Uyuz

“Sarcoptes scabei” adl kiigliciik bir canl
binlerce yildir insanlan kasindiriyor. Yuvarlak
viicutlu ve 8 bacakl kiiciik canli deride kendi-
sine bir yuva olusturuyor ve yol actigi allerjiye
bagl olarak kasinti yapiyor. Bu kiiciik canlinin
yol actigi hastalija “uyuz” veya tiptaki adiyla
skabies deniliyor. Isi ve kokunun izini takip
eden kiiciik canli, yuva yapmak, yumurtalarini
birakmak ve digkisini atmak icin cilt icerisinde
tiineller aciyor. Kurtcuk yumurtadan ciktiktan
sonra derinin dst kismina dogru hareket ediyor
ve yetiskin canliya déniismek icin deri yiizeyin-
de, “epidermis” denilen tabaka icinde yasiyor.
Bu durum, cok aci veren, siddetli ve geceleri
uyutmayan bir kasintiya yol aciyor. Uyuz, her-
hangi bir kisiden kisiye yakin temasla gecebili-
yor. Uyuz etkeni zengin veya fakir, genc veya
yash herkese bulasabiliyor. En ¢ok birbiriyle
yakin fiziksel temasta bulunanlarda, ozellikle
cocuklarda, emziren annelerde ve yash insan-
larda goriiliiyor. Viicut direnci diisiik olan kisi-
lerin uyuza yakalanma riski daha yiiksek.

Uyuzun en erken ve en sik belirtisi, 6zellik-
le geceleri ortaya cikan kasinti. Viicutta olusan
yaralar ilk olarak kiiciik kirmizi kabarciklar ve
sivilce seklinde goriiliiyor. Hastalik ilerledikce
deri kabuklu ve pullu bir sekil aliyor. Uyuz co-
gunlukla viicudun kivrim yerlerinde basliyor.
En sik etkilenen bélgeler arasinda parmaklar
aralari, dirsek ve bileklerde, kalca ve kemer hi-
zasi sayiliyor. Kadinlarda meme basinda ve er-
keklerde cinsel organda goriilebiliyor. Bilezik-
lerin, yiiziiklerin altindaki deride saklaniyor ve-
ya tirnaklarin altinda goriilebiliyor. Cocuklarda
daha cok genel bir kasinti oluyor. Avuc ici, ta-

Sac Hastaliklar:

Sac ve sach deriyi etkileyen bircok durum
ve hastalik bulunuyor. Sa¢ dokiilmesi bunla-
rin basinda geliyor. Hormon dengesizlikleri,
stres, beslenme yetersizligi, mevsim degisik-
likleri, ilaclar ve cesitli kimyasal maddeler sa¢
saghgimizi etkileyen unsurlar arasinda. Sa-
¢In, biiyiime hizi giinde ortalama 0,4 mm ve
her giin 25-100 sac telinin dokiilmesi normal
olarak kabul ediliyor. Ancak bu sayr 200’iin
lizerine cikiyorsa saclarimiz dokiiliiyor anla-
mina geliyor. Erkeklerde daha sik olarak go-
riilen sa¢ dokiilmesi, 25 yasina kadar erkek-
lerin %25'ini, 50 yasina kadar %50'sini etki-
liyor. Erkeklik hormonu olarak da adlandiri-
lan “androjen”le sa¢ dokiilmesi arasinda ilis-
ki bulunuyor. Sa¢ dokiilmesini arastirirken ilk
olarak, viicutta enfeksiyon varlig, troid bezle-
rindeki sorunlar ve hormon dengesizlikleri
arastiniliyor. Altta yatan sebep bulunursa bu-
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ban ve sacli deri haricinde biitiin viicuda yay-
labiliyor. Kisi kasintidan dolayr uykusunu tam
olarak alamadig icin yorgunluk ve sinirlilik ya-
piyor. Uyuzla birlikte bakteri enfeksiyonlari bir-
likte goriilebiliyor. Bakteriyel enfeksiyon varsa
oncelikle bunun tedavi edilmesi gerekiyor.
Uyuz tedavisi daha sonra yapiliyor. Eger uyuz
tamamen tedavi edilmezse belirli bir siire son-
ra tekrar ortaya cikiyor.

Uyuz ¢ogu zaman cilt hastaliklari uzmani
muayenesiyle teshis ediliyor. Tiim viicudun
gozden gecirilmesi gerekiyor. Eger kesin ola-
rak teshis konulamiyorsa, siipheli bélge tizerin-
den alinan kiictik bir cilt parcasinin mikroskop-
la incelenmesi gerekiyor. Uyuz mikroplarinin
ve yumurtalarinin goriilmesi teshisi kesinlesti-

na yonelik tedavi uygulaniyor. Sa¢ dokiilmele-
rinin ¢ogu kalitimsal ve bu tiir dokiilmelerin
halen kesin bir tedavisi bulunmuyor. Saglarda
yer yer dokiilmelere sebep olan sackiran has-
taligi (alopecia areata), saclari etkileyen bir
diger hastalik. Sackiranda dokiilme aniden
oluyor ve kesin sebebi bilinmiyor. Psikolojik

riyor. Uyuz hastaliginin tedavisi oldukca kolay.
Bu hastaliktan, tiim viicut derisine siiriilen
krem veya losyon seklindeki ila¢ sayesinde kur-
tulmak mimkiin. ilacin, viicut iizerinde en az 8
saat kalmasi gerekiyor. Gece yatarken siiriilen
ilactan, sabah uyaninca yikanarak temizlenili-
yor. Bu ilaglar sadece dermatoloji uzmaninin
onerisiyle kullanmak gerekiyor. Bazi ilaglarin
bebeklerde, kiiciik cocuklarda, hamile ve emzi-
ren kadinlarda, veya felcli kisilerde kullanilma-
si sakincali. Tedavide goz oniinde bulundurul-
masi gereken en onemli nokta, ailede bulunan
biitiin bireylerin es zamanl olarak tedavi edil-
mesi. Tedavi edilmeyen tek bir aile ferdi bile
digerlerinin tekrar hastalanmasina yol acabili-
yor.

gerginlik ve sikintilarin bu hastaliga yol acti-
g1 diistindiliyor. Hastalik, 1 - 2 santimetre ca-
pinda tiiysiiz, parlak, belirgin sinirli lekeler
seklinde kendini gosteriyor. Genellikle tedavi
edilmese bile, 3 - 6 ayda kendiliginden iyile-
siyor. Nadiren, hizla ilerleyen ve tiim sagl,
hatta kas, kirpik ve viicut tiiylerini doken sid-
detli tirleri goriilebiliyor. Sa¢ mantari da bol-
gesel kellige neden olabiliyor. Dokiilen bolge-
ler lizerinde mantara ozgii kepekler, kirik
saclar ve kasinti, sackirandan ayirt edilmesini
sagliyor. Sacli deride, yag bezlerinin ¢ok bu-
lundugu alanlarda kendini gdsteren iltihap-
lanmaya “seboreik dermatit”, diger adiyla ke-
pek hastaligi deniliyor. Bu durum, kafa deri-
sinde kizarklk, sari kabuklanma, kepeklen-
me ve yaglanmaya yol agiyor. Bu alanlar ge-
nellikle kasintili oluyor ve gecici sa¢ dokiilme-
sine sebep olabiliyor. Hastalik psikolojik stres
donemlerinde ve kis aylarinda daha sik gorii-
liiyor. Tedavisinde 6zel sampuanlar, kremler
ve losyonlar kullaniliyor.





