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Yaygin damar ici pihtilagmasi saptanan bir hastada yizeyel
“Ankaferd Blood Stopper®” kullanimi

The use of superficial “Ankaferd Blood Stopper®” in a patient with
disseminated intravascular coagulopathy
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Ozet

“Ankaferd Blood Stopper®” bes ayri bitki éziitiinden elde edilen ve her tirlii agik kanamalarda dakikalar icinde kanamayi durduran bir
arindur. “Ankaferd Blood Stopper™” Tirk markali ilk ilactir. On iki yasinda erkek hasta bisikletten diisme sonrasi karacigerde laserasyon
on tanisiyla acil operasyona alindi. Olguda cerrahi operasyon sonrasinda yaygin damar ici pihtilasmasi gelistigi gézlendi. Olguya destek
tedavisi verildi. Yizeyel kanamalari icin yerel olarak “Ankaferd Blood Stopper®” kullanildi. “Ankaferd Blood Stopper®” kullanilan yerlerde-
ki kanamalar hemen durdu. Yaygin damar igi pihtilagsmall hastalarda ylzeyel kanamalarda “Ankaferd Blood Stopper®”in kullanilabilecegini
gostermek amaciyla olgu sunuldu. (Tiirk Ped Ars 2010; 45: 64-6)
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Summary

“Ankaferd Blood Stopper©" is a new therapeutic agent which is derived from five different herbal extracts and can stop bleeding within
minutes in all type of open hemorrhages. “Ankaferd Blood Stopper©" is the first drug Turkish patent. A 12 years old boy was taken to
operation with the diagnosis of liver laceration and disseminated intravascular coagulopathy occurred after the surgical procedure.
Supportive treatment was given to the patient. “Ankafert Blood Stopper©" was used for the superficial bleedings. The hemorrhages
stopped immediately at the locations that Ankafert Blood Stopper was used. We report the case to show that “Ankaferd Blood Stopper®”
can be used for superficial bleeding in patients with disseminated intravascular coagulopathy. (Turk Arch Ped 2010; 45: 64-6)
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tablonun benzer olmamasi (kanama-tromboz) ve bunlar
icin tek tedavi segeneginin olmamasi seklinde siralana-

Giris

Yaygin damarici pihtilasmasi (YDIP) farkli nedenlerle
meydana gelen ve sinirlanamayan damar i¢i pihtilagsma-
sinin etkinlesmesi, mikrovaskduler fibrin olusumu, pihti-
lasma faktorlerinin tiketimi, trombin ve plazminin endo-
jen Uretimi ile tanimlanan yaygin edinsel klinik patolojik
bir bozukluktur (1). Yaygin damar i¢i pihtilasmanin teda-
visinde halen bazi zorluklar vardir. Bu zorluklar; bir cok
farkli hastaligin YDIP’te tetik cekici rol oynamasi, klinik

bilir. “Ankaferd Blood Stopper®” (ABS) bes ayri bitki
6zinden elde edilen ve her tlrll acik kanamalarda daki-
kalar icinde kanamayi durduran bir tGrindir. Bu makale-
de biiylik cerrahi operasyon sonrasi YDIP gelismis ve
kan alinan yerlerinden kanamasi devam eden ve ABS
uygulandiktan sonra kanamasi duran bir erkek olgu su-
nuldu. Olgumuz YDIP’li hastada ABS kullanilan ilk klinik
deneyimdir.
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Olgu sunumu

