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OzeT

Behget hastaligr tanist konulmug olan 34 hasta gastro-
intestinal yakinmalarina, iist gastrointestinal endosko-
pik ve rektosigmoidoskopik bulgularina ve CLO testi ile
saptanan H pilori prevalanslarina gore degerlendirildi-
ler. Ondokuz kadin ve 15 erkek hasta vardi. On ii¢ has-
tanin (%38.2) gastrointestinal yakinmast vardi. Onsekiz
hastada iist gastrointestinal endoskopide siklikla gast-
rit olmak tizere patolojik lezyonlar ve 29 hastada
(%85.3) iireaz pozitifligi saptandi. Ureaz pozitiflik oran-
lart hastaligin aktivitesine, gastrointestinal yakinmala-
rin varligina ve endoskopik bulgularina gore degisiklik-
ler saptadik. Hastalarin 4'inde (%16.7) mide ve
duodenumda aftéz lezyonlar gériildii.

Anahtar kelimeler: Behget hastaligi, endoskopi, H. pilori,
iireaz

BEHCET hastalig1 ilk kez 1937 yilinda Prof. Dr.
Hulusi Behget tarafindan agiz, goz ve genital bol-
gelerde tekrarlayan tlserler ile karakterize bir
sendrom olarak tanimlandi (1). Nedeni belli olma-
yan bu hastalikta deri, mukoza ve gézden baska
eklemler, vaskiiler, gastrointestinal ve santral
sinir sistemleri de tutulabilir (2). Hastaligin insi-
densi Ortadogu ve Japonya'da yiiksek olup Schi-
mizu ve Oshima gastrointestinal semptom orani-
mn %50-59 civarinda oldugunu, Chajek ve
Fairnan karin agris1 ve diyarenin en sik goriilen
semptomlar olduklarini belirtmislerdir. Ulkemiz-
de de Behget hastahg ile ilgili bircok ¢aligma ya-
pilmistir. Ovil ve ark. en sik olarak diyare, karin
agris1 ve kabizhk yakinmalarinin gorildigini
bildirmislerdir (3). Gastronitestinal sistem lez-
yonlari en sik terminal ileum, ¢cekum ve inen ko-
lonu tutar. Ender olarak ¢zefagus, mide ve ince
barsaklarda aftéz lezyonlar gorilebilir (2). Bu
hastalikta GI bulgular olarak portal hipertansi-
yon (4), portal ven trombozu da (5) bildirilmistir.
Hastalik her yasta goriilebilirse de ortalama 35
yasta siktir. Cinsiyet olarak erkeklerde daha
fazla (2: 1) bildirilmesine karsin her iki cinste de
esit olabilecegi bildirilmistir (6).
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SuMmmARY: The upper gastrointestinal endoscopic
and rectosigmoidoscopic findings in Behcget's
disease

Thirty four patients diagnosed as Behget's disease were
evaluated according to their gastrointestinal com-
plaints, upper gastrointestinal endoscopic and rectosig-
moidoscopic findings and H. pylori prevalance detected
by the CLO test. There were 19 female and 15 male pa-
tients. Thirteen patients (38.2%) had gastrointestinal
complaints. In 18 patients (562.9%) upper gastrointesti-
nal endoscopy revealed pathologic lesions mainly being
gastritis and in 29 patients (85.3%) urease pozitivity
was found. Urease pozitivity rates varied according to
the activity of the disease, the presence of gastrointesti-
nal complaints and endoscopic findings. In 4 patients
(16.7%) apthous lesions were found in the stomach and
duodenum.

Key words: Behget's disease, endoscopy, H. pylori,
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Bu calismada amacimiz gastrointestinal semp-
tomlar1 olsun veya olmasin Behcet hastalarinda
ust gastrointestinal sistem (0zefagus-mide-
duodenum) ve rektosigmoid bolge lezyonlarinin
ve Helikobakter pilorinin varhigin arastirmak idi.

