kontakt dermatit
olgusu sunulmustur. isotretionin tedavisi altindaki hastalarda kontakt dermatit gelisim riskine dikkat
cekmek amaglanmistir.

Bulgular: 19 yasinda 70 kg erkek hasta. 30 mg/giin sistemik isotretionin tedavisi altinda takip edilir-
ken tedavini 3. ayinda ylziine benzoil peroksit+eritromisin krem siirmesi sonucu gelisen kizariklik,
kabuklanma, sislik sikayeti ile tarafimiza basvurdu.(Resim 1) Hastaya alerjik kontakt dermatit tanisi
konularak 3 giin 40 mg intramuskuler prednol ve fusidik asit+ hidrokortizon asetat krem tedavisi
baslandi. 4. Glinde hastanin lezyonlari belirgin geriledi.(Resim?2)

Sistemik isotretionin kullanan hastada gelisen alerjik kontakt dermatit

Resam 1. Isotretionin tedaviss Resim 2. 3 gun 40mg prednol {im)
alundayken benzoil peroksits ve fusidik asite hidrokortizon
entromisin krem suruimesi sonucu asctat krem tedavisi sonrasi
hastada kontakt dermatit geligimi

Sonug: isotretionin tedavisi ile kombine topikal benzoil peroksit kullanimindan kaginilmalidir.

Anahtar Kelimeler: isotretionin, kontakt dermatit
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PS-022

Akciger Kanseri Tanili Hastada Kutan6z Metastaz

Hacer Keles', Mustafa Bakirtas?
'Samsun Egitim ve Arastirma Hastanesi, Dermatoloji Klinigi, Samsun

2Samsun Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji Laboratuvari, Samsun

Amag: i¢ organ kanserlerinde deri metastazi gelisimi cok sik degildir. Ancak deri metastazi nedeni
olarak akciger kanserleri birinci sirada yer alir. Akciger kanseri en sik deri metastazi yapan organ
kanseri olmasina karsin, olusturdugu diger organ metastazlarina gore deri metastazi insidansi daha
azdir. Deri metastazlari, i¢ organ kanserlerinde ilk belirti olabilecekleri gibi, hastaliklarin seyri sirasin-
da kanser rekiirenslerine de isaret eden bir bulgu olarak da kargimiza gikabilirler. Histopatolojik ince-
leme sonucunda deri metastazi saptanmasi prognoz agisindan da belirleyici olabilmektedir. Akciger
kanserinde deri metastazi varligi prognozu olumsuz etkiler ve sagkalim suresini kisaltir. Bu sebeple
diger malignitesi olan hastalarda oldugu gibi, akciger kanseri tanili hastalarda da sipheli deri lezyon-
lar gelismesi halinde kutan6z metastaz agisindan deri biyopsisi alinarak histopatolojik inceleme ile
taninin konulmasi gerekmektedir.

Gereg ve Yontem: Hastanemizin onkoloji bélimii servisinde yatmakta olan hasta tarafimiza yiziin-
de deri lezyonu gelismesi lizerine konsiilte edildi. Yapilan degerlendirmede hastanin sag nazolabial
sulkusu Uzerinde infiltre eritemli-morumsu yaklasik 1T cm boyutunda subkutan nodiil saptandi. Lez-
yondan punch biyopsi alindi ve patolojiye incelenmek tizere gonderildi.

Resim 1

Sag nazolabial sulkus tizerinde infiltre eritemli-morumsu yaklasik 1 cm boyutunda subkutan noddl

Bulgular: 55 yasinda erkek hasta tarafimiza kisa stire 6nce yiiziinde gelisen lezyon nedeniyle kon-
siilte edildi. Yapilan degerlendirmede hastanin sag nazolabial sulkusu lizerinde infiltre eritemli-mo-
rumsu yaklasik 1T cm boyutunda subkutan nodiil saptandi. Nodilden alinan biyopsi sonucu karsinom
metastazi olarak geldi. Yapilan immiinhistokimyasal ¢alismada ise tiimor hiicreleri TTF1 ve Pan-ck
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ile pozitif boyanma gostermistir ancak s100, Vimentin, sma, kromogranin, napsin a, CD56, CD68,
Vimentin, P63 ile ise negatif boyanma gdstermistir olarak raporlandi. Timor hiicreleri TTF1 pozitif
boyandidi i¢in akciger kanserinin deri metastazi olarak degderlendirilmistir. Hasta tarafimiza dani-
sildiginda yaklasik 2 aydir metastatik akciger kanseri tanisiyla onkololoji bélimdi tarafindan takip
edilmekteydi ve KT tedavisi almaktaydi. Hasta akciger kanseri tanisi konulmasindan yaklasik 3 ay
sonra kaybedilmistir.

Tdimoral yapinin dermiste deri ekleri ¢evresinde solid olarak infiltre oldugu gézlenmekte. X200 bi-
ylutme H&E boyasi

Sonug: Akciger kanseri tanili hastalarda diger malignitesi olan hastalarda oldugu gibi, periyodik ola-
rak deri muayenesi yapilmali, gelisen deri lezyonlarinda deri metastazi saptanabilecegi akilda tutul-
mali ve siipheli lezyonlardan biyopsi ile histopatolojik aragtirma yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: akciger kanseri, kutan6z metastaz, TTF1
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PS-023

Periorbital Eritemle Prezente Olan Nadir Bir Kutan6z Lupus Eritematozus Olgusu

Fatmanur Hacinecipoglu', Bengi Cevirgen Cemil', Selda Pelin Kartal', Sehbal Arslankoz?
1SBU Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Klinigi, Ankara
2SBU Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Patoloji Klinigi, Ankara

Amag: Kutandz lupus eritematozus (KLE), otoimmiin bir deri hastali§idir ve ¢ok c¢esitli deri bulgu-
laryla kendini gosterebilir. KLE'nin nadir bir varyanti olan periorbital eritem tani ve tedavi agisindan
zorluklar igerir. Burada, periorbital eritemle prezente olan bir KLE olgusu sunulmustur.

