Metanolis

Dializés metodas Iprastin¢ hemodializé

Jeigu yra hipotenzija — ilga léta hemodializé

Jeigu hemodinamika nestabili (AKS palaikomas vazopresoriais)
arba jprastiné hemodializ¢ yra neprieinama — ilgos trukmés
inksty pakaitiné terapija (teoriskai veiksmingesné turéty buti
nuolatiné hemodiafiltracija)

Indikacijos Metanolio koncentracija plazmoje:
(bet kuri i$ jy) —  >500 mg/l (>15,6 mmol/l)
— gydant prieSnuodZiais:
>600 mg/l (>18,7 mmol/l) — etanoliu
>700 mg/l (>21,8 mmol/l) — fomepizoliu
Koma
Traukuliai
Nauji () regéjimo sutrikimai, poky¢iai akiy dugnuose
Metaboliné acidozé:
— pH<7,15
— bet kokio laipsnio, nepasiduodanti gydymui
Serumo anijony tarpas >24 mmol/I
Apsinuodijusigjam yra inksty nepakankamumas
Yra patikimy anamnestiniy duomeny, kad iSgertas gurksnis ir
daugiau metanolio

Dializés trukmé Dialize galima nutraukti, kai:
— metanolio koncentracija plazmoje yra <200 mg/l (<6,2
mmol/l)
ir (arba)

— kliniskai stebimas Zenklus paciento buklés pager¢jimas
Jeigu néra galimybiy istirti metanolio koncentracijos, siiloma
minimali trukmé — 6 val.

Ilgos 1étos hemodializés ir nuolatinés hemo(dia)filtracijos
trukmé turi bti atitinkamai ilgesné

PrieSnuodziy vartojimas | Etanolis. Duoti gerti arba skirti pro zonda 50 ml 30—40 proc.
dializés metu etanolio tirpalo arba tokio pat stiprumo alkoholinio gérimo
(pvz., degtinés) kas 1-2 val.

Jeigu skiriama kity prieSnuodziy:

Folio riigstis. Svirksti j vena kas 4 val. po 50-100 mg (vaikams
— 1 mg/kg)

Fomepizolis. Po pradinés dozés (15 mg/kg) nenutriikstamai
lasinti j vena atskiedus 0,9 proc. natrio chlorido arba 5 proc.
gliukozés tirpalais 1-1,5 mg/kg/val. greiciu




