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se dezvolta
unei catitati o
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Perioada stearsa, care se1
organism, pina la aparifia prlmeler semnﬁ ale INtOXICA{EL e

Perioada preclinica pentru care sunt cara laritaft
nespec1ﬁce echivalente pentru ac‘;lune mUItor substanté clhm ce ‘*“;4
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Perloada 1nt0x1cat1e1 pronuntate Care are semne. SpeCIflce ce
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Pentru icatiile subacute este

caracteristica reactia mai pufin
pronuntata decit in cele acute. Aici

procesul patologic are evolutie mai
indelungata.
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cumulare, Datorita evaporaru, - F*
majoritatea dintre ele (granOZan,
| mercuran) prezinta pericol pentru
| persoanele ce sunt in contact cu ele.
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Mecanismul de a dqlvﬁ'&
baza mterac’glunu urul
celulare. in rezultat se deregles
fermentative de baza, pent
grupele — SH libere. In rezultat ____ ficari in Orgams
afectarea predominanta a SNC. Tn patogeneza icat
importanta actlunea capllarotOX|ca 'substantelor... o b
mercuroorganice. Datorita partlcularltétllor qmm\()xleXelorw‘c b TN,
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|, formind complexul antigen- albumlnat al mercurulm este b03|bllaf~-. i

apa”tla reactulor alerglce, LLERRER .' RO O o AT EOTCY AR

J i s
} A U1 N TN N
(A , | {! | 1% 114 ! l\
f | ) : {1l | {



o

Este dependem
organism. La ot -':’ajg%wwm

specifice ale intoxicatiei apar d
dureaza de la citeva ore la cite
Tabloul clinic al intoxicatiei ¢ forma usoara
caracterizeaza prin aparitia; % |
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neurologice caracteristice per
afectarea cerebelulul, por’giu
caracterlzmdu "S€ prin nlsta remor inte

retrobulbara si trohleara dereglarl neum pS1h|6é‘" Iw'a’céa--ém
stadie procesul patologlc este reversm)ll, n unelé cail*i ére W “

‘caracter reC|d|vant mrautatlrea staru avmd loc. Ia foI03|rea

alcoolului, mfectulor suportate precum Si aI§| factorl ce
mfluen’geaza asupra organSImuIml N6 |
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FORMA GRAVA a intc
schimbari dif«gwn‘ dezv
toxica. Cu predominare in tabloul*
afectarii diencefalului (poliu 2dir
ponderala progresiva). In procesu
cranieni: ocolomotor, trigemen facial;
Este posibila aparifia parezei membre1or datorifaa ectar w?;
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nervilor periferici, cailor plramldale Si cerebelulw L'a.,' afectaireq”‘ ‘,’
cerebelului apare tremorlnten’gonat dlzartrle, ataX|e La u"nu
pacienti depistam semne menlnglene hlperchlne2|a '

membrelor accese eplleptlforme
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Deseori sufera starea
vizuale, stari de delir,
Se determina afectarec
capilarotoxicozei, miocardiel toxice sau
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Pentru intoxicatii cronlce Orovoca
stadiile initiale este caracterlstlca’""'”” "'. ﬁ. o
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aparitiaparaparezei spastlce fara dereg[area SAN
sensibilitafii. Dereglarlle S|stemuIUI nervos; parlfendu P
apar dupa cele ale SNC. Modlflcérlle senS|b|I|tatu | | b
- dupa tipul pollneurltlc sunt msotlte de dlmlnuarea "
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Debutul polineuritei este ler
Procesul patologic in ac
rezistent. In LCR este'scazuta cantitatea deproteme,
1 -";\r.v.-;- L2 i \““‘&«
clorizi, este moderat marit nlvelul d\_ WS‘“« oy
Pe linga patologla SNC 1t asociaza si dls‘croﬂa' L e
-mlocardulm uneori afectarea ficatului, ce'se, ‘
deosebes;.te prln debut progresant cu aparltla lcterulul
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Deseori apare anemia hipc
eucocitelor Ia"% Al Sslg e
eucopenia, in protoplasma le
granulatie toxica. Cantitate:
deregleaza coagulabilitatfé'-» qVine
Actiunea locala a substantelor mercuroorgamce 'esfte "

slab exprimata, dar la contactul mdelungat cu ele es’te

posibila aparl’ga |r|tar|| mucoaselor dezvoltarea il
‘blefaroconjunctlwtel dermatltel Rk |