Gereg ve Yontem: 42 yas kadin hasta, 4 ay 6nce baslayan sag g6z kapaginda eritem, 6dem ve pul-
lanma sikayetleriyle basvurdu (Resim 1). Hastanin 6zge¢misinde 15 yil 6nce gebelik doneminde
preeklampsi, ardindan membranoproliferatif glomertlonefrit ve 6 yil 6nce pankreatit gegirdigi, goz
kapagindaki lezyonlarin gitkmasindan 2 ay sonra da hepatit oldugu ancak altta yatan viral veya oto-
immuin herhangi bir sebep bulunamadidi 6grenildi. G6z kapagindaki kizariklik ve sislik sikayeti icin
kontakt dermatit 6n tanisiyla daha once topikal steroid kullanmis ancak fayda gérmemisti. Tarafimi-
za basvuran hastanin g6z kapagindaki lezyonlu deriden dermatomyozit, kutandz lupus eritematozus,
sarkoidoz, lupus vulgaris, kutandz lenfoma 6n tanilariyla deri biyopsisi alind.

Resim 1

Sag goz kapaginda periorbital eritem ve 6dem

Bulgular: Histopatolojik incelemede epidermis ylizeyinde fokal hiperkeratoz ve parakeratoz, epi-
dermis bazal tabakada vakuoler dejenerasyon, nekrotik keratinositler ile lenfoid hiicre ekzositozu,
dermiste 6dem, melanofajlar ve perivaskiiler ve periadneksiyel lenfoid hiicre reaksiyonu gorilda.
Yapilan immiinohistokimyasal incelemelerde lenfoid hiicrelerin CD3 pozitif olup, CD4 ve CD8 pozitif
hicrelerin karmasindan olustugu, CD5 ve CD7 boyamalari ile major antijen kaybi goriilmedigi tespit
edildi. Laboratuvar testlerinde antiniikleer antikor (ANA), antids-DNA negatifti ancak antiRo-52 pozi-
tifligi saptandi. Ek herhangi bir sikayeti olmayan hastaya klinik, histopatolojik ve laboratuvar bulgu-
lari 1s1ginda periorbital eritemle prezente olan kutandz lupus eritematozus tanisi konuldu. Hastaya
hidroksiklorokin 200 mg/giin, topikal kortikosteroid ve topikal takrolimus tedavileri baslandi. iki ay
sonra lezyonlarda belirgin iyilesme oldugu goriildi (Resim 2).
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Resim 2

Tedavi sonrasi sag g6z kapaginda eritem ve 6demin biiyuk olgtide gerilemis hali

Sonug: Sonug olarak, periorbital eritemin KLE'nin nadir bir varyanti olarak gelisebilecegi ve ayirici
tanida kontakt dermatit, dermatomyozit, sarkoidoz, kutan6z lenfoma gibi birgok dermatolojik has-
talik ile karisabilecegi akilda tutulmahdir. Ayrica lupus eritematozus agisindan istenen ANA ve anti-
ds-DNA antikorlari genellikle negatif bulunmaktadir. Taninin konulmasinda, dncelikle hastalidin akla
gelmesi, ardindan yapilan histopatolojik incelemeler ve laboratuvar testleri 6Gnem arz etmektedir.

Anahtar Kelimeler: periorbital eritem, kutanoz lupus eritematozus



DERMATOLOJIDE & KOZMETOLOJIDE GELiSMELER KONGRESI 2023

PS-024
Hipertrofik Skari Olan Hastalarda Alt Konka Hipetrofisi Sikliginin Arastiriimasi

Duygu Yamen', Ozan Ozdemir? Vildan Manav?
"Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Dermatoloji Klinigi

2Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kulak Burun Bogaz Hastaliklari Klinigi

Amag: Girig: Hipertrofik skarlar (HTS), travmaya verilen anormal cevap sonucu, alt konka hipertrofisi
(ITH) ise kronik nazal obstriiksiyon sonucu gelisir. Deride ve nazofarinkste yerlesen mast hiicreleri
(MCs) benzer 6zellik gosterip benzer mekanizmalar yoluyla etki ederler. Mast hiicrelerinin yani sira,
¢ok sayida buiyime faktori ve sitokin de hem HTS, hem de kronik rinit patogenezinde ortak rol oy-
namaktadir. HTS ve rinit patogenezleri benzerlikler gostermektedir. Bu ¢alismada hastalarda HTS ve
ITH iligkisinin arastirnlmasi amagclandi.

Gereg ve Yontem: Yontemler: HTS hastalarinda ve kontrol grubunda ITH varligi ve siddetinin klinik ve
endoskopik muayene ile degerlendirildi.

Bulgular: Bulgular: HTS grubunda kontrol grubuna gore daha sik ITH varli§gi saptandi (sirasiyla; %64,
%34) (p=0.014). HTS grubunda, hastalarin %48’inde grade 2 ve %16'sinda grade 3 ITH saptandi, kont-
rol grubunda ise hastalarin %24’linde grade 2 ve %10’'unda grade 3 ITH saptandi (p=0.046). Ayrica,
HTS grubunda kasinti ve agri sikayeti varliginda ITH (sirasiyla %83 ve %80), asemptomatik hastalara
gore daha yiiksek saptandi (p=0.020).

