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MUHTEMELEN DELI BAL ZEHIRLENMESINE BAGLI GELISEN iSKEMIK iINME OLGUSU

ISCHEMIC STROKE DUE TO POSSIBLE ANDROMEDOTOXINE POISONING
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Sayin Editor,

Deli bal, yenildikten sonra bogazda keskin bir
yanma hissi biraktigi icin, halk arasinda ac1 bal
olarak bilinir. Deli bal zehirlenmesi, diinyada
700’den  fazla ¢esidi bulunan ormangili
ciceklerinin sadece 2-3 ¢esidinde bulunan
grayanotoksin I (andromedotoksin) ile
gerceklesmektedir (1,2). Klinikte siklikla bogazda
yanma, bas agrisi, bas donmesi, gastroenterit,
hipotansiyon ve bradikardi goriilmektedir. Klinik
bulgular bal yendikten 30-120 dk sonra ortaya
cikmakta ve 24 saat icinde kendiliginden
diizelmektedir (3). Deli bala bagli inme benzeri
semptomlar, gecici iskemik atak, senkop bildirilse
de (4,5), bilgimize gore deli bal zehirlenmesine
baghh  iskemik inme  olgusu literatiirde
bildirilmemistir.

Yetmis iki yasinda kadin hasta sabah 07:00
civarinda bilingte Kkotiilesme olmasi {izerine
hastanemiz acil servisine getirildi. Hasta yakinlari
bir cay kasigi deli bal yedikten yaklasik 1 saat sonra
yakinmalarin basladigimi ifade etti. Ozgecmisinde
hipertansiyon ve diyabetes mellitus vardi. Fizik
muayenede; kan basinci 60/40 mmHg, nabiz 60/dk,
solunum 15/dk ve ates 36 °C olarak bulundu.
Elektrokardiyografi normal siniis ritmindeydi.
Septik sok diisiiniilerek yapilan metilprenizalon 80
mg intravendz tedavisinden sonra tansiyon degeri
130/80 mmHg olarak 6l¢iildii ama bilingte diizelme
olmadi. Noérolojik bakida biling somnale idi. Sag
nasolabial oluk silikti. Motor muayenede sag iist ve
alt ekstremite plejikti. Cekilen difiizyon manyetik
rezonans goriintilleme de sol orta serebral arter

enfakti vardi (Resim Ia-Ib). Transo6zafagial
ekokardiyografi de, ejeksiyon fraksiyonu %60 ve
bosluklar temizdi. Karotis-vertebral arter doppler
incelemede her iki internal karotid arterde anlamli
darliga yol agmayan plaklar vardi. Hasta takibinin
10. giiniinde ex oldu.

Deli bal zehirlenmesi Ulkemizde Dogu
Karadeniz bdlgesinde, diinyada ise Portekiz,
Ispanya, Brezilya, Japonya ve Nepal gibi iilkelerde
gorilmektedir (1,2,5). Karadeniz bolgesi (1liman ve
daglik bayirlar) bu ormangiilii ¢iceginin yetismesi
icin elverisli bir ortam sunmaktadir (2).

Toksinin etkilerinin doza bagh mi yoksa
idiosenkratik mi oldugu ve Grayanotoksinlerin
inmeye nasil neden oldugu kesin olarak
bilinmemektedir. Muhtemel mekanizma toksinin,
hiicre membranlarindaki sodyum kanallarina
baglanarak, sodyum kanallarinin inaktivasyonunu
engellemesi boylece hiicre duvarinda sodyum
gecirgenligini artirarak kalsiyumun hiicre igine
girisini kolaylastirmasidir (6).

Hipotansiyon ve bradikardi sik goriilmekle
birlikte santral sinir sistemi semptomlar1 nadiren
goriilmektedir (3). Hastanin etiyolojiye ydnelik
yapilan tetkiklerinin normal olmasi ve deli bal
yedikten kisa siire sonra semptomlarin baslamasi
nedeniyle iskemik inmenin deli bala bagh olarak
gelistigi diistinilmiistiir.

Deli bal yeme 6ykiisii olan ve bilin¢ degisikligi
olan olgularin noérolojik muayenesi dikkatli bir
sekilde yapilmali ve olasi bir iskemik inme durumu
dislanmalidir.
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Resim Ia. Aksiyel Difiizyon agirlikli B1000 goriintilemelerde Resim Ib. Aksiyel Difiizyon agirhkh ADC gér.ilntiil.emele.rde.sol
sol orta serebral arter sulama alaninda artmis sinyal intensitesi. orta serebral arter sulama alaninda azalmis sinyal intensitesi.
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