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Wytyczne do profilaktyki, rozpoznawania i powrotow do pracy w chorobach zawodowych —
OSTRE ZATRUCIE JAKO CHOROBA ZAWODOWA

OSTRE ZATRUCIE DICHLORFOSEM

DICHLORFQOS

NR CAS (Chemical Abstracts Service Registry Number) 62-73-7

NR RTECS (Registry of Toxic Effects of Chemical Substances ) DC0350000

Synonimy fosforan 2,2-dichlorowinylu-dimetylu; O,0-dimetylo-O-dichlorowinylofosforan;
szklarniak; DDVP, DVP, Dichlorophos, UDVF, Dichlorvos

Sktadniki 0,0-dimetylofosforan 2,2-dichlorowinylu

Wiasciwosci fizyko-chemiczne:
Postaé: ptyn; Barwa: bezbarwny lub bursztynowy; Rozpuszczalno$¢: nierozpuszczalny w
wodzie, miesza si¢ z etanolem, rozpuszczalnikami organicznymi;

Inne wlasciwosci fizykochemiczne: Temperatura topnienia: -60 °C; Temperatura wrzenia: 140 °C
pod ciénieniem 2,7 kPa; Temperatura zaptonu: >80 °C; Gestos¢ w temp. 20 °C: 1,415 g/cm®
wspotczynnik podziatu oktanol/woda (log):1.43

ZASTOSOWANIE: pestycyd, insektycyd, zwigzek fosforoorganiczny, lek weterynaryjny
uzywany jest jako $rodek owadobojczy; grzybobdjczy szczegbdlnie w uprawach roslin
przemystowych, w sadownictwie, warzywnictwie.

TOKSYCZNOSC

Drogi wchlaniania: wchlanianie preparatu moze nastapi¢ przez drogi oddechowe, przewod
pokarmowy oraz skore i btony $luzowe. Najwolniej wchtania si¢ trucizna z powierzchni skory,
najszybciej w przypadku zatrucia droga wziewna zwigzkiem o odpowiednio duzym stgzeniu.
Szybkos$¢ wchtaniania zalezy rowniez od stgzenia trucizny, wielkosci 1 powierzchni skazenia,
temperatury otoczenia, stopnia wypetnienia zotadka (zatrucia przypadkowe w miejscu pracy).

LD50 (szczur, doustnie) - 17 mg/kg

MECHANIZM DZIALANIA: Dichlorfos jest trwalym inhibitorem enzymoéw z grupy
cholinesteraz, min. acetylocholinesterazy (acylohydrolaza acetylohcoliny - AChE) i blokuje
cholinesteraze (cholinesterazy = acylohydrolazy acylocholiny-ChE).

Acetylocholinesteraza rozktada przede wszystkim acetylocholing. Wystepuje w tkankach, ktore
majg zdolno$¢ przewodzenia impulséw nerwowych (osrodkowy uktad nerwowy i1 zakonczenia
nerwowo-migsniowe) oraz w krwinkach czerwonych. Objawy kliniczne zatrucia pojawiaja si¢
przy zablokowaniu juz 30%-50% aktywnosci AChE.
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Pseudochlinesteraza wystepuje w osoczu, krwi, watrobie, trzustce i wielu innych tkankach —

bierze udziat w regulacji proceséw pobudzania i hamowania w uktadzie nerwowym, gruczotach
dokrewnych, jelitach i w sercu.

Efektem unieczynnienia AChE jest nagromadzenie si¢ w tkance nerwowej i zakonczeniach
nerwowo-mi¢sniowych (ptytkach ruchowych), nadmiernej ilosci acetylocholiny i wystgpienia
objawéw endogennego zatrucia tym neuroprzekaznikiem. Dochodzi roéwniez do zaburzenia
rownowagi czynno$ciowej mie¢dzy ukladami neurotransmisyjnymi w osrodkowym uktadzie
nerwowym. Obserwuje si¢ zmiany zawartosci dopaminy, noradrenaliny, serotoniny i kwasu -
aminomastowego. Stwierdzono takze szereg zaburzen w metabolizmie komorek nerwowych pod
postacig zaburzen mian w aktywnosci niektorych enzymow mitochondrialnych, zwtaszcza
przemian oksydoredukcyjnych i zmian zawartosci glikogenu.

