Orijinal Soru: Klinik Bilimler 174

174.

Daha 6nce saglikli olan sekiz aylik kiz bebek, 5 glin 6nce baslayan burun akintisi, éksturuk, 3 gindur burun ¢evresinde kiiguk
kabuklu lezyonlarin olusmasi, istahsizlik, 38,5 °C’ye yukselen ates ve viicudunda kizarnklik sikayetleriyle getiriliyor. Fizik
muayenede kan basinci normal olan hastada eritematoz, skarlatiniform dokuntu, ciltte soyulmalar dikkat cekiyor. Burun

cevresinde impetigo ve ciltte Nikolsky isaretinin pozitif oldugu géralayor.

Bu hasta icin en olasi tani asagidakilerden hangisidir?

A) Stafilokoksik toksik sok sendromu

B) Kizil

C) Streptokoksik toksik sok sendromu

D) Stafilokoksik haslanmis dern sendromu
E) Iktiyozis

Dogru Cevap:D

DERS NOTLARIMIZDAN REFERANSLAR

(Bu referanslar; soru kitabi Tiim Tus Sorulari, Kamp notlarimiz ya da non spesifik slaytlardan DEGIL,
sadece gunncel ders notlarimizdan verilmistir. Bu notlari subelerimizde kolayca edinip, referanslari
kontrol edebilirsiniz.)
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STAPHYLOCOCCUS AUREUS

Toksinleri

M Sitolitik toksinler: Alfa, beta, gama ve teta toksinler irinlesmeden sorumludur.
Hemoliz etkileri vardir. Eritrosit ve |6kositler basta olmak Uzere birgok hiicre
tipine toksik membran yikici toksinlerdir.

Lokosidin: Notrofil ve makrofajlan eritir. Sitolitik bir toksindir (Panton-
Valentin toksini). Siklikla toplum kaynakli MRSA'larda saptanmaktadir.
Enterotoksin — A-E: Enterotoksin—A, MSS irritasyonu nedeniyle kusmanin
belirgin oldugu kisa inkiibasyon siireli besin zehirlenmesi tablosuna yol agar.
Toksin i1siya direnclidir.

Enterotoksin — B stafilokoksik enterokolite yol agar. 1ki yas alti gocuklarda ve
imminsupresiflerde antibiyotik ishaline ve psédomembranéz kolite neden olabilir.
Enterotoksin C ve D, siit Urlnleriyle ilgili zehirlenmelerde sik bulunur,
Eksfoliyatif toksin: Haslanmis deri sendromu’na yol acgar. Stratum
granilosum dzerine toksik etki etmektedir.

Toksik sok sendromu toksini — 1 (TSST-1, enterotoksin-F): Siiperantijen
ozelligindedir ve toksik sok sendromuna neden olur. Vajinal ya da nazal
hiperabsorban tampon kullanimi nedeniyle, ortamdaki magnezyum miktarnnin
diistik olmasi nedeniyle Uretilir S. aureus’un mukozalardan emilerek, sistemik
dolasima katilabilen enterotoksinidir.

EFnrimlari
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» Haslanmis deri sendromu: Yenido§anlarda gérilir, Nikolsky bulgusu (+)

bulunur. Eksfoliyatif toksinin stratum granulosum Uzerine toksik etkisinden
dolay! olusan klinik bir tablodur. Erigskindeki biilloz impetigo ile ayni hastaliktir.
Yenidodan déneminde gelisen adir formuna Ritter sendromu adi verilir.

» Toksik sok sendromu: Multiorgan tutulumu, yaygin dékiintl ve hipotansiyonun

ILGILI NOTLAR

Nikolsky isaretinin
pozitif olmasi
Staphylococcus
aureus'un neden oldugu
haslanmis deri sendromu
icin en 6nemli ipucudur.
Bazen Oyle kritik bir
bilgi yazarsiniz ki nota...
Size guvenip bu notu
okuyanlar soruya
baktiginda aninda dogru
yaniti bulurlar.

