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Sayın Editör, 
 
Akut infantil hemorajik ödem (A�HÖ), yüz, kulaklar ve ekstremite distalinde madalyon, 
irise benzer veya anuler �ekilde geni� purpurik deri lezyonları, ekstremite 
distallerinde ödem ve ate� ile karakterize bir hastalıktır. döküntünün çok hızlı 
geli�mesi ve görünümü dramatik bir tablo izlenimi vermekle birlikte, hastaların genel 
durumları iyidir; hastalık genellikle 1-3 hafta içinde spontan olarak iyile�ir ve genellikle 
nüks görülmez1,2.  
 
A�HÖ'in ayırıcı tanısında en önemli hastalık Henoch-Schönlein purpurası (HSP)'dır. 
HSP'ndan ayrı bir antite mi veya aynı hastalı�ın klinik bir varyasyonu mu oldu�u ile 
ilgili tartı�malar henüz sonuçlanmamı�tır. HSP'nın spektrumu içinde bulundu�unu ve 
onunla overlap gösterebilece�ini savunanlar oldu�u gibi3, bu konudaki makalelerin 
ço�u A�HÖ'in ayrı bir antite olarak kabul edilmesi gerekti�ini desteklemektedir. 
 
ıki lökositoklastik vaskülit tablosu olan HSP ile A�HÖ'in benzer pek çok laboratuvar ve 
klinik özellikleri olmakla birlikte, önemli bazı farklılıkları bulunmaktadır. Genellikle iki 
ya�ından küçük çocuklarda görülmesi, kutanöz lezyonların büyüklü�ü ve da�ılımı, 
renal ve gastrointestinal tutulumun genellikle olmaması, rekürrensin çok nadir olması, 
D�F incelemesinde ço�unlukla IgA'nın bulunmaması A�HÖ'i HSP'ndan ayıran en 
önemli özelliklerdir1,2.  
 
A�HÖ, ilk kez 1913 yılında Snow4 tarafından Amerika Birle�ik Devletleri'nde 
tanımlanmakla birlikte, A�HÖ olgularının büyük bir ço�unlu�u Avrupa'dan bildirilmi�tir. 
literatürde 2001 yılına kadar bildirilen olgu sayısı 100'den az oldu�u bildirilmekle 
birlikte5, ülkemizden bildirilen olgu sayısı 20 civarındadır (Tablo I). Tabloda belirtilen 
olguların dı�ında, Cengizlier ve arkada�ları6 yazılarında, Hacettepe Üniversitesi Tıp 
Fakültesi çocuk Hastalıkları Klini�ine ba�vurmu� 6 olgu daha bulundu�unu 
belirtmektedirler. Günümüze kadar bu konuda en çok olguyu içeren çalı�ma ise 12 
olgu ile Saraçlar ve arkada�ları1 tarafından yapılmı�tır. Saraçlar ve arkada�ları1, 
A�HÖ'in klinik ve laboratuvar özelliklerini oldukça iyi bir �ekilde tarif ederek 'Akut 
infantil selim kutanöz vaskülit ve ödem' olarak adlandırılmasını önermi�lerdir.  
 
Poliklini�imize ba�vuran A�HÖ olgusu nedeniyle danı�tı�ım bazı hocalarım ve 
meslekta�larımdan edindi�im izlenimler ise A�HÖ olgularına dermatoloji 
polikliniklerinde sıkça rastlanıldı�ı ve A�HÖ'nin nadir bir antite olarak görülmedi�i için 
bildirilmedi�i �eklindeydi. Bu nedenle bildirilen olgu sayısının azlı�ı, hastalı�ın çok 



nadir görülen bir tablo olması �eklinde yorumlanabilece�i gibi, olguların HSP olarak 
kabul edilmelerine veya nadir bir hastalık olarak de�erlendirilmedikleri için 
bildirilmemelerine ba�lı olabilir. 
 
Yayınlanan olguların A�HÖ'in toplumdaki gerçek sıklı�ını ifade etti�ini kabul edersek, 
bildirilen olguların içinde ülkemizden olanların oranı oldukça yüksekmi� gibi 
gözükmektedir. Ayrıca yapmı� oldu�umuz literatür taramasında bulunan bir ba�ka 
ilginç nokta ise, günümüze kadar bildirilmi� bulunan olguların büyük bir 
ço�unlu�unun Avrupa'dan ve özellikle Türkiye, ıspanya, Fransa, ve ıtalya gibi 
Akdeniz ülkelerinden bildirilmi� olmasıdır. Bu durum A�HÖ'in belli bir co�rafi iklim 
özellikleri ve genetik yatkınlıkla ili�kisini akla getirmektedir. 
 
HSP'ndan ayrı bir antite olup olmadı�ı konusunda tartı�ma devam etmekte olan 
A�HÖ'in, klinik özelliklerinin daha iyi tanımlanabilmesi ve ülkemizde ve dünyadaki 
gerçek sıklı�ının anla�ılabilmesi için daha çok sayıda hastanın veya hasta-serilerinin 
bildirilmesine ihtiyaç bulundu�unu dü�ünmekteyim. 
 
 

Tablo I: Türkiyeden Bildirilen A�HÖ Olguları ve Yazarlar 

Yazarlar  Tarih  Olgu 
sayısı  Dergi adı 

Saraçlar Y ve 
ark. 1990 12  J Allergy Clin Immunol 

Cengizlier R 
ve ark.  1994 1 Turk J Dermatopathol 

Candan ı ve 
ark. 1994 1 Türkderm 

Çalı�kan S ve 
ark. 1995 1 Arch Pediatr Adolesc Med 

�nce E ve ark 1995 3 Pediatr Dermatol 

Parlak AH ve 
ark.  2002 1 çocuk sa�lı�ı ve hastalıkları 

dergisi (basımda) 
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