S —— e
w;ptt‘;\ e

SEMNUL DE BAZA in intoxicafiile cu substantele.
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Actiunea centrala
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distin perioadagpreclifica, care dureaza

cateva ore. l\‘ .
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Formele usoare ale.intoxicatiei acuté deéurg cu acuze la

cefalee, vertije, slabiciuni T“membr ,‘s\céderea vézuluil |
nilinigte, greata, hipe.rsali,(/a‘;ie,-colici abdominale, diaree.
Suferinzii sunt!Tn‘grijofati, pulpile Tnbustate, reactia I%a 'y
lumina slabaj se de’zvolté'-sppsm " omadatiei, ¢are duce
N Iajdjreglarea vederii Ié} distant3, Gfre‘glarla vederiila
dist nté,-dereblare adaptatiei nocterne si in.incaperile
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pare is
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‘ G;Tctloneazé Pe dIC apar | onvulsii géneralizate. Se f
dezvolta stare ole] In ace ef 'stadle ai)a e loc
inactivarea tqtala a g;ol esterazel eritrocitare gi s%rlz

| Decesul apre in rezultqtul %sflx\el si scaderii
activitatii cardiace pe fonul SC rilor difuz ale,
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Aaaune asupra sistemului n@vos perlf ic. Se!
dezvolta pollneurl cu eglarea miscarilor
p.reponderenn in memb‘dp% inferioare. Dezvoltare@
pcpllneurltel eéte lenta, manife tae|le c\llnlce su t31
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‘Tntalnegte afe‘:tarea toxica a ficatului ana za generala
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, slabiciuné generala, uneori se
Iobserva scaderea intelectului, otf
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Acesti COW utlllzlmmu_n ale

agriculturii, ca Insecticide, acaricide, pentru prelucrarea
semintelor, culturilor compusi ce difera dupa structura chimica:
benzen (clorbenzen, terpene (policlorpinen), compusii sirului
tienic (aldrin, heptalcor, tiodan), s.a. Specificul acestor
compusi este rezistenfa in mediul ambiant, solubilitatea mare

in grasimi si lipide, capacitatea de cumulare in tesuturile
organismulul.
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Allunea~tiexieca-a-camplexelor clorekganteeeste legata

de modificarea sistemel@'(‘,fgr.mentative, si dereglarea

respiratiei tisulare. Curciabv@g@m&t.grup de
compusi ca niste neelectrolisilipoidosolubili, care
sunt in stare sa penetreze toate barierele protectoare
a organismului.

Simptomatologia clinica a intoxicatiilor cu compusi
clororganici de natura acuta si cronica se
caracterizeaza printr-o varietate de simptome si

complexe simptomatice, care ne confirma
politropizmul lor.
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Caraﬂ elor clinice inj icati mice
acute depind de calea de patrundere a toxinului in
organism. La p;atrunderea d‘ale inspiratorie in primul
rand apame a eBftorTESpaton|
superioare si bronsiilor (traheobronsitd acutd), in cazul
patrunderii prin tractul gastro-intestinal- fenomene
dispeptice, gastroenterocolite acute, patrunderea prin
piele este insotira de inflamatie acuta pina la aparifia
necrozei. Pe langa fenomene locale ale actiunii toxice
apar semne generale — afectarea SNC.: cefalee, vertije,
vuiet in urechi, cu asocierea cianozeli, pot aparea
hemoragii cutanate.
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Forma prireipalé-de-nanifastare-a=moxXitalici acute