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.
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NIiKOLSKY FENOMENI

Genel Bilgiler

Nikolsky fenomeni gliniimuzde (ig sekilde gtsterilebilir:

1- Gergin saglam bir bilun tavanina bastirilirsa biiliin gevreye dodru genisledidi gordldr.
2- Lezyona yakin normal bir deri alanina parmakla kaydirma seklinde bir basing uygulanirsa, epidermisin Ust

kismi kayarak iginde sivi bulunmayan porsimis goriintimde bl olusur.

3- Acilmis bir bilun tavanina ait artiklardan tutulup gekilirse derinin seftali kabugu gibi soyuldugu gozlenir.

Karakteristik oldugu hastaliklar
Pemfigus vulgaris, vejetans
Pemfigus foliaseus, eritematosus

Toksik epidermal nekrolizis (TEN), Stevens-Johnson Sendromu
Stafilokoksik Haslanmis Deri Sendromu (SSSS)

Epidermolizis biilloza (junctional ve distrofik tip)

SPOT BILGILER

* Uluslararasi Behget Calisma Grubu'nun tani kriterleri
oral aft, genital aft, goz bulgulari, deri bulgular,
paterji testi pozitifligi, vaskiler tutulum ve nérolojik
tutulumdur.

* Behget hastaliginda en sik tutulan eklem dizdir.
Ancak artrit bir tam kriteri degildir.

* Akne vulgarisin patognomonik lezyonu komedondur.

» Yiizde flushing, eritem ve telenjiektazilerle iistiinde
papiil ve piistiil gelisimiyle karakterize hastalk akne
rozaseadir.

* Akne rozaseada burunda rinofima geligebilir.

 Seboreik dermatitin karakteristik yerlesim bélgesi
g6z kapagi, kirpikler, sagl deri ve yiizdir.

* Atopik dermatitin major tam kriterlerikaginti, ailede
atopi dykisi, tipik morfoloji ve dagilim, infantlarda

SORULAR

Agizda ve genital bolgede Ulserasyonlar, Uveit ve
vendz trombozlarla seyreden hastalik asagidakilerden
hangisidir?

A) Behcet hastaligi B) Konjenital sifiliz
C) Dev hlcreli arterit D) Sarkoidoz
E) Sistemik lupus eritematozus

Dogru cevap: A

-

Asagidakilerden hangisi Behcet hastalginin tanisinda
kabul edilen uluslararasi kriterlerden biri degildir?

A) Tekrarlayan agiz Ulserleri

B) Géz lezyonlar

C) Tekrarlayan genital Glserasyonlar
D) Deformite birakmayan artrit

E) Pozitif paterji testi

yiiz/ekstensér bélgelerde likenifikasyon ve kronik Dogru cevap: D
yineleyen dermatittir.
- Alerjik kontakt dermatit bir gecikmis tip 3. Asagidaki Human Lekocyte Antigen (HLA) doku

hipersensitivite rekasiyonudur. Tamsinda yama
testi kullamlir,

* Pannikiilit, subkitan yag dokusunun
inflamasyonudur.

* En sik gorilen pannikiilit tipi eritema nodosumdur.
Weber - Christian hastaliginda tekrarlayici febril
nodiler pannikilit goriilir.

* Alopesi areata skar birakmayan sag / kil
hastaligidir.

* Psoriazis, liken planus, eritema multiforme ve
vitiligoda koebner belirtisi gorildr.

* Verruler ve molloscum contagiosumda pseudo-
koebrer belirtisi gérilir.

Pemfigus, Toksik Epidermal Nekroliz, Stevens
Johnson Sendromu ve Stafilokoksik Haslanmis Deri
Sendromu’'nda nikolsky fenomeni gériilir,

tiplerinden hangisi Behcet Hastaligi icin kotu prognoza
isaret eder?

A) HLA B27 B) HLA B51
C) HLADR4 D) HLA DR2
E) HLA DQ2

Dogru cevap: B

Behcet hastahg: ile ilgili asagidakilerden hangisi
yanhstir?

A) Paterji testinin pozitif olmasi tek basina tani koydurucu
dedildir.

