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Informacni zdroje v toxikologii

TOXNET (Toxicology Data Network)
http://toxnet.nlm.nih.gov

Volne pristupny databazovy systém

Informace z oblasti toxikologie, pracovniho Iékarstvi...

Databaze souhrnnych toxikologickych informaci:
HSDB - Hazardous Substances Data Bank

CCRIS - Chemical Carcinogenesis Research Information
System

GENETOX - Genetic Toxicology Data Bank
IRIS - Integrated Risk Information System
ITER - International Toxicity Estimates for Risk
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Toxicology Data Network

P Env. Health B Toxicology P TOXNET

Hazardous Substances Data Bank (HSDB) - Comprehensive, peer-reviewed toxicology data for about 5,000

chemicals.
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Informachni strediska 7/24

Toxikologickeé informacni stredisko
Klinika pracovniho lékarstvi VFN, Na Bojisti 1 Praha
224 919 293, 224 915 402
http://vin.If1.cuni.cz/tis/

Toxinologické centrum pri otraveé zivociSnymi toxiny
Toxikologicka laborator VFN, Ke Karlovu 2, Praha
244 962 244, 602 280 184
http://www.kardioanestezie.cz/Klinika/Toxinologie.htl

Otravy houbami,rostlinami a rostlinnymi drogami

Toxikologicka laborator VFN, Ke Karlovu 2, Praha
224 911 267, 602 874 319, 777 261 047


http://vfn.lf1.cuni.cz/tis/
http://www.kardioanestezie.cz/Klinika/Toxinologie.htl
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NejCastejsi pricina netraumatickych komat
80% intoxikaci zpusobeno léky
Nemocnicni mortalita <1%

IntoxikaCni trauma: porucha vedomi, Sok,
aspirace, hypovolemie, pozicni trauma,
hypotermie, myorenalni syndrom...



Incidence:
Suicidialni umysly 95%
Nahodné otravy (déti) 3%
Pracovni uraz 2%

Cesty vstupu:
Peroralné
Perkutanné
Inhalaéné
Parenteralné

Faktory urcCujici prognozu:
Mnozstvi a druh otravné latka
Zpusob a doba proniknuti do organizmu
Distribu€ni objem a T1/2 eliminace
VCasné urCeni dg. a zahajeni terapie



Vysetreni

Anamnéza:
Zajisténi latky, obalu, blistrt, zbytku jidla,
rostliny, Zivo€icha, UN kod HAZMAT ...
UrCeni mnozstvi latky
Zpusob intoxikace
Cas intoxikace

Kombinace latek

Predchorobi (renalni, hepatalni poruchy,
psychiatricka dg...)




Vysetreni

Klinické vysetreni:
Zhodnoceni a zajisteni vitalnich fci dle algoritmu ABCD
(drugs and antidotes, decontamination)E (evakuace)

Celkové fyzikalni vySetfeni (od hlavy az k paté)
pridruzena poraneni, otlaky, vstupy, potfisnéni odévu

Teplota, védomi, krevni tlak, akce srdecni, ventilace,
zornice, peristaltika, poceni

> Toxidrom



Toxidromy

Syndrom vyvolany pusobenim toxické
latky

Cholinergni

Anticholinergni

Sedativni/hypnoticky

Opioidni

Sympatomimeticky

Halucinogenni



Cholinergni syndrom

Zmatenost, poruchy vedomi, svalova
slabost, slinéni, slzeni, poceni,
inkontinence moci i stolice, zvraceni,
bronchospasmus, mioza, poruchy

srdecni akce, popr. plicni edem a svalove
Krece

Organofosfaty, karbamaty, fysostigmin
houby



Anticholinergni syndrom

Tachykardie, zvysena teplota, sucha,
zarudla kuze, mydryaza, svalové
zaskuby a retence moci

Atropin, scopolamin, antihistaminika,
antiparkinsonika, antidepresiva,
antipsychotika, spasmolytika, svalova
relaxans, rulik, durman, lilek



Sedativni/hypnoticky syndrom

Ataxie, rozmazane videni, diplopie,
nystagmus, delirium, porucha vedomi,
dysestezie, parestezie, setrela rec

Alkohol, BZD, barbituraty, antikonvulziva,
GABA, opiaty, TCA, antipsychotika



Opioidni syndrom

Znama triada porucha véedomi, mioza,
respiracni utlum (|frekvencetVt).

