
Fitodermatitler, sıklıkla irritan fotokontakt der-
matit, alerjik fotokontakt dermatit, fito fotokontakt 
dermatit ve kontakt ürtiker olarak sınıflandırılmışlar-
dır.1,2 Literatürde Ranunculaceae ailesi başta olmak 
üzere bitkilerin sebep olduğu birçok irritan fotokon-
takt dermatit vakası bildirilmiştir.3,4 Mentha pulegium 
(yarpuz otu) ise nane türünden, ülkemizde özellikle 
Akdeniz Bölgesi’nde dere ve göl kenarlarında yeti-
şen ve yemeklerde kullanılan bir bitkidir. Burada, 
M.pulegiuma bağlı gelişen ilk irritan fotokontakt der-
matit vakası sunulmaktadır. 

 OLGU SUNUMU 
Altmış altı yaşındaki erkek hasta, kliniğimize sağ alt 
ekstremitede kızarıklık ve sulantılı yaralar nedeniyle 
başvurdu. Alınan anamnezde 3 gün önce diz ağrısı 
nedeniyle ezdiği yarpuz otunu bacağına sürüp streç 
ile kapatarak, 12 saat beklettikten sonra lezyonun ge-
liştiği öğrenildi (Resim 1). Hasta, diabetes mellitus 
tanısıyla sistemik antidiyabetik tedavi almaktaydı. 
Dermatolojik muayenesinde; sağ alt ekstremite eks-
tensör ve fleksör yüzde, keskin sınırlı, eritemli mo-
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ÖZET Bitkisel ilaçlar, özellikle yaşlı hastalar tarafından dermatolojik 
ve romatolojik şikâyetler nedeniyle yaygın olarak kullanılmaktadır. 
Kullanılan ürünlerin etki ve yan etkileri tam olarak bilinmemesine rağ-
men alternatif tıp yöntemlerine yönelim günümüzde gittikçe artmakta-
dır. Altmış altı yaşındaki erkek hasta, dizlerde ağrı nedeniyle bacağına 
yarpuz otu ile kapama (Mentha pulegium) yaptıktan sonra uygulama 
alanında kızarıklık ve sulantılı yaralar gelişmesi nedeniyle polikliniği-
mize başvurdu. İrritan fotokontakt dermatit tanısı konulan hastaya to-
pikal olarak, antiseptik yaş pansumanlar ve antibiyotikli krem, sistemik 
olarak metilprednizolon, antihistaminik ve antibiyotik tedavileri verildi. 
Tedavi ile tüm lezyonlar, postinflamatuar hiperpigmentasyonla iyileşti. 
Olgumuzu, hem ülkemizde bu tarz geleneksel tedavilerin yaygın olarak 
kullanılması hem de literatürdeki M. pulegiuma bağlı gelişen ilk irritan 
fotokontakt dermatit vakası olması sebebiyle sunmak istedik. 
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ABS TRACT Herbal medicines are widely used for dermatological 
and rheumatic complaints especially by elderly patients. Although the 
effects and side effects of the products are not known exactly, the ten-
dency towards alternative medicine methods is increasing. A 66-year-
old male patient was admitted to our clinic with redness and wounds 
on the knees after covering pennyroyal (Mentha pulegium) due to 
pain. The patient was diagnosed as irritant phytocontact dermatitis 
was given antiseptic dressings and antibiotic cream, systemically 
methylprednisolone, antihistaminic and antibiotic treatments. All le-
sions were treated with postinflammatory hyperpigmentation. We 
wanted to present our case because of the common use of such tradi-
tional therapies in our country as well as the first case of irritant phy-
tocontact dermatitis due to M. pulegium in the literature. 
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rumsu renk değişikliği, yer yer sulantılı erode büllöz 
lezyonlar ve krutlanmalar mevcuttu (Resim 2). Sis-
temik muayene bulguları doğal idi. Laboratuvar in-
celemelerinde; kan glukoz düzeyi ve CRP yüksekliği 
dışında anormallik yoktu. Lezyondan alınan yara 
kültüründe üreme olmadı. Lezyonun, bitkiyle ilk 
temas sonrası ve sadece bitkinin uygulandığı böl-
gede kısa bir süre sonra ortaya çıkması nedeniyle 
hastaya, irritan fotokontakt dermatit tanısı konuldu. 
Sistemik olarak, Metilprednizolon, antihistaminik 
ve antibiyotik tedavileri verildi. Topikal olarak, anti-
septik yaş pansumanlar ve krutlu lezyonlara antibi-
yotikli krem uygulandı. Lezyonlar, postinflamatuar 
hiperpigmentasyonla yaklaşık 2 haftalık tedavi son-
rası tamamen iyileşti (Hastadan resimlerinin kulla-
nılması için izin alınmıştır.). 

