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Antidot  

1- Türk Dil Kurumu, Güncel Türkçe Sözlük, http://www.tdk.gov.tr/ Erişim: Aralık 2012.  

2- Baydar T, Palabıyık S, Girgin G. Antidot: kavramlar ve sınıfl amalar. Hacettepe Tıp Dergisi. 2010; 41:105-112  

Destek tedavisi Doğru antidot  Artmış survey 

WHO 

Spesifik xenobiotiklerin toksik etkilerini  

etkisizleştiren terapotik maddeler 
“Zehri etkisizleştiren”  

“Zehrin etkisini önleyen”  

“Zehrin etkisini ortadan kaldırabilme özelliği olan madde, panzehir”  

“Zehrin etkisini azaltan, etkisini tersine çeviren, zehirsizleştirme”  

 



Hangi antidotlar 

12 antidot acil serviste olmalı 

– Atropin  

– Kalsiyum glukonat  

– Siyanid antidot kiti veya 
hidroksikobalamin  

– Digoksin immün Fab  

– Flumazenil 

– Glukagon 

– Metilen mavisi   

– Naloksan 

– Fizostigmin  

– Pridoksin   

–Sodyum bikarbonat 

 9 antidot ise 1 saat içinde 
ulaşılabilir olmalı;  

– Asetilsistein 

– Polivalan Yılan antivenomu  

– Polivalan immün Fab  

– Mercan yılanı antivenomu 

– Deferroksamin  

– Dimerkaprol,   

– Etanol veya fomepizol 

– Oktreotid  

– Potasyum iyodin  

–Pralidoksim  

Ann Emerg Med 2009;54:386  



Ulusal zehir danışma (önerdiği) antidot listesi 
Sıra   ETKEN  MADDE  ANTİDOTUN ADI AMBALAJ  

TİPİ 

BİRİM DEĞERİ ENDİKASYONU 

1 4-metil pirazol  

(Fomepizol sulfat) 

FOMEPİZOL 5 amp / kutu 100 mg / 20 ml Etilen glikol ve Methanol zehirlenmeleri 

2 Botulismus  

Polivalan Antiserum  

(A-B-E) 

BOTULİSMUS 

ANTİTOKSİN 

250 ml şişe Tip A 750 IU/ml   

Tip B 500 IU/ml   

Tip E 50 IU/ml 

Botulismus vakaları için Antitoksin 

3 Calcium Ededate sodyum CALCIUM  EDEDATE  

DE SODIUM% 5 

10 amp / kutu 500 mg / 10 ml Kurşun zehirlenme 

4  Di cobalt EDTA KELOCYANOR % 1,5 6 amp  / kutu 300 mg / 20 ml Siyanür zehirlenmeleri 

5 Digoksin İmmün Fab DİGİFAB 1 vial / kutu 40 mg / vial Digoksin zehirlenmeleri 

6  Dimercaprol B.A.L. 12 amp / kutu 200 mg / 2 ml Ağır metal şelatörü 

7  DMPS   DİMAVAL 20 cap  / kutu 100 mg kapsül Ağır metal şelatörü (Hg) 

8  D-penisilamin METACAPTASE 100 cap / kutu 150 mg kapsül Ağır metal şelatörü (Pb, Cu) 

9  Etil Alkol ETİL ALKOL% 10 500 ml şişe  500 ml şişe Etilen glikol ve Methanol zehirlenmeleri 

10  Hydroxocobalamin CYANO KİT 2,5 g 2 vial / kutu 2,5 gr vial Siyanür zehirlenmeleri 

11  Metilen Mavisi   METİLEN MAVİSİ  % 

1 

1 flakon  20 ml / flakon Methemoglobinemi  yapan zehirlenmeler 

12  Physostigmine   ANTİCHOLİUM 5 amp / kutu 2 mg / 5 ml Antikolinerjik zehirlenmeler 

13  Pralidoksim CONTRATHİON 10 flakon/kutu 200 mg / flakon Organik fosfor zehirlenmeleri 

14  Silibinin LEGALON-SİL 4 flakon / kutu 350 mg / flakon Mantar zehirlenmeleri 

15 Succimer (DMSA) SUCCİCAPTAL 15 cap / kutu 200 mg /  

kapsül 

Ağır metal şelatörü (Hg) 



Yeni antidot?  

