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HELLEBORUS ORi ENTALis KÖKLERiYLE OLUŞAN ZEHiRLENMELERiN TOKSiKOLOJiK 
VE PATOLOJi K ÖZELLİKLERi 

Orh.111 Y ILMAZ i Deniz MISIRL!O(;LU~ 

i Y\l2:t\neO Yıl ünil"crsitc~i , Veteriner Ft'kOltesi. Famwkoloji ve Toksikoloji Bilim IXılı , Van _ TüRKIYE 
ı Uludağ Oniı·~rsiıesi , Veteriner Fnk!lltesi, Patoloji Annbiliın Dalı , Bnrı;.ı-TÜRKlYE 

Toxicolog i cııl ıınd Pııthological Properties of Poison ing eaused by Heııeborus orientalis roots 

Summ~\"y : Sevenly Swiss-olbino ınice were dil'ided into i rontrol und 6 e)l:pcrinıcntJl group~, ,""ıch of whidı included LO 
aııinınls. Mice iıı group I, group:! and group 3 ll"eTe adıninisıcr~'tIlnflısioıı A (LO % aquco\ls inCıısion of ~ıponin-fr~~ H. orientolis 
roots) aı difterenı doscs by i.p. roııte. Infusion B ( 10 % aqııcoııs inCıısion of H. orientalis roıııs cont:ıiııed S<1ponins) aı diırerenı 
doscs were givClı iııtraperiıone.ıl1y ıo gronp 4, group 5 nnd group 6. Conırol ınice were adıninis ı ered 0.9 % NaCl solulion 
intraperiloııeaııy.Aftcr injeelions, clinical signs of ıo.xicosis, ınaeroscopic mıd ıııicroscopie Icsions in eerebnıın , ecrebclhını. 

medııııa spina1is, heart, liı·cr and kidnc)'s \\"CTC I"CCOnled . 
Obscrved clinical signs \\'erc lisıless. lassitnde, dcprcssion , trcmlıling. relııctJllçc LO moı·c , mpid bremlııııg. mclıycan.liu , 

c)l:ciıaıioıı, p.ıralysis and e\"cnlnal dCMIı . 

On posımortcın exmninaıion of ull group~ exeepl conırol, h)'pcrcınia aııd eongesıion ul I"aried dcgrccs were secu in 
organs. Haeuıorrhagcs in uıeninx of miec iıı group J ,,·ere deıccıed. 

Microscopic.ılly, congesiian ~ııd cell ıılar inıilımıions were ~ıı in 011 org.ııı~ cxnınined. i lacnıorrlwges in cerebnım, nı~'ııinx 

und medulla spinalis, and neuron dcı;~ncraıioııs in ecrcbnıın "nd mcdıılla spiıwlis wcrc ohscrı·ed. Octlcma. celililM dcgcııcmtion , 
\"CUOliS dilnlaıioııs in hcarı; ı·cnous dilaıa'ioııs iıı li>·cr wcre dctcçl~'tI. In ~ddiıion . iııln"·uscular hacınol,·sıs in mıee giı·cn Iıı!;'ısion B 
\\"as foıınd Lo be nmrked. 

1lıe results of Ihis resc.ırch rc\"ea1ed ıhm Ih..ı ıoxicit~, nf s.,pouin_ıiı....., H. ori('ıll~ılis rooıs "rı-; ll',~ tlwl) tlı.: 10)l:ıcll~ of H. 
oncııınlis roots conıniııcd Sfljloniııs mıd the ;;evcriıl' of fılldiıtgs ı·~ri('d dııe tO ,Josc lel'cIs 

Kcy \\"ord~ : l'oisonoııs planıs. Heııehonıs orienıalis. Toxicity. l'nıhological elli::cıs 

Ö,CI : Bu çalışmada kıııımnlnn yelmiş adet S\\;sS_Jlhino liıre.her grupla i O h"yı·an olnınk nz.crc i konı(ol ı·c 6 deIH.-mc gnıbuııa 
ayrıldı. Enftlzyon A (s.ıponiııleri alınmış ıı. oricnıali, köklc'rinin % l(rJuk sıılu elll\I7.]·oım), I. , ~ . \"e .' . gruptaki l)ırclere; Eııf(lzYOlı 

B (Bir işlem uygulanııımııış H. orienıa l is köklcrinin % 10'hık suln cnmzyoıııı), 4 .. 5. ı·c 6. gnıl'lnki Inrelcw dc~işik dozl:ırd.1 periton 
içi )·olla \"cril,Ji . Konırol gnıbıındaki hayl"mılnnı .. p. )"ol1n % O.9·luk NaCl solus)"onıı lıyglılııııdı . Enjcksiyonl1mJ..ın sonra , 
zchirlennıenin klinik belirtileri . tıe~in . beyineik, oı\llırilik , kalp, komci~cr 1·1' lıöbrcklcrdrki nmkmskopik 1·1' ıııikmskopik ıcıyonlar 
incclL~ldi 