Bradykardie, hypotenze, hypotermie, Sok,
kdma, plicni edem.

Opiaty



Sympatomimeticky syndrom

Tachykardie, hypertenze, hypertermie,
poceni, hyperreflexie, rozsireni zornic,
tres, krece

AlIM, CMP, plicni edem, rabdomyolyza

Amfetamin, metamfetamin, kokain,
efedrin, kofein, theofylin



Halucinogenni syndrom

Desorientace, halucinace, zvysena
peristaltika, panicke stavy, tachykardie,
tachypnoe, hypertenze, krece

Kokain, amfetamin, fencyklidin, THC...



Toxidrom TK | HR | RR | TT |Zornice| Perist. | Poceni
Anticholinergni ~ ) ~ ) ) | l
Cholinergni ~ = ~ ~ ~ ) T
Opioidni | | | | ! ! |
Sympatomimet. ) ) 1 1 ) 7 T
Sedativni l ! ! ! ~ } J

TK krevni tlak

HR srdecéni frekvence
RR dechova frekvence
TT teplota tela




JEZREJME CO DITE POZILO?
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Test rea urcity toxin, screening hladiny... KREVNI OBEH DYCHANI
* + ¥ L ]
CNS ARYTMIE HYPOTENZE DEPRESE DYCHANI
Utlum védomi rychld L opidty
benzodzepiny kokain barbituraty
barbituraty amfetaminy TCA
opiaty kofzin blokatory Ca
amie taminy ofylin
alkohol TCA
TCA atropin i ]
antihistaminika
= frauma 7 ANO — ME
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organofostaty cenfralni salicyléty
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TCA amfetaminy
kyanidy
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atropin periferni
skopolamin organofosfaty
delirium TCA
atropin
_ midza
psychiza .
amietaminy barbituraty TCA - fricyklicka anfidepresiva
i anmn. . carbamazepin Upraveno a doplnéno podie N. C. Singh,
antihistaminika

Manual of Pediatric Crfical Care

Novak |.:Intoxikace u déti. Pediatrie pro praxi 2001;6:34-36



Laboratorni a zobrazovaci vysetreni

KO, gly, U, Kr, JT, ionty, laktat, myoglobin

Acidobazicka rovnovaha

Metabolicka acidoza: methanol, ethylénglykol, salicylaty,
biguanidy, preparaty zeleza, kyanidy, tézka otrava CO

Osmolalita

Rozdil mezi spoCitanou a mérenou hodnotou: methanol, alkohol,
ethylénglykol

RTG S+P, CT mozku
EKG

Odbér materialu k vysetreni: mocC (>50 ml), zaludecCni
obsah (>50 ml), krev (15 ml)



Terapie: prednemocnicni péce

Symtomaticka, antidota vyjimecné (Naloxon, Atropin,
Anexate, Carbosorb, Cyanokit)

Stabilizace obéehu (volumoterapie, katecholaminy) a
ventilace (ne jen O2 maskou, dostateCny Vt) Casto vede
K uprave vedomi

Hypotermie (alkohol, barbituraty...), TT 32 st C, CAVE
Jrozchazeni“ intoxikace

Energetické vycerpani - 1glukagon,
katecholaminy, |inzulin = utilizace Glu v CNS. NelécCena
hypoglykémie — krecCe, ireverzibilni poskozeni



