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Sentetik bir kannabinoid tiirevi olan bonzainin kullanimi gittikce artmakta ve ciddi kardiyovaskiiler yan etkileri bulunmaktadir. Bu keyif
verici maddenin ilkemizde kullanimi artmaktadir. Etki mekanizmasi tam olarak anlasilamamistir. Bu yazida yirmialti yasinda bonzai kul-
lanan ve son doz alimindan bir ay sonra akut miyokard enfarktiisii ile basvuran erkek hasta sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Akut miyokard enfarktiisii, Bonzai, Kannabinoid

Acute Anterior Myocardial Infarction After Bonzai Use

Abstract

Bonzai, a synthetic cannabinoid derivative, is increasingly in use and has serious cardiovascular advers effects. The use of this pleasur-
able substance in our country is increasing. The mechanism of full effect is not completely understood. In this case report we presented
a twentysix-year-old male patient who devaloped acute myocardial infarction one month after bonzai use.
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lllegal madde kullanimi sikligi tiim diinyada giderek
artmaktadir. Gelismekte olan tlkelerde esrar kullanimi
onemli bir saglik sorunudur. Bonzai sentetik bir kanna-
binoid tirevi olup, kullanimi 6zellikle gen¢ niifusta son
yillarda artmis ve 6nemli bir saglik sorunu haline gel-
mistir. Fiyatinin ucuz olmasi kullanim sikhiginin artma-
sinda onemli bir faktor olarak gortilmektedir. Kardiyo-
vaskiler sistem tizerindeki kisa ve uzun donem etkileri
hentiz anlasilamamuistir.

Literattirde bonzai kullanimindan kisa bir stire sonra
gelisen akut koroner sendrom olgulari bildirilmistir."2
Bizim olgumuzda ise en son kullanimindan 1 ay stire
sonra akut miyokard enfarktist ile basvuran hastada
madde kullaniminin birakilmasina ragmen devam eden
etkilerinde bulunabilecegi gortilmektedir. Kullaniminin

birakilmasina ragmen devam eden kardiyovaskdler etki-
ler bonzainin kronik etkilerinin oldugunu ve ateroskle-
rotik hastalik stirecini hizlandirdiginin bir gostergesi ola-
bilir. Bununla ilgili literattirde bildirilen bir olgu yoktur.

Olgu Sunumu

Yirmi alti yasinda bonzai kullanimi 6ykusi olan er-
kek hasta ani baglayan retrosternal bolgede lokalize, ter-
lemenin eslik ettigi baski tarzinda goguts agrisi olmasi
iizerine acil servise bagvurdu. Oykiisiinde 10 yildir 15
adet/gtin sigara iciciligi ve en son otuz giin 6nce olmak
tzere degisken dozlarda 1 yil siire ile bonzai kullanimi
ifade ediyordu.

Hastanin sorgusunda ailede kardivaskuler hastalik
oykust olmadigl, herhangi bir sistemik hastaliginin bu-
lunmadigi ve 6ncesinde efor anjinasi ve dispnesi gibi
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semptom tariflemedigi 6grenildi. Acil serviste ¢ekilen
elektrokardiyografi sonucunda anterior derivasyonlarda
dinamik ST-T dalga degisikligi gozlenmesi tizerine (Sekil
1A-B) akut anterior miyokard enfarktisu tanisi ile primer
perkitan girisim amaciyla kateter laboratuvarina alindi.
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Sckil | A: Hasmtamin acil serviste gekilen 1K clekimbandiyogrmlisi,

i Haszmm gl servisle pebilen ikingi elekirokasxliyogmiie,
CrHusain elein soisras) ekomskardivoprallsk

Islem Gncesi hastaya asetilsalisilik asit (ASA) ve tikag-
relor yiiklemesi yapildi. Yapilan selektif koroner anjiyo-
grafi sonucunda sol inen arterin (LAD) diagonal 1 dali
(D1) hizasinda %100 tikali oldugu (Sekil 2B) ve diger
koroner arterlerin (Sekil 2A-B) acik oldugu izlendi.

