KAR CICEGI (COLCHICUM NIVALE) ZEHIRLENMESI (x)

OZET

Dr. Kamil Tanyeri (xx)

Kar cicegi (colchicum nivale) yenilmesine bagl bir kolsisin zehir-
lenme vak’as takdim edildi. Kolsisin zehirlenmesi belirtileri ve tedavisi

tizerinde duruldu.

GIRIS

Memleketimiz bitki tiirii bakimin-
dan Avrupa ve komsularimiza oranla
¢ok daha zengindir. Tahminen 6000 i
gegen bu bitki tiirti arasindan bir kismi
tedavi amaci ile bazan da yanlishikla
insanlar tarafindan yenilmekte ve zehir-
lenme belirtileri goriilebilmektedir (1).
Bu gruptaki bitkilere tibbi veya zehirli
bitkiler denir. Tibbi veya zehirli bitkile-
rin yaprak, cigek, sogan ve gekirdekleri
genellikle cazip renklerdedir. Bu nedenle
_tadlan giizel olsun veya olmasin gocuk-
lar tarafindan yenilebilmektedir. Yetis-
kinler tarafindan ancak fazla miktai-
larda alindiklar taktirde zehirlenme be-
lirtileri goriilebildigi halde ocuklar igin
durum biraz daha farklidir. A

Erzurum ve gevresinin sosyo-eko-
nomik yonden farklilik gosteren kir-
-sal bolgelerinde. ilkbahar ve yaz ayla-
-rinda:kontroldan uzak, tabiatla bagbasa
birakilmig, ‘uzun siiren karl: kis boyu
-yesillige ve renge susamis gocuklar ara-

sinda bitki yiyerek zehirlenmelere sanil-
digindan daha sik olarak rastlanmak-
tadir. Ban otu (hyocyamus niger ) (2)
ve bolge halki tarafindan kar gigegi
olarak adlandirilan colchicum nivale

" (merendare nivalis) bunlar arasindadir.

Colchicum nivale, zambak (li-.
liaceus) familyasindan 12-15 cm. bo-
yunda, ¢ok yillik bir bitkidir. Yumrusu
ovaldir, govdesi 4-6 cm., dik, yuvarlak,
yapraklarr 2 nadiren 3 tane, genis,
sivri uglu, orta damari gok belirgin,
tiiysiizdiir. Cigekleri beyaz ile mor ara-
sinda ve 2-3 tanedir (Resim: 1) Tapeller
tabaninda tiip halinde birlesmistir.
Perigon tiipii 5-6 cm. uzunlukta, beya-
zims1, sart renkte, iizeri kalin® kir-
muz1 ¢izgilidir. Stamenler perigon bo-
gazina bitisik, anterler: versatil, fla-
mentler tilysiiz ve anterlerden 3 kere da-
ha uzundur. Ovaryum g¢ok kiigik, stig-
ma igne bagt geklinde, stilus 3 cm.,
ipliksi 7-8 cm., kapsiil oval ve sivri
ugludur. Cok sayida tohumu vardr.
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“ Resim: ‘1. Colchicum nivale ‘(Merendera nivalis).

Asilivetant Dogu -Karadeniz Bolgesi
(Colchis) dir. Colchicum grubu diger
~bitkiler gibi-adini buradan alnustir (3).
-Dogu Anadolu, Orta Anadolu ve Dogu
-Karadeniz bolgelerinde,. yiiksek daglik
-yerlerde, eriyen karlarin ¢evresinde sulu
ve nemli ¢ayirlarda ortaya ¢ikar (4).
-Ciceklerini “Mart ve  Nisan eylarinda
agar. Biitiin. bitki, ozellikle - sogani ~ve
gekirdegi -kolsi'sin -ihtiva -eder. '

