DERIi HASTALIKLARININ TANISINDA “WOOD” ISIGI
Tanim

“Wood” 15181, yiiksek basingli civa lambalarindan ¢ikan 15181n, %9 oraninda nikel oksit iceren baryum
silikattan yapilmuis bir filtreden gecirilmesi ile elde edilir. Bu filtre, yalniz 320-400 nm dalga boyu arasinda
bulunan 1s1nlarin gecisine izin verir. “Wood” 15181 incelemesinde temel amag, normalde ¢iplak gozle
goriilemeyen bazi maddelerin, floresans verme 6zelliklerinden yararlanarak goriiniir hale getirilmesidir.
Floresans, bir maddenin kisa dalga boylu (gdriinmez) 1sinlar1 sogurmasi ve kisa bir siire sonra uzun dalga
boylu (goriiniir) 1ginlar salmasidir. Deride dogal olarak bulunan elastin, kollajen, aromatik aminoasitler,
melanin 6nciileri ve iirlinleri gibi baz1 maddeler veya dig faktorler nedeniyle floresans ortaya ¢ikabilir.

Gerecler

1-“Wood” 15181 kaynagi

2-Karanlik oda

Uygulama

1-Hasta, yapilacak islem konusunda bilgilendirilmeli ve bu 15181n zararl olmadig: agiklanmalidir.
2-“Wood” 15181 incelemesi karanlik bir ortamda yapilmali, olanakliysa penceresiz bir oda tercih edilmelidir.

3-Hekim, inceleme dncesi gozlerinin karanliga uyum saglamasi ve “Wood” lambasinin 1sinmasi igin,
yaklasik bir dakika beklemelidir.

4-Isik kaynagi incelenecek alandan 4-5 cm uzakta tutularak muayene yapilmalidir.
Yorum

En sik enfeksiyon hastaliklar1 ve pigmentasyon bozukluklarinda kullanilir:
1-Enfeksiyon hastaliklar:

a) Fungal enfeksiyonlar: Tinea kapitiste etken Microsporum genusu ve Trichophyton schoenleinii ise,
kirik sa¢larin ya da tan1 amaciyla alinan sag tellerinin follikiil i¢indeki boliimiinde floresans alinir.
Microsporum canis parlak yesil, Trichophyton schoenleinii ise agik mavi floresansa neden olur. Tinea
versikolorda yesilimsi sar1 veya bakir kirmizisi floresans alinir (hastaligin follikiiler seklinde daha
belirgindir). Pitriosporum follikiiliti de bu muayene yardimiyla diger follikiilitlerden ayirt edilebilir.

b) Bakteriyel hastaliklar: Pseudomonas infeksiyonlarinda (yanik yarasi infeksiyonu, follikiilit ve
intertrigo) sar1 veya mavimsi yesil floresans alinir. Ayrica psddomonal sepsisin 6nemli bir gostergesi olan
ektima gangrenozum lezyonlarinda, o bolgeye tuzlu suyun enjektorle verilip geri ¢cekilmesiyle elde edilen
aspirasyon sivisinin “Wood” 15181 muayenesinde yesil floresans elde edilir. Boylece kan kiiltiirii
sonucundan daha erken donemde psddomonal sepsis tanisi konabilmektedir. “Wood” 15181 incelemesi ile
Corynebacterium minutissimum'un etken oldugu eritrazmada mercan kirmizisi, Corynebacterium tenius'un
etken oldugu trikomikozis aksillariste ise portakal rengi floresans alinir.

2-Pigmentasyon bozukluklari

“Wood” 15181 incelemesi, pigmentasyon degisikliklerinin degerlendirilmesinde son derece yararlidir. Bu grup
hastaliklarin ayiric1 tanisinda 6nemli bir yeri olan nevus anemikus “wood” 15181 incelemesi ile diglanabilir.
Nevus anemikus gibi vaskiiler kusurlara bagl beyazliklar bu inceleme ile belirginligini yitirirken hipo ve
depigmentasyonlar daha da belirginlesir.

“Wood” 15181 incelemesinde vitiligo ve piebaldizmde lezyonlu ve normal deri arasindaki karsitlik daha da
artar. Oysa Ito’nun hipomelanozu ve neviis depigmentazusda karsitlikta artis olmaz. Agik tenli hastalarda
stipheli hipo/depigmente lezyonlarin (6r; vitiligo, Ito’nun hipomelanozu) 6ncelikle varligi, sonra da yeri ve
smirlar1 “Wood” 15181 incelemesi ile belirlenebilir. Ayrica vitiligoda yeni gelisen follikiiler pigment odaklari



ilk olarak bu muayene ile saptanabilir. Tiiberosklerozun siklikla ilk deri belirtisi olan hipopigmente
makiillerin taranmasinda da “Wood” 15181 incelemesi kullanilabilir.

Hiperpigmentasyon, epidermal melanin artisindan kaynaklaniyorsa, normal deri ile olan karsitligi daha da
artar. Oysa dermal tipte melanin artigsinda belirgin bir artig gdzlenmez. Epidermal ve dermal pigment artiginin
birlikte oldugu durumlarda da bazi alanlarda karsithik artis1 saptanabilir. Ayrica, lentigo malin lezyonunun
klinik olarak goriilebilir sinirlariin 6tesine tasan gergek siirlarini, cerrahi 6ncesi belirlemek amaci ile
“Wood” 15181 incelemesi oldukga yararlidir.

3-Diger hastalhiklar

Konjenital eritropoietik porfiri ve hepatoeritropoietik porfiride dislerde kirmizi, porfirya kutane tarda da ise
idrarda pembe floresans alinir.

Not

1-Floresans verebilecek giysi, ilag, skuam ve sabun artiklarinin deri tizerinde kalmis olup olmadigina
bakilmalidir.

2-Yikanma ile floresans verebilen maddeler ortadan kalkabilecegi ve boylece yanlis negatif sonuclar elde
edilebilecegi akla getirilerek, hastaya en son ne zaman banyo yaptigi sorulmalidir.