Gözlenen klinik belirtiler anısıııda ıı"lsi7Jik _ <;:cıorcye ilgi ~iı1ik . deprcs,on , ıiıreme, lmrekeı eımc isıcksizliği, hızlı ;;olunuın , 

taşikardi, ehiıasyon , Celçler ı·c SOlıuÇto olüm şckil1cndi~i belirlendi 
Konırol gnıbu dışm,J.1 postnıorırın muayencleri yapıinn bOllln gmplarda. organlann değişik dereeeleroe hipı:remik i·c koıucslc 

oldukları glırıııdU . Y., lm7.cn 3.gnıpwki rorelerin heyin z,1rlmındaki kanmnalnrl1lg07.le bile görlllebiJdigi beliricndi. 
Mikroskopik olanık inceleııen tilm orgmdmJa konjesyoıı , hllcrescl inli lımsyonlar gllrill,J!L. Beyin. reyili zar1an i·c oııııırilikıc 

kanmnnlnr, beyin ve onıuıil ikıc nO)TOn dcjcııcmsyonları gözlendi . Kalpıe ödtm. h(lere dcjcncmsyoını ilc kalp re kuweigtnJe I·ClIöı 
genişlemcler görilldı1. Bunlara ck olarak Enmzyon B rerilcn f;ırclerde ;;;ıptanun inlrnl"a~ki\ler hcl\loliz dikkaı ı,:ckieı buluudu. 

Bu araşlınnnnın samıçları , Sllponin içenneycil H. oricıııalis köklennin :z.chirhli~inin , d:ılm öno: bır ışlcm uygubmn:ıınış 

köklerin ıchirliliğinden daIm d!lşük olclıı~unu i·c ı.chirleuın~....ıeki bıılguların şıddctıııin doZiI biljl;lı olnmk degişıigini om,~'l\ 
çıkannışllf. 

'\ nah l~ r Kelimcin : Zehirli biıkiler , Hüllühonlj; oricıııal is. Toksi~iı~, Paıolojik Bitkikr. 

G iri ş 

Florası zengin olmı yurdumuzda doğal }ayılış 

göSteren ve halk hek i mliğinde de kullanılan çok sayıda 
bitki türü bu l u ıııııaklndır. Bunlmm bir kısmının 

zehir1i1iği çok yüksckl ir.Meralardn bulunan bu Wr 

bitkiler. evdl ha~"'anl,,r için her z.1man 7.ehir lenme 
tchlikesi ohışı ururlar. 

Siyah harbak. bohçaoıu. dana kıran. dana bağınan. 
karac.10Iu. boyııul.oıu. soğ:olooıu çöpl cıııc. 
çöplcmecik_ııoc ! giilO gibi isimlerle amhın Hellebonıs 

orienıalis. çok yıllık . .10-40 s;ını i mclrc ~1iksckliğindc otSll 
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\ 'C rizol1llU bir bitkidir. D~ğlık kesimIerde yetişen bu 
bitkinin çiçekleri soluk yeşil renktedir (2.3). (Resim I). 

Helleborus türlerinde hellebrin isimli kardiyotonik 
glikozil in y:ınısır:ı hclleborin isimli S-1ponin gliko~iti , 

akoniıik a ~it. eterik yağlar \'e kalsiyum fosfm gibi 
m;ıdde ler buhınm;ıktad ır (1.2,3.5.8.9). 

Bitkinin ri 7..om vc köklerinden hazırlnnnn dckoksiyon 
hill k hekinıliğindc . dolaşım bozukluklıırında k:ılp 

giiçlendiriei olarak. santmlolarak v(ieut ısısılll 
~iikse ııı iğinden hipenermi oluşturmak için I'C keçilerin 
süt kesen hastalığına (Myeoplasma ag;ıl;ıetia 

enfeksiyonu) karşı dahilen; ha~"\'aııların ek topııra;:itlerine 

kıırşı hariecn kullanılmaktadır. Ayrıca bilimselolarak. 
H,orienıalis eksımktlarının Staphylococcus aureııs'~ karşı 
po1illliksin B kadar anıib.1kıeriyel etkiye s;ıhip o ld ııl:u 

belirlenmiştir (2.3, i L 12). 
Meral:ırda eveil ha)"\'a nların bitkiyi ~'cnıeleri ı'eya 

ha~'\'an hastalıklarının amprik olnrnk sağııımında doz 
ayarlamasının iyi yapılrnam;ıs ı nedeniyle büyiik 
çOğmlllıl:l1 öliim le sonuçlan:ın zehi rlenmeler 
şckiııenmek tedir (6.7. 12), Helleborı.ıs türleriyle 
7..ehirlenmeler kalp vc sinir sistemi üzerinde şekillenen 
etkiler ile karakterized ir ve a~'ııı zaıııandn sindirim kanalı 
bozukluklıırı da gözlemicniL Zehirlenille belirtileri 
digit;ılis zehirlenmesine benzerlik gösterir. Atlm için i 
kg H. niger yapragı öldürücüdür. At re sığır im 8-10 g . 
ko~ıın ye keçiler ise 4-J 2 g kök ile şiddetli bir zehirlenme 
tablosu gösterirler. Y;ıkl;ışık IS-30 g kök k,ıynatılıJl 

içirildiğinde kusma, tüm v{ioıılla krmııplar ve felç sonucu 
ölüm şekillenir (1,5) . H. orient;ılis köklerinin f;ırel erdc ki 

al:ız yohı)' la LDSO değeri 19,113 g i kg. deri ;ılıı ~'oııa 

ise i J08 g f kg ol<ıwk belirlenmiştir (12), Hcııeborııs 

türlerinin zchirleyiei unsurları süt ilc s.1Igı!andığl I'e eıe 
de geçti ği için. bu liriinlerin tnketiminin ins.1n sağlığına 
zararlı olduğu bildirilmektedir (I). 

