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Summary:

10 yilda muayene etligimiz 66517 hasta
Molluskum

oramnda  goriil-

Bu ¢alismada
kontagiosum  saptadik.
arasinda %(). 17

kontagiosimiun esler

arasinda 114 molluskum

kontagiosum hastalarimiz

mektedir. Ayrica wnolluskiun arasinda

goriilme  sikhigimi  %3.5  olarak bulduk. Bu ¢alisma dolay isiyle

literatiirii  gozden gecirdik.
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Molluskum kontagiosum, poxvirus ailesinden
¢ift sarmal bir DN A viriisiin neden oldugu bir deri
hastaligidir. ilk kez 1814 yilinda Bateman tarafin-
dan klinik tablo olarak tanimlanmis ve bulasici
6zelligi vurgulanmistir. Yine ayni yil Henderson ve
Paterson kendi adlariyla anilan sitoplazmik
inkliizyon cisimciklerini ayirt etmislerdir (1).

Deri ve mukoz membranlarm yaygin, selim bir
viral enfeksiyonu olan hastalik diinyanin her
tarafinda goriiliir. Genel popiilasyondaki kesin insi-
danst bilinmemekle birlikte %1-5 olarak tahmin
edilmektedir. HIV pozitif kisiler arasinda insidan-
sinm ise %5-18 arasinda oldugu yazilmaktadir.
Diger ktitandz viral enfeksiyonlar gibi molluskum
kontagiosum cesitli klinik goriintiiler ve gelisimler
gosterir (2,3).
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In this retrospective study patient records of the 66517
out patients clinic in 10 years period were reviewed. Data ob-

tained from 114 patients with niollusciim eontagiosum was

reevaluated and the Incidence of infection was calculated as

approximate 0.17% of all cutaneous disorders.

The frequency among wives and husbands was 3.5%i
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Gerec¢ ve Yontem

1.1.1986 ile 31.12.1995 tarihleri arasinda
Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Dermatoloji po-
liklinigine bagvuran 66517 hastanin retrospektif
taranmasi sonunda saptanan 114 molluskum kon-
tagiosumlu hasta, arastirmamizin materyalini olus-
turdu. Bu hastalar yas, cins ve basvuru yillarina
gore simiflandirildilar. Ayrica hastalarin esinin bu-
lunup bulunmadigi, bulunanlarda ise ayni hastalik
belirtilerinin esinde olup olmadigi sorgulanmistir.
Calismamizda bu konular da degerlendirmeye
alindi.

Bulgular

10 yillik siire i¢inde poliklinigimize basvuran
66517 hasta arasinda 114 molluskum kontagiosum
vardi. Molluskum kontagiosum goriilme orani on-
binde 17 olarak saptandi. Hastalarin 46's1 (%40.3)
kadin, 68'1 (%59.7) erkekti. 1-66 yaslar1 arasinda
olan hastalarimizin genel olarak yas ortalamasi
21.66; yaslar1 3-66 arasinda degisen erkek hasta-
larin yas ortalamasi 23.23, yaslar1 1-63 arasinda

77



Adnan GORGULU

USLER ARASINDA MOLLUSKUM KONTAGIOSUM GORULME SIKLIGI

Tablo 1. Molluskum kontagiosum saptanan hastalarin yas gruplarina dagilimi.

YAS ERKEK % KADIN (_IY( TOPLAM %
0-9 15 22.0 19 41.3 34 29.8
10-19 4 5.9 5 10.9 9 7.9
20-29 37 54.4 il 23.9 48 42.1
30-39 3 4.4 6 13.0 9 7.9
40-49 5 7.4 4 8.7 9 7.9
50-59 3 4.4 0 0.0 3 2.6
60-69 1 15 1 2.2 2 18
TOPLAM 68 100.0 46 100.0 114 100.0

degisen kadin hastalarin yas ortalamasi ise 19.35
olarak bulundu. Hastalarin yas gruplarina
dagilimini gésteren ¢izelge Tablo 1'dedir.

