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Aktinik Graniilomda
Hidroksiklorokinin Etkinligi

The Effectiveness of Hydroxychloroquine in
Treatment of Actinic Granuloma: Case Report

OZET Otuz bes yagindaki erkek hasta, iki aydir yiizde ve boyunda kagintili, deriden kabariklik gos-
teren kizarikliklar: nedeni ile bagvurdu. Dermatolojik muayenesinde; boyunda ve yanaklarda mer-
kezleri daha soluk, yer yer anniiler, infiltre, canli eritemli plaklar goriildii. Histopatolojik incele-
mede dermiste kollajen bantlar1 cevreleyen histiyositler ve yabanci cisim tipi dev hiicreler ile mer-
kezlerinde elastik liflerin ortadan kalkmis oldugu elastolitik grantilom yapilar1 mevcuttu. Klinik ve
histopatolojik bulgular dogrultusunda “aktinik graniilom” tanisi konulan olguya hidroksiklorokin
baglandu. Bir aylik tedavi sonrasinda lezyonlarinda belirgin iyilesme gozlenen olgunun tedavisi iig
ay daha idame ettirildikten sonra sonlandirildi. Aktinik graniilom, giinese maruz kalan deri alan-
larinda gelisen, merkezleri atrofik, anniiler plaklarla karakterize nadir goriilen bir deri hastaligidir.
Kabul gérmiis kesin bir tedavi protokolii yoktur. Tedavide topikal ve intralezyonel steroidlerin, sik-
losporinin, metotreksatin, retinoidlerin ve antimalaryal ajanlarin farkli etkinlikleri bildirilmekte-
dir. Bu ¢alismada, hidroksiklorokin ile etkili bir sekilde tedavi edilen bir aktinik graniilom olgusu
hastaligin tedavisi konusundaki sinirli literatiire katk: saglamasi agisindan sunulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Fotosensitivite bozukluklari; tedavi; hidroksiklorokin

ABSTRACT A 35-year-old male patient presented with elevated, erythematous, itchy lesions on
the neck and left cheek. On dermatologic examination; centrally faded, infiltrated, erythematous,
annular plaques on the neck, and cheeks were observed. Histopathologic examination revealed col-
lagen bands surrounded by epithelioid histiocytes and foreign body type giant cells together with
granulomatous inflammatory infiltrate which included elastolysis in their central area. Based on the
clinical and histopathological features the patient was diagnosed as “actinic granuloma” and treat-
ment including hydroxychloroquine was given. After a month of treatment prominent resolution
was obtained, hydroxychloroquine was maintained for another three months and ceased. Actinic
granuloma is an uncommon disease characterized by centrally atrophic, annular plaques distribu-
ted on sun-exposed areas. There is no an evidence-based guideline for the management of the di-
sease. Different therapies such as topical and intralesional steroids, retinoids, cyclosporine,
methotrexate, antimalarial agents have been used with various successes in the literature. Here, we
report a case of actinic granuloma who has been treated successfully with hydroxychloroquine.

Key Words: Photosensitivity disorders; therapy; hydroxychloroquine
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ktinik graniilom, diger adiyla “anniiler elastolitik dev hiicreli ak-
tinik graniillom” ya da “O’Brien’in aktinik graniilomas1”, glinese
maruz kalan deri alanlarinda gelisen, merkezleri atrofik, asemp-
tomatik, anniiler plaklarla karakterize, nadir goriilen bir hastaliktir. Eti-
yolojisi ve patogenezi tam olarak bilinmemekle birlikte, aktinik radyas-
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yonun hasara ugrattig: elastik liflere kars: geligsen
otoimmiin yanitin tetikledigi bir tablo oldugu dii-
suniilmektedir.!? Hastalik genellikle kronik seyir-
lidir. Nadiren spontan remisyon izlenebilir.3*
Tedavide farkl ajanlarin degisken etkinlikleri bil-
dirilmektedir.>® Bu ¢aligmada, hidroksiklorokin
ile tedavi edilen bir aktinik graniillom olgusu su-
nulmaktadur.

IOLGU SUNUMU

Otuz bes yasindaki erkek hasta, iki aydir yiizde ve
boyunda kasintili, yer yer deriden kabariklik gos-
teren kizarikliklar yakinmasi ile bagvurdu. Son bir
yildir giinde 4-6 saat giinese agik alanda galigtigini
ifade etmekte idi. Oz ge¢misinde gecirilmis akut ro-
matizmal ates ve apendektomi, soy ge¢misinde ise
erkek kardesinde melanom dis: deri kanseri 6ykiisii
mevcuttu. Dermatolojik muayenede; boyunda, ve
her iki yanak lateralinde, tizerinde pitriyazik sku-

AKTINIK GRANULOMDA HIDROKSIKLOROKININ ETKINLIGI

amlarin gozlendigi, merkezleri daha soluk, yer yer
anniiler, eritemli, infiltre plaklar goriildii (Resim
1). Hemogram, karaciger, bobrek fonksiyon test-
leri, akut faz belirtegleri normal sinirlarda saptandu.
Hepatit ve HIV serolojisinde ve immiinolojik test-
lerinde (antiniikleer antikor, anti-Ro, anti-La, anti-
ds DNA) patolojik bulgu yoktu. Histopatolojik
incelemede dermiste kollajen bantlar1 ¢evreleyen
histiyositler ve yabanci cisim tipi dev hiicreler ile
merkezlerinde elastolizin izlendigi elastolitik gra-
niilom yapilar goriildii (Resim 2). Immiinfloresan
birikim saptanmadi. Klinik ve histopatolojik bul-
gular dogrultusunda olguya “aktinik grantilom” ta-
nis1 konularak hidroksiklorokin (200 mg/giin)
baslandi. Giines koruyucu krem kullanmas: 6ne-
rildi. Birinci ayin sonunda lezyonlari tam olarak ge-
rileyen olguda tedavi ii¢ ay daha idame ettirildikten
sonra sonlandirildi (Resim 1). Izlemde niiks sap-
tanmada.

