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2017 TRD Bildiri Odiilleri

XVIII. Ulusal Romatoloji Kongresi 18 Ekim — 22 Ekim 2017
tarihleri arasinda Antalya’da 554 kaulimei ile gerceklestirilmistir
(265 hekim, 76 hemsire, 95 yerli konusmact ve oturum bagkanu,
2 yabanci konugmact, 116 firma temsilcisi).

Toplam 248 poster, 17 sozel bildirinin sunuldugu kongrede
agagida siralanan ¢alismalar 6diil kazandu.

e Birincilik Odiilii

Biyolojik tedavi oncesi latent tiiberkiiloz taramasinda

quantiferon tiip testi kullanilan yetiskin romatoloji

hastalarinda aktif tiiberkiiloz infeksiyonu gelisme siklig:

HUR-BIO gercek yasam verileri

Emrah Seyhoglu, Oguz Abdullah Uyaroglu, Abdulsamet Erden,

Levent Kili¢, Berkan Armagan, Alper Sari, Omer Karadag,

Sule Aprag Bilgen, Ali Akdogan, Sedat Kiraz, Thsan Ertenli,

Umut Kalyoncu
o Ikincilik Odiilii

Takayasu arteritinde bastahk aktivitesinin saptanmasinda

goriintiilemenin onemli bir katkist vardir; “I'TAS-A-Rad”

bilesik skorlamanin gelistirilmesi ve degerlendirilimesi

Gokce Kenar, Sedanur Karaman Gilsaran, Pmar Cetin,

Handan Yarkan Tugsal, Berrin Zengin, Gergek Can,
Merih Birlik, Fatos Onen

e Uciinciiliik Odiilii
Bleomisinle olusturulmus deneysel skleroderma modelinde epigallokatesin-3-gallat'in fibrozise etkilerinin arastiimas:
Ayse Kocak, Duygu Harmanci, Merih Birlik, Siilen Sarioglu, Osman Yilmaz, Zahide Cavdar, Giil Giiner Akdogan
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2018 yilinin ilk TRD etkinligi “Romatoloji Uzmanhk
Ogrencileri ve Uzmanlart icin Egitim Kursu” Dog. Dr.
Umut Kalyoncu ve Dog. Dr. Ediz Dalkili¢ bagkanliginda
12-14 Ocak 2018 tarihleri arasinda Antalya’da diizenlendi.

Kursa 45 konugmaci ve 114 katllimer katkida bulundu.

Kursa destekleri nedeniyle endiistri sponsorlarimiza ve
sempozyum organizasyonunu basartyla gerceklestiren D-
Event firmasina tesekkiirlerimizi sunariz.

Romatoloji Uzmanlik Ogrencileri ve Uzmanlari icin Egitim Kursu’'nda

Odiil Alan Poster Sunumlar

PS-07
Tedaviye direncli artrit: Psoriatik artrit aktivasyonu mu? Gut mu?

Burcu Yagiz, Belkis Nihan Cogskun, Selime Ermurat, Yavuz Pehlivan,
Ediz Dalkili¢

Uludag Universitesi Tip Fakdiltesi, ic Hastaliklari Anabilim Dali, Romatoloji
Bilim Dali, Bursa

