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Say›n editör;

Türk Pediatri Arflivi Dergisi’nin 2009 y›l› 4. (Aral›k)
say›s› 149-51 sayfalar›nda yer alan Tutar ve ark’lar›n›n
“Çift görme, konuflma bozuklu¤u, halsizlik, kol ve ba-
caklarda güçsüzlük yak›nmalar›yla baflvuran dokuz
yafl›nda erkek hasta’’ bafll›kl› ay›n olgusu makalesini
(Türk Ped Arfl 2009; 44: 149-51) ilgiyle okuduk. Akut
nörolojik bulgularla baflvuran ve besin kaynakl› botu-
lizm tan›s› alan bir çocuk hasta sunulmufltur. Botulizm
tan›s›, destekleyen laboratuvar bulgusu ve öykü olma-
dan oldukça zor konulabilen bir tan›d›r. Bizler de bir-
kaç noktaya dikkat çekmek istiyoruz. 

Botulizmin befl tipinden biri olan besin kaynakl› bo-
tulizm, Clostridium botulinum nörotoksini ile bulaflm›fl
besinlerin tüketilmesi sonucu oluflur (1). Besin kaynak-
l› botulizm s›kl›¤› 0,1-1,6/100 000 olarak bildirilmifltir
(2). Asya ve Uzakdo¤u ülkelerinde geleneksel yöntem-
ler kullan›larak piflirilen g›dalar sonucu besin kaynakl›
botulizm daha s›k görülürken Avrupa ülkelerinde çok
daha ender görülmektedir (3). 

Clostridium botulinum’un yedi ayr› nörotoksini 
(A-G) mevcuttur. En s›k besin kaynakl› botulizm nede-
ni A, B, E tip nörotoksinlerdir. Besin tüketilmesinden 
2-36 saat sonra belirtiler görülür (1). 

En s›k saptanan yiyecek %80 oran›nda evde haz›rla-
nan konserve ürünlerdir (4). Patates, sarm›sak, so¤an,
kuflkonmaz, domates, patl›can, biber gibi sebzeler ile

baflta füme edilmifl bal›k olmak üzere deniz ürünleri,
tavflan, keçi, domuz etlerine ba¤l› olgular bildirilmifltir
(1-5). Tutar ve ark.’lar› taraf›ndan bildirilen olgunun öy-
küsü derinlefltirildikten sonra besin kaynakl› botulizm
tan›s› konuldu¤u ifade edilmifl. Ancak bas›m hatas› so-
nucu hastal›k bulgular› ortaya ç›kmadan önce üç gün
süreyle sosis yedi¤i bilgisi yaz›da yer almam›flt›r. 

Botulizme neden olan besinin saptanmas› sadece
hastaya tan› konulmas› aç›s›ndan de¤il toplum sa¤l›¤›
bak›m›ndan da önem tafl›maktad›r. Çünkü besin kay-
nakl› botulizm ticari ürünlere ba¤l› geliflebilmektedir.
Amerika Birleflik Devletleri’nde ve Kanada’da sapta-
nan havuç suyuna ba¤l› botulizm olgular› bildirilmifltir
(6). ‹ngiltere’de 1989 y›l›nda f›nd›kl› yo¤urt tüketilmesi-
ne ba¤l› 27 olgu saptand›ktan sonra üç gün içerisinde
ürünün sat›fl› durdurularak olas› yeni hastalar engellen-
mifltir (7). Tutar ve ark.’lar› taraf›ndan bildirilen olgu ise,
okul kantininden sat›n ald›¤› sosisi tüketmifltir. Ayn›
kantinde sat›lan ürünleri tüketen öteki ö¤rencilerde de
botulizm geliflmemesi sevindirici bir durumdur. 

Öte yandan sunulan hastan›n bir hafta önce ishal
ve bo¤az a¤r›s› nedeniyle üç gün süreyle sefiksim ve
metronidazol kullan›m öyküsü mevcutmufl. Botulizm
yak›n zamanda kullan›lan antibiyotik tedavisi sonras›n-
da da geliflebilmektedir (1,8). Bu noktaya da dikkat
çekmek istemekteyiz.

Hastan›n üst ekstremitelerinde daha fazla olmak
üzere kol ve bacaklar›nda kas gücü kayb›, derin ten-
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don reflekslerinde azalma saptanm›fl. Bu bulgular ›fl›-
¤›nda ay›r›c› tan›da öncelikle Guillain Barré sendromu
düflünülmelidir. Guillain Barré sendromunda genellikle
alt ekstremitelerden bafllay›p yukar› do¤ru ilerleyen
güçsüzlük çift tarafl› olsa da güç kayb› kollar veya ba-
caklarda daha belirgin olabilir. Derin tendon refleksleri
hipoaktiftir. Guillain Barré sendromunda beyin omuri-
lik s›v›s› (BOS) incelemesinde tipik olan albüminosito-
lojik uyumsuzluk ilk bir hafta içerinde görülmeyebilir.
Beyin omurilik s›v›s› protein art›fl› hastalar›n %90’›nda
ikinci haftada gerçekleflir (9). Bildirilen dokuz yafl›nda-
ki hastan›n BOS incelemesinde hücre görülmemifl ve
protein art›fl› saptanmam›fl. Hastadaki mevcut olan
kas güçsüzlü¤ünün nas›l bir seyir gösterdi¤i ifade edil-
memifltir. 

