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 (Management of poisoning) التسمم تدبير

 أ.د علا مصطفى

 

 قواعد أساسية لتدبير حالة التسمم: -1

هضمية غير مفسرة. يبدأ التقييم السريري  يجب التفكير بالانسمام في حال وجود اضطرابات قلبية وتنفسية واحيانا

 عادة من خلال تسجيل العلامات الحيوية مثل ضغط الدم, معدل القلب, التنفس ودرجة حرارة الجسم.

 يجب معرفة الأمور التي يجب فعلها وبأي ترتيب تتم. 
ً
 كي يكون تدبير حالة التسمم ناجحا

حيث لا  "treat the patient, not the poisonفي أولى الإجراءات التدبيرية الواجب اتباعها "الاهتمام بالمريض يأتي  1-1

يوجد قيمة لمحاولة إزالة السم من معدة ضحية في حال توقف التنفس أو هبوط الضغط. وعليه فإن الخطوة الأولى تكون 

في جعل العلامات الحيوية للمريض مستقرة و ضمن قيمها الطبيعية و نخص بالذكر الطرق الهوائية, التنفس و الدوران 

(Airway, Breathing, Circulation ; ABC). 

QUICKLY DETERMINE 

B. CARDIOVASCULAR FUNCTIONS C. CNS  INVOLVEMENT 

RESPIRATORY FUNCTION 
Support breathing 

Administer oxygen if necessary 
Administer naloxone for narcotic 

poisoning  

DETERMINE 

IDENTITY OF POISON 

DECIDE 
Substance is toxic Substance not toxic 

- Stabilize blood pressure 

- Treat shock 

- Normalize heartbeat 

Proceed with management 
(emesis, dilution) 

Control convulsions 
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يتم  تقييم الوظائف العصبية و مستوى الوعي والادراك.لدى استقرار الوظائف القلبية التنفسية, يأتي في المرتبة الثانية  1-2

 كماهو موضح في الجدول التاليexcitation و ال  depressionهذا التقييم بمساعدة لوحة سريرية عامة مميزة لل

Symptoms CNS 

 Depression 

Asleep; drowsy but accountable; responds to verbal commands Stage 0 

Corneal;gag; and deep tendon reflexes present; responds to pain Stage 1 

Deep tendon reflexes present; gag reflex present; no response to pain Stage 2 

Deep tendon reflexes absent; no response to pain Stage 3 

Stage 3 symptoms plus cardiovascular and respiratory compromise Stage 4 

 Excitation 

Restlessness; insomnia; tachycardia; flushed face; mydriasis Stage 1 

Stage 1 symptoms plus convulsions Stage 2 

Arrhythmia; delirium and mania; hypertension; hyperpyrexia Stage 3 

Stage 3 symptoms plus convulsions and/or coma Stage 4 

 

 .(diagnosticمحاولة تحديد العامل السمي ) تبدأ الخطوة التالية في 1-3

 يبنى التشخيص على أمور عديدة هي:

الكمية والوقت الذي مض ى على تناول السم.. وعلى  طرق الاعطاء, (:history of poisoningالقصة السريرية )1-3-1

ضوء المعلومات التي تم الحصول عليها يتم اتباع خطط علاجية عامة ونوعية. غالبا مايكون الحصول على معلومات من 

. وعادة ماتنقل هذه المعلومات للطاقم الطبي عبر الأ 
ً
 الذي يمكن أن يكون فاقدا للوعي أو مضطربا

ً
هل قبل المتسمم صعبا

 أو الأصدقاء وكلهم ممن لايمكن الاعتماد على أقوالهم.

: رسالة المنتحر, السموم الموجودة في مكان الحادث, وجود اثار دوائية على الفم أو الثياب, الشهادات الظرفية1-3-2

 الظهور المفاجئ للأعراض بعد تناول طعام ما أو شراب.

ن من خلال الاعراض السريرية اقتراح سبب للتسمم.) الحدقات, يمك (:clinical pictureاللوحة السريرية )1-3-3

العلامات الحيوية الضغط الشرياني, النبض, التنفس, درجة الحرارة(, لون الجلد, التكدم, اثار الوخز, الشعر و 

يد وتكون الاظافر, الرائحة, البول(.ولكن المشكلة هنا أن العديد من السموم تحدث تاثيرات على درجة كبيرة من التعق
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الأعراض على مستوى من العمومية وعدم النوعية. إن ظروف التسمم )معاينة مكان الحادث, وجود زجاجات فارغة 

 للأعراض. تولد بعض السموم أعراض 
ً
 لذلك المقترح تبعا

ً
 تماما

ً
قرب الضحية,...( يمكن أن تحدد سببا للتسمم مختلفا

ستدلال على نوع العامل السيي, على سبيل المثال تسبب المبيدات يمكن من خلالها الا  ( toxidromsسريرية مميزة )

الحشرية المثبطة للكولين استراز ظهور أعراض كولينرجية )تقبض الحدقة, زيادة في إفراز اللعاب, زيادة في الفعالية 

كولينرجية .  المعدية المعوية(. في حين لدى فرط الجرعة من مضادات الاكتئاب ثلاثية الحلقة تظهر أعراض مضادة

 باختصار, يمكن من خلال اللوحة السريرية التوجه إلى فئة محددة من السموم و استقصاء سموم أخرى.