Amag: Psoriazis, genetik, immiinolojik ve gevresel faktorlerin etyolo-
jisinde yer aldig1 kronik inflamatuvar bir hastaliktir. Psoriaziste artmig
epidermal hiicre déngiisii sonucu hipertirisemi meydana gelebilir ve
bu durum gut artriti olusumunu tetikleyebilir. Kronik gut artriti ise
oligo-poliartikiiler olup psoriatik artriti (PsA) taklit edebilir. Biz bura-
da PsA olarak izlenen poliartikiiler gut vakasini sunmay1 amagladik.
Olgu: 33 yas erkek hasta, 2016 yilinda tarafimiza dizlerinde ve ayak bi-
leklerinde artriti ve dakdliti olmasi nedenli bagvurdu. Sikayetlerinin
2011 yilinda akut apandisit ameliyatina ikincil gelisen peritoniti taki-
ben ayak bileklerinde sislik olarak basladig1 6grenildi. O donemde re-
aktif artrit kabul edilerek NSATI, kolsisin verilen hastaya izleminde ya-
nit alinamamasi, ailede sedef Gykiisti olmast nedenli psoriatik artrit
(PsA) 6n tanustyla metotrexat (MTX), prednizolon verildigi gorildi.
PsA kabul edilen hastaya direncli artrit ve daktilit olmast nedenli eta-
nercept baslandi. Uciincii aymnda sag dirsekte artrit ve sol el tigiincii
parmakta daktilit olmast tizerine hasta primer yanitsiz kabul edilerek
certolizumab'a gecildi. MTX devam edildi. Tedavinin 4. ayinda klinik
ve laboratuvar olarak yanitsiz hastaya infliximab basland1. Yan etki ne-
denli MTX kesilerek leflunomide gecildi. Uciincii ayinda poliartrit ve
daktiliti sebat eden hasta sedef konseyine ¢ikarild: ve hastaya adalimu-
mab haftalik dozda baglanmasi planlandi. Adalimumab alirken sol diz
ve bacakta sislik olmasi, sikayetlerinin ataklar halinde gelmesi ve ¢ok-
lu TNF inhibitoriine yanitsiz olmast nedenli servise yaurildi. Sol diz-
de efiizyonu olan hastanimn alman sivi 6rnegi sari-siit rengindeydi, kiil-
tiirde tireme saptanmadi, patolojik incelemesinde 6rnekte tirat kristal-
leri goriildii. Poliartikiiler gut kabul edilen hastaya Anti IL-1 bagland,
hastada klinik ve laboratuvar yanit alindi.

Sonug: Sedef hastahigi 6ykiisii olanlarda PsA ve gut ayn1 anda ortaya ¢1-
kabilir. Aralarindaki iligki erkeklerde daha giigliidiir. Bu iliskinin farkin-

daligy tedaviye direngli artrit ile bagvuran sedef hastasint degerlendirirken
birlikte olabilecek gut hastaligini atlamamak icin 6zellikle 6nemlidir.