Sonug: Sonug: HTS'nin kronik rinit ve ITH ile sik birlikteligi, bu hastaliklarin ortak patogeneze sahip
olabilecegini diisiindiirmektedir. Hem HTS hem de iTH'nin patogenezi ve tedavisi heniiz net olmadig
icin bu iliski yeni bir bakis agisi saglayabilir.

Anahtar Kelimeler: yara iyilesmesi, hipertrofik skar, rinit, mast hiicresi
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PS-025

Anjina Biilloza Hemorajika: Bir Olgu Sunumu

Ali Sarica’, ijlal Erturan’, Havva Hilal Ayvaz Gelik', Selma Korkmaz', Mehmet Yildirm'’

Siileyman Demirel Universitesi Deri ve Ziihrevi Hastaliklari Anabilim Dali

Amag: Anjina bulloza hemorajika agiz mukozasinda ani ortaya ¢ikan, asemptomatik hemorajik biller
ile seyreden benign bir durumdur. Genellikle orta ve ileri yasta gorilen hastalik her iki cinsiyeti esit
oranda etkilemektedir. Burada oral mukozasinda travma sonrasi tekrarlayici hemorajik biilleri olan
bir hastayi paylagmak istedik.

Gereg ve Yontem: 68 yasinda bilinen hastaligi olmayan kadin hasta, agiz igerisinde 6 yildir tekrarla-
yan agrisiz, genellikle yemek sonrasi olusan, i¢i kan dolu kabarciklar sikayeti ile bagvurdu. Kabarcik-
larin kendiliginden patladigini sonrasinda iz kalmadigini belirtti. Sivi agirlikh beslendigi donemlerde
sikayetlerinin tekrarlamamasi dikkat cekmekteydi.

Bulgular: Hastanin dermatolojik muayenesinde sol bukkal mukozasinda 1 adet hemorajik bil mev-
cuttu (Gorsel 1). Ayrica hastamizin dnceki lezyonlarina ait fotograflarinda da dilde, yumusak ve sert
damakta hemorajik biiller goriilmekteydi (Gorsel 2). Hastamizin total kan sayimi, biyokimya, HIV ve
hepatit markirlari, koagtilasyon parametre testleri normaldi. Hemorajik biilden yapilan biyopsi ince-
lemesinde; akantoliz ve suprabazal ayrismanin olmadigi inflamasyonlu ¢ok katli yassi epitel tespit
edildi. Hastaya anamnez, dermatolojik muayene ve biyopsi sonucu g6z dntine alinarak anjina builloza
hemorajika tanisi konuldu. Bil yerlesimi nedeniyle, ani hava yolu obstriiksiyonuna yol acabilecegi
konusunda hasta bilgilendirildi, sert yiyecek ve sicak iceceklerden uzak durmasi onerildi. Sekonder
enfeksiyonlar 6nlemek igin klorheksidinli gargara ile agiz temizligi anlatildi.

Gorsel 1

Sol bukkal mukozadaki hemorajik bil
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Gorsel 2

Yumusak damakta hemorajik biil

Sonug: Anjina biilloza hemorajika; genellikle yumusak veya sert damakta gorilen, akut, agrisiz, he-
morajik billerle karakterizedir. Bukkal mukoza, dil lateral ve ventrali ile birlikte dudak mukozasi da
etkilenebilir. Biiller kisa stuirede riiptiire olur ve spontan olarak iz birakmadan iyilesir. Olgularin ¢o-
Jgunlugu yemek sonrasi geligse de travmaya neden olan agiz ici girisimler sonrasi ve inhaler kor-
tikosteroid kullanimina bagl lezyonlar olusabilir. Tani i¢in gogu zaman anamnez ve dermatolojik
muayene yeterlidir. Ayirici tanida pemfigus vulgaris, biilloz pemfigoid, epidermolizis biilloza, lineer
IgA hastaligl, eritema multiforme, biilléz liken planus, fiks ilag erlipsiyonu akla gelmelidir. Tedavisi
semptomatiktir. Hastaya travmadan kaginmasi konusunda bilgi verilmelidir. Nadir rastlanmasi ve
oral mukozanin bulléz lezyonlarinin ayirici tanisinda akilda tutulmasi gerektigine dikkat gcekmek icin
bu vakayi sunmak istedik.

Anahtar Kelimeler: Oral mukoza, Hemorajik biil, Travma, Anjina billoza hemorajika
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PS-026
COVID-19 asisi ile tetiklenmis Morphea

Ayseqiil 07", Birgiil Ozkesici Kurt', Onur Sivaz’, Asl Aksu Cerman’, ilknur Altunay’
SBU Sigli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi

Amag: 2019'da COVID-19 pandemisinin baglamasindan bu yana, pandemiyi kontrol altina almak igin
cesitli asilar gelistirildi. COVID-19 asllariyla, basta dermatolojik belirtileri olmak tizere gesitli yan etki-
ler iligkilendirilmistir.Lokalize skleroderma olarak da bilinen Morfea, cildin elastikiyetini kaybetmesi-
ne ve sertlesmesine neden olan inflamatuar, sklerozan bir dermatolojik hastaliktir.

Gereg ve Yontem: 72 yasinda kadin hasta sol omzunda sklerotik plak sikayeti ile dermatoloji klinigi-
mize basvurdu. Oykisiinde (i¢ doz inaktif (CoronaVac, Sinovac) asisi, ardindan bir doz Pfizer-BioN-
Tech vardi. Yaklasik 2 yil 6nce ilk SinoVac asisindan birkag hafta sonra asi bolgesinde lokal olarak
ortaya ¢ikmaya baglayan deri lezyonlari zamanla sag omzunun tamamina yayildi. Ozgegmisinde hi-
pertansiyon ve atriyal flutter (30 yil), gut (6 yil), gastrit ve 46 yil 6nce nefrolitiazis sonucu sag bébrek
kaybi mevcuttu. Lezyonun ortaya ¢iktigi donemde bu etkilesime neden olabilecek herhangi bir akut
olimcil hastalik veya yeni ilag hikayesi yoktu.

