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Melike TÖRÜYENLER COŞKUNPINAR



• H.E.

• 57 yaş erkek

• Öğrenim durumu: Yüksek okul
• Meslek: Makinist

• Medeni durum: Evli, 2 çocuklu (bir çocuğu doktor)
• Yaşadığı yer: Zonguldak

• Şikayet: Ateş, halsizlik, gece terlemesi, kilo kaybı
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Hikaye:

• 01/12/20’de birkaç gündür olan halsizlik ve ateş şikayetleri ile dış merkez başvurusu, SARS CoV 2 
PCR (+) à Evde izolasyon

• Daha önce COVID aşısı yapılmamış.
• COVID tanısının 5. günü à 38,5 °C ateş ve halsizlik à Dış merkez ya\ş

• Oksijen ih*yacı yok
• Ya#şında Hb: 10,6 g/dL ( 2019’da 14 g/dL)
• CRP: 58 à 103 mg/L
• Levofloksasin, tetrasiklin, klaritromisin kısa sürelerle kullanmış à Süre?
• 2 haHalık yaIş , CRP: 68 mg/L ↓
• Hb: 8,6 g/dL à Ak*f kanama odağı izlenmemiş, Gaitada gizli kan nega*f, endoskopi / kolonoskopi yapılmamış
• Demir eksikliği anemisi à Oral demir replasman tedavisi ile taburcu
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02 Ocak 21 DIŞ MERKEZ ABDOMEN US: 

Batın içi yoğun gaz artefaktı nedeniyle inceleme 
suboptimaldir. İzlenebildiği ölçüde:

• Karaciğer parankiminde acil sonografik
patoloji saptanmadı.

• Safra kesesi kontrakte görünümdedir. 
İHSY-EHSY normal genişliktedir.

• Dalak uzun aksı 16 cm ölçülmüş olup 
normalden büyüktür.

• Her iki böbrekte hidronefroz yoktur.

• Mesanede duvar ya da lümen patolojisi 
saptanmadı.

• Batında serbest sıvı izlenmedi.

• Bu aşamada batın sağ alt kadranda akut 
apandisit ile uyumlu tipik sonografik
görünüm saptanmadı. (Retroçekal
apandisit ekarte edilemez).Klinik ve 
laboratuar bulguları ile birlikte 
değerlendirilmesi önerilir.
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02 Ocak 21 DIŞ MERKEZ ÜST ABDOMEN BT:

• Karaciğer boyut ve parankim dansitesi doğaldır. 
İntrahepatik yer kaplayan lezyon izlenmemiştir.

• Safra kesesi kontrakte olup lümeninde opak taş 
saptanmamıştır. İntra ve ekstrahepatik safra 
yolları dilate olarak izlenmedi.

• Dalak boyutlarında artış dikkati çekmekte olup 
arteriyel faza yakın elde edilen görüntülerde 
dalak parankiminde heterojen spesifik faza bağlı 
kontrastlanma paterni izlenmektedir.

• Pankreas izlenebildiği kadarıyla normaldir.

• Böbreklerin boyut, yer ve şekilleri doğaldır. 
Parankim kalınlığı normaldir. Taş, solid -kistik kitle 
veya hidronefroz bulgusu yoktur.

• Surrenal yerleşimlerinde kitle patolojisi 
gözlenmemiştir.

• Abdominal aorta normal görünümdedir.

• İnceleme sınırlarında intestinalanslar normaldir. 
Batında serbest sıvı izlenmedi.

02/01/21 DIŞ MERKEZ ALT ABDOMEN BT:

• İliak arter ve venler normal 
görünümdedir.

• İnceleme sınırlarında kesit alanına giren 
intestinal anslar ve kolon duvar 
kalınlıkları normaldir. Appendiks doğal 
görünümdedir.

• Pelviste serbest sıvı izlenmedi.

• Distal paraaortik, parailiak, pelvik
patolojik boyutta lenf bezi 
saptanmadı.

• Mesane duvar yapısı ve lümeni tabii 
görünümdedir.

• Prostat loju doğal görünümdedir.

