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PŘEKVAPENÍ

• Více než 5 otrav ročně ČR a TIS nezažily
• od r. 1945

• sebevraždy a omyly v laboratoři



Jak to začalo

• první úmrtí 59letého muže 4. 9. 
• 1. 9. pil kořalku, kamarádi i pivo, 3. den dušný, 

zrakové potíže, hyperventiluje, náhle bezvědomí, 
křeče, zástava srdce, resuscitován. Metabolická
acidóza, nemočil, provedena alkalizace, hemodialýza.

• Lab.: negativní etylénglykol, methanol i ethanol.  
• Smrt v důsledku edému mozku 4. 9. 2012

• první dotaz na TIS až 6. 9.



Jak to pokračovalo

• Methanol jako příčina otravy byl zjištěn 
poprvé v nemocnici v Havířově 6. 9. 

• Na Ostravsku byli hospitalizováni také 3 
další pacienti. 

• 7.9. Dr. Sergey Zakharov, vedoucí TISu 
mluvil do zpráv a popisoval příznaky 
otravy.



Šíření otrav 

• Média varovala před čepovanými destiláty.
• O víkendu se objevily 2 případy na Jižní

Moravě a 1 v Příbrami.
• 10. 9. jsem poslala varovný e-mail 

toxikologům: EAPCCT Scientific Committee, 
EAPCCT Forum, 

• intox-general@ccohs.ca, a skupině ASHTIII.



Dear friends, 
in the Czech Republic, we have 
an outbreak of methanol poisonigs….. 

• - about 10 subjects, with 3 fatalities already. The original source is 
unknown, anyway it was sold as cheep draught alcoholic drink (vodka, 
rum), but later also as bottled alcoholic beverage.
It started in Nothern part of the country, close to Poland, later already in 
the south of the Czech Republic and close to Prague. 
Now the warning appears in all Czech media and we have plenty of
calls. We use ethanol as antidote, and hemodialysis (we don´t have 
fomepizole available).
My question is whether there is a similar situation in your 
countries, esp. neighbour countries - Poland, Ukraine, .....
There obviously is a danger of crossing the boarders!
Thank you all for your reply,
Daniela



Asi 30 odpovědí
• Odpověď z jednoho z 8 TIS v Polsku
•
• we have the same problem in Poland from April this year. We 

noticed the presence of fluids for washing car windows including
methanol in shops. We informed about this fact General Inspector 
of Chemical Safety. He was obliged to inform also The Ministry of 
Health and some organizations in Brusels.

• In Poland we also use ethanol and hemodialysis in the treatment of 
methanol poisoned patients. The fomepizol is still not available - the 
similar situation like in your country.

•
• Best wishes
•
• A.K.
• Toxicology Unit



11. září – 7 úmrtí

• kolegové z Norska nabídli pomoc
• za 2 dny Dr. Hovda přiletěl 
• zprostředkovali dar fomepizolu (110 balení

NBC-Center, Oslo University Hospital/The 
Norwegian Health Directorate, EUSAPharma, 
Swedish Orhan Biovitrum, Norsk 
Medisinaldepot.

• Poslali jednoduchý elektronický dotazník 
(klin. stav, toxikologické a biochemické
výsledky,  fomepizol nebo ethanol).





Výskyt otrav po roce 2000 

• 2001 Estonsko 
• 154 případů, 68 úmrtí

• 2002-2004 Norsko
• 51 případů, 17 úmrtí

• 2007 Itálie
• 15 případů, 11 úmrtí

• Irán, Indie, Turecko,...



Toxicita metanolu

• Minim ální toxická dávka – asi 0,1 ml/kg;
• Smrtelná dávka – asi 1-2 ml/kg (100-200 ml)
• Hladina metanolu v krvi: 
• 200 mg/l - CNS příznaky
• od 400 mg/l těžká/velmi těžká otrava
• od 800 mg/l velmi těžká/smrtelná otrava
• Roční výroba metanolu ve světě – asi 48 000 000 tun 
• 54 % v Číně

• Počet výrobců metanolu ve světě – 245 (rok 2009).



TOXIKOKINETIKA METANOLU

• Maximum v séru za 30 – 90 minut po požití;
• Biologický polo čas v organismu 8 – 28 hodin
• T ½ za léčby antidotem 30 – 50 hodin;
• T ½ při hemodialýze (HD) 2 – 3 hodiny. 
• Pomalá metabolizace v játrech rychlostí 10-15 mg/kg 

hmotnosti/hod (=0,7-1,0 g/hod) na výrazn ě toxi čtější
metabolity - formaldehyd (t1/2 1–2 min) a dále kyselinu 
mraven čí (maximum v krvi a moči 1-2 dny po požití);

• 10-20 % metanolu se vylučuje nezměněno plícemi, 
• 3%  močí.



Mechanismus ú činku metanolu

• Kumulací kyseliny mraven čí : metabolická acidóza 
• + laktátová acidóza (inhibice cytochrom C oxidázy  v 

mitochondriích, tkáňová (buněčná) hypoxie)
• v sítnici, očním nervu (inhibice cytochromoxidázy a deplece 

glutathionu (GSH) v buňkách sítnice –poškození oxidačním 
stresem) – trvalé poruchy zraku

• v CNS (bazální ganglia mozku) - extrapyramidové projevy.
• Velmi pomalu se oxiduje na CO2 a H2O; t ½ asi 20 hodin. 

• Oxidace závisí na p řítomnosti kyseliny listové (kofaktor 
oxidace). 



