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BCGitis'e Bagh Lokal Apse

Local abscess due to BCGitis
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Sekiz aylik kiz, BCG asisi yapilan bélgede giderek artan sislik ne-
deniyle getirildi. BCG agisinin iki aylikken yapildigi 6grenildi. Asi
yapilan bolgede zamanla sislik olmus ve giderek artmisti. Anne
ile baba arasinda akrabalik yoktu. Annenin bir kardesi bir yasin-
dayken nedeni bilinmeyen bir sekilde kaybedilmisti. Hastanin
viicut sicakhdi normaldi, muayenede BCG asinin yapildigi sol
deltoid bolgede yaklasik 3 cm ¢apinda kizariklik ve fluktuasyon
veren sislik gozlendi. Hastanin diger muayene bulgulari nor-
maldi. Muayeneden kisa slire sonra apse kendiliginden drene
oldu. Drenaj materyalinde Mycobacterium tuberculosis komp-
leks PCR pozitif bulundu. BCG asi kaynakli Mycobacterium bovis
oldugu degerlendirilen sus izoniazid ve rifampine duyarliyd.
Yapilan immiuinolojik testlerinde serum IgG ve IgM diizeyle-
ri duistik olan ¢ocukta lenfosit alt gruplari, lenfosit aktivasyon
yanitl, burst test ve IL-12rp31 ekspresyonu normaldi. Mikobak-
teriyel hastaliklara yatkinlik yaratan diger immiin yetmezlik-
ler agisindan genetik ¢calisma planlandi. Hastaya izoniazid ve
rifampin tedavisi baslandi. Tedavisinin alti aya tamamlanmasi
planlanan hastanin lezyonu izlemde geriledi.

BCG asisi, intradermal olarak uygulanan canli atentie bir agidir.
Asi enjeksiyonundan sonra uygulama bolgesinde 5-6 mm’lik
bir papdl olusur ve 20-30 dakikada kaybolur. Ardindan gelen
3-4 hafta kadar asi yerinde herhangi bir belirti gorilmez. Ar-
dindan deride hafifce kizarik bir nodil olusur ve sonra hafifce
akar. Yaklasik ikinci ayda kabuk baglar ve birkag¢ hafta sonra bu

kabuk da duserek asi uygulama yerinde yasam boyu surecek
olan bir iz birakir. immiin yetmezlikli bireylerde BCG asisina
bagl olarak BCGitis olarak da adlandirilan lokalize hastalik veya
yaygin BCGosis gorilebilir. BCGitise bagli lokal apse kendili-
ginden drene olabilecedi gibi mikrobiyolojik testler 6rnekle
alinmasi gibi amaclarla cerrahi olarak da drene edilebilir. BC-
Gitis icin en uygun tedavisi tartismali olmakla birlikte hastalar
immin yetmezlik ydniinden arastirilmali ve tedavi buna gore
planlanmalidir.
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