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Graf 3. Prdbéh poctu konzultaci s Toxikologickym informacnim strediskemn
VFN v Praze (TIS) v jednotlivych mésicich roku 2017
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Kazuistika

Nasledujici kazuistika ukazuje typické pfiznaky a prabeh zavazné into-
xikace DXM. Jednalo se o jedendctiletou divku, ktera byla pfijata k hospi-
talizaci po intoxikaci léky pocatkem r. 2017, Jak se pozdeji ukazalo, jednalo
se 0 zkratkovou reakci v dusledku psychologického stresu. Pacientka byla
pfivezena do nemocnicniho zafizeni sanitou pro poruchu védomi. Dle vy-
povedi svedkd pacientka okolo 8. hodiny ranni zkolabovala, upadla na zem,
byla kratce v bezvedomi, pocitovala bolesti bficha a zvracela.

Dle Udajl zdravotnické zachranné sluzby méla pfi zasahu krevni tlak 140/90
mmHg, tepovou frekvenci 120/min., saturaci kyslikem 100%, GCS (Glasgow
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SDELENI Z PRAXE (
DEXTROMETORFAN — PSYCHOTROPNI LATKA V RUKOU DETI A ADOLESCENTU

Coma Scale) 14 (3-5-6), glykemii 71 mmol/I. Byla somnolentni, ventila¢né a kar-
didlné kompenzovana. Na EKG byl piftomny sinusovy rytmus. Byla pozorovana
bilateralni mydridza, u Ustni dutiny pritomny zaschlé zvratky. Krece nebyly
zastizeny. Pri pfijeti do nemocnicniho zafizenf pacientka lezela na voziku, byla
pfitomna stfedné tezka porucha védomi s GCS 11 (3-3-5), kdy nekonstantné
odpovidala na dotazy s latenci, byla apaticka. Dale u pacientky byla pozoro-
vana suspektné fascikulace praveé dolni koncetiny, zarudnuti obliceje, vyrazna
mydridza a anizokorie. Na pravém bérci méla nekolik Cerstvych exkoriaci.
V kapsach obleceni byla u pacientky nalezena prazdna plata od nasleduijicich
tablet: Stopex 4 30 mg (dextrometorfan, 30 tbl) a Paralen Grip (paracetamol
500 mg + dextrometorfan 15 mg + phenylefrin 5 mg, 8 thl).

Konzultace s Toxikologickym informacnim stfediskem (TIS) VSeobecné
fakultni nemocnice (VFN) v Praze probéhla v 9:14 hod, kdy bylo hldseno
oSetrujicim Iékafem, ze u pacientky je tezka porucha vedomi (GCS 8). Je tedy
ziejmé, ze se porucha vedomi prohlubovala. Uzita farmaka byla v davkach:
dextrometorfan 18,6 mg/kg, paracetamol 72,9 mg/kg, phenylefrin 0,73 mg/kg.

DXM byl v toxické davce. Dle informace v pifbalovém letaku preparatu Stopex
je maximalni denni davka pro déti ve véku 6-12 let 60 mg (2 thl.a 30 mg). V li-
terature je uvadena letalni davka DXM na mysich 39 mg/kg (7). Davka vyssinez
10 mg/kg mUze zpUsobit depresi funkce CNS s rizikem zastavy dechu a vsemi
konsekvencemi s kdmatem a naslednou smrti (7). Ostatni léky v toxické davce
nebyly. V pfipadé kdmatu nebo respirani deprese bylo u tohoto pfipadu do-
poruceno antidotum naloxon v intravendzni aplikaci. Toxikologické vysetfeni
moci u pacientky vyslo pozitivni na opiaty, paracetamol, kodein, dextrome-
torfan a P-aminophenol. V akutni péci probéhla terapie podanim naloxonu,
ibuprofenu a infuzemi krystaloidC. Po podani naloxonu se divka v priibéhu
Sesti hodin po prijetl k hospitalizaci probrala k plnému vedomi. Divka uvedla,
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