Klinický obraz

• lehká opilost, gastritida, zvýšená osmolalita
• za 6-30 hod: těžká metabol. acidóza, poruchy zraku, 

bolesti hlavy, slepota, křeče, kóma, selhání srdce, 
multiorgánové selhání, a smrt

• Nálezy:
• Poškození epitelu sítnice a buněk optického nervu
• Oční pozadí : hyperémie, edém nebo bledost papily n. opticus, edém sítnice 

podél větších cév



Následky otravy p ři přežití

• Poruchy zraku až slepota (25-30 % otrav), 
• Neurologické poruchy: extrapyramidové (parkinsonismus - třes, 

ztuhlost, bradykineze), změny osobnosti aj.

• Špatné prognostické známky:
- křeče, koma; šok, přetrvávající acidóza,     
- bradykardie, renální selhání;

- terapie zahájena až za 8-10 nebo                                               
více hodin po požití (!);

- hladina kyseliny mravenčí v krvi nad 500 mg/l (11,1 mmol/l).



• Laboratoř:
- metanol v séru (moči)                                     

etanol v séru                                                
kyselina mravenčí v séru

- vysoká osmolalita (↑osmolální gap) 
- metabolická acidóza (↑aniontový gap) – nízké

pH krve (pod 7,3) s neschopností kompenzace
- další biochemické vyšetření - podle klinického 

stavu.



3 stadia otravy methanolem

vysoká osmolalita 
způsobená
metanolem

vysoká acidita 
způsobená

kys. mraven čí



Terapie:

• 1) Ideální antidotum – Fomepizol – inhibitor ADH (, afinita ADH 
k němu je 10 000-100 000x vyšší než k metanolu), metanol se 
vylučuje dechem a močí nezměněn

• 2) nebo etano l 
• (afinita ADH k němu je15x vyšší než k metanolu) 

per os nebo 10% i.v.,
• první pomoc 100-200 ml 40% alkoholu (dospělý), udržovat 

hladinu na 1-1,5 promile (saturace ADH)

• Hemodialýza: vysoká koncentrace metanolu v krvi, zvýšená
osmolarita, těžká metabol. acidóza

• Kyselina folinová (leukovorin) inj., nebo Kys. listová tbl. –
kofaktor přeměny mravenčí kyseliny na CO2 and H2O



Etanol 
(afinita k ADH 15x vyšší) 

• V infúzi:

• Sterilizace alkoholu magistraliter –
• příprava 10 % sterilního roztoku v 5% glukóze

• Podávání 10% alkoholu centrálním žilním katetrem –
• úvodní bolus 8 ml/kg hmotnosti, 

• pak udržovat 1-2 ml/kg/hod



Etanol (afinita k ADH 15x vyšší) 

• Per os nebo sondou:

• Hůř se udržuje požadovaná stabilní hladina v krvi a 
dochází ke dráždění GIT 

• Hospitalizace na JIP (hrozí útlum dechu a CNS), 
monitorování hladin etanolu



12. 9. 2012 Dr. Hovda z Norska přivezl darem 
30 balení Fomepizolu od NBC-Center 

University Hospital Oslo

• dalších 80 balení
• přišlo od EUSA Pharma,
• Swedish Orhan Biovitrum
• Norsk Medisinaldepot 
• celkem 110 balení
• +  MZ ČR zakoupilo 30 balení



PROČ JE VÝHODNĚJŠÍ Fomepizol? 
(afinita k ADH 8000x vyšší než u etanolu

• Indikace stejné jako u etanolu –
• hladina v séru:

• metanol nad 200 mg/l 
• nebo kys. mravenčí nad 200 mg/l

• údaj o požití toxické dávky metanolu
• typické příznaky

• vysoká osmolalita, vysoká acidóza



PROČ JE VÝHODNĚJŠÍ Fomepizol? 

• Indikace stejné jako u etanolu – ale:
• snadnější klinické použití

• není třeba kontrolovat hladinu
• nepůsobí opilost  netlumí CNS 

• vhodný u dětí, v graviditě
• nepůsobí hypoglykémii

• může snížit náklady na hemodialýzu 
• a intenzivní péči



Antidota pro otravy

Toxikologické informační středisko 
• Klinika pracovního lékařství
• Na Bojišti 1, Praha 2

FN Olomouc, I. P. Pavlova 6
• Oddělení urgentního příjmu



Proč jsme ho nekoupili do zásob TIS? 

• Pohotovostní zásoba antidot
• Roční rozpočet na všechna antidota by stačil jen 

pro 4 pacienty s otravou metanolem

Kyanidy: hydroxykobalamin, 4-dimethylaminofenol, thiosíran    
sodný

Těžké kovy: chelátotvorné látky DMSA, DMPS

Organofosfáty: obidoxim

Methemoglobinizující látky: toluidinová modř



13. 9. 2012 Přednáška Dr. Hovdy 
ve VFN



14. 9. 2012 Dr. Hovda přednáší v 
Ostravě a v Havířově



14. 9. byl zakázán prodej nápojů s 
20-více % alkoholu



Methanol v nápojích
• Tabulka č. 2 k vyhlášce č. 305/2004 Sb.



Webov é stránky TIS
www.tis -cz.cz –

Odborn é doporu čení



Všechno zlé je k něčemu dobré, 
zvýšila se informovanost o TIS



Odkud si lidé prohlíželi web TIS



Bilance k 10. 10. 2012

28 mrtvých
asi 70 hospitalizovaných

Z 29 dotazníků Dr. Hovdy z nemocnic :



Ještě není všemu konec