Bulgular: Dermatolojik muayenede 10x13 cm ve 3x6 cm boyutlarinda olmak tizere, merkezinde eri-
temli krutlu papdl bulunan soluk renkli atrofik endure 2 adet plak saptandi. Lezyon sinirindan punch
biyopsi yapildi ve histopatolojik incelemesinde ylizeyde incelmis epidermis, bazal tabakada vakuoler
dejenerasyon, dermis boyunca subkutan dokuya kadar ilerleyen yogun kollejenizasyon gorildi. Deri
ekleri izlenmedi. Histopatolojik agidan morfea ile uyumlu olarak raporlandi.

m
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Sonug: Asilama, birgok bulasici hastaligin morbidite ve mortalitesini azaltir ve pandemilerin kontro-
linde Kkilit bir role sahiptir. Ancak asilar, otoimmiiniteyi aktive etmek gibi ¢esitli yan etkilere neden
olabilir. Hatta potansiyel olarak bir otoimmiin hastaligi tetikleyebilir. Morfea patogenezinde otoim-
mdinitenin énemli bir roll oldugu bilinmektedir. Daha énce morfea, BCG ve Hepatit B asilariyla iliski-
lendirilmis ve tetikleyici olarak travmayla iligkili Koebner fenomeni tizerinde durulmustur. COVID-19
asisindan sonra meydana gelen morfea vakalari hakkinda da birkag rapor vardir. Ancak olgumuz
Coronovac sonrasinda tetiklenen ilk Morphea olgusu olarak sunulmaktadir. Morfea’nin etiyolojisi net
olmamakla birlikte dermatologlarin hastalarin agilanma 6oykiisii konusunda bilgi sahibi olmalari ge-
rekmektedir. Asilar ve otoimmun hastaliklar arasindaki kesin mekanizmalar ve iligkileri aciklamak
icin daha ileri ¢calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: morphea, covid-19, asi
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PS-028

irem Kundakcl', ijlal Erturan’, Mehmet Yildirm?

Siileyman Demirel Universitesi Arastirma Uygulama Hastanesi Deri Ve Ziihrevi Hastaliklari Anabilim
Dali

Amag: Parsiyel unilateral lentijinozis (PUL), normal deri lizerinde ¢ok sayida milimetrik agik kahve-
rengi grup yapmis makiillerin unilateral yerlegsmesiyle karakterize nadir gorilen bir pigmentasyon
bozuklugudur. Genellikle konjenital veya erken cocukluk ¢aginda ortaya ¢ikar. Bazi olgulara norolojik
anormallik veya g6z bulgular eslik edebilir. Tedavisi gerekli olmasa da kozmetik sebeplerden dolayi
tedavi ihtiyaci ortaya ¢cikmaktadir.

Gereg ve Yontem: 17 yasindaki kadin hasta, yliziiniin ve boynunun sag tarafindaki kahverengi lekeler
sebebiyle poliklinigimize basvurdu. Lekelerin sekiz yil dnce olusmaya basladigini ve giderek arttigini
beyan etti. Hastanin dermatolojik muayenesinde orta hattan keskin sinirla ayrilmig yiiz ve boyun sag
yarisinda ¢ok sayida hiperpigmente milimetrik makiiller saptandi. Lezyonlarin dermoskopisi ¢ekildi.
(Gorsel 1) Ailesinde benzer cilt bulgular veya norofibromatozis dykiisii yoktu. Hastanin boyun bol-
gesinden alinan 6rnegin patolojisi lentigo simpleks ile uyumlu gelmesi tizerine PUL tanisi konuldu.
Biz hastamiza bir hafta araliklarla Tablo 1°de gosterilen parametrelerle 1.064nm Q-Switched Nd:YAG
lazer uyguladik. Amacimiz makiillerde renk agilmasi ve petesisiz eritem elde etmekti. Lazer uygula-
nirken yavas kaydirma teknigi ile %10-15'lik tist (iste binme alanlari olusturarak atiglar yapildi. islem
sonras! postinflamatuar hiperpigmentasyon, agri, skar, purpura gibi yan etkiler gézlenmedi. islemler
sonrasi nemlendirici krem ve yiiksek korumali gtines kremi onerildi.

Gorsel 1

Lezyonlarin Dermoskopisi

Tablo 1
Atis Akim Hiz Spot
1 2.4 J/cm? 2 Hz 5mm
2 2.8 J/cm? 2 Hz 5mm
3 3.6 J/cm? 2 Hz 5mm
4 4.6 J/cm? 3 Hz 5mm

Atis Parametreleri
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Bulgular: Norofibrom, aksiller gillenme, Cafe Aut Lait lekesi saptanmadi. G6z muayenesinde retinada
kiicuk hiperpigmente alan disinda patolojik bulgu saptanmadi. Tim batin USG normaldi. Ortopedik
ve norolojik muayenesinde anormal bulgu mevcut degildi.