Hastanin 0,014 inch floppy tel ile lezyonu gecildikten
sonra yapilan kontrol anjiyografide yogun trombtis yuik-
nin oldugu izlendi. Hastaya trombtis aspirasyonu yapil-
di. Trombiis aspirasyonu sonrasi D1 hizasinda %60-70
darliga yol acan aterosklerotik plak izlendi (Sekil 2C).

Hastanin D1 dalida floppy tel ile gecilerek D1 hiza-
sina stent implante edildi (Sekil 2D). Stent implantasyo-
nu sonrasi tam agiklik saglanan hastaya tirofiban tedavi-
si baslanarak isleme son verildi.

Islem sonrasi koroner yogun bakim tinitesine alinan
hastaya elektrokardiyografi cekildi ve ST rezoliisyonun
saglanmis oldugu gorildi (Sekil 1C). Yapilan ekokardi-
yografide apekste segmenter hareket kusuru ve sol ven-
trikll ejeksiyon fraksiyonu %50-55 olarak izlendi.

Sekil 2 A Sag knroner sistemin anjivopalik pirintisi, B Sol boroner sistemin smyivogralik striinclsi

O Trombis pspimsyons sommsd sa] sistemun mjivopmibik phriinssn, [ Stent implantasvonu sonre Laniral .u'ltl._'.'-ﬁ_la,-r.l.ﬁ
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Takiplerinde ek problem izlenmeyen hasta yatisinin
3. glini sonunda ASA, tikagrelor, perindopril, metopro-
lol ve atorvastatin tedavisi ile taburcu edildi.

Tartisma

Bonzai 2010 yilindan sonra Turkiye’de kullanim sik-
lig1 hizla artan keyif verici bir maddedir. Sentetik kan-
nobinoidlerin cesitli oranlarda karistirilmasi ile elde
edilmektedir.? Bu karisim icinde en ¢ok bulunan kanno-
binoid JWH-018dir.> Baslica etkileri periferik sinir siste-
mi, kalp, karaciger, bobrek, bagisiklik sistemi gibi bircok
sistemde ortaya ¢ikmaktadir.

Kardiyovaskiiler sistem tizerine etkileri baslica bradi-
kardi, tasikardi, hipotansiyon, hipertansiyon, senkop,
gogus agnisi, EKG degisiklikleri ve kardiyak iskemidir.*

Kokain ciddi vazospazma neden olurken, esrar daha

cok koroner kan akimi sunum-ihtiyag¢ dengesini bozarak
ve trombojeniteyi artirarak trombis olusumuna neden
olmaktadir.>¢ Bonzai ise igerigi tam bilinmedigi icin
akut koroner sendrom mekanizmasi tam anlasilamamis-
tir. Ancak sempatik sinir sistemini aktive ederek miyo-
kardiyal oksijen tiiketimini artirmasi, trombojeniteyi ar-
tirmasi ve kronik stirecte prematir ateroskleroz stirecini
hizlandirmasi muhtemel etkileri gibi gortinmektedir.

Kullaniminin birakilmasina ragmen devam eden kar-
diyovaskiiler etkiler bonzainin kronik etkilerinin oldu-
gunu ve aterosklerotik hastalik stirecini hizlandirdiginin
bir gostergesi olabilir. Bununla ilgili literattirde bildirilen
bir olgu yoktur. Herhangi bir kardiyovaskiiler risk fakto-
ri bulunmayan genc¢ hastalarda gortilen akut koroner
sendrom vakalarinda mutlaka bonzai kullaniminin veya
oykustntn sorgulanmasini vurgulamak istedik. Kulla-
nilan bu tir maddelerin kisa ve uzun donemde etkileri-
nin olabilecegi akilda tutulmalidir.
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