Normatywy higieniczne: Polska NDS: 1 mg/m3; NDSCh: 3 mg//m?®

Ostre zatrucie: pierwsze objawy moga wystgpi¢ od kilkudziesi¢ciu minut do kilku godzin od
chwili zatrucia (najpdzniej objawy zatrucia wystepuja przy wchtonieciu przez skorg). Ostre
objawy cholinergiczne sa wielouktadowe 1 moga wykazywaé rdzne nasilenie w zaleznos$ci od
wchlonigtej dawki trucizny:

- objawy muskarynowe: poczatkowo blado$¢, a nastgpnic mozliwo$¢ zasinienia powlok,
wzmozone wydzielanie potu, §linotok, zawienie, wodnista wydzielina z nosa, nudnosci, wymioty,
kurczowe bole brzucha, zaburzenia dzialania zwieraczy (odbytu, pecherza) biegunka,
hipersekrecja w drzewie oskrzelowym, skurcz oskrzeli, zwe¢zenie Zrenic (szpilkowate Zrenice),
zniesienie reakcji zrenic na $wiatlo, zburzenia widzenia, bradykardia, mozliwo$¢ zaburzen rytmu
1 przewodzenia, spadek ci$nienia tetniczego krwi. Nalezy pamigtaé, ze objawy ostuchowe
imitujgce obrzgk ptuc sg wynikiem hipersekrecji w drogach oddechowych;

- objawy nikotynowe: drzenia widkienkowe migéni (m.in. powiek, jezyka, twarzy i klatki
piersiowej), ostabienie i porazenie mig¢sni (m.in. oddechowych), drgawki kloniczno-toniczne;

- objawy osrodkowe: niepokoj, lgk, zawroty glowy, bezsenno$¢, zaburzenia psychiczne,
zaburzenia artykulacji, zamroczenie, $pigczka, ostabienie lub zniesienie odruchdw, porazenie
osrodka oddechowego, naczynioruchowego i termoregulacji (mozliwo$¢ wystgpienia hipotermiti).

Kolejnos¢ pojawienia si¢ poszczegdlnych objawow zalezy od drogi wchtaniania oraz wielkosci
wchionigte; dawki. W przypadku lekkiego zatrucia przewazaja objawy muskarynowe, a
zahamowanie aktywnosci AChE wynosi ok. 60%. W postaciach $redniocigezkich zatrucia
obserwuje si¢ nasilenie objawoéw muskarynowych i1 wystgpienie objawdéw nikotynowych, a
aktywno$¢ AChE jest zahamowana w 60 do 90%. Posta¢ cigzka zatrucia charakteryzuja ponadto
objawy ze strony osrodkowego uktadu nerwowego, a zahamowanie aktywnosci AChE moze
wynosi¢ nawet 100%.

W przebiegu ostrego zatrucia moze wystapi¢ takze posredni zespol neurotoksyczny (IS —
intermediate syndrome).
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Zespol posredni: pézne porazenie migsni szkieletowych, rowniez oddechowych, po ustgpieniu
objawéw kryzysu cholinergicznego. Rozpoczyna si¢ zwykle w czasie 1 do 4 dni od zatrucia i
utrzymuje przez okoto 2 tygodnie. Charakteryzuje si¢ gwaltownym porazeniem wiokien
ruchowych nerwow czaszkowych (okoruchowych, twarzowego i unerwiajacych podniebienie).
Moze on szybko prowadzi¢ do wystgpienia catkowitej niewydolnosci oddechowej 1 zgonu.

