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Idiyopatik Edinilmis Parsiyel-Total Lokonisi

Idiopathic Acquired Partial to Total Leukonychia:
Case Report

OZET Lokonisi, tirnak plaginin beyaz renk degisikligidir.Gergek ve yalanci tip 1okonisi olarak ay-
rilir. Gergek 16konisi hastalarindaki tirnagin beyaz renk degisikligi matriks disfonksiyonu sebebi ile
olusur. Yalanci l6konisi terimi ise tirnak yatagindan kaynaklanan beyaz renk degisikligini ifade
etmek i¢in kullanilir. Gergek 16konisiler edinilmis ya da herediter olabilir. Edinilmis tip 16konisi sik-
Iikla travma, kemoterapétik ajanlar gibi ilaglar, sistemik ve lokal enfeksiyonlar, inflamatuar hasta-
liklar ve maligniteler ile iligkilidir. Bu ¢alismada kalici, edinilmis, parsiyel ve total 16konisisi bulunan
23 yasindaki bir olgu sunuyoruz. Hastalik ile iligkisi olabilecek baska bulgu ya da etiyolojik faktor
saptanmamustir. Giiniimiize kadar literatiirde son derece sinirh sayida idiyopatik, gercek, edinil-
mis, total I6konisi olgusu bildirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Tirnak hastaliklari; 16konisi totalis

ABSTRACT Leukonychia is the white discoloration of the nail plate. Leukonychia is subdivided as
true and pseudo leukonychia. In patients with true leukonychia white discoloration of the nail oc-
curs due to the matrix dysfunction. The term of pseudoleukonychia is used when the white dis-
coloration is caused by the changes of nail bed. True leukonychia may be acquired or inherited.
Acquired leukonychia is frequently associated with trauma, drugs such as chemotherapeutic agents,
systemic or local infections, inflammatory diseases and malignancies. We present a case of a 23-
year-old patient with persistent, true, acquired leukonychia totalis and partialis. We did not detect
any other finding or etiological factors that may be associated with disease. Limited number of idi-
opathic true acquired total leukonychia case has been reported in literature.

Key Words: Nail diseases; leukonychia totalis
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okonisi, tirnagin bir kisminda ya da tamaminda beyaz renk degisik-

ligini ifade eder. Hastaligin bircok alt tipi tanimlanmistir. Gergek

l6konisi olgularinda tirnagin beyaz renk degisikligi matriks disfonk-
siyonu sebebi ile olugsmakta olup, herediter ya da edinsel formlar: izlenebi-
lir. Edinsel formu genellikle erken ¢ocukluk déneminde ortaya ¢ikar.!
Lokonisi birgok farkl hastalik ile iligkili olabilecegi gibi izole olarak da iz-
lenebilir. Literatiirde bildirilen idiyopatik edinilmis total gercek l6konisi
olgu sayis: son derece sinirhidir. Bu ¢aligmada tiim tirnaklarin etkilendigi,
tirnaklarin bir kismini veya tamamim kaplayan beyazlama sikayeti nedeni
ile bagvuran ve bagka herhangi bir hastalik hikaye ya da bulgusu olmayan
bir olgu sunulmustur.
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Mutlu CAYIRLI ve ark.

IDIYOPATIK EDINILMIS PARSIYEL-TOTAL LOKONISI

OLGU SUNUMU

Yirmi ii¢ yasindaki erkek olgu, yaklagik 10 y1l 6nce
baslayan tirnaklarinda yaygin beyazlama sikédyeti
nedeni ile klinigimize bagvurdu. Yagsamis oldugu sos-
yal sikintilar olgununn baslica yakinmasi idi. Yapi-
lan sorgulamasinda, diger aile bireylerinde benzer
ya da bagka dermatolojik sikdyetlerin olmadig1 6g-
renildi. Ge¢miste herhangi bir sistemik hastalik ya
da ila¢ kullanim 6ykiisti yoktu. Olgunun dermato-
lojik muayenesinde tiim tirnaklarinda parsiyel ya da
total beyaz renk degisikligi oldugu izlendi (Resim 1).
Ayak tirnaklarinda da benzer bulgularin izlendigi
olguda, renk degisikligi diginda tirnak plaginin ya-
pist ya da seklinde anormallik goriilmedi. Diger sis-
temik muayene bulgularinda patoloji saptanmadi.
Tirnaklardan alinan kazintinin yapilan potasyum
hidroksitli direkt mikroskobik incelemesinde fungal
eleman izlenmedi. Tirnak kiiltiiriinde tireme sap-
tanmadi. Yapilan tam kan, rutin biyokimyasal tet-
kikler ile akciger grafisi bulgular1 normal sinirlarda
idi. Anti HIV negatif olarak saptandi.

