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Ejder nefesi: sivi azot igerikli atistirmalik sonrasi anafilaksi
ve mide perforasyonu: olgu sunumu
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Ejder nefesi: sivi azot icerikli atistirmalik sonrasi anafilaksi ve mide perforasyonu: olgu sunumu

“Ejder Nefesi” olarak bilinen, sivi azot (LN,) ile sogutulmus tahil bazli sekerlemeler; dramatik duman efekti nedeniyle
cocuk ve adolesanlarda popiler hale gelmistir. LN,’nin —196 °Cde hizla buharlasmasi, gastrointestinal limende ani hacim
genislemesi ve kriyojenik etkiler tizerinden ciddi komplikasyonlara yol acabilir. Bu olgu sunumunda, “Ejder Nefesi” tiiketimini
izleyen dakikalar icinde agir sistemik reaksiyon ile birlikte proksimal mide perforasyonu gelisen 11 yasindaki erkek hasta
sunulmustur. Erken tani, multidisipliner yaklasim ve hizli cerrahi ile tibbi tedavi sayesinde hasta komplikasyonsuz sekilde
taburcu edilmistir. Bu olgunun, LN, iliskili yaralanmalar spektrumunda sistemik reaksiyon bulgulari ile tam kat mide

perforasyonunun birlikte izlenebildigini gostermesi acisindan dikkat cekici oldugu distintlmektedir.
Anahtar Kelimeler: Sivi azot, mide perforasyonu, anafilaksi, cocuk, gida gtivenligi

Dragon’s breath: anaphylaxis and gastric perforation following consumption of a liquid nitrogen—infused snack: case report

“Dragon’s Breath” is a cereal-based confectionery cooled with liquid nitrogen (LN,) and has gained popularity among
children and adolescents because of its fog-like effect. Rapid vaporization of LN, at —196 °C may generate abrupt
intraluminal expansion and cryogenic injury, resulting in severe complications. We report an 11-year-old boy who
developed a severe systemic reaction and proximal full-thickness gastric perforation within minutes after consuming
“Dragon’s Breath.” Early recognition, a multidisciplinary approach, and prompt surgical and medical management led to
complete recovery and discharge without complications. This case highlights the need to consider concurrent systemic
and gastrointestinal complications after LN,-infused snack exposure.

Keywords: Liquid nitrogen, gastric perforation, anaphylaxis, child, food safety
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Sivi azotla sogutulmus “Dragon’s Breath” (Turkiye'de
“Ejder Nefesi”) adli tahil bazh sekerlemeler, ilgi cekici
“duman” efekti nedeniyle son yillarda cocuk ve adolesanlar
arasinda popilerlik kazanmistir. ABD Gida ve ila¢ Dairesi
(FDA), 30 Agustos 2018 tarihli giivenlik uyarisinda satis
noktasinda gidaya sivi azot eklenmesinin ciddi ve potansiyel
olarak yasami tehdit eden yaralanmalara yol acabilecegini
bildirmistir (1). Sivi azot (LN,) —196 °Cde hizla buharlasir ve
oda sicakliginda hacmen yaklasik 700 kat genisleyebilir; bu ani
gaz ekspansiyonu, kapali bir lumende saniyeler icinde yiiksek
intraluminal basin¢ olusturarak mide duvarinda “patlama”
tipi yirtilmaya neden olabilir (2). Soguk buhar inhalasyonu,
ozellikle astim oykiisiu olan cocuklarda sogukla tetiklenen
bronkospazmi artirabilir (3). Bununla birlikte, “Ejder Nefesi”
gibi LN, ile sogutulmus atistirmaliklarin tiketimi; {riin
iceriginde bulunabilecek suit, yagh tohumlar ve cesitli aroma/
boya katkilarina bagh olasi alerjen maruziyeti tzerinden
sistemik alerjik/anafilaktik bir tabloyu da tetikleyebilir (4,5).
LN,’nin tek basina dogrudan alerjenik bir etkisini destekleyen
kanitlar sinirli oldugundan, bu raporda klinik durumu “LN, ile
sogutulmus atistirmalik tiketimini takiben gelisen” bir tablo
olarak ifade etmeyi uygun bulduk. Literattirde LN, iliskili mide
perforasyonu olgu sayisi azdir ve pediatrik vakalar nadiren
rapor edilmistir (6-10). Anafilaksi ile eszamanli tam kat mide
perforasyonu birlikteligine ise literatiirde sinirli sayida olguda
deginilmistir.