• SONUÇ: Normal Acil Alt batın BT 
bulguları.



04/01/21 DIŞ MERKEZ TORAKS BT:

• Aorta, pulmonerkonus, her iki pulmoner arter normal olarak izlenmektedir.

• Medias6nal genişlik olağandır.

• Kalp normal büyüklük ve konfigürasyondadır.

• Her iki akciğerin bronkovasküler dağılımı normal sınırlarda izlenmiş6r. Pulmonervasküler yapılar, ana ve segmental bronşlar 
normaldir.

• Akciğerlerin havalanması ve damarlanması normal sınırlardadır.

• Akciğer parankim alanlarında ak6f infiltrasyon veya kitle varlığı görülmemiş6r. Parankimal yapı normal sınırlarda 
değerlendirilmiş6r. Her iki akciğer apeksinde minimal fibro`k dansite ar#mı mevcuaur.

• Plevral sıvı saptanmamışFr.

• Verebralarda osteofit formasyonları izlenmiş6r.

• Dalak AP çapı 20 cm ölçülmüş olup artmış#r.

SONUÇ: CO-RADS 1 normal veya enfeksiyon dışı bulgular.
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07/01/2021 Dış merkez kemik iliği aspirasyon biyopsisi: 

Megakaryositlerde ar\ş gösteren hafif hipersellüler (%60) ilik dokusu.
CD3 ile %10, CD20 ile seyrek lenfoid hücre boyanmış, CD138 ile %10 plazma hücresi boyanmış.

Myeloid seri hücrelerinde hafif ar\ş (%4-5 blast), %10-12 plazma hücresi.
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• AÜTF Hematoloji’ye 12/01/21’de başvuru
• 22/01/21’de yatış à malignite tarama, anemi etyolojisi?

• Yatışından 1 gün önce görülen SARS CoV 2 PCR (-)
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AKTİF SEMPTOMLAR

• Halsizlik
• Gece 2-3 defa iç çamaşırı değiştirmesini 

gerektirecek kadar gece terlemesi
• 2-3 günde bir 37.5 civarında subfebril ateş
• Son 1 ayda 7 kg kaybı

SİSTEM SORGUSU

Oral aft- Genital ülser-
Alopesi- Malar rash-
Fotosensitive- Artrit-
Artralji- Myalji-
Tromboz hikayesi- Sabah tutukluğu: -
İnfamatuar bel ağrısı: - Psöriazis: -
Tırnak değişikliği: - Daktilit:-
Entezit: - İBH:-
Ağız /göz kuruluğu:-/- Üveit-
Eritema nodosum- Raynaund fenomeni-
Döküntü-
Hemoptizi- Öksürük+(kuru) 
Balgam- Nefes darlığı-
Nörolojik yakınma-
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FİZİK MUAYENE

Genel durum iyi, bilinç açık, koopere, oryante, GKS:15
BAŞ-BOYUN: LAP saptanmadı, konjonktivalar, skleralar doğal, görme kabaca doğal, işitme kabaca doğal, 
oral mukuza doğal görünümde, tiroid palpe edilemedi, cilt normal görünümde
SOLUNUM SİSTEMİ: Her iki hemitoraks solunuma eşit katılıyor, solunum sesleri doğal, ral yok, ronküs
yok
KARDİYOVASKÜLER SİSTEM: S1+, S2+, ek ses yok, üfürüm yok
ABDOMEN: Doğal görünümde, bağırsak sesleri normoaktif, hassasiyet- defans- rebound-
Hepatomegali+ (kot altında 2 cm ele gelmekte), Splenomegali+ (kot altında 4-5 cm ele gelmekte)
Ekstremiteler: Doğal PTÖ:-/-, alt ve üst ekstremitede nabızlar palpabl
Nörolojik : Kabaca doğal



ÖZGEÇMİŞ
• Bilinen hastalık: Alerjik rinit

• Düzenli kullandığı ilaç: Levose^rizin 1x5 mg

• Sigara: 30 paket/ yıl

• Alkol: 1 kadeh şarap / haaa

• Madde kullanımı yok

• Travma hikayesi yok

• Geçirilen operasyon: 5 sene önce inguinal herni op.

