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ABSTRACT 
Common cold is one of the frequently seen disease in childhood. Pseudoephedrine hydrochloride  (PEH) is a 
sympathomimetic drug which is widely used for treatment of common cold as a decongestant on children. The aim of 
this case report is, to draw attention  to serious adverse effects of  PEH treatment. 
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ÖZET 
Soğuk algınlığı, çocukluk çağında sık görülen hastalıklardan biridir. Psödoefedrin hidroklorür (PEH) çocuklarda soğuk 
algınlığının tedavisinde dekonjestan olarak sıklıkla kullanılan sempatomimetik etkili bir ilaçtır. Bu olgu sunumunda, PEH 
kullanımının yol açabileceği ciddi yan etkilere dikkat çekmek amaçlanmıştır. 
Anahtar Kelimeler: Psödoefedrin, soğuk algınlığı, aritmi. 

GİRİŞ 
 Soğuk algınlığı, toplumda sık görülen 
enfeksiyonlardan biri olup, güncel tedavisinde 
hastalığın seyrinde görülen rinit, postnazal akıntı, 
boğaz ağrısı ve baş ağrısı gibi semptom ve 
bulgulara yönelik semptomatik tedavi 
düzenlenmektedir1 Psödoefedrin  hidroklorür 
(PEH) soğuk algınlığının semptomatik tedavisinde 
yaygın olarak kullanılan sempatomimetik etkili bir 
ilaçtır2. Bu olgu sunumunda; PEH tedavisinin ciddi 
yan etkilerinden biri olan kardiyak aritmi yapabilme 
özelliğine dikkat çekmek amaçlanmıştır. 
 
OLGU 
 3 yaşında erkek çocuğu aile hekimliği 
polikliniğimize annesi tarafından halsizlik ve 
yorgunluk şikayeti ile getirildi. Hastanın annesi bir  

 
gün önce burun tıkanıklığı ve öksürük şikayetleriyle 
oğluna PEH (15 mg/kg/bid) reçetelendiğini, PEH 
kullanımından iki saat sonra şikayetlerin ortaya 
çıktığını belirtti. Hastanın özgeçmiş ve soy 
geçmişinde herhangi bir hastalık veya alerji öyküsü 
yoktu. Fizik muayenede; vücut ağırlığı 15,5 kg, boy 
92 cm, kan basıncı 90/50 mm Hg, nabız 130 
atım/dakika, aritmik, solunum hızı23/dakika, 
aksiller ölçülen vücut ısısı 36.4°C, ve oda 
havasında oksijen saturasyonu % 97 olarak 
bulundu. Kardiyovasküler sistem muayenesinde 
üfürüm, ek ses yoktu ve periferik nabızlar 
alınıyordu. Diğer sistem muayenelerinde herhangi 
bir patoloji saptanmadı. 
 Tam kan sayımı ve serum elektrolitlerini de 
içeren hematolojik ve biyokimyasal testleri ve tiroid  
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fonksiyon testleri normal sınırlar içerisindeydi. 
Hastanın çekilen EKG’sinde ventriküler ektopik 
atım tespit edildi. (Şekil 1A,B). İlacın kesilmesiyle 
aynı gün hastanın şikayetleri düzeldi ve çekilen 

kontrol EKG sinde aritmi saptanmadı.(Şekil 2A,B) 
Hastanın takip eden kontrolünde herhangi bir 
şikayeti olmadı. 

 
 

 
Şekil 1. Ekstremite derivasyonlarında (1A) ve göğüs derivasyonlarında (1B) ventriküler ektopik vuru görülmektedir. 
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Şekil 2. İlacın kesilmesi sonrası çekilen EKG. Ekstremite derivasyonları (2A) ve göğüs derivasyonları (2B). 
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TARTIŞMA 
 PEH, hem alfa  hem beta adrenerjik 
reseptörlerin aktivitörü olan, efedrinin  
stereoizomeri sempatomimetik etkili bir ilaçtır2. Üst 
solunum yolu enfeksiyonlarının tedavisinde lokal 
vazokonstriksiyon ve ödem azaltıcı etkisi nedeniyle 
nazal dekonjestan olarak kullanılmaktadır. PEH, 
soğuk algınlığı semptomatik tedavisinde kullanılan 
preparatlarda tek başına yer alabildiği gibi 
antihistaminikler ve antitussiflerle beraber de 
bulunabilmektedir3,4. 
 PEH; bulantı, kusma, diyare, karın ağrısı, 
deliryum, nöbet, üriner retansiyon,  dermatit, toksik 
epidermal nekroliz, akut jeneralize ekzantematöz 
püstülozis gibi yan etkilere sebep 
olabilmektedir5,6,7,8,9,10..Bunların dışında 
kardiyovasküler sistem üzerinde; aritmi, çarpıntı, 
sistolik kan basıncı artışı, taşikardi, kardiyovasküler 
kollaps, paroksismal supraventriküler aritmi 
yapabilmektedir7,8,9,11,12. Ayrıca literatürde 
psödoefedrin içeren ilaçlara bağlı ST elevasyonlu 
miyokard infarktüsü vakaları da bildirilmiştir13,14. Bu 
nedenlerle PEH’in hipertansiyon, koroner arter 
hastalığı, hipertiroidi ve diyabetes mellitusta 
kullanımı kontrendikedir15. PEH’in aritmojenik 
etkisinin hem sinir sistemindeki hem de 
miyokarddaki reseptörleri aktive etmesinden 
kaynaklandığı düşünülmektedir16.  
 PEH içeren preparatlar, bilinen yan etkilerine 
rağmen semptomatik tedavi amacıyla pek çok 
doktor tarafından soğuk algınlığında reçete 
edilmektedir. Ayrıca hastalar veya yakınları 
tarafından eczanelerden reçetesiz olarak da 
sağlanabilmektedir. Bu nedenle tüm doktorların, 
PEH içeren tedavinin yapabileceği ciddi yan etkileri 
de akılda tutması, gerekmektedir. 
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