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Özet
Arı zehirlenmeleri en sık karşılaşılan böcek zehirlenmeleri arasındadır. Sıklıkla ani yanıcı bir ağrı ve takiben o bölgede lokal enflamasyon 
bulguları görülür. Daha nadir olarak; anaflaksi, anksiyete bozukluğu, baş ağrısı, göğüs ağrısı, miyokart enfarktüsü, organ yetersizlikleri ve 
nörolojik hastalıklar bildirilmiştir. Arı zehirinin birçok bileşeni bulunur ve bu bileşenlerin sinir sistemi üzerine farklı etkileri vardır.

Anahtar sözcükler: Arı sokması; arı zehri; nöbet.

Summary
Bee envenomations are one of the most common in all insect venomations. The usual clinical manifestation is local inflamation findings with 
a sudden burning pain. Rarely anaphylaxis, anxiety disorders, headache, chest pain, myocardial infarction, organ dysfunction and neurologi-
cal disorders are reported. Bee venom has many components and these components have different effect on nervous system.
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Giriş

Hymenoptera cinsi (zar kanatlılar) böcek zehirlenmeleri sık 
gözlenen zehirlenmelerdir.[1] Hymenoptera cinsi Apis (bal 
arıları), Vespids (yaban arıları) ve Ants (karıncalar) alt türle-
rine ayrılmaktadır.[2] Arı zehiri bir çok enzim amin ve peptit 
içerir. Bal arıları ve yaban arılarının zehir içeriği açısından 
minör komponentleri aynı olsa da majör komponentler 
açısından farklılık gösterir. Melittin bal arısı (apis) zehirinin 
%50’sini oluşturan bir amin türevidir. Ağrıya neden olur ve 
membran bütünlüğünü bozar. Yaban arısında ise melittin 
yerine mastoparan bulunur. Mastoparan da mellitin gibi 
membran bütünlüğünü bozan bir peptiddir. Mast hücre-
lerinden histamin, trombositlerden serotonin ve kromaffin 
hücrelerden katekolamin salınımını artırır. Ayrıca G protein 
bağımlı reseptörler aracılığı ile hücrenin Ca+ aracılı apopitoz 
ve nekrozuna neden olur.[3,4] Fosfolipaz A2 ise majör aller-
jen olup membran lipitlerini yıkar. Hyalorinidaz enzimi doku 
matriksini yıkarak zehrin yayılımını kolaylaştırır, Mast Cell 

Degranulating Protein mast hücre granüllerini boşaltarak 
histamin salınımına neden olur. Bunların dışında zehir içe-
riğinde minör bileşenler olarak, asit fosfataz, lizofosfolipaz 
ve apamine bulunur.[3] Çeşitli komponentler içeren hyme-
noptera zehirinin sinir sistemi üzerindeki etkilerinin patoge-
nezi henüz tam olarak aydınlatılamamıştır. Arı zehiri insan 
organizmasında birçok mediatör salınımını uyararak alerjik 
reaksiyonlara neden olur. Nörolojik hasarın da bu sistemik 
reaksiyonlara sekonder geliştiği düşünülür. Arı zehirlenme-
leri sonrası sıklıkla lokal reaksiyonlar ortaya çıkar. Sistemik 
olarak en sık görülen reaksiyon ise anaflaksidir. Nörolojik 
semptomlar daha nadirdir. Arı zehiri santral ve periferik sinir 
sisteminde hasara yol açar. İskemik inme, epileptik nöbet, 
optik nörit, fasial paralizi Guillain Barre sendromu, ensefa-
lopati, akut dissemine ensefalomiyelit, plexopati, parkin-
sonizm olgu sunumları ile bildirilen nörolojik tutulumlar 
arasındadır.[5–13] Yaban arısı sokması sonrası jeneralize tonik 
klonik nöbet geçiren olgu, nöbetin arı sokmasının ender bir 
komplikasyonu olması nedeniyle sunuldu.
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Olgu Sunumu

Yirmi üç yaşında kadın hasta bir buçuk saat arayla iki defa 
yaklaşık bir dakika süren jeneralize tonik klonik nöbet 
sonrasında, bir ampül diazepam yapılarak acil servisimize 
getirildi. Alınan öyküde hastanın bir yaban arısı tarafından 
el parmak ucundan sokulduktan yaklaşık yarım saat son-
rasında ilk nöbetini geçirdiği öğrenildi. Hastanın özgeçmi-
şinde febril konvülziyon ve madde kullanım öyküsü yoktu. 
Ailesinde bildiği kadarı ile epilepsi hastası bulunmuyor-
du. Acil serviste yapılan nörolojik muayenesinde anormal 
bulgu saptanmadı. Laboratuvar sonuçları normaldi. Hasta 
nöbet takibi amacıyla nöroloji servisine yatırıldı. Nöbetin 
arı zehirine bağlı olduğu düşünüldüğü için antiepileptik 
tedavi başlanmadı. Zehirin eliminasyonunu hızlandırmak 
amacıyla hastaya izotonik sıvı başlandı. Hastanın yatışının 
on altıncı saatinde iki saatlik uyku aktivasyonlu EEG’si çe-
kildi ve fizyolojik sınırlarda değerlendirildi. Klinik takipte 
ve taburculuk sonrası poliklinik izleminde hastada nöbet 
gelişimi gözlenmedi.

Tartışma

Nöbet çeşitli etiyolojik faktörlere bağlı olarak ortaya çıkan 
bir semptomdur. Birçok kimyasal maddenin nöbetleri te-
tiklediği bilinmektedir ve her geçen yıl literatürde nöbet-
leri tetikleyen yeni kimyasal maddeler tanımlanmaktadır. 
Kompleks yapıda olan ve birçok kimyasal molekül içeren 
arı zehiri de bunlardan biridir. Arı sokması sonrası epileptik 
nöbet geçiren az sayıda olgu bildirilmiştir. Arı zehirinin bu 
tabloları nasıl ortaya çıkardığına dair çeşitli hipotezler orta-
ya konulsa da kesin mekanizma henüz bilinmemektedir. Fa-
relere enjekte edilen Fosfolipaz A2’nin EEG anormalliklerine 
ve nöbet gelişimine yol açtığı bildirilmiştir.[14] Arı zehirinin 
epileptik etkisi fosfolipaz A2’den kaynaklanıyor olabilir. Fa-
kat diğer bileşenlerin nörolojik etkileri de bilinmemektedir. 
Mastoparan’ın Ca+ artışı ile tüm hücrelerde mediatör salı-
nımını artırdığı göz önünde bulundurulduğunda beyinde 
eksitatör nörotransmitter salınımının artmasına bağlı nöbet 
gelişimi de hipotezler arasında sayılabilir.
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