SOYGEÇMİŞ
• Özellik yok
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EPİDEMİYOLOJİK ÖYKÜ

• Tüberküloz temas / geçirme hikayesi YOK
• Hayvan teması / evcil hayvan besleme YOK
• Kaynak suyu tüketimi YOK
• Seyahat hikayesi ; makinist olması nedeniyle 

yurtiçinde sık seyahat
• Diş çekimi / girişim hikayesi YOK
• Taze peynir / süt tüketim hikayesi YOK
• Kene maruziyeti YOK



YATIŞ LABORATUAR DEĞERLERİ
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BİYOKİMYA

GFR: 71 ml/dk/ 1,73 m2

Kreatinin: 1,13 mg/dl 
Ürik asit: 7,62 mg/dl
Na:134 mmol/l
K:4,3 mmol / l
Cl: 101 mmol/l
Ca:8,8 mmol/ l
P:5,47 mg / dL
Mg:2,25 mg / dl
Total protein: 86,6 g/l
Albümin:32,9 g/l
Direkt bil: 0,26 mg/dl
Total bil: 1,07 mg/dl
AST:66 U/l
ALT:110 U/l
ALP:141 U/l
GGT: 94 U/l
LDH:319 U/l

HEMOGRAM

Hb:9 g/dl
• MCV: 72 Fl
• MCHC: 29,9 g/dl
• Serum demir: 23 µg/dl
• TDBK: 214 µg/dl
• TS: %11
• Ferri`n: 996,8 ng/ml
• B12: 176 pg/ml
• Folat: 19,62 ng/ml

PLT: 187000/ mm3

Lökosit: 3120 /mm3

• Nötrofil: 1660 /mm3

• Lenfosit:880 /mm3

• Monosit:550 /mm3

• Eozinofil:10 /mm3

• Bazofil:20 /mm3

ANA : + pozitif
ANCA: negatif
AntidsDNA : 5,39 (normal aralıkta)
ENA paneli : negatif 

IgG: 28,3 g/l ( üst sınır 15,6)
IgM: 1,32 g/l
IgA: 2,95 g/l

Serum serbest kappa / lambda: 
132/112: 1,18
Beta-2 mikroglobulin: 5,51 mg/l

CRP: 91,5 mg/l
ESH: 102 mm/sa

D-dimer: 871 mg/ml
Fibrinojen:5,82 g/l
INR:1,29

PSA total: 1,74 ng/ml
PSA serbest: 0,61 ng/ml

SEROLOJİ

HbsAg nega*f
An*-Hbs nega*f
An`-Hbctotal pozi`f, IgM (-)
An*-HIV nega*f
An*-HCV nega*f

Brucella lam aglü*nasyon (-)

Monotest (-)
EBV VCA IgG (+) IgM (-)
EBV DNA <153 kopya / ml
CMV DNA nega*f

An*-Toxoplasma IgG / IgM (-)

Periferik yayma:
Anizositoz, hipokrom

eritrositler, gözyaşı hücreleri, 
displastik nötrofiller, 

trombosit sayısı uyumlu, 
hemolizle uyumlu bulgu 

görülmedi.
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PLAN
• Dış merkez kemik iliği biyopsi preparatları à AÜTF patoloji
• 26/01 PET BT ( ekstramedüller tutulum?)
• İE? à EKO
• Serum immünfiksasyon ve serum protein elektroforezi à Dış merkez
• 28/01 Endoskopi / kolonoskopi

27/01 TTE: Kalp boşluk boyutları normal, kapak açılmaları 
iyidir. Sol ventrikül duvar hareketleri normaldir. EF %65. E-A 
füzyonu nedeni ile mitral diyastolik akım örnekleri alınamıştır.

27/01 TEE: Kapaklarda ve kalp boşlukları içerisinde 
vejetasyon veya trombüs izlenmedi. Aort kapağı tirküspid
yapıda izlendi.
Hafif MY hafif TY izlendi. İAS intakt izlendi.

