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Clavis panax kullanan bir hastada gelisen
akut yaygin pulmoner emboli

Acute massive pulmonary embolism in a patient using clavis panax

Dr. Isa Oner Yuksel, Dr. Sakir Arslan, Dr. Goksel Cagirci, Dr. Akar Yilmaz

Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kardiyoloji Klinigi, Antalya

Ozet— Son yillarda tum diinyada ve ulkemizde, bitkisel ilac-
larin, bitki ekstreleri veya gida takviyelerinin kullanimi cid-
di oranda artmistir. Bununla birlikte bu bitkisel karisimlarin
bilesimindeki maddelerin etkin dozlari, metabolizmalari ve
ilag etkilesimleri konusunda elimizde yeterli veri yoktur. Bu
tur karigimlarin kullanilmasinin yayginlagsmasi ile birlikte,
bunlardan kaynaklanan yan etkiler ve hayati tehdit edici kli-
nik tablolar bildirilmeye baslanmistir. Bu yazida, piyasada
Clavis Panax adiyla satilan ve iceriginde Tribulus terrest-
ris, Avena sativa ve Panax ginseng kombinasyonu bulunan
bitkisel karisima bagli olarak gelisen akut yaygin pulmoner
embolili bir olgu sunuldu. Panax kullanan 41 yasinda erkek
hasta ani gelisen nefes darligi ve senkop sikayeti ile acil
servise basvurdu. Yapilan tetkikler sonucu (kan gazlari, eko-
kardiyografi, ventilasyon-perfuzyon sintigrafisi) akut yaygin
pulmoner emboli tanisi konuldu. Hastanin panax kullanimi
disinda bilinen bir hastaligi ve pulmoner emboli i¢in herhan-
gi bir risk faktoru yoktu. Hastaya trombolitik tedavi uygulan-
di. Tedavi sonrasi nefes darligl duzeldi. Hastaneden cikis
oncesi kullandigi panax adl bitkisel karisim hakkinda hasta
bilgilendirildi. Varfarin baglandi ve INR kontrollerine gelmek
Uzere taburcu edildi.

arih boyunca bitkisel karisimlar bir ¢ok has-
Ttahkta tedavi amaciyla kullanilmistir. Gii-
nlimiizde de tipsal tedavinin temelini ilaglarin ham
maddesinde bulunan bitkiler olusturmaktadir. Bunun-
la beraber insanlarda, kontrollii ¢alismalar1 olmayan
bitkisel karigimlarin gelisiglizel kullanilmasi hayati
tehdit eden klinik durumlara neden olabilmektedir.
Panax da gorsel ve yazili medyanin etkisiyle son za-
manlarda tilkemizde kullanimi1 artan bitkisel karigim-
lardan biridir. Tribulus terrestris (TT), Avena sativa
(AS) ve Panax ginseng (PG) icermektedir.

Summary- In recent years, the use of herbal combinations,
plant extracts or food supplements has increased in our
country and all over the world. However, there is not enough
data to determine the effective doses of these substances
in the composition of herbal preparations, or their effects on
metabolism and drug interactions. With the widespread use
of herbal combinations, life-threatening side effects and clin-
ical manifestations that arise from them have been reported.
Herein we present a case with acute massive pulmonary
embolism while using an herbal combination in the context
of Tribulus terrestris, Avena sativa and Panax ginseng. A
41-year-old man was admitted to the emergency depart-
ment with the complaint of sudden onset of dyspnea and
syncope. As a result of investigations (blood gases, echo-
cardiography, ventilation-perfusion scintigraphy) he was di-
agnosed with an acute massive pulmonary embolism. The
patient’s use of panax did not pose as a risk factor for the
pulmonary embolism. He was given thrombolytic therapy
and shortness of breath improved. At the pre-discharge the
patient was informed of the risks associated with the herbal
combination, especially panax. Coumadin was started and
he was discharged for the INR checks to come.

Bu yazida TT, AS ve PG kombinasyonu olan bir
bitkisel karigima bagli olarak gelisen akut yaygin pul-
moner embolili bir olgu sunuldu.

OLGU SUNUMU

Kirk bir yasinda erkek hasta ani gelisen nefes dar-
lig1 ve senkop sikayeti ile acil servise getirildi. Has-
tanin bilinen herhangi bir kardiyovaskiiler hastaligi
yoktu. Fizik incelemede kan basincit 60/40 mmHg,
nabiz 120/dk idi. Elektrokardiyografi normal siniis
ritminde olup siniis tasikardisi vardi. Kan gazlarin-
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da hipoksemi ve hipokapni mevcuttu. Ekokardiyog-
rafide ejeksiyon fraksiyonu (EF) %65 olup, sag kalp
bosluklarinda genisleme, apeks disinda sag ventriikiil
serbest duvar hipokinezisi (McConnell bulgusu) orta
derece trikiispit yetersizligi (TY) ve TY lizerinden he-
saplanan pulmoner arter basinci 44 mmHg saptandi.
Akciger ventilasyon perflizyon sintigrafisinde her iki
akcigerde cok sayida segmenter/subsegmenter ven-
tilasyon-perfiizyon uyumsuzlugu (Yaygin pulmoner
emboli) saptandi. Koroner yogun bakim {initesinde
hastaya akut yaygin pulmoner emboli tanisiyla trom-
bolitik tedavi (Actilyse 50 ml/saat, toplam 100 ml iki
flakon) uygulandi. izleme déneminde hastanin hemo-
dinamisi diizeldi, nefes darlig1 gecti. Daha sonra has-
tanin yorgunluk, halsizlik nedeniyle gorsel medyadan
etkilenerek performans arttirict olarak panax adh
bitkisel karisimi 1.5 aydir kullandig1 ve ii¢ giin 6nce
yolojik arastirma yapildi. Iki yanli alt ekstremite ve-
ndz sistem renkli Doppler ultrasonu normaldi. Trom-
bofili panelinde Faktér V Leiden G 1691A, Faktor
IT G20210, MTHFR C677T normal olarak saptandi.
MTHFR A1298C’de heterezigot mutasyon saptandi.
Bu heterezigot mutasyonun oldukc¢a yaygin oldugu ve
yattig1 siirece antikoagiilan tedavi (enoksaparin sod-
yum 0.8 ml sc 2x1) verildi.