 Her ne kadar Bati kaynaklarmda
ylne ayni smlftan olan colchicum au-
'tomnaleye (autumn crocus, meadow
safron) bagli zehirlenmelerin olabilecegi
yazilmigsa: da (3, 5, 6) biz yaptigimiz

aragtirmada simdiye- kadar scolchicum
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nivale zehirlenmesi ile ilgili herhangi
bir yayma‘wrastliyémadlk Bu nedenle
Klmlglml?de takip ettlglmlz kar ¢igegi
(colchlcum mvale) yemlmesme ‘bagh
bir kolglsm zeh1r1enm631 vakasml tak-
dim etmey1 uygun bulduk -

VAKA TAKDIM]

F. K. (Prot:. No. 4423/4348) Er-
zurum SOgili- kdyiinden 6 yaginda bir
erkek gocugu kusma, ishal, -dalgmlik
ve ileri. derecede - dehidratasyon giké-
yeti ile 14.4.1973 tarihinde yatirildi,

Hikayesinden, 12 saat kadar.6nce

‘kirlarda - oynarken gevrede kar: ¢igegi



adi ile bilinen gigeklerden fazla miktarda
yedigi, yedikten 3-4 saat sonra siddetli
karin agrilarinm basladigi, bulanti ve
kusmasimin oldugu, sik sik ve bol mik-
tarda ¢ok sulu kaka yaptifi, sonradan
kakasinda kan goriildiigi, cildinin ku-
rudugu, gozlerinin cukura kagtifi ve
dalginlastifi  ogrenildi.

Fizik muayenede: Ates 36.3 C.
derece, nabiz 190/dak., solunum 80/
da., agirlik 12.2 kg. Genel durum gok
bozuk, Arteriyel tansiyon almamiyor.
Nabiz zayif ve tasikardik. fleri derecede
dehidrate, gozler ¢ukurda. Ekstremi-
teler soguk, siyanoze, sistem muayene-
leri normaldi.

Labratuvar bulgu.ar: Hemoglobin
% 12 gr., BK. 8000, trombosit 212.
000/mm3., C02 16,1 mEq./L., kan
sekeri % 65 mg., sodyum 132 mEq./L.,
K 4.2 mEq./L., -protrombin zamani
14 saniye (kontrol ‘14 saniye), kismi
tromboplastin zamam 58 saniye (akti-
vite % 100)- idi. Bogaz kiiltliriinde al-
fa hemolitik streptokok, -gaita kilti-
riinde E Coli firedi.

Hastaya ilk 24 saat igerisinde Rin-

ger, Kadaleks, serum fizyolojik ve
* dekstroz mayii olmak iizere total 3
litre mayi verildi. Siyanoz kayboldu,
genel durumu diizeldi. Kan basmet
100/60 mm., Hg. ya yiikseldi. Kusma
ve ishal kesilmediginden idame do-
zunda intravendz tedaviye devam edil-
di. Yattigmin dordiincii giinid agiz yolu

ile beslenmeye gegildi. Genel durumu-

diizelen hasta, agirlik 14.8 kg., arteriyel
tansiyon 100/50 mm. Hg., hemoglobin
9% 9.5 gr.'iken, yattiginin 6 nci giiniinde
sifa ile ‘taburcu edildi. :

TARTISMA

Colchicum nivale’nin toksik etkisi

 ihtiva ettigi bir alkaloid olan kolgisin

ile ilgilidir. Kolsisin g¢ok eskiden kri-
minal zehirlenmelerde kullanilmugtir.
Mitozu metafaz safhasinda durdugun-
dan bir zamanlar akut ve kronik 16se-
milerin tedavisinde denenmistir. Fakat
etkili olmadif1 gosterilmigtir. Karsi-
nomlarda da faydali etkisi yoktur.
Colchicum nivale ihtiva ettigi kolsi-
sinin vazokonstriiktiir etkisinden fay-
dalamilarak Erzurum ¢evresinde halk
arasinda hemoroid kanamalarini dur-
durmak amaci ile yenilmektedir. Kol-
sisin ise hald gut hastalifinin tedavisi
yaninda, kondilomata akunatum te-

"davisinde ve ayrica genetik labratuvar-

larmnda  kullanilmaktadir.  Muhtemel
yapist asagida gosterilmistir.