Tutar ve ark.’lar› teknik nedenlerle toksikolojik ince-
lemenin yap›lmad›¤›n› öykü ve klinik bulgularla besin
kaynakl› botulizm tan›s›n›n konuldu¤unu belirtmifl-
lerdir. Onuncu günden sonra yap›lan elektromiyografik
incelemede botulizm ile uyumlu bulgular saptanm›flt›r.
Yazarlar tedavide kullan›lan at kaynakl› botulizm anti-
toksinini hastan›n yat›fl›n›n kaç›nc› gününde uygula-
m›fllard›r? 

Özetle; besin kaynakl› botulizm ülkemiz koflullar›n-
da laboratuvar tan›s› zor konulabilen, hastan›n ayr›nt›l›
öyküsünün yaflamsal öneme sahip oldu¤u bir hastal›k-
t›r. Guillain Barré sendromu ayr›c› tan›s›nda düflünül-

melidir. Tutar ve ark.’lar›na oldukça ender olarak görü-
len besin kaynakl› botulizm olgusu ile ilgili deneyimle-
rini bizlerle paylaflt›klar› için teflekkür ederiz. 
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Yazar›n yan›t›

‘’Çift görme, konuflma bozuklu¤u, halsizlik, kol ve
bacaklarda güçsüzlük yak›nmalar›yla baflvuran dokuz
yafl›nda erkek hasta’’ (Türk Ped Arfl 2009, 44:149-51)
bafll›kl› olgu sunumu fleklindeki yaz›m›za gönderilmifl
olan mektuba, botulizm konusundaki bilgileri
geniflleten içeri¤i ve yaz›m›zdaki eksikliklerimizi
tamamlama konusundaki ifllevi nedeniyle, mem-
nuniyetimizi belirtiriz.

Besin kaynakl› botulizm olgusunda öykü ve klinik
bulgular eflli¤inde tan›ya gidilmifl, gerekli tedavi
yap›ld›ktan ve hastan›n genel durumu düzeldikten
sonra yap›lan elektromiyografik inceleme ile tan›
desteklenmifltir. 

Hastan›n, botulizm klinik belirtileri geliflmesinden
önce, üç gün süreyle okul kantininden sosisli sandviç
yemifl oldu¤u ö¤renildi. ‹ndeks olgu olabilece¤i ve

önemli bir halk sa¤l›¤› sorunu yaratabilece¤i
öngörüsüyle hastan›n resmi bildirimi yap›ld›, okul
müdürü haberdar edildi. Hastada flask tipte paralizi
olmas› nedeniyle ay›r›c› tan›ya giren poliyomiyelit
aç›s›ndan resmi görevliler taraf›ndan, hasta bafl›nda
d›flk› örnekleri al›nd›. Editöre mektupta da belirtildi¤i
gibi, akut flask paralizi ay›r›c› tan›s›nda Guillain Barré
sendromu öncelikle düflünülmelidir. Ancak yaz›m›zda
da vurguland›¤› gibi, akut flask, inici tipte felç klini¤inin
oldu¤u hastada botulizm tan›s› öncelikle düflünülerek,
teknik olarak mümkün olabilse bile zaman al›c› olan
laboratuvar verilerinin sonucu beklenmeksizin anti-
toksin tedavisi uygulanmal›d›r. Hastam›z›n öyküsünde
kafa sinirleri tutulumu ile bafllay›p saatler içinde
afla¤›ya do¤ru inen bir paralizi vard›. Baflvurusundaki
fizik muayenesinde (yaz›da da belirtilmifltir) üst ekster-
mitelerdeki kas gücü kayb› alt ekstremitelerden daha
belirgin idi. Ay›r›c› tan› aç›s›ndan biyokimyasal ve
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metabolik laboratuvar incelemeleri, kafa görün-
tülemeleri ve beyin omurilik s›v›s› incelemesi h›zl›
biçimde yap›lm›fl, klinik bulgular ve öykü eflli¤inde,
“besin kaynakl› botulizm” tan›s›yla, yaz›n›n tart›flma
bölümünde de belirtildi¤i üzere, yat›fl›n›n 36. saatinde
antitoksin tedavisi uygulanm›flt›r.

Önemli bir halk sa¤l›¤› sorunu olabilen ve özellikle 
solunum kaslar›n›n tutuldu¤u durumlarda ölümcül
seyredebilen besin kaynakl› botulizmin önemi

konusunda vurgu yap›ld›¤› ve yaz›m›za göstermifl
olduklar› ilgi nedeniyle “editöre mektup” yazar(lar)›na
teflekkür ederiz.
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ÖÖzzüürr  vvee  ddüüzzeellttmmee
Tutar E, Tokuç G, Özcab› B, Boran P. Çift görme, konuflma bozuklu¤u, halsizlik, kol ve bacaklarda güçsüzlük
yak›nmalar›yla baflvuran dokuz yafl›nda erkek hasta. Türk Ped Arfl 2009; 44: 149-51.
Yukar›da bildirilen makalede olgu bölümünün sonunda olmas› gereken ‘Hastan›n son üç gün okul kantininden sosis
yedi¤i ö¤renildi’ cümlesi bir hata nedeniyle yaz›da yer almam›flt›r. Düzeltir, özür dileriz.
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