Bu makalede, “Ejder Nefesi” tiiketiminden kisa siire sonra
gelisen siddetli anafilaksi ve proksimal mide perforasyonu
nedeniyle acil cerrahi uygulanan 11 yas erkek hastayi sunuyor;
fizyopatoloji, tani-tedavi ilkeleri ve gida guivenligi boyutlarini
tartistyoruz.

Basvuru ve Oykii

11 yasindaki erkek cocuk, “Ejder Nefesi” isimli sekerlemeyi
tukettikten dakikalar sonra baslayan siddetli karin agrisi, yesil-
kahverengi kusma ve presenkop yakinmasiyla ambulansla
getirildi. Ozgecmisinde alerjik astim mevcuttu.

Fizik Muayene

o Genel durum: letarjik, soguk-nemli cilt, periferal sogukluk

e Vital bulgular: TA 95/60 mmHg; Nabiz 165/dk; Solunum
40-50/dk; SO,: %82 (oda havasi); Ates 36,4 °C

e Batin: ileri distansiyon, yaygin hassasiyet, “tahta karin”
bulgusu

Klinik tablo akut
degerlendirildi.

batin + anafilaktik sok lehine

Anafilaksi tanisal degerlendirmesi NIAID/FAAN 2006 ve
WAO 2020 klinik kriterleri esas alinarak yapildi (4,5).

e Olasi tetikleyici maruziyeti (atistirmalik tiiketimi) izleyen
dakikalar icinde gelisen solunum sistemi tutulumu

o (hipoksemi: SatO, %82, tasipne) ile birlikte dolasim
bozuklugu/hipoperfiizyon  bulgularinin  (presenkop,
periferik sogukluk, belirgin tasikardi) eszamanli izlenmesi;

klinik tablonun anafilaksi ile uyumunu destekledi.
Gastrointestinal semptomlarin (kusma ve siddetli karin agrisi)
eslik etmesi klinik stipheyi giiclendirdi. Deri/mukoza bulgular
acil kosullarda ayrintili kaydedilememis olup serum triptaz
olcimi  yapitlamamasi  olgunun degerlendirilmesindeki
sinirhliklar arasindadir.

Acil Yonetim

Anafilaksi ve sok yonetimi es zamanli baslatildi: yiiksek
akim oksijen, intravenoz damar yolu ile hizli izotonik
sivi resiisitasyonu ve intramiskiler adrenalin (0,01 mg/
kg; maksimum 0,5 mg) uygulandi. Solunumsal bulgular
icin inhaler bronkodilator tedavi baslandi; ek olarak
antihistaminik ve sistemik kortikosteroid verildi. Peritonit
bulgulari nedeniyle cocuk cerrahisi ile acil konsiiltasyon
yapilarak hasta goriintiileme sonrasi acil operasyona alindi.

Goriintiileme ve Cerrahi Miidahale

Kontrastli toraks-batin BT, karin boslugunu dolduran
serbest hava ve mide konturunda diskontiniite gosterdi.

Operatif bulgular: Acil laparotomi ile 6n kurvaturde 2,5
cm tam kat perforasyon saptandi; cift kat primer sitir ve
omentopeksi uygulandi (Sekil 1).

Sekil 1. intraoperatif giriinti: On mide duvarinda (6n kurvatur) saptanan tam kat perforasyon
Ve onarim sonrasi gorinim.
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Post-Operatif Seyir

Postop 1. giin NPO; genis spektrumlu antibiyotik ve
proton pompa inhibitori baslandi. Postop 3. giin bagirsak
sesleri duyuldu, nazogastrik sonda cekildi; sivi diyet tolere
edildi. Methemoglobin diizeyi normal seyretti. Postop 7. giin
komplikasyonsuz taburcu edildi.