din partea SNC este en&ﬁfahta toxica cu afectarea
compart!mgnthlw subgort.:awg apar
accese de convulsii, uneori eplleptlforme stari
colaptoide si comatoase. La patrunderea In organism
a cantitafilor mari de toxic este posibila aparifia
miocarditel toxico-alergice, hepatitei toxice, nefritel
toxice. Uneori, la patrunderea repetata a toxicului,
dupa suportarea unel intoxicatii acute, pot aparea
modificari ale sistemului sangvin (anemie hipo- si
aplastica).
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In perioada de remisie dupa ‘suportarea unei
iIntoxicatii acute cu hexacloran sau alfii compusi
analogi pot aparea semne de afectare a sistemului
nervos periferic cu dezvoltarea polineuritei vegeto-
sensoriale. Procesul patologic in asa cazuri se
caracterizeaza prin afectarea difuza a sistemului
nervos de tipul encefalopolineuritel.
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Intoxicatille cu nice se
caracterlzeaz? prin dezvetarea asteniei toxice,
smdromu+u1-aetenm1get8tl anic. In

sindromul asteno-erganic sunt evidente simptome
microorganice, care indica localizarea procesului
patologic in trunchiul cerebral. De asemenea apar
semne ale asteniel cu paroxisme cerebrale angio-
distonice: pe neasteptate survine cefalea, insotita de
greata, slabiciune generala, hipertranspiratie, vertige,
paliditate accesiforma, bradicardie.
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In stadiile mal tardive TnQ]‘_gc_esul patologic este
implicat sisterhul nervos mwmﬁmité
vegeto-sensoriala.sau Torma, mixta.
In formele grave este posibila afectarea difuza a SN
(de tipul encefalopolineurita) cu simptoame organice
mctofocare sclerozate, dereglari de statistica cu
implicare in procesul toxic aregiunilor extrapiramidala
si hipotalamica, nervilor auditivi, nodulilor cervical
vegetativi.



s

Dereglareasistemului-aanias-este-sotitd e dereglari

endocrine (dereglarea se!ﬁé);ieicgrticosuprarenalelor,
sistemului insulinic pancre.tinidei). Un
loc aparte il ocupa dereglarile,S€CV (distonie vegetativo-
vasculara), hipo- sau hipertonie, distrofia miocardului,
miocardita toxico-alergica.

Stadiile initiale ale intoxicatiel cronice se caracterizeaza
prin dereglarea functiei stomacale, a ficatului, rinichilor.
In stadiile tardive apar semnele gastritei cronice cu

secretie hipoacida, au o evolufie mai favorabila decat in
Intoxicatiile acute.



INTOXICATII CU ACIDUL

CARBAMINIC

Sunt carbamide (baigon, dicrezil, sevin, carbin,
primor), tiocarbamide (ronit, tillam, eptam),
ditiocarbamide (carbotion, cuprozan, teneb, tirma).

Aceste substante se folosesc in calitate de insecticide,
acaricide, bactericide, erbicide, fungicide. Compusii
acidului carbaminic se deosebesc dupa proprietatile
fizico-chimice, rezistenta §| mecanlsmul de actiune

asupra organlsmulw -
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CLINICA INTOXICATIEI

ACUTE

Este caracteristica actiunea anticolinesterazica
exprimata prin excitarea M- si N- colinereceptorilor,
ceea ce duce la aparitia de cefalee, vertij, tuse,
fibrilatie musculara. In formele grave sunt posibile
convulsii tonice si clonice, paralizi, stari comatoase.
Activitatea colinesterazei scade pe o perioada de
timp, inactivarea ei poate fi stavilita in primele ore
dupa intoxicatioy it Fhyils Wit
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CLINICA INTOXICATIEI
- h CRONICE