Anahtar s6zciikler: Aktivasyon, direng, gut, hipertirisemi, psoriazis

PS-10

Akut transverse miyelit: Primer Sjogren sendromunda atipik
prezentasyon

Ahmet Karatas, Burak Oz, Siileyman Serdar Koca

Firat Universitesi Tip Fakdiltesi, Romatoloji Bilim Dal, Elazig

Sjogren sendormu (SS) kronik otoimmun bir hastalik olup lakrimal ve
salivar gland fonksiyonlarinda azalma ile karekterizedir. Primer form ve
siklikla sistemik lupus eritematozus, romatoid artrit gibi romatizmal
hastaliklara eslik eden sekonder formu bulunmakta ve azalmig ekzokrin
gland fonksiyonlar1 kuru géz ve kuru agiz semptomlari ile sonuclan-
maktadir. Hastalik pek ¢ok doku tutulumu ile multiorgan sistemini et-
kileyebilir. Cesitli nérolojik bulgular SS* de goriilebilir. Periferik noral
sistem (PNS) degisik bicimlerde tutulabilir ve periferal néropati hasta-
larm yaklagtk % 10’unda goriilmektedir. Tahmini santral sinir sistemi
(SSS) tutulumu oldukga farkli olup dogasi ve sikligr hala tartismalidar.
Hem PNS ve SSS tutulumunda néropatik belirtiler SS tanisindan 6nce
goriiliir. SSS tutulumu siklikla diffuse, fokal/multifokal, spinal kord tu-
tulumu seklindedir. Akut transvers miyelopati (ATM) veya longitudinal
ekstensive miyelopati anti aquaporin-4 antikorlar ile iligkili olup néro-
miyelitis optika spekturumu iginde degerlendirilir. ATM kazanilmug
néro-immunolojik spinal kord bozuklugudur. Akut baglangichi halsizlik,
duyusal degisiklikler, mesane ve barsak islev bozuklugu ile prezente
olur. ATM siklikla postenfeksiy6z olarak goriilse de sistemik romatiz-
mal hastaliklar ile iligkili olabilmektedir. Biz bu yaziyla SS’ nin ender bir
prezentasyon sekli olan ATM olgusunu sunmay1 ve ATM olgularinda
SS’ ye dikkat ¢ekmeyi amagladik. Kronik sistemik hastalik ykiisti olma-
yan 41 yaginda bayan olgu ani gelisen her iki alt ekstremitede giigstiz-
liik, idrar yapmada gticliik yakinmalar ile acil servise bagvaruyor. Yapi-
lan beyin ve spinal kord manyetik rezonans (MRG) goriintillemesinde
C5-T9 diizeyinde spinal kordda kalibrasyon artigina neden olan, IVKM
sonrast periferel agirhkl kontrastlanan, STIRda diffiiz intramedular in-
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tensite artist seklinde transverse miyelit ile uyumlu bulgular gériliiyor.
Viral ve bakteriyel serolojisinde 6zellik saptanmiyor. Kuru goz, agiz
semptomlar1 ve el kiigiik eklemlerinde agr1 yakinmalar sebebiyle hasta-
y1 degerlendirdik. ANA (IFA) 1/3200 titrede +4, ENA panelinde; anti-
SSA/SSB, Ro-52 poritif saptandi. Minér tiikriik bezi biyopsisinde Chis-
holm-Mason skoru 4 saptanarak PSS tamsiyla tedaviye baglandi. 1
gr/giin metilprednisolon 12 giin, plasmaferez 7 giin boyunca uygulan-
di. 1 mg/kg/giin metilprednisolon ve siklofosfamid 1 gr/ay tedavisi plan-
land1. Takipde mesane kontroliinde diizelme ve kas giiciinde hmlr di-
zelme saptanan hasta takibe alindi. Norolojik bulgulari olan &zellikle
geng hastalarda ayiricr tamda SS’nin diistiniilmesi, agiz ve goz kurulugu
gibi ipucu bulgularm sorgulanmasi erken tami konulmasi agisindan
6nem arz etmekte ve tedavi yanitimi olumlu olarak etkilemektedir. Er-
ken tan1 ve uygun tedavi ile hastanin yagam kalitesine olumlu katk: sag-
lanabilirken ayrica olusabilecek is giicii kayiplart da 6nlenebilir.

PS-11
Poliartritle bagvuran pulmoner anjiosarkom vakasi

Aysun Aksoy', Yesim Ciract’, Fatma Alibaz Oner',
Rafi Haner Direskeneli'

"Marmara Universitesi Pendik EGitim ve Arastirma Hastanesi, ¢ Hastaliklari
Anabilim Dali, Romatoloji Bilim Dal, Istanbul: 2Marmara Universitesi Pendik
Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ic Hastaliklari Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Artrit, romatolojik hastaliklar diginda enfeksiyonlarmn, maligni-
telerin seyrinde hatta bazen ilk bulgu olarak goriilebilir. Oykiide ve fi-
zik muayenedeki bulgular paraneoplastik artriti romatolojik hastalik-
lardan ayirt etmekte yol gosterici olabilir. Asagida poliartritle gelen ve
fizik muayenesinde el parmaklarinda ¢omaklagma saptanan pulmoner
anjiosarkom vakamizi sunuyoruz.

Olgu: 49 yaginda erkek hasta son 2 aydir ellerde, dizlerde agry, sislik si-
kayetiyle bagvurdu. Hastanm bu sikayetlerine 2 ayda 5 kg olan kilo kay-
by, tisiime titreme de eslik ediyordu. Bu sikayetlerle bagvurdugu bir kli-
nikte adin1 bilmedigi antibiyotik kullanmus fakat fayda gérmemisti. Oz-
gecmisinde kronik hastalig1 ve sigara, alkol kullanimi olmayan hastanin
soygecmisinde ozellik yoktu. Fizik muayenede bilateral proksimal in-
terfalengeal, metakarpofalengeal, el bilekleri, ayak bilekleri ve dizlerde
sislik, 1s1 artist ve hareket kisithihigy, el parmaklarinda ¢omaklagma digin-
da patolojik bulgu saptanmadi. Laboratuvar tetkiklerinde hemog-
ramnormal, BUN:25 mg/dl, kreatinin: 0.95 mg/dl, AST: 22 mg/d],
ALT: 23 mg/dl, sedimentasyon: 49 mm/sa, CRP: 8 mg/L , RF: 232
U/ml, anti-CCP, ANA, ANCA, brusella, rubella, toxoplasma, anti-
CMV ve hepatit serolojisi negatif saptandi. Hastaya metilprednizolon
tedavisi baglandi. Hastanin altta yatan malignite agisindan radyolojik
gorintilemeleri yapildi. Toraks BT: Sag akciger alt lob superior seg-
mentte peribrongiyal yogunluk artigt saptanirken boyun ve batin BT le-
rinde patoloji saptanmadi. Hastanin takiplerinde steroid tedavisi ile ar-
trit bulgular1 gerilemedi, akut faz reaktanlarinda artus saptand:. Perib-
rongiyal yogunluk artist olan hastaya tiiberkiiloz ve malignite 6n tanisty-
la yapilan bronkoskopide sag intermedius brong agz1 tama yakin daral-
mug, sag alt lob brong girisinde tiim brong duvarinda beyaz renk degi-
sikligi saptandi. BAL ARB, galaktomannan negatif, piyojen, mantar ve
mikobakteri kiiltiirlerinde tireme olmad:. Bronkoskopik biyopsi sonucu
anjiosarkom olarak degerlendirildi. Hastaya kemoterapi planlandi.