TARTISMA

Sivi azotun (LN,) gida sektoriindeki popdlaritesi, ilgi
cekici “duman” efekti sunan driinlerle birlikte cocuk ve
adolesan popilasyonda artan sayida basing ve soguk temelli
gastrointestinal yaralanma vakasina yol agmistir. LN, oda
sicakliginda hizla buharlastigindan 1 mL sivi = 694 mL gaz
tretebilir; bu ani gaz ekspansiyonu, kapal bir limende
saniyeler icinde birkac atmosfer diizeyine ulasabilen
intraluminal basing artisina yol acarak mide duvarinda
“patlama” tipi yirtilma/perforasyon olusturabilir  (11).
Asagidaki alt basliklar, olgumuzun fizyopatolojisini ve klinik
yonetimini literattr 1si§inda ayrintili olarak tartismaktadir.

Yas ve Anatomiye Bagli Duyarlilik

Cocuklarda mide duvari ve destek dokulari eriskinlere
kiyasla daha hassas olabilir; ani hacim/basinc artisina karsi
tolerans sinirli oldugundan barotravmaya bagli perforasyon
riski artabilir. Bildirilen olgularin 6nemli bir kismi okul ¢cagi—
adolesan yas grubunda (yaklasik 6—17 yas) olup perforasyonlar
sikhkla tek odakli ve 1-3 cm ¢ap araliginda rapor edilmistir (6-
10,11). Bu bulgular, transmural nekrozdan ziyade “patlama”
tipi basing yirtilmasini desteklemektedir.

Sistemik Toksisite ve Methemoglobinemi

LN,'nin asirt disuk sicakhigr, temas ettigi dokularda lokal
kriyojenik hasara; buharlasma sirasinda ise kisa stireli soguk
buhar maruziyetine bagli irritasyona yol acabilir. Azot gazinin
methemoglobinemiyle iliskisine dair kanitlar sinirh olup
dogrudannedenselbirbagkurmakgiictiir; methemoglobinemi
daha cok nitrit/nitrat maruziyeti veya oksidan ozellikte ilag/
kimyasal ajanlarla iliskilendirilmektedir (12). Bu nedenle
LN, maruziyetini takiben methemoglobinemi, ancak ayirici
tanida ve ozellikle eszamanli oksidan maruziyet siiphesi
varliginda giindeme alinmalidir. Olgumuzda methemoglobin
diizeyi normal seyretmis; klinik tabloyu belirleyen temel
faktor mekanik basin¢ travmasina bagl mide perforasyonu
olmustur.

Alerjik Komorbidite ve Anafilaksi

LN, buharinin belirgin soguk etkisi, oOzellikle astim
oykusti bulunan cocuk ve adolesanlarda sogukla tetiklenen
bronkospazma katkida bulunabilir; soguk maruziyetinin hava
yolu hiperreaktivitesi ve mediyator yanitlarini etkileyebildigi
bildirilmektedir (3). Uriin iceriginde yer alabilen siit, yagh
tohumlar ve cesitli aroma/boya gibi katki maddeleri, duyarli
bireylerde alerjik reaksiyon/anafilaksi icin olasi tetikleyiciler

arasinda degerlendirilebilir (5, 13). Astim oOykisi olan
bireylerde “Ejder Nefesi” tuketimi sonrasi bildirilen agir
solunumsal reaksiyonlar bu olasiligi destekler niteliktedir
(14). Hastamizda anafilaksi ve perforasyonun eszamanl
gelismesi, multidisipliner yaklasimla agresif resusitasyon ve
erken epinefrin uygulamasinin 6nemini pekistirmistir.

Tani: Goriintiilleme Zamanlamasinin Onemi

Erken kontrastsiz/kontrastli BT, serbest hava varligini
ve olasi perforasyon odagini ortaya koyarak cerrahi karar
suiresini kisaltir. Tani ve cerrahi miidahalede gecikme, yaygin
peritonit ve olumsuz klinik sonug¢ riskini artirabilir (11).
Bizim olgumuzda BT'nin ilk saat icinde cekilmesi, septik
komplikasyon gelismeden laparotomiyapilmasini saglamistir.

Cerrahi Yaklasim ve Prognoz

On mide duvarindaki < 3 cm yirtiklar, cift kat primer
siitir ve omentopeksi ile yiiksek basari orani gostermistir.
Olgumuzda 2,5 cm perforasyon ayni teknikle onarilmis,
postoperatif seyir komplikasyonsuz olmustur.