Se caracterizeaza prin semne nespecifice, dintre
care domina ereglarea glandelor cu secretie interna
(diminuaea activitatii glandelor sexuale, tiroida,
ridicarea activitatii gluco- si mineralocorticoizilor).
Multor carbonati le sunt caracteristice proprietati
alergene, fapt ce duce la aparl’gla reactulor alergice la
persoanele ce sunt In' contact cu aceste substante
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TRATAMENTUL
_ﬁ intoxicatiilor cu pesticide

:
Masuile pentru efectuarea tratamentului trebuie sa fie \ ‘
orientate la scoaterearapida a.toxicului din organism odata cu
restabilirea functiei lui. o

La patrunderea toxicului odata cu aerul msplrat este
necesar transferul bolnavului din i Incaperea poluata, scoaterea
Jhainelor si nimicirea lor, ce ar meliora actul respirator.

La patrunderea prin piele in inlaturam cu ajutorul
tamponului de vata, pielea sa se spala cu apa.calda si spun (
sau solutie de hidrecarbonat de natriu de 2%, se sterge cu
solutie spirtuoasa de 5-10% sau 2,5% solutie de cloramina.
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TRATAMENTUL
L iIntoxicatiilor cu pesticide

. \’

Inl&turarea toxicului dih stomac.este efectuata prin spalatura
lul €u apa calda si absorbanti adaugaiti (cérbu'n.e activat).
Pentru extragerea toxicului din intestin se aplica clisme sifon
purgative (MgS0O4). _

4" La baza tratamentului'sta: &

» administrarea antido’;ilor,’ .

» tratatment patogenetic

» tratament simptomatic.
| o



TRATAMENTUL
_ﬁ intoxicatiilor cu pesticide

J

In calitate de r.emedii'folosite ca antidofi pot fi preparatele ‘

medicamentoase, care au proprietatea de a inactiva toxicul din
sange, de a inlatura efectul toxic al metabolifilor luiy; de a
grabi,excrefia lui din orgamsm Cu acest scop astazi se
folosesc preparate fizicoschimice, care absorb toxicul si scad
“absorbtia lui in tractul gstro-intestinal (carbune activat,
amberlit). Lujnicov numeste proprietatea de a{face inofensiv.. *
toxicul cu ajutorul substantelor antidoti de natura fizico-chimica ¥

,Sorbtie gastro-intestinala”.
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TRATAMENTUL
_ﬁ intoxicatiilor cu pesticide

La baza actiunii detoxicante a unor antidotl ce au capacitatez:
de a interveniin reactii chimice cu toxicul satl cu metabolitji Ui
in rezultatul careia se.nactiveaza toxicul, eliminindu-se din
orgahism prin urina si masele fecale. La aceasta grupa
chimica antitoxina — de administrare parenterala se refera
unitiolul si suceimetrul. Antidotii fiziologici se folosesc cu
scopul inlaturari efectulur toxic pe calea antagonismului
“aspura unor si acleasi sisteme'ale oArganismuI‘ui, modificarea
metabolismului complexelor toxice. In grupul acestor antidof|
Intra: metilen bleu, colinolitece si reactivatorii colinesterazel, '
antioxidantii. Antidatii se pot administra in forma de combinatii
din cateva préparate, reciproc marind efectul tratamentului.
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TRATAMENTUL
iIntoxicatiilor cu pesticide

C inatia cu colinolitice, care inlatura efectele muscinicsi.
nicotinic al complexelor fosforoorganice cu reactivatori
colinesterazeisse utilizeaza in tratamentul intoxicatiilor cu \ ‘
fosforoorganice. In calitate de antioxidanti, care implica

oxidarea toxinului si formarea derivatilor toxici, transformarea |
lui, Servesc vitamingele si aminoacizii. Culaghin indica
administrarea galascorbinei si alfa-tocoferolului clororganic Th
_calitate de antioxidanti,care nu numai micsoreaza semnele
Intoxicatiei, ci i normalizeaza ’procesele metabolice de baza,
functia ficatului. Concomitent cu administrarea antidotilor'se
folosesc pe larg remedii patogenice si simptomatice cu scopul
sustinerii si restabilirii functiei organelor si sistemelor care au
suferit de pe urma toxinulul. | | .
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TRATAMENTUL
_ﬁ intoxicatiilor cu pesticide