28/01 Üst GİS Endoskopi raporu: Özofagus mukoza, 
duvarları ve peristal*k ak*vitesi normal . Özofagokardiyak
bileşkede fokal ödemli alan izlendi, bx alındı.Mide fundus
mukozası normaldir. Mide korpus mukozası normal olup 
peristal*k ak*vite normal sınırlardadır. Antrum ödemli yer 
yer hiperemik, bx alındı. Pilor santralize olup bulbus
mukoza ve duvarları normaldir. Duodenum 2. kısım normal 
görünümdedir, anemi nedeni ile bx alındı.

28/01 Alt GİS Endoskopi raporu: Normal terminal ileum, 
kolon polibi hiperplas*k?, internal hemoroid.
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PLAN
• Dış merkez kemik iliği biyopsi preparatları à AÜTF patoloji
• 26/01 PET BT ( ekstramedüller tutulum?) 
• İE? à EKO 
• Serum immünfiksasyon ve serum protein elektroforezi à Dış merkez
• 28/01 Endoskopi / kolonoskopi

• Serum immünfiksasyon:IgG:25.3 IgA:2.7 
IgM:0.9

• Serum kappa total:6630 serum lambda
total:2870 oran:2.31

• Serum protein elektroforezi:patern akut-
subakut inflamatuar yanıt ile uyumludur. 
Gama globulin bölgesindeki belirgin ar#ş 
belli bir bölgede yoğunlaşmış#r.



PİP – TAZ  4*4,5 g PİP – TAZ STOP
MEROPENEM 3*1 g 
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22.Jan 23.Jan 24.Jan 25.Jan 26.Jan 27.Jan 28.Jan 29.Jan 30.Jan 31.Jan
CRP mg/L 91,5 98,6 106,9 99,3 107,1 108,5 107,3 99,2 112,1 100,5
Vücut sıcaklığı °C 38,3 38,8 38,5 38,4 38,3 38,6 39 37,8 38,1 38,7

29/01 İHKM Konsültasyonu:

*Akut pyojenik infeksiyon düşünülmedi.
*Kronik infeksiyonlar? açısından 
Leishmania, Bartonella ve Coxiella
tetkiklerinin gönderilmesi 
*Miliyer tüberküloz açısından tetkik 
edilmesi,
*Kemik iliği bx yapılması halinde 
Leishmania için tetkik istenmesi ve Tbc kx
gönderilmesi önerilir.

02/02 Kemik iliği bx tekrarı

L/B/C için tetkikler

03/02 Meropenem stop
İHKM Servisine devir

Etyoloji bulunamazsa 
splenektomi planlanabilir.



05 Şubat Brucella tüp aglü-nasyon 1/640 (+)

KLİMİK'24

04 Şubat



0

20

40

60

80

100

120

140

35

35,5

36

36,5

37

37,5

38

38,5

39

39,5

3.Feb
4.Feb

5.Feb
6.Feb

7.Feb
8.Feb

9.Feb

10.Feb

11.Feb

12.Feb

13.Feb

14.Feb

15.Feb

16.Feb

17.Feb

18.Feb

19.Feb

20.Feb

21.Feb

22.Feb

23.Feb

24.Feb

25.Feb

26.Feb

27.Feb

28.Feb

29.Feb
1.M

ar
2.M

ar

3.Feb 4.Feb 5.Feb 6.Feb 7.Feb 8.Feb 9.Feb 10.Feb11.Feb12.Feb13.Feb14.Feb15.Feb16.Feb17.Feb18.Feb19.Feb22.Feb23.Feb24.Feb25.Feb 1.Mar 2.Mar
CRP mg/L 78 87 98 98 99 95 94 125 113 98 93 63 58 69 72
Vücut sıcaklığı °C 37,8 38,1 38,2 38,1 38,4 39 37,2 38 37 36,8 39 37,8 38,1 39,3 38,1 37,8 36,7 37,9 37,9 37,8 37,9 38,4 38,8

BRUSELLOZ
Doksisiklin 2x100 mg po
Rifampisin 1*600 mg po

?