 بدقة: لون الزرقة الرمية )تسمم ب 
ً
( والحدقات COفي حال الوفاة, يتم فحص الجثة المشتبه بوفاة صاحبها تسمما

والحروق الكيميائية حول الفم ويجب الانتباه إلى الرائحة التي  والنزوف الجلدية وكذلك الفقاعات وبقايا الاقياءات

 ولكن 
ً
 لا يكفي لوحده لتشخيص الوفاة تسمما

ً
تفوح من الفم خاصة. إن الفحص الظاهري للجثة ومهما كان دقيقا

ند يجب الشك بالوفاة بالتسمم في حال عدم وجود أي سبب اخر يعلل حدوث الوفاة. كذلك قد يثار الشك بالتسمم ع

 معرفة مهنة المتوفى فقد يكون بحكم عمله على تماس مع مواد سامة. 

بعد القصة السريرية, من أهم  ,تعتبر اللوحة السريريةاذن ان اللوحة السريرية هي مفتاح للتشخيص. حيث 

 الوسائل التي يعتمد عليها الطاقم الطبي في التشخيص.

 CLINICAL   EVALUATION   OF   THE POISONED   PATIENT التقييم السريري للمريض المتسمم: -2

 التشخيص من خلال الاعراض 2-1

 حيث يتم البحث عن عرض سريري يمكن أن يستدل من خلاله على نوع المركب المسؤول عن حالة التسمم.

 وع السموإنّ الموجودات العينية أو الجلدية أو رائحة النفس يمكن أن تكون مؤشرات يتم الاستدلال من خلالها على ن

 يتم ملاحظة:
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  س
َ
 :breath odorرائحة النف

يمكن الاعتماد على رائحة النفس كمؤشر للاستدلال على مركب أو مجموعة من المركبات  التي يمكن أن تكون 

فعلى سبيل المثال تتميز المركبات الحاوية على الكبريت ) مثل كبريت الهدرجين  مسؤولة عن حالة التسمم للمريض.

hydrogen sulfie  والمركبتانmercaptans)  برائحة نفس تشبه رائحة البيض الفاسدeggs rotten بينما فوسفيد .

 camphor. والكافور raw liverأو الكبد النيئ  fishيترك رائحة نفس تشبه رائحة السمك  zinc phosphideالزنك 

رائحة اللوز المرّ. والآيزوبروبانول  cyanide. والسيانيد mothballsيترك رائحة نفس تشبه رائحة النفتالين 

والساليسيلات تترك رائحة الأسيتون. والنتروبنزن يترك رائحة ورنيش الأحذية )طلاء(. ومركب ساليسيلات الميتيل يترك 

)نبات عطري ثماره تشبه ثمار الكرز(. والزرنيخ  ومركبات الفوسفات العضوي  wintergreenرائحة نبات الوينترغرين 

      م تترك رائحة نفس تشبه رائحة الثوم.والثاليو 

  الجلدskin : 

من أجل الأعراض المميزة لحالة التسمم يمكن ملاحظة حصول تبدل في لون الجلد بسبب بعض  ملاحظة لون الجلد:

سبيل المثال؛  المركبات. حيث تتميز بعض المركبات بأنها تبدل لون الجلد بصورة تختلف عن مركبات أخرى.فعلى

 .cyanosis)مبيد آفات( يسببان ازرقاق الجلد  Strychnineمركبات النتريت ومادة الستريكنين 

)يستخدم  boric acidوالكحول وحمض البوريك  antihistamineومضادات الهيستامين  Atropineبينما الأتروبين 

 كمطهر أو كمبيد حشري وغيرها من الاستخدامات(, هذه المركبات تج
ً
  redعل لون الجلد أحمرا

ً
 .flushedأو متوهجا

 .purpura, فرفرية ومركبات الساليسيلات ولدغة الأفاعي أو العقارب تسبب طفح جلدي ببقع أرجوانية اللون 

والمشروم  Castorوالخروع   )الباراسيتامول( Acetaminophenوالأسيت أمينوفين  CCl3أما جذر ثلاثي كلوروميتيل 

mushroom )فطر زراعي(, فهذه المركبات والمواد تسبب حصول يرقان )اصفرار(  jaundice .في لون الجلد 

 ملاحظة حالة الجلد:

والكوكايين  Amphetamineوالأمفيتامين  organophosphorous compoundsإنّ مركبات الفوسفور العضوي 

Cocaine  والباربيتيوراتbarbiturates  تسبب تعرقsweating الجلد. 

 على الجلد. needle marksومركبات الأمفيتامينات تسبب ظهور ما يشبه علامات الإبرة Opiodsبينما المواد الأفيونية 

 على الجلد. Bullaeظهور فقاعات  COويمكن أن يسبب أول أكسيد الكربون 

  بؤبؤ العينpupils: 

 يمكن ملاحظة التبدل في حدقة العين من جراء التسمم ببعض المركبات.

الكولينرجية والباربيتيورات  الانتي بسبب المركبات Mydriasisفعلى سبيل المثال؛ قد يحصل توسّع حدقة العين 

الأفيونية ومركبات الفوسفور  الكلينرجية و  بسبب المركبات Miosis وقد يحصل تضيق حدقة والأمفيتامين والكوكايين.

 .OPالعضوي 

 .Phencyclidineوالفينسيكليدين  Phenytoinالباربيتيورات والفينيتوين بسبب  Nystagmusوقد تحصل الرأرأة 
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 للتسمم الوشيقي )البوتيوليني(  vision disturbanceواضطراب الرؤية 
ً
والميتانول  botulismيمكن ان يكون مؤشرا

  والفوسفور العضوي.

