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Abstract

It is a self-limiting zoonotic disease which could be transmitted from goats and sheep to
human, caused by Orf virus from Parapox family. It is transmitted via direct contact with
dead or alive livestock. Since the transmission is through cracks in the skin, the lesions are
usually observed at hands and fingers. The infection spontaneously regresses within 4 to 8
weeks. Most of the time, only one lesion is observed. It starts as a firm, reddish-blue tubercle;
progresses into a red, seldom bleeding stiffness. It may develop a black scab in the center
when it reaches 2 to 3 centimeters diameter. We are hereby presenting a 56 years old female
patient who was diagnosed with Orf and employed with sheepbreeding.
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Ozet

Parapoxviriislerden orf viriisunun neden oldugu, kendi kendini sinirlayan koyun ve kegilerden
insanlara bulagsabilen bir zoonozdur. Canli veya 6lii enfekte hayvanlarla dogrudan temas
neticesi bulasir. Derideki yarik ve ¢atlaklardan bulas oldugundan lezyonlar genellikle eller ve
parmaklarda goviiliir. Enfeksiyon kendiliginden 4-8 hafta iginde geriler. Cogunlukla tek
lezyon geligir. Sert, kirmizi-mavi kiiciik bir kabariklik seklinde baslar, zamanla kirmizi,
kanamali olabilen bir sertlige doniisiir. 2-3 cm ¢apa ulasinca ortasinda siyah kabuk
gelisebilir. Biz burada 56 yasinda koyun besiciligi yapan ve orf tanist konulan bayan olguyu
sunuyoruz.
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Giris

Orf; Poxviridae familyasindan Parapox virusun 6zel bir tipi olan Orf viriis ile olugsan zoonotik
bir hastaliktir [1]. Ilk olarak 1890 yilinda Walley tarafindan tanimlanan orf aym1 zamanda
Ektima kontagiozum ya da Kontagioz piistiiler dermatit olarak ta adlandirilmaktadir. Insanlara
koyun ve kecilerden direkt veya kontamine atiklariyla temas ile bulasir. Lezyonlar siklikla el
dorsumunda goriilmekle birlikte nadirende olsa kol, burun, axilla gibi bolgelerde de
rastlanabilir. Inkiibasyondan birkag giin sonra baslayan makiilopapiiler lezyon daha nekrotik
nodiiler deri lezyonuna doniislir. Kendini sinirlayan bir seyir gosterip 4-6 hafta icinde
tedavisiz spontan geriler [2,3]. Tani genellikle enfekte hayvan ile temas Oykiisii olan
hastalarda karakteristik klinik goriiniim ve histopatoloji ile konur [2]. Biz burada orf tanisi
konulan olguyu ayirici taniya giren hastaliklar agisindan uyarici olmasi nedeniyle

sunmaktay1z.
Olgu Sunumu

56 yasinda bayan hasta el lizerinde olusan yara sikayeti nedeniyle poliklinigimize basvurdu.
Hastamiz bu yaranin 1 hafta once kiigiik bir kizariklik seklinde baslayip daha sonra {izerinde
bu sekilde kiiciik sert sislige doniistiigiinli ifade ediyordu. Anamnezinden koyun besiciligi
yaptigini ve yetistirdigi koyunlardan birinde agiz etrafinda kiiglik bir yara oldugunu ve buna
elinin temas ettigini belirtmekteydi. Oz ve soygecmisinde 6zellik olmayan hastanin yapilan
sistemik muayenesi normaldi. Dermatolojik muayenesinde ise sag el dorsumu {izerinde
yaklasik 2x1.5 cm ebatlarinda soliter, tizeri nekrotik nodiiler lezyon tespit edildi (Resim 1).
Tipik klinik goriiniim ve tutulum yeri nedeniyle hastada orf diisiiniildii. Enfekte koyun temasi
oldugunun 6grenilmesiyle de tani teyit edilmis oldu. Hastaliiyla alakali bilgilendirilen ve bu
durumun tedavisiz diizelebilen bir hastalik oldugu anlatilan olgumuza semptomatik tedavi

onerildi. Hasta daha sonra kontrole gelmedi.
Tartisma

Cift sarmalli DNA viriisii olan parapox viriislerden Orf viriisii koyun ve kegilerin agiz
etrafinda bazende kilsiz bolgelerde vezikiillii ve piistiiler dokiintiiler ile seyreden bir hastaliga
neden olur. Bu viriis enfekte hayvan veya virlis iceren materyal ile temas sonucu deri ve

mukozalarda lokal viroza neden olmaktadir. Disg ortama dayanikli olan bu viriis enfekte
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materyal icinde uzun dénem canli kalmaktadir [2,4]. Insana bulas direkt veya enfekte hayvan
ve et lriinleri ile temas sonucu olusmaktadir [2-6]. Bu nedenle direkt veya dolayli temasin
oldugu koyun yetistiricileri, kasap, et dagitimi yapanlar, ¢oban, yiin kirpicilari, ¢iftgiler,
veterinerler, gibi meslek gruplarinda daha sik goriiliir. insandan insana bulas bildirilmemistir
[4]. Bizim olgumuzda koyun yetistiriciligi yapan ve bir koyununda bulunan yaraya direkt

temas Oykiisii olan bir hastaydi.