Bu araştırmada. Helleborııs orientalis kökleriyle 
meydmı;ı gelen zehirlenmelerde klinik belirtiler ik beyin. 
omurilik. kalp. kMaciğer ve böbreklerde şekillenen 
p.1tolojik değişiklikleri ortay;ı koyarak. zeh i rlenıııelerin 

taııısına ı şık tutulnmsı \'e S.1ğlıılıı iç in yapılacak 

çlllışm;ılara temel hazırlanması am;ıçlmııııışıır. 

O. YIL.\IAl. D. ı..llStRUOGLV 

I\l:ltel'Jlll , 'c i\leıol 

Bursa. Yenişehir ilçesi Meeidiyekö~~deıı 20.08. i 993 
Imihinde topl:ınan Heıh~borus orieıııaJis kök vc ri zonı ları , 

~ 'ık;ınıp kurululduktan sonra cl değirmeninde toz Imline 
geti rildi . 

Enrii;o;yon .-\ : Güley (5)'iu bildirdiği yönteme göre 
s.1poni n glikoziti :ılınmış LO g to:ı haldcki kök 
niimuncsiııin S dakika i()() ml su ilc k;ıymılılıp 

soğutulduktan sonra süziilmesiyle elde edilen ürün, 
Enfıiz)'on A ol;ır;ık kullanıldı . 

Enriiz)'on ıı: Dalın önce bi r işlem uygulamadan. 
Imyvlln s.1hiplerincc yapıldıl:ı gibi ıo g 10Z haldeki kök 
ııüıııuııcsinin JOO ml su)'];ı S dakika kıynall1ıp 

soğu ıulduktan SOI1T;ı siizülnıesiyle elde edilen ürün, 
Enfiizyon B olarak kul1mlıldl. 

Deney h:ıF;ılıı olanık U.Ü. Dene)' H,ı~"\'an lan Üretim 
Merkezi'nden S:lı:lan~n. inbred yetişti r iimiş. 20-25 g 
ağırhl;l;ırdıı Mııs muscıılus 511;55 ;ılbino-B tipi ~ L.kuşak 
70 adet fare kullanıldı. HaYI'anlm 6 deney. i koııırol 

olnmk üzcre her biri LU fnreden 01 u$<1n toplmn 7 grub;ı 
;ı~'Tı'dı. Koııtrol g rııbun~ periton içi yolla senım fizyolojik 
enjekte edildi. Eııfiizyon A ve Ennıryon B. Yılıımı 

( ! 2)'ın deri altı yo!];ı H .orienıalisiıı kuru kökii ii7..erinden 
belirledil:i dO:t.ıard~ perilon içi yolla ı·e rildi. Gruplar ı'e 

dozim Çi~.elgc I'de gösterilmişti r . 

Eııjeksiyonl a rı takiben ha~"\"an lar siirekli gözlem 
altında tulul;ımk d:ırraııışla rı k;ıydedildi. Her gnıptan 

ikişer rare cnjeksiyonu takip eden ı.. 2 .. 3 .. ~ . I'e 5. 
s.1ntlerin sonund;ı dek:ıpiıe edilerek beyin. beyineik. 
oııııırilik. k;ılp_ k ;ır;ıciger I'e böbrekleri % lO'lıık t;ıınponlu 

formol solusyonunda tespitc ;ılındı, Bu işlemdcn sonra 
ototeknikoııdmı geçiri lerek p.1rafin blokları hazırta niln 

dokUIMdan ~-5 mikronluk kesitler ;ıhııdı . Hcıııatoxylin­
Eosin boyaın;ı ~'öıııeılıi~' l e (10) boyıındı \'c ı şık 

mikroskobıınd;ı incelendi , 
Enfiiıyon A ı'e B 'niıı içerdiği gl i koziı leri belirlemek 

alıı~cırJa. K;ınıemir ve Temelli (8)' nin bildirdiğiyönteme 
gore bğıı kroııı:ıtog rafısi yapı ldı. Kroıımtogrmıı. 
but ;ı nol -g!asiy;ıl :ısetik asit-su sistemi nde dC\'elope 
edildikten sonra. lekeler sulu do~'muş boraks çözeltisi 
piiskünülerek U_V. ışık ;ılıınd:ı belirlendi 

Çizelge i : Enfiizyon A I'e O'nin f;ırc gTlıplarına I'crilıııesi pl:ınlnn;ın doz dii:t.c~'leri . 

A ii 

G nılllltr 1 2 J , , , 
J)ozhır 0.8g / kg 1.5g f kg l.(jg f kg O.8gfkg I .Sg / kg 1.6g f kg 
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Bulgulaı' 

Klinik bulgular: Grup i. 2. ~ \'e 5 'ıe .\'cr alan 
ha~'vanlarda. enjeksiyonıı takiben 5- 15 dnkib içerisinde 
Ixışl~y~n hızlı solunum. kalp vurumlarında an ıŞ. titreme. 
halsi7Jik. çevreye duyarsızlık \'e h~rekel giiÇliigii gibi 
bulgular göılendi. Bu belinilerin yaklaşık 1.5-2 saat 
süreyle devam cnigi. sonm giderek hafinediği ve S. 
saıııin sonunda yalnızca halsizlik ye çeHe~'e duyarsızlık 
halinin onadan kalkımdığı belirlendi. 