_Akut kolsisin zehirlenme belirtileri
vakamuzda oldugu gibi ilacin alinma-
sindan veya colchicum nivalenin yenil-
mesinden 3-6 saat sanra baglaf’. il
bulgular gastrointestinal kanal ile ilgili
olanlardir. '

Siddetli karin agrisi, bulant:, kus-
ma ve ishal vardir. Ishal su gibidir,
miktarca fazladir. Kisa siire. sonra
hemorajik gastroenterit ortaya cikar.
ishal kanlidir. Gastrointestinal kanal-
dan bu sekilde fazla' miktarda sivi,
elektrolit ve plazma kaybi adeta ar-
senik zehirlenmesini andirir.  Yaygmn
damar hasari nedeni ile sok goriiliir.
Viicut 1s1s1 diiser. Nabiz siiratli ve za-
yiftir. Hasta fevkaldde bitkindir. Ada-
lelerde dermansizlik, sinir sisteminde
assendan paralizi tesekkiil edebilir.
Suur kaybi, konviilsiyon ve solunum

‘durmast ile vakalar 1-2 giin 1(;1nde

kaybedlleb.hr. Olim dozu yetlsklnler
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CH;0

kolsisin

igin ortalama 7 mg. (veya 15 mg.
gekirdek tentiirti) olarak katul edilmek-
tedir (3).

Tedavi: Eger hasta erken devrede,
sok tesekkiil etmeden goriiliirse mide
yikanmelidir. Sok tesekkiil ettikten son-
ra ‘yapilacak tedavi genellikle sempto-
matiktir. Cocuklarda siiratle uygun
mayi ve elektrolit tedavisinin yapilmas:
zorunludur. Morfin ve atropinle sid-
detli karmn agrilar1 azaltilabilir. Ser-
vikal ve torasik bolgeyi icine alan bir
paralizi mevcutsa suni teneffiis yapilmal
ve oksijen verilmelidir. Baglangicta ge-
gici 1okopeni, sonradan da 16kositoz
goriilebilir. Daha ¢ok kronik zehirlen-
melerde rastlanan (7) agraniilositoz,
‘aplastik -anemi, periferik norit ve sag
dokiilmesi bulgulari - nadirdir.

Kolsisinin toksik etkisi uzun siirer.
‘Damar yolu ile verilen ildcin 16 saat
'sonra %50 sinin viicutta hald tutuldugu
hayvan deneyleri ile goOsterilmistir (8).
Kolsisinin uzun siiren toksik etkisi
daha toksik bir madde olan oksidi-
kolsisine dﬁﬁﬁgmesinden ¢ok viicuttan
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ge¢ atilmas: ile ilgilidir (3). Baslica ati-
lis yolu' gastrointestinal kanaldir. Zehir-
lenmelerde tesbit edilen siddetli karin
agrisi, bulanti, kusma ve ishaller muh-
temelen buna baghdir. lacin idrarla
atilimi pek az miktarlardadr.

Giiniiiniizde kolsisin zehirlenmeleri
genellikle kolsisin preparatlarinin do-
zunun yanlis hesaplanmasi veya ilicin
yanlislikla fazlaca alinmalan ile ilgili-
dir. Memleketimizde ishal, kusma, ileri
derecede dehldratasyon, sokla seyreden
ve bitkisel zehirlenme diigiiniilen vaka--
larda ozellikle gocuklarda kolgisin ze-
h’irlenmesinin hatirda tutulmasi yerinde
olur.

SUMMARY

COLCHICIN POISONING AFTER
INGESTION OF COLCHICUM NI
VALE

Colchicum nivale is a bulbous
liliaceus plant which blooms during
spring in the Central and Eastern parts
of Turkey. It has an alkaloid (colchi-



cin) in the corm and seeds. In this
article a 6 year old boy with colchicin
poisoning after the ingestion of colc-
hicum nivale was reported at the first
time. Severe abdominal pain, nausea,
vomiting, diarrhea, dehydration and
shock were noted. He was discharged
after a proper fluid and electrolyte the-
rapy on the sixth day of admission.
The toxicity of colchicin and therapy
of colchicin poisoning were discussed.
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