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OZET

Psoriazis poliklinikte en sik goriilen dermatozlardan biridir.
En stk beyaz irkta goriiliir. Genel popiilasyonda %1-5
oramida goriliir. Biz ¢alismamizda poliklinigimize miiracaat
eden psoriazis hastalarinda atipik psoriazis sikligini,
lezyonlarin morfolojisini ve tutulum bélgelerini arastirmayt
amagladik. Calismamiza randomize bir sekilde secilen 60
psoriazis hastast alindi. Her hastaya ayrintilt bir
dermatolojik muayene yapildi. Hastalarin klinik tipi,
lezyonlarin morfolojisi ve tutulum bolgeleri kayit edildi.
Toplam 6 hastada atipik psoriazis goriildii. En stk tutulan
bolge sacli deri, morfolojik sekiller arasinda en stk numuler
lezyonlar goriildii. Psoriatik artirit diger ¢alismalardan
daha az gorildii, diger atipik psoriazis formlart literatiir
ile uyumlu bulundu.

Anahtar Kelimeler: Psoriazis, atipik psoriazis

SUMMARY

Incidence of atypical forms, involvement area and
morphology of lesion in psoriasis

Psoriasis is one of the most common dermatosis of dermato-
logical outpatient clinics. Psoriatic diseases are white race
dominance. Incidence rate is %1-5. In our study, we were try
to find rate of atipical psoriasis, morphology of lesion and
affected areas. Our group includes randomized selected 60
psoriasis cases. Each patient was undergo dermatological
examination. Clinical types, morphologi of lesion and effected
areas were documented. Atypical psoriasis was found in
totaly 6 patients. Mostly effected area was scalp. Type of
lesions were mostly nummuler. Psoriatic arthritis incidence
was lower than other studies. Our study shows to us that
other atypical psoriatic forms were similar with literature.
Key Words: Psoriasis, atypical psoriasis

GIRIS

Psoriazis, emosyonel ve psikolojik durumu bozan,
hayat boyunca tekrarlayici1 alevlenmeler ve remisyonla
karakterize, keskin sinirh, eritemli, sedefi skuamh plak
veya papiillerden olugan, artmis epidermal proliferasyon
ile giden, kronik, inflamatuar bir deri hastaligidir (1,
2). Psoriazisin insidansi irklar arasinda farklilik goster-
mekle beraber bu oran %1-5 arasinda degismektedir.
En sik beyaz irkta goriilen hastalik, sar1 irkta, zencilerde
ve kizil derililerde nadir goriilmektedir (1, 2). Kadin ve
erkegi esit siklikla tutan psoriazis en sik 10-35 yaslar:

Sisli Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi Dermatoloji
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arasinda gorilir (1, 3). Etyolojisi tam olarak aydinlatila-
mayan hastaligin multifaktoryel polijenik kalitimla
gectigi distniilmektedir (3). Psoriaziste keskin sinirli
eritemli izeri skuaml lezyonlarin disinda; nadiren te-
daviye direncli atipik varyantlar gorulmektedir (1, 3).
Atipik psoriasis varyantlar:
1- Eritrodermik psoriazis
2- Psoriatik artrit
3- Pustiler psoriazis

A- Generalize pistiiler psoriazis

B- Palmoplanter piistiiler psoriazis

C- Akrodermatitis kontinua supurativa

D- Impetigo herpetiformis (2)

AMAC

Ocak 2002 ve May1s 2002 tarihleri arasinda klinigi-
mize miiracaat eden psoriazis hastalar arasinda atipik
varyantlarin sikligim tespit etmek, tutulum boélgeleri
ve lezyonlarin morfoloisini belirlemekti. Ayrica hasta-
larin sacglarinda psoritik alopesi mevcudiyetini arastir-
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makti. Hastalarin 20’sinde punktat, 37’ sinde guttat, 41
inde numuler, 39’ nda en plak, 11’ inde en plakard, 1’

