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Case Report

Tek Tarafli Phthiriasis Palpebrarum Olgusu
Unilateral Phthiriasis Palpebrarum: A Case Study
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Phthiriasis palpebrarum, Phthirus pubisnin (kasik biti) neden oldugu nadir gériilen bir g6z kapag: enfestasyonudur ve siklikla diger
blefarokonjonktivit nedenleri ile karigir. Bu caligmada, 49 yagindaki erkek hastada kaginti ve irritasyon sikayetlerine neden olan
ve bagka bir klinikte bir aydir yanhslkla konjonktivit tedavisi almasina neden olan bir phthiriasis palpebrarum olgusu sunmay:
amagladik. Hastanin yapilan biyomikroskopik muayenesinde, sol gézde iist kapakta daha yogun olmak tzere hareketli yar1 seffaf
bitler ve yumurtalar gériildi. Tedavi olarak, bitler forseps ile mekanik olarak temizlendi ve kirpikler dipten kesilerek yumurtalar
uzaklagtirildi. Takiben sol goz kapagina 10 giin boyunca petrolatum jelly (vazelin) uyguland:. Tedavi sonrasi yapilan kontrolde bit
ve yumurtalara rastlanmadig gorildii.

Anahtar Kelimeler: Phthiriasis palpebrarum, bit, vazelin

ABSTRACT

Phthiriasis palpebrarum is a rare eyelid infestation caused by Phthirus pubis (pubic lice) that is often confused with other causes of
blepharoconjunctivitis. In this study, we report the case of a 49-year-old male patient with phthiriasis palpebrarum who presented
with itching and eye irritation in the left eye and had undergone treatment for conjunctivitis in the past month. Biomicroscopic

examination revealed a dense population of motile and translucent lice and eggs, more intensely on the upper lid. For treatment,
the lice were first cleaned mechanically, eyelashes were cut from the bottom, and eggs and lice were removed from the eye, after
which petrolatum jelly (vsaseline) was applied to the lids for 10 days. In the control examination, no lice and eggs were observed.
Keywords: Phthiriasis palpebrarum, phthirus, vaseline

GiRi§ bagvurdugunu ve verilen ilaclar (topikal antiallerjik ve

topikal steroid) kullanmasina ragmen sikayetlerinin

Phthiriasis ~ palpebrarum = nadir  gordlen  bir gerilemedigini  ifade etti. Hastanin yapilan

blefarokonjonktivittir (1) . Etkeni genital bolgeye oftalmolojik muayenesinde, bilateral gérmeler tam

yerlesen kasik biti olan Phthirus pubis'tir ve temel
olarak cinsel yolla bulasan bir enfestasyondur (2).
Ancak kalabalik ortam ve kétu hijyen kogullarimin
varligi ortak kullanilan kiyafetler, yakin temas
nedeniyle de bulagma olabilir. Géz kapaginda kirpik
diplerinde yari-saydam bit ve sirkelerin goriilmesiyle
tan1 konur.

OLGU SUNUMU

Kirk dokuz yasinda erkek hasta 1 aydir devam eden
sol gozde kasinty, irritasyon ve kapaklarda kizariklik
sikayeti nedeniyle poliklinigimize bagvurdu. Hasta
1 ay once de aym sikayetlerle bagka bir merkeze
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6n ve arka segment muayeneleri dogal olarak izlendi.
Sol gézde kirpik diplerinde hiperemi ve kirpik dipleri
boyunca izlenen hareketli yar1 saydam gri-sar1 yapisik
bitler ve yumurtalar: tespit edildi (Sekil 1, 2). Tedavi
olarak topikal anestezi sonrasi ameliyat mikroskobu
altinda biitiin bitler mekanik olarak forseps yardimiyla
temizlendi. Yumurtalarin yapisik olmasi nedeniyle alt
ve ust kirpikler dibinden kesilerek yumurtalar kapak
kenarlarindan uzaklagtirild: ve sag goz kirpik dipleri
ameliyat mikroskobu altinda kontrol edildi ve bit, sirke
olmadig goriildii. Hastaya sivi vazelini 10 giin boyunca
ginde iki defa sol géz kirpik diplerine uygulamasi
6nerildi. Etkenin mikroskopta incelenmesinde (x40
buyitmede) 1,5-2 mm buyiikluginde eni boyundan
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fazla olan erigkinlerin gériilmesi ile P. pubis oldugu kesinlesti ($ekil
3). Hasta viicudunun bagka bélgelerindeki olas: bir enfestasyon
icin dermatolojiye yonlendirildi ancak P. pubis enfeksiyonuna
rastlanmadi. Cinsel temas ile bulasabilecek diger hastaliklar
agisindan hastaya yapilan serolojik testlerde HIV, sifilis, hepatit
B, hepatit C antikor diizeyleri negatif olarak saptandi. Hastanin
on gun sonraki kontrol muayenesinde sol géz kirpik diplerinde

herhangi bir enfeksiyona rastlanmadi. Kisisel hijyen ve

Sekil 1. Goz kapaginda bit ve yumurtalar

Sekil 2. Goz kapaginda yar1 saydam bit

enfestasyonun olasi bulas yollar: konusunda hasta bilgilendirildi.