Üçüncü grupla ~'er nlan hap·anlardıı. eııjeksiyoıııı 
takiben yukıında bildirilen belinilerin aynı sekilde ortaya 
çıktığı ve giderek şiddellendiği gÖ7Jeııılendi Dört f,ırc. 

!OS. \'e 155. dakikalar ~r:ısı nda öldü. Geri kalnııl;ırdn 
zchirlenıııe belirtileri devnın cderken. ~. \'e 5. sa aılerin 
sonunda dekapitc edilerek öldürüldüler. 

Altınc ı grupıa ycr alan Him h;ı.\'vaular. enjeksiyonu 
takiben şiddet li zehirlenme belinileri (I.. 2 .. ~ . \'e 5, 
gruptaki hayyanlarda gözlenen belirtiler) göstererek 
30-45 dakika içerisinde öldiiler veya ilgoni hillinde iken 
dekapi ıc edildiler. Bu gmpıaki farelerde önce eksiıasyon. 
ardınd:ııı ortaya çıkan felçl er çok belirgindi. 

"'"I,;nı~ko[) i k bu lgulıır : Konırol gmiııı dışıııdnki 
tüm gmplilrda. organların değişen derecelerde hipereınik 
ve koııjesyone olduğu gözlendi . Üçüneü gmpıaki 
ha~"\"anlarda diğerlerinden farklı ola rak benn 
7~1rlarıııdak i kanıımnlar makroskopik olmak da 
gözlenebiidi. 

1\l ikroskoııik bu lgu ı ıır: 
Grııp i : EIIJeksiyonu ıakiben i s<mlle beyin 7.arlnrı. 

be~'in ı'c beyineikıe hiperemi. Virscholl" Robin 
boşluklarıııda genişleme \'e be~'iııde hnfif ödem lablosu 
gö7Jeııdi. İ ki nci 5.1atte beyin :wrlarınd" 1Iı:1 k çapta 
kanamalar (Resim 2) ilc 3. 5.1nlle be~' inde ııf;ık kannııın 
od,ık l arı görüldü. Dört \'e beşinci s<ıaılcrde. be\'in 
7~1rtarındaki dıımMlıır içerisinde a7. miktarda yaııgıscl 

hliere infiltrasyoıılarıııa (nötrofiL. lökosit ve lenfosiı) 

rastlandı \'e ~'indeki kanaıııa cxlaklmının mieroglia 
hücreleri tarafından istila edildi~i sapıaııdı (Resinı 3), 
Onııırilikıe hiperemi. hafif ödcm \'e ViT5Chow Robin 
boşIliklarında geniş ıemc dışıııda bir bulguyıı rıısıl:ııııııadı , 

K;ılp. k<ıraei~er \'e böbreklerde i. s<ıaııe hillif bir 
hiperemi tablosu gÖZlendi. İkinei saıılte bu organlarda 
hipereminiıı arıııgı \'e ödem ge lişti ği. a.vTlea karaciğerde 
\'enöz dilııtasyon şekillendiği görüldü, Dört \'e beşinci 

s.1;ıllcrde ise hipereıııi I'e ödeın b ıı lgularının a7~1ldığl 

belirlendi ve bu üç organda da yn ngıscl hiicre 
iııfilt ra syon l;ırınıı r~sılıındı (Rcsim ~ 1'1' Rcsim 5). 

Grup]: Birinci grııpta rastlanan ı cıyonlar biraz daha 
şiddet l i olarak bu grupt" dn göz!cndi. Ek.\'iıı 7Nlarınd;1 

yaygın hiperemi \'e ödem. beyin ve be\'ineik ı e hiperemi. 
Virscholl' Robin boşlukl,ırıııdil genişleme \'e beyin ödemi 
gibi bulgula rı n ~'anısır:ı. be~'in ye be~'iı\ zar larınd:ı 

kanaıııalanı daha i. 5.1alle rasll~ndı . Bu bıılgııl;ır S, 
s;ıaıin soııun~ kadar dewıııı eui. Be~'iııdeki kanaııı;ı 

ocI;lklanııın microglia hüercleriyle i sıilasıS, s;ıatte 

gözlendi (Resim 6). fakm yaııg ı scl hücre 

infilırasyonlanna rasılanmadl. Omurilikıe ı. ve 2, 
sailılerde hiperemi. Virschow Robin boşluklarında 

genişleme ve ödeili sapland ı . Üçüneü saatte kananıa 
odaklarının vıırlığı \'e ~ . saatte bilZI növronlarda 
dejeuerasyon bulguları dikknıi çekI i (Resim 7), 

Birinei sııaııe kalpte hiperemi. karaeiğerde hiperemi 
\'e "euöz d il ,ıt;ısyon ile böbrek korteksiııde ödenı. 

medullad,ı hiperemi yc kortcks He medullada aı ıniktardil 
hücre infiltrasyonlarına rasılandı. ikinci 5.llI tte. kalp ve 
karaCigcrde de hüere i nfiltrasyonlarının göıiildügü ye 
böbreklerdeki infiltT<ls~'onlıırdn artış oldugu dikkati çekti 
(Resim 8) .. Bu bulgulMın 5. samin sonuna kadar aZ,1lamk 
siirdüğO belirlendi. 