MATERYAL ve METOD

Caligmamiza poliklinigimize miiracaat eden psoriazis
hastalar1 yas, cins ayrimi yapilmadan ¢aligmaya dahil
edildi. Caligmaya alinan tim hastalarin adi-soyadi,
yasi, cinsiyeti, adresi, telefonlar1 yazilip; kisaca anam-
nezleri alinarak, hastalik siireleri kaydedildi. Tim has-
talara tam bir dermatolojik muayene yapildi. Psoriazis
vulgarisin tipik varyantlarina sahip hastalarin teshisi
klinik olarak tespit edilirken, palmoplanter psoriazis
ve akrodermatitis kontinua supurativa gibi atipik var-
yantlarin teghisleri hastalardan alinan biyopsiler ile
konuldu. Hastalarin ayrica tutulum bélgeleri ve lezyon-
larin morfolojileri kayit edildi. Klinigimizde yatarak
tedavi goren eritrodermik psoriazisli bir hastanin psori-
atik artriti romatoloji kliniginde teghis edilmis olup, bir
diger plak tipi psoriazisi olan hastanin da psoriatik art-
riti romatoloji kliniginde tedavi edilmekteydi.

BULGULAR

Calismaya 9-75 yaslar arasinda 33t erkek, 27’si
kadin toplam 60 hasta alindi. Erkek/Kadin orani1 1.22
olarak tespit edildi.

Hastalardan 48’ (%80) psoriazis vulgaris, 5’1 (%8,3)
guttat psoriazis, 2’si (%3,3) palmoplanter piistiiler pso-
riazis, 1'i (%1,6) penil psoriasis, 1’1 (%1,6) akrodermatitis
kontinua supiirativa,1’ i (%1,6) eritrodermik psoriazis,
1’1 (%1,6) psoriatik artrit ve 1 (%1,6) hasta da psoriatik
artrit ve eritroderma olarak kabul edildi (Tablo-I). Top-
lam 60 hastanin 6’ sinda (%10) atipik varyant tespit
edildi.

Klinik tip Hasta Sayis1 | Hasta %
Psoriazis Vulgaris 48 80
Guttat psoriazis 5 8,3
Palmoplanter piistiler psoriazis 2 3,3

Penil psoriazis 1 1,6
Akrodermatitis kontinua suppurativa | 1 1,6
Eritrodermik psoriazis 1 1,6
Psoriatik artrit 1

Eritrodermi + psoriatik artrit 1 1,6
TOPLAM 60

Tablo-1 Psoriazis hastalarinin klinik tiplerinin
gortilme siklig

inde folikiiler, 2’ sinde ostrasea ve 8 hastada da invers
lezyonlar tespit edildi (Tablo-II).

Tutulum bélgesi, Hasta sayis1 Hasta %
Sacli deri 35 58,3
Tirnak 24 40

Yiiz 16 28,3
Penis 14 23,3
Fleksural 11 18,3
Palmoplanter 8 13,3
Mukozal 1 1,6

Tablo-2 Psoriazis hastalarinin tutulum bolgeleri ve
hasta sayilar

Hastalarin tutulan bolgelerine gére kayitlar: su se-
kildeydi; sa¢h deri tutulumu 35 hastada, ytiz tutulumu
16 hastada, palmoplanter tutulum 8 hastada, fleksural
tu-tulum 8 hastada, mukozal tutulum 1 hastada, tirnak
tutulumu 24 hastada ve 14 hastada da penis tutulumu
gorildi.(Tablo-IIT) Saglar: degerlendirilen hastalarda
psoriatik alopesiye rastlanmad.

Morfoloji Hasta sayis1 Hasta %
Numuler 41 68,3

En plak 39 65
Guttat 37 61,6
Punktat 20 33,3

En plakard 11 18,3
Invers 8 13,3
Aniiler 2 3,3
Ostresea 2 3,3
Folikiiler 1 1,6

Tablo-3 Psoriazis lezyonlarinin morfolojisine gore siklig

TARTISMA

Psoriazis, tam olarak 19.asirda Robert Willan tarafindan
tanimlanmistir (2). Her iki cinste esit siklikla goriilen
bir deri hastaligidir, en sik 10-35 yaglar1 arasinda goriil-
mektedir (1,3). Etyolojisi tam olarak aydinlatilamayan
hastaligin multifaktoryel polijenik kalitimla gectigi
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distinilmektedir (3). Psoriazisde keskin sinirh eritemli
uzeri skuaml lezyonlarin diginda; nadiren tedaviye
direncli atipik varyantlar gorilmektedir (1, 3).