Etik uygulamalarda zorluk 

Zehirlenmeler ilaç firmalarının  

ilgisini çekecek kadar cazip değil  

Antidotlar yetim ilaçlardır.. (orphan drug)  

Bu nedenle yeni antidot az/yok 



Yeni antidotlar 

Karnitin 

İnsülin - glukoz  

Organofosfat (OP) -yeni antidotlar  

Siyanür-Sülfür Donörleri  

Yeni kuşak oral antikoagülanlar 

İV Lipid Tedavisi  



KKB-Karnitin  

 

 

 

KlineJA,(1996)Myocardialmetabolism during gradedintra portalverapami linfusion in a wakedogs.JCardiovascPharm27:719–726 

PerezE, (2011) L-Carnitine increases survival in a murine model of severe verapamil toxicity.AcadEmergMed18:1135–1140 

 

Karnitin Valproik asid zehirlenmelerinde 

kullanılmakta 

KKB zehirlenmesinde ffa hepatik oksidasyonu 

ve reuptake  

İnsulin rezistansını↓ 

Hayvan çalışmalarında MAP ve surveyi ↑ 

 



İnsülin - Glukoz  

Espinoza TR. Hyperinsulin therapy for calcium channel antagonist poisoning: a seven-year retrospective study.Am J Ther. 2013 Jan;20(1):29-31 

Antidotes for toxicological emergencies:  A practical review Am J Health-Syst Pharm—Vol 69  Feb 1, 2012 

• Yükleme dozu 0.5 - 1 U/kg 

bolus regüler insülin ve 25 gr 

dekstroz  

• İnfüzyon dozu 0.5 -1 U/kg/sa 

regüler insülin ve 0.5 g/kg/sa 

dekstroz  

• Kan şekeri ve K yakın takip 

 

Ciddi anstabil KKB ve BB 

zehirlenmelerinde 

• insülin pozitif inotrop etkisini miyokardın 

stres anında kullandığı glukozun 

kullanımını kolaylaştır 

• Kalp hücreleri içine glukoz reuptakeni 

arttırır  

• NO üzerinden VD etki ile vasküler 

rezistansı azaltarak kardiyak outputu 

arttırır 



 



Organofosfatlar  

Yeni oksimler   

Magnezyum Sülfat   

NaHCO3   

Antioksidanlar   

TDP 

İLE 

Balali-Mood M Recent advances in the treatment of organophosphorous poisonings. 

Iran J Med Sci. 2012 Jun;37(2):74-91. 



OP – Yeni Oksimler 

OKSİMLER  

• Pralidoksim tüm dünyada en 
yaygın kullanılan  

• Trimedoxime (TMB-4) ve 
obidoxime chloride (HI-6) askeri 
kullanım 

• K-oksimlerin  (K-27, K-48, K-53, 
K-74, K-75, K-107, K-108, and K-
113) hayvan çalışmalarında 
AChE reaktivasyonunda 
PAM’dan daha etkili 

• Kullanımlarına dair yeterli kanıt 
yok  

• Daha fazla çalışma yapılmalı 

Buckley, Oximes for acute organophosphate pesticidepoisoning. Cochrane Database Syst Rev 2011 

Barelli A,New experimental Oximes in the management of organophosphorus pesticides poisoning. Minerva Anestesiol. 2011 



Siyanür-Sülfür Donörleri 

 
Hidroksikobalamin 

(CYANOKIT): direkt 

bağlanır, 5 gr IV 

 

Amil nitrit:  

1 amp kırılıp her dk da 30 

sn koklatılır 3kez 

 

Sodyum nitrit:  

%3lük 10 ml (300 mg, 1 

amp) IV 

Sodyum tiyosülfat: %25lik 

50 ml (12.5 gr, 1 amp) 

Na tiyosülfat/siyanür:3/1 

oranı tedavi edici 

Antidot kitleri 

1- siyanüre bağlanma 

2- methb’i indükleme 

metHb: Hb’deki ferröz (Fe+2) ferrik (Fe+3)  

(siyanür için alternatif bağlanma alanı) 

Siyanür+metHb siyanometHb (görece az toksik) 

3- sülfür donörü 

 
 

Dimetil trisülfür (DMTS), 

metil propil trisülfür (MPTS) 