Gri/il 3 : Daha 'birinei saatte be.\·in zmiarında şiddeıli 
hipereıni re kanama 5.1pl ;ındı.Beyinde ise hiperemi ve 
ödeili bulgUIiirının egeıııenli~i dikkati çekti . Enjeksiyonıı 
ıakiben W5.dakikadn sonra ölen ~ hayvanı!! beyin 
7~1rhırıııd;ı şiddeıli hipereminin ~';ımsıra. bü~iik kanilnıa 

od:ıklarııı ın I'arhğı göıe Ç;lrpll (Resim 9). Ekn7.cri 
kanaııwlamı. oımırili~i örten ,.~Ir1nrda dıı buhındıığıı 

belirlendi. Ekş 5.1;11 içinde ölnıeyen h,ıy\'a n!nrda ise. ~ . I'c 
S. s<wtlerde be\'in ı'e beyin 1,1rbrıııda yangısel hüere 
infiltras\'oıı!arıııın \':ırllğı dikkaıi çekıi (Resim LO). A.\'n ı 

zatmıııda. hem beyiıı he ııı de omurilikteki \),1Z1 
ııöyronl:ırda ~·ıı\'arlakıaşmil. soluk bo.\"ilnma. çekirdeğin 

gö/nen kaybolm<ıSI gibi dejenenııif bulgıılar s<ıpl<ındı. 
Kalp. karaciğer \'e böbreklerde şiddeıli hipereminin 

~ ·anısıra. ö7.cllikle karaciğerde şiddeıli \'enöz dilatasyon 
gö~.lc ndi. E n,icksi\'onıı ıakiben IUS . d,ıkiknd:ı ölen 
h<l)Yilnlnrda killpıe hipereıni, karaciğer \'e böbreklerdc 
ise hiperenıi. şiddetli , 'enöz dilaıasyon \'c ödeııı ile 
yallglselhiicre infilı rasyonl;ırına nıstlaııdı . Ha~aıı:ı 

kalnn h,,~yanlarda ·t i"e 5. s.:1,l tl erde kalpte hiperemi I'e 
ıniyofibri!lerde a~'rılımı (ödem). böbrek korıeksiııde 
kaııama cxlakları ve !ıliere infiltrasyonları ile knr:ıcigerde 
de hiicre infihr;ısyonları dik kaı i çekı i . 

(j ,.,,!'.J Diriııd s<ı:tltc beyin ~ ... rliITlndil, beyin ,'c 
beyincikıe hiperemi görüldü. Beyin "/llrlarında yangıscl 

hüere infiltrasyonlıırl. beyi n \'e ~'incikte Virschow 
Robin boşluklarında genişleme \'e imra"asküler homoliz 
bıılgubrıııııı ı 5.1aııen başla~';ırak 5. s;ıatin soııuna kadar 
slirdiiğii gö~lendi . Omıırilikıe i. s.1atıcn b,ışlaınak üzere 
hiperemi.Virsc!lo\\ Robiıı boşluklarınd" geniş l enıe ilc 
ödem , 'e ni. sayıda ıırıık kimama odak lıırı. ı . s<la1ten sonra 
bazı nöyronlarda dejeneraıir değişiklikler sapıaııd ı. 

Kıılp. kawciğer \'e böbreklerde i. saatte hafif 
hipereıni ilc. knrnciğer i"e böbreklerde hafif I'enöz 
djı~ıasyon gözlendi. ikinei s;ıalte bıı bulgul,ırın hafifçe 
:ırilığı "c ödCIll gelişıigi. .1. sa.,ı SQnund:ı ise bu 
bulguların giderek hafinedigi 5<1pıandı. intr~\'askii[er 
heınoJize bu orbiınl<ırda d:ı rıısılandı . 

(il"/l1' 5 Beyin zariarında. beyin \'e beyincik ı e 

hipereıni. Virscho\\ Robin boşluklarında genişleme. 

beyinde hafir bi r ödem tablosu \'e iııır;ıı'<ıskiiler hemoliz 
gibi bulgnlar i s<ıa1tcn iıib;ıren gözlendi. Beyiıı 

7.1Tlarınd:ı yaııgısel hiiere infiltrasyonlarma ise 3, 5.1al1elı 

iıibaren rasılıınmayn bnşl;ıdl. Onııırilikle i. 5<1(1l1e 
hiperemi. Virschol\" Robin boşluklarında gcnişlcmc. hııfif 
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ödem ve intravasküler hemoliz tablosu ile ufak kan:ıma 
odakları saptandı. Ikinci smıııcn sonra. bazı nö~'ronıarda 
dejeneraıif degişiklikler belirlendi. 

Kalp, karaciğer ve böbreklerde ı S<1al1e hiperemi. 2. 
sMItte hipereminin şiddetlend i ği. ödcm "e inlrm':ıskiiler 

hemoliz şekillendi ği saptandı. Üçüncü saatten itibaren 
kalp ve karaeiğerde ,'cnöz dilaıasyonlar dikkati çekti "e 
4. saaııen sonra bu bulgularda gerileme gözlendi. 

