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So- és folyadékpotlas tabori viszonyok kozott

Az égett sérilteknek nyujtott els6segély (és a tovabbi szaksegélyek)
egyik alapeleme a folyadékbevitel. Minthogy pedig az atombomba sérilt-
jeinek — é&ltaldnosan elfogadott vélemények szerint — mintegy 60—70%-a
thermikus traumat is szenved, a korszerli haboriban az egészségligyi szol-
galat egyik féfeladatat képezné a folyadékpotlas.

Az inflzi6s therapia még békeideji tomeges ellatas soran is igen prob-
lematikussd valhat. Még kevéshé keresztilvihet6, hogy méar a harcmezdn
megkezdjék az égettek parenteralis feltoltését. A szajon at valé folyadék-
bevitel az utdbbi években tobbek kozott ezért is kerult a thermikus traumé-
val kapcsolatos kutatasok homlokterébe. Magunk is felhivtuk erre a figyel-
met (1, 2).

A szajon at torténd folyadékpoétlas kidolgozoi Kefalides és Markley,
Moyer és Ewans, valamint Underhill voltak, akik egyébként mindennapos
korilmények kozott is alkalmazzak e maodszert (3). Hazai szerzék koézil az
intravénas menyiséget a parhuzamosan itatott folyadékmennyiséggel ajanlja
csokkenteni Maday (4). Franke (5) és Koch (6) Ugy vélik, hogy hanyinger
esetén gyomorszondan a folyadék bevihetd, és ezaltal a parenteralis potlas
elkerilheté lenne. Az elgondolds azonban még klinikai ellen&rzésre szorul.

A szajon &t bevitt folyadék felszivodasat és shocktalanit6 hatdsat kisér-
letesen — tobbek kozott — Rosenthal (7), vizsgalta, nagyobb klinikai beteg-
anyagon Hertenbach és Ahnefeld (8), Clark (9) és régebbi vizsgalatai (10)
utan a kozelmultban Gjbdl igazolta Markley (11).

Tekintettel a kérdés katonai és katasztr6fa-orvostani fontossagara, célul
tztuk ki olyan, a folyadékpédtlas céljara alkalmas, tabori korilmények ko-
z6tt alkalmazhato, tartésan tarolhaté és kénnyen utanszallithaté por és tab-
letta Osszeallitasat, mely vizben gyorsan old6dik, kivansag esetén kavéval
vagy tedval is elkészithetd, izletes, a sériltek szdmaéra szikséges sokat tar-
talmazza.

Az oralis folyadékpdtlas céljara a legtobb szerz6 a Haldane-oldatot
ajanlja: 1 liter vizben 3 g NaCl és 15 g NaHCC>3 (1, 12, 13, 14). Ez literen-
ként 70 mval Na-ot, 52 mval CI-t és 18 mval bicarbonatot tartalmaz.

Hartenbach és Ahnefeld (8) a Haldane-oldatot médositottak:

Na 60 mval/l
K 4 mval/l
Ca 4 mval/l
Mg 4 mval/l
Cl 44 mval/l
Bicarbonat 28 mval/l
Glucosum 44 g/1
Ascorbinsav 100 mg/1
Lactoflavinfoszfat 2,4 mg/1
Nicotinamid 12 mg/1
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Ez Liquisorb BW-néven keriul forgalomba. Elényként emlitik, hogy a
bicarbonats6 a folyadék hozzaadasakor citromsavva alakul. A NaHCC>3-bol
tehat nem lesz NaCl + H2CO3. ezért a betegek gyomra jobban tliri. Ugyan-
akkor az alkalizalé pufferhatds megmarad.
ladevaia (15) 1 liter vizre 15 g NaCl-ot és 10 gr NaHCO3-ot ad. Allgéwer
L6) és Armstrong (17) végszikségben megengedhetének tartja 3 ezrelékes
onyhasé6oldat itatasat.

