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Vorsicht bei Suizidversuchen

Paracetamol-Intox?

BERLIN - Die chinesische Stu-
dentin wird von ihren Kommi-
litonen in die Klinik gebracht,
weil sie dauernd erbricht und
zusehends kraftlos wird. Stark
erhohte Transaminasen und ihr
depressiver Aspekt fiihren die
Arzte auf die Fihrte ,Paracet-
amolvergiftung". Trotz inten-
siver Therapie kommt es zum
Leberversagen...

Das in therapeutischer Dosierung
gut vertragliche Schmerzmittel birgt
ab Dosen von ca. 100- 125 mg/
kegKG tddliche Gefahr. Da die Into-
xikation anfangs vollig symptomlos
verlduft, wird der Zeitpunkt fiir die
primére Entgiftung leicht verpasst,
warnt Intensivmediziner Privatdo-
zent Dr. FRANK MARTENS von der
Charité in ,,der Notarzt".

Acetylcystein rettet
die Leber

In den ersten 24 Stunden kommt
es allenfalls zu Schwitzen, Ubelkeit,
Erbrechen und Krankheitsgefiihl,
der Kopf bleibt bei einer Mono-
vergiftung klar. An Tag zwei jedoch
schwillt die Leber, rechtsseitige
Oberbauchschmerzen stellen sich
ein, die Transaminasen steigen. Ab
etwa dem dritten Tag entwickelt sich

eine hepatische Enzephalopathie. Bei
hohen Paracetamoldosen kdnnen
auch die Nieren versagen oder Herz-
rhythmusstérungen auftreten.
Induziertes Erbrechen und Ma-
genspiilungen als primére Entgif-
tung bringen nur innerhalb der
ersten Stunde etwas. Dazu ist es
im klinischen Alltag in der Regel
zu spit. Himodialyse kommt nur
bei Nierenversagen, therapieresis-
tenter metabolischer Azidose und
sonst nicht korrigierbaren Elek-

trolytstorungen zum Einsatz. Die
leberrettende MaBBinahme heifit An-
tidot-Therapie, sprich die raschest
mogliche Behandlung mit N-Acetyl-
cystein. Bei Paracetamol-Dosen iiber
100 mg/kg ist in diese Gabe immer
indiziert, betont Dr. Martens. Um
die notige N-Acetylcystein-Dosis
von 300 mg/kg zu erreichen, gibt
man nach seinen Angaben am bes-
ten das spezielle Priaparat flir Intoxi-
kationen (Fluimucil® Antidot 20 %
Injektionslésung).

Bei frithzeitiger The-
rapie, so der Kollege,
wird die Mehrzahl der
Paracetamolvergiftun-
gen iiberlebt. Dennoch
kommt es immer wie- der
zum Leberversagen. Die-
se Patienten sind letzt-
lich nur durch eine Or-
gantransplantation zu
retten. abc
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