Sonug: PUL; g6z, noroloji, ortopedi alanlari ile birlikte multidisipliner yaklasimla degerlendirilmesi ge-
reken bir durumdur. Konvansiyonel lazerler, petesi, purpura, kabuklanma, agri, postinflamatuar hiper-
pigmentasyon, skar gibi yan etkilere neden olabilirler. 1.064 nm Q-Switched Nd:Yag lazer tedavisinin
diisuk yan etki profiline sahip olmasi nedeniyle iyi bir kozmetik sonug igin etkili ve giivenli oldugu
disinulmektedir. Tedavinin dordiincu seansinin ardindan makiillerde belirgin renk agilmasi tespit
edilmigtir (Gorsel 2). Tedavi slireci devam etmektedir.

Gorsel 2

Tedavi Oncesi/Sonrasi

Anahtar Kelimeler: Unilateral, lentijinoz
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PS-030

Erythrokeratodermia variabilis tanili iki gocuk olgu

Hatice Uce Ozkol', ilknur Yorgun Ozdemir', Edanur Cengiz’

Van Yiziinct Yil Universitesi, Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali

Amag: Eritrokeratodermia variabilis (EKV) nadir goriilen heterojen bir deri hastaligidir. ilk olarak Men-
des da Costa tarafindan tanimlanan klasik EKYV, iki tip deri lezyonu ile karakterize edilir: figurli hi-
perkeratotik plaklar ve gegici eritematoz alanlar. Burada klinik ve histopatolojik olarak EKV tanisi
konulan eritematdz ve hiperkeratotik lezyonlarla bagvuran iki kardes hastayi sunuyoruz.

Gereg ve Yontem: Olgu 1Poliklinige 16 yasinda kadin hasta kuruluk ve kizariklk sikayetiyle bagvurdu.
Yaklasik 1.5 yasindan beri sikayetleri mevcut. Kizariklik seklinde baslayip kasinti oluyor sonrasinda
kabuklaniyormus. Daha 6nce lezyonlarindan alinan biyopsi eritrokeratoderma variabilis 6n tanisiyla
uyumlu degerlendirilmis. Dermatolojik muayenesinde boyun anteriorunda ve ytizde eritemli keskin
sinrl Gizerinde kalin kirli beyaz skuamlarin oldugu hiperkeratotik plaklar (sekil 1) mevcuttu. Biyopsi
materyalinde hiperkeratoz,papillamatdz ve epidermal hiperpilazi saptanmis. Klinik ve histopatolojik
incelemeler sonucunda hastaya eritrokeratoderma variabilis teshisi kondu.Hastaya tedavi olarak ta-
zoraten %0.01 ve nemlendirici basglandi. Tedavinin ikinci haftasinda hastada belirgin iyilik hali g6z-
lendi(Sekil2)

Bulgular: Olgu 211 yasindaki kadin hasta vicutta dokinti sikayetiyle poliklinigimize basvurdu. 4 ya-
sindan beri viicutta kuruluk ve 6nce kirmizi baglayip sonra kahverengilesen dokintdleri varmis. Daha
once alinan biyopsiler 6n tanilarla uyumlu gelmemis. Ablasinda benzer sikayetler mevcut. Bilinen
hastalik yok .Laboratuvarinda 6zellik yoktu. Dermatolojik muayenesinde boyun anteriorunda desku-
amasyon gosteren hiperkertotik plaklar(sekil 2),boyun posteriorundan sirta uzanan kahverengi yer
yer deskuamasyon gosteren hiperkeratotik plaklar mevcuttu. Hasta klinik ve aile dykistyle birlikte
eritrokeratoderma variabilis olarak degerlendirildi. Hastaya tazoraten %0.01 ve nemlendirici tedavisi
baslandi.

Olgu1

|
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Sonug: EKV eritrokeratodermi adi verilen heterojen bir deri hastaliklari grubunun nadir gordilen bir alt
tipidir ve gezici eritem ve sabit hiperkeratotik plaklarla kendini gosterir(1). EKV lezyonlari genellikle
yasamin erken doneminde ortaya ¢ikar. Lezyonlar hiperkeratotiktir ve iyi sinirlanmistir ve birlesme
egilimi gosterirler. Sonug olarak EKV nadir goriilen otozomal dominant kalitilan yasam suresini etki-
lemeyen, sistemik tutulum yapmayan topikal veya sistemik tedavilerle kontrol altina alinabilen bir ge-
nodermatozdur. Kozmetik goriinim sebebiyle hastanin psikososyal durumunu etkilemesi nedeniyle
tedavisi takibi agisindan énemli bir hastalik grubudur.

Olgu2

Anahtar Kelimeler: Eritrokeratoderma variabilis, genodermatoz, gegici eritem
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PS-031

Eritema Annulare Sentrifigum: Olgu Sunumu

ilknur Yorgun Ozdemir’, Hatice Uce Ozkol', Hatice Atmaca’

Van Yuzinci Yil Universitesi, Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar

Amag: Eritem anniilare sentrifigum (EAS) yavas ilerleyen, anndiler veya polisiklik eritemli lezyonlarla
karakterize bir erlipsiyondur. Literatiirde yeterli veri olmadigi i¢cin EAS'nin prevalansi tam olarak bili-
nememektedir. Her yasta gorilebilmesine ragmen genellikle 5. dekattan sonra sik olan EAS kadin ve
erkeklerde esit oranda gordilir. (1)Bu yazida eritema annilare sentrifigum tanisi alan 52 yasinda er-
kek hasta sunuldu. Hastanin 6zelikle govde 6n arka yiizde ortasi soluk periferi infiltre eritemli aniler
plaklari mevcuttu.Biyopsi sonucu EAS ile uyumlu geldi.