Grııp 6 : Enjeksiyonu uıkiben 30-45 dakika içerisinde 
ölen veya agoni halinde iken öldürülen ha~'\'anıaTln 
beyninde şiddetli hiperemi ve yer yer ödem. b.1Z1 
damarlarda intravasküler hemoliz bulguları. Virscho\\' 
Robin boşluklarında genişleme S<1ptandı. A~'nca 

beyindeki bir çok nÖ~Tonda dejeneratif değişikliklere 
rastland ı (Resi m i I). Omuriliktc YlI)"gln hiperenıi.ur,ık 
kanama odakları I'e bazı nÖ~Tonkırda dcjcnenılir 

değişiklikler göriildü. 
Kalp, karaciğer ve böbreklerde şiddetli hiperemi. 

in travasküler hemoliz ilc kalıııe miyofibrillerde ıı.mlnı,ı 

(ödem) "e kas hücrelerinde dejencrıııif değişikliklerin 

yaygın olduğu dikkati çekti (Resim 12). 
h:romatografi hulguları Yııpılan kağıı 

kroımıtografısi sonucu mı göre.Enfllzyon A'nın Rf değeri 
0.34 olan bir leke. Enfiiz)"on B'nin ise kirliliğin çok 
yoğun oldUğu ve Rf değeri LUS olan büyük bir leke 
oluşturduğu S<1plandl. Elimizde. Hellebonıs orienlalis 
etken maddelerine ait suındart lar olmadığı için 
idenlifikıısyon ~'apılaıııadı . 

Tııı1ış1l1a i·c S()nuç 

BurS<1 Yöresinin pck çok kö)iinde amprik 
olarak.başta keçilerin süt kesen h;ıstahğı (Myeoplasmıı 

agnlnctia enfekSiyoml) olmak iizere çeşitli h:ı.ı ', ·an 

hastrılıkl<ırında H. orientalis kökleri kaynatılıp içirilmek 
suretiyle kııllanılınakıadır . A~Tıea hııYI'an sahipleri " 
hrıywınlıırm kulaklıırmı delerek bitkinin köklerini bunı~'a 

yerleştirdiklerini.sonuçırı ha~"\",ıııın iyileştiğini .. "ileri 
sürıııüş lerclir. Fakm doz ,1~ ',ITlilmaslııılı iyi y;ıpıl;ııııam~sı 

nedcni~' 1c ölümlc sonuçlaniln zehirl::nmeler orıaya 

çıkmakwdır . 

Hellebonıs IÜ r leri~'le zehirlenmelerde kalp.sinir I·C 
sindirim sistcnıi~' le ilgili belirtilerin Orl,IYiı çık1ığı 

bilinmektedir (1.6.7). S;ınel. timpani. k;ınlı isha1. 
S<1Ii"asyon, kusma. diş gıcırd:ıtma. diürezis. cpileptik 
kraıııplar.bnşdönmcsi. denge bozukluğu. z.1fj~·el. relçler. 
koıııa ve ölüm s ık karşılaşılan belirtiler arasındadır. 
Köpek ve domuzinTIn .ı-R g H. niger kökü ile kramplar I'e 
felçler sonucu öldükleri: 15-30 g kökiin ka~'naııl;ırak 
verildi~inde kusma.tiim ,iicuııa kramp ve felç sonucu 
~'arıııı saııııe ölüm şcki llendi~i: i g kök enfii,,-yoııul1un 

damar içi yolla sığırda kusma. sohınuııı kmıııpı I'e 
ıitreme ile kcndini gösteren zehirlenlile mcydann 
getirdiği bildirilmiştir (5). Temelli ve Kantcmir (R) 
yaptık l arı nraşlırmada.ıal'şnnlar;ı H. orienıalis köklerinin 
% 10'I ıık sulu ekstresinden kas içi yolla OA ml f kg dozda 
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,·eri1diğinde.ha~,,·anların şiddetli kramplar içinde öl­
dilklerini saptamışlardıf. Hoııiman "c Milton (6). H. 
foctidus ilc zehirlenen sığırlarm ~'aklaşık 2 J sa::ıt sonra 
b;ıcııklarda harekct güçlüğü ,depres~·oıı.hafif nbdoıııinal 

şişki il ı ik.konjunkt i,·a larda hiperemi .taşika rdi. normali il 
nliında 1'(iCut ıs ı sı "e pis kokulu islml gibi belirtiler 
gösıerdiğini: ölüme yakın devrede karın a~rısı 

sempıoml::ırının göııendiğini,gözıerin göz çukurlarına 
kaçtığını. ölen haY"anların ağız , 'e antisle rinden kan 
gcıdiğini bildirmişkrdir. 

