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Suicide attempt with herbal weight loss product: A adolescent
patient
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OZET

yen etkilerine ve hatta intihar amacli kullanilabilecegine dikkat cekmek icin sunulmustur. CAYD 2015;2(2):91-4.
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ABSTRACT

was reported to highlight the potential side effects of these drugs and their potential use for suicide attempt. CAYD 2015;2(2):91-4.
Key words: Adolescent, herbal weight loss product, suicide

N

Son yillarda bitkisel icerikli zayiflama triinleri basinda genis yer almalari ve kolay ulasilabilir olmalari nedeniyle sik kullanilmaktadir. Bu
Urlnlerin icerikleri ve bunlarin viicudumuza etkileri tam olarak bilinmemekle birlikte bunlarla ilgili yan etkiler hatta 6ltimler bildirilmek-
tedir. Intihar amacl bitkisel icerikli zayiflama Griinii icimi sonrasinda gelisen tasikardi ve hipertansiyon nedeniyle cocuk yogun bakim
Uinitesinde izlenen ve saglikli olarak ticlincti gin taburcu edilen on alti yasinda kiz hasta; bitkisel icerikli zayiflama Grtinlerinin istenme-

Herbal slimming products are consumed frequently, due to attractive advertisement and easy accessibility. As the content of these pro-
ducts and their impact on health are not totally known, potential side effects could be expected, which might lead to lethal consequ-
ences. A sixteen-year-old girl was admitted to the pediatric intensive care unit after a suicide attempt with a herbal slimming product.
She presented with tachycardia and hypertension. After 3 days of treatment in the unit, she was discharged in good health. This case
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GIRIS

Son yillarda bitkisel icerikli zayiflama tirtinleri kulla-
nimi giderek artmaktadir. Bu iiriinlerde ilaglarda oldugu
gibi igerik, miktar ve yan etki bildirim zorunlulugu bu-
lunmamaktadir. Ulkemizde ruhsatlandirmalar1 Tarim ve
Koy isleri Bakanlig: tarafindan yapilmaktadir. Bu tirtinler
cilt, karaciger, gastrointestinal, pulmoner, kardiyovaskii-
ler, endokrin, renal, hematolojik, norolojik olmak tizere
bir ¢ok sistemde istenmeyen etkiler olugturabilmektedir-
ler.*?

Adolesan yas grubunda intihar girisimi, gelismis ve
gelismekte olan tilkelerde, 6nemli bir tibbi ve sosyal prob-
lemdir ve siklikla ilaglar kullanilmaktadir.* Fakat bitkisel
igerikli zayiflama tirtind ile intihar girisimi bildigimiz ka-
dariyla literatiirde daha 6nce bildirilmemistir.

Bu olgu masum gibi goriinen bitkisel zayiflama tiriin-
lerinin intihar girisimleri i¢in kullanilabilecegine ve ciddi
saglik problemlerine yol acabilecegine dikkat ¢ekmek i¢in
sunulmustur.