  Toxidromeالتشخيص من خلال المتلازمات السمّيّة  2-2

.تعتبر المتلازمة السمية 
ً
 من الاستراتيجيات المتبعة في تشخيص السم سريريا

,  ينشأ عنها مجموعة toxicodynamicتمتلك بعض العوامل السمية آلية تأثير معينة على العضوية, حركية سمية 

)هما   syndromeمتلازمة. وفي حال كان الحديث عن الدواء نقول toxidrome المتلازمة السمّيّة من الأعراض  تسيى

حيث تكون مجموع هذه الأعراض عبارة عن مؤشر إلى المواد التي تعمل بنفس الآلية من خلال المتلازمة  نفس الش يء(

حيث أنه في حال وجود مجموعة من الأعراض أو  السمية بهدف الاستدلال إلى المجموعة التي ينتيي إليها السمّ.

 تشخيص أسهل منه في حال كان هناك عرض  وحيد.يكون ال toxidrome متلازمة سمية 

 Cholinergic Toxidrom المتلازمة السمية الكولينرجية2-2-1

 كولينرجية, نذكر:
ً
 من الأمثلة الرئيسة للسموم التي تعطي آثارا

 من الإرهاب الكيميائي الذ :nerve agentsالمواد الكيميائية المؤثرة على الأعصاب 
ً
ي تشكل هذه العوامل جزءا

تمتاز بأنها تكون بشكل سوائل يتم رذها في الهواء وبأن الوقت الذي تستغرقه  يستخدم لإبادة أعداد كبيرة من البشر.

 )من ثوانٍ إلى ساعات(.
ً
  لظهور الأعراض ليس بالطويل. حيث يكون بدء )استهلال( الأعراض مفاجئا

ً
ينجم عنها مجالا

 من الأعراض والتأثيرات:
ً
 واسعا

 .)تؤثر على الأعضاء الحساسة للوجه والجهاز التنفس ي )بشكل سائد تهديدات استنشاقية وجلدية 

  تسبب فرط تحفيزover-stimulation  للجهاز العصبي المركزيCNS. 

 .تكون بسبب تنفس ي 
ً
 إذا حصلت الوفاة, فعادة

 Sarinوأهمها السارين   Chemical terrorismeبعض هذه المركبات المؤثرة على الأعصاب تستخدم في المجال الحربي 

(GB)  والتابونTabun (GA)  والسومانSoman (GD).  وبعضها متواجد في السوق التجاري على شكل مبيدات حشرية

الذي يربط إنزيمات الكولين إستراز بشكل غير قابل  (OP)مبيد حشري فوسفاتي عضوي  Parathionكالباراثيون 

(الذي يربط إنزيمات الكولين إستراز بشكل قابل Carba -يد حشري كاربامات )مب  Sevinللعكس. ومبيد سيفين 

, Prostigmine, والبروستيغمين Antiliriumوبعضها مستخدم في المجال العلاجي كأدوية, مثل الأنتيليريوم  للعكس.

 .Mestinonوالميستينون 

 علامات وأعراض المتلازمة الكولينرجية:

  الموسكارينية المتلازمة السمّيّةMuscarinic Toxidrome 

 :Muscarinic Effectsالتأثيرات الموسكارينية 

https://manara.edu.sy/


 

 

 

https://manara.edu.sy/ 

 ثار تعطي آ
ً
فرط الافراز )عرق ودمع وبول ومفرزات  مع نظيرة الودية و تؤثر على العضلات الملساء بشكل خاص ا

 في الجهاز الهضيي  قصبية ( وكون المستقبلات الموسكارينية
ً
تتواجد على العضلات الملساء فإن تنبيهها يسبب اضطرابا

تقبض للحدقة وتمت ملاحظة هذا العرض في الموجودات العينية , حيث بالإضافة الى  )إسهال أو إقياء  وآلام بطنية( 

 إن المركبات الفوسفورية العضوية تسبب تقبض للحدقة.

 يمكن شمل الأعراض بـ 
ً
 : وهي:UGBAMSLاختصارا

Salivation سيلان اللعاب        

Lacrimation الدمع     

Urination التبول          

GI distress (Nausea, Vomiting, Diarrhea) اضطراب هضيي )غثيان, إقياء, إسهال(       

 فرط إفراز مائي ومخاطي من الرئتين   

   Bradycardia, Bronchospasm)ronchorrhea (Bبطء معدل ضربات القلب, تشنج قصبات

      bdominal crampsA تشنجات بطنية )مغص(

Miosis تضيق حدقة         
  المتلازمة السمّية النيكوتينيةNicotinic toxidrome، 

 :Nicotinic Effectsالتأثيرات النيكوتينية 

تأثيرات الجملة الودية: تتواجد بشكل رئيس ي على العضلات المخططة  وفي الجهاز القلبي الوعائي حيث تؤثر على 

ارتفاع ضغط شرياني فتتجلى بعلى القلب والأوعيةاما تأثيراتها  العضلات المخططة و تسبب ضعف و ارتخاء وتوخز 

يمكن تلخبص هذه التأثيرات ب:  وتسرع القلب  

Mydriasis توسع حدقة العين   

 انكماش واسترخاء عضلي لاإرادي )تحزم عضلي, , ضعف ,توخز وتسبب: تأثيرات على العضلات المخططة 

 تسرع القلب Tachycardia ,ارتفاع ضغط شرياني HR وتأثيرات في الجهاز القلبي الوعائي وتسبب:

 العلاج

  الأتروبينAtropine 

الجهاز العصبي. يصل الىالأتروبين يعطى لعلاج أعراض المتلازمة السمية المسكارينية )العضلات الملساء( و لا   

 يقوم بتعطيل تأثيرات الناقل العصبي الاستيل كولين من خلال تثبيط مستقبلات الأستيل كولين.  

