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Behcet Hastalarinda Otoantikorlarin Arastirilmasi

Firat Tip Dergisi’nin 2006 yilina ait 11. cilt ve 1.
sayisinda Sn Ilhan ve Sn Coskun tarafindan sunulmus olan,
“Behget Hastalarinda Otoantikorlarin Rolii” isimli ¢aligmay1
biiyiik ilgi ve merakla okudum (1). Ulkemiz igin énemli bir
hastalik olan Behget hastaliginin tan1 ve tedavisinin siirekli
yapilan klinik ¢aligmalarla giindemde olmas1 gerekmektedir,
diye diisiiniiyorum. Ilging bir baslik altinda dikkati ¢eken bu
calismada aslinda bilindik ve olast sonuglarm tekrarini
okumak, bir okuyucu olarak hayal kirikligma ugratti.
Calisma ile ilgili hayal kirikligimi iki noktada dile getirmek
ve yazarlara tesekkiirlerimi sunmak istedim.

Behget  hastaliginin  etyolojisi  tam  olarak
aydinlatilmamis  olmasina ragmen, otoimmun bazi
bozukluklarin hastalik olusumunu tetiklendigi yoOniinde
molekiiler ve hiicresel bazi kanitlar oldugu bilinmektedir. Bu
durumda bakilan otoantikorlarin  Behget hastaliginin
etyolojisi veya tanisina yonelik bir katkida bulunacagini
varsayarsak kanitlanmasi gereken durumun klinik bulgularla
veya diger otoimmun hastaliklarla birliktelik oldugunu
diisinilyorum. Sonugta ASMA haricinde belirgin  bir
istatistiksel sonuca ulasilmadigi gibi ASMA pozitifliginin de
iiveit ile iligkili olabilecek durumlar agisindan ayirict tanida
faydasi olabilecegini sanmaktayim. Calismada bir ¢ok perifer
hastanede planlanabilecek bir taramanin yapildigini
gormekte ve aslinda daha giincel otoantikorlar ve 6zellikle de
klinikle iliskili olabilecek durumlarin arastirilmasi gerekirdi,
diye dislinilyorum. Boyle bir ¢alisma daha bilimsel ve
doyurucu  olabilirdi, sonucuna ulastiriyor.  Ozellikle
antikardiyolipin  antikorlarinin ~ varligimin  belirlenmesi
tromboz ve belki de kardiyovaskiiller morbidite ile
iliskilendirme sayilan diger otoantikorlardan daha faydali
olabilirdi. (2) Tartisgmada ANCA ile iligkili yorumlara ek
olarak gastrointestinal aftoz iilserli Behget olgularindaki
PANCA ve ASCA varligini aragtiran ¢aligmalardaki olumsuz
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sonuglarin da belirtilmesi gerekirdi. (3) Aym sekilde
“kinektin” ve “tropomiyosin” ile yapilacak ¢alisimalarin
sayilan otoantikorlarda daha ¢ok otoimmunite ile iligkili
patogenezi aciklayict degeri olabilirdi. (4, 5) Bu nedenle
tniversite hastanesinin bu konudaki c¢alismalarmin Behget
hastalif1 i¢in bizlere doyurucu ve yol gosterici sonuglar
verebilecegini, diigiiniiyorum.

Calismada diger bir nokta ASO diizeyinin aktif artrit
olmadan nasil bir yol gosterecegi konusudur. Biliyoruz ki,
iilkemizde streptokok ile iligkili istsolunum yolu infeksiyonu
stk ve bu nedenle de ASO yiksekligi ozellikle akut
romatizmal ates olmak iizere aktif bulgulari olan artrit,
dokiintli ve nefrit olgulart nin ayirict tanisi haricinde pek
degerli olmayabilir. BU yiizden Behget hastaliginin
etyopatogenezinde  streptokok  infeksiyonlarinin  rol
oynadigmim kanitinin ASO olabilmesi i¢gin tartismada daha
ayrinti bilgi olmaliydr. Ciinkii biliyoruz ki, inflamatuvar
ozellik gostermeyen her tiirli eklem ve eklem ¢evresi
yakinmalarda “romatizma hastalig1 gostergesi” olarak sikca
istenen bir tetkik olan ASO hem tanida karigikliga yol
agmakta ve hem de ekonomik kiilfet olusturacaktir.

