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;zden gegirilmistir.

psychiatric symptom
disease with psychiatric disorders.

GIRIS

olarak elli yil once 1937'de Hulusi
idosiklit, agizda aft ve genital iilseras-
olusan ve sonradan kendi ismi ile ani-
 tanimlamistir. Bugiine kadar hastal1-
er bulgular1 arasmda eritema nodosum,
t, uveit, artrit yanmnda hipopyonlu
keratit, optik noritis gibi oftalmolojik
yanminda santral sinir sistemi tutuluglan,
rik noropatiler tanimlanmgtir (3, 5, 8,13).

i heet hastaligi mukokiitandz, artri-
ve noropsikiyatrik tipler seklinde ta-
mektedir (8). o
1da, Behcet hastalif1 olan bir olguda ge-
10id tip sizofreni tamitilacak ve litera-
psikiyatrik bulgularla giden olgular goz-
lecektir.

OLGU

! ;.yaimda, erkek hasta (prot No: 396/

lkokul mezunu. Huzursuzluk, si-
kendine konugma, kulagina sesler
nmalariyla EUTF Psikiyatri Anabilim
tirldi. Olgunun Sykiisinde 1965 yilin-
an agizda aft, peniste iilserasyonlar, goz-
langic1 griiliiyor. O zaman Ankara'-
U bir iiniversite hastanesinde Beh-
g1 tanisi konarak kortikosteroid tedavi-
1yor. 1970 yilinda bacaklarinda vaskii-
":ﬁsoml?oﬂebit gelismis. Bu yildan sonra
 mistik ve tarikat ugraglan baghyor.
da evlenen hasta, mesleki ve sosyal
arl ve sorunlan yiiziinden 1975 yi1-

or. Bu evlilikten iki ¢ocugu var. Da- _

Aralik 1988, 2(4): 261-263

BEHCET HASTALIGI VE PARANOID S1ZOFRENI
'S DISEASE AND PARANOID SCHIZOPHRENIA-A CASE REPORT

Dr. Emre KUMRAL#*, Prof. Dr. Refet SAYGILI**

w yozida, Behcet hastalig ile paranoid gizofreni gosteren bir olgu sunulmustur. Behget
psikiyatrik bulgulardan, psikozlara ¢ok az rastlanir. Psikiyatrik semptomlarin nedeninin
u diigiiniilmektedir. Ayrica, Behcet hastalifinda rastlanan psikiyatrik hastaliklar, litera-

Y: We recently observed a patient with Behget's disease with paranoid schizophrenia.
s is probably organic basis, We also reviewed the literature on

ha sonra cesitli psikiyatri kliniklerine bagvuran
hasta, psikotik siire¢ tanilariyla izleniyor. 1988
yilinda ise yakinmalarinin giddetlenmesi iizerine
klinigimize yatirildi. _

Hastanin yapilan bakisinda ates, kan basinel,
nabiz normal. Gozde koriyoretinit sekeli var. Ba-
caklarda gecirilmig tromboflebitis bulgular: mev-
cut. Klinigimize bagvurdugunda afiz ve peniste
bulgu gérilmedi. Bu bulgulann kontrollerinde
tekrarlandiff goriildii. Hastada ndrolojik patolojik
bulgu saptanmadi. Psikiyatrik bakisinda anksiye-
te, huzursuzluk, ice kapanma, sosyal izolasyon
(6zellikle son iki yildir), seytan sesleri, ifrit ko-
nusmalan gibi igitsel haliisinasyonlar, referans ve
persekiitif sanrilan belirlendi. Affektif kiintliigii
bulunan hastanin son zamanlarda hicbir igte ¢ali-
samadi@1 saptandi.

Hastanm rutin kan ve idrar incelemeleri ola-
gandi. EKG, ekokardiografi ve yapilan arter bi-
yopsisi olagan sinirlar igindeydi. Bilgisayarl be-
yin tomografisi ve EEG de normaldi. Yapilan
WAIS testinde IQ: 90 olarak normalin alt sinirin-
daydi. Benton C ve F testlerinde gorsel bellek ve
gorsel yapilandirmada bozukluk saptandi. Olgu-
nun Behget hastaligmin aktif bir periyodda ol-
madi ve DSM-III-R kriterlerine gore paranoid
sizofreni gosterdigi diigiiniildi (1). Bunun iizerine
thioridazine 150 mg/gin ile tedaviye baslandi.
Yaklagik bir ay icinde haliisinasyon ve sanrilarin-
da kismi diizelme goriildii. Cikanldiktan ii¢ ay ka-
dar sonraki kontroliinde rezidiiel bulgularnin siir-

.....

TARTISMA

- Behget hastahinin Klasik triad: sonrasi tanim-

tesi Tip Fakiiltesi Noroloji Anabilim Dali Arastirma Gorevlisi
rsitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dali Bagkan
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lanan Noro-Behget sendromunda Pallis ve Fudge
(1956) beyinsapt tutulusu, meningomyelitik
sendrom ve organik konfiizyonel sendrom veya
progresif demans tanimlamiglardir (IT). Daha son-
raki Dbir smiflandirmada ps6dobulber paralizi,
multipl skleroz ve pareziler olmak iizere ayrim
yapilmigtir (8) Bu simiflandirmada goriildiigii gibi
klinik tablolarin c¢ok farkli ve degisik dagilim
gostermesinden dolay: (Tablo-I) noropsikiyatrik
bulgularin simiflamasinda bir karisiklik dogmak-
tadir. Son zamanlarda Behget hastalifinda psiki-
yatrik bozukluklarin olabilecegi ve bunun hasta-
hfin bir tipi olarak bakilabilecegi sdoylenmekte-
dir (2, 4, 7, 12). Bugiin icin ¢esitli ¢alisma ve ya-
yinlarda birgok psikiyatrik bulgu bildirilmistir
(2, 7, 10, 12, 13). Bunlar arasinda affektif bo-
zukluklar, demans ve delirium, kognitif fonksi-
yon bozukluklan, sizofreni benzeri tablolar ve
karakter-kigilik degisiklikleri vardir.