-------Takipte NÖTROPENİK (500-1000/mm3 ) SEYİR------



KÜLTÜRLER
HEMATOLOJİ
22/01 Kan kx >>> üreme yok
22/01 İdrar kx >>> üreme yok
22/01 Balgam kx >>> <10 e, 2-3 pnl, mo: karışık flora, ÜSYF üredi
23/01 Kan kx >>> Bacillus spp. üredi. Üreme zamanı: 20:50 saat Kontaminasyon?
23/01 İdrar kx >>> üreme yok
23/01 Kan kx >>> üreme yok
27/01 Kan kx >>> üreme yok
28/01 Kan kx >>> üreme yok
29/01 Kan kx >>> üreme yok
29/01 Balgam kx >>> >10 e, PNL yok, mo: karışık flora,  ÜSY flora, az düzey Candida spp.
30/01 Kan kx >>> üreme yok
31/01 Kan kx >>> üreme yok
01/02 Kan kx >>> üreme yok
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İNFEKSİYON
04/02 Kan kx >>> üreme yok

14/02 Kan kx >>> üreme yok

16/02 Kan kx >>> üreme yok

Kemik iliği 
biyopsisi kültürü 

YOK



17 Şubat 21
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Kemik iliği biyopsisi 02 Şubat 2021
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LABORATUAR DEĞERLERİ – 22/01/21

KLİMİK'24

BİYOKİMYA

GFR: 76 ml/dk/ 1,73 m2

Kreatinin: 1,07 mg/dl 
Ürik asit: 5,01 mg/dl
Na:131 mmol/l
K:4,7 mmol / l
Cl: 102 mmol/l
Ca:7,8 mmol/ l
P:3,84 mg / dL
Mg:1,54 mg / dl
Albümin:27,6 g/l
Direkt bil: 0,6 mg/dl
Total bil: 0,98 mg/dl
AST:18 U/l
ALT:18 U/l
ALP:86 U/l
GGT: 59 U/l
LDH:250 U/l

HEMOGRAM

Hb:7,1 g/dl
PLT: 176000/ mm3

Lökosit: 2880 /mm3

• Nötrofil: 900 /mm3

• Lenfosit:910 /mm3

• Monosit:560 /mm3

• Eozinofil:0 /mm3

• Bazofil:20 /mm3

CRP: 58,2 mg/l
Prokalsitonin: 0,36 ng/ml 



0

20

40

60

80

100

120

140

35

35,5

36

36,5

37

37,5

38

38,5

39

39,5

3.Feb
4.Feb

5.Feb
6.Feb

7.Feb
8.Feb

9.Feb

10.Feb

11.Feb

12.Feb

13.Feb

14.Feb

15.Feb

16.Feb

17.Feb

18.Feb

19.Feb

20.Feb

21.Feb

22.Feb

23.Feb

24.Feb

25.Feb

26.Feb

27.Feb

28.Feb

29.Feb
1.M

ar
2.M

ar
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CRP mg/L 78 87 98 98 99 95 94 125 113 98 93 63 58 69 72
Vücut sıcaklığı °C 37,8 38,1 38,2 38,1 38,4 39 37,2 38 37 36,8 39 37,8 38,1 39,3 38,1 37,8 36,7 37,9 37,9 37,8 37,9 38,4 38,8

Doksisiklin 2x100 mg po
Rifampisin 1*600 mg po

?

--------Takipte NÖTROPENİK SEYİR-------- PATOLOJİYE PERİFERİK 
YAYMA
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Burada kemik iliği aspirasyon yaymasında makrofaj içerisinde (daire) ve serbest halde (ok başı) amastigot formlar izlenmektedir 
(40x).



