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Yeni Tanı Bir HIV Olgusunda Norveç Uyuzu

Norwegian Scabies in a Newly Diagnosed HIV Case
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Kırk bir yaşında, bilinen sistemik hastalığı 
olmayan erkek hasta; dış merkezde insan immün 
yetmezlik virüsü [human immunodeficiency virus 
(HIV)] infeksiyonu tanısı alarak antiretroviral teda-
visi (ART) başlanmış. CD4 sayısı 37 hücre/mmol 
olan hasta ART’nin 20. gününde tarafımıza 
kilo kaybı, iştahsızlık ve nefes darlığı şikayetiyle 
başvurdu. Fırsatçı akciğer infeksiyonu ve mukozit 
tanısıyla kliniğe yatırıldı. Bu dönem hastanın 
gövde ve ekstremitelerinde yaygın kseroz ve 

hiperpigmente plaklar mevcuttu. Dermatolojiye 
konsülte edilen hastaya non-spesifik topikal 
tedavi önerildi. Topikal tedaviden kısmen fayda 
gören hasta taburcu oluşundan iki hafta sonra 
eski yaralarının geçmemesi, iki-üç gün içerisinde 
tüm vücuduna yayılan kaşıntılı ve kabuklu yeni 
yaraların oluşması şikayetiyle tekrar başvurdu. 
Fizik bakısında tüm gövdede, ekstremitelerde, 
genital bölgede ve saçlı deride krutlu, kaşıntılı 
ve hiperkeratotik lezyonlar görüldü (Şekil 1).  

Şekil 1. Gövde ve ekstremitelerdede yaygın kseroz ile birlikte hiperpigmente plaklar ve hiperkeratotik yer yer fissürlü lezyonlar 
görülmektedir.
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Dermatolojik muayenesinde el bileklerinde çok 
sayıda silion ve dermoskopik incelemesinde “delta 
sign” gözlendi. Cilt kazıntı örneğinde çok sayıda 
sarkopt görüldü. Hastaya Norveç uyuzu (krutlu 
skabiyes) tanısı konularak ivermektin tablet ve 
permektinle topikal tedavi önerildi. 

Norveç uyuzu, HIV ile infekte bireyler gibi 
immünsuprese bireylerde görülen nadir fırsatçı bir 
dermatolojik belirtidir[1]. Bu uyuz türünün HIV ile 
infekte kişilerde kalın, kabuklu plaklardan kırmızı 
papüllere, psöriaziform plaklardan hiperkeratotik 
sarı papüllere kadar değişen; ekstremite dışında 
sırtta, yüzde, kafa derisinde ve tırnak kıvrım-
larınında da olmak üzere çok çeşitli ve atipik 
lezyonları görülmektedir[1,2]. Norveç uyuzu oldukça 
bulaşıcı olup HIV/AIDS hasta popülasyonunda 
atipik seyri nedeniyle mutlaka ayırıcı tanıda düşü-
nülmesi gerekmektedir.
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