B) Papulloplustller lezyonlardan genellikle mikroorganizma
izole edilemez.

C) Morbiditenin en dnemli nedenini géz tutulumu olusturur.

D) Merkezi sinir sistemi tutulumu gérilebilir.

E) lzole oral aftlarin tedavisinde kolsisin ilk secenektir.

Dogru cevap: E

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.
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Klinik Ozellikler:

Stafilokoklar; enzimlerinin 6zelligi nedeniyle apse, flegmon gibi lokal ya da sistemik supuratif
lezyonlarla seyreden piyojen enfeksiyonlarin en sik etkenidir (Sekil 11-4).

i [ S. aureus ] 1
[ Lokal K&kenler J [Tuhauanlk Kﬂkanlar]
':ﬂ:: T881-1 ksfoliatin
Enzim ve sitofoksinler Entergtoksin
( Fokal Enfuksiyon]
X (Balchariyemi. Samj ( TSS ] (E‘minZuhirlmmHi] [ HDS ] )

Sekil Il-4: Staphylococcus aureus virilans faktorleri ve iliskili hastahklar
TS55T-1: Toksik sok sendromu toksin-1, TSS: Toksik sok sendromu,
HDS: Haslanmis deri sendromu

STAPHYLOCOCCUS AUREUS ENFEKSIYONLARI

v Lokal deri-mukoza piyojenik enfeksiyonlari: Apse, karbonkiil, fronkiil, follikilit,
hordeolum vb.
v Yaygin deri dokiintisi ile seyreden hastaliklar:
% Haglanmig deri sendromu (Nikolsky fenomeni pozitif)
% Billsz impetigo (Nikolsky fenomeni negatif)
% Toksik sok sendromu (stafilokoksik kizil)
v Sistem ve organ enfeksiyonlari: Pnomoni, ampiyem, perikardit, septik artrit,
osteomiyelit, otit, menenjit (endokarditli olgularda sik), sintizit, perinefritik apse vb.
v' Besin zehirlenmesi
v Antibiyotik nedenli ishaller

e Lokal deri-mukoza lezyonlari: Bakteriyel invazyon ve insan dokularini eritici enzimlerle
bosluklu, piyojenik enfeksiyonlara neden olur.
» Apse: Cilt ve mukozal apselere yol agar.
> Follikiilit ve Bockhart impetigosu: Kil follikilleri ile sinirh yizeyel
inflamasyonlardir.
» Fronkiil: Kil follikiillerini asan inflamasyondur.

» Karbonkiil: Genis bir bdlgeyi ilgilendiren, derin dokulan tutan cilt ve cilt alti doku
enfeksiyonudur. Daha gok nazal portérlerde gériiliir, boyunda fazladir. Igi piirilan
materyal ile dolu birgok sinlis vardir. Ates, titreme gibi sistemik belirtiler bulunur. Siklikla

bakteriyemi de gelisir.

» Digerleri: Flegmon, hidradenit, hordeolum (arpacik), panaris (paronisya, dolama),
mastit, meme apsesi, cerrahi yara enfeksiyonlari, piyomiyozit ve nekrotizan fasiit
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» Haslanmis deri sendromu (Ritter Hastahigi): Eksfoliyatif toksin, bir cilt enfeksiyonu
bélgesinden kana karigarak epidermise ulasir ve biilléz lezyonlann gelisimine neden
olur. Genellikle yenidoganlarda ve infantlarda gorilir. Ates, ciltte hiperemi ve
inflamasyon ile baslar. Lezyonlar hizla blléz karakter kazanarak tiim viicuda yayilirlar.
Ekzotoksin nedeniyle olustuklari igin biillerde bakteri bulunmaz. Kenarlarina
basilirsa yer dedistirirler; Nikolsky bulgusu pozitiftir. Ciddi diizeyde sivi ve elektrolit
kaybi ile seyreder; bu durum, élumin de en dnemli nedenidir. Buna kargin, tedavinin
lyi yonetilmesi halinde fatalite 9%5'i gegmez.

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.