Resim 1. Sag el dorsumu iizerinde yaklagik 2*1.5 cm ebatlarinda saptanan soliter ve {izeri
nekrotik nodiiler lezyon.

Klinik olarak her biri bir hafta siiren alt1 evre sonrasi spontan diizelmenin goriildiigii bir seyir
gosterir. Ik evre (makiilopapiiler) eritemli bir papiil olarak baslar. Ikinci evrede (target evre)
ortast kirmizi g¢evresi beyaz olup bunun disinda ise kirmizi halkanin oldugu hedef benzeri
nodiil vardir. Ugiincii evrede eksiidasyon ile lezyon biraz daha biiyiir. Dordiincii evrede
iizerinde kurut olusur. Besinci evrede (papillomatdz evre) papillomatéz bir nodiil goriiliip

altinci evrede ( regresyon evresi) ise lezyon iizerinde kalin kurut olusur ve yiizeyel bir skar ile
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veya tamamen skarsiz iz birakmadan diizelir [2,4,5]. Lezyonlar genellikle el dorsumunda
goriilmekle birlikte nadiren de olsa 6nkol, bilekler, burun, yiiz, skalp, aksilla, kal¢a ve genital
bolgede de bulunabildigi bildirilmistir. Genellikle asemptomatik olmakla beraber hastalarda
bazen sekonder infeksiyon, agri, sistemik ates ve halsizlik goriilebilir. Immiinsiiprese ve
atopik kisilerde lezyonlar daha biiyiik olabilir ve sonrasinda rekiirrensler goriilebilir [3,4].
Sunulan vakamizda da sag el dorsumunda iizeri hafif eksiidali soliter nodiil tespit edildi.

Hastanin agris1 ve atesi yoktu.

Tanm genellikle koyun ve keci gibi kiigiikbas hayvan temasi veya kesme Oykiisii varligi ve
klinik bulgular esliginde konulabilir. Anamnez tan1 i¢in ¢ok Snemlidir. Ayrica kesin tanisi
lezyondan alinan 6rnegin elektron mikroskobu ile goriilmesi, viriis kiiltiirleri ve histopatolojik
bulgular ile konabilir [2,5]. Histopatolojisi evresine gore degisiklik gostermekle beraber
epidermiste vakuolizasyon ve solukluk, eozinofilik intrasitoplazmik inkliizyon cisimcikleri ve
notrofil, histiyosit ve noétrofillerden olusan mikst infiltrasyon tespit edilebilir [3,5]. Hastamizin
muayenesinde tespit edilen soliter nodiil i¢in orf diisliniilmiis olup bununla birlikte
anamnezinde bulunan kii¢iikbas hayvan temas Oykiisii nedeniyle tani teyit edilmistir. Bu

nedenle ileri tetkiklere gerek duyulmamaistir.

Ayirict tanist kutandéz sarbon, sagmac nodiilleri, tularemi, Sweet sendromu, herpetik
enfeksiyonlar, fronkiil, benign deri tiimdrlerinden 6zellikle keratoakantom, leishmaniasis cutis

ve pyojenik graniilom ile yapilmalidir [2,3].

Klinik seyir olarak kendini sinirlayan ve spontan diizelen orf i¢in 6zel bir tedavi yontemi
yoktur. Komplike olmayan vakalar tedavisiz birakilabilecegi gibi agri, ates ve sekonder
enfeksiyon durumlarinda ise bunlara yonelik semptomatik tedaviler yapilabilir. Lezyonun
temiz tutulmasinin yani sira bu hastalara lokal antiseptikler ve antienflamatuar ilaclar,
sekonder enfeksiyon gelismesi durumunda ise sistemik antibiyotik verilebilir. Ayrica risk
altindaki kisilerin eldiven kullanmasi koruyucu olabilir [2-5]. Bununla birlikte orf i¢in
kryoterapi, elektrokoter ve shave eksizyon gibi destriiktif yontemlerinde uygulanabilecegi
bildirilmistir [4,5]. Son zamanlarda ise literatiirde sidofovir, idoksuridin ve imikuimod gibi
antiviral ajanlarin kullamimiyla ¢ok daha hizli cevap alinabilecegini gosteren caligmalar
mevcuttur [2,6]. Sekonder infeksiyon, agri, ates vb. gibi komplikasyon goériilmeyen olgumuza

yara bakimut i¢in lokal povidon iyot 6nerildi. Ancak daha sonra hasta kontrole gelmedi.
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Sonug olarak; orf vakalan iilkemizde hayvanciligin yiiksek oranda yapildigr bolgemizde sik
goriilmektedir. Sik goriilebilen bu hastalik sunularak anamnezin detayli bir sekilde alinip
ayirici tan1 yapilmasinin dogru taniya ulasmada 6nemini vurgulamak istiyoruz. Bunun sonucu
olarak ta spontan regresyon gosterebilen bu durumlarda agresif tedavilere bagvurmanin hem
bu tedavilerin istenmeyen yan etkilerinin goriilmesi hemde tedavi maliyetlerinin artmasi

acisindan uygun olmadigini diistinmekteyiz.
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