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* 8 yasinda erkek
* Su anda aktif yakinmasi yok



Ovyku

Brongit tanisi ile Desefin (Seftriakson) ve Novalgin
(Metamizol) IM

15 dk sonra tum vucutta yaygin dokuntu
Antihistaminik ile tedavi

1 saat icinde lezyonlarda gerileme..

Macrol susp. ile tedavi devam..

Farkli bir zamanda Dolven (Ibuprofen) alimi ile 15 dk
sonra koltuk altinda urtiker..



Kontrol de diizelme olmayinca:

Cefax (sefuroksim aksetil) IM

Dakikalar icinde dilde 6dem, nefes darligi ve bayilma..
Adrenalin, Avil, Decort IM..

[zlem ile diizelme..



Ozgecmis

e Bilinen ilac veya gida alerjisi yok
e Oncesinde penisilin ve sefalosporin oral kullanimi var



“Soy gecmis

* Ailede benzer oyku yok



I Fizik muayene
» Ozellik yok..




N

On tani?

llac alerjisi?
Penisilin alerjisi..



~ Penisilin ve diger beta-laktam
antibiyotik alerjisi..

* Populasyonun %5-10'u penisilin alerjisi!

* Testlerle bunlarin %901 gercek alerji deqil..

» Gereksiz endiseler..

* Dogru ilacin kullaniimamasi..

» Gereksiz, pahali, guclu antibiyotiklerin kullanimi..

1. Lee CE, Zembower TR, Fotis MA, et al. The incidence of antimicrobial allergies in hospitalized patients:
implications regarding prescrbing pattems and emerging bactenal resistance. Arch Intern Med 2000; 160:2813.

2. Park M, Markus P, Matesic D, Li JT. Safety and effectiveness of a preoperative allergy clinic in decreasing
vancomycin use in patients with a history of penicillin allergy. Ann Allergy Asthma Immunol 2006; 57:681.



——

Epidemiyoloji

Beta-laktam antibiyotiklere bagl allerjik reaksiyon % 1-10
arasinda gelismektedir. llaclara bagh anaflaksi
vakalarinin % 75’ine penisilin ve turevleri neden
olmaktadir.

Immun All Clin N Am 1998;4:817

Beta laktam ile tedavi edilen cocuklarin %1-5 oraninda
rash gorulur, bunlarda alerjik degerlendirme yapildiginda
<%10 gercek pozitiflik tespit edilir..

Romano at al, J Alergy CIn. Immunol 201;2:3-12



~RISK'FAKTORLERI |

Yas: En sik 20-49 yaslar
Beta adrenerjik bloker kullanimi
Atopi: Reaksiyon riski artmaz
Anaflaksi halinde olum riski artar!
Aile oykusu
Baska bir ilaca aller;i
Daha onceden penisilinle karsilasma
Sistemik, topikal
Kullanim yolu : Parenteral > oral

Irk, cins ve penisillum mantarina duyarlilik
RiSK FAKTORLERI DEGILDIR



N

Klinik Tani

Detayli oyku
Deri testleri / serolojik testler

Provokasyon



Oyku =

Tepki kac yasinda ortaya ¢cikmistir ?

-Hasta hangi antibiyotigi, ne yolla almis ?
-Hasta antibiyotigi hangi neden ile aliyordu ?
-Hastanin baska ilaclar aliyor muydu ?

Klinik belirtiler ila¢ alimindan ne kadar sure
sonra ortaya cikmistir ?

Klinik belirtilerin ozellikleri nelerdir ?

Hasta tepkiden once veya sonra beta-laktam
antibiyotikler almis mi ?

Allerjik reaksiyon tanisini kim koymus ?
Allerjik reaksiyon icin uygulanan tedavi nedir?




Tani Yontemleri..

In vivo testler

1. Prik ve intradermal
deri testi

2. Yama testi

3. Oral provakasyon
testi

In vitro testler
1. RAST Spenisiloile karsl
ozgul IgE
2. Immuno CAP
3. Bazofil aktivasyon testi
4. Lenfosit aktivasyon test
(CAST-ELISA)

9. Lenfosit transformasyon
testi



PENISILIN DERI TESTI
KIMLERE YAPILMALIDIR ?

