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5.
Higanymérgezés
· Higanymérgezés
· Toxikológiailag három formájának van jelentősége:
· elemi higany;
· merkurisók;
· szerves higanyvegyületek.
· 1. Elemi higany.
· Elektródok, higanygőzlámpák, higanyos mérőműszerek, tükrök, fogászati amalgám gyártásához használták, legnagyobb mértékben NaOH és klórgázgyártásban a NaCl elektrolíziséhez katódként.
· Telített gőze 15 mg/m3 levegőben. Veszélye a higanygőz belégzésének van, a GI traktusba kerülő higany nem oldékony.
· Kezdetben étvágytalanság, fogyás, fáradékonyság, gyengeség, tachycardia, izzadás, dermographia jelentkezik → astheniás vegetatív szindróma. A KIR bántalmaként memória- és magatartászavar, valamint remegés alakulhat ki, mely kezdetben a szemhéjra és az ajkakra, később végtagokra, majd az egész testre kiterjed.
· Egyéb tünetek a fokozott nyálelválsztás, amiben a higany kimutatható, és a golyva, ami a Hg2+ és a jodid reakciójából származó jódhiány okoz.
· 2. Merkurisók.
· A merkuriion baktericid hatású, ezért fertőtlenítőként használták. A szublimát 0,5-1 grammos mennyiségben lenyelve akutan halálos lehet.
· Legelső tünet a nyálkahártyák haemorrhagiás nekrózisa a GI rendszerben. A nekrotikus plakkok fájdalmasak, felszínükön fehéres higany-fehérje komplexek vannak. Hányás, haematemesis, melena, hematochesia jelentkezhet. Súlyos esetben hypovolaemiás shock alakul ki.
· 24 órán belül a vesekárosodás tünetei is jelentkeznek: ha nincs keringési elégtelenség, akkor átmenetileg polyuria alakulhat ki, később azonban a kanyarulatos csatornák hámjában ödéma, majd nekrózis alakul ki, aminek következménye oliguria, anuria.
· Krónikus intoxikáció is vezethet veseelégtelenséghez, ami egyrészt szintén magyarázható a higany direkt sejtkárosító hatásával, azonban a kórkép ilyenkor leggyakrabban autoimmun glomerulonephritis, melyet a glomerularis bazális membránba lerakodó immunkomplexek váltanak ki (proteinuria).
· Gyermekekben a krónikus higanyexpozíció szintén immunpatomechanizmuson alapuló acrodyniához (fájdalmas végtagok) vezet. Jellemző a kezek és lábak vörös fájdalmas duzzanata és hámlása, lázzal, lymphadenopathiával és ingerlékenységgel társulva.
· 3. Szerves higanyvegyületek.
· Antimikrobás és fungicid hatásúak, melyeket gyógyszeroldatok tartósítására, fertőzések helyi kezelésére alkalmaznak (pl. merbrominum). Alkil- és arilhigany vegyületeket alkalmaznak vetőmagnak szánt gabona gombamentesítésére. Ha ez a gabona az élelmiszerbe kerül, tömeges higanymérgezéshez vezethet.
· Metil-higany okozta a Minamata-kórt Japánban az 1950-es években, amikor egy tengerparti üzemből került higany a tengeröbölbe, majd az üledékben élő mikroorganizmusok által elvégzett metilálás után a planktonokba, majd halakba, végül emberekbe.
· A metil-higany lipofil vegyület, a tápcsatornából tökéletesen felszívódik, majd a vvt-ekbe kerül. Penetrál az agyba és a placentába. Fő útja az epével való kiválasztódás gltation-komplex formájában, azonban zöme enterohepatikus körforgással visszaszívódik. Eliminációs féléletideje 40-100 nap.
· A metilhigany-mérgezés a KIR-ben, különösen a kisagyi granuláris sejtekben, a halló- és látókéregben okoz károsodást.
· A tünetek: paresthaesia a száj körül, kéz- és lábujjakban, fáradékonyság, koncentrációs zavar, ataxia, látás- és hallászavar, tremor és spasticitás, kóma és halál.
· Diagnózis
· Napi 20 μg-nál több higany ürül a vizelettel és/vagy 4 μg/dl-nél magasabb vérkoncentráció.
· Ha a vér higanykoncentrációja jóval magasabb, mint a plazmáé, akkor szerves higanymérgezésre (vvt-ekben koncentrálódik), ha közel egyenlő, akkor szervetlen higanymérgezésre gyanakszunk.
· Kezelés
· Elemi higany esetén az expozíció azonnal megszűntetése, merkurisó esetén folyadék- és elektrolit kontroll.
· A szervezetbe jutott higany megkötésére kelátorok alkalmazandók, szublimát inhaláció esetén hemodialízis, illetve ún. extracorporális komplexáló hemodialízis. Ekkor már extrakorporálisan, de még a dializátor előtt kelátképzőt adnak a vérhez, ami kiszűrődik a kötött higannyal együtt a dializátorban.
· A metil-higany enterohepatikus körforgása politiol-gyanta per os alkalmazásával szakítható meg.