Gereg¢ ve Yontem: OLGU Klinigimize 52 yas erkek hasta 25 giin 6nce kolda baslayan sonrasinda
govde ve uyluklara yayilan kirmizi dokuntilerden sikayetgiydi. Dokuntilerinden 10 giin 6nce penisilin
grubu antibiyotik ve nsaii grubu ilag¢ kullanimi 6ykisu var. Dermatolojik muayenesinde kollarda gov-
de 6n arka ylzde uyluklarda ortasi soluk eritemli kenarlari endure skuamsiz plaklari mevcuttu. Sag
ayak bagparmak tirnaginda melanosi striata,bilateral ayak tirnaklarinda subungual hiperkeratoz,ayak
tabanlarinda skuamlanma ve hafif hiperkeratoz, ayak parmak aralarinda maserasyonu mevcuttu.
Hastaya yapilan tetkiklerde gegirilmis Hepatit B enfesiyonu mevcuttu.

Bulgular: Hastadan alinan deri biyopsisi sonucunda dermiste perivaskiiler alanda CD3 ve CD4 ile
doku yogun CD8 ile daha seyrek boyanma gosteren T lenfositlerden baskin orta derece siddetli mikst
iltihap izlenmisti. Hasta klinik ve histopatolojik olarak EAS olarak degerlendirildi. Tedavi olarak siste-
mik ve topikal antifungal,kisa siireli sistemik metilprednisolon,topikal steroid ve antihistaminik teda-
visi baglandi. Hasta takiplerinde tedaviden fayda gormds ve lezyonlari tamamen diizelmistir.

Olgu gorseli 1
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Olgu gorseli 2

Sonug: EAS eritematoz veya Urtikeryal tipte baslayip halkali arkuat ya da polisiklik sekilde perifere
yayilir. Merkezden iyileserek gevreye biyuk halkalar olusturarak yayilirlar. Bu seyir birka¢ kez tekrar-
layabilir ve hastalik bazen aylarca siirebilir. EAS, kendi kendini sinirlayan ve iyi prognoza sahip reaktif
bir siregtir (3). Tetikleyici faktorler arasinda viral bakteriyel veya mantar enfeksiyonlari, parazitler,
artropod isiriklar, ilaglar, maligniteler veya diger sistemik hastaliklar ve gidalar yer alir. Dokuintd, ila-
cin kesilmesi veya altta yatan hastaligin tedavisi ile ortadan kalkar. Bununla birlikte, vakalarin gogun-
da altta yatan bir neden belirlenemez.(4)

Anahtar Kelimeler: eritema anulare sentrifigum, figure eritem, ilag
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PS-032
Enfekte Kontakt Dermatidi Taklit Eden Tinea Corporis Olgusu

ilknur Yorgun Ozdemir’, Hatice Uce Ozkol', Cemre Polat’

Wan Yiiziinci Yil Universitesi, Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar AD

Amag: Tinea corporis siklikla zoofilik ve jeofilik bazen de antropofilik suslarin neden oldugu sagh deri,
uyluk, el, ayak gibi spesifik bolgelerin diginda kalan viicut alanlarinin dermatofitik enfeksiyonudur.
(1,2) Bu vakada son yirmi glindiir siddetli bir sekilde seyreden karinda ve glutealde yara sikayetleri
olan ve simdiye kadar topikal ve sistemik antibiyoterapi ve topikal steroide yanitsiz otuz dort yasinda
erkek hasta ele alindi.

Gereg ve Yontem: Olgu otuz dort yasinda erkek hasta, dort yildir aralikh olup diizelen ve son yirmi
glndir siddetli bir sekilde seyreden karinda ve glutealde yara sikayetiyle tarafimiza basvurdu. Has-
tanin tarafimiza bagvuru 6ncesi aralikli kullandigi sefaklor, siprofloksasin, amoksisilin klavulonat ve
topikal fusidik asit, rifampisin ampiile ve topikal metilprednizolon aseponata klinik yaniti yoktu.Der-
matolojik muayenesinde govde 6n ylizde ve bilateral gluteallerde 20x30 cm ebatli sulantil egzemati-
ze gorunumld, keskin sinirli, kenarlari deriden hafif kabarik eritemli plak saptandi. Plak kenarlarindan
native preperatin %10 potasyum hidroksit soliisyonu ile incelenmesinde ¢ok sayida hif gorildu.

Bulgular: Tinea corporiste klasik lezyonlar merkezden ¢evreye dogru genisleyen, iyi sinirli, kenarlari
kabarik, eritemli, skuamli antiler plaklar seklindedir, ancak immiin yetmezlikli hastalarda atipik ve
yaygin klinik goériinimler ortaya cikabilir.(5)inflamasyonun siddeti dermatofitin tiirij, kisinin bagisikik
durumu ve folikiler invazyon derecesine gore dedismektedir. (3,4)Literatlirde bizim olgumuzda oldu-
gu gibi, tamamen saglikl bireylerde de jeneralize ve atipik paternler bildirilmistir.

Olgu gorseli
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Nativ gorseli

Sonug: Ozellikle inflamatuar lezyonlarla seyreden tinea corporis, cok sayida deri hastaligini taklit
edebildiginden, eritemli skuamli bir deri lezyonu ile karsilasildiginda dermatofitik enfeksiyon olasiligi
daima akilda tutulmalidir ve en azindan basit ve pratik bir ydntem olan native inceleme yapilarak
dislanmalidir

Anahtar Kelimeler: tinea corporis, kontakt dermatit, hifa, spor
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PS-033
PYODERMA GANGRENOSUM OLGU SUNUMU

ilknur Yorgun Ozdemir’, Hatice Uce Ozkol', Giilsah Saydan’

Van Yuziinci Yil Universitesi, Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar AD

Amag: Piyoderma gangrenozum (PG), ilk kez 1930’lu yillarda ortaya gikan, nadir goriilen, kronik inf-
lamatuar bir hastaliktir. Etiyopatogenezi tam olarak aydinlatilamamis, notrofilik dermatozlar grubun-
dan bir hastaliktir. insidansi 20-50 yaslarinda pik yapar. Genellikle agrili eritematéz bir nodiil olarak
baslayan lezyonlar daha sonra inflame, irregtiler sinirli, nekrotik ve hemorajik tabani olan agrh -
serlere donustr. Lezyonlar hizli progresyona sahip olup, bazi hastalarda eslik eden ates, halsizlik,
kas agrisi ve eklem agrilar gorilmektedir. PG, malignite , Ulseratif kolit, chron hastaligi, poliartrit ve
monoklonal gamopati gibi birgok hastalikla birlikte gordlebilir .

