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TEDAVIYE DIRENCLI DEPRESYONDA SESSIZ NORO-BEHCET TUTULUMU:
OLGU SUNUMU VE MULTIDISiPLINER YAKLASIM

Yusuf Benli'
ISBU Kartal Dr Liitfi Kirdar Sehir Hastanesi

Giris: Behget hastaligs; oral ve genital iilserler, deri, goz, eklem,
damar, gastrointestinal sistem ve merkezi sinir sistemi (MSS)
tutulumlari ile seyreden, kronik, tekrarlayici, sistemik bir
vaskiilittir. Noro-Behget, MSS tutulumu olup néroinflamasyon
ve vaskiilit yoluyla beyin dokusunda yapisal ve fonksiyonel
degisikliklere neden olabilir. Ozellikle limbik sistem ve frontal
lob etkilenimi, duygu durum regiilasyonunu bozarak depresyon
gelisimine zemin hazirlar.  Literatiirde Behget hastalarinda
depresyon ve anksiyete oranlarinin yiiksek oldugu, nérolojik
tutulum varliginda ise belirtilerin daha direngli seyrettigi
bildirilmektedir. Bu olgu sunumunda, tedaviye direngli depresyon
tablosunda sessiz néro-Behget olasiligina dikkat ¢ekmek ve
multidisipliner yaklagimin énemini vurgulamak amaglanmugtir.

Yontemler: Olgu: 45 yasinda, evli, {i¢ cocuk annesi kadin hasta;
4 yillik major depresyon dykiisii, tickez yaus hikayesi ve Behget
tarustyla kolsisin 1,5 mg/giin  kullanimi mevcuttur. Birgok
antidepresan, augmentasyon tedavisi ve elektrokonviilsif tedavi
(EKT)’ye ragmen semptomlarinda belirgin diizelme olmamistir.
Klinigimizdekisonyatisinda EKT uygulanmigtir ve duloksetin 120
mg/giin, lityum 900 mg/giin, ketiyapin 150 mg/giin, buspiron 20
mg/giin ve trifluperazin 1 mg/giin tedavisi ile taburcu edilmistir.

Poliklinik takiplerinde islevsellikte azalma ve pasif intihar
disiinceleri devam eden hastanin nérolojik muayenesi normal
bulunmus, yalnizca depresif semptomlar saptanmistir. Tedaviye
direngli olmast iizerine néroloji konsultasyonu istenmis, yapilan
klinik degerlendirme ve beyin manyetik rezonans goriintiileme
(MRG) sonucunda néro-Behget tanist konmustur. Néroloji ve
psikiyatri kliniklerinin ortak takibi ile tedavisi siirdiiriilmektedir.
Olgu sunumu i¢in hastadan yazili ve sézel onam alinmugtir.

Sonuglar: Tartisma ve sonug boliimiinde belirtilmistir.

Tartigma ve Sonug: Noro-Behget, bazen belirgin nérolojik
bulgular olmaksizin yalnizca psikiyatrik belirtilerle seyredebilir.
Kronik inflamasyonun nérotransmitter dengesi ve beyin yapilar
tizerindeki etkileri, depresyon patogenezinde énemli rol oynar.
Direngli depresyon olgularinda sistemik-inflamatuvar hastaliklar
ve sessiz norolojik tutulumun diglanmasi, erken tani ve uygun
tedavi plani agisindan kritik nemdedir. Bu olgu, multidisipliner
yaklagimin ve psikiyatri-néroloji is birliginin degerini gliclii
bi¢imde ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Depresyon nérobehget

168