Oncesinde saglikli olan 12 yasinda erkek hasta bisik-
letten disme sikayeti ile getirildi. Belirgin bir sikayeti ve
kanama bulgusu yoktu. Ozgecmisi ve soy gecmisinde
Ozellik yoktu. Fizik muayenesinde genel durum iyi, bilinci
acik, yasamsal bulgular normaldi. Karin sol alt kadranda
duyarlihg@r mevcuttu, “rebound” yoktu. Laboratuvar ince-
lemelerinde; hemoglobin 9,7 gr/dL, hematokrit %30, be-
yaz kiire 25 630/mm?®, trombosit sayisi 407 000/mm? idi.
PT 19 saniye, aPTT 28 saniye idi. Karaciger ve bébrek is-
lev testleri normaldi. Karin ultrasonografisinde karaciger
kontlizyonu, bilgisayarli tomografide karacigerde laseras-
yon goriinimu ve gevresel hematom izlendi. Olguya kara-
ciger laserasyonu 6n tanisiyla acil cerrahi islem uygulan-
di. Takiplerinde anormal bir bulguya rastlanmayan olgu
yatiginin dokuzuncu giiniinde izinli génderildi. Ug giin
sonra karin agrisi, bulanti, kusma nedeniyle getirildi. Ge-
nel durum kétu biling bulanik idi. Karin hafif gergin, has-
sastl. Kalp ritmik, tagikardikti, diger sistem muayeneleri
dogaldi. Hastaneye ilk yatisinin 28. giiniinde kan alinan
yerlerde ylizeyel kanamasi oldu. Hemoglobin 8,5 gr/dL,
hematokrit %24, beyaz kire 11 300/mm3, trombosit sayi-
s 44 000/mm3, PT 21 saniye, aPTT 33 saniye, fibrinojen
277 mg/dL, D-dimer 33,4 mcg/mL olmasi Uzerine olgu
YDIP olarak kabul edildi. Olguya taze donmus plazma ve
trombosit slispansiyonu verildi. Buna ragmen kanamalari
durmadi. Hastanin velisine mevcut durum anlatildi ve ya-
zil onay belgesi alindiktan sonra ylzeyel kanamalari igin
lokal olarak ABS uygulandi. “Ankaferd Blood Stopper®”
surllen yerlerdeki kanamalar hemen durdu. Takiplerde lo-
kal kanama gézlenmedi. ilerleyen giinlerde hasta ic organ
kanamalari ve organ yetersizligi nedeniyle kaybedildi.

Tartisma

“Ankaferd Blood Stopper®”in etki mekanizmasi plaz-
ma ve serum icinde saliseler dizeyinde kisa surede bir
yapi agi (network) olusturur. Yapilan genel hemostatik ve
biyokimyasal testler sonucu bu yapi aginin ABS’nin kan
icindeki proteinler ve asil olarak da fibrinojen’le kurdugu
karsilikl etkilesim ile birlikte olustugu ve kirmizi kirelerin
kiime olusturdugunu sagladigi ortaya ¢ikmistir (2). Bu si-
recte doku onarimina izin verecek duzeyde kan durdurul-
masi islemi temel olarak protein eritrosit etkilesimi ile bag-
lantihdir. Kan hicreleri de bu aga eslik ederler. “Ankaferd
Blood Stopper” yapi aginda fizyolojik hemostatik islem
doku faktéri-baglantili kan pihtilasimi yapisindan bagim-
siz olarak, bu sistemi bozmadan gelisir. Bu nedenle ABS
hem normal hemostatik degerlere sahip bireylerde hem
de birincil ya da ikincil hemostazi bozuk olan bireylerde
etkilidir (2). “Ankaferd Blood Stopper®” bes ayri bitkinin
6zUdUr. Bu bitkiler; Urtica dioica (Isirgan), Vitis vinifera
(Asma), Glycrrhiza glabra (Meyan), Alpinia officinarum

(Havlican) ve Thymus (Kekik) vulgaris‘dan olugsmaktadir (2).
“Ankaferd Blood Stopper®” Turk patentli ilk ilagtir (3). An-
tibakterial 6zelligi olan ABS’nin tampon, sprey ve ampul
sekilleri Uretilmistir (4). “Ankaferd Blood Stopper®” klinik
kullanim icin yardimci Urin olarak mukoza c¢atlaklari dahil
yogun dis kanamalari durdurmakta da gtivenle kullanilabi-
lir. “Ankaferd Blood Stopper®”in damar igine ya da kan
dolasim sistemine uygulanmasi henliz yoktur (4).

Yaygin damar ici pihtilasmasi ¢cogunlukla bir¢ok hasta-
lik durumu ile iligkilidir. Genel olarak YDIP'e neden olabilen
iki ana yol vardir; (a) sitokin ve pihtilasma zincirini etkinles-
tiren sistemik enflamatuvar yanit (sepsis ve agir travma
gibi) ve (b) kan akimina pro-koagilanlarin salinmasidir
(kanser veya obstetrik hastaliklar gibi) (5). Olgumuz da bi-
sikletten diisme sonrasi operasyona alinmisti. Yatiginin 28.
gUndnde daha 6nce kan alinan ytizeyel yerlerden kanama-
sinin olmasi Uzerine, laboratuvar sonuglari ile birlikte olgu
YDIP olarak kabul edildi.

