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Ersin AKSAY, Eylem ERSAN

Olgu 1. Kirk sekiz yasindaki erkek hasta, bir giin 6nce sag dirseginde ani baglangich agri ve
sislik yakinmasi ile acil servisimize bagvurdu. Travmay1 reddeden hastanin Gykiisiinde gut
mevcuttu. Fizik muayenede sol dirsekte, olekranon iizerinde 4 x 4 cm’lik ballotman veren
agrili hiperemik sislik vardr (Sekil 1). Eklem hareketlerinde agri1 yoktu. Hastanin viicut
sicaklig1 dahil olmak iizere vital degerleri normaldi. Laboratuvar analizlerinde CRP yiiksekligi
(6.06, normal degerli: <0.5) disinda anormal deger yoktu. Hastanin serum iirik asit seviyesi
normaldi. Hastaya tan1 ve tedavi amacli ponksiyon yapildi ve elde edilen sivi 6rneginde glukoz
22 g/dL (es zamanlt serum glukozu: 98 g/dL), protein 5 g/dL ve 16kosit > 10.000 mm’ bulun-
du. Gram boyamada bakteri goriilmedi.

Olgu 2. Kirk bir yagindaki erkek hasta iki giinliik sol dirsek sisligi ve agri sikayeti ile bagvurdu.
Sistemik hastalig1 olmayan hasta meslegi nedeniyle uzun siireli klavye kullanimi tariflemisti.
Hastanin bir yil 6ncesinde istirahat ve analjezik kullanimu ile gerileyen benzer bir dirsek sigligi
Oykiisii bulunmaktaydi. Fizik muayenede olekranon tizerinde 4 x 5 cm’lik agrili, fluktuasyon
veren hiperemik siglik vardi (Sekil 2). Dirsek fleksiyonu ile hafif agri tanimliyordu. Hastanin
atesi, tam kan sayimmi ve sedimantasyon degeri normal bulundu. Ponksiyon sivi 6rneginde
hiicre ve kristal gortilmedi, glukoz 121 g/dL (es zamanl serum glukozu: 126 g/dL), protein 4.6
g/dL saptandi.
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Sekil 1. Hastamn dirsekteki agrili sisligi. Sekil 2. Sol dirsekte fluktuan hiperemik sislik.
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