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Ορισμός  
• Δηλητηρίαση είναι η κατάσταση κατά την οποία ο 

οργανισμός εκτίθεται σε κάποια χημική ουσία που 
επηρεάζει δυσμενώς την λειτουργία του 

• Η έκθεση στην τοξική ουσία μπορεί να είναι 
επαγγελματικής, περιβαλλοντικής ή ιατρογενούς 
αιτιολογίας ή ακόμα να οφείλεται σε κατάχρηση π.χ. 
αλκοόλ 

• Πύλες εισόδου: εισπνοή, κατάποση, διάσπαση του 
φραγμού του δέρματος και των βλεννογόνων 

• Τοξική ουσία: στερεή, υγρή, αέρια, ατμός, σκόνη 



Επιδημιολογικά στοιχεία 

• Τα μικρά παιδιά καταπίνουν  συνήθως μικρής 
ποσότητας τοξικής ουσίας λόγω ατυχήματος 

• Οι έφηβοι και οι ενήλικες συνήθως λαμβάνουν 
σκόπιμα μεγαλύτερες ποσότητες τοξικής ουσίας 
και εμφανίζουν μεγαλύτερη νοσηρότητα και 
θνησιμότητα 

• Συχνά αίτια δηλητηριάσεων είναι φάρμακα, είδη 
οικιακής χρήσεως, γεωργικά προϊόντα 

 



Κέντρα δηλητηριάσεων 

• Τα κέντρα δηλητηριάσεων αποτελούν 
αναπόσπαστο κομμάτι στην αντιμετώπιση 
ασθενών που έχουν υποστεί δηλητηρίαση 

• Είναι επανδρωμένα με ιατρούς, έχουν 
εκτεταμένο υλικό αναφοράς και βάση 
δεδομένων στη διάθεση τους 



Κλινική εκτίμηση 

• Σημαντικά στοιχεία κατά τη λήψη του ιστορικού 
αποτελούν το είδος της τοξικής ουσίας στην οποία 
έχει εκτεθεί ο ασθενής, η ποσότητα, ο τρόπος και η 
διάρκεια της έκθεσης, καθώς επίσης η φύση και η 
εξέλιξη των συμπτωμάτων από τη στιγμή της 
έκθεσης και μετά. 

•  Άλλες συμπληρωματικές πληροφορίες αποτελούν το 
ιατρικό ιστορικό, το ψυχιατρικό ιστορικό, 
συμπεριλαμβανομένης και της πιθανής απόπειρας 
αυτοκτονίας και η χρόνια χρήση φαρμάκων  



Κλινική εκτίμηση 

• Απαραίτητη είναι η ταχεία, συστηματική και 
σχολαστική φυσική εξέταση του ασθενούς, ενώ 
αρχική έμφαση δίνεται στον αλγόριθμο ABCDE 

 



• Το δέρμα εξετάζεται για κυάνωση ή flushing, για υπερβολική 
εφίδρωση ή ξηρότητα, για σημεία τραυματισμού, μώλωπες ή 
σημεία χρόνιας χρήσης ενδοφλέβιων τοξικών ουσιών. 

•  Οι κόρες εξετάζονται για το μέγεθός τους και την αντίδραση στο 
φως, για την ύπαρξη νυσταγμού, διάσπασης βλέμματος ή 
υπερβολικής δακρύρροιας. 

• Ο στοματοφάρυγγας ελέγχεται για σιελόρροια ή ξηρότητα.  

• Η ακρόαση της καρδιάς και των πνευμόνων θα αποκαλύψει την 
παρουσία βρογχόσπασμου, την καρδιακή συχνότητα και το 
ρυθμό 

• Η εξέταση της κοιλίας την ύπαρξη ευαισθησίας ή σύσπασης, 
τους εντερικούς ήχους και την πιθανή κατακράτηση ούρων.  

• Τέλος, σημαντική είναι η πλήρης νευρολογική εξέταση, όπου 
ελέγχεται το επίπεδο συνείδησης, ο προσανατολισμός, ο μυ'ίκός 
τόνος, τα αντανακλαστικά, τα κρανιακά νεύρα, η ύπαρξη 
τρόμου, αταξίας κλπ. 



Επείγουσα αντιμετώπιση δηλητηρίασης 

• Η πρώτη προτεραιότητα είναι η εξασφάλιση του 
αεραγωγού. Επείγουσα ενδοτραχειακή 
διασωλήνωση απαιτείται στην περίπτωση απουσίας 
επαρκών αντανακλαστικών του αεραγωγού, για την 
πρόληψη του κινδύνου εισρόφησης. 

