SARMAI

Sarmai vadinami gailiosiomis arba korozinémis medZiagomis

Pagrindinés medziagos

Amoniakas, kalcio hidroksidas, kalcio oksidas, natrio hidroksidas, natrio karbonatas,
natrio metasilikatas, tetraetilenopentaminas ir kt. Panasiu vietiniu poveikiu pasiZymi ir
natrio hipochloritas, kuris skiriasi bendriniu poveikiu — gali sukelti hemolizg

Naudojimas

Naudojami kaip pramoniniai valikliai ir buitinés valymo priemonés, t.y. griliy, Zidiniy,
orkaiCiy, virykliy, sieny, grindy, kokliu, unitazy ir riidziy valikliai (Comet, Domestos,
Dosia, ,Higéja“, ,JJéga* ir kt.), kanalizacijos valikliai (,,Jéga 1%, Yplon, ,,Kurmis®,
»Srove®, Tiret), audiniy balikliai (Ace, Belyzna), medienos balikliai (,,Arlitas®, ,,Berzas‘)

Toksiné, mirtina dozés

Skirtinga ir priklauso nuo Sarmo koncentracijos, iSgerto kiekio, saly¢io trukmés,
skrandZio, jo turinio ir prievar¢io rauko buklés

Toksinio poveikio
mechanizmas

Vietinis paZeidimas — kolikvaciné nekrozé. Sarmams disocijuojant audiniuose susidaro
OH anijonai, kurie reaguoja su lasteliy membranose esan¢iomis medZiagomis: lipidai
virsta muilais, pakinta baltymy struktiira, kolageno skaidulos i$brinksta, pastoré¢ja ir
sutrumpg¢ja, membranos praranda vientisuma. Bendrinis poveikis — alkalozé (retai)

Veikimo pradZia

I8 karto patekg ant audiniy

Veikimo trukmé

Kol trunka salytis su medZiaga, véliau simptomatika lemia komplikacijos

Pasisavinimas

Pro susidariusi pury ir stora nekrozés sluoksnj Sarmai lengvai patenka i gilesnius audinius
ir juos pazeidZia, pro paZeistus audinius gali patekti i sisteming kraujotaka

Pasiskirstymo ttris

RySys su baltymais

Metabolizmas

Salinimo pusperiodis

Toksikodinamika, toksikokinetika

Salinimas

Apsinuodijimo simptomai

Lkvépus (pvz., amoniako) kvépavimo sutrikimai nuo uzkimimo, §vokstimo, kriitinés
skausmy iki dispnéjos, plauciy edemos, bronchospazmo, hipoksijos, tracheobronchito,
pneumonito, iminio kvépavimo nepakankamumo ar distreso sindromo

ISgérus, yra trys korozinio paZeidimo stadijos. Pirmasias 3—4 dienas — iminio uzdegimo
stadija (gleiviniy edema, paraudimas, stazeé kraujagyslése, tromboz¢ ir nekroze), po to iki
2 sav. — slaptuju granuliacijy (i$vesi jungiamasis audinys, §velnus granuliacinis audinys
pripildo gleivinés netekusias sritis, pradeda kauptis kolagenas; stemplés sienelé Sios
stadijos metu silpniausia, todél yra didelis perforacijos pavojus) ir nuo keleto savaiciy iki
mety trunkanti létiné randéjimo stadija (randinis audinys uZpildo defektus, gali atsirasti
stemplés obstrukcija dél striktiiry). Po apsinuodijimo budingas burnos nudegimas,
seilétekis, gerkly edema, rijimo sutrikimai, vémimas (gali biiti su krauju), skausminis
Sokas, skysciy ir elektrolity pusiausvyros sutrikimai, alkaloze, véliau — vidinis
kraujavimas, stemplés ir skrandZio perforacijos, kartais pankreatitas

Jeigu Sarmo patenka ant odos, cheminis nudegimas gali komplikuotis odos nekroze,
celiulitu, sepsiu, kontraktliromis ar net osteomielitu, jeigu i akis — aSarojimas, skausmas,
konjunktyvitas, ragenos erozijos ir net aklumas

Tyrimai

FEGDS - pirma para ir po 10 dieny, jeigu gydytojas endoskopuotojas nusprendZia, kad
galima atlikti §j tyrima

Kraujo dujos ir pH, klinikinis kraujo tyrimas, kalis, natris

Otorinolaringologo konsultacija (jeigu apsinuodijimas peroralinis)

Okulisto konsultacija (jeigu yra akiy paZeidimas)
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Tyrimai Kriitinés lastos ir pilvo apzvalginé rentgenografija, itarus perforacija
Slapalas, kreatininas, kepeny fermenty aktyvumas, kreSumo rodikliai
Slapimo tyrimas

Guldymo j ASP] kriterijai Gydymo ligoningje reikia visiems pacientams, kai yra cheminis vir§kinamojo kanalo
nudegimas (geriausia spresti ivertinus endoskopinio tyrimo duomenis, pacienta gali tekti
stebéti iki 3 sav.)

Pirmoji pagalba Gyvybiniy funkcijy stabilizavimas ir palaikymas

Reikia gerai nuplauti uZtersta oda ir gleivines kambario temperattiros vandeniu arba
izotoniniu natrio chlorido tirpalu (pageidautina ne trumpiau kaip 15 min.)

Jeigu Sarmo iSgerta, kuo skubiau suaugusiems pacientams duoti iSgerti 200-250 ml,
vaikams — iki 5 ml/kg vandens

Ikvépus skiriama deguonies ir selektyviyjy beta, adrenoreceptoriy agonisty (pvz.,
albuterolio) inhaliacija

SkrandZzio plovimas Kontraindikuotinas (nebent pirmosiomis minutémis, laikantis didZiausiy atsargumo
priemoniy)

Sukeltas vémimas Kontraindikuotinas

Aktyvintoji anglis Neveiksminga

Forsuota diurezé, hemodializé, hemosorbcija neveiksmingos

Prie$nuodis Neéra. KategoriSkai draudZiama bandyti neutralizuoti Sarmus skrandyje riigstiniais

" tirpalais (galima egzoterminé reakcija, galinti pagilinti pazeidimus)

3

E Inhaliacinis Deguonies inhaliacija

=4 apsinuodijimas Selektyviujy beta, adrenoreceptoriy agonisty inhaliacija

&) Kortikosteroidy
Apsinuodijimas pro H, receptoriy antagonisty (pvz., ranitidino) ar protony siurblio
burna inhibitoriy (pvz., omeprazolio)

1-2 d. kas 3 val. po valgomaji Sauksta skausma ir uzdegima
maZinancio vaisty misinio (pvz., 40 mg lidokaino, 12 mg
deksametazono ir 80 ml vazelino)

Véliau kortikosteroidy reikia vengti, nes jie gali sumazinti
perforacijos simptomus ir atsparumg infekcijai

Stiprus skausmas Opioidiniy analgetiky
Alkaloze Svirksti askorbo riigities i vena
Skysciy ir elektrolity Elektrolity, volemijos korekcija

pusiausvyros sutrikimai

Infekciniy komplikacijy profilaktika neberekomenduojama

Visos kitos reikalingos priemonés, tarp ju, jeigu reikia, parenteraliné mityba ir HBOT

Prognozé ir iSraSymo | Priklauso nuo paZeidimo sunkumo, reikia spresti jvertinus endoskopinio tyrimo duomenis
i§ ASP] kriterijai (stemplés ir skrandZio perforacijos dazniausios po 2 sav.)
Vélesniu laikotarpiu gali prireikti chirurginio striktiiry gydymo

121