Terapie: prednemocnicni péce

Wernickeho — Korsakovuv syndrom

Deficit vitaminu B,, prohloubeny podanim
koncentrované Glu

Zmatenost, konfabulace, nystagmus, deteriorace fci
CNS, krvaceni v oblasti thalamu

Thiamin
Aspirace
Trauma
Pozicni trauma

Protrahovana tkanova hypoxie



Terapie: nemocnicCni pece

Kazda intoxikace je
iIndikovana k
hospitalizaci
Kazdy je potencionalné
ohrozeny selhanim
vitalnich funkci

Dynamika rozvoje
patofyziologickych
zmen a tim i zhorseni
stavu muze byt velmi
rychla

Indikaéni kritéria pro pfrijeti na JIP/ARO

GCS<12, chybi reakce na slovni podnéty

nutnost zajisténi dychacich cest

krecCe

respiracni insuficinece PaCO,>6 kPa a/nebo
PaO,< 8 kPa

srdeCni arytmie, jiny nez sinusovy rytmus, AV
blokada lI-lll st.,, QRS>0,12s (u TCA i sinusova
tachykardie > 110/min nebo QRS > 0,1s

STK < 90 Torr po volumosubstituci

vykyvy télesné teploty

rozvrat vnitfniho prostredi

tentamen suicidii




Terapie: nemocnicCni pece

Podpurna terapie

Zabraneni dalsiho vstrebavani
Urychleni eliminace

Specificka antidota



Terapie: nemocniCni pece
Podpurna terapie

Zajisteni a ochrana dychacich cest
Podpora nebo nahrada ventilace

Doplneni objemu intravaskularni tekutiny,
pripadne katecholaminy

Zajisteni elektrolytove a vodni rovnovahy
Korekce acidobazickych poruch

Terapie poruch rytmu

Lecba kreci

Zajisteni optimalni telesné teploty
Kvalitni oSetrovatelska pece



Terapie: nemocniCni pece
Zabraneni dalsiho vstrebavani
Vyplach zaludku
Inaktivace jedu v zaludku
Navozeni prujmu

Navozeni zvraceni

Vyneseni ze zamoreneho prostredi,
sejmuti potrisneneho odevu,
dekontaminace



Terapie: nemocniCni pece
Zabranéni dalsiho vstrebavani

Vyplach zaludku
Do 1 hodiny od poziti (vyjimka bezoar léku,
retardované formy, staza zaludecniho obsahu)
KI: derivaty uhlovodiku (OTI), leptavé latky,

penive latky, arytmie, ztrata ochrannych
aryngealnich reflext (OTI), nekontrolovatelné

Kfece
Bilance vyplachovane tekutiny




Terapie: nemocniCni pece
Zabranéni dalsiho vstrebavani

Inaktivace jedu V zalud kU Dobra adsorpce Spatna adsorpce
C b b TCA kyselina borita
arDosor antidepresiva methylalkohol
NeJUCIneJSI fenobarbital ethylalkohol
nespeC|f|cky adsorbent theofylin ethylenglykol
2
(3000 m /g) karbamazepin uhlovodiky (keroseny)
Co nejCasnéjsi podani, amfetamin =
vared VypIaChem diazepam kyseliny
zaludku ,
_ o ASA zasady
Gastrointestinalni o
. 1 odein
dialyza
digoxin
0,5-2,59/kg, _
opakované a 4 hodiny strychnin
morfin




Terapie: nemocniCni pece
Zabranéni dalsiho vstrebavani

Navozeni prujmu
Odstranovani latek neadsorbovatelnych na
aktivni uhli, retardovanych forem, bezoaru Iéku
Laxativa a klyzmata malo ucCinna

Celkova strevni lavaz — velké objemy (25
ml/kg/hod) neabsorbovatelnych roztoku
aplikovanych pres NGS. Nevyvolavaji prujem,
strevo postupne vymyvaji.



