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BEHCET HASTALIGINDA Sinir sistemt Tumuiusy

fog.Dr. Suleymen fLHAN®

Behget hastalifanda nlirolofik tutulug Mrepp'in tir vak'sy: biloirdifl
1949 y1lindsn beri filirmektedir. 0 zamendir birgok vak's oildirilmig
by hestaiikts sinlr sisteminin bemen her yerinin lezyone ufrayablldifgl
anlagilmigtar.

Noropsikiyatrlk bulgulars yeni istatistir deferlendirmeler dikkate
glinirss %10 vak'sda rastlanir. Gu oranl dehe yiksek giistsren geriler
fde vargir. MeErritt bu oren: % B5 olarak blldirmektedirc. NErolojik toel-
gular majér bulgulerden en gok okiller bulgularls Dir Arededlr. HastE-
L18an peglengic: ile ndrolojik bulgularin beglenpicl Aresindaki sore
defisken olup genellixle 5-7 yildir. Ancak by slirenin K1E8 YEYE wzun
olusunun orognoz bekimndan Snemi oldufu siiylenemez. Bezi vak'Blazos
ajmr sinir slstem! futuligy yiller sonra beglar, kiea sireds Glims
g tiirlir. Bezilarinda ize bulgular erxken beliTir, seyir sells olanilir.
Hastalifin oeglangig yesi ile bulgular areap:nOe de Bnlamii bir 1ligxi
yoktur. Olim genellikle néro-Betget beglangizindan senrs -2 yil lgin-
de olmaktadir. Niro-Behget'li wek'elar prognoz bekimindan 1slinsiz
¢Bk'glardiT. Erkeklerde oaba gok obrdid0fl gibi nirolojs bulgulsr da
erkekisroe daha efir seyreimektedir.

Bercet hestalifinds gordlebilen ndropeikiyetrik bulgularsin neler oldu-
fur= gelince: Spaatik Gzellikte hemiplej /perezl, paraplajl/ parezi,
konugma gicllkleri, ekstremitelerin istem diga hareketleri we pokil-
meleri, ouyu Dozukluklary, Fasiyal felg, yutma bozuklukleri. spasEdik
gillme v aflamslar, denge borukluklsri, spestik gilme wve aglamalar,
denge bozuklukleri, nistagmus, dipliopi, gbeme keskinlifinds a=zalma,
ense sertlifi, bagafrisy, koma glbl nBrolojik yskarma ve bulgolar,
pellek bozuklufu, deprasyon irritabilite, nellisanasyon, bulanik bi-
ling, Bfori; apati, ankaiyete, dellzyopn, bhlpokondri, eksltesyos, Lp-
somnd, sliald girigiml gibi psikiyatrik bulgulsr septanabilic. Basece
stylemek gerekirse Behget Hestalifinde korteksten periferik. sinlrlere
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kodar sinir sistaminin her ket tutulabiimes tedit, Saydifamis oo bul-
nuisrdan bazilar: Hyle bir kombenisyonla bulursrlar ki seyit Gzellik-
leri ile birlikies tablo pstdo-bulber fFelet wvays parslizl jererali ve-
yamut multinl skleroru sndirir. Nitekim sempiomatalejideki by 8zelllk-
1) Pefido-bulter tip, 2} Peralizi jensrel tipi, 3) Multipi skleroz tipd
seklinde klssifikasyona yol Aagmigtair. RLjidite; mimik Falsl, epestik
giime v= milama niibetlert ile difier kortiko-buloer traktus lszyonlari-
na Lllgkin flgularan 8in alands nlduﬁu wak'alar suprebulber tipe uymak-
@mrler. Bu tin daha gok uzen sUrell ve niabeten yesli wvak'slarda
girflmek tedir. Eger sendromun dizastel, atsxsi, nistagmus ve gesitli
motor bozukluklar olmek Ozers dadanik merkezi sinit slatemi tutulus
bulgularanin Biz yenisi eklenerek tekrarlamse: Szelligl wurgulaniydros
multipl skleroz tipl stiz komuzu olup stklikla kadinlacda gfiridlmekts-
dir. Hastads kigllik deflgikliklerl, umustkanlik, basgsefrisy, caouk yo-
rulma, irriwabilite, tremor) gep deurede afir bDellek kaybi, yarg: bo-
Fukluxiary, konfizyon, dezariyantasyon, dellr, konebDlziyonlar, gegioi
felgler ve afazik =sepdromlar, depresydn, ifadesiz yiiz glui_ bulgular
birarace lge paralizi jenepal fipinden sz edilir. Bncak paralizd je-
meralin eskiden nidufu pibd oak giirilip demorstre edilememes! Su kli-
nik tabloya penzetmenin pratik Bneminl gzal tmek $8dar. Ayrica her vak'a
Ou bp tipten birisine ner zamen uymaz.

hdro-Henpet'e $ligkin bir difer eimaflame Pallis we Fudge tarsfindan:
1) Beyin sapy sendromu, £) Memengomysiitik sendram, 3) Orosnik kpnfiz-
yanel sendrom geklinde yenilan ainillemadic. Fekat by siniflama da harc
zaman tetninkar degildic.M=sels nagedrisyveé Bnae sertiifji olan hemen
her hasta beslangigtski f1zly geligmeyls birlikte menenpoenasfalicix
81nLF3 yekigtariimakisdir, Halbukl dahe sonras rilapsiar, siperempoze
plan yem Dulgular ils meltipl sklstoz berzerd olr teblo kargimizs
gikmak thdir. Pifer teraftan gadece beyln sap: sendromuy denilmls: ek 'a-
larda da, yaprian nlstpatolojik indelemeler Deyin sson legyonlar
gistarmigsiv. Monfilzyonel durumlords ner zsmen sz gok difer nirclojlk
bulgular do vardsr (Memiparezi| okulomotor felgler who). Bfgle vak's-
larda da teblo peralljl jeneral's benzemsktedir. Mrp-Bebgel'te by
aimifiamalers girebhilecske xpmbinesyonoe alsun olmssin dzeilikle termi-
nal diremde:zengln nirolojik solgular stz konusudur. Bumunla bBiclikss

Gncekl dinsnlerge tek nirolofik twtoleg bulguse beyin omarilik savy-



simdaki (BAO05) oefiigiklikler plebilir. Literatlicde bir vak'sde fokel
niirolofi% bulguisr belirmezden (g yil Unce BOS dincelenmis pleositoz
septanmigtir (Ulane, Monecelli we Nazzaro'dsn) B0S srorpalllfl hemsn
ner zeman wer olup (4000-5000 Hizre/mmo) rlilepsler eirssinds artar,

Ayiric: tany: Yeterll seyids majir ve difer mimfir bulgulerle birarags
plunca niirp-Behget tenisy zor defilldir. Birersds olen bo bulgularsn
yetarsiz sayids oldufu durumlsrds baglica sifilizden (wernlojik teEst-
lerde, Hzellikle terminal dinemde multipl skleroz'dan (BOS Hzelliklerl
1lp) ayirt edilmelidir. Ssrkoidozun e Dazan ekarte edilmesi gerskir.
Rntgen incelemelETd, Hweim testi yardimor  olur. Hereda hesssligs,
Vogt-HKoyanagl senfrome ve ldiopatik uvep-neuraxitisten ayirimin oeha
ziyade mkademik Hnemi wvardir.
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