3.1. Arter Hastaliklarinin Tedavi Komplikasyonlari

3.1.e. Kawasaki Hastaliginda Tani, Tedavi ve Uzun

Donem Yonetim

Atakan ATALAY'
Basak SORAN TURKCAN?

Giris

Kawasaki Hastalig1 (KH), agirlikli olarak 5 yas alt1 ¢ocuklar: etkileyen, nedeni
bilinmeyen, akut, kendi kendini sinirlayan atesli bir hastaliktir. Bu hastalikla
ilgili en 6nemli antite, koroner arterlerde etkilenme ve anevrizma olusma ris-
kidir.

Epidemiyoloji

Mukokutandz lenf nodu sendromu olarak da bilinen KH’nin sebepleri bilin-
memektedir. Hastalik muhtemelen bir enfeksiyon tarafindan tetiklenen bagi-
siklik sistemi anomalisinden kaynaklanmaktadir. Tiim 1rk ve etnik gruplarda-
ki ¢gocuklar bu hastaliktan etkilense de, 6zellikle Japonya olmak tizere Asyada
ve Pasifik Adalarinda hastalik daha sik goriiliir. Erkeklerde kizlardan 1.5 kat
daha fazla goriliir. Hastalik agirlikl olarak kiigiik ¢ocuklari etkiler, hastalarin
%76’s1 5 yasindan kiictik cocuklardir. En yiiksek insidans 1 ila 2 yas arasin-
dadir, hastalarin %80’i 4 yagindan kiigtiktiir ve %50’i 2 yagindan kiigiiktiir.
Hastalik 3 aydan kiigiiklerde ve 8 yasindan biiyiik cocuklarda nadiren goriil-
mektedir. Japonyada ailesel siklik ve rekiirrens goriilmiistiir, tekrarlama riski
yaklagik %3’tiir ve kardeslerde goriilme riski 10 kat artmistir. 40 yas altinda
akut koroner sendrom ile hastaneye bagvurularin %5’inde KH’na bagli koro-
ner arter anevrizmasi saptanmistir.
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