RESIM 1: Boyunda ve sag yanak lateralinde, tizerinde pitriyazik skuamlarin gozlendigi, eritemli yer yer anniiler plaklar (a), tedavi sonrasi gériintim (b).
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RESIM 2: Dermiste graniilomatoz yang! (HE X 4) (a), (HE X 10) (b), kollajen
bantlari gevreleyen histiyositler ve yabanci cisim tipi dev hticreler (HE X 20)
(c), grantlomlarin merkezlerinde elastoliz (yuvarlak i¢inde) ve periferde
rezidiiel elastik lifler (siyah oklar) (HE X 40).

I TARTISMA

Aktinik graniilom terimi, ilk kez 1975 yilinda
O’Brien tarafindan giinese maruz alanlarda gelisen
anniiler lezyonlar1 tanimlamak i¢in kullanilmigtir.?
Sonraki yillarda bu hastalik tablosunun, graniiloma
anniilarenin bir varyanti m1 oldugu ya da yiizde ge-
lisen nekrobiyozis lipoidika m1 oldugu tartisilmais;
ancak farkl histopatolojik ve immiinohistokimyasal
ozelliklerinin olmasi nedeni ile bu dermatozun ayr
bir hastalik oldugu sonucuna varilmigtir.>> Aktinik
graniilomun etiyopatogenezinde en ¢ok suglanan
mekanizma aktinik hipotezdir. Bu hipotezde, akti-
nik hasara ugramis elastik lifler {izerindeki antijenik
belirteclere karg: gelisen immiin reaksiyon ile gra-
nillom olusumunun gelisebilecegi belirtilmistir.?

Lezyonlar klinik olarak siklikla giines goren
alanlara yerlesim gosteren, yer yer atrofik alanla-
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rin izlenebildigi, anniiler plaklarla karakterizedir.
Yaygin seyrettigi olgularda giines gérmeyen alan-
larda da lezyonlar goriilebilmektedir.?* Bizim ol-
gumuzda ise sadece giines goren alanlara yerlesim
gosteren, yer yer pitriyazik skuamlarin eslik ettigi
anniiler plaklar gozlenmistir.

Aktinik graniilomun ayiric1 tanisinda klinik
olarak graniiloma anniilare bagta olmak tizere dis-
koid lupus eritematozus, jessner’in lenfositik infilt-
rasyonu, eritema anniilare sentrifigum ve liken
aktinikus akla gelebilir.> Aktinik graniilom, histo-
patolojik olarak da ayiric: tanida graniiloma annii-
lare ile karigabilmektedir. Kollajen fibriller arasinda
dizilmig multintikleer dev hiicreler ve histiyositler,
hem aktinik graniilomda hem de grantiloma annii-
larede goriilebilmektedir. Ancak dev hiicrelerin
arasinda ya da graniilomlarin merkezinde izlenebi-
len solar elastolitik materyalin varlig: aktinik gra-
niilomun bir bulgusudur.>* Bizim olgumuzda da
histopatolojik incelemede goriilen elastolitik gra-
niilom yapilar “aktinik graniilom” tanisini destek-
lemistir.

Aktinik graniilomun kabul gérmiis kesin bir
tedavi protokolii yoktur. Literatiirdeki tedavi de-
neyimi olgu sunulari ile sinirhidir. Tedavi yakla-
simlar1 arasinda topikal ve intralezyonel
steroidler, klofazimin, dapson, siklosporin, re-
PUVA, metotreksat, retinoidler ve antimalaryal
ajanlar yer almaktadir.">® Literatiirde antimalar-
yal tedavinin etkinligi konusunda sinirli sayida
yayin mevcuttur. Klorokin; kullanildig: 6 olgunun
3’tiinde etkisiz olmusg,”2’sinde kismi fayda sagla-
muis,”® birinde ise etkili bulunmustur.’ Etkili ol-
dugu bildirilen bu olguda dort hafta stireyle
klorokin siilfat 400 mg/giin dozunda kullanilmis-
tir. Lezyonlarda gerileme olmasi tizerine klorokin
stlfat 200 mg/giin dozuna disiilerek tedavi 16 haf-
taya tamamlanmis ve kesilmistir.” Bizim olgu-

hidroksiklorokin
kullanilmistir. Bu tedavi ile birinci ayin sonunda

muzda ise tedavide
tam remisyon elde edilmis, ardindan tedavi ii¢ ay
daha idame ettirilip sonlandirilmigtir. Sonug ola-
rak, olgumuzda antimalaryal tedavinin etkin ol-
dugu gorilmiistiir. Bu olgu, aktinik graniilom
tedavisi ile ilgili sinirli deneyime katki saglamasi
agisindan sunulmustur.
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