Burada kemik iliği aspirasyon
yaymasında makrofaj 
içerisinde Leishmania
cisimcikleri görülmektedir 
(100x)



Kemik iliği biyopsisinde histiyositik hücre içinde izlenen amastigot formlar (Hematoksilen-Eozin, 100x).
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CRP mg/L 72 74 27 8,8 3,6 2,6 3,9
Vücut sıcaklığı °C 38,4 38,8 37,9 36,8 36,5 36,7 36,4 36,2 36 36 36,4 36,3 36,8 36,1 36

Doksisiklin +24 
Rifampisin +24

Visseral Layşmanyoz à
Lipozomal Amfoterisin B 1*240 mg

Doksisiklin +34
Rifampisin +34

Lipozomal AmpB +10
Sağda belirgin bilateral ön kolda 

kızarıklık, ısı ar5şı, şişlik
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2*6000 IU DMAH
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CRP mg/L 72 74 27 8,8 3,6 2,6 3,9
Vücut sıcaklığı °C 38,4 38,8 37,9 36,8 36,5 36,7 36,4 36,2 36 36 36,4 36,3 36,8 36,1 36

Lipozomal AmpB +14 stop

Doksisiklin ve rifampisin 38. günde olup 42 güne 
tamamlanacak şeklilde

TABURCU



TABURCULUK LABORATUAR DEĞERLERİ
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BİYOKİMYA

GFR: 80 ml/dk/ 1,73 m2

Kreatinin: 1,03 mg/dl 
Ürik asit: 5,8 mg/dl
Na:141 mmol/l
K:3,9 mmol / l
Cl: 104 mmol/l
Ca:8,2 mmol/ l
P:4,31 mg / dL
Mg:2,04 mg / dl
Total protein: 67,5 g/l
Albümin:31,3 g/l
Direkt bil: 0,52 mg/dl
Total bil: 0,89 mg/dl
AST:53 U/l
ALT:45 U/l
ALP:104 U/l
GGT: 105 U/l
LDH:226 U/l

HEMOGRAM

Hb:10 g/dl
PLT: 321000/ mm3

Lökosit: 4350 /mm3

• Nötrofil: 2260 /mm3

• Lenfosit:1350 /mm3

• Monosit:790/mm3

• Eozinofil:10 /mm3

• Bazofil:40 /mm3

CRP: 3,9 mg/l
Prokalsitonin:0,163 ng/ml
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• 12 yaş, Sudan
• Ateş, kaşeksi, servikal-inguinal LAP, akciğerlerde 

bilateral raller+ splenomegali yok
• Leishmania direkt aglü*nasyon tes* (+) à olası tanı
• Eş zamanlı Salmonella paratyphi ve Brucella melitensis

üremeleri

• 27 yaş erkek, İran
• Ateş, üşüme titreme, karın ağrısı, splenomegali
• Pansitopeni, KCFT yüksekliği
• Brucella aggl (+)
• Leishmania direkt aglütinasyon, İFA, rK39+
• Kemik iliği hiposelüler, amastigot yok, KC biyopsisinde 

amastigot+

• 16 yaş kız, Türkiye
• Ateş, splenomegali, el ve ayaklarda ödem, vücuua 

yaygın eritem
• Brucella aggl 1/640 (+)
• Leishmania rK39+
• Kemik iliği hücre içi ve dışı amas*got



• 106 L. infantum seropozitif köpeğin 7’sinde B. canis antikorları pozitif, ancak bakteri DNA’sı 
gösterilememiş.

• L. infantum infeksiyonu B. canis infeksiyonuna duyarlılığı arttırmıyor.
• B. canis seropozitifliği, visseral layşmanyazın endemik olduğu bir bölgede köpeklerin bu bakteriye 

maruz kaldığını gösterir. Ayırıcı tanıda düşünülmelidir.

KLİMİK'24



Halk Sağlığı Genel Müdürlüğü Zoono2k ve 
Ventörel Hastalıklar Dairesi Başkanlığı, 2017

Ozensoy Toz S et al.(2013) A Real-Time ITS1-PCR 
Based Method in the Diagnosis and Species
Identification of Leishmania Parasite from Human 
and Dog Clinical Samples in Turkey. PLoS Negl Trop 
Dis 7(5): e2205. 



KLİMİK'24

Klinik mikrobiyoloji yaklaşımı
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