
1798. Febril Nötropeni Simpozyumu

Girifl ve Amaç: Fusarium spp. immündüflkün özellikle derin nötropenik hastalarda, kök hücre
nakli yap›lanlarda giderek artan s›kl›kta izole edilen, yüksek mortaliteye neden olan f›rsatç› bir fun-
gal patojendir. Lokalize, fokal invaziv ya da dissemine infeksiyona yol açabilir. Afla¤›da dissemi-
ne fusariyozisli bir olgu sunulmufltur.

Olgu: Otuz ‹ki yafl›nda Non-Hodgkin lenfoma tan›l› kad›n hasta otolog kemik ili¤i nakli yap›ld›k-
tan iki gün sonra atefl yüksekli¤i (38.2°C) nedeniyle ‹nfeksiyon Hastal›klar› Anabilim Dal› taraf›n-
dan de¤erlendirildi. Hastan›n sistem muayeneleri do¤ald›. Nötrofili s›f›r olan hastaya empirik ola-
rak meropenem 3 x 1 g baflland›. Hastan›n hemokültüründe Escherichia coli üredi. Antibiyoterapi
ile hastan›n atefli gerilerken tedavinin birinci haftas›nda hasta yüzünün sa¤ taraf›nda a¤r›s› nedeni
ile tekrar de¤erlendirildi. Yap›lan fizik muayenede hastan›n burun septumunda nekrotik lezyon ve
ekstremitelerde belirgin olmak üzere vücudunda 8-10 adet makülopapüler döküntü saptand›. Has-
tan›n atefli normal, CRP’si dört kat artm›flt›. Mukormikozis d›fllanamad›¤› için hastaya konvansiyo-
nel amfoterisin B 1 mg/kg/gün baflland› ve paranazal sinüs bilgisayarl› tomografi (BT) çekilmesi
önerildi. Makülopapüler döküntüden yap›lan punch biyopsinin histopatolojik incelemesi derin
mantar infeksiyonuna ba¤l› septik emboli tablosu olarak yorumland›, kültüründe Fusarium spp.
üredi. Burun septumundaki lezyondan hastan›n trombositopenisi nedeniyle biyopsi al›namad›, sü-
rüntü kültürü gönderildi, kültürde Fusarium spp. üredi. Kar›n ultrasonografi görüntülemede dalak
parankimi içerisinde en büyü¤ü 5 mm olan multipl mikroapselerle uyumlu hipoekoik lezyonlar gö-
rülüp splenik mantar infeksiyonu lehine yorumland› ancak dalaktaki lezyonlardan örnek al›nama-
d›. Hastan›n vücudundaki makülopapüler döküntüleri gün geçtikçe artt› ve atefl flikayeti de eklen-
di. Mevcut tedavi ile hastan›n yüzünün sa¤ yar›m›ndaki a¤r›s› azald›, paranazal sinüs BT’sinde mu-
kormikoz saptanmad›. Ancak Fusarium spp. üremesi nedeniyle hastan›n antifungal tedavisi vori-
kanozol ile de¤ifltirildi. Hasta halen mevcut tedavi alt›nda takip edilmektedir.

Sonuç olarak; immündüflkün hasta grubunun infeksiyonlar›nda Fusarium spp. gibi yüksek morta-
liteye sahip mantar infeksiyonlar› da ak›lda bulundurulmal›d›r.
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