TARTISMA

Birc¢ok farkl hastalik ve sendromda tirnagin bir bo-
limiinde ya da tamaminda beyaz renk degisikligi
izlenebilmektedir. Lokonisilerin farkli siniflandir-
malar1 vardir.? Gergek 16konigide beyaz renk degi-
sikligi matriks hiicrelerinin keratinizasyonundaki
defekt sonucu olusur iken, psédolékonisi, tirnak ya-
tagindan kaynaklanan ve siklikla kronik seyirli bob-
rek ve karaciger hastaliklari, kardiyak problemler
veya diyabet gibi sistemik hastaliklar ile iligkili olan
renk degisikligini ifade eder.? Gergek 16koniside tir-
nakta keratinin metabolik 6nciisii olan ve 15181 yan-
sitan keratohiyalin iceren immatiir biiyik ¢ekir-
dekli hiicreler tiim tirnak boyunca bulunabilir.
Bunun diginda tirnak plaginin yapisi ve sekli tama-
men normaldir.* Gergek 16konisiler beyaz renk de-
gisikliginin yayginligina gore punktat, cizgisel,
parsiyel ve total tip olarak simiflandirilir. Parsiyel
l6konisiler total 16konisiye progresyonda bir ara
donem olarak da diisiintilebilir. Lokonisiler ayrica,
dogumsal veya edinilmis hastalik seklinde goriil-

melerine gore de simiflandirilmaktadir.?*?
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RESIM 1: Olgunun tiim tirnaklarda parsiyel ya da total beyaz renk degisiligi.
(Renkli hali igin Bkz. http://www.turkiyeklinikleri.com/journal/dermatoloji-dergisi/1300-0330/)

Konjenital gercek 16konisi genellikle otozomal
dominant kalitim paterni gosterir ve izole sekilde
tek basina izlenebilecegi gibi palmoplantar kerato-
dermi, pilar ve sebase kistler, keratozis pilaris, pili
torti, hipotrikozis, onikoreksiz gibi diger dermato-
lojik problemler ile de birliktelik gosterebilir.?”
Palmo plantar keratodermi, sensorinoral isitme
kaybi ve herediter 16konisi ile karakterize olan Bart
Pumphrey sendromu ya da LEOPARD sendromu
gibi hastaliklar ile de iligkili olabilir.>¢

Edinilmis gercek lokonisilerin ise ozellikle
punktat tipi tamamen saglikli bireylerde de gorii-
lebilen ve tekrarlayan mikro travmalarin etiyolo-
jide 6nemli rol aldig1 bir tablo olup, en sik izlenen
16konisi tipidir.® Bununla birlikte, 6zellikle parsi-
yel ve total kazanilmig 16konisiler lokal veya siste-
mik enfeksiyonlar (tifo, lepra, AIDS gibi), infla-
matuar ve metabolik hastaliklar (Addison, iilseratif
kolit gibi), maligniteler (Hodgin hastalig1 gibi) veya
kemoterapoétik ajanlar gibi ilaglarin kullanimi so-
nucunda da geligebilirler.!

Edinilmis idiyopatik total 16konisi ise son de-
rece nadir izlenen bir tablo olup, bildigimiz ka-
dar ile literatiirde bildirilen vaka sayis1 10’dan
azdir. Bizim olgumuzda da hastalik ile iligkili ola-
bilecek, eslik eden bagka herhangi bir dermatolo-
jik ya da sistemik bulgu, bir etiyolojik etken ya da
ailesel gecis saptanmamistir. Olgumuzu son de-
rece nadir rastlanilmasi nedeni ile sunmay1 uygun

bulduk.
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