Sonug: Poliartritle bagvuran RF porzitifligi olan hastada eslik eden
konstitusyonel semptomlarmn ve clubbing varligi, hastanin steroidden
fayda gormemesi taniyr Romatoid Artritten uzaklagtirarak altta yatan
hastaliklar agsindan siiphe uyandirdi. Hastamizda saptanan klinik tablo
hipertrofik osteoartropati (HOA) olarak degerlendirildi. HOA'nn eti-
yolojisinde pulmoner maligniteler olmasina ragmen literatiirde pulmo-
ner anjiosarkom birlikteligi saptanmamuigtir.
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PS-33

TNF reseptori ile iliskili periyodik sendrom (TRAPS): Ayni aileden
3 olgunun klinik 6zellikleri ve Anakinra tedavisine yaniti

Emin Oguz, Murat Erdugan, Bahar Artim Esen, Murat Inanc,
Lale Ocal, Ahmet Giil

Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakdiltesi, fc Hastaliklari Anabilim Dall,
Romatoloji Bilim Dall, Istanbul

Amag: TNF reseptorii ile iligkili periyodik sendrom (TRAPS) nadir go-
riilen, otozomal dominant gegigli, multisistemik otoinflamatuar bir has-
talikar. TNF reseptoriinii kodlayan gendeki (TINF receptor superfamily
member 1A, TNFRSF1A) mutasyon sonucu ortaya ¢ikar. Klinik olarak
diger otoinflamatuar hastaliklardan daha uzun siiren ategli ataklara artral-
ji, fassiit, g6z ve eritemli deri bulgular eglik eder. Bu sunumda ayn aile-
den 3 olgunun klinik 6zelliklerini ve anti IL-1 tedavisine yanutlar1 payla-
silmaktadir.

Yontem: Klinigimizce takip edilen ve klinik 6zellikleri nedeniyle
TNFRSF1A mutasyon analizi ile tan1 konulan ayni aileden 3 hastanin;
demografik verileri, klinik 6zellikleri, laboratuvar bulgulari, ant IL-1
tedavisine yanutlart retrospektif olarak incelenmistir. Ornekleme boyu-
tu nedeniyle istatistiksel analiz yapilmamus ve sonuglar tanimlayici bul-
gular seklinde 6zetlenmistir.