  2براليدوكسيم-PAMCl (Pralidoxime) 

يعطى لعلاج الأعراض العضلية والعصبية.و يسيى بمفعل الكولين الاستراز حيث يعمل على نزع العامل السيي و تحرير 

 مله في حلمهة الاستيل كولين و معاكية الاعراض الكولينرجية.الانزيم مما يسمح له بالقيام بع
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 Anticholinergic  Toxidromeالمتلازمة السمية الأنتي كولينرجية 2-2-2

والمرتبطة بالعديد من الادوية. إلا ان اثارها  تعتبر الآثار الأنتي كولينرجية من أكثر الآثار غير المرغوب بها و الشائعة

العلاجية غطت عن تلك الاثار غير المرغوب بها خاصة مضادات الاكتئاب ثلاثية الحلقة ومضادات الذهان 

 كالفينوتيازينات

Anticholinergic  Toxidrome 

Dry mucus membranes   أغشية مخاطية جافة 

Mental status changes الحالة العقليةتغيرات في   

Flushed skin توهج الجلد   

Mydriasis توسع الحدقة       

Tachycardia عدم انتظام ضربات القلب   

Hypertension ارتفاع ضغط الدم   

Decreased bowel sounds أصوات معوية منخفضة   

Urinary retention احتباس بول    

Seizures اختلاجات   

Ataxia ترنح   

 anticholinergic  toxidromeالمتلازمة السمّية الانتي الكولينرجية 

 والمرتبطة بالعديد من الأدوية:يعتبر 
ً
 النشاط المضاد للكولينرجية من أكثر التأثيرات الحادة شيوعا

, ومضادات الكولين المعوية  Antipsychotics, ومضادات الذهان Antihistaminesمثل مضادات الهيستامين 

Gastrointestinal  anticholinergicsوالبنزتروبين , Benztropine ومضادات التشنج ,Antispasmotics وموسعات ,

 Mydriaticsالحدقة 

Antispasmotics Gastrointestinal  

anticholinergics 

Antipsychotics Antihistamines 

Dicyclomine 

Hyoscyamine 

Oxybutynin 

Clidinium 

 

Atropine 

Scopolamine 

Glycopyrrolate 

 

Clozapine 

Olanzapine 

Thioridazine 

 

Chlorpheniramine 

Cyproheptadine 

Hydroxyzine 

Diphenhydramine 

Meclizine 

Promethazine 
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الذي يزيد من  كولينرجية كالفيزوستغمين تتم معالجة التسمم باالمركبات الانتي كولينرجية باعطاء مركب ذات تأثيرات

   التأثير الاستيل كولين من خلال تثبيط عمل الكولين استراز

  ترياق الفايزوستيغمينPhysostigmine  

تتنوع الآثار السريرية بالاعتماد على الجرعة والخواص الكيميائية لهذه المركبات. لا تصل إلى الجهاز العصبي المركزي. 

مواقع مستقبلة محيطية أكثر منها مركزية.وعليه فإن العمل يتم توجيهه إلى نحو   

  Opiatic  Toxidrome المتلازمة السمية الأفيونية )المورفينية(2-2-3

يوجد مواد افيونية طبيعية )كالمورفين والكوديئين( ومواد أفيونية نصف تركيبية )كالهيروئين, والكوديثيلين, 

 الأفيونية. mu (µ)والفولكودين(.وهي منبهات لمستقبلات 

, تثبيط تنفس ي, تضق حدقة, اعتماد جسدي, Euphoria, النشوة analgesiaومن التأثيرات: فقدان الشعور بالألم 

 . bradycardia, تباطؤ القلب hypothermiaانخفاض حرارة الجسم 

 Naloxone  ترياق النالوكسون 

ج التسمم الأفيوني..وهو الدواء المختار لعلا للارتباط مع مستقبلاتهالمواد الأفيونية يتنافس مع ا  

  adrenergic  Toxidrome المتلازمة السمية الأدرينالية2-2-4   

 الأعراض: 

Hypertension ارتفاع ضغط الدم   

Tachycardia عدم انتظام ضربات القلب   

Hyperpyrexia فرط السخونة   

Mydriasis توسع حدقة العين   

Anxiety, delirium القلق والهذيان   

Adrenergics الـ  تتنافس مع الأدرينالين أو النورأدرينالن في تنبيه مستقبلات ألفا وبيتا   

 بلات ألفا(ق)منبهات مست Amphetamines, الأمفيتامينات Cocaineمن أمثلتها: الكوكائين 

 Cafeine, والكافئين Salbutamol  , والسالبوتامول  theophylline (مستقبلات بيتا )منبهات والثيوفيلين
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الاستقصاءات الكيميائية الحيوية ونتائج التحليل السمي: الفحص السمي  -3

 :Toxicological investigationsالمخبري 

خيار العينة المأخوذة يعتمد على نوع التحليل المراد اجراؤه والذي يبنى على مشاهدات سريرية.  :اختيار العينات3-1

المعلومات التي يتم جمعها من التحاليل السمية تختلف من عينة الى اخرى, لذلك من الضروري احيانا اجراء التحليل 

 كالبول و الدم. لعينات مختلفة.

ان المعلومات المتعلقة بطريقة دخول المادة الى العضوية مفيدة وضرورية  السمي:التقنيات المستخدمة في التحليل 3-2

للمحلل المخبري السيي ولكنها ليست كافية لهذا السبب يجب ان تتضمن الاستراتيجية التحليلية بحثا واسع النطاق وعادة 

 .general unknown sceeningماتسيى ب 

تم تناولها من قبل المتسمم في عينة واحدة ولحل مثل هذه المشاكل التي تواجه  من المحتمل عدم الكشف عن المادة التي قد

 المحلل المخبري يتم أخذ عينات مختلفة واستخدام العديد من التقنيات التحليلية.