Sunulan caligmadan sonug¢ olarak biz okuyucularin
daha net bilgi edinebilmemiz i¢in daha molekiiler ve hiicresel
aragtirmalarin {iniversite hastaneleri tarafindan desteklenmesi
gerektigi, kanisindayim.
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Yanit: Behcet Hastalarinda
Otoantikorlarin Arastirilmasi

Sayn Editor,

Firat Tip Dergisi’nin 2006 yili 11.cilt 1. sayisinda
yaymlanmis olan “Behget Hastalarinda Otoantikorlarin
Aragtirilmas1” bagliklt makalemize ithafen yazilan editore
mektubu dikkatlice okuyarak degerlendirdik. Bu mektupta
makalenin ad1 “Behget Hastalarinda Otoantikorlarin Roli”
olarak belirtilmistir ancak makalemiz yukarida belirtildigi
gibi “Behget Hastalarinda Otoantikorlarin Aragtirilmast”
basligiyla yayinlanmistir. Yazarin kismen yapici ama
genellikle elestirisel yaklasiminda makalemizi tekrar
degerlendirme sansi bulduk. Kendilerine makalemize
gosterdigi ilgiden dolay1 tesekkiir etmek ve bazi noktalari
aciklamak istiyoruz. Behget hastaligimin otoinflamatuvar
bir hastalik oldugu kabul edildiginden otoimmiin bazi
hastaliklarla bir arada bulunma veya onlarin gelisimini
tetikleyebilme olasiligi her zaman vardir, bu gergekten
yola ¢ikarak mutlaka bu hastalara multidisipliner
yaklasilmakta ve gerekli durumlarda diger anabilim
dallarinin hastalar hakkinda goriisleri alinmaktadir. Daha
glincel otoantikorlarin arastirllmas: daha iyi olmakla
beraber maliyeti oldukc¢a yiiksektir. Behget hastalarimizda
su anda yayinlanmis ve yayinlanmakta olan hiicre
diizeyinde incelemelerin yapildigi ve hiicresel immiinite-
lerinin ve B lenfosit profillerinin incelendigi arastirmalar
yapildi, bu ¢alismanin bir pargasi olan otoantikorlar agi-
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sindan elde edilen veriler s6z konusu makalede sunuldu.
ASO konusunda yazarin elestirilerine katilmakla birlikte
antikardiyolipin antikorlar1 agisindan her trombotik
yatkinlikta pozitif sonug¢ alinamayabildigi bilinmektedir
(1). Antisaccharomyces cerevisiae Ab’u (ASCA)
inflamatuvar barsak hastaliklarinda ozellikle de Chron
hastaliginin tanisinda %60-80 pozitivite gosteren bir
antikordur (2). Intestinal Behget tutulumu olan hastalarda
yol gosterici olabilmekle birlikte bizim hastalarimiz
genelde aftdz stomatitli hastalardi. Bu konuda son
zamanlarda yapilmis az sayidaki yayinlardan birisinde
ASCA’nin  Behget hastaliginin  spesifik bir klinik
goriinimiiyle birlikte olmadigi ve hastaligin daha ciddi
seyretmesinde artmig bir risk gostermedigi yoniinde sonug
verilmistir (3). Ayn1 ¢aligmalarin bir tekrarin1 yapmamak
adina bu galigsma tekrar planlanmamistir. Anti-kinektin v.b
diger antikorlar ise Behget hastalarinda saptanabilecek
antijen-antikor sisteminde olas1 hedeflerden belki sadece
birisi  olarak  degerlendirilebilir.  Gelecekte  gerek
endozomal kompartmanda gerekse sitoplazmik ve mitotik
organellerde otoimmiinojenik temelli pek c¢ok hedef
protein bulunabilecegini bunlarin gelecegin ¢alismalarina
151k tutabilecegini diisiinmekteyiz.
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