Goriilme Sikhigindaki Artis ve Sosyal Medya Etkisi

Sosyal medya platformlarinda “duman efekti” videolarinin
yayginlasmasi, cocuk ve adolesanlarin bu uriinleri deneme
egilimini artirabilmektedir. Bircok ulkede yetkili kurumlar,
satis noktasinda sivi azot eklenen diriinlerin yanhs kullanimina
ve tiiketim risklerine karsi uyarilar yayimlamistir (1,11). Bu
durum, olgularin sadece klinik degil, gida giivenligi ve kamu
sagligi boyutu ile de ele alinmasi gerektigini gostermektedir.

Onleme Stratejileri

e Diizenlemeler: FDA Food Code ve ilgili rehber
dokimanlarinda, sivi azot/dry ice kullaniminda
tiiketiciye sunum 6ncesi tam buharlasmanin beklenmesi,
uygun egitim ve uyari etiketleri gibi kontrol onlemleri
vurgulanmaktadir (15). bu kontrollerin ulusal mevzuata
uyarlanmasi onemlidir.

e Saticl Egitimi: LN, 'nin tehlikelerini anlatan gorindr uyari
etiketleri zorunlu kilinmahdir.

e Halk Sagligi Kampanyalari: Ebeveyn ve ¢ocuklar, “gorsel
eglence—toksisite”dengesikonusundabilinglendirilmelidir.

o Klinik Protokoller: Acil servislerde LN, maruziyetli hastalar
icin algoritma gelistirilmelidir.

Calismanin Katkisi

Bu olgu, LN, ile sogutulmus atistirmalik tiketimi sonrasi
gelisebilen barotravmatik mide perforasyonunun, es zamanh
agir sistemik reaksiyon/anafilaksi ile birlikte goriilebilecegini
gostermektedir. Pediatrik literattirde bu iki tablonun ayni
anda bildirimi sinirli oldugundan, olgumuz acil serviste
es zamanli resusitasyon ve cerrahi karar streclerinin kritik
onemini vurgulamaktadir.
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olgularonlenebiliryaralanma kapsaminda degerlendirilebilir.
Gida guvenligi, uriin etiketleme/alerjen bildirimi ile satis—
sunum uygulamalarina iliskin  sorumluluk alanlarini
glindeme getirebileceginden, acil servis kayitlarinda
maruziyet oykusundn (Grtn tird, tiketilen miktar, olasi icerik/
alerjenler, satis—sunum bicimi) ayrintili sekilde dokiimante
edilmesi 6nem tasir.

Calismanin sinirhiliklary; tiiketilen Griintn icerik ve LN,
maruziyet dizeyinin dogrulanamamasi, acil kosullarda
bazi klinik/laboratuvar dogrulayicilarin (6r. deri-mukoza
bulgulari, serum triptaz) kaydedilememesi ve uzun donem
izlem verisinin bulunmamasidir. Bu nedenle tetikleyici etken
acisindan kesin nedensellik iddiasi yerine, olasi mekanizmalar
literatiir esliginde tartisiimistir.

SONUC

LN, ile sogutulan “Ejder Nefesi/Dragon’s Breath” benzeri
urtinlerin tiiketimi, cocuk ve adolesanlarda ani intraluminal
gaz ekspansiyonu ve kriyojenik etkiler nedeniyle hayati tehdit
edebilen gastrointestinal komplikasyonlara yol acabilir.
Bu olguda, siddetli sistemik reaksiyon bulgulari ile birlikte
proksimal mide perforasyonu kisa siirede gelismis; erken tani,
multidisipliner yaklasim ve hizli cerrahi mudahale ile hasta
komplikasyonsuz iyilesmistir. Acil basvurularda, solunum/
dolasim bulgulariyla giden sistemik reaksiyon varliginda
anafilaksi yonetimi gecikmeden baslatilmali; eslik eden
siddetli karin agrisi ve kusma gibi bulgularda perforasyon/
serbest hava acisindan  goriintiileme  planlanmalidir.
Koruyucu yaklasim acisindan, satis noktalarinda LN, kullanimi
konusunda egitim, tiketim oncesi “tam buharlasma”
saglanmasi, alerjen bildirimi ve cocuklara yonelik satisin
sinirlandiriimasi gibi onlemler 6nem tasimaktadir.
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