W przebiegu ostrego zatrucia dochodzi ponadto do uszkodzenia: - ukladu mig¢$niowego:
mozliwo$¢ wystgpienia martwicy wiokien migéniowych (ciezkie zatrucie); - watroby i nerek:
mozliwo$¢ zaburzenia funkcji; - trzustki: mozliwos$¢ wystapienia cech ostrego zapalenia; ponadto
moze doj$¢ do wystgpienia kwasicy metabolicznej lub mieszanej oraz hiperglikemii. Zwigzek
moze wykazywaé dziatanie draznigce na skorg i narzad wzroku, dtuzszy kontakt z substancja w
szczegolnosci warunkach pracy w podwyzszonej temperaturze moze prowadzi¢ do rozwoju
zapalenia skory. Skazenie skory moze wywota¢ miejscowe objawy muskarynowe 1 nikotynowe.

Badania laboratoryjne: krew- aktywno$¢ AchE, pseudochlinesteraza, rownowaga kwasowo-
zasadowa, glukoza, alfa-amylaza, ALAT, AsSpAT, bilirubina, mocznik, kreatynina, morfologia,
badania zaburzen krzepnigcia i fibrynolizy, mocz: alfa-amylaza, EKG.

POMOC PRZEDLEKARSKA:
Przy narazeniu wziewnym — usung¢ osobe ze skazonej atmosfery.

Przy skazeniu skory nalezy jak najszybciej zdja¢ odziez i zmy¢ skore woda z mydtem. Odziez
nalezy umiesci¢ w worku foliowym.

Przy skazeniu oczu — pluka¢ duzg ilo$cig wody prze okoto 15 minut.

Przy zatruciu droga doustng nalezy natychmiast po spozyciu u pacjenta przytomnego prowokowac
wymioty, z zachowaniem ostroznosci, podajac do wypicia wod¢ w porcjach okoto 300 ml i
mechanicznie drazni¢ tylng $ciane gardla. Osobg¢ nieprzytomna nalezy utozy¢ w pozycji bocznej
ustalonej. Nie podawa¢ ptynow do picia i nie prowokowaé wymiotéw. Nalezy jak najszybciej
wezwac zespot ratownictwa medycznego celem transporty osoby do szpitala (mozliwos¢ leczenia
specjalistycznego).

POMOC LEKARSKA

W przypadku zatru¢ doustnych nalezy rozwazy¢ plukanie zotadka (do godziny od zazycia
substancji toksycznej) z zachowaniem ostroznosci (dotyczy pacjenta przytomnego). W przypadku
0sOb nieprzytomnych w/w procedura powinna by¢ wykonana po uprzedniej intubacji. Po
zakonczeniu procedury nalezy poda¢ wegiel aktywowany 1g/kg m.c, powtarzajac dawke co 4-6
godzin (przez pierwsze 24 godziny). Nalezy poda¢ swoistg odtrutke - atropineg - po wczesniejszym
natlenieniu pacjenta w dawkach frakcjonowanych co 15 minut 2-5 mg (w przypadku osob
dorostych) badz we wlewie kroplowym, az do wystapienia objawow atropinizacji. Dalsze dawki
leku nalezy tak ustali¢ aby uzyska¢ objawy miernego przedawkowania atropiny. W miare¢ cofania
si¢ objawOw zatrucia zmniejszamy dawki i czgstotliwos$¢ podawania leku. W zatruciu znajduje
takze zastosowanie inna odtrutka, pochodna oksyméw - obidoksym (Toxogonin, Toxobidin).
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Zasadniczo obidoksym stosuje si¢ dozylnie w dawce 250 mg, co 2-3 godziny przez pierwsze 2
doby zatrucia. Niektore doniesienia wskazuja, iz leczenie oksymami powinno si¢ prowadzi¢ nawet
do 10 dni i1 sugerujg podawanie obidoksymu we wlewie dozylnym ze wzgledu na stopniowe
uwalnianie zwigzku. Nalezy jednak pamigtac, aby nie podawac¢ oksymoéw bez atropiny. W kazdym
przypadku zatrucia nalezy prowadzi¢ postgpowanie wedlug zasad intensywnej terapii
zachowawczej, a takze leczy¢ uszkodzenia narzagdowe wedlug ogdlnie przyjetych zasad.

