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Úvod

Dráždivé otravné látky — lakrimátory a Sternity —
patří Spolu S látkami dusivými a Zpuchýřujícími do
Skupiny klasických bojových chemických látek. Ma-
Sívně byly používány v době 1. Světové války. Pro
možnost jednoduché ochrany a malou toxicitu Se S je-
jich dalším bojovým nasazením mnoho nepočítá.
Lakrimátory, vzhledem k jejich Schopnosti-dočasně
vyřadit živou Sílu Z činnosti a pro jejich relativní bez-
pečnost, se používají v řadě Zemí při potlačování de-
monstrací a pouličních nepokojů. Ve formě kapes-
ních Sprejů jsou používány jako ochrana proti indivi-
duálnímˇu napadení.

V mírové době se Setkáváme s otravou SlZotvor-
nými látkami Zcela sporadicky. Příčinou bývá ne-
opatrnost. nedodržování Zásad S jejich manipulací (5,
6, 11, 12), experimentování na lidských. dobrovolní-
cích (l) anebo jde o otravy profesionální (7, 9).

V následujícím Sdělení bude popsán případ náhod-
né hromadné intoxikace chloracetofenonem S benig-
ním průběhem u 19 osob.

Vznik a průběh otravy

Dne 2. července 1987 prováděla pracovní Skupina
19 vojáků Základní Služby výkopové práce za pomo-
ci Skrývkové techniky. V 11.00 h odkrylo rýpadlo
v hloubce asi 30—40 cm korozi zničený plechový Sud
a kovový obal německé ochranné masky z doby II.
Světové války. V Sudu Se nalézalo 5 keramických lahví
o obsahu 1 litru. každá Z nich byla uzavřena keramic-

kým uzávěrem a navíc utěsněna voskem. Lahve byly
označeny kódem „MIND JNH tr F“. Zásahem rý-
padla došlo k rozbití 3 Z 5 lahví a tím i k úniku ne-
Známé látky do místa Skrývky. Pach unikající látky
a její dráždivý účinek pocítili všichni vojáci účastnící
Se výkopových prací. V inkriminované době byli roz-
místění v okruhu 15—20 m kolem rýpadla. Délku ex“-
poZice nelze u každého jednotlivce přesně určit, pro-
tože bezprostředně po nálezu došlo k nekoordinova-
nému pohybu většiny vojáků: buď ze Zvědavosti Smě-
rem k nečekanému nálezu. nebo po Zasažení Směrem
od otravné látky Zpět.

Většina vojáků nejevila Známky výraznějšího naru-
šení zdravotnflıo Stavu, a proto nevyhledali ani lékař-
Skou pomoc na ošetřovně útvaru. Z preventivních
důvodů bylo však všech 19 vojáků pracovní skupiny
odesláno do Ustřední vojenské nemocnice k podrob-
nějšímu vyšetření a k zabránění vzniku eventuálních
pozdějších následků intoxikace neznámou látkou.

O nálezu Silně dráždivé látky Z doby II. Světové
války byli informováni funkcionáři útvaru, FMNO
a Veřejná bezpečnost. Ani orgány VB ani orgány
FMNO nebyla otravná látka v den nálezu rozpozná-
na. Přivolaná Skupina odborníků Se dostavila na
místo Skupinové intoxikace až druhý den. tj. 3. čer-
vence v 15.15 h a Stanovila jednoznačně. že nalezenou
látkou je chloracetofenon.

Døzørčı' dûstojnfl< ÚVN se dozvëdèl 0 vzniklé pří-
hodě Za 5 hodin po expozici. Podané informace byly
kuSé: byl sdělen přibližný počet Zasažených. hlavní
příznaky intoxikace, tj. pálení a řezání v očích a pal-
čivý pocit v hrdle. Vzhledem k tomu. že nebyla
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známa chemická látka vedoucí k hromadné intoxikaci
vojáků a že Zdravotnické údaje byly neúplné a podány
jen laikem, byl ihned svolán lékařský tým Složený Ze
všech službu majících internistů, neurologa a aneste-
Ziologa. Rovněž bylo zajištěno provádění laborator-
ních vyšetření.

Za 8 hodin po vzniku intoxikace bylo přivezeno do
ÚVN 19 zasažených vojáků, kteří byli Soustředění
v přízemních prostorách 1. a 3. vnitřního oddělení.
Postižených vojáků Se ihned ujali vyčlenění lékaři,
kteří provedli jejich vyšetření a Zajistili přijetí na jed-
noilivých vnitřních odděleních. Zdravotní stav intoxi-
kovaných nevyžadoval urgentní toxikologickou léč-
bu, nicméně všem byla ihned po přijetí podánadávka
atropinu 0,5 mg s.c. Jinak celková ani lokální léčba
nebyla nutná.

Výskyt subjektivních potíží a výsledky klinického
vyšetření jsou obsaženy v tabulce 1.