GEREC VE YONTEM

Arilik 1993 ile Eylil 1994 tarihleri arasinda has-
tanemiz ve civar hastanelerin dermatoloji ve g6z
kliniklerince uluslararasi Behget kriterlerine gore
aktif veya pasif olarak Behcet hastalig: tanisi ko-
nulmus olan 34 hasta calismaya alindi. Hastala-
rin 26's1 aktif, 8'1 pasif dénemde incelendiler. Has-
talarin  yaglar, oOzgecmisleri, soygecmisleri,
aligkanliklari, hastaliklarinin streleri, hastaligin
aktivite durumu ve gastriontestinal sisteme ait
yakinmalar: sorgulanarak kayit edildi.

Her hastaya once rijid rektosigmoidoskopi (Stroz)
ve sonra Ust gastorintestinal endoskopik inceleme
(Pentax EG 3800 T videoendoskop ile) uygulandi.
Her hastadan treaz testi i¢in bir adet antrum bi-
yopsisi (CLO test) ve goriilen lezyonlardan hasta-
nemiz patoloji laboratuvarinda degerlendirilmek
uzere biyopsiler alindi. Gastrointestinal patoloji
saptanan hastalara gerekli tedaviler uygulandi.
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Tablo 1. 34 Behget olgusunun klinik ozellikleri
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Tablo 2. 13 Behget hastasinda gastrointestinal yakinmalar

Ozellik Say1 % Yakinma Say1
Kadin 19 55.9 Pirozis 4
Erkek 15 44.1 Epigastrik agr1 3
Aktif hastalik 26 76.5 dispepsi 3
Oral lezyon 24 70.6 kusma 1
Genital lezyon 20 58.8 gaz 1
Cilt lezyonu 9 26.5 diyare 1
Goz lezyonu 9 26.5 hemoroid 2
Derma. + goz lezyonu 6 17.6 =
Gastrointestinal yakinma 13 38.2

yonlardan alinan biyopsilerin histopatolojik ince-
BULGULAR lemelerinde 34 akitf kronik gastrit, digeri ise

34 hastanin 19'u kadin (%55.9) ve 151 ‘erkek
(%44.1) idi. Hastalarin 32'si dermatoloji 2'si ise
goz kliniklerince taninmig ve ¢alisma i¢in klinigi-
mize gonderilmiglerdi. Yas ortalamalar1 37.03 idi
(kadinlarda 33.84, erkeklerde 41.07). Hastalik sii-
releri ortalama 6.3 yi1ldi. Bu hastalarin 26'sinda
Behget hastalign aktif (%76.5) olarak degerlendi-
rilmiglerdir. 24 hastada (%70.6) oral mukozal lez-
yonlar, 20 hastada (%58.8) genital lezyonlar, 9
hastada (%20.5) cilt lezyonlari, 9 hastada gozde
bulgu (%26.5) ve 6 hastada (%17.6) hem dermato-
lojik hem de g6z lezyonlar: saptand: (Tablo 1).

13 hasta (%38.2) sigara, 6 hasta (%17.6) alkol
igme Oykiisii vermis, alkol icenlerden yalnizca biri
stirekli igtigini belirtmistir. 6 hastada Behget dis:
baska hastaliklar da bulunmaktayd: (kalp yet.,
hipertansiyon, koroner yet., beyin tm, psikoz). 13
hastanin (%38.2) ¢esitli gastrointestinal yakinma=
lar1 vard: (Tablo 2).

Yapilan tst endoskopik tetkikler sonucunda top-
lam 18 hastada (%52.9) yakinma olsun veya olma-
sin endoskopik olarak en az bir gastrointestinal
lezyon saptanmistir (Tablo 3). Bu grupta 1 hasta-
nin diginda (%5.6) diger 17 hastada tireaz testi (+)
idi (%94.4). Bu hastalardan 9'unun (%50) gastro-
intestinal yakinmalar1 mevcuttu.

Ureaz pozitifligi 29 hastada saptanmistir (%85.3).
Gastrointestinal yakinmalar1 olan 13 hastanin
9'unda (%69.2) endoskopik olarak patolojik bulgu-
lar saptanmis ve bunlarin 12'sinde (%92.3) tireaz
(+)'1igi saptanmigtir.