•  Επίσης, ενδοτραχειακή διασωλήνωση απαιτείται 
στην περίπτωση όπου, με βάση το ιστορικό και τη 
φαρμακολογία της τοξικής ουσίας, αναμένεται 
πτώση του επιπέδου συνείδησης και απώλεια των 
αντανακλαστικών του αεραγωγού  

• Σε ορισμένες περιπτώσεις δηλητηρίασης με ουσίες 
ιδιαίτερα τοξικές για τους πνεύμονες σε περίπτωση 
εισρόφησης, πριν από τη διενέργεια πλύσης 
στομάχου 



Επείγουσα αντιμετώπιση δηλητηρίασης 

• Ακολούθως, λαμβάνονται μέτρα για τη 
διατήρηση αιμοδυναμικής σταθερότητας 
(χορήγηση κρυσταλλοειδών ή και 
αγγειοσυσπαστικών όπου απαιτείται), ενώ 
απαραίτητο είναι το monitoring του καρδιακού 
ρυθμού και η αντιμετώπιση των καρδιακών 
αρρυθμιών με βάση τα πρωτόκολλα της 
εξειδικευμένης καρδιοπνευμονικής 
αναζωογόνησης. 

 



Αφαίρεση της τοξικής ουσίας από τον 

οργανισμό 
• Η κυριότερη μέθοδος αποσυμφόρησης του στομάχου 

είναι η πλύση στομάχου με την τοποθέτηση 
ρινογαστρικού σωλήνα μεγάλης διαμέτρου  

• χορηγούνται 200-300ml νερού μέχρι συνολικό όγκο 3L, 
ή μέχρι το υγρό έκπλυσης να γίνει διαυγές και   

• ακολουθεί η χορήγηση ενεργού άνθρακα απ' ευθείας 
από το ρινογαστρικό σωλήνα.  

• Σε ορισμένες περιπτώσεις πρέπει να γίνεται πρώτα 
ενδοτραχειακή διασωλήνωση και μετά η πλύση 
στομάχου, για την πρόληψη του κινδύνου εισρόφησης.  

• Η μέθοδος αυτή ενδείκνυται για τοξικές ουσίες σε υγρή 
μορφή, ή όταν απαιτείται άμεση αφαίρεση της τοξικής 
ουσίας εξαιτίας της μεγάλης τοξικότητάς της, ενώ 
αντενδείκνυται για χάπια που δεν χωρούν να διέλθουν 
από το σωλήνα και για ουσίες καυστικές ή με σημαντική 
πνευμονική τοξικότητα (π.χ.υδρογονάνθρακες). 



Αφαίρεση της τοξικής ουσίας από τον 

οργανισμό 
• Η πιο αποτελεσματική μέθοδος για την αφαίρεση 

της τοξικής ουσίας από τον πεπτικό σωλήνα είναι η 
χορήγηση ενεργού άνθρακα, ο οποίος απορροφά 
την τοξική ουσία από τον εντερικό αυλό, 
ελαττώνοντας έτσι την απορρόφησή της από τους 
ιστούς. 

•  Ο ενεργός άνθρακας είναι αποτελεσματικός στο να 
δεσμεύει τις περισσότερες οργανικές και ανόργανες 
ουσίες, ενώ δεν προσροφά τις παρακάτω ουσίες με 
χαμηλό μοριακό βάρος, οπότε και αντενδείκνυται: 
Λίθιο,  Σίδηρος, Αλκοόλες/αιθυλενογλυκόλη, 
Αλκάλεα/οξέα, Υδρογονάνθρακες, Κυανιούχα, 
Βαρέα μέταλλα 



Αφαίρεση τοξικής ουσίας από τον 

οργανισμό 

• Ο ενεργός άνθρακας διαλύεται σε νερό ή σε 
κάποιο καθαρτικό και χορηγείται από το στόμα 
ή από το ρινογαστρικό σωλήνα σε δόση 1g/kg  

• Πρόκειται για μία ταχεία μέθοδο με χαμηλή 
παρεμβατικότητα και αποδεδειγμένη ασφάλεια 
για ενήλικες και παιδιά, ενώ οι μόνες σχετικές 
αντενδείξεις της είναι ο παραλυτικός ή 
αποφρακτικός ειλεός, καθώς και η περίπτωση 
όπου ο ασθενής πρόκειται να υποβληθεί σε 
ενδοσκόπηση. 



Αφαίρεση τοξικής ουσίας από τον 

οργανισμό 
• Η αιμοδιάλυση, που πραγματοποιείται με τη χρήση 

ημιδιαπερατής μεμβράνης, και η αιμοδιήθηση, στην 
οποία η ημιδιαπερατή μεμβράνη είναι εμποτισμένη με 
ενεργό άνθρακα, αποτελούν δύο τεχνικές που προάγουν 
την απομάκρυνση της τοξικής ουσίας από τη 
συστηματική κυκλοφορία και ενδείκνυνται για ουσίες με 
σχετικά μικρό όγκο κατανομής και ( π.χ. λίθιο, 
θεοφυλλίνη, βαρβιτουρικά, σαλικυλικά, αλκοόλες, 
φαινυτοίνη), όταν παρά τα κατάλληλα υποστηρικτικά 
μέτρα και την εφαρμογή των προηγούμενων μεθόδων, η 
κατάσταση του ασθενούς παραμένει ασταθής και 
απειλητική για τη ζωή. 

•  Επιπλοκές από την εφαρμογή αυτών των τεχνικών 
είναι: το πνευμονικό οίδημα, το εγκεφαλικό οίδημα, οι 
διαταραχές ηλεκτρολυτών και οξεοβασικής ισορροπίας 




