Erkeklerde en ¢ok hasta 20-29 yaslarinda
goriiliirken, kadin grubunda yigilim 0-9 yas
grubimdaydi. Erkek hastalarin %82.3"i, kadinlarin
%76.1'si 30 yasin altindaydi. Hastalik 10-19 yas
grubunda hem erkeklerde, hem kadinlarda diisiik
seyrederken yirmili yaslarda yeniden pik yapiyor-
du. (Sekil 1).

Poliklinik hastalarinin ve molluskum konta-
giosumlarm yillara dagilimi Tablo 2'de gosteril-
mektedir.

Hastalarimiz arasinda sadece 2 evli ¢ift vardi.
Bunlar da hastalarimizin %3.5'ini olusturuyordu.
Bu ¢iftlerin birinde yaslar 25-26, digerinde 35-40
idi. Bu giftlerden bir kar1 kocadaki genital lezyon-
lar Sekil 2 ve 3'de goriilmektedir.

Tartisma

Molluskum kontagiosum baglica ¢ocuklari,
seksiiel aktif erigskinleri ve immiin yetmezligi olan
kisileri tutar. 0-9 ve 20-29 yaslarinda olmak iizere 2
pik yaptigi goriilir (1-5). Hastalarimizin yaklagik
%30'unu 10 yas alti ¢ocuklar olusturmaktadir. Bir
koydeki 10 yas alti ¢ocuklarda %22 oraninda sap-
tanmistir (6). Cocuklarda eriskinlere gore daha
yaygin lezyonlar goriiliir. Erkek ¢ocuklarda kizlar-
dan daha fazla gorildiigii yazilmakla birlikte, bizim
c¢ocuk hastalarimiz arasinda kizlarin sayisi daha
fazla idi. Ikinci olarak 20-29 yas grubunda ¢ok
biyik bir artis gozlenmektedir (2,3). Bu yas
grubundaki hastalarimizin sayisi, oldukca fazlaydi.
Familyal olgular yaygin degildir. Hastalarimiz
arasinda sadece iki kan koca saptandi.
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Tablo 2. Molluskum kontagiosumun yillara dagi-

lim1
Poliklinik Molluskitskontagiosum
Yillar hasta sayis1 say1s1 onbinde
1986 2688 5 19
1987 4934 10 20
1988 5496 13 24
1989 5911 5 8
1990 5641 6 10
1991 6047 2 3
1992 6665 13 20
1993 8689 25 29
1994 10096 13 13
1995 10350 22 21
TOPLAM 66517 141 17

Hastalik muhtemelen enfekte esyalar ile kisi-
den kisiye yayilarak gecis gostermektedir. Bazen
ylizme havuzlari da yayilmaya neden olmaktadir.
Eriskinlerde seksiiel gecisin de olabildigi belir-
tilmektedir. Diger seksiiel gecisli hastaliklarin art-
tigr  yillarda artis gorilmektedir 4,5).
Epidemiyolojik g¢aligmalar havanin sicak ve nemli
olusunun ve kot hijyen sartlarinin gegisi kolay-
lastirdigin1 géstermistir (2,6,7). Soguk ve nemsiz
bolgelerde %1.9 oraninda goriilen hastalik, sicak ve
nemli bolgelerde %3.3-4.3 arasinda goriilmektedir
(6). Ulkemizde yapilan cesitli istatistiksel calis-
malarda, deri hastaliklari iginde molluskum konta-
giosumun goriilme orani % 1.02-0.50 bulunmustur
(8-10). Bizdeki bu oran %0.17 idi.

Viriisin MCV-1 ve MCV-2 olmak iizere 2
farkli tipi vardir. MCV-1 ekstragenital, MCV-2
enfeksiyonlara olmaktadir.

genital neden

Molluskum kontagiosumun inkubasyon periyodu
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Sekil 1. Hastalarimizin yas gruplarina dagilimini gosterir

grafik.

Sekil 3. Kadin hastamizin genital bdlgesindeki lezyonlar.