OLGU SUNUMU

On alt1 yasindaki kiz olgu bayilma yakinmasi ile acil
servise getirildi. Oykiisiinden Maurers® fort kapsiil (650
mg) adl bitkisel igerikli zayiflama ilacini intihar amagh
olarak acil servise bagvurudan yaklagik dort saat once 23
adet (199,3 mg/kg) oral yoldan aldig1 6grenilmistir. Ol-
gumuz kendisine ait Maurers® fort kapsiil adli ilaci inter-
net {izerinden hekime danismadan aldigini ve zayiflamak
i¢in kahvaltidan yarim saat 6nce giinde bir kapsiil olarak
kullandigin: belirtmistir. Hastamiz ailesi ile yasadig1 so-
runlar nedeniyle intihar etmek istedigini, zayiflama ilacla-
r1 ile ilgili basindan duydugu bazi 6liim haberleri nedeni
ile intihar i¢in bu {irtini segtigini ifade etmistir. Hastanin
ozge¢misinde agir1 hareketli ve sinirli oldugu, okul basari-
sinin koti oldugu, sigara kullandigy, elinin iistiinde sigara
sondiirme gibi davranislarda bulundugu ancak herhangi
bir doktor basvurusu olmadig: ve ila¢ kullanmadig ailesi
tarafindan ifade edilmistir. Soyge¢misinde 6zellik belirtil-
memistir. Gelis fizik muayenesinde biling a¢ik, Glasgow
koma skoru: 15, oryante, koopere, depresif goriiniimde,
sol 6n kol i¢ yiizde kesi izleri mevcut, viicut agirhigr: 75 kg
(97 persentil), boy: 160 cm (25-50 persentil), viicut kitle
indeksi: 29,3 (95 persentil), kalp tepe atimr: 130/dak/rit-
mik, solunum saysi: 14/dk, kan basinct: 160/95 mmHg (>
99 persentil), oksijen satiirasyonu: % 98, kapiller dolum
zamani < 2 sn, viicut sicakligr: 36,5 °C olarak saptandi.
Tasikardi ve kan basinci yiiksekligi disinda diger sistem
muayeneleri normaldi. Alinan laboratuvar tetkiklerinde
lokosit: 9150/mm?®, hemoglobin: 12,7 gr/dL, trombosit:
208000/mm?, kan glukozu: 94 mg/dL, tre: 11 mg/dL,
kreatinin: 0,7 mg/dL, tirik asit : 4,4 mg/dL, aspartat tran-
saminaz: 16 U/L, alanin aminotransferaz: 10 U/L, LDH:
197 U/L, sodyum: 140 mmol/L, potasyum: 4,2 mmol/L,
kalsiyum: 9,4 mg/dL, total protein: 6,1 g/dL, albumin: 4,1
g/dL, total demir baglama kapasitesi: 332 ug/dL, serum
demir: 309 ug/dL, serbest T4: 1,30 ng/dL, TSH: 1,48 ulU/
mL, APTT: 28 sn, INR: 1,16, protrombin zamanr: 13,3
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sn saptandi. Kan gazi normaldi. Gelis EKG’sinde siniis
tagikardisi disinda patolojik bulgu saptanmadi. Olguya
acil serviste gastrik lavaj yapilmadan oral yoldan 1 gr/kg
(maksimum 50 gr) aktif komiir verildi. Izlem ve tedavi
i¢in ¢ocuk yogun bakim iinitesine alinan hastaya tasikar-
di ve kan basinc1 yiiksekligi nedeniyle bir doz 0,05 mg/
kg damar i¢i metoprolol verildi. Takipte bir saat iginde
hipertansiyon ve tasikardinin geriledigi goézlendi. Servis
izleminde vital bulgular normal sinirlarda seyretti. Cocuk
psikiyatrisi konsiiltasyonu sonucu olgunun manipiilatif
amagh intihar girisiminde bulundugu (aile i¢i tartigma
sonrast), pisman oldugu ve tekrarlama diisiincesinin ol-
madig 6grenildi. Genel durumu iyi olan olgu izleminin
ti¢lincli giindi hastaneden gocuk psikiyatrisi takibine ali-
narak salah ile taburcu edildi.

TARTISMA

Intihar diisiincesi ve girisimi adolesanlar arasinda sik-
tir.*” Intihar girisimlerinde kolay ulagilabildigi icin ilag ve
benzeri maddelerin kullanimi daha sik karsimiza ¢ikmak-
tadir.” Intihar amagli kullanilan ilaglarin ¢ogunu agri ke-
sici-ates diistiriicii, antibiyotik grubu ve merkezi sinir sis-
temini etkileyen ilaglar olugturmaktadir.® Bizim olgumuz
zayiflama amacl bitkisel bir tirtini fazla miktarda alarak
intihar girisiminde bulunmustur. Basinda sik¢a giindeme
gelen zayiflama ilaglarina bagli ortaya ¢ikmis yan etkiler
ve hatta 6liim haberleri bu ilaglarin intihar i¢in kullani-
labilecegi fikrini bizim olgumuzda olusturmustur. Bizim
olgumuz bildigimiz kadariyla bitkisel zayiflama tiriiniiyle
intihar girisimi bildirilen ilk olgudur.

