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A Patient with Severe Allergic Reaction After

Chewing Linseed
Keten Tohumu Cigneyen Bir Hastada Siddetli Allerjik Reaksiyon
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ABSTRACT OZET

In our country, linseed and oil are used for a number of different  Keten tohumu ve yaginin, tlkemizde degisik amaclarla (kabizlik,
medical purposes (constipation, high cholesterol, menopause,  kolesterol ytksekligi, menapoz vb.) kullanimi oldugu bilinmektedir.
etc.). In recent years, there have been reports of a feeling of full-  Son yillarda tokluk hissi verdigi gerekgcesi ile diyet yapanlar arasinda
ness associated with increasing use among those who diet. In da kullanimi artmaktadir. Bu yazida, keten tohumunun ¢ignenmesi
this case report, severe allergic reaction after chewing linseed is  sonrasi olusan siddetli bir allerjik reaksiyon olgusu tartisilmistir.
discussed.
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Linum usitatissimum (Linseed), Linaceae ailesine ait bir bitkidir. Bitkinin tohumu halk arasinda keten tohumu olarak bilinmekte-
dir (Resim 1). Keten tohumu allerjisi ilk kez 1930 yilinda tanimlanmistir, ancak o zamandan beri nadir olarak bildirilmistir. Bununla
birlikte, gintimuzde keten tohumunun laksatif olarak ve unlu mamdullerde kullanimindaki artistan dolayi allerjik reaksiyonlarda
da artis olacagr tahmin edilmektedir (1).

Bu yazida, keten tohumunun ¢ignenmesi ile ortaya ¢iktigini disindugumdz siddetli bir allerjik reaksiyon olgusu tartisilmistir.

Olgu Sunumu

Diyet yapan 32 yasinda bayan hasta, bir arkadasinin tavsiyesi Uzerine keten tohumu alarak ¢ignemis. Yaklasik 15 dakika sonra
soluk almada zorluk, viicutta yaygin kizariklik sikayetleri ile acil servisimize basvurdu. Hastanin vital bulgular: kan basinci 90/65
mmHg, nabiz: 116/dk ritmik, solunum sayisi: 38/dk. oksijen saturasyonu %92 olarak 6lctldd. Hastada tim vicutta yaygin Urtiker
plaklari, orofarinks bakisinda uvula 6demi, dinlemekle her iki akcigerde ronkis mevcuttu. Anamnezinde herhangi bir sistemik
hastalik ve atopi 6ykisu yoktu. Keten tohumunu ilk defa ¢ignedigini ifade etti. Hastaya hizlica oksijen baslandi ve damar yolu
acildi. Bu esnada 0.5 mg adrenalin IM uyguland. IV yoldan sivi tedavisi ve H1+H2 bloker, kortikosteroid tedavisi baslandi. Semp-
tomlari gerilemeye baslayan hasta 10 dakika icinde rahatladi. Nefes darligi ve rtiker plaklari kismen azaldi. izlemde ronkisleri
kaybolan ve uvula 6demi azalan hasta, yaklasik 6 saat sonra 6nerilerle taburcu edildi. Hastanin tam kan sayimi ve biyokimyasal
markerlerinde patolojik degere rastlanmadi.

Tartisma
Keten tohumuna bagli olarak gelisen allerjik reaksiyonlar karin agrisi, bulanti, diyare, yaygin drtiker, akut dispne, burun akintisi,
hapsirma, burun tikanikligi, kasinti ve yaygin halsizlikle seyreden anafilaksi tablosu seklinde ortaya ¢ikabilir. Keten tohumu aller-
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Resim 1. Keten tohumu (Linum usitatissimum tohumu)

jeninin SH2 gruplariyla baglanmis olan 28 kDa agirligindaki mono-
merlerden olusan bir dimer oldugu gosterilmistir (2, 3).

Olgulara, keten tohumuna 6zgu alerjen kullanilarak yapilan PIP
(prick-in-prick) testi ile kesin tani konulabilmektedir (3). Olgumuza
bu testi yapamadigimiz icin reaksiyonun keten tohumu kaynakli ol-
dugu kesin degildir. Fakat hastanin sikayetlerinin bu alerjeni aldiktan
sonra baslamasi ve sonrasinda kullanimi kesmesinden dolayi tekrar-
lamamasi taniyr kuvvetle desteklemektedir.

Keten tohumu ve yaginin, tUlkemizde degisik amaclarla (kabizlik,
kolesterol yUksekligi, menapoz vb.) kullanimi oldugu bilinmektedir.
Son yillarda tokluk hissi verdigi gerekgesi ile diyet yapanlar arasinda
da kullanimi artmaktadir (3). Ulkemizde bu alerjiye sik karsilasiima-
makla beraber bilimsel olarak yayinlanan ve bizim bulabildigimiz tek
olgu vardir. Abadoglu (1) 2006 yilinda keten tohumu ¢ignenmesi ile
ortaya ¢ikan bir olgu yayimlamistir. Yabanci literattrde de ¢ok fazla

olmasa da keten tohumuna bagl alerjik reaksiyon olgular mevcut-
tur (2-5). Fremont ve ark!larinin (2) bir calismasinda, 1317 hastada
yaptiklari PIP testi sonucu, 77'sinin (%5.8) keten tohumu alerjisi ol-
dugunu bildirmislerdir. Bu 77 hastanin 72'sinin atopik olduguda
bildirilmistir. Olgumuz da benzer sekilde atopik binyeye sahip bir
kisi olmayip allerjenle ilk defa karsilastiginda reaksiyon olusturdugu
dustnUlmustar.

Keten tohumuna bagli olarak gelisen allerjik reaksiyonlarda hastalar-
da olusabilecek semptomlar bir 6zellik gostermez. Diger olgularda
oldugu gibi karin agrisi, bulanti, diyare, yaygin Urtiker, akut dispne,
burun akintisi, hapsirma, burun tikanikligi, kasinti ve yaygin halsizlikle
seyreden anafilaksi tablosu seklinde ortaya ¢ikabilir. Olgumuzda tim
vlcutta yaygin Urtiker plaklari, uvula 6demi, dinlemekle her iki akci-
Jerde ronkds gorulmastur.

Sonug

Bitkisel ilac kullanimi son yillarda gesitli hastaliklarin tedavisi amaciyla
giderek populer olmakta, bununla birlikte yan etkilerine bagl bilim-
sel yayinlarda artis gézlenmektedir. Yayginlasan bitkisel tedaviler, acil
servis hekimlerini ciddi yan etkilerle karsi karsiya birakabilir. TUketici-
leri yan etkilerine dair bilgilendirecek bir formdl bulunmalidir.

Cikar Catismasi
Yazarlar herhangi bir ¢ikar catismasi bildirmemislerdir.
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