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Uvod

Ve snaze zpiesnit diagnostiku jaternich onemoc-
néni provadime v poslednich letech mimo jiné i sou-
be&Zné zpracovéni vzorkil z jaternich biopsii na optic-
kém i elektronovém mikroskopu. Nasledujici kasuis-
tika je o akutnim toxickém postiZeni jater a ledvin.
Zaméfujeme se v ni zejména na postiZeni jater. Jde
o piiklad tzv. nepfedvidatelné hepatotoxicity po-
tvrzené laboratorné i elektronovou mikroskopii.

Kasuistika

Pacient J. N., nar. 1966, byl pfijat dne 3. 1. 1989 na
nase oddéleni pro intoxikaci barevnou vyvojkou ,,Fo-
macolor SM 20“. Den pfed pfijetim v 17.00 h se omy-
lem napil asi 0,5-1,0 dl této vyvojky pfi prici ve foto-
komote. Vecer pocitoval bolest hlavy, mél nauzeu
a zvracel. Pro tyto potiZe vyhledal lékafe, vypiti vy-
vojky vSak neudal. Lékafr stav uzaviel jako akutni fa-
ryngitidu. Nasledujici den znovu zvracel, objevily se
kiecovité bolesti v hyZdovych svalech a dolnich kon-
éetindch. Pozoroval tmavéhnédou mo¢. Znovu vyhle-
dal lékafe, pfiznal vypiti vyvojky a byl odeslan k hos-
pitalizaci na naSe oddé&leni. Osobni anamnéza byla
bez pozoruhodnosti, neprodélal infekéni hepatitidu
ani mononukleézu, nepracoval s toxickymi lat-
kami.

Objektivni ndlez pfi pfijeti: subikterické sklery,
mirn& cyanotické sliznice, cyanoticka liZka nehtii na
hornich i dolnich konéetinéach, jatra s obloukem, pal-
pacni citlivost jaterniho okraje, poklepova bolestivost
v pravé bederni krajiné. Ostatni fyzikdlni ndlez byl
v mezich normy.

Zakladni laboratorni vySetfeni pfi pfijeti: FW 2/h,
Hb 159, Hmt 0,48, Hbk 0,34, Le 14,0, ty¢ 12, segm
66, lymfo 15, mono 6, eo 1. Mo¢ chem.: Bilk. 3, Krev
3, Ehrlich 1, pH 5. EKG fyziol. kfivka. Methemoglo-
bin pfi pfijeti byl 7,1 g = 4,79 relat.

Konzultovali jsme toxikologické stfedisko. Uve-
dena vyvojka obsahuje fenyletylendiamin, zpisobu-
jici methemoglobinémii, a hydroxylaminsulfit, ktery
miZe zpusobit ochrnuti hladké svaloviny cév. Hepa-
totoxicita ani nefrotoxicita neni nijak vyrazna a uve-
dené mnoZstvi by nemélo zapficinit vyraznéjsi posti-
Zeni. Jako antidotum je u¢inny Coloxyd, ktery jsme
ihned aplikovali. Objevily se viak laboratorni ukaza-
tele jaterniho poskozeni, jak ukazuje nasledujici ta-
bulka.

Tab. 1
Laboratorni ukazatele jaterniho poskozeni

AST ALT bilirubin

(ukat/) (ukat/l) (umol/)
2.den 71.0 15.5 66.9
4. den T 4.1 119 61.6
6. den 13.1 6.2 66.0
10. den 1.36 4.49 45.0
15. den 0.45 1.46 16.3
25.den 0.10 0.36 11.4

Obr. 1 a 2. Rozsifené endoplazmatické retikulum v perinukledrni

oblasti jako projev vyssi metabolické aktivity. ZmnoZeni lysosomi:

s lipopigmentem a degradacnimi produkty jako projev odbourdvdni
poskozenych okrski cytoplazmy.
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Hodnoty jaternich testli i pfetrvavajici palpaéni bo-
lestivost dolniho okraje jater svéd¢ily pro toxické po-
stizeni. Vzhledem k prudké odezvé na noxu jsme
predpokladali i moZnost nasledného imunopatologic-
kého postiZeni. 25. den po intoxikaci, kdy se jiZ nor-
malizovaly jaterni testy, jsme provedli necilenou ja-
terni biopsii z pravého laloku. Vzorek jsme vysetfili
v optickém i elektronovém mikroskopu. V optickém
mikroskopu byl ndlez normadlni, elektronmikrosko-
picky obraz v§ak vykazoval hepatodystrofické zmény
(obr. 1, 2, 3).

Obr. 3. Autografické vakuoly (fagolysosomy), heterogenni obsah
) s lipidy riizné elektrodenzity

Na zobrazovacich metodach (scintigrafie a ultra
sonoskopie), které byly provedeny 10. den po intoxi-
kaci, byl ndlez na jatrech hodnocen jako normalni.

Soubézné se projevilo i poskozeni dalsich organd.
Masivni hematurie a proteinurie trvajici tyden, v dal-
$im prubéhu sniZzend koncentraéni schopnost, snizend
hodnota GF, mirna anémie a trombocytopenie byly
hodnoceny nefrologem jako akutni neoligurické se-
lIhani ledvin (GF v ml/s 0,64 1,22 2,19, koncentra¢ni
pokus jiz pfi norm. GF: s.v. 1017, AD test 410

mosm/kg/4 h, Hb 129, Hmt 0,36, Hbk 0,35, trombo-
cyty 89.,7). 6 tydni po intoxikaci se jiZ zcela normali-
zoval mocovy ndlez, GF, KO, trombocyty. Pietrva-
vala v8ak sniZena koncentra¢ni schopnost ledvin (s.v.
1025).

Neurolog stav hodnotil jako sekundarni toxické
myalgie bez zndmek léze perifernich motoneuroni.

Zavér

Tento pfipad ndhodné otravy je z hepatologického
hlediska pfikladem neptedvidatelné hepatotoxicity,
a to vzhledem k charakteru a mnoZstvi poZité latky.
Prubéh intoxikace sv€déi pro vyraznou senzitivitu pa-
cienta na poZitou latku. Laboratorni vySetieni
i zobrazovaci metody byvaji ¢asto, zejména u pacien-
td po intoxikacich leh¢iho stupné, zcela normdlni.
Histologické vysetfeni ndm v optickém mikroskopu
neodhali diskrétni morfologické zmény, kterymi
miiZe zacinat progredujici imunopatologicka reakce.
V téchto ptipadech je vySetfeni elektronovou mikro-
skopii cennym pfinosem. Posudkovy piedpis je viak
zaloZen v souladu se zavedenou Kklasifikaci v hepato-
logii na klasické histologii. Rozvoj imunohistologic-
kych a elektronmikroskopickych metod ziejmé tuto
klasifikaci pozméni.

Nasi snahou je rozsifovat standardni hepatologické
vySetfeni, zpfesiiovat diagnostiku a zkvalitiiovat po-
sudkové hodnoceni pfislusnikti CSLA. Na piikladu
této kasuistiky to chceme dokumentovat.

Souhrn

U ndhodné otravy barevnou vyvojkou autofi do-
kumentuji piiklad nepfedvidatelné hepatotoxicity.
Poukazuji na morfologické zmény v elektronmikro-
skopickém obrazu oproti normalnimu histologic-
kému ndlezu v optickém mikroskopu.
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