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17.
Rovarírtó szerek okozta mérgezések
· Rovarírtó szerek okozta mérgezések 

· A rovarírtó szerek szerkezetük és hatásmechanizmusuk alapján több csoportba sorolhatók:
· klórozott szénhidrogének;

· kolinészteráz-bénítók;

· kolinészteráz-bénító alkilfoszfátok;

· kolinészteráz-bénító karbamátok;

· növényi eredetű inszekticid anyagok.

· 1. Klórozott szénhidrogén származékok.
· Egyik legfontosabb vegyület a DDT (diklór-difenil-triklóretán). Lipidoldékony vegyület, orálisan felszívódása rossz, zsíroldószerekben oldva azonban jól felszívódik. Zsírszövetben raktározódik, de itt nem fejt ki hatást. Éhezés vagy tumoros betegség kapcsán hirtelen mobilizálódó zsírszövetből nagy mennyiségben szabadul fel, bejut az agyba és a májba. Itt a citokróm P450 lassan oxidálja, majd konjugálódik és a vizelettel ürül.
· A DDT a máj mikroszomális gyógyszermetabolizáló enzimrendszerének legerősebb induktora.

· Az akut mérgezés alapja, hogy a klórozott szénhidrogének a KIR ingerlékenységét fokozzák (gátolják a nátriumcsatornák inaktiválódását). Így tremor, görcsök, légzésbénulás alakul ki.
· DDT-mérgezés még halált nem okozott, inkább csak oz oldószereként használt kerozin. Azonban probléma, hogy a talajba került DDT felezési ideje 10 év.
· A terápia tüneti: gyomormosás, aktív szén, sós hashajtók. Kerülendők a felszívódó zsírok és alkoholok, valamint az adrenalin és származékai, amik ilyenkor könnyedén okozhatnak VF-ot. Görcsök esetén fdiazepamf adható.

· 2. Kolinészteráz-bénítók.
· Inszkticidkén azok a származékok használhatók, melyek a rovarokra erősen, az emberre kevéssé toxikusak. Ezek a vegyületek sem a környezetben sem a szervezetben nem tárolódnak hosszú ideig, akut toxicitásuk jelentős.
· Az ide tartozó vegyületek kémiailag szerves foszforsavészterek vagy karbamátok. Az előbbiek irreverzibilis enzimgátlók, az utóbbiak nem, de hatásuk tartós.
· A szerves foszforsavészterek felszívódása a GI rendszerből gyors, a tünetek 5-10 perc alatt megjelenhetnek, de felszívódnak az ép bőrön keresztül is. A mezőgazdaságban főleg inhaláció útján jut a szervezetbe.
· Hatásuk lényege a kolinészteráz gyakorlatilag irreverzibilis foszforilálása.

· A mérgezés tünetei extrém paraszimpatikus izgalom, izomrángások majd bénulás, KIR-ben felszaporodó acetilkolin miatt szorongás, fejfájás, ataxia, kóma, görcsök. A légzési funkciókat rontja a fokozott bronchusszekréció, bronchusgörcs, légzésbénulás. A keringést rontja a perctérfogat csökkenése, a bradycardia és a perifériás érhatások.
· A krónikus mérgezés nem a kolinészteráz, hanem az ún. neurotoxikus észteráz bénításával magyarázható, ami perifériás szimmetrikus polyneuritisként jelenik meg, hasonlóan mint a TOCP esetében.

· Terápia: dekontamináció, 5%-os NaOH3-tal végzett gyomormosás (segíti az alkalikus közeg az alkilfoszfátok elbomlását), majd aktív szén, és MgSO4.
· Specifikus kezelést jelent az atropin 2-5 mg iv. 10 percenként ismételve a vegetatív tünetek normalizálódásáig (itt a pupilla szűkülete nem jó monitor, mert a szembe került foszforsav-észter nehezen áttörhető miosist okoz, míg az atropin hatására az egyéb tünetek már rendeződhetnek). Az atropin csak az M-ACh-receptorokon hat, a nikotinosokon nem (neuromuszkuláris junkció).
· A másik specifikus terápia a kolinészteráz reaktivátorok használata: oximok, melyek defoszforilálják az enzimet. Ezek azonban csak bizonyos alkilfoszfátok ellen hatékonyak.

· A karbamátok az enzimet reverzibilisen bénítják. Akut toxicitásuk széles skálán mozog, patkányokon LD50 értékük 20-1000 mg/ttkg.

· A mérgezés tünetei az alkilfoszfát-mérgezés tüneteihez hasonlítanak, de sokkal hamarabb lezajlik.

· Tüneti terápián kívül atropin adandó, de kolinészteráz reaktivátorok adása kontraindikált!

· Növényi eredetű inszekticid anyagok
· Ezek kevéssé toxikusak. A rotenon orális letális adagja emberen 0,3-0,5 g/ttkg, míg a piretrum esetében 1-2 g/ttkg. Ezek miatt az adagok miatt biztonságosan alkamazhatók, de a piretrum belélegezve asthmás rohamot válthat ki, a DDT-hez hasonlóan befolyásolja a sejtmembrán működését.

· A rotenon gátolja a NADH → NAD átalakulást, így főként a glutamát, az α-KG és a piruvát NAD-függő oxidációját. Inhaláció esetén kezdeti izgalom után légzésdepresszió és görcsöket válthat ki. 