Hastadan yazili onam alindi.

TARTISMA

Bitler ektoparazitlerdir ve yagsamlarim stirdiirebilmeleri konaga
baghdur. Ug tip bit insan viicudunda enfestasyona yol acar. Bunlar
Pediculus humanus capitis (bas biti), Pediculus humanus corporis
(viicut biti) ve Phthirus pubis (kasik biti) olarak bilinirler. P. pubis
kasik bolgesindeki killara tutunarak yasar ve ¢ogaldigi zaman
gogus, koltukalti, kas ve kirpikleri de sarabilir. Kirpiklerde

Sekil 3. Erigkin P. pubis (x40 biiyiitme)

olusturdugu enfestasyon phthiriasis palpebrarum olarak
adlandirilir.

P. pubis yasam1 boyunca 50 yumurta yumurtlar ve 40 derecenin
ustindeki sicaklikta 6lar. Yumurtalar 60 derece yikamada 15-60
dakika dayanabilirler (3).

Bitlerin yar1 saydam goriintilleri ve kapak kenarlarina sikica
tutunmalar1 nedeniyle farkedilmeleri zor olabilir ve semptomlar
diger blefarokonjonktivit nedenleriyle benzerlik gésterdiginden
yanlig teghis konabilir (4-6). Askenazi ve ark.nin (6) 35 hastalik
olgu serisinde blefarit yada konjonktivit nedeniyle topikal
antibiyotik tedavisi géren hasta oram %83’tur. Hastalarin aym
sikayetlerle kisa siirede tekrar goz doktoruna bagvurmalar: siktir.
Bu nedenle tedaviye yamit vermeyen blefarokonjonktivitlerde
phthiriasis palpebrarum olasilig: da akla getirilmelidir. Muayene
biomikroskopta biyik buytutmede yapilmalidir. Hastalarda
yaygin semptom kagint1 ve irritasyondur ancak uzun stire teghis
konamamus olgularda yogun kasima, ovalama ve kirpik diplerini
kazima ile beraber kapak kenarlarinda enflamasyon ve bakteriyel
enfeksiyonda tabloya eklenebilir (1). Erigkinde gorildiginde
genelde kasik bitinin elle pubik bélgeden tasinmasi neden olurken
¢ocuklarda viicutta hentiz terminal killarin olmamas: nedeniyle
cinsel istismara ugramis olabilecegi de akla getirilmelidir (7).
Erigkin hastalar cinsel temas ile bulagsan hastaliklar agisindan
da aragtinlmahdir. Hastalik cinsel temasla bulagabildiginden
partnerde kontrol edilmeli ve gerekirse tedavi baglanmalidir.
Reenfestasyonu engellemek icin hasta kigisel hijyen ve ortak
kullanilan  egyalarin  temizligi konusunda uyarilmalidir.
Kontamine olan kozmetik malzemeler tekrar kullanilmamals,
kiyafet, havlu, carsaf gibi malzemeler yiiksek 1s1da (60 santigrat)
30-60 dakika ytkanmali ve sonrasinda yitksek 1s1da ttilenmelidir.
Phthiriasis palpebrarum tedavisinde mekanik temizlik ve
kirpiklerin kesilmesi veya epilasyonu, sonrasinda da sivi vazelinin
giinde iki defa 10 giin boyunca kapaklara uygulanmasi cogunlukla
yeterli olmaktadir. Uzun siire tedavi edilmeyen olgularda
sekonder bakteriyel enfeksiyonlar mevcutsa o zaman tedaviye
topikal antibiyotikli merhemler eklenmelidir (4,8,9). Tedavisinde
kullanilan diger yéntemler ise pilokarpin %4 damla, argon
lazer fototerapi, oral ivermektin, %20 flourescein damla ve %1
malathion sampuan uygulamasidir (5,6,10-13). Hastada P. pubis
enfestasyonu da mevcutsa o zaman tedaviye ek olarak piretrin
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(kwell-p) iceren sampuanlar eklenerek onlar da pubis bélgesi i¢in
kullanilmalidar.

SONUC

Tedaviye yanit vermeyen inat¢i blefarokonjonktivitlerde pthiriasis
palpebrarum akla gelmelidir. Dikkatli bir biomikroskopik
muayene ile bitlerin tespiti mimkindir. Tedavide degisik
yaklagimlar mevcuttur ancak mekanik temizlik ve kirpik kesilmesi
sonrast sivi vazelin uygulamas: ¢ogunlukla yeterli olmaktadir.
Hastalarin yagam kogullarinin irdelenmesi ve koruyucu tedbirlerle
enfestasyonun tekrar1 engellenebilir.
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