  تقنيات الاستقصاءscreening tests 

ام هذه التقنيات تكون نصف كمية وفي تمتاز هذه الطرق بسرعة تطبيقها ولكنها تفتقد للنوعية فان نتائج التحليل باستخد

 . ..Confirmation methodsحال كانت ايجابية يجب التأكد من النتائج باستخدام تقنيات التحقق 
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 من اهم الطرق الاستقصائية المستخدمة في التحليل السيي:

 التقانات المناعية:

EMIT: Enzyme Multiplied Immunoassay Technique. 

ELISA: Enzyme Linked Immuno Sorbent Assay. 

KIMS: Kinetic Interaction of Microparticles in Solution. 

RIA: Radio ImmunoAssay. 

FPIA: Fluorescence Polarization ImmunoAssay. 

 التفاعلات اللونية

 طرق كروماتوغرافيا الطبقة الرقيقة

  تقنيات التحققMethods of confirmation 

ان الخيار الاول من بين هذه التقنيات هو استخدام الكروموتوغرافيا )الغازية, السائلة ذات الاداء العالي,( المرتبطة بجهاز 

 .Mass spectrometerمطيافية الكتلة 

ديهم لدى اتمام كافة الاجراءات الاسعافية )تأمين تسريب وريدي و إعطاء السوائل, تنبيب الرغامى عند فاقدي الوعي ومن ل

تثبيط تنفس ي( واستقرار حالة المريض المتسمم أو خروجه من دائرة الخطر,التشخيص السريري و المخبري الذي يساعد بوضع 

 الخطة العلاجية الملائمة فإنه يتم المباشرة بإجراءات نزع السم, منع امتصاصه, زيادة افرازه أو إعطاء ترياق نوعي له.إن وجد. 

 (Methods to reduce or prevent absorption) المتبعة لتخفيف او منع الامتصاص الطرق  -4

  (:topical decontaminationنزع السمية الموضعية ) 4-1

يوجد العديد من المواد الكيميائية المنحلة في الدسم القادرة على اختراق الجلد والتسبب في اعراض سمية  الجلد:

جهازية خلال دقائق. عند تعرض الجلد لهذه المواد يجب نزع كل الملابس المتلوثة و غسيل الجلد بكمية وافرة من الماء 

م او الضمادات على مكان التلوث. و الصابون. يجب عدم وضع أي نوع من الكريمات و المراه  

غالبا ماتكون العين عرضة للمواد الكيميائية المسكوبة أو المرذوذة حيث يتم امتصاص العديد من المواد خلال  العين:

 بالماء الفاتر بشكل 
ً
دقائق عبر القرنية مسببا" ضررا دائما كفقدان البصر. في حال تلوث العين يجب غسلها فورا

دقيقة ويجب أن تلقى الضحية رعاية طبية سريعة. 20مستمر لمدة   

في حال استنشاق السموم )أبخرة, غازات( غالبا ما تنتج أعراض نقص أكسجة لذلك يعطى الهواء أو الاكسجين 

 النقي.

 (gastrointestinal decontaminationالتطهير المعدي المعوي )4-2

ني و من أهم الطرق المتبعة:يتم التطهير المعدي المعوي بشكل انتقائي و ليس روتي  
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 :(Dilution) التمديد 4-2-1

اكواب ماء للبالغ. يجب عدم اجبار  3-2بها تبلغ  الاجراء الاولي لدى تناول السم هو تمديده بالماء. الكمية الموص ى 

المريض على تناول فوق طاقته من الماء حيث يجب اعطائه الكمية التي يستطيع تقبلها. في حال ابتلاع اشكال صلبة 

كالحبوب و الكبسولات فإن التمديد بالماء يجب تجنبه لأنه يسرع من انحلال الدواء وبالتالي امتصاصه. أما في حال 

تلاع المواد الكيميائية السائلة والمنتجات المستخدمة في المنازل مثل مساحيق التنظيف فإن أفضل تدبير هو إعطاء اب

إن للتمديد بالماء دوران رئيسيان: تقليل التخريش الحاصل من ابتلاع السم وإعطاء حجم لمحتوى  الماء لتمديدها. 

 المعدة والذي يساعد على حدوث الاقياء.

 :Emesisاء الاقي4-2-2

يمكن استخدام  من المقيئات المعطاة ايبومورفين ,محاليل ملحية مركزة, محلول صابوني,إضافة إلى التحريض الميكانيكي.

ويستخدم منزليا عند ابتلاع مادة عن طريق الخطأ )تسمم عرض ي منزلي(. يعطى عن  Epecac syrupشراب عرق الذهب 

للاطفال. لدى اعطاء جرعات عالية من هذا الشراب فإنه يسبب سمية قلبية. مل  15مل للبالغين و  30طريق الفم 

دقيقة من تناول المركب لذلك يجب اعطاء الشراب في أسرع وقت  30يحدث الاقياء , نتيجة التأثير المهيج للمعدة, بعد 

بير الاقياء غير ممكن بعد حدوث التسمم )بعد مض ي اكثر من ساعة يزداد احتمال امتصاص السم وحينها يصبح تد

 مفيد(. يجب الانتباه إلى عدم إعطاء الفحم الفعال إلا بعد مرور وقت على الشراب وحدوث الاقياء.