Penisiline reaksiyon oykusu pozitif
+

Penisilin kullaniimasi mutlak gerekli
+

Penisiline uygun alternatif yok

Penisiline reaksiyon oykusu var fakat oyku guvenilir degil.



Prick Test

* Negatif kontrol: Serum fizyolojik
» Pozitif kontrol: Histamin(10mg/ml)

Degerlendirme:

» 20. dakikada olusan eritemin eslik
ettigi endurasyon capi

* Allerjen uygulama yerinde cdem
plaginin ortalama ¢apinin negatif
kontrolun 6dem capina gore 3
mm’ nin Ustunde olmasi ve buna
eritemin eslik etmesi




—

Negatif kontrol: Serum fizyolojik
Pozitif kontrol: Histamin(1mg/ml)

0.02-0.05 ml , 3 mm’lik kabariklik
olusturacak sekilde ID verilir.

Erken degerlendirme(20.dak):

Injeksiyon alaninin(bleb) ilk capina
gore 3 mm ve Ustlnde artis gostermesi
ve eritemin eslik etmesi

Gec¢ degerlendirme(24.,48. ve 96.
saat):

a)Palpabl endurasyonla birlikte
eritem varligi(Barbaud A,2009) V

b)Endure eritem capinin 5Smm’den
fazla olmasi(ENDA,2004)

c)Fotodokimantasyon



llac antijenleriyle prick ve ID sonrasi sistemik reaksiyon

Tum yapilanlarda:

% 1.3
Testi pozitif bulunan ve oncesinde anafilaksi oykusu olanlar igin:

%8.8-11

J Allergy Clin Immunol 2006:117;466-8



Laboratuvar

Hemogram : Normal (EOS:%1.4)
Total IgE: 162 kU/I

C1 Penisilin Spesifik IgE: Negatif
C2 Penisilin Spesifik IgE: Negatif



Hastamiz..

* Prick ve ID testler
yapildi:




Prik ve intradermal test:

HISTAMIN | SF | MAJORD. | MINORD. | PEN.G | AMPISILIN | SEFTRIAXON | SEFUROXIM
PRICK 6 mm - - - _ _ _ _
1/100 ID - - -
1/10 ID - - -
1/11D - - - - . (+)15mm -

Avni giin Pen-os siisp. ile vapilan

herhangi bir sorun vasanmadi.

oral provokasvon testinde ve sonrasmdaki 2 saat icinde




* Oral provakasyon (Pen-os, Augmentin ile): sorun
yok...

* Dolven ile oral provakasyon: 2 saat sonra koltuk
altinda urtiker plaklari..




/V

Alternatif ilac..

Aztreonam (Monobaktam) seftazidim haricinde

diger penisilinler ve beta laktamlarla carpraz
reaksiyon gostermez

Penisiline ve diger beta laktamlara alerjik olanlar
guvenle aztreonam alabillirler.



—

PENISILIN - SEFALOSPORIN

Sefalosprinlere allerjik reaksiyon: % 1 - 10
Sefalosprinlerle anaflaksi: % 0.02

Penisilin allerjisi olanlarda ozellikle 2. ve 3.
jenerasyon sefalosporinlere artmis reaksiyon
riski yoktur. (?)

Penisilin deri testleri sefalosporin allerjisi
tanisi icin guvenilir degildir

Anne S. et al. Ann Allergy Asthma Immunol 1995;74:167-70



R1-CONH-._
Penisilin ve sefalosporinler arasinda 2 j
3
M

yan zincir benzerligine bagh ¢capraz reaksiyon -

7. pozisyondaki yan zincir

Yan zincir benzer/ Yan zincir benzer/  Yan zincir benzer / Yan zincirler
capraz reaksiyon capraz reaksiyon capraz reaksiyon . tamamen farkhidir/

olasi olasi olasi capraz reaksiyon
beklenmez
Cephaloridine Cefaclor Cefepime Cefoperazone
Cephalothin Cephradine Ceftizoxime Cefotetan
Penicillin G Cephalexin Cefpirome Cefazolin
Cefadroxil Cefotaxime Cefuroxime
Amoxicillin Cefpodoxime Cefdinir
Ampicillin Ceftriaxone Cefixime
Loracarbef Cefprozil
Cefmetazole
Ceftibuten
Ceftazidime

Cefoxitin