Munkéank sordn kiindulasként a Szilagyi, Pastinszky és Pandula (18)
altal javasolt Tabletta és Pulvis effervescens ad resalinationem szerepelt:

Thbl: Natr. chloratum 3049
Natr. bicarbonic. 215 ¢
Calc. chloratum 0,25 ¢
Kal. chloratum 0,25 g
Acid, ascorbinic. 1,35 ¢
Glucosum 34 ¢
Saccharimdium 0,05 g
01. citri gt. 1

Pulv: Natr. chloratum 3049
Natr. bicarbonic. 159
Kal. chloratum 0,025 g
Calc, chloratum 50,0 ¢
Glucosum 0,40 f
Coff. natr. benz. 040 f
Cichorium 200 g

Az &ltalunk 0Osszedllitott sopdtld tabletta és sopotlo kavé klinikai Ki-
probalasa a MNKK égési osztaly betegeinél tortént. A tapasztalat szerint a
sopotlé tablettaval készitett savanykas ital, valamint a honvédségi kavé-
szerrel f6zott sopotlé folyadék a szajon at térténd folyadék- és elektrolit-
potlas céljara megfelel. Az oralis folyadékpétlastdl elvarhaté diure-
ticus effektust, valamint a beteg szamara szikséges szubjektiv érzést (szom-
jusag csokkenése) a megfigyelt betegek haromnegyed részénél elértik. Osz-
szesen 72 betegnél végeztiink szubjektiv klinikai megfigyelést. Osszehason-
Iit6 vizsgalatra nem keridlt sor, mert egyazon betegen, egyazon idépontban
a diuretikus hatast nem lehetett volna mindkét szerre vonatkozéan megfi-
gyelni. A csak szajon at torténd folyadékpdtlast egyébként is csak olyan be-
tegeknél alkalmaztuk, akiknek égése nem volt stlyos.

Két év alatt tébbféle Osszetételt vizsgaltunk és végil a kovetkezét ta-
laltuk a legalkalmasabbnak:

Sépotlo por:

o0sszetétele: Natr. chloratum 15 ¢
Natr. bicarbonicum 0,75 g
Glucosum 250 g
Acid, ascorbinicum 0,50 g
Acid, citricum 10 ¢
Saccharum 50 ¢
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Csomagolas: polietilén fdliaba hegesztve. A hatdéanyagok koziul az Acidum
ascorbinicum kulén, a tobbi hatéanyag egyltt, kdozds rekeszben foglal he-
lyet. A fdlia széle, a két, port tartalmazé rekesz felett, egy-egy helyen, a
hegesztésen kivul be van vagva a kénnyebb felnyithatdsadg céljabol.

So6potlo kavé:

Osszetétele: 1.

Natr. chloratum 1,50 ¢
Natr. bicarbonicum 0,75 g
Glucosum 25,00 g
Coff. natr. benz. 020 g
1.

Saccharum 20,00 g
Cukrozott kavészer 80,00 g

(rendszeresitett élm. ag.)

Csomagolas: az I. és Il. szdmu készitmény kilon-kilon polietilén zacskéba
van hegesztve. A két zacské péarosaval, hegesztéssel van 0Osszekapcsolva.

A Il. zacsko tartalméat 1 liter vizben felf6zzik, roévid idejl Ulepités
utan leszlrjuk, majd az I. zacské tartalmat az oldathoz ontjik és addig ke-
verjik, mig feloldodik.

Téabori koriilmények kozott sopdtlé folyadékra nemcsak égett sériltek-
nél, hanem 4&ltalanos traumatolégiai jellegl harci sérilteknél is szikség le-
het. Véleményiink szerint a készitmény e célra is alkalmas.

A s6potlé ital tovabbi alkalmazési terlilete a nagy meleghben intenziv
fizikai megterhelésnek kitett egészséges személyi allomany. Ismeretes, hogy
a nagyobb mérték( izzadas az erénlét fokat, a figyelem-6sszpontositasi kész-
séget, ezekkel pedig a harcképességet csdkkentheti, ha nem térténik meg a
verejtékkel elvesztett sok pdtlasa.

E kérdés vizsgalatara a Zalka Maté Katonai Mdszaki Féiskola két Ki-
helyezett ndvendék-alegységénél folytattunk vizsgalatokat. Az alegységeket
két csoportra osztottuk és a kihelyezés id6tartama alatt, napkdzben, a tere-
pen végrehajtott gyakorlatok idején csak tiszta vizzel, illetve csak s6potld
folyadékkal engedélyeztik a szomjlsag oltasat. Az onkontroll lehet6ségét
Ugy biztositottuk, hogy a két csoportnak kiadott ital mindségét a tdborozas
id6szakanak kozepén valtottuk. Ertékeltik a vérnyomaés, a pulzusszam, a
vizelet fajsulydnak és pH-janak alakulasat, valamint a vizsgalatsorozatban
részt vevé novendékek altal kitdltott kérdbiveket.