Gereg ve Yontem: 45 yasinda erkek hasta viicudunda 4 senedir olan iyilesmeyen yaralar nedeniyle
poliklinigimize basvurdu. ilk olarak 2018'de sirtta sivilce benzeri yarasi olmus. Ardindan yara ortasi
acilmis. Kasinti agri sikayeti yokmus . Hastaya dis merkezde biyopsi Piyoderma gangrenosum gel-
mis . Dapson 150 mg baslanmis. Prednol 20 MG subattan beridir kullanmis kismi faydasi olmus tek-
rar artmis. Chron ve Ulseratif kolit agisindan incelenmis kolonoskopi yapilmis patoloji bulunmamis.
Dermatolojik muayenesinde sol dis kulak memesinde lilsere doku kaybiyla seyreden etrafi hemorajik
krutlu plak gozlendi. Alin sag tarafinda, gogis on yizde , sirtta, umblicusun sag lateralinde, sag
gluteal alanda en kiigtigli 2X2 cm en biytigi 20X 10 cm boyutunda etrafi livide eritemli oluk belirtisi
gosteren ortasi hemorajik krutlu akintili Glsere plaklari mevcuttu. Hastanin yapilan laboratuvar tet-
kiklerinde tam kan sayiminda beyaz kan hiicreleri 10000/mm3, hemoglobin 12,6 g/dl, trombositleri
205000/mm3 olarak tespit edildi. Karaciger ve bobrek fonksiyon testleri normal olan hastanin, erit-
rosit sedimentasyon hizi 3 mm/saat ve C-reaktif protein diizeyi 9.8 mg/dl olarak saptandi. Anti-HCV,
anti-HIV, VDRL testleri negatifti.

Bulgular: Hastaya tedavi olarak 160 gr IVIG , 60 mg prednizolon , klaritromisin 500 mg 2*1, fusidik
asit ve triticum vulgare sulu ekstresi krem giinde iki kez , rgm kapama baslandi. Tedavinin birinci
haftasinda hizli yanit gézlendi.
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OLGU TEDAVi ONCESI

VAKA TEDAVININ iKINCI HAFTASI

Sonug: Yaygin tutulum olmasi ve vejetativ gortintisi nedeniyle vaka sunulmustur

Anahtar Kelimeler: piyoderma gangrenozum, idiopatik, iViG
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PS-034
HERPES GESTASYONES (PEMFGIGOID GESTASYONES) OLGU SUNUMU

Hatice Uce Ozkol', ilknur Yorgun Ozdemir?, Dilan Dali’

Van Yuzinci Yil Universitesi, Tip Fakiiltesi, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar

Amag: Herpes gestasyones gebeligin 2.-3. Trimestrinda ve bazen postpartum dénemde alevlenme-
lerle seyreden fetal komplikasyonlarin eslik edebildi gebeligin otoimmiin énemli dermatozlarindan
biridir

Gereg ve Yontem: 33 yasinda Uglincl trimester primigravid gebe ciddi kasinti ve dokiintii nedeniyle
klinigimize basvurdu.Hastanin herpes gestasyones,PUPPbiill6z pemfigoid 6n tanilaryla servisimize
yatisi yapildi. Alinan anamnezinde 33. gestasyonel haftasinda canli saglikli intrauterin gebeligi oldu-
Ju saptandi. Dermatolojik muayenesinde 1-2 cm ¢apindan 4-5 cm ¢apa kadar degisen govde, kol ve
bacaklarda urtikeryal papdl ve plaklar, grube yer yer krutlu ve yer yer intakt ser6z vasifli vezikdllerin
oldugu papiil plaklar gorildi. Hasta 2 hafta 6ncesinde siddetli kasintiyla sikayetlerinin basladigini
ifade etti.