 يجب تجنب اجراء الاقياء في بعض الحالات )الجدول(

TABLE4: Conditions in which emesis should not be attempted 

Do not induce vomiting if the ingested substance is a: 

Convulsant 

Hydrocarbon 

Corrosive acid or alkali 

Do not induce vomiting if the patient: 

Is unconscious or comatose 

Has severe cardiovascular  disease or emphysema or weakened blood vessels 

Has a hemorrhagic diathesis 

 (gastric lavage) غسيل المعدة4-2-3

 ويتم باستخدام انبوب فموي معوي وحيث يتم من خلاله تمرير الماء الدافىء الى المعدة.

 غسيل المعدة ينقص امتصاص السم حسب مايلي:
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 52 دقائق الاولى التالية لتناول السم. 5% عند اجراؤه خلال ال 

 26دقيقة الاولى التالية لتناول السم. 30% عند اجراؤه خلال ال 

 16دقيقة الاولى التالية لتناول السم. 60% عند اجراؤه خلال ال 

 مضادات الاستطباب:

 .السموم الاكلة التي قد تؤدي لانثقاب المري او المعدة 

 .)ابتلاع المشتقات النفطية )احتمال حدوث ذات رئة استنشاقية خطيرة 

 .)عدم القدرة على حماية الطريق الهوائي )فقدان الوعي 

 )ابتلاع مواد ذات حجم كبير لايمكن استخراجها بالانبوب )كبسولات, مغلفات المخدرات 

 .الجراحة الحديثة على المري أو المعدة 

 (Catharticsاستخدام المسهلات )4-2-4

saline catharticsتعد المسهلات الملحية   به للتخلص من  
ً
هي الخيار الأفضل عندما يكون تحريض الاسهال مرغوبا

اد السامة من انبوب الجهاز الهضيي و التي تعمل على مبدأ تخفيض زمن بقاء السم في الأنبوب الهضيي من خلال المو 

المسهلات الشائع استخدامها مع الجرعات  التحريض على إطراحه قبل امتصاصه )يقل الامتصاص و يزيد الإطراح(.

 الموص ى بها موضحة في الجدول التالي:

Dose adult Dose Child Cathartic 

5-10 g 250 mg/kg Magnesium sulfate 10% (epsom salts) 

250-300 ml 4 ml/kg Magnesium citrate 

15-20 g 250 mg/kg Sodium sulfate 10% 

40 ml 20 ml Sodium sulfate/sodium phosphate (Fleet 

phosphosoda) 

1.5g/kg 1.5 g/kg Sorbitol 

 الاعتبار عدة نقاط لدى استعمال المسهلات:يجب الأخذ بعين 

 ( يجب تجنب استخدام المسهلات المحرضةstimulant) ( او المزلقةlubricant) ( أو الملينةlaxative)  إلا في

المعدني في حالات التسمم بفرط  حالات خاصة كاستخدام زيت الخروع في حال التسمم بالفينول و الزيت

 الجرعة بالفيتامينات المنحلة في الدسم.

 :لا يوص ى بإعطاء المسهلات عموما في حال 

 (corrosiveكان السم ذو تأثير كاوي ) -
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 وجود اضطرابات في الشوارد -

 غياب الأصوات المعوية -

 للأشخاص الذين يعانون من مشاكل كلوية )الانخفاض في معدل  لا تعطى المسهلات الحاوية على المغنزيوم

الإطراح( و السبب في ذلك يعود الى امكانية حدوث تثبيط للجملة العصبية المركزية ناجم عن ارتفاع 

 مستويات المغنزيوم البلاسمية.

  أي حالات لا تعطى المسهلات الحاوية على الصوديوم للأشخاص الذين يعانون من فشل قلب احتقاني أو

 أخرى يشكل فيها احتباس السوائل عامل ترتفع معه الخطورة.

إن استخدام السوربيتول بسرعة كمسهل يمكن أن يكون ذو فعالية تفوق سلفات الصوديوم و المغنزيوم 

(cathartic of choice) 

 (Adsorbentsاستخدام مواد مدمصة )4-2-5

 pectine, cholestramine, fuller'sالسم من لمعة الامعاء باستخدام العديد من المواد المدمصة مثل:  يمكن ادمصاص

earth, kaoline  إلا أنه لا يوص ى بهذه المركبات إلا في حالات خاصة مثال الfuller's earth  لديه انتقائية عالية لل

paraquat.  يستخدم الفحم الفعال activated charcoal(AC)  بشكل روتيني لادمصاص السموم حيث ينتشر السم

عبر ثقوب موجودة على سطح الفحم الفعال ويشكل معه معقد غير قابل للامتصاص و يطرح بالبراز أو غسيل المعدة 

 أو بالاقياء,ولكن بالمقابل هو قليل الفعالية أو غير فعال اتجاه سموم أخرى )جدول(

TABLE: affinity of activated charcoal 

 Binds poorly to: 

Element metals (lead, lithium, mercury) 

Boric acid 

Cyanide 

Pesticides 

Ethanol, Methanol 

Mineral acids 

Multiple orales doses useful with: 

Carbamzepine 

phenobarbital 

Nadolol 

Theophylline 

Digitoxin 
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( الذي استخدم لسنوات عديدة كخط علاج أولي في universal antidoteتركيب الترياق العام )يدخل الفحم الفعال في 

 معالجة التسمم لكثير من المواد.

 universal antidote  :activated charcoal (2 part)+ tannic acid (1 part) +magnesium oxide(1 part)تركيب ال 

 و هو متوافر حتى اللآن و لكن يجب التوقف عن الترياق (بينت التجارب أن هذا الاجراء 
ً
العام( غير مفيد كثيرا