Terapie: nemocniCni pece
Zabranéni dalsiho vstrebavani

Navozeni zvraceni
Maximalné polovina zaludecniho obsahu

Emetika neprinosna
Popijeni slaného roztoku

Kl: ztrata laryngealnich ochrannych reflexu,
porucha vedomi, poleptani travici trubice,
intoxikace keroseny, penivymi latkami,
antiemetiky



Terapie: nemocniCni pece
Urychleni eliminace

Podpora eliminace jiz vstrebane toxicke
latky, toxickych metabolitu
Urychleni fyziologickych procesu,
extrakorporalni eliminace
Indikovano u velmi zavaznych otrav, kdy
1ze:
Odstranit signifikantni mnozstvi jedu
Ocekavat vyrazné klinicke zlepseni
Zabranit poSkozeni parenchymovych organu



Terapie: nemocniCni pece
Urychleni eliminace

Forsirovana diuréza

Vytvoreni koncentra¢niho gradientu tubuly/intersticium
| Reabsorbce zvySenim mnozstvi mocCi

Ne u latek s 1 vazbou na bilkoviny a 1 distribucniho
objemu

NU: lontovy rozvrat, plicni edém, srdecCni selhani, edém
mozku...
pH moci — 1 ionizace latky | rozpustnosti v tucich
Alkalizace: barbituraty, salicylaty
Acidifikace: amfetamin



Terapie: nemocniCni pece
Urychleni eliminace

Mimotelni eliminacni metody
Latky s dobrou difuzi nebo adsorpci

Selhavani ledvin, refrakterni poruchy acidobazickeé
rovnovahy

NejCastéji intermitentni hemodialyza, hemoperfluize

CVVH: 1 molekularni hmotnost latky, rebound fenomén
u lithia (intracelularné), rabdomyolyza

Plazmaferéza: vyjimecné, latky s 1 vazbou na bilkoviny
(Ca blokatory)



Terapie: nemocniCni pece
Urychleni eliminace

Hemodialyza Hemoperfuze Forsirovana diuréza
salicylaty barbituraty barbituraty
aceton chlorpromazin tézké kovy
anilin TCA benzodiazepiny
barbituraty paracetamol paracetamol
alkoholy teofylin hydantoinaty
sulfonamidy
toulen




Terapie: nemocniCni pece
Specificka antidota

Antidotum zmirnuje nastup, zavaznost, trvani
toxickeho ucCinku
Nespecificka: do zaludku, zabranuji vstrebavani,
neutralizuji, vazou toxiny
Specificka: latky jiz vstfebané, rtzné mechanismy
ucinku
Podani specifickeho antidota na podkladée
toxikologicke diagnozy
Velmi zavazne intoxikace — podat | bez
laboratorniho potvrzeni



Terapie: nemocniCni pece
Specificka antidota

Chemicka vazba (chelacni latky): deferoxamin, EDTA

Kompetitivni antagonismus na receptorech: flumazenil,
naloxon

Imunologicky mechanismus: antiséra, Digitalis-Antidot

Ovlivnéni metabolickeé cesty: ethylalkohol, N-
acetylcystein

Substituce latek, které jsou intoxikaci snizeny: CZP,
Prothromplex, glukoza

Vytésnéni inaktivovaného enzymu z vazby na jed: oximy



Terapie: nemocniCni pece
Specificka antidota

Toxin Antidotum
anticholinergika fyzostigmin
karbamaty Atropin
organofosfaty Atropin, oximy
Tézkeé kovy Dimaval, EDTA
Zelezo desferoxamin
kyanidy natrium thiosulfat, Cyanokit
betablokatory betamimetika, glukagon
Ca blokatory kalcium, glukagon
sulfonylurea glukdéza, Sandostatin
benzodiazepiny flumazenil
opiaty, opioidy naloxon

ethylenglykol, methanol

etanol, Fomepizol

paracetamol

N-acetylcystein

kumariny, warfarin

vitamin K, Prothromplex, CZP

Amanita phalloides

N-acetylcystein, Legalon
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