Az objektiv paraméterek nem adtak értékelhet§ kilonbséget. A részt-
vev6k szubjektiv véleménye minden kétséget kizardéan bizonyitotta a so-
p6tlo tablettdkkal készilt ital hatasossagat:
vizet szivesebben fogyasztott: 27 f6,
sopotlé tablettdt szivesebben fogyasztott: 3 f6,
nem észlelt kilonbséget: 1 f6,
jobban oltotta a szomjat: a tabletta 19 f6énél,

a tiszta viz 10 fénél,

egyformén 2 fénél,
kevéshé volt faradt: s6potld folyadék fogyasztasa mellett 21 f6,
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tiszta viz fogyasztasa mellett 4 f6,

egyforméan 6 f6.

Az Orszagos Kardiolégiai intézet egy mi(tébrigadja tobb izben operalt
az altalunk javasolt sopétlo ital fogyasztdsa mellett. Tapasztalatuk szerint
a szokottnal jobban birtak a munkat, kevéshé izzadtak.

A perorélis folyadékpotldas az els6segély fontos része. Minél el6bb
kezdjuk a sériltet a traumat kdvet6en itatni, annal valészinlbb, hogy a
hypovolaemia nem ér el olyan mértéket, hogy kedvezzen az akut veseelégte-
lenség és mas sulyos szovédmények fellépésének (19). Ezért ugy véljik,
hogy mind a katonai, mind a polgari mentészolgalatot sopétlé porral, a
gyengélked6ket — és katasztrofa esetére a korhazi osztdlyokat is — pedig
célszeri lenne mindkét készitménnyel ellatni.

OSSZEFOGLALAS

A szerzk ismertetik a tdmeges ellatas szempontjabol kiléndsen fontos oralis
folyadékpotlas céljara altaluk kidolgozott készitményt.
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TI CuAQAU, noAKOBHHK mica—3. EaHXOAMU, tIOANOAKOBHHK m/cA 3 HDOdK, nOANOAKOBHHK m/cA o K OBal*
Mafiop mica:

SAVELUEHHE COAH H IKHAKOCTH R noAEBbIX YCAOBHHX

ABRTopaMH HariHcaH npenapaT, BbipadoTaHHbifi hmh aah ~Ael nepopaAbHoro 3aMe-
ujeHHH >hakocth, hto HMeeT ocHOBHoe 3HaneHHe b ycaobhhx MaccoBoro nocrynAeHHH
nopattteHHbix.

2% 99



Dr. P. Szilagyi, Oberst d. Med. D., Dr. Z. Banhalmi, Apoth.-Oberstltn. Dr. J. Novak, Oberstltn.
d. Med. D., Dr. O. Kovéacs, Major d. Med. D.:

SALZ- UND FLUSSIGKEITSERSATZ UNTER FELDBEDINGUNGEN

~ Verfasser stellten ein von ihnen ausgearbeitetes Préparat dar, welches dem
Ziele eines zur Massenversorgung besonders wichtigen peroralen Flissigkeitser-
satzes wohl entspricht.

Kaphato az

OHROPAX

elnevezésli NDK gyartmanyu zajvédé mianyag fildugasz!

El6nydsen alkalmazhaté zajos munkahelyeken, honvédségi gyakor-
latokon, lakoteruleteken, kozlekedési és egyéb larma ellen, a larma
kovetkeztében kedvez6tlenil befolyasolt idegrendszeri hatasok Ki-
kuszobolésére.

Egy par OHROPAX filldugasz, mianyag dobozban ara: 2,60 Ft

Megvasarolhato: OMKER Hall6készilék Szakizlet,
Bp. VI., Népkdztarsasdg utja 36. Tel.: 118—060.

Nagykereskedelmi tételben raktarrél kaphaté ara: 2,20 Ft

IV. Kereskedelmi Osztaly
Bp. VI, O u. 44. Tel.: 319—554

100-