La necesitate este posibila dializa peritoneala, intestinala,
hemodializa, hemosorbtia detoxicanta si substituirea sangelui.” |
in tratamentul.complex al indicatiilor un loc de baza revine
metodelor ce contribuie |a marirea rezistentei fortelor de
,abérare, ceea Ce ar duce la insanatosirea suferintelor si
restabilirea capacitatirde munea. Caracterul tratamentului
recidivelor intoxicatiilor se determina pe bazaiclinica a
sindromului (encefalopatie, polineurita, dereglari functionale
stabile in alte sisteme).
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EXPERTIZA
ﬁ CAPACITATI DE MUNCA

:
.

L a stabilireaexpertizel de munca in intoxicatiile cu pesticide,
se va {ine cont.de conditiile ge ‘ munca, anamneza generala si
profesionala, caracterul manifestarilor clinice ale intoxicatiel,
glinamica dezvoltarii prchtﬂui patologic.
In cazuri usoare si de gravitate medie ale intoxicatiel procesul
patologic de reguli este réversibil, intoxicatia se sfarseste cu
insanatosire deplina, capicitatga de munca este limitata pe o
perioada de timp. Dar, la‘aparitia sensibiliutaji inalte la
\_Ppesticide (compusii Hg, Ch, restabilirea muncii cu acesti

compusi nu se recomanda.
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EXPERTIZA
CAPACITATI DE MUNCA

In unele cazusi in formele mdderat grave ale intoxicatiei pe o
perioada de timp ramane astefia, distonia vegeto-vasculara. in
acest caz se recomanda reintoarcerea la locul de munca, legat de
Influenta asupra‘organismului a«spreparatelor chimice.

Evolutia indeltingata sau recidive ale encefalopatiei toxice,
afectarea sistemului nervosyperiferic, sindroamele psih-vegetative
pronuntate, sufg‘inzii nu‘tre&ie' s& reia munca cu pesticidele. in
aceste cazuri sunt contraindjgate si alte munci legate de influienta si
altor factori nocivi asupra arganismului. Astefel de bolnavi necesita
regim de munca ra’;ional,.Tn%agul’scéderii calificatiei se indreapta la
comisia medicala de stabilire a expertizei muncii. Se determina
ﬁradul perderii capacitatii d&mncé sau gradul Ill de invaliditate in
legatura cu maladie profesion‘alé.
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EXPERTIZA
ﬁ CAPACITATI DE MUNCA

Formele grave ale intoxieatiilr cu afectarea difuza a SNC,
Implicarea in proces a SCV, flcatulw sangelui de obicei duce
la pierderea stabila a capb.plta’;u de munca. Acestor bolnauvi li
se stabileste grupul Il saulll.de invaliditate in legatura cu
maladiile profesionale: Te%m’enii aflarii in grupul de invaliditate
se stabilegte individual, ’g[n,éﬁd cont de recidivele intoxicatiilor.
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PROFIALXIA

Un'rol;de baza in profilaxia intoxicatiilor cu pesticide are
respectarea regulilor sanitare la locul de munca, in
procesul muncii, la pastrarea si trasnportarea lor,
administrarea lor in agricultura. O deosebita atentie
necesita respectarea termenilor stabilite pentru
reintoarcerea muncitorilor pe camp si obiectelor
wprelucratescupesticiderniiimatuilimESUriIo il
_organizatorice de baza in legatura cu. prevenlrea .
mtoxwat,nlor cu pestlmde se refera efectué?éa cont’f'o]f |
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