Tab. 1

Výskyt v Souboru
Klinické příznaky

počet 0/o

p— U) 68,4
36.8
43.1
26.3
10.5
10.5
10.5

pálení v očích
pálení v krku
cefalea
dyspeptické obtíže
závrať
Zvýšení krev. tlaku

ľQ
N
ľQ

U
IO

C
Q

subfebrilie

Klinické Změny u 19 vojáků intoxikovaných chloracetofenonem

Tab. 2

Výskyt v Souboru
Laboratorní nálezy

počet %

leukocytóza 2 10.5
anémie

10.5
10.5
10.5
5.3

moč-bflkovina
moč-urobilinogen
hyperbilirubinémie
zvýšení ALT
zvýšení močoviny

F
-
‘N

N
N

Laboratorm’ nálezy u 19 vojáků intoxikovaných chloracetofenonem

V průběhu noci nedošlo k dalšímu rozvoji intoxika-
ce, naopak jednotlivé klinické Symptomy intoxikace
do rána vymizely. Oční vyšetření bylo proto prove-
deno jen u 3 nemocných a to vesměs s negativním ná-V
leZem.

Provedená laboratorní vyšetření (tabulka 2) vyká-
zala u většiny nemocných jen málo Specifické změny.

U 2 postižených bylo prokázáno podrobným vyše-
třením, že příčinou abnormálních nálezů je jiné one-
mocnění. V jednom případě šlo o jaterní Steatózu na

podkladě etylismu a ve druhém o tubulointersticiální
nefritidu. Po několikadenním Sledování (průměrná
délka pobytu v nemocnici byla 5,4 dne) byli všichni
nemocní propuštění k útvaru s výjimkou uvedených
2 nemocných, u nichž náhodně zjištěné onemocnění
vyžadovalo přezkoumání Zdravotního stavu a násled-
né propuštění mimo vojenskou Službu.

Diskuse

Popsaný případ demonstruje skupinovou otravu
chloracetofenonem. Tato látka patří do Skupiny lakri-
mátorů (4). Hranice jeho toxicity jsou uváděny kon-
centrací 5—20 mg/m`/minuta (9). Učinek je odvislý
od intenzity plicní ventilace, od teploty vzduchu
a jeho relativní vlhkosti (3).

Pozorovaný klinický průběh včetně přechodných
odchylek laboratorních hodnot je ve Shodě S údaji ji-
ných autorů (5, 8, 9, 11, 12, 13). Onemocnění začíná
Skoro okamžitě konjuktivitidou S intenzívní bolestí
a pálením v očích. Respirační příznaky zahrnují palči-
vou bolest v nose, ústech a hrdle. Ostatní příznaky
gastrointestinální, urogenitální nebo dermatologické
jsou méně časté. Všechny klinické projevy mizí zpra-
vidla do 10 min, ačkoliv mohou u některých jedinců
přetrvávat nepoměrně déle. Vcelku jednotliví autoři
(2, 9. 11) dosvědčují, že jde o relativně bezpečnou
látku S přechodným intenzívním dráždivým účinkem
a bez trvalých následků pro postiženého. V zahraničí
se proto látky této Skupiny běžně používají jako
represívní prostředek bezpečnostních složek nebo
k osobní ochraně jednotlivce (2, 11).

Přestože chloracetofenon je v běžných koncentra-
cích jen látkou dráždivou, byly zaznamenány přípa-
dy, kdy došlo k Závažnějšímu poškození Zdravotního
stavu (5, 6. 9, 11) a ojediněle při zasažení v uzavře-
ném prostoru i ke Smrti (9). Také v našich podmín-
kách byla pozorována skupinová intoxikace S letál-
ním zakončením u jednoho Z postižených (12). Ke
Smrti dochází podle literárních údajů od 8 h do 4 dnů.
Sekční nález bývá uniformní: toxický edém plic a
to i přes to, že počáteční klinický nález i rtg vy-
šetření jsou negativní. Dosis letalis — 50 pro psa činí
57 mg/m3/minuta.

Pozorovaná událost je zajímavá také z hlediska or-
ganizace Zdravotnického zabezpečení likvidace ná-
Sledků hromadného Zasažení. V tomto konkrétním
případě měla Zdravotnická Služba Ztíženou situaci,
protože téměř24 hodin chyběly informace o druhu
a množství toxické látky. V počátečních obdobích vy-
šetřování a přijímání postižených osob Se osvědčil
organizační postup podle „Plánu Zdravotnického za-
bezpečení pro případ hromadných úrazů - otrav“.

Přestože tato událost Skončila příznivě, nelze
možné důsledky podobných případů podceňovat. Je
třeba učinit maximální zdravotnická opatření, Zvláště
neznáme-li druh chemické látky ani podrobnosti into-
xikace. Identifikace otravné látky až druhý den uka-
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Zuje na nutnost rychlejší a účinnější Spolupráce mezi
Zdravotnickou Službou a chemickým vojskem při
vzniku intoxikací otravnými látkami.

Uvedený případ je vhodnou modelovou Situací pro
Zdokonalení činnosti Zdravotnické Služby CSLA
v míru Z hlediska jejích možných úkolů při použití
Zbraní hromadného ničení.

Souhrn

Autoři popisují Skupinovou otravu 19 osob chlor-
acetofenonem. Průběh otravy byl benigní, klinické
projevy byly ve shodě S literárními údaji. K dobrému
Zvládnutí skupinové otravy přispěl postup podle
„Plánu Zdravotnického Zabezpečení pro případ hro-
madných úrazů —— otrav“.
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