Du çal ışm::ıda Hellebonıs oricntrılis köklerinden elde 
edi len iki değişik enmzyonun farklı dozları periton içi 
~'oıı;ı u~'!,'lıl;ınmıştır. Zehirlencn ha~',·:ınların genelde 
birbirine benzer beliniler gösıcrdiklcri.yüksck dozlarda 
belirtileri n şiddctlendi~i '·e ölümlerin ortaya çıktığı 

saplanmıştır. Düşük doz uygulanan gruplardaki farelcr 
ilnCilk :' saat gö/.lcm altında lllllllup daha sonra 
Öldüriildnkleri nden. bu lıa~"\'anıarın i~'ileşip 
i.ı · iıcşe ıııe~·ecekle ri aydınlatılamamışlır . Diğer 

ar:ıştırıcıla rın bildirdikleri sindirim sistemine ait 
bulgula r.b\! çiılışıııada uygnlama yolıınun peritou içi 
01m:ı51 nedeniyle şCkilknmemiştir. Fakat hilTekct 
gOçlOgO. depresyon. tiıreme. ~·tiksck dozlarda fc1çler. 
taşikıırdi gibi daha çok kardi.\"onı s kiiler "c si nir 
sistemiyk ilişkili olan klin ik belirtiler, diğer 

araşlırıcıların bildirdiği belirtilerle uyum göstcrmektedir. 
Holliman ve Milton (6) H. rocıidus ite zchirlenen 

h,ıyvanlarııı postmorlem mua~·cnelerindc.abomazum ve 
ince b;lrSilklard" sapınd ıkları konjcsyon dışınd;ı 

makroskopik bulgulardan söz etınemek ı edirler. Johnson 
re Routledgc (7) isc. H. "iridis ile zehi rlenen Sığırları n 
nekropsis inde beyin I'e böbreklerin soluk renkte 
olduğunu: subcpikardiyal ekimotik kanamaların kalbin 
hcr yanında. subcndokardi~'al kan;ımaların ise yalnızca 
sol \'enırikulıısta göriildüğünO: lez~'onlarııı screbral hasar 
"cyıı klostridi~'al eııteroıokseıııi~ i andırdiğını 

bildirmişlerdir . Yapılan bu araştırmacl:ı $.1pt<ınan beyin. 
karaciğcr. kalp , ·c böbreklerde konjcsyon ile be~'iıı 

zar l;ırınd,ı kanamal,ır g ibi bulgular. Johnson I'e 
Routledgc'nin bulgularını dcsteklemektedir. 

Hisıopatolojik nıııa~'cnede HoJliman I'e Milton (6) 
s:ı]JliIdık lan bulguları incebars.1k. abonıaıum ve 
akciğerlerde koııjcs~'o ıı I'e hafif bir inıerstitiel pnömoni 
ı:ıblosıı olanık bildirmişlcr , 'e akci~erlcrdeki hücre 
infiltras~'onlarıııı koııjesyon \e sın zise karşı gelişen bir 
reaksiyon olarak açıklamışlardır. Bu ilrrıştırı cılrı r.diğer 

organlardaki histopatolojik bulgulardan söz 
etmemişlerdir . Bu nraştınmıda s<lpıa n;ıl1 beyin. beyineik. 

, omurilik. kalp. karaciğer yc böbreklerdeki hücre in­
filtrasyonlarıııııı konjcsyona , ·e k:ııı akımındaki 

durgunlıığa bağlı olduğu koııusıında Holliınan "c Milton 
ile aynı görüş paylaşılmaktadır. 

Bu çalışmada ha~"'aıılaril ıı~ 'gulamın iki enfıiıyon 
knrşılaştırlldığında.Enfüıyon A'nın özcllikle kanama 
oluşıurma açısından Enfüıyon B'den daha etkili olduğu 
ortaya çıkmıştır . intravasküler hemoliz ise.S<1dece 
Enmıyon Bu u~'g\l lanal1 farelerdc göıiiımüşHir : Bu bulgu 
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s.1poninlerin eritrosiı l erde hemoli i'. oluşturdııgu 

şek li ndeki bi lg i ilc u~'Ullıl ıı dur (4) Nöyro ıı 

dejencrasyonlarına hcr iki enfıizyonun uygulanması 
sonucunda rastlanmakla birl ikıe, Enfilzyo lı B'nin daha 
yaygın vc şiddctli ııöyron dcjcnerasyoıııı şek illendirdigi 
saptanmıştır. 

Kronı.1togrııfide climizde sta ııdan blııUIl11l:ıdl~lnd,1Il 
lekelerin ideıııifikasyonu yapılamanıiştı r. Aynı :t.1manda, 
0.25 ' "c 0.34 olarak beli rlcncn Rf de~erleri , Kalltcmir vc 
Temelli (8)'nin O. i i olarak bildirdi~i Rf dc~eri ilc dc 
iI işkilend iril c ıııemişı ir. 

Sonuç ola rak meralarda bulunan deği şi k lürde zeh irli 
bitk ilerin. c\'cil hayvanları sürekli zehirlen me tehditi 
altında bı rakımıs ı nedeniyle ve 'l..chirlenmelcrin tanıs ıı ıda 

klinik bclinileri n yanında pMolojik bulgu l arın dı ı 
oldukça yardımcı olduğu düşUniilUrsc.üzerinde liz 
çah~ IJml~ biıkilcrle bu tür lIraşlırnıa l<mn ~'ar<lrlı o l ;ıcagı 

kaııısındiıyız. 