Caligmamiz siiresince toplam 60 hasta incelenmis
olup, bunlardan 33’ i erkek 27’ si kadindi ve erkek/kadin
orani 1.22 idi. 162 hastadan olugan Hindistan’da yapilan
bir caligmada erkek/kadin oram 2,5 olarak (4), Singapur’-
da yapilan bir ¢aligmada da, 410 hastada erkek/kadin
orani 2,2 (5) 200 hastadan olusan bir diger caligmada
da bu oran 1.63 bulunmustu (6).

Pustiiler psoriazis, psoriazisin nadir goriilen bir for-
mudur ve hastalarin % 1’ ini olusturur (3). Calismamizda
generalize piistiiler psoriazise rastlanilmamigtir. Toplam
2 hastada (%3,3) palmoplanter pistiiler psoriazis,1 has-
ta (%1,6) akrodermatitis kontinua supurativa tespit
edilmistir. Italya’da yapilan bir calismada palmoplanter
psoriazis %1,9 oraninda bulunmustu ve diger pustiiler
varyantlara da rastlanmamisti (7). Diger bir calismada
da palmoplanter psoriazis orami % 3 (2), 921 hastanin
katildig1 bir ¢calismada ise 17 hastada palmoplanter
psoriazis tespit edilmisti (8).

Psoriatik artritin tahmini orani1 %5-8'dir (9). Klasik
kitaplarda bu oran %5-25 arasinda degismektedir(1, 2,
3).

Cahgmamizda 2 (%3,3) hastada psoriatik artrit tespit
edilmistir. Italya’ da yapilan calismada bu oran % 10
(7), Amerika’da 1056 hasta ile yapilan bir caligmada
ise bu oran %5,3 bulunmustu (4).

Mayo kliniginde hospitalize edilmis 77 hastanin
%39’da psoriatik artrit tespit edilmisti (10).180 hastanin
incelendigi diger bir caligmada bu oran %34.4 (11), ran-
domize incelenmis 61 hastadan olusan bir calismada
psoriatik artrit orani %41.6 bulunmustu (12). Romatoloji
klinikleri tarafindan yapilan bu ¢alismalarda psoriatik
artrit dermatoloji kliniklerinden daha sik olarak tespit
edilmistir. Psoriatik artrit asemptomatik olabilir ve bu
vakalar dermatologlar tarafindan atlanabilir. Romatoloji
kliniklerinde asemptomatik vakalar radyografiler tespit
edilmistir. Inceledigimiz hastalardan psoriatik artiriti
olanlar haricinde eklem gikayetleri olamadigini ifade
ettiler.

Psoriazis hastalarinin %1-2’sinde hayatlarinin her-
hangi bir déneminde eritroderma gelisir (2). Calismamiz-
da psoriazisin nadir bir atipik varyanti olan eritrodermik
psoriazise 2 (%3.3) hastada tespit edildi. ftalya’da yapi-
lan ¢alismada bu oran % 2.9 iken (7), diger bir calismada
ise %4.2 hastada eritrodermik psoriazis tespit edilmisti
(2).

Bizim tespitlerimizde 60 hastanin 48’ i (%80) psori-
azis vulgaris tanisi almigti. Cin’de yapilan bir calismada
hastalarin %97.981 P.vulgaris tespit edilmisti ve Sosyal
Hijyen Servisinin yaptig1 calismada P.vulgaris oram %
91 bulunmustu (13). 1991 ve 1994 seneleri arasinda
Suudi Arabistan’ da yapilan bir calismada hastalarin
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%87,1’i P.vulgaris (14), Italya’da 104 hastadan olusan
bir caligmada P.vulgaris %67,3 oraninda (7), Hindistan’-
da yapilan bir calismada bu oran % 93 bulunmustur
(15).

