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Autorzy przedstawili przypadek 4-letniej dziewczynki, po
zatruciu nieznang substancja, ktéra zgineta w wyniku tam-
ponady worka osierdziowego ptynem do zywienia paren-
teralnego.

The authors present a case of a 4-year old girl, poisoned
by an unknown substance. She died because of pericardial
tamponade with parenteral nutrition solution.
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WSTEP

Najczestsza przyczyna chemicznych oparzen
przetyku, zotgdka u dzieci do lat 5 jest przypadko-
we wypicie lub potkniecie domowych $rodkow
czyszczacych. Alkalia stanowia okoto 70% tych sub-
stanciji, kwasy okoto 20%, pozostate to wybielacza,
detergenty, zbyt goracy pokarm, baterie rteciowe.

Znacznie czesciej dzieci potykajg substancije al-
kaliczne niz kwasne. tugi nie majg smaku, wiec
dziecko moze potkng¢ ich stosunkowo duzg ilos¢.
Substancje zrgce w postaci statej (np. proszek do
zmywarek naczyn) rzadziej powoduja oparzenia,
gdyz sa trudniejsze do potkniecia a jedynym wyjat-
kiem moga byé oparzenia wywotane potknieciem
matych bateryjek zawierajgcych wodorotlenek po-
tasu [4].

Kazde chemiczne oparzenie rak, ust czy innych
czesci ciata powinno nasuwac¢ podejrzenie wypicia
przez dziecko substancji zracej, cho¢ jak podaje

pismiennictwo, potkniecie substancji zracej moze
nie powodowa¢ martwicy tkanek jamy ustnej. Za-
leznie od pH potknietej substanciji dochodzi do po-
wstania powierzchownej martwicy koagulacyjnej
(oparzenie kwasem) albo gtebokiej rozptywnej (opa-
rzenie zasadag), natomiast zakres i gteboko$¢ zmian
histopatologicznych zalezy od ilo$ci, stezenia i cza-
su kontaktu substancji z tkankami przewodu pokar-
mowego [4].

Alkalia gteboko wnikajg w tkanki, zmydlaja ttusz-
cze, odwadniaja komérki, rozktadajg biatka i kola-
gen, natomiast kwasy powoduja koagulacje opa-
rzonych powierzchni, co zapobiega w duzym stop-
niu wnikaniu substancji w warstwy gtebsze.

Po spozyciu $rodkéw alkalicznych nastepuje
ponadto egzotermiczna reakcja z zotagdkowym kwa-
sem solnym, co powoduje dodatkowe termiczne
uszkodzenie tkanek.

OPIS PRZYPADKU

Dnia 18 czerwca 2003 roku w Zaktadzie Medy-
cyny Sadowej AMB wykonano sekcje zwtok dziew-
czynki lat 4. Zgon dziecka nastgpit w Klinice Chirur-
gii Dzieciecej DSK, gdzie zostata przyjeta celem
wykonania planowanego zabiegu operacyjnego,
z rozpoznaniem zwezenia odzwiernika.

Dziecko do DSK - do Il Kliniki Choréb Dzieci —
zostato przeniesione ze Szpitala Powiatowego ce-
lem diagnostyki i leczenia, z rozpoznaniem zatru-
cia nieznang substancja. W wywiadzie jednostka
kierujgca podata, ze dziewczynka wypita nieznang
substancije stuzacg rodzicom do dezynfekcji kanek
do mleka. W rodzinie kilka dni wczesniej jedno
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z dzieci trafito do CZD z powodu zatrucia nieznang
substancja, a rok wczesniej jedno z dzieci w tej ro-
dzinie popetnito samobdjstwo przez powieszenie.

W trakcie hospitalizacji, po przeprowadzonej dia-
gnostyce radiologicznej, dziecko zakwalifikowano do
zywienia parenteralnego z zatozeniem cewnika do
zyty centralnej (kaniulacja podobojczykowa) i z okre-
sowa kontrolg parametréw biochemicznych.

Na trzy dni przed planowanym zabiegiem na-
stapito nagte zatrzymanie krazenia, a czynnosci re-
animacyjne nie przyniosty rezultatow. W czasie sek-
cji zwiok stwierdzono obecno$¢ okoto 300 ml pty-
nu w worku osierdziowym barwy mlecznej, z ogni-
skowym zmleczeniem nasierdzia i wsierdzia prawej
komory. Utrwalenie mieénia sercowego a nastep-
nie jego kolejne przekroje ujawnity obecno$¢ row-
nego, okragtego otworu o srednicy 0,1 cm otoczo-
nego licznymi wylewami krwawymi dochodzgcymi
do nasierdzia. Nadto w czasie sekcji zwtok stwier-
dzono stan zapalny i owrzodzenie btony sluzowej
przetyku oraz obecnos$¢ przewlektego stanu zapal-
nego bfony sluzowej zotadka z wtdknieniem i bli-
znami w okolicy odzwiernika i znacznym zwezeniem
$wiatta odzwiernika (do 0,1 cm). Badania histopa-
tologiczne w petni potwierdzity rozpoznanie sekcyj-
ne, a preparaty miesnia sercowego, pobrane z oko-
licy opisanego uszkodzenia wykazaty obecnos¢
obfitego nacieku granulocytarnego pomiedzy wtdk-
nami, obrzek tkanki sSrodmigzszowej i zmiany krwo-
toczne oraz obecno$¢ wynaczynien w tkance mie-
$niowej i martwice widkien z ich rozsunieciem.

Badanie zawartosci worka osierdziowego po-
zwolito na ustalenie jego skfadu: GOT - 150IU/L,
GPT-25U/L, LDH-484IU/L, CK-1070 IU/L, mocz-
nik — 65 mg/dl, kreatynina — 0,53 mg/dl, glukoza
-1620 mg/dl, TG — 1405 mg/dl, biatko catkowite
- 0,50 g/dl, Na - 111mmol/l, K - 14,6 mmol/l, Cl -
93 mmol/l, Ca - 1,56 mg/dl, P — 11,09 mg/dl, Mg -
2,71 mg/dl.

Jako przyczyne zgonu podano tamponade worka
osierdziowego ptynem do zywienia parenteralnego.
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OMOWIENIE

W przypadkach zatru¢ nieznanymi substancja-
mi zracymi czestym powiktaniem sg zwezenia prze-
tyku i odzwiernika. Jedng z metod leczenia jest wia-
czenie zywienia parenteralnego ze szczego6towg
kontrolg parametréw biochemicznych [2, 3]. Wska-
zania do takiego postepowania sg ustalane na pod-
stawie catoksztattu stanu klinicznego chorego [1,
2]. Ze wzgledu na mozliwo$¢ powiktan urazowych
w trakcie cewnikowania naczyn centralnych ko-
nieczna jest radiologiczna weryfikacja pozycji cew-
nika, w razie potrzeby po jego wypetnieniu substan-
cja cieniujaca [3, 5].
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