Bulgular: Tan1 kondugunda 29 yasinda olanin babanin ilk atag: 6 ya-
sindayken baglamist. Ayda 1-2 kez olan, 7-14 giin siiren, sirtta bas-
layip gobek etrafina yayilan karin agrisy, alt ve st ekstremitelerde ge-
zici karakterde, tizerindeki deride eritemin eglik ettigi siddetli kas ag-
ris1, konjunktivit ve 39-40°C ates yiiksekliginin gelistigi ataklart olu-
yordu. Bazi ataklara el bilegi ve diz artriti eslik etmekteydi. Labora-
tuvarinda siirekli olan ve ataklar sirasinda belirginlesen akut faz yani-
t saptandi. Hastanmn 3 ¢ocugunun ikisinde TRAPS klinigi saptandi.
Ayrica, kendisinin 14 kardesinin 2’sinde de benzer atak oykiisti mev-
cuttu. Annesi, babasinda ve daha énceki kusaklarin sorgulamalarinda
herhangi bir 6zellik saptanmadi. En biiyiik kiz cocuguna TRAPS ta-
nis1 4 yagindayken konuldu ve kizinin ilk atagi 2 yagindayken olmus-
tu. Ataklar 2-3 ayda bir olup, 7-14 giin siiriiyordu ve konjunktivit ve
periorbital 6demdiginda, yaygin kas agrisi ve karinda cildinde erite-
min eslik ettigi, karin agrist ataklar1 gelisiyordu. Genetik olarak 2. ek-
sonda heterozigot p.Cys59Tyr (C30Y) mutasyonu saptanan hastala-
ra anakinra tedavisi baglandi ve tedavi ile hem ataklar baskilandi, hem
de akut faz yaniinin normale geldigi gozlendi.

Sonug: TRAPS klinigi mutasyonlarin tiirtine gére degisken klinik se-
yir gosterebilmektedir. Sistein disiilfid baglarmi bozan mutasyonlarin
penetransinin yiiksek oldugu bilinmektedir. Bu ailede TRAPS klini-
ginden sorumlu olan p.Cys59Tyr mutasyonuyla, ataklar indeks vakada
6 yasinda baglamigken, ¢cocuklarinda 7 aylik ve 2 yaginda iken ortaya
ctkmugtir. Hastaligin seyrine etki eden gevresel ve diger genetik faktor-
ler hentiz tam bilinmemektedir. IL-1 blokajina yanit umut verici olup,
devamli tedavi ihtiyact, bu ailede oldugu gibi ataklarin ortaya cikis ya-
s1, siklik ve siddetine gore belirlenmelidir.

PS-37

Otosplenektomili graniilomat6z polianijiitisli hastada CMV
enfeksiyonu

Onay Gergik, Gokhan Kahraman, Gokhan Kabadayz,

Sercan Giicenmez, Dilek Solmaz, Servet Akar
[zmir Katip Celebi Universitesi, ¢ Hastaliklari Anabilim Dali, Romatoloji
Klinigi, [zmir

niilomatéz inflamasyonu ile giden sistemik nekrotizan vaskiilit olarak



bilinmektedir. Ust solunum yollari, akciger ve bobrekler siklikla tutul-
makla birlikte bu hastalarda splenik infarke, otosplenektomi, splenik
riiptiir, kapstil adezyonu, splenomegali ile giden ve hastalik remisyonu
ile gerileyebilen dalak tutulumuna ait vaka bildirileri mevcuttur. GPA’lt

enfeksiyon odagi saptanmadi. Dig merkezde goriilen serum kontrol
CMV DNA s1 negatif olarak geldigi 6grenildi. EKO’da infekdif endo-
kardit lehine bulgu izlenmeyen hastanin serum kreatinin 0.6 mg/dl, se-
dimentasyon 41 mm/sa, wbe 8100, CRP 0.15 mg/dl olup, idrarinda

hastalarda immunsupresif tedavi alunda sistemik enfeksiyonlar goriile-
bilmekte, CMV enfeksiyonu da hastalik aktivasyonu ile klinik olarak
benzerlik gosterebilmesi agisindan ayiricr tanida 6nem tagimaktadir.