 TARTIŞMA  
Pennyroyal olarak da isimlendirilen M.pulegium, La-
biatae bitki ailesinin bir üyesidir. Ayrıca medikal, 
kozmetik ve gıda sektörü gibi çeşitli alanlarda kulla-
nılan bir bitkidir. Bitkiden elde edilen uçucu yağların 
ana bileşenleri; %33-60 menthol, %15-32 menthon, 
%2-8 isomenthon, %5-13 ökaliptol %1-7 mentil ase-
tat olmak üzere %0,5-1,6 oranında da pulegon içerir.5 
Pulegon, abortus indüksiyonunda da kullanılmış ol-
dukça toksik uçucu bir gazdır. Topikal olarak, yara iyi-
leşmesinde ve böcek defedici olarak kullanılmıştır. Bu 
yağın sindirilmesiyle gelişen çoklu organ yetmezliği ve 
hepatotoksisite bildirilmiştir.6 Literatürde, bitkinin in-
füzyonuna bağlı alerjik fotokontakt dermatit ve temasa 
bağlı kontakt ürtiker olguları bildirilmiştir.6,7 

Fitoterapi gibi doğal tedavi yöntemlerinin, günü-
müzde yaygınlaşması üzerine bitki ve ürünlerinin te-
davi amaçlı kullanılması ve bunlara bağlı gelişen yan 
etkiler ile daha sık karşılaşmaktayız.2 Bu yöntemlere 
ülkemizde özellikle, apse drenajı, hemoroid, ülserler, 
yanıklar, psöriyazis ve kronik ağrı gibi hastalıkların te-
davisinde sıkça başvurulmaktadır.8 Eskitaşçıoğlu ve 
ark. tarafından yayımlanan bir olgu serisinde, bitkilere 
bu şekilde maruz kalan hastaların durumu kimyasal 
yanık olarak değerlendirilmiştir. Bitkilere bağlı gelişen 
kimyasal yanıkların derecesinin, uygulama süresi ve 
yöntemine göre değiştiği belirtilmiştir. Genellikle çoğu 
hasta ağrılı bölgeye bitkiyi 25 dk ile 48 saat arasında 
kapama yapıp bekletmektedir.9 Hastamızda, yaklaşık 
12 saat kapama tedavisi uygulamıştı. 

Fotokontakt dermatitler, bitkilere maruz kalın-
ması sonucunda oluşan bir deri reaksiyonudur.  İrri-
tan fotokontakt dermatit; alerjik fotokontakt dermatit, 
fito fotokontakt dermatit ve kontakt ürtiker olarak sı-
nıflandırılmışlardır. İrritan fotokontakt dermatitler, 
bitkinin fiziksel özellikleri veya içerdiği kimyasal 
maddeler nedeniyle oluşabilir.2 Hastamızda, uygula-
nan bitkinin içerdiği kimyasal maddelerin sitotoksik 
özelliği nedeniyle şiddetli bir inflamasyon oluşarak, 
derinin anatomik bütünlüğü bozulmuştur ve bu 
durum, kimyasal irritan fotokontakt dermatit olarak 
değerlendirilmiştir. 

İrritan fotokontakt dermatit hastalarına yakla-
şımda; lezyonun şiddetine göre sistemik ya da topikal 
kortikosteroidler, sistemik antihistaminikler, yaş pan-
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RESİM 1: Hastanın kapama tedavisi yaptığı yarpuz otu.

RESİM 2: Sağ alt ekstremitede gelişen irritan fotokontakt dermatit.
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sumanlar ve epitelizan ajanlar kullanılmaktadır. Se-
konder enfeksiyonların tedavisi için de sistemik veya 
lokal antibiyoterapiye ihtiyaç duyulmaktadır. 

Giderek yaygınlaşan tedavi ya da kozmetik 
amaçlı kullanılan, fitoterapi uygulamalarına karşı 
daha dikkatli olunmalı, insanlar bu yöntemlerin ta-
mamen masum olmadığı konusunda bilgilendirilme-
lidir. Etki ve yan etkileri tam olarak bilinmeyen bu 
yöntemler, başta dermatologlar olmak üzere tüm he-
kimler tarafından özellikle geriatrik hasta popülasyo-
nunda hastaların öyküsü alınırken sorgulanmalıdır. 
Aksi takdirde, ölümlere kadar varabilen yan etkilerle 
karşılaşılmaya devam edilecektir. 
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