14-50 giindiir (5-7). Elemanter lezyonu 3-5 mm
capinda bir papildir (1,2). Milimetrik olarak
baslayan lezyonlar aylar sonra tanimlanan Olgiilere
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ulagir. Nadiren 3 cm {izerinde dev papiiller de
tanimlanmigtir. Papiiller ten renginde, kubbe bici-
minde ve ortas1 gobeklidir. Lezyonlar bag, govde vc
genital bolgede siklikla yerlesir. Tropikal bolge-
lerde ise ekstremite tutulumu daha yaygindir (1).
Cok nadiren palmo-planter bolgede ve agiz ici ile
cevresinde de yerlestigi gozlenir (6). Baslangicta
sert olan lezyonlar, olgunlagmalari tamamlandigin-
da yumusarlar. Lezyonlarm sayis1 30'dan az olmak-
la birlikte, bazen yiizii askin lezyon sayilabilir
(1,2,6). Hastalikta otoinokiilasyon yaygindir.
Atopik dermatitlilerde otoinokiilasyona daha sik
rastlanir. Hastalarin %10 kadarinda lezyonlarm
¢evresinde inflamatuar dermatit gelisebilir ve mol-
luskum dermatiti olarak tarif edilir (2,6).

Imimin yetersizlikler ve imimin supressif
ilaglarin kullanilmasi hastaligin alinmasin1 ve
yayilmasini kolaylastirir. immun yetmezlik hasta-
larinda bir baska ihtimal, latent olan bir enfeksi-
yonun reaktivc oldugu seklindedir (3). Molluskum
kontagiosum lezyonlarimn, immun yetmezlik du-
rumlarinda, kortikosteroid ve immun supressif te-
davilerde, sarkoidozda, l6semilerde, atopide,
Wiskott Aldrich sendromunda ve AIDS'te daha
biiyiik capli ve yaygin oldugu gozlenir (3,5).
Deneysel calismalarda saglikli eriskinlerin infek-
siyona direngli oldugu ileri siiriilmektedir (1). Bu
hastaligin kontrol ve eliminasyonunda hiicresel im-
mun yetmezlik durumu O6nemli bir rol oynar.
AIDS'in ge¢ safhasinda molluskum kontagiosum
lezyonlarimn ortaya c¢ikmasi tipiktir. Molluskum
kontagiosum her ne kadar hastaligin her devresinde
goriiliiyorsa da bu durum kotii prognoza delalet
eder. Ayrica, AIDS'te lezyonlar hizli yayilir.
Govdenin iist kismi ve yiiz siklikla tutulur (3). Im-
imin yetmezligi olmayan kisilerde 2 ile 12 ay i¢inde
spontan iyilesmenin meydana gelmesi de soz
konusudur (2,6).

Histopatoiojisinde bir akantom yapisi goriliir.
Epidermiste hipertrofi ve hiperplazi karakteristiktir.
Bazal tabaka hiicrelerinde boliinme hizi normalin
iki katidir. Interpapiller uzantilar asagi dogru
gelismis ve konnektif dokunun sarmasiyla bir kap-
siil olugmustur. Hiicre sitoplazmalannda Onceleri
eozinofilik, sonralari bazofilik boyanan molluskum
veya Henderson-Paterson cisimcikleri adi verilen
inkliizyon cisimcikleri saptanir (1).
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Tan1 lezyonlann klinik goriinimleri ile ko-
laylikla konur. Lezyonlann iizerine etil kloriir veya
sivi azot plskiirtiilirse ortadaki tika¢ daha gdriiniir
hale gelir. Tant konmakta zorluk ¢ekilen lezyonlar-
da biopsi Onerilir. Ayirici tanida milium, verrukalar,
fibromlar, graniilomalar ve siringomalar diisiiniiliir.
Dev papiillerde keratoakantoma, bazal hiicreli
epitclyoma ve adenomlar da disiinilmelidir
(1,2,6). AIDS'lh hastalarda molluskum kontagio-
sum lezyonlarmi taklit eden kriptokokoz ve histo-
plazmoz firsat¢1 enfeksiyonlar1 goriiliir.

Tedavide kriyokoter ve elektrokoterle lokal
yikim uygulamalar1 yapilabildigi gibi, mekanik
olarak lezyonun igerigini ¢ikarip iyod uygulan-
abilir. Ayrica lokal keratolitikler yaninda antiviral
ilaglar ve interferon alfa da tedavide kullanilmak-
tadir. AIDS'Ti hastalarda molluskum kontagiosum
tedavisi pek basarili degildir.
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