ROZPOZNANIE ZATRUCIA ustala si¢ na podstawie: wywiadu, okolicznos$ci zdarzenia
wskazujgcego na narazenie na zwigzek chemiczny, obrazu klinicznego (toksydrom
cholinergiczny) oraz badan dodatkowych, w tym obnizonej aktywnosci AChE krwinkowe;j.

OPIEKA PROFILAKTYCZNA NAD PRACOWNIKIEM

Wskazowki metodyczne w sprawie przeprowadzania badan profilaktycznych pracownikéw
stanowigce Zatacznik nr 1 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 listopada 2020 r.
zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie przeprowadzania badan lekarskich pracownikow,
zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich
wydawanych do celow przewidzianych w Kodeksie pracy reguluja minimalny zakres i
czestotliwos$¢ badan profilaktycznych dla 0sob wykonujacych prace w narazeniu na pestycydy.
(tabela 1, 2)

Tabela 1. Zakres badan profilaktycznych pracownikéw narazonych na Dichlorfos

Badanie wstepne Badanie lekarskie, ocena aktywno$ci
cholinesterazy krwinkowej

Badanie okresowe Badanie lekarskie, ocena aktywnosci
cholinesterazy krwinkowej

Tabela 2. Czestotliwos$¢ badan osob pracujacych w narazeniu na Dichlorfos

Badanie wstepne Przed podjeciem pracy
Badanie okresowe Co rok
Uwaga

Lekarz przeprowadzajacy badanie profilaktyczne moze poszerzy¢ jego zakres o dodatkowe
specjalistyczne badania lekarskie (np. konsultacje neurologiczng oraz badania pomocnicze, np.
EEG, badania przewodnictwa nerwowo mig§niowego), a takze wyznaczy¢ krotszy termin
nastepnego badania, jezeli stwierdzi, ze jest to niezbedne do prawidtowej oceny stanu zdrowia
pracownika lub osoby przyjmowanej do pracy. Obnizenie aktywnosci AChE o 30% w badaniu
okresowym, w stosunku do badania wstepnego wymaga odsunig¢cia pracownika od pracy.
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POWROT DO PRACY

W przypadku ostrych zatru¢ zakonczonych pomyslnie, bez powiktan okres niezdolnosci do pracy
jest stosunkowo krotki, a pracownik po jego zakonczeniu wraca na stanowisko pracy. Przebycie
cigzkiego zatrucia stanowi przeciwwskazanie do ponownej stycznosci z pestycydami. W
przypadku wystgpienia powiktan okres niezdolno$ci do pracy wydluza si¢ i w niektérych
przypadkach zachodzi konieczno$¢ uznania cz¢sciowej lub trwatej utarty zdrowia.

Potencjalne przeciwwskazania do pracy w narazeniu na Dichlorofs stanowig: choroby uktadu
nerwowego, oddechowego, niewydolnos¢ krazenia, schorzenia watroby oraz nerek.

Uwaga

W zapobieganiu zatruciu bardzo wazne jest przestrzeganie przepisdéw bhp przez pracownika.
Podczas pracy pracownik powinien uzywaé odpowiedniej odziezy roboczej i ochronnej oraz
sprzetu ochrony osobistej (kombinezony, podtmaski, maski gazowe, rgkawice, okulary).
Opakowania po $rodku chemicznym i ewentualnie jego pozostato$ciach nalezy odpowiednio
zabezpieczy¢, aby nie stanowily zagrozenia dla ludzi 1 zwierzat. Nalezy rowniez S$cisle
przestrzega¢ okresow prewencji (okres czasu w ktorym nie wolno przebywaé ludziom 1
zwierzgtom po dokonaniu zabiegu oprysku) i informowac o nich w widocznych miejscach.

Wyjasnienia:

RTECS: Registry of Toxic Effects of Chemical Substances. Rejestr toksycznych efektow substancji
chemicznych — baza danych substancji toksykologicznych.

CAS: Chemical Abstracts Service Registry Number. Numer bedacy jej oznaczeniem numerycznym
pozwalajacym jednoczesnie zidentyfikowac substancje chemiczng
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