Kontrol ekokardiyografisi yapildi. Sag kalp bosluk
boyutlarinin normale dondiigl, sag ventrikiil duvar
hareketlerinin diizeldigi ve pulmoner arter basicinin
normal degerlere diistiigii gézlendi. Hastaneden ¢ika-
rilmadan once varfarin baslandi ve INR 2-3 arasinda
iken kontrollere gelmek tizere hasta taburcu edildi.

TARTISMA

Pulmoner emboli miyokart enfarktiisii ve inme ile
birlikte en onemli kardiyovaskiiler 6liim nedenidir.
Pulmoner arterlerin ttkanmasi yasami tehdit eden akut
ama geri doniislii olabilen sag ventrikiil yetersizligi-
ne yol agabilir. Olgularin ¢ogunda pulmoner emboli
derin ven trombozunun (DVT) bir sonucudur. Vendz
tromboembolinin baslica risk faktdrleri ise ileri yas,
yakin zamanda cerrahi operasyon, travma, immobi-
lizasyon, kalp yetersizligi, kronik obstriiktif akciger
hastaligi, gebelik, oral kontraseptif ila¢ kullanimu,
obezite, metabolik sendrom, sigara, hipertansiyon ve
faktor eksiklikleri gibi koagiilasyona zemin hazirla-
yan durumlardir.

Clavis panax son zamanlarda
ozellikle tiilkemizde kullanimi
artan bitkisel karisimlardan biri-
dir. TT, AS ve PG icermektedir.
TT sponin igerir ve sponinler do-
gal glikozidlerdir. Sponinlerin hayvanlarda kolesterol
diisiirticii, antienflamatuvar, antimikrobiyal ve immiin
sistem tizerine olumlu etkileri gosterilmistir.'*! AS
yulaftan elde edilen bir bitkidir. Erkeklerde lipit profi-
li tizerine olumlu etkileri vardir.’! Yulaf bilesenlerin-
den bazilariin laboratuvar sartlarinda antioksidan ve
antienflamatuvar etki ile endotel islev bozuklugunu
diizelttikleri bildirilmektedir.”! PG gliikoz metaboliz-
mast diizenleyicisi, fiziksel performans, psikomotor
ve seksiiel fonksiyonlar1 artirict olarak, kardiyak ve
pulmoner hastaliklar ile serebrovaskiiler hastaliklarda
kullanilmaktadir. Tek basina kullaniminda giivenlik
profili iyi ve yan etkisi az gibi goriilmektedir.®’ En
sik goriilen yan etkisi bas agrisi, uyku ve gastrointes-
tinal sistem rahatsizliklaridir. Ancak, ginseng iceren
kombinasyon iiriinlerinde ciddi yan etkiler goriilebilir
ve hatta bu yan etkiler 6liimciil olabilir.') Bu tiir kari-
simlarin hayvanlar iizerindeki olumlu etkileri insanlar
izerinde kesin olarak gdsterilememis, hatta organlar
izerine toksik etkileri ve hayati tehdit edici klinik tab-
lolar bildirilmeye baslanmistir.[”)

Kisaltmalar:

AS  Avena sativa

PG Panax ginseng

TT Tribulus terrestris
TY Trikiispit yetersizligi

Literatiirde Clavis Panax’a bagli hizlanmis ate-
roskleroz ve akut koroner sendrom,® kardiyojenik
sokl! ve stent trombozu!'” gibi olgu bildirileri bulun-
makla birlikte akut yaygin pulmoner embolili bir olgu
daha once bildirilmemistir. Sunulan hastada pulmoner
emboli i¢in herhangi bir klinik risk faktorii bulunmu-
yordu. Genetik analizde Faktor V Leiden G 1691A,
Faktor 11 G20210, MTHFR C677T normal olarak sap-
tanmistt. MTHFR A1298C’de heterezigot mutasyon
vardi. Bu heterezigot mutasyonun toplumda oldukg¢a
yaygin oldugu diger metilasyon ve sitokrom mutas-
yonlar1 bulunmadik¢a anlamli bir risk olusturmadigi
bilinmektedir. Damar agic1 ve performans arttirici ol-
dugu iddiasiyla piyasada bulunan bu bitkisel karigim
hastamiz tarafindan 1.5 ay kullanilmigtir. Birakildik-
tan li¢ giin sonra akut yaygin pulmoner emboli gelisen
hastada pulmoner emboliyi tetikleyen mekanizma net
olarak bilinmemektedir. Ancak burada bitkisel karigi-
min kesilmesine bagl akut tromboz gelisimi s6z ko-
nusu olabilir.

Bitkisel karisimlarin 6zellikle {ilkemizde tamamen
dogal, yan etkisi olmayan triinler seklinde tanitilma-
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s1, yazili ve gorsel medyada reklamimin yapilmasi ve
buna bagl olarak yaygin olarak kullanilmasi, 6zellik-
le kalp damar hastalarinda hatta saglikli kisilerde is-
tenmeyen, O0liimciil olabilecek klinik durumlara neden
olabilmektedir.

Yazar(lar) ya da yazi ile ilgili bildirilen herhangi bir
ilgi cakigmasi (conflict of interest) yoktur.
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