Behget Hastaligi

Behcet hastaligl ilk kez 1937’de Tirk Dermatolog Prof. Dr. Hulusi Behget tarafindan oral, genital
Ulserler ve gbz bulgularindan olusan klinik bir triad olarak tarif edilmistir.

Bu tarihten sonra hastalik izerinde ¢alismalar yogunlasmis ve zamanla hastaligin eklem, santral sinir
sistemi, gastrointestinal sistem, kardiyopulmoner ve Urogenital sistem semptomlarina yol acabilen
sistemik vaskalitik (damar iltihabi) bir hastalik oldugu saptanmustir.

Behget hastaligi diinyanin her yerinde bildirilmis olmakla beraber basta Uzak Dogu, Orta Asya ve
Akdeniz tlkelerini iceren eski ipek Yolu tizerindeki iilkelerde daha sik gériilmektedir.

Turkiye hastaligin diinya tizerinde en sik (8-42/10.000) gérulduga dlkelerden birisidir.

Behget hastaligi tanisi siklikla 20-40 yas arasinda konulur ve her iki cinsiyeti esit olarak
etkilemektedir.

Hastaligin nedenleri nelerdir?
Behget hastaliginin nedeni tam olarak bilinmemektedir.

Genetik yatkinligi olan bireylerde infeksiyoz, cevresel faktorlerin tetiklemesiyle immunoinflamatuar
yanit sonucu gelistigi kabul edilmektedir.

Behget hastaligi bulasici bir hastalik degildir.
Hastaliginin baslica belirtileri nelerdir?

Behget hastaliginin belirtileri ve bulgular viicudun hangi bolimlerini etkilendigine bagli degisiklik
gosterir.

Bu belirti ve semptomlar arasinda agiz yaralari, goz iltihabi, deri lezyonlari ve genital yaralar
mevcuttur.

Behget hastaligindan yaygin olarak etkilenen alanlar arasinda oncelikle agiz gelir. Kigik, agri yapan
kabarik lezyonlar kisa stirede agril Glserler halini alir. Yaralar genellikle bir ila G¢ hafta icinde iyilesir,
ancak bu belirti siklikla tekrarlar.

Behget hastaligindan muzdarip bireylerin bir kisminin viicutlarinda sivilce benzeri (papulopisttler)
yaralar gelisebilir.

Bazi vakalarda ise Ozellikle alt bacaklarda olmak lizere ciltte kizarik, kabarmis ve yiiksek hassasiyete
sahip nodiiller (eritema nodozum) gelisebilir.

Behcet hastaligl olan bireylerin gozlerinde iltihaplanma gorilebilir. Bu iltihaplanma (i¢ tabakadan
meydana gelen goziin ortasindaki uvea tabakasinda meydana gelir ve (veit olarak isimlendirilir. Bu
durum her iki gozde kizariklik, agri ve bulanik gormeye neden olabilir. Tedavi edilmemis (veit,
zamanla géormede azalmaya veya korliige neden olabilir.



Behget hastaligi olan bireylerde eklem sismesi ve agrilari genellikle dizleri etkiler. Bazi vakalarda ayak
bilekleri, dirsekler veya kol bilekleri de etkilenebilir. Belirti ve semptomlar bir ila ¢ hafta sireyle
etkisini devam ettirebilir ve kendiliklerinden diizelirler.

Damarlarda bir kan pihtisi ortaya giktiginda olusan iltihaplanma, kollarda veya bacaklarda kizarikliga,
agriya, ve sismeye neden olabilir. Blyilk atar ve toplardamarlarda meydana gelen iltihaplanma ise
ayrica anevrizma, damar daralmasi veya tikanmasi gibi komplikasyonlara yol agabilir.

Hastaliginin tanisi nasil konulur?
Behget hastaliginin tanisi klinik olarak konur.
Behget hastaliginin tanisi igin belirlenmis cesitli kriterler mevcuttur.

Genel olarak hastaligin belirtilerinden olusan bu kriterler tanida kullanilmaktadir, belirtilerin nadiren
ayni anda olusmasi nedeniyle bazi kisilerde tani konulmasi zaman alabilir.

Behget hastaligi tanisi icin belirtilen kriterler (Uluslarasi ¢calisma grubu kriterleri);

» Agiz Ulserlerinin yilda en az 3 kez meydana gelmesi
Tekrarlayan genital bolge Ulserleri

Cilt lezyonlari

Paterji testi

Goz iltihabi (Gveit)
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Hastaligin herhangi bir spesifik laboratuvar bulgusu yoktur.

Hastaliginin seyri nasildir?

Behcget hastaligi kronik seyirli bir hastaliktir.

Alevlenmeler ve iyilik donemleri ile seyreder.

Geng erkek hastalarda hastalik daha aktif seyir gdsterebilir.

Hastaligin belirtileri ve siddeti kisiden kisiye, hatta ayni kiside zaman icinde bile degisebilir.
Behget hastaligi nasil tedavi edilir?

Behcet hastaliginin tedavisi kisinin sikayetlerine ve sikayet yerine bagl olarak degisiklik
gosterebilmektedir.

Behcet hastaliginda ilag tedavisi hastaligin siddetine gore de degisiklik gosterebilmektedir.

Behcet hastaligi genellikle agiz icinde aftlar seklinde kendini belli etmektedir. Bu durumda kisinin
yasam kalitesinin dismesine neden olabilir. Tekrarlayan agiz ici aftlarinda genellikle kortizonlu
spreyler veya sollisyonlar verilebilir.

Yine genital bolgede meydana gelen (lserler de aftlarla oldukca benzerlik gostermektedir. Genital
bolge icin de kortizon icerikli sollisyon veya kremler dnerilebilmektedir.



Behget hastaliginin seyri sirasinda gz, sinir sistemi veya sindirim sistemi tutulumu meydana gelirse
kortikosteroid iceren ilaglar sistemik olarak kullanilabilir.

Kortikosteroidlere ek olarak kolsisin, azatioprin, siklosporin, siklofosfamid ve gesitli biyolojik tedavi
ajanlari da Behget hastaliginin sistemik tedavisinde kullanilabilmektedir.

Behget hastalari birgok uzmanlik dalindan hekim ile takip edilmesi gerekmektedir. Baslica
romatologlar, dermatologlar ve goz hekimleri Behget hastalarinin takibinde gorev alabilecek uzmanhk
dallari arasinda yer alir.

Behget hastaligi olan kisilerin mutlaka diizenli takip edilmeleri ve tedavilerini diizenli olarak
aksatmadan yapmalar gerekmektedir.

Hastalarin 6nerilen tedaviye uyumu da tedavi basarisinda énemlidir.
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