ZASADY #PRVNIi POMOCI PRI USTKNUTI JEDOVATYM HADEM

Kazdé kousnuti neznamena intoxikaci. Pouze vérmé&xZ v polovig pripadi kousnuti hadem
s jedovym aparatem solenoglyfniho typu dochazillkag vyznamného mnozstvi toxinu, u
hadi opistoglyfnich je intoxikace po kousnuti vzacnapiipact, Ze k intoxikaci doSlo, jsou
jeji priznaky zavislé na mnozstvi aplikovaného jedu.
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Postizeného jer¢ba zklidnit. Celko¥ je mozno, zvlast pri velkém vydSeni nebo
hysteroidnich projevech, podsgdativa nejlépe benzodiazepiny (Diazepam 5 mgj). P
bolestech, které mohou byt lok&lanané, se aplikujanalgetika Je teba opatrnosti
pii podavani silnych analgetik (opidtu pacieni exponovanych neurotoxinu pro
moznost potenciace Viivobleiujicich dech. Z dvoda potlateni funkci krevnich
desttek jezakazano podéavat salicylaty (Acylpyrin, Anopyrigpi&in..)

Koncetina seimobilizuje pomoci dlahy a pruzného obinadla. Turniket (zastkinc
zpasobujici zastavu Zilniho pro&i nebo dokonce omezeni tepennélitvquiu je
naprosto nefipustny. [Five pouzivany turniketma zpisobit pouze blokadu
lymfatickou, ale ani ten se jizedoporuduje.

Misto uStknuti senerozeezava, nevysava, nevypalugni jinak specificky neoSetje.
Okoli vpichi se pouzéokalné desinfikujea rana pekryje sterilnim mulem.

Je dilezité zjistit ¢as usStknuti, druh, pokud mozno latinsk§izev hadajeho sté,
velikost a dalSi informace vypovidajici o zavaZnimgoxikace.

Pokud nedochazi k rozvoji celkovychiznalka intoxikace, je mozno podavatpoje
podani kavy (kofeinu) nebo alkoholu neni vhodné.

Pokud Ize, aplikuji s&ortikosteroidy (hydrokortison nebo metylprednisgldrotoze
hadi jed je swsi desitek az stovek tipcizorodych bilkovin, hrozi projevy
piecitlivélosti. Sodasré je vyuzivano stabilizmiho ®&inku Kkortikosteroid na
burg¢nou membranu a liikku samu a jejich dinku antiedematézniho.

Tato nespecificka a antihistaminova terapie se mlgel podanimkalcia, nejlépe
v antihistaminické for (Methiaden-Calcium Spofa)pripadré antihistaminikem
samostatnym.

Pri vzniku anafylaktického Sokse postupuje obvyklym apobem(adrenalin a dalSi
antihistaminicka terapie, podpora dychani...)

Pri zdsahuoka tak zvanymi plivajicimi kobrami, n&pkobrou ¢ernokrkou (Naja
nigricollis) se provadi vyplach borovou vodou, fyziologickymztakem nebo
mlékem. Pro velkou bolestivost je vhodna aplikaakalniho anestetika do
spojivkového vaku. Zasah oka toxinenizae znamenat i celkovou intoxikaci, pacienta
je nutno observovat.

Transportpostizeného se suspekci intoxikace je prémadeze na odéleni schopné
zajistit nebo viesit zavazné celkové projevy jako ventila insuficienci, &Zkou a
necharakteristickou poruchou hemostazy #&hoké selhavani. Je-li podeni na
intoxikaci sporné, neni lokalni ani celkova reakoe,usStknuti uéhla dobafadow v
desitkach hodin, je posigici umistni pacienta na standardni &thi k vySeteni a
observaci.

Doporuiuje se pipad konzultovats TOXINOLOGICKYM CENTREM za gelem
dalSiho postupu,ffpadné hospitalizace a specifické imunoterapie.



V pripadé otravy zZivocisSnymi jedy by kontakt na Toxinologické Centrum mgl byt
spravné provadén po ose:

POSKOZENY
Zachranna sluzba tel: 155
Thmiogické informaéni stiedisko tel: 22491 9293

Kiky nemoci z povolani 1.LF UK

TOXINGRGICKE CENTRUM VFN tel: 22496 2244

MUDr. Jiti Valenta, Toxinologické centrum VFN



