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I. ETKEN

Uyuz hastaligi Sarcoptes scabiei var. Hominis akarinin insan derisini istilasi ile ortaya c¢ikan bir
hastaliktir. Kulugka siiresi 2-6 haftasinda degisir.

Il. BULAS YOLU

insandan insana yakin temas ile geger. Genellikle hasta olan biriyle dogrudan ve uzun siireli yakin
temas ile bulasir (ayni yatakta yatma, ele ele tutusma gibi). Yatak takimi, giysi ve havlu gibi kisisel
esyalarin ortak kullanimi uyuzun bulasmasini ve yayllmasini kolaylastirir. Afetlerde insanlar toplu
yasamaya mecbur kaldiklarinda salgin seklinde gorilebilir.

Disi akarin insan viicudunda hayatta kalma siiresi 30 giindir, cansiz ylizeylerde ise 2-5 giin arasi
canh kalabilir. Akarlar 50°C sicakhga 10 dakika maruz kalma sonucunda ollrler.

Hayvanlardan insanlara uyuz akari bulasmaz. Hayvanlara 6zgl olan uyuz akarlari yakin temas
sonrasl insan cildine girebilir ancak insanda ireyip ¢ogalamaz. Bu gibi durumlarda hayvanin tedavi
edilmesi yeterli olur.

SEMPTOM VE BULGULAR

Bulastan 2-6 hafta sonra kasinti baslar. Ancak daha 6nce uyuza yakalanan bir kiside,
belirtiler genellikle maruz kaldiktan 1-4 giin iginde ortaya ¢ikar. Hastalik belirtilerinin
baslamadig donemlerde bile kisi uyuzu baskalarina bulastirabilir.

En belirgin bulgu 6zellikle gece artan kasinti ve pembe papdler kasintih dokintdlerdir.

Tinel ve vezikiller spesifik lezyonlardir. Tlneller, hastaligin en belirgin bulgusudur ve
dalgali gri beyaz renkli, kirli 1-10 mm uzunlugunda bir ¢izgi halinde gérilebilir. Tineller
ozellikle parmak arasi, bilek, dirsek, el, ayak, aksilla, penis, kalca ve skrotumda, bebeklerde
ise ozellikle avuglarda ve tabanlarda gozlenmektedir. Her hastada yaklasik 10-15 uyuz akari
oldugu icin vicutta tlnellerin bulunmasi zor olabilir.

Kasintinin olmasi, polimorfik cilt dokintlsd, aile oykisi diger belirgin bulgulardir.
Yashlarda immunite azalmasi sonucu hastalik yayginlasabilir, kasinti siddetli olmasina
karsin dokiintisi az olabilir. Cocuk hastalarda tiinel lezyonlari seyrek, vezikiler ve pistiler
lezyonlar daha sik gozlenir hatta yaygin nodiler lezyonlar olusabilir. Cok uzun siire
herhangi bir cilt dokintlsi olmaksizin sadece kasinti ile seyredebilir, kesin tani
konulamayan jeneralize prurituslu olgularda ampirik skabiyez tedavisi uygulanabilir.
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IV. TEDAVI

Uyuz tedavi edilebilir bir hastaliktir. Hasta ile beraber ev halki ile kisiyle dogrudan ve uzun siireli
yakin temasi olanlarin da tedavi edilmesi gerekir. Uyuz tedavisinin basarili olabilmesi icin uyuz
hastasi ile birlikte 6zellikle beraber yasadigl ve uzun sireli yakin temasi olan kisiler de hastalik
belirtileri olup olmamasina bakilmaksizin tedavi edilmelidir. Hasta ve ayni yasam ortamini paylasan
kisiler ayni anda tedavi olmalidir.

Tedavi olduktan sonra 6len boceklere ve bocek artiklarina karsi alerji nedeniyle kasinti 2-4 hafta
devam edebilir, bu durum hastalik ile karistirilmamahdir.

Tedavisinde %5 permetrin krem/losyon o6ncelikli tercihtir. Cocuk (2 yas tzeri) ve gebelerde dahi
kullanilabilir. Haftada bir kez uygulanir, ila¢c enseden itibaren asagi dogru tim viicuda sirlir, 10
saat bekletilir ve sonra banyo yapilir. Toplamda 4 hafta uygulanir.

o 12 yas lzeriigin 30 ml,
o 6-12yas araslicin 15 ml,
o 1-5yas arasticin 7,5 ml,
o 2 ay-1yasarasiigin 3,75 ml tek seferde uygulanmasi gereken miktardir.

Diger bir yontemde ise, vazelin iginde %5-10 sulfir, 3 giin Ust Uste strilir. Bu karisim gebeler, 2 ay

alti bebekler ve emzirenlere 6nerilmez.

Benzil benzoat %10-25, Ust liste 3-5 glin boyunca uygulanir, iyilesene dek bir hafta arayla
uygulamaya devam edilir.

Ayrica 12 yas Uzerinden itibaren lanolin 45 gr, vazelin 45 gr, crai prepare 15 gr, savon noir 15 gr,
huil de cade 12 gr ve soufre precipite 10 gr seklindeki forml de tedavide kullanilabilmektedir. Kisi
banyo yapar sonrasinda bu karisimi ensesinden itibaren asagl dogru tim viicuduna sirer, 3 glin
boyunca her giin bir kez olacak sekilde siirmeye devam eder, 3. giin sonunda yeniden banyo yapar
ve bu islemi bir hafta sonra tekrarlar.

ilk 2 aydan kiiciik bebek hastalar icin baum de peru 6 gr, talc 7 gr, vazelin 30 gr, lanolin 30 gr
formilasyonu uygulanabilir. Bebek yikanir sonra ilaci strillr, 4 saat sonra yeniden yikanir, bu
uygulama 3 giin Ust Uste yapilir. Bir hafta arayla toplamda 4 defa uygulanir.

V. ONLEME VE KONTROL

Hastaligin 6nlenmesi ve kontroli icin uyuz olan kisi ile birlikte yasayan kisilerin de ayni zamanda
tedaviye alinmasi son derece énemlidir. Ozellikle aile bireylerinin kasintisinin olup olmamasina
bakilmaksizin mutlaka birlikte tedavi olmasi gerekir. Ayni anda tedavi uygulanmadigi takdirde
hastalik kisiden kisiye bulasmaya devam edecektir.

Uyuz hastasi ve evde beraber yasadigi kisiler tarafindan kullanilan giysiler, ¢arsaflar ve havlular en
az 60 derecede yikanmali ve itiilenmelidir. i¢ camasirlarin i¢ tarafindan iitiilenmesi dnerilir. Yatak
takimlari birkag gtin havalandirilmaldir.

Yikanamayacak esyalarin agzi bagh olan bir poset icerisinde ortalama (¢ glin saklanmasi gerekir.
Ayrica zemin ve mobilyalar elektrik siplrgesi ile temizlenmelidir ve tenle temasindan
kacinilmalidir.
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