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Uz prikaz namjernog peroralnog otrovanja visestruko smrtnom
dozom Asepsola (benzalkonium hlorid) Sesnaestogodi$njeg djeca-
ka u koga su bili izrazeni znaci korozivnih ostecenja gornjih par-
tija digestivnog trakta, dati su podaci o toksi¢nosti i mogucéim
poremecajima u trovanjima ovim spojem. U komentaru su kore-
lirani klini¢ki znaci otrovanja utvrdeni u bolesnika sa nalazima
drugih autora, prodiskutovani moguéi patogenetski mehanizmi
djelovanja benzalkonium hlorida i istaknut znadaj pravovremenih
mjera prve pomodi i adekvatne terapije.

U prikazanom slu¢aju trovanja visestruko smrtnom dozom
benzalkonium hlorida u kojeg su dominirali znaci korozivnog 0s3-
tecenja bez ispoljenih sistemskih poremedaja, postignut je povo-
ljan terapijski u¢inak zahvaljujuéi pravovremenim mjerama prve
pomodi i adekvatnoj terapiji.

Asepsol (benzalkonium hlorid) ili alkil-dimetil-benzil-amonium hlorid
je kationski deterdZent koji se §iroko primjenjuje u medicini kao vrlo
dobar povrSinski antiseptik u vodenom rastvoru za dezinfekciju koZe i
rana (1°/0—29y), hirurskih instrumenata, posuda i rublja (20/0—59/,), kao
i za ginekolo$ka i urolo§ka ispiranja (0,0259/p—0,05%). U domaéinstvu se
koristi kao antiseptik i deterdZent. To je amorfni bijeli prasak, lako ra-
stvorljiv u vodi i alkoholu koji se u prometu nalazi u obliku 109/-tnog
rastvora, sprejeva i maramica za dezinfekciju ruku. Antisepti¢ko dejstvo
Asepsola zasniva se na njegovim baktericidnim i deterdZentskim svoj-
stvima. Na bakterije djeluje mijenjajuci propustljivost stani¢nih mem-
brana, inhibirajudi njihovu respiraciju i enzimske sisteme.

Toksi¢nost kvarternih amonijevih spojeva, za sisare, nije potpuno raz-
jasnjena (1), a smatra se da smrtna doza unijeta peroralno iznosi 1—3 g
(2,3). Do trovanja dolazi peroralnim, vaginalnim, rektalnim i parenteral-
nim unoSenjem koncentrovanih vodenih rastvora. U pregledu deset
smrinih slucajeva (4), polovina bolesnika uzela je Asepsol peroralno, a
druga polovina se otrovala parenteralnim uno$enjem.
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Otrovanje benzalkonium hloridom se manifestuje lokalnim korozivnim
promjenama na sluznicama i sistemskim poremecajima u vidu cirkula-
tornog kolapsa, kome i konvulzija. Priroda biohemijskih i farmakolo$kih
promjena odgovornih za sistemske poremecaje nije razjasnjena (1). Pre-
ma Gosselinu (1), svi znaci sistemskih o$teéenja su posljedica kardiova-
skularnog kolapsa, dok Ludewig i Lohs (5), ove promjene objaSnjavaju
razgradnjom Asepsola u jetri na hlorovodi¢nu kiselinu i ureu. Pored to-
ga ima miSljenja da su navedene promjene posljedica kurariformnog
djelovanja Asepsola na skeletnu i respiratornu muskulaturu (6) ili inhi-
bicije holinesteraze (7).

PRIKAZ SLUCAJA

Ucenik V. R., star $esnaest godina, u cilju samootrovanja popio je oko
100 ml 109/,-tnog rastvora Asepsola pri ¢emu je osjetio jaku bol u vidu
paljenja u ustima, Zdrijelu i duz jednjaka. Odmah je u nekoliko navrata
popio oko sedam litara vode i istovremeno povracao. Primijecen od ro-
ditelja odveden je u ambulantu gdje mu je zbog osjecaja guSenja data
injekcija Urbasona od 80 mg a zatim izvrseno ispiranje Zeluca. Pored to-
ga dobio je antibiotike, a tokom transporta infuziju Glucosaline 1000 ml
i ampulu Bedoxina. Na putu do klinike ¢esto je povracao.

Na odjeljenje je primljen devet Casova nakon otrovanja i tada se zalio
na jake bolove u grlu, duz jednjaka, teSko gutanje i nagon na ka3alj. Ob-
jektivno pri prijemu: svjestan, afebrilan, eupnoican, zazarenih obraza,
izrazene hipersalivacije i promuklog glasa. Sklere i sluznice o¢nih kapa-
ka injicirane. Usna $upljina i Zdrijelo hiperemidéni, osobito prednji nep-
¢ani lukovi. Aritenoidni predjeli jako nateCeni i zahvadeni pihtijastim
edemom koji se Sirio na ventrikularne nabore ali nije zahvatio glasnice.
Epiglotis u cjelini edematozan. Na pluéima pri obje baze rijetki bron-
hiti¢ni krkori. Sréana akcija ritmi¢na, ubrzana 90/min, tonovi jasni, krv-
ni tlak 16,0/10,7 kPa. Abdomen palpatorno mekan i bolno neosjetljiv. Os-
tali nalaz bio je uredan.

