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intravensz K Vitamini Sonras1 Kardiovaskiiler Kollaps’

Sebnem Kilig™”*, Unsal Giinay™"

OZET. Fitonadion protrombin vapmmna igtirak eden suda eriven bir K1 vitamin solusvonudur. K vitamini eksikligi
nedenivle ortava gikan pithitlagma bozukluklarinda intravenoz volla verilebilir. 12 yaginda kiz hasta menoraji nedenivle
acil poliklinigine bagvurdu. K1 vitamini 10 dakika siire ile intravenéz olarak verildikien sonra hastada hipotansivon ve
tagikardi ile birlikte kardiovaskiiler kollaps geligti. Adrenalin ve kortikosteroid tedavisi ile hasta diizeldi. Bu tiir
komplikasvonlarin ¢ok nadir olmasi nedenivle bu olgu sunumu yapild: ve konu tarnsild:.

Anahtar Kelimeler . Anaflaktoid reaksiyon .K vitamini.

Cardiovascular Collaps After Intravenous Vitamin K Administration

SUMMARY: Phyionadion injection, a prothrombogenic vitamin, is an aqueous dispersion of vitamin K1. It should be
administered intravenous route in emergency situations, where a severe coagulation defect is present secondary to vitamin
K deficiency. A 12- vear-old girl with menorrhagie was admitted emergency room. She was given intravenous vitamin K/
overa 10 minute period and shortly afterqard the patient became hyotensive, with a pulse rate of 120 beats per minute.
It was decided that this had an anaphvlactid reaction which was treated with good result. Because of rarity of this
veomplication it was decided to report the case and discuss the subject.

Key Words .Anaphyactoid reaction .Vitamin K.

kanamalari ve spontan ekimozlari olan hastanin
aile anamnezinde kan hastahg: oykiist yoktu.
Anne ve baba arasinda uzaktan akrabalik iligkisi
vardi.

Fitomenadion kolloidal vitamin K1 solusyonudur.
Intravendz (IV) injeksiyonu esnasinda ¢ok nadir
olarak hipotansion ve kardiovaskuler kollapsa yol
actigi bildirilmistir'?. Kanama ile seyreden bazi

sendromlarin tedavi ve proflaksisinde etkin olan
K1 vitaminin damardan yapilan injeksiyon son-
rasi nadiren asir duyarlilik reaksiyonuna neden
oldugu bilinmektedir>. Bu nedenle IV K1 vitamin
injeksiyonundan sonra kardiovaskiiler kollaps
gelisen bir olguyu sunmak istedik.

Olgu

SA, 12 yasinda kiz gocugu uzamig menars
nedeniyle kiinigimize bagvurdu. Adet kana-
masinin 15 gln énce basladigi ve ginde 10-11
ped degistirdigi 6greniidi. Gegmiste sik sik burun

ilk olarak acil poliklinigine basvuran olguda fizik
muayenede solukiuk, alt ekstremitelerde eki-
mozlar saptandi. HB: 5,7 gr/dl, Hic: % 18,
Trombosit: 202 000 mm/3, protrombin zamani
15 saniye (kontrol: 12 saniye), protrombin
aktivitesi: % 59 bulununca K vitamini eksikligi
dustnilerek 5 mg (V) K vitamini injeksiyonu
yavas olarak yapildi. Injeksiyon sonrasinda
vilcutta yaygin hiperemi ve konfiizyon hali gelisti.
Daha 6nce 120/80 mmHg olarak élglilen arteriyel
tansiyonu 6070 mmHg’'a dusen ve kalp tepe
atimlari 120/dk olan olguda kardiovaskiler
kollaps gelistigi diistnulerek subkutan adrenalin
ve prednisolon (IV) yapildi. Vital bulgulan 15
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dakika sonra normale doénen olgu tetkik ve
tedavisinin devami igin gocuk klinigine yatinldi.

Menorraji etiyolojisini aydinlatmak amaciyla
yapilan tetkiklerinde kanama zamani 15 daki-
kanin Gzerinde bulunan ve periferik yaymada
trombositleri kiime yapmayan olguda trombosit
fonksiyon bozuklugu distnaldld. Trombositlerin
adezyonu normal bulunurken kollagen ve ADP
ile agregasyonun bozuk oldugu saptanarak
Glanzmann tromboastenisi tanisi kondu. Pelvik
ultrason (US) ve manyetik rezonans (MR) ince-
lenmesinde uterus arkasini ve rektum 6n kismini
dolduran uterusu éne ve yukan iten 7x6x7 cm
ebatlarinda hematokolpos saptandi. Trombosit
sispansiyonu ve dstrojen + progesteron
kombine preparati ile kanamasi kontrol altina
alinan hasta ayakta takibe alindi. Kontrol
izlemlerinde yapilan pelvik US’de hemato-
kolposun kiiglldiigl saptand.

Tartisma

K1 vitamini (fitonadion) bitkiler tarafindan sentez
edilen ve ilag olarak kullanilan K vitamini tire-
vidir. Protrombin bagta olmak lizere gesitli pih-
tilagma faktérlerinin (Faktér VII, 1X ve X gibi)
inaktif durumdan aktif duruma getirilmesi kara-
cigerde K vitamini iceren enzimler tarafindan
yapilir. K vitamini eksikliginde plazma protrombin
aktivitesi azalir ve pihtilagsma bozuklugu géralir®.

K1 vitamininin neden oldugu sok durumu ilk kez
1961°de Finkel tarafindan bildirilmis olup hizl
injeksiyon sonrasinda gelismistir’. 1976'da yavas
IV injeksiyon (10 dakika) esnasinda da bu olay
saptaninca yavas injeksiyonun anaflaksiyi orta-
dan kaldirmadigi gériildi®. Kendi olgumuzda da
IV yavas injeksiyon sonrasinda gelisen klinik
tablo K vitaminine bagh anaflaktoid reaksiyonu
dislindirmistir. Yapilan semptomatik tedaviye
kisa sirede yanit alinmistir.
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Olgularda géruien hipotansiyon nedeninin pul-
moner arteriyel basingta da dismeye sebep olan
periferik vazodilatasyon oldugu disinilmek-
tedir®. Kendi olgumuzda da IV yavas injeksiyon
sonras| gorulen vicuttaki yaygin hiperemi ve
hipotansiyon K1 vitamininin yol agtigi periferik
vazodilatasyona baglanmistir.

Sonu¢ olarak bu olgu nedeniyle K1 vitamini
injeksiyonunun nadir de olsa anaflaktoid reak-
siyon gibi ciddi komplikasyonlara neden ola-
bilecegini g6zdéninde bulundurmak gerekir.
Yalnizca kesin tani konulan vakalarda ¢ok dik-
katli bir sekilde verilmesi uygundur. Bu nedenle
kanama sikayetiyle gelen vakalar, aynntil
koagulasyon testleri ve trombosit fonksiyon
bozukluklar yoniinden tetkik edilmelidir.
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