مما  tannic acidاو /اعطائه. يعمل الفحم الفعال الذي يدخل في تركيبه على ادمصاص جزء من اكسيد المغنزيوم و

 أن ال 
ً
 (.hepatotoxicهو سم كبدي )  tannic acidيقلل من خواصه الادمصاصية. وأوضحت بعض الدراسات أيضا

الفحم الفعال هو عبارة عن بودرة سوداء منحلة بالماء تنتج عن احتراق المواد العضوية كالخشب و من ثم يتم تفعيل 

مئوية.  900الى  600او اوكسجين بدرجة حرارة  oxidizing gasالفحم من خلال تعريضه لمجرى من غاز مؤكسد 

و قد تم تصنيع أشكال أكثر فعالية   للفحم M2/g 1000 ممايؤدي الى الازدياد في مساحة السطح الذي يصل الى

 . تتواجد على السطح ذو المساحة الكبيرة مسام تتوضع العديد من السموم فيها.M2/g 3500بزيادة السطح الى 

Administration 

ساعة بعد تناول السم. في بعض الحالات  1( مفيدا يجب إجراؤه خلال ACكي يكون تدبير اعطاء الفحم الفعال )

يكون من المفيد إعطاء الفحم الفعال خلال فترة تتجاوز الساعة كما في حال التسمم بالمركبات التي تؤخر الافراغ 

يونات. حيث يمكن المعدي مثل الأدوية الأنتي كولينرجية كمضادات الاكتئاب ثلاثية الحلقة و الأدوية المخدرة كالأف

 10-9ساعات بعد تناول هذه المركبات  و اما بالنسبة للاسبيرين يمكن اعطاؤه بعد  8-6اعطاء الفحم الفعال خلال 

 ساعات. و في جميع ظروف الإعطاء لابد من تأمين حماية للطرق التنفسية قبل المباشرة بهذا التدبير.

 ساعات. 4أو  2غ للأطفال. يمكن تكرار الجرعة كل ك/غ1غ للبالغين و  100-50الجرعة الموص ى بها هي 

Complications 

 لكون  ACلا تعتبر التأثيرات الجانبية الناجمة عن استعمال ال 
ً
بالخطيرة و اكثرها شيوعا الغثيان و الامساك نظرا

الاسهال  و  الفحم الفعال لا يمتص و يبقى في الأنبوب الهضيي. في حال إضافة السوربيتول له كمحلي تظهر أعراض

و المركب المدمص )تعود للسوربيتول و يوص ى  ACهي أعراض مرغوب فيها لتسريع إفراغ المعقد المتشكل بين ال 

 (.ACباعطاء جرعة واحدة من السوربيتول على الاقل لدى اعطاء أول جرعة من ال 

 د الأمعاء.هي التسبب في انسدا ACمن الآثار الخطيرة الناجمة عن اعطاء كميات كبيرة من ال 

Contre-indication 

 الزمن المنقض ي على تناول العقار يتجاوز الساعة )مع وجود استثناءات( -

 ان تكون المادة غير قابلة للادمصاص  -

 الطرق التنفسية غير محمية -

https://manara.edu.sy/


 

 

 

https://manara.edu.sy/ 

 بالطريق الفموي  antidoteاعطاء  -

 وجود حالة من الانسداد المعوي  -

 يجب عدم :

 اعطاء المثلجات او الملونات او المنكهات لأن ذلك سوف ينقص من قدرته الادمصاصية. -

دقيقة بعد اعطاء  30في آن واحد . يجب أن يتم بفاصل زمني  ACمع ال  IPECACاعطاء شراب ال  -

)القلويدات المقيئة الفعالة في شراب ال  Cephaeline و ال  EMETINEلأت ال  ipecacشراب ال 

ipecac تم ادمصاصها على ال ( يAC  و بالتالي يمنع تأثيرها من الظهور 

 :Whole bowel irrigationغسيل الامعاء الكامل 4-2-6

وهو مفهوم جديد في علاج التسمم و يتم اعتماده ايضا في تنظيف الانبوب الهضيي قبل اجراء الجراحة. المحلول 

 ذات الاستخدام الاكثر شيوعا لهذا الغرض هو 

sodium sulfate and polyethylene glycol electrolyte solution (Colyte, Golytely)  

 إن هذا المحلول غير قابل للامتصاص و لا يسبب اي ازدياد او اضطراب في الشوارد وهو إجراء امن للأطفال

 الاستطبابات:

  الامبيسيلين(تناول الادوية المغلفة او ذات الامتصاص البطيء)يقلل امتصاص الساليسيلات و 

 الانسمام بالمعادن الثقيلة 

  الانسمام بالحديد و الليثيوم و سلفات الزنك 

  إزالة الcocaine pockets     المتناولة بغرض التهريب 

 مضادات الاستطباب:

 انسداد الامعاء 

 .تناول المواد السامة التي تؤدي إلى إسهالات شديدة 

 :Demulcents لملطفاتا4-2-7

في بعض الحالات تعتبر هذه المركبات الاجراء الوحيد الذي يلزم لتدبير التسمم. إن العديد من النباتات و المواد 

الكيميائية تسبب تخريشات في مخاطية الجهاز الهضيي من دون أن يتسبب في أي أعراض سمية. إن تدبير هذه 

 يس كريم او أي مادة أخرى من شأنها تهدئة التخريش. التأثيرات الحادة المخرشة يمكن أن يتضمن تناول الحليب, الا

 اعطاء بياض البيض )تقريبا 
ً
بيضات للبالغين( و الذي يشكل مصدر للبروتين الداعم لمخاطية المعدة و  10يفيد أيضا