Son yillarda bitkisel icerikli zayiflama tirtinleri 6zellikle
adolesan donemde kilo problemi nedeni ile ya da arkadas
gevresinin etkisiyle sik¢a kullanilmaktadir. Bu iiriinler ilag
olarak degerlendirilmemekte regetesiz olarak marketler,
eczaneler veya internet tizerinden kolaylikla temin edi-
lebilmektedir. Fakat bu iirtinlerin kullanim ile ciddi yan
etkiler goriilebilmektedir. Olgumuzun kullandig1 iiriiniin
iceriginde silika, magnezyum stearat, yesil ¢ay, likopen,
miiseccel karisimi, garoka ekstresi, meyan kokii, ¢ vitami-
ni, iyodin, termojenik karigim, L-carnitin, zencefil ve bug-
day otu bulundugu firma tarafindan beyan edilmektedir.
Ancak bir kapsiilde bu etken maddelerin hangi oranlarda
bulundugu belirtilmemektedir. Bu iriiniin igerigindeki
yesil cay ve garoka ekstresinin koagulopati, aritmi, nobet,
psikoz, SSS depresyonu, myopati, hipertansiyon, karaci-
ger, bobrek, tiroid fonksiyon testlerinde, demir paramet-
relerinde bozukluk yapabilecegi bildirilmektedir.>® Ozel-
likle yesil cay ekstresi iceren zayiflama triinleri ile akut
karaciger yetmezligi olgular: bildirilmistir."

Bitkisel zayiflama tiriinlerinin igeriklerinde yer aldig:
belirtilen maddeler disinda, tiroid hormonlari, ditiretik-
ler, laksatifler, kafein, sempatomimetikler ve sibutramin
gibi cok cesitli ilag etken maddeleri bulunabildigi arastir-
malarla gosterilmigtir.'*'? Bitkisel zayiflama triinlerinin
iceriginde belirtilmeyen bu aktif ilaglar cesitli yan etkilere,
hatta 6liime bile neden olabilmektedirler.** Ulkemizden
de Ozdemir ve ark.1 internet iizerinden satilan bitkisel
ierikli zayiflama triinlerinin igeriklerinde beyan edilen
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igerik disinda yiiksek oranda sibutramin, temazepam ve
kafein tespit etmislerdir.”> Ulkemizde Maurers® kapsiil
isimli irtiin 2010 yilinda iginde sibutramin tespit edildi-
gi icin toplatilmigtir (Izmir Valiligi, Il Tarim Mudiirliga,
sayl: B.12.4.ILM.0.35.00.06/42044, konu: gida takviyesi,
06/10/2010). Bizim olgumuz 2013 yilinda Maurers® fort
kapsiil isimli @irtiinii internet {izerinden temin etmistir.
Ancak olgumuzun kullandig1 bu iiriiniin analizi yaptirila-
madig icin icerdigi maddeler saptanamamuigtir.

Bitkisel zayiflama triinlerinin i¢inde siklikla sapta-
nan sibutramin, obesite tedavisinde kullanilan bir ilag-
tir. Amfetamin benzeri bir yapida olup seratonin veya
adrenalin geri alim inhibitériidiir. Fakat bir ¢ok tilkede
kardiyak yan etkilerinden dolay1 yasaklanmigtir.”® Lite-
ratiirde internet {izerinden sadece bitkisel igerikli oldugu
belirtilmesine ragmen igeriginde sibutramin tespit edi-
len ve buna bagl yan etkiler goriilen bitkisel igerikli za-
yiflama tiriinleri ile zehirlenme olgular: bildirilmistir. Bu
olgularda halsizlik, bulanti-kusma, ag1z kurulugu, kons-
tipasyon, uykusuzluk, ajitasyon, bag agrisi, haliisinasyon,
tasikardi, hipertansiyon, dispne, ates bildirilmistir.'*'¢
Olgumuzun kullandig: riiniin igerigi tarafimizdan tet-
kik edilememis olmakla beraber tasikardi ve hipertansi-
yon gozlenmesi liriiniin i¢inde sibutramin olabilecegini
distindiirmektedir.

Sonug olarak, bitkisel zayiflama {irtinleri bilinmeyen
igerikleri ile ciddi yan etkilere yol agabilmektedir. Ko-
laylikla temin edilmeleri ve kontrolsiiz kullanimlari ile
o6nemli bir halk saglig1 sorunu olusturmaktadirlar. Bu ne-
denle bu iiriinlerin denetim ve kontrollerinin Saglik Ba-
kanlig: tarafindan ve diizenli olarak yapilmasi gerektigini
diistinmekteyiz.
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