Calismamizda 5 (%8.3) hastada guttat psoriazis tes-
pit edilmistir. Bu oran Cin’de yapilan ¢alismada %7.39
(13), Italya’da yapilan calismada bu oran %18.3 kayit
edilmistir (7). Arabistan’daki ¢alismada siklik %1.9 sek-
lindedir (14).

Hastalarimizda en sik tutulan bolge %58.3 ile sach
deri bulunmustur. Bunu %40 ile tirnak, %28.3 ile yiiz
tutulumu izlemektedir. Diger bélgeler siklik sirasina
gore %235 penis, %18.3 fleksura, %18.3 palmoplanter
tutulum ve %1 mukoza tutulumu sgeklindedir.

Danimarka’ da yapilan bir caligmada yuz tutulumu
%25 ve tirnak tutulumu %40 seklindedir (16).

Hindistan’da yapilan caligmada saclh deri en sik
tutulan yerlerden biridir ve ayrica bu ¢alismada hastala-
rin %74 inde tirnak tutulumuna rastlanmistir (4).
Singapur’da yapilan ¢alismada hastalarin %78’inde
tirnak bulgularina rastlanmigtir (5). Suudi Arabistan’da
yapilan caligmada sach deri tutulumu %41.8, tirnak
tutulumu %26.6 palmoplanter tutulum %12.6 bulunmus-
tu (14). Diger bir ¢calismada palmoplanter tutulum %10.5
bulunmustur (8).

Hindistan’da 1220 hastanin katildig: bir ¢aligsmada
tirnak tutulumu %55.7 ve psoriatik artrit %4.4 bulun-
mustu (15).

200 psoriazis hastasinin incelendigi bir ¢caligmada
hastalarin %1’de geografik dil tespit edilmigtir (6).

Genital psoriazis tiim yas gruplarinda goriilebilir.
Literatiirde cesitli epidemiyolojik ¢caligmalarda bu oran
%25-50 seklinde bulunmustur (17).

Calismamizda hastalarin lezyonlari, morfolojilerine
gore kaydedilmistir. Bunlar gorilme sikligina gore 41

(%68.3) hastada numuler, 39 (%65) hastada plak, 37
(%61,6) hastada guttat, 20 (%33.3) hastada punktat, 11
(%18.3) hastada en plakard, 8 (%13,3) hastada fleksural,
2 (%3,3) hastada ostrasea, 2 (%3.3) hastada aniiler,1
(%1.6) hastada folikiiler lezyonlar tespit edildi. Caligma-
miz1 bu yoniiyle kiyaslayabilecegimiz bir literatiire rast-
lamadik.

Semptomatik sa¢ kaybi ve alopesi skalptaki psoriatik
lezyonlarda gorilebilir (18). Bu sa¢ kayb1 hafiften sid-
detliye kadar degisik seviyede olabilir. Hastanin sika-
yetleri akut, kronik progresif ve kronik- rekiirren olabilir.
Sac¢ kayb1 lokal veya difiiz sekildedir (18).Tedavi ile
hastalarin %79’de yeni cikiglar gozlenmistir 47 hastadan
olusan bir calismada 5 hastada skatrisyel alopesi
gelismistir (18).

Bizim caligma grubumuzda psoriatik alopesiye rast-
lamadi. Amerika’da 28 hastanin incelendigi bir ¢aligma-
da hastalarda psoriatik alopesiye rastlanmamistir (19).
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SONUC

Calismamizda psoriazis hastalarinin %10unda atipik
varyantlar tespit edildi.Psoriatik insidansi literatiirden
daha diisiik tespit edildi. Bunu klinige prezente olmamig
vakalarin atlanmasiyla izah edilebilir. Asemptomatik
psoriatik artiritleri tespit etmek icin radyografik
inceleme ve fizik teedavi konsiiltasyonu istenmeli.
Psoriazis en sik sach deriyi tuttugu tespit ettilk.
Hastalarda psoriazis lezyonlarindan en sik olarak
numuler lezyonlar gériildi. Hastalarin sa¢ degerlendiril-
mesinde alopesiye rastlamadik.
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