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GIRIS: Sifiliz Treponema pallidum isimli spiroketin neden oldugu, cinsel temas, aktif lezyonlarla
dogrudan temas, transplasental yol, kan transfuzyonu vb. yollar araciliiyla gecis gosteren bulasici bir
hastaliktir. Klinik olarak primer sifiliz(sankr,) sekonder sifiliz (dissemine sifiliz), latent sifiliz, tersiyer sifiliz
evrelerine ayrilir. Degisken bicimlerde prezente olabilir ve bircok hastaligi taklit edebilir. Kitano6z
lezyonlarin izlendigi sekonder sifiliz olgularinda ayirici taniya siklikla ila¢ erupsiyonu, liken planus ve
psoriyazis girmektedir.

OLGU: Otuz alti yasindaki kadin hasta sag femoral bolgede Uzeri kahverenkli, ele gelen kitle lezyonu
nedeniyle hastanemiz dermatoloji klinigine basvurdu. Yapilan fizik muayene ve radyolojik incelemeler
sonucunda hidraadenit 6n tanisiyla lezyonun eksize edilmesi icin plastik cerrahi klinigine yonlendirildi.
Laboratuvarimiza 2x1x0.6 cm boyutlarinda deri eksizyon piyesi gonderildi. Cilt Gzeri yaygin kahve renkli
(kanama?) alanlar goéruldu, yapilan kesitlerde cilt altinda 1,5 cm capta krem renkli, ortasinda 0,6x0,1 cm
Olctde etrafl kahve renkli dizgun sinirli olan lezyon izlendi. Mikroskobik incelemede tim dermisi tutan
yogun plazmosit, seyrek lenfosit, nétrofil ve eozinofil iceren iltihabi hiicre infiltrasyonu goriildi. iltihabin
kenarinda mikroskobik dizeyde bir alanda nétrofilik abse dikkati cekti. Histopatolojik incelemeler
sonucunda 6n tanilarda belirtiimemesine ragmen ‘Olgu yasinin geng olmasi, lezyonun yerlesim yeri ve
mikroskobik incelemede infiltrasyonun plazma hulcresinden zengin olmasindan dolayi sekonder sifiliz
ayirici taniya alindi. Klinikge sifiliz acisindan arastiriimasi 6nerilir.” notuyla rapor edildi. Yapilan VDRL
testinde pozitiflik saptandi ve dogrulamak icin yapilan TPHA testinde de pozitiflik saptanmasi Gzerine
hastaya sifiliz tanisi konuldu.

SONUC: Sifiliz, tedavisi cok etkili ve maliyeti dlisiik olmasina ragmen, ginimuzde hala biylk bir halk
sagligi problemi olmaya devam eden bulasici bir hastaliktir. Bulas zincirini kirmak yeni olgularin
olusmasini engelleyecektir ve bu asamada en 6nemli basamak erken tani ve tedavidir. Hasta 6ykisunun
bilinmedigi, klinik 6n tanilarin belirtilmedigi olgular dahil olmak Uzere 6zellikle yogun plazma hiicre
infiltratinin izlendigi durumlarda sifiliz mutlaka akla gelmelidir.
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