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ilac olarak; Dijital glikozidler
Bitkisel olarak; Yiikstiikotu, zakkum ve miige bitkileri

Patofizyoloji Membrana baglh sodyum-potasyum adenozin trifosfatazi
(Na*/K* ATPase) direkt inhibe ederek hiicre igindeki kalsiyum konsantras-
yonunun artmasina neden olurlar

Aksiyon potansiyeli esnasinda igeri kalsiyum akiminda artisa neden olurlar

Vagal tonusu arttirarak AV noddan iletiyi yavagslatirlar

Klinik

Disritmi; en sik prematiir ventrikiiler atimlar

Cift yonli ventrikiiler tasikardi, alternan eksenli QRSli tasikardi
(spesifik bulgu)

Gastrointestinal distres, bas donmesi, bag agrisi, giigstizliik, senkop ve
nobet

Konfiizyon, dezoryantasyon, deliryum ve haliisinasyon gibi psikiyatrik
yakinmalar

Objelerin etrafinda mavi yesil halkalar goriilmesi

Tam

Digoksin icin kabul edilebilir tedavi aralig1 0.5-2.0 ng/ml’dir
Hiperkalemi siktir

EKG: Tleti hizinin diismesine bagli olarak PR intervali artar, QT interval
kisalmasmin eslik ettigi AV blok goriilebilir. Bununla birlikte ST seg-
ment ve T dalga degisiklikleri goriiliir

Tedavi

ABC

Stirekli monitorizasyon

Hipoksi, hipoglisemi, hipovolemi ve elektrolit imbalans: diizeltilmeli
Bradidisritmilerin yonetiminde atropin ve pacing bagaril olur

Hiperkalemi varliginda glukoz, insiilin, sodyum bikarbonat ve
potasyum tutucu regineler uygulanarak tedavi edilir

®




@ Acil Tip Cep Kitabi

e Digoksin spesifik antikor fragmanlart (Alinan digoksinin her bir 0.6
mg'1 igin bir flakon (40 mg) I.V. ya da akut zehirlenmelerde 10-15 fla-
kon, kronik zehirlenmelerde 2-3 flakon

Hazirlanan dozun %80'i 1.V. olarak 30 dakikada uygulanir)

Digoksin Spesifik Antikor Fragmanlarinin Endikasyonlari Biiyiik miktar-
larda digital yutulmasi (cocuklarda, 4 mg ya da 0.1 mg/kg; yetigkinlerde
10 mg)

Serum digoksin seviyesi 10ng/ml den fazlaysa (yani, akut alimindan 6-8
saat sonra veya kronik toksisitede)

Hiperkalemi (serum potasyum diizeyi 5mEq/L’inden ytiksekse)
Digoksin toksisitesine bagl biling degisikligi

Hizla kétiilesen toksisite belirtileri

Progresif bradidisritmi ve ventrikiiler disritmi saptanan hastalar

Son yillarda yapilan bir calismada &zellikle kronik dijital zehirlenmelerin-
de Digoksin spesifik antikor fragmanlariyla tedavi edilen hastalarla destek
tedavi alan hastalar kargilagtirilmis ve antikor fragman tedavisinin faydasi
gosterilememistir.

Potansiyel olarak toksik dozlarda digital almis hastalar hospitalize edil-
melidir. Gozlem stiresi en az 12 saat olmalidir. Toksisite belirtileri gosteren
veya zehir danigmayla iletisim sonucu digoksin spesifik antikor fragman
tedavisi alacak hastalar ise monitdrize sekilde yogun bakimda takip edil-
melidir.
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