Kansu ve ark. (1984) iilkemizde yayinlanan
Noro-Behget'li olgularin arasinda psikiyatrik
bozukluklara %8 oraninda rastlandigim bildir-
misglerdir (6). Baska bir calismada bildirilen 12
Noro-Behget'li hastanin 5'inde psikomotor ya-
vaslama, anksiyete, depresif duygulanim, impul-
sif ve agresif davranis gibi psikiyatrik bulgular
saptanmigtir (10). Kawakita ve ark. (1967) ise
Japonya'dan bildirdikleri serilerindeki psikiyat-
rik bulgularin %48 oraninda oldugunu belirt-
miglerdir (7). Bu serideki, 42 Noro-Behget'li has-
tanin 20'sinde (%48) emosyonel bozukluklar,
9'unda organik demans ve dezoryantasyon, 4 'iin-
de depresif mizag ve 4'iinde viziiel haliisinasyon-
lar, birinde Moria sendromu tanmimlanmigtir. Bir
olguda sizofreni benzeri psikoz ve birinde kon-
fiizyonel tabloyla birlikte suisid girisimi goriil-
miigtiir. Epstein ve ark. (1970) Behget hastalif
olan 10 olguda ciddi karakter-kisilik degisiklik-
leri saptamiglardir (4).

Borson bildirdigi bir olguda delirium ile birlik-
te akut paranoid psikoz saptamis ve bu hastadaki
psikiyatrik bozuklugun biyolojik siirecle olusabi-
lecegini ileri siirmistir (2). Tuncbay ve ark.
(1977) bildirdikleri bir Noro-Behget'li olguda ati-
pik sizofreni tanimlamiglardir (12). Bu olgu dola-
visiyla Behget hastalifinin goriiniisleri arasma
psikiyatrik goriiniisiin de katilabilecegini ileri siir-
miislerdir.

Sundugumuz olgu O'Duffy'nin kriterlerine go-
re (9) Behcet hastahginin komple formunu gos-
termig ve yaklasik 5 yil sonra prodromal psiko-
tik belirtiler gstermeye baglamighir. O'Duffy'-
nin tam kriterlerine gore hastanin komple formu
i¢in, biri tekrarlayan aftdz iilserasyon olmak iize-
re en az li¢ belirtinin olmasi gerekmektedir. Bun-
lar aftoz stomatit, genital iilserasyonlar, uveit, ku-
tandz vaskiilitis, sinovit ve meningoansefalitisdir.
Belirtilerden dordii gesitli zamanlarda olgumuzda
goriilmiigtiir. Hastaligin baslangicindan 10 yil ka-

dar sonra pisotik siire¢ belirginlesmis ve son iic
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yil icinde afulasmistir. Yaptiimiz psikiyatrik
baki sonucunda DSM-III-R kriterlerine gore (1),
olguyu paranoid sizofren olarak degerlendirdik,
Bilindigi gibi paranoid tip sizofreni de bir veya
daha fazla sistemli sannlarla ugrasma ve isitse|

_ haliisinasyonlar olup 6 aydan fazla bir siireyi kap-,
sayacaktir. Olgumuzda sistemli persekiitif delirlerf'.

ve hallisinasyon, affektif kiintliik belirgindi. Izlem

siiremiz iginde de verilen noroleptikle tablosunun

hafifledigi saptandi.

Ulkemiz ve diinyadaki Behget'li hastalar goz-
den gecirdifimizde paranoid sizofreni benzer
tablonun ¢ok ender oldugunu goririiz! (7, 12),
Psikotik bozukluklarin Behcet hastalifinda by-
lunmasinin organik bir temeli oldugu ileri siiyij.
miigse de (7), bugiin i¢in tartigmalidur.

Bu yazimizda, 1/10.000 oraminda rastlanan (3)
Behget hastalifinin, %1'inde saptanabilen psiki-
vatrik bozukluklardan paranoid sizofreni goste-
ren bir olgu sunulmustur. Paranoid sizofreni ve
Behcet hastalifinin koensidans m1 yoksa organik
bir siirece mi bagh oldufu tartigmali gibi goziik-
mektedir. Fakat, Behcet hastalifinn bircok no-
ropsikiyatrik bozukluklara yol agmasi organik bir
siireci diisiindiirtmektedir. Behcet hastaliginda ge-.
lisen psikiyatrik bozukluklann mekanizmalarnnmn
ortaya konmasi icin daha biiyiik seri ve calismala-
ra gereksinim vardir. :
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NGOROLOJIK BULGULAR

Hemiparezi, paraparezi
Kraniyel sinir tutulusu
Serebellar sendrom
Menengeal irritasyon
Uriner enkontinans
Psodobulber paralizi

" Ekstrapiramidal belirtiler

Periferik noropati
Epilepsi
Konfiizyon

Koma

PSIKIYATRIK BULGULAR

Emosyonel bozukluklar
Depresif veya manik mizag
Insomni

Demans, delirium

Atipik psikoz

Akut paranoid psikoz

Kisilik bozukluklan

Yonelim ve bellek bozukluklan

Tablo I: Behget Hastalifinda rastlanan néropsiki-
yatrik bulgular
(Kaynak 2, 4, 6, 7, 10, 12'den derlenmigtir).
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