proteiniiri izlenmedi. Torakoabdominal BT sinde karin duvarinda sub-
kutan-derin fasial planlarinda yeni gelisen yaygin nodiiler infiltrasyon
izlendi. Ciltalt yag doku biyopsisinden génderilen dokuda CMV DNA
Olgu: 49 yaginda erkek hasta, 4 y1l 6nce ses kistkligy, ates, kilo kaybi ne-  pozitif saptanan hastada intraven6z valgansiklovir tedavisine baglandu.
deni ile dig merkezde tetkik edilen hastanin akciger grafisinde sag akci-
ger tist lobda kaviter nodiil izlenen hastaya yapilan akciger wedge bi-
yopsi sonucunda kiigiik ve orta caph damar vaskiilid olarak degerlendi-
rilmis. Hastanin laboratuarinda PR3 ANCA (+++), kreatinin 2.1 mg/dl
ve 24 saatlik idrarda 800 mg/giin proteiniirisi olan hastada sistemik
GPA digtinilerek siklofosfamid ve pulse steroid tedavisi baglanmus.
Toplamda 12 gr siklofosfamid tedavisi sonrasinda Mikofenolat Mofetil
ve metilprednizolon ile idame tedavisine devam edilen hasta genel du-
rum bozuklugu, halsizlik, ates yakinmalari ile yatirildi. Hastanin labora-
tuarinda hemoglobin 10 g/dl, sedimentasyon, crp normal smirlarda,
kreatinin 0.56 mg/dl, PR3 ANCA negatif, 24 saatlik idrarda 100
mg/giin protein izlendi. Fizik muayenesinde enfeksiyon odag: saptan-
mayan hastanin ¢ekilen torakoabdominal BT sinde sag akcigerde geri-
lemekte olan kaviter lezyon ve 1 yil 6nceki BT sinden farkli olarak da-
lakta otosplenektomi bulgular izlendi. Yeni baslayan hematokezyasi
olan hastanin kolonoskopisinde ileogekal valvde iilsere lezyon, patoloji-
sinde inkliizyon cisimeigi izlendi. Serum CMV DNA s1 porzitif gelen

Sonug: GPA’da immunsupresif tedaviye baglt siklikla gelisen enfeksi-
yonlar hastalik prognozunda 6nem tagimaktadir. CMV enfeksiyonunda
yaygimn sistemik tutulum izlenebilmekte, olguda oldugu gibi hastalar
gatrointestinal sistem tutulumu veya sadece ates klinigi ile bagvurabil-
mektedir. Ates, halsizlikle bagvuran hastada hastalik aktivasyonu yanisi-
ra benzer semptomlar nedeni ile CMV enfeksiyonu ayirici tanida akil-
da tutulmahdir. GPA’da splenik infarkt ve otosplenektomi, siklikla
asemptomik hastalarda insidental olarak saptanan nadir bir bulgu ola-
rak kargimiza ¢ikabilmektedir.
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Slayt Yarismasi'nda Odiil Almaya
Hak Kazanan Uyelerimiz

Ozlem Ozdemir Isik
Senem Tekeoglu

hastanin immunsupresif tedavisi kesilerek valgansiklovir tedavisine bag- Berkan Armagan

landi. CMV enfeksiyonu nedeni ile immunsupresif tedavisi kesilen has- Elif Dingses

ta poliklinige 38°C ve tizerinde ates, halsizlik sikayetleri ile bagvurdu. D gt

Sistem sorgusunda bagka 6zellik yok iken yapilan fizik muayenesinde K uyst - ece /

2018 Yilinda Profesorliik Unvani Alan Uyemiz

1.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi 6gretim iiyesi Dr. Serdal Ugurlu profesérliik unvani almustir.
Degerli iiyemizi tebrik eder, akademik yasamimnda bagarilar dileriz.

2017 Yilinda Docentlik Unvani
Alan Uyelerimiz

Yildirim Beyazit Universitesi Atatiirk Egitim ve
Aragtirma Hastanesi 6gretim tiyesi Dr. Orhan Kiiciik-
sahin, Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi 63-
retim iiyesi Dr. Baris Yilmazer, Marmara Universitesi
Tip Fakiiltesi Hastanesi 6gretim tiyesi Dr. Yasemin
Yalcinkaya, Saglik Bilimleri Universitesi Bakirkéy Dr.
Sadi Konuk Egitim Arastirma Hastanesi 6gretim tiyesi
Dr. Selda Celik, Saglik Bilimleri Universitesi Antalya
Egitim Arasurma Hastanesi 6gretim tyesi Dr. Ayse
Ayan, Cigli Bolge Egitim Hastanesi 6gretim tiyesi Dr.
Vedat Gerdan, Kartal Liitfi Kirdar Egitim Aragtirma
Hastanesi 6gretim tiyesi Dr. Mehmet Engin Tezcan,
Yildirim Beyazit Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastir-
ma Hastanesi 6gretim tiyesi Dr. Yiiksel Maras dogent-
lik unvan1 almaya hak kazanmuglardur.

Degerli iiyelerimizi tebrik eder, akademik yasamlarmda
basarilar dileriz.
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