Yaygin damar ici pihtilagsmasini tetikleyen etmenlerden
bagimsiz olarak fazla trombin ve plazmin olusumu vardir.
Bu nedenle biitiin bozukluklarin neden oldugu YDIP'nin
patofizyolojisinde fibrin ve fibrin yikim (fibrinolizis) Grtnle-
rinin artmig olusumu vardir (6). Yaygin damar i¢i pihtilas-
masinin basaril tedavisi altta yatan nedeninin hizli ve et-
kili tedavisine bagldir. Hemostazi saglayan dogrudan te-
davi sekilleri, kan Urdnlerinin yerine konulmasi ve endojen
trombin olusumunu kontrol eden antikoagulan tedavi ol-
mak Uzere ikiye ayrilabilir. Pihtilagsma faktérlerini yerine
koyma tedavisi ise altta yatan nedenin ortadan kaldiriima-
digi durumda ancak gegici iyilik hali sagliyabilir, hatta ba-
zI durumlarda damar i¢i tromboz olusumunu arttinir, klinik
tablonun kétilesmesine neden olabilir. Gocuklarda klinik
bulgularin olmadigi durumda hemostatik bozuklugun te-
davisi gerekmez. Yaygin damar igi pithtilagsmasinda kana-
ma baslangicta siklikla kan alinan yerlerden, nazogastrik
tipten veya cerrahi kesi yerlerinden olur. Kan alinan yer-
de veya yara yerlerinde ekimoz, yumusak damak ve deri-
de petesiler vardir. Blytk deri altt hematomlar ve derin
doku kanamalar siktir (7).

Olgumuzda YDIP gelismisti ve kan alinan yerlerinden
kanamasi durmuyordu. Olguya taze donmus plazma ve
trombosit slispansiyonu verildi. Buna ragmen kanamalari
durmadi. Hastanin velisine mevcut durum anlatildi ve ya-
zili onay belgesi alindiktan sonra patenti Glkemize ait ABS
kullanildi. YUzeyel kanamalari igin yerel merhem gib ABS
sUruldi. “Ankaferd Blood Stopper®” siriilen yerlerdeki
kanamalar hemen durdu. Takiplerde yerel kanama géz-
lenmedi.

GunUmuzde yerel etkili hemostatik maddeler disa agik
kanamalarda kullaniimaktadir. Surgicel®, emilebilen oksi-
selllozden uretilen hemostatik bir maddedir. Kan ve su ile
islatildiginda genisleyip jel halini alir. Pihti olusumu ve
“stabilizasyon”una katkida bulunur (8). Biyolojik bir yapis-
tirici olan “Beriplast P®” trombin, fibrinojen, faktor Xl | ve
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aprotinin iceren bir olusumdur. “Beriplast P®”nin icinde
bulunan trombin, fibrinojeni fibrin pihtiya déntstirur, fak-
tor Xl pihtiy1 stabilize eder, aprotinin ise pihtinin bozul-
masini 6nler (9). Trombositten zengin Plazma Jeli antiko-
agulan kullanan hastalarda yerel hemostaz icin bir secge-
nektir (10). Otolog fibrin yapistiricilan yerel kanama kon-
troli icin kullanilan maddelerde yer almaktadir.
n-Butyl-2-Cyanoacrylate (Histoacryl®) yapistirici, yerel
hemostaz icin kullaniimistir (11).

Yerel etkili hemostatik maddelerle kiyaslandiginda
fiyat, kullanim kolaylidi, bulunma kolayligi ve antibak-
teriyal etkisi sebebiyle hastamiz gibi disa acik kanamasi
olan olgularda ABS kullanimi diger tedavilere karsi daha
Ustin bir segenek olarak gérinmektedir. Bu metinle
degistiriimesinin daha anlaml olacagini distinmekteyiz.
Slnnet yerinde durdurulamayan kanamasi olan inhibitor-
0 hemofili A olgumuzda ABS ile ¢ok iyi yanit aldik (12).
“Ankaferd Blood Stopper®” yeni bir triin olmasina rag-
men, dis hekimliginde ve Ust sindirim sistemi kanamala-
rinda endoskopik olarak kullaniimistir (13,14).

Bu olgu; YDIP’li hastalarda yiizeyel kanamalarda
ABS’nin glvenle kullanilabilecegini géstermek amaciyla
sunulmustur.
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