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Giriş

Dermatolojik hastalıklar göz tutulumu da dâhil birçok sistemik tutulumla 
bir arada olabilir. Bu göz tutulumlarına kısa sürede tanı koymak hem derma-
tolog hem de göz hekimlerinin hastalıkları zamanında ve uygun şekilde tedavi 
etmesi için çok önemlidir. Bu bölümde üveitle bir arada olabilen deri hastalık-
ları incelenecektir.

Psoriasis ve Üveit

Psoriasis toplumun %1-3’ünü etkileyen kronik, inflamatuvar bir deri has-
talığıdır. Kardiovaskuler hastalıklar, metabolik sendrom, inflamatuvar barsak 
hastalığı gibi bir çok komorbidite ile birlikteliği vardır. Oftalmolojik tutulum 
da söz konusu olabilir.

Psoriasis daha sıklıkla diz, dirsek, presakral bölge, saçlı deri gibi travmaya 
açık bölgeleri ön planda tutan ancak tüm vücutta yaygın olarak görülebilen 
eritemli ve kalın sedefi skuamlı plaklar ile karakterize bir tablodur. (Resim 1) 
Eritrodermik, guttat, inverse, püstüler psoriasis gibi farklı formları da vardır. 
Psoriatik artrit ise mono/oligo/poliartrit, distal interfalangial eklem tutulumu, 
spondilit ve/veya sakroileit ve artritis mutilans şeklinde görülebilir.

Psoriasis hastalarının %7-20’sinde üveit eşlik edebilir, daha az oranda kon-
jonktivit, keratit ve episklerit de görülebilir. Bu durum psoriatik artriti olan 
hastalarda %25’e varan oranlarda artabilir. Psoriatik artrit ve üveit birlikteliğin-
de HLA-B27 pozitifliği %67 oranında bildirilmiştir. Üveit varlığı hem ağır hem 
de hafif olgularda söz konusu olabilir ve hastalığın ağır seyredeceğine ait bir 
gösterge değildir. Psoriasis tedavisinde kullanılan metotreksat ve anti-TNF-α 
ajanlarına bağlı paradoksal üveit olguları da bildirilmiştir.
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