Teşekkür; Bu ç.1hşmada destek olıın ,'e laborll \U "a r 
imkanlarından ~'ararlannıanılZl sağlayan U.O. Vcıeriner 
Fakültesi Farmakoloji vc Toksikoloji Anlıbilim Dalı 

Başkanı Sayın Prof. Or.$elahaııi n CEYLAN'a ıcşekkür 
ederiz. 
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Rc~irll ı : Hc llebonıs oricıııalis 

Figun: i : Hcllcborus orienıalis 

Resim 2 : (kyin z,1rlnrıııd.1 hiperemı (ok) "e k,ııı:ıına (ok 
1>.1$1) Gnıp i . enjeksiyonu ıııkiben 2. saat. X~OO HE 
Figure 2: H)pcrcınia (arroıı) aııCı h;ıell1orrh<ı),,'c (:lrfOlI 
hcııd) in menin ..... Gretıp J. 11l0 hours arıcr injccııoıı 
.~.ıOO HE 
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I{c~i ın J : ~ inde kanaııı.ı oda~ı I'e Sliosis (ok). Grup i. 
enjeksıyonıılılkiben ~ s.ı;ıl. ~Ki )(i HE. 
Fiı;ıırc .l Gliosis (:ırroıı) of 1ı.1emorrh.1ı;ie Mca in bmin. 
Group i. roıır hours :ıfte r ıııjccıio ,ı . sRIlO HE. 

I{csi m ~ : Kar:ıcıtercle y~ııı;ıscl hııcrc infillr:lsyonıı la rı 

(okııır) Gnıp i. cnjcksi~'onu ıak i ben ~ sam. sllOo HE 
FiSllrc.ı Cclhılrır inlilır:uions (arro,ıs) in Iı\'cr. Group i. 
rOllr Iıoıırs after injccııon ~ıı()(ı i-LE 
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Resim ~ : Kalpıc kas demeılc r i arasında yangısel 

hücri nfıttra~'onJan (ok). Gnıp i . enjeksiyonu !<ıkiben .ı . 
5.1<11 . ... 1600 HE. 
Figurc 5:Cellular inlilıraıions (arroıı) in heart musclc. 
Group ı. fou r hours aner injccıion .... i Cıoo H 
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f ; ".' 1", I" .' ,! • ' '.i'."'~' . •••• 'l· . ~ 0' 0 ", 

Resim 6 : Beyinde kanama oda~ı vc ghosis (ok). Gnıp 2. 
enjeksiyoııu ı akihcn S. saat. .'(800 HE. 
Figltrc 6 :Gliosis (arro\\') of haenıorrhagic area in brain. 
Group 2, Ii"e hours aner injccıion . .'(800 HE 

o YlL\IAl.. 1) ~lIsııı:LlOCLU 

Ucsim 7 : Onıııritikıe kronı:ııolizc uğram ı ş uö.l'ronlar 
(oklar). Grup 2. enjck si~'onu t:ıkiben .ı . sıM . ;o; [600 HE. 
Figure 7: C1ıroınaıol~'sc in solllc neuroııs (arro\\'s) of 
medulla spin:ıl i s . Group ı. four hours ııner injCClion. 
;o;1()!"ı HE . 

I{esim K : Böbrckte yangıscl hücre inli ltrasyonlan (ok). 
Gnıp 2. cnjcksi~oıııı !:ıkiben 2. sa :ı !. ... tmO HE. 
FigllTe 8: edııılar inlillr:ııions (anow) iıı kidne~'. Groııp 2. 
(110 hours :ıne r iııjecıioıı . xROCl HE. 
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ı{c~im 9 : BCI'in ~nnnd;ı hipercmi (ok! : ır ) , ·C k:uıaına (ok 
Iwşlnrı) . Gnıp 3. enjeksi"onu takiben 1U:'i. dakika. \XIKt 
HE. 
Figure'J : H~pcrClllia (~ ırro\\ s) ~lIld h~lenıorr1ı;tge (arroıı 

Iı c~ıds) in Illcııiıı); . Groıı p 3. 1O:'i ıninuıcs aner injcctioıı . 

. ~X(~) HE. 

, .' • 

Rt's im LO; BC::-'in uı rlarıııda .l":llıglscl hlicrc iııfilır:ıs,'oııları 

(aklar). Grup 3. cııjeksiyoııııı:ıkiben 5 . 5<1:11. ).:161MI HE 
Figurc 10 CCIIlIlnr infilır:ııiol\s (arro\\s) in IllcııilıX . 
Group.>. ıh'e hours ancr iıticcıioJl .\ I (,{IO HE . 
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Ildl"""",, ( )f;~"I"I;" Kllkk.,.,,'I~ OI"ŞO\ " L"hirknn" I,.,.,,, 
T,'''',koı"ji~ "" 1'.loI"! ik &,,,ilikı<ri 

nc~ inı i i : Bc~inde hıpereıııı (oHır ) I 'C ııö~roıılarda 
dejcncroııir değişiklikler (ok başliırı) . Gnıp 6. cnjdsi~oııu 
takibeli ~:'i. dakika. );i{I MI HE 
Figurc II : l 'I~"pcrcıııia in braiıı (arrOIl'$) and dcge ııcr:ııil 'C 

c haııges iıı Ileuroııs (;ınol\" Iıcad s) , Groııp 6. ~~ miııuıcs 
Mıe r iujcı:ıions . . \X(KJ HE . 

I~('s inı 12 : Kalpı c nıi~'ofıbl'illcrdc ayrılına föde ııı ).(ok l:ır) 

Grııp 6. cl\icksiyOIllI l:ıkibell ~5 . dnkika. ); 16UO HE. 
FigufC 12 : Qcdeın:ı or hean musclc (anoIl'S). Group 6. ~5 
miıııııc arkr iıÜccıiou. "ı(.uı) HE 