16 hastada (%47.1) endoskopik incelemeler nor-
mal olarak degerlendirilmis olup 12'sinde (%75)
treaz (+) idi ve bu hastalardan 4'uniin (%25) gast-
rointestinal yakinmalar: varda.

Aktif Behget tanis1 konulan 26 hastadan 22'sinde
(%84.6), pasif olan 8 vakanin ise 4'tunde (%50)
ureaz (+)'1igi saptanda.

Oral aftéz lezyonu olan 24 hastadan 10'unun
(%41.7) gastrointestinal yakinmalar1 vardi,
20'sinde (%83.3) tireaz (+) idi ve 4'inde (%16.7)
endoskopik olarak gastrik (3 hasta) veya duode-
nal (1 hasta) aftéz lezyon saptanmistir. Bu lez-

aktif peptik duodenit olarak tanimlanmistir. Bu
4 hastanin gastrointestinal yakinmalar1 vardi ve
ureazlar: (+) idi.

Rektosigmoidoskopik inceleme 1 hastada basari-
s1z olmus ve 33 hastadan 5'inde (%15.2) ¢esitli de-
recelerde anal hemoroidler saptanmisgtir.

TARTISMA

Behget hastaliginda GI sisteme ait semptomlar
%40-50 hastada gorilmektedir. Bu yakinmalar
genellikle bulanti, kusma, karin agrisi, sigkinlik,
diyare ve konstipasyondur. Yakinmalar1 olan bu
hastalarin da %13-20'sinde Gl sistemde lezyon
saptanir (1,2,4). Bizim c¢alismamiza alinan 34
hastanin %38.2'sinde (13 hasta) ¢esitli gastroin-
testinal yakimalar mevctutu ve bu 13 hastanin da
9'unda gastrointestinal lezyon saptand: (%69.2).
Yakinmalar agisindan bizim ¢alismamiz diger ¢a-
ligmalar ile uyum gostermektedir. Ulkemizde:
gastrit vakalarinin sik oldugunu varsayarak bu
vakalarin da Behget hastalig ile iligkisiz oldukla-
rin1 ve yalmizca aftoz lezyonlarin Behget ile iligkili
oldugunu kabul edersek; 13 hastanin 4'inde
(%30.8) lezyon saptanmis oluyor. Ancak histopa-
tolojik incelemelerde vaskiilite rastlanmamasi
bizim bu lezyonlar1 Beh¢et hastaligina baglama-
miz1 engellemektedir. Yine de bu sonug¢ diger ¢a-
ligsmalara gore hayli farkli bulunmustur.

~Kandilci ve arkadaglar: (8) 29 Behget hastasinda

ozefagus ve midede lezyon saptayamadiklarini
bildirmiglerdir. Ormeci ve arkadaslari (9) 34 has-
tada %64.7 tireaz pozitifligi saptarken bizim ¢alig-
mamizda bu oran %85.3 olarak bulunmustur.

Tablo 3. 18 hastada saptanan endoskopik bulgular

Bulgu Say1
Ozefagus: H. hernisi 1
Papillom 1
Mide: Gastrit 15
Antral 10
Yiizeyel 2
Erozif 3
Polipoid lezyon 3
Aft 3
Duodenum: Aft 1
Duodenit 1
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Gastrointestinal yakinmasi olan ve/veya endosko-
pik olarak patolojik lezyon saptanan hastalarda
bu oran %92.3-%94.4 olmaktadir. Hastaligin pasif
oldugu durumda iireaz pozitifligi %50 iken aktif
oldugu durumlarda %84.6 olarak saptanmistir.
Bu sonuglar hastaligin aktivite derecesi ile Heli-
kobakter pilori arasinda bir iligkinin olasiligini
ortaya gikarmaktadir ancak daha ileri ¢aligmalar-
la kanmitlanmasi gerekir. Oral aft saptanan hasta-
larin %21.1'inde gastrointestinal aftoz lezyon sap-
tanmigtir. Bu bulgu da diger ¢aligmalarla uyum-
ludur. Her ne kadar st gastrointestinal lezyonlar
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yon saptayamadik.

Rektal tutulum saptayamadik. Bu bulgu da diger
caligsmalarla uyumlu bulunmustur.
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