Veé u toku prvog dana hospitalizacije na sluznici uvule, nepcanim lu-
kovima, zadnjem zidu zdrijela i piriformnim sinusima pojavile su se bje-
licaste nekroti¢ne naslage koje su se odrzavale joS deset dana i na po-
¢etku bile pradene hipersalivacijom i izbacivanjem sukrvicavog ispljuv-
ka. Desetog dana lijeCenja rendgenskim pregledom jednjaka i Zeluca ni-
su nadene patolo$ke promjene. Pri ezofagogastroskopskom pregledu ko-
ji je uslijedio, nisu nadene patolo$ke promjene na jednjaku a na Zelucu
su se primijetile hiperemicne plaze duz velike krivine. Kontrolni ORL
nalaz osamnaestog dana hospitalizacije je bio uredan.

Pri prijemu u krvnoj slici je naden povecan broj eritrocita (5,512 x
10'*/a), poviSene vrijednosti hemoglobina (17,56 g/a) i indeksa boje (1,01).
Pored toga, nadena je proteinurija u tragu a diureza je prvog dana iz-
nosila 600 ml. Svi ovi nalazi ukazivali su na hemokoncentraciju koja je
najvjerovatnije bila posljedica gubitka te¢nosti povracanjem i izrazenom
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hipersalivacijom. Ostale analize ukljucujudi acidobazni status, EKG i
rendgenske pretrage prvog dana hospitalizacije, bile su u granicama nor-
male. Drugog dana lijeCenja, kao i u cjelokupnom toku hospitalizacije
nije bilo odstupanja od normale u krvnoj slici, biohemizmu krvi i urina.

KOMENTAR

Asepsol se vec nekoliko decenija obilno koristi u medicini ali su trova-
nja ovim spojem izuzetno rijetka. Mali broj objavljenih sluc¢ajeva uglav-
nom obraduje otrovanja sa fatalnim ishodom (4, 7, 8, 9) pa je zbog to-
ga, osobenosti klinicke slike i toka dat prikaz naseg slucaja.

Na$ bolesnik je peroralno unio 10 g benzalkonium hlorida $to daleko
premasuje procijenjenu smrtnu dozu. Do fatalnog ishoda nije doslo, naj-
vjerovatnije zbog unosenja velikih koli¢ina vode, povracanja i uradene
lavaZe Zeluca neposredno nakon trovanja. Isto tako, znacajnu ulogu ima-
la je rehidraciona i antiSokna terapija zapodeta u ambulanti a nastavlje-
na tokom transporta i pri hospitalizaciji.

U na$em slu¢aju klini¢kom slikom su dominirali znaci korozivnog dje-
lovanja Asepsola na sluznice gornjih dijelova digestivnog trakta, $to ve-
¢ina autora opisuje u sklopu klini¢ke slike otrovanja ovim spojem (1, 2,
3, 4, 10). Medutim, neki autori u opisu klini¢ke slike ne navode ove pro-
mjene (5, 7, 11).

Znaci sistemskih poremecaja nisu bili ispoljeni u naSeg bolesnika iako
ih svi autori opisuju bez obzira na put unoSenja, kao dominantne zna-
ke otrovanja. U slu¢ajevima otrovanja preko sluznica digestivnog i geni-
tourinarnog trakta ovi poremecaji se manifestuju kardiocirkulatornim
kolapsom, depresijom CNS-a, konvulzijama i respiratornom insuficijen-
cijom (1, 2, 5, 12, 13) a pri parenteralnom uno$enju javlja se hemoliza
(5), bubrezna insuficijencija (8), aritmije kao i ZariSne nekroze u paren-
himnim organima (5, 8). Interesantno je da smrtni ishod nastupa za kra-
de vrijeme poslije peroralnog trovanja nego kod parenteralnog unoSenja
(6, 14).

U nasem sluc¢aju, obilno ispiranje Zeluca, kompleksna terapija koro-
zivnih o$tedenja uz nadoknadu vode i elektrolita pokazala se efikasnom.
Kortikosteroidna terapija znacajno doprinosi pobolj$anju i prevenciji
postkorozivnih stenoza (2, 15).
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Summary
POISONING WITH ASEPSOL

A case of an intentional oral intoxication with a multiple lethal dose of
AsepsolR (benzalkonium chloride) in a 16-year boy is described. The boy
showed signs of corrosive damage of the upper parts of the alimentary canal.
The observed clinical signs in the poisoned patient are correlated with the
findings of other authors. The possible pathogenic mechanisms of benzalko-
nium chloride action and its toxicity are discussed, and the importance of
early first aid measures and adequate treatment are pointed out.
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