 يمكن اعتباره من الملطفات.
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 و لكن المريض يصر على يتم اللجوء احيانا الى اعطاء الملطفات في حالات التسمم الخفيفة التي لا تتطلب ع
ً
لاجا

 ما, عندها تعطى هذه المركبات ك 
ً
 .placeboاعطائه شيئا

 (Enhancement of elimination of poison)   تعزيز إطراح السم -5

تتضمن المرحلة التالية في تدبير التسمم بعد نزع السم من الجهاز الهضيي قبل امتصاصه إجراءات إزالة الجزء 

:الممتص منه 
ً
 إلى الدم. الحالات التي يكون فيها زيادة إطراح السم مفيدا

 لدى ظهور أعراض التسمم على المريض 

 .تدهور حالة المريض بالرغم من كافة الاجراءات الداعمة للحياة 

 أو الموت 
ً
 حادا

ً
 إمكانية أن تسبب كمية العامل السيي المتناولة تسمما

  كافيا حتى يتم امتصاصه.مرور وقت على تناول العامل السيي يكون 

 وجود السم في الدم بتراكيز مرتفعة 

 )وجود أذية في طرق الاستقلاب و الاطراح )القصور الكبدي الكلوي 

 تفعيل الاطراح الكلوي 5-1

 حيث يتم هذا الاجراء في حال كان العامل السيي يطرح عن طريق الكلية. يتم تفعيل الاطراح الكلوي من خلال: 

  باستخدام المدرات كالمانيتول والفورسيميد خاصة في حالات الانسمام التي تترافق مع وذمة في الرئة.الادرار القسري 

  تغييرPH  البول: إن معظم العوامل السامة هي حموض أو أسس ضعيفة )تتشرد بسهولة في المحاليل(. إن زيادة

 تشردها يسبب زيادة طرحها عبر البول.

 :Alkalization of urineقلونة البول  -

مل مكافىء من  35-20مضاف له  0,45%, محلول ملحي 5ويتم باعطاء بيكربونات الصوديوم وريديا )محلول سكري 

. يتم قلونة البول في حال كانت المادة السامة 8و  7البول بين  PHبيكربونات الصوديوم(. حيث يعمل على زيادة 

 حمض ضعيف كالفينوباربيتال و الساليسيلات.

 :Acidification of urineحمضنة البول  -

. يستخدم لطرح الاسس الضعيفة كالامفيتامين. لم يعد 6و  5,5البول بين  PHباعطاء كلور الامونيوم يصبح 

 يستخدم حاليا لاثاره الجانبية الخطيرة )اذية كلوية, قلاء استقلابي(.

 )تحال دموي، تحال بريتواني(:  Dialysisالتحال5-2

روتيني يتم اتباعه فقط في حالات التسمم الحادة كالتسمم بالسيانيد الذي يسبب سمية  ان التحال هو اجراء ليس

 خلوية خلال دقائق قليلة.
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حيث يتم انتقال المادة السامة المنحلة بالماء عبر غشاء نصف نفوذ من وسط  Osmosisيقوم التحال على قوانين 

التحال(. فعاليته قليلة في حال السموم: المنحلة ذو تركيز مرتفع )الدم( إلى وسط ذو تركيز منخفض )محلول 

 بالدسم, ذات الوزن الجزيئي العالي او تلك المرتبطة بشدة مع البروتينات.

 :Exchange transfusionتبديل الدم 5-3

 يلجأ اليه عندما يكون تحال المادة السامة ضعيفا. يلجأ اليه في الحالات التالية:

 التسممات اللاعكوسة و القاتلة 

 .ارتفاع كبير في تركيز السم في الدم 

 .القصور الكبدي الكلوي 

 Specific antidotesترياقات نوعية -6

  ترياقات كيميائية: تتفاعل مع السموم لتعطي مركبات ذو سمية أو امتصاصية أقل. على سبيل المثال إن التسمم

فاعل مع هذا الحمض لتعطي ملح ذو بحمض الاكساليك و امتصاصه يسبب أذية كلوية. إن املاح الكالسيوم تت

انحلالية ضعيفة حيث يمر في الامعاء من دون امتصاص. لدى التسمم بالمعادن الثقيلة كالرصاص يتم إعطاء 

 حيث تشكل معقدات حلولة بالماء و تطرح عن طريق الكلية. deferrioxamineمركبات خالبة للمعادن كال 

 يعطى ال  -تتنافس مع السم للارتباط بمستقبلاته:  ترياقاتNaloxone  .ال  –في حال التسمم بالمورفين

Physostigmine  هو ترياق نوعي للمركبات الانتي كولينرجية كالاتروبين. يعمل على تثبيط أنزيم الكولين استراز و

 روبين للارتباط بمستقبلاته.بالتالي زيادة مستوى الاستيل كولين الذي يقوم بدوره بالتنافس مع الات

 :)لدى استقلاب الاسيتامينوفين  -ترياقات تؤثر على حركية العامل السيي )امتصاص, استقلاب, توزع, اطراح

 ذو سمية كبدية. يتم نزع سمية هذا المستقلب من خلال ارتباطه مع الغلوتاتيون )مانح 
ً
)الباراسيتامول( يعطي مركبا

لدى فرط الجرعة من الباراسيتامول ينضب مخزون الغلوتاتيون و تظهر أعراض (. SH–لمجموعة السلفوهيدريل 

لنزع سمية  SH–ليلعب دور الغلوتاتيون في منح ال  N- acetylcysteineسمية حادة. في هذه الحالة يعطى ال

 المستقلب السام.
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