Bulgular: Hastanin 6zge¢misinde bir 6zellik yoktu. Rutin hemogram, biokimyasal testler, tiroid hor-
mon ve antikorlar, vitamin B12, folik asit seviyeleri normal sinirlarda idi.Hastanin dncesinde topikal
ve sistemik ila¢ kullanim 6ykisi yoktu.Topikal bitki uygulamadidini sdyledi.Hastanin aile dykistinde
benzer sikayete sahip kimse yoktu. Hastadan 4’lik punch ile PUPPRalerjik kontak dermatit,biilloz ilag
reaksiyonu,pemfigus,dermatitis herpetiformis,lineer IGA dermatozu 6n tanilaryla IF biyopsi alinmis-
tir. Biyopsi sonucu:'Direkt immunofloresan mikroskopide bazal memranda lineer C3 depolanmasi ve
zayif 1gG depolanmasi goriildii.'seklinde raporlanmistir.Biyopsi sonucu pemfigoid gestasyones ile
uyumlu bulunmustur. Hastanemiz laboratuvarinda galisiimadigindan Anti-BP180-NC16A elisa tetkiki
bakilamadi.Hastaya sistemik kortikosteroid tedavisi Prednol 40 mg/giin (0,5 mg/kg/giin) dozunda
baslandi. Hastanin lezyonlarinda 2 hafta iginde gerileme izlendikten sonra prednol dozu yavas yavas
disurildi. 15 gin sonra hafif bir relaps nedeniyle yeniden poliklinigimize basvurdu,prednol dozu tek-
rar 20 mg/gln olarak artirildigindan lezyonlarda ilerleme g6zlenmedi.Hastanin sonraki kadindogum
epikriz takiplerinde term saglikh 3200 gr bebek diinyaya getirdigi kendi takiplerinde de herhangi bir
patoloji izlenmedigi gozlenmistir.
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Sonug: Pemfigoid gestasyones tipik olarak gebeligin sonlarinda gévdede ani gelisen kasintili trtiker-
yal lezyonlar ile gorilir. gorilir. Dogumla birlikte hastalarin yaklasik%75'inde alevlenmeler goriilip,-
birka¢ saat icinde ani gelisen biiller meydana gelebilir. Gebelikte goriilen kasintil vezikilobdilloz deri
hastaliklarinin ayirici tanisinda dikkate alinmalidir. PG’li gebe kadinlara yaklagsimda maternal, fetal ve
neonatal komplikasyonlarin énlenmesi ve tedavisi igin multidisipliner bir yaklagimla igbirligi i¢cinde
olmalidir.

Anahtar Kelimeler: herpes gestasyones, gebelik, immunobiilloz hastalik
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PS-037

Mezenter Arter iskemisinin Eslik Ettigi Lokositoklastik Vaskiilit Olgu Sunumu

Fatma Celik’, ijlal Erturan’, Mehmet Yildirnm’, Atalay Dogru?

'Siileyman Demirel Universitesi Arastirma Ve Uygulama Hastanesi Deri ve Ziihrevi Hastalklar Ana-
bilim Dali, Isparta

2Siileyman Demirel Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi Romatoloji Anabilim Dal, Isparta

Amag: Lokositoklastik vaskaiilit, kiiglik damarlarin inflamasyonuyla karakterize polimorf deri lezyon-
laryla seyreden bir vaskailit tipidir. Deriye lokalize olabilecegi gibi, bobrek ve gastrointestinal sistem
basta olmak lzere i¢ organ tutulumu ile seyredebilir. Klinikte en sik alt ekstremitelerde palpabl pur-
pura gorulir. Bu vakayr sunmaktaki amacimiz Iokositoklastik vaskiilitli hastalarda buylik damar ve
organ tutulumu gibi ciddi sistemik bulgularin gorilebilecegini vurgulamaktir.

Gereg ve Yontem: Elli alti yasinda kadin hasta, yaklasik 1 aydir alt ekstremitelerde baslayan, kollarda
yaygin, basmakla solmayan, kasintisiz ve agrisiz purpurik lezyonlar ile bagvurdu. Dig merkezde 1 ay
once yapilan biyopsi sonucu lokositoklastik vaskiilit ile uyumluydu. Bu sire zarfinda herhangi bir
tedavi almayan hastanin es zamanli olarak bulanti ve kusma ataklari mevcuttu. ileri tetkik ve tedavi
amaciyla klinige yatisi yapilarak sistemik kortikosteroid tedavisi baslandi. Yatisinin 3. giini aksami
kusmasi ve hazimsizlik sikayeti tizerine ADBG ¢ekilerek genel cerrahiye danisildi ve acil BT anjiyog-
rafi gekildi. Hasta mezenter iskemi nedeniyle opere edildi. Romatoloji servisinde kortikosteroid, kol-
sisin, 1 kir siklofosfamid tedavisi ile takip edildi.

Lokositoklastik Vaskiilit

Ay "
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Alt Ekstremitelerde Yaygin Palpable Purpuralar



DERMATOLOJIDE & KOZMETOLOJIDE GELiSMELER KONGRESI 2023

Lokositoklastik Vaskiilit

Kollarda Yaygin Palpable Purpuralar

Bulgular: Hastanin laboratuvar sonuglarinda CRP: 38.24mg/L HGB: 10.9g/dl Sedimentasyon:
39mm/h ANCA: negatif GGK: pozitif gelmesi lizerine gastroenterolojiye ve romatolojiye danisildi.
Oneriler dogrultusunda 2 giin daha GGK bakildi ve negatif geldi. Hastanin ishali, gaitada renk degisi-
mi yoktu. 24 saatlik idrar tetkikinde proteiniri saptanmadi. Otoimmiin tarama kitinde bakilan para-
metreleri ve tumor belirtegleri olagandi. Tim batin US normaldi. Yatisinin 3. glini aksami ¢ekilen BT
anjiografisinde slperior mezenterik arter orijininden 1 cm sonrasinda, splenik arter distalinde dolum
defekti saptanmasi lizerine acil operasyona alinip subtotal ince bagirsak ve gekum rezeksiyonu son-
rasinda jejunokolik anastamoz yapildi.

Sonug: Lokositoklastik vaskiilit; ilaglara, enfeksiyonlara, konnektif doku hastaliklarina, malignitelere
sekonder olabilecegi gibi idiopatik olarak da gorilebilir. Hastamizda altta yatan herhangi bir sebep
bulunamadi. Lokositoklastik vaskiilit olgularinda eslik edebilecek stiperior mezenterik arter gibi bu-
ylik damar tutulumu ve sistemik bulgular agisindan hastalar dikkatli takip edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Lokositoklastik Vaskiilit, Mezenter iskemi
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