Syanür- Dimetil trisülfür (DMTS), 

metil propil trisülfür (MPTS) 



Trombin 
İnhibitörleri 

Parenteral 

Oral 

Dabigatran 

……gatran 

AZD 0837 

Sofigatran 

FXa İnhibitörleri 

Parenteral 

Oral 

Heparin  
DMAH 

Fondaparinux 
İdraparinux 

İdrabioparinux 

Rivaroxaban 

……xaban 

Apixaban 

Edoxaban 

Hirudin 

Bivaluridin 

Argatroban 

Yeni Kuşak 

Antikoagülanlar 



Yeni Kuşak Antikoagülanlar 

Kanama kontrolü 

– Antikoagülanların kesilmesi  

– Destek tedavi  

(kanama kaynağı kontrolü IV sıvı, ES)  

–– Erken alımlarda aktif kömür  

– Ciddi kanamalarda Nonspesifik 

prokoagülanlar (PCC  ve aFVIIa ) 



 

Hu TY,Reversing anticoagulant effects of novel oral anticoagulants: role of ciraparantag, andexanet alfa, andidarucizumab.Vasc 

Health Risk Manag.2016 



Idarucizumab (Praxbınd® ) 

Yeni monoklonal antikorlar   

Dabigatranın etkisini dakikalar  

içerisinde geri çevirir 

5 g IV infüzyon sonrası 

•Dilue thrombin zamanında 

normalizasyon 



Andexanet alfa (r-Antidote, PRT064445; Portola Pharmaceuticals) 

• Rekombinat ve inaktif FXa 

• FXa inhibitörlerine  

(rivaroksaban, apiksaban 

ve edoksaban) bağlanarak 

etkilerini geri döndürür  

• LMWH ve fondaparinux-

aktive AT3 de bağlanır  

• FDA onayı ağustos 2016? 

 

 Crowther M, ANNEXA (TM)-A PART 2: a phase 3 randomized, double-blind, placebo-controlled trial demonstrating sustained reversal of apixaban-induced 

anticoagulation in older subjects by andexanet ALFA (PRT064445), a universal antidote for factor XA (FXA) inhibitors. J Thromb Haemost.2015 



Ciraparantag Aripazine (Perosphere)  

• Direk Xa inhibitörü 

• Direk trombin inhibitörü 

• MA küçük 

• Dabigatran, apiksaban, 

rivaroksaban, 

fondaparinuks ve in vivo 

LMWH etkilerini geri 

döndürdüğü gösterilmiş 

 

 Laulicht B,. Small molecule antidote for anticoagulants. Circulation. 2012;126:A11395.Ansell JE, Bakhru SH, Laulicht BE,. Use of PER977 to reverse the 

anticoagulant effect of edoxaban. N Engl J Med. 2014;371(22):2141–2142. 



İntravenöz Lipid Emulsiyonları 



• İLE kullanalım mı? 

• Hangi zehirlenmelerde?  

• Nasıl uygulayalım? 

• Yan etkiler ve olası bu  etkilerin laboratuar monitörizasyonu? 

• AS’lerde lipid bulunduralım mı? 

 

 



ILE 

• Bupivakaine bağlı asistolide iv lipit 

kullanımına dair ilk çalışmalar 90’lı yılların 

sonu, ratlarda 

• 1998 yılında rat modellerinde,  

• İnsanlarda ilk kez 2006 yılında Rossenbalt 

ve ark. Bupivakaine bağlı arrestte başarılı 

lipid tedavisi 

Weinberg GLPretreatment or resuscitation with a lipid infusion shifts the dose-response to bupivacaine-induced asystole in rats Anesthesiology.1998 



Etki mekanizması 

MEKANİZMA 

I. Lipid Sink 

II. Biyoenerjitik 

III. Ca kanal 

aktivasyonu 

IV. Direkt inotropik 

etki 

•Etkinliğini açıklamakta kullanılan en olası teori 

―Yağda Çökme‖  

•Lipidler plazmada lipidden zengin bir kompartman 

oluştururarak, lipofilik ilaçları bağlarlar 

•Dolaşımdaki yağda çözünen toksik maddeleri 

hapsederek emülsiyon içerisinde çökmesini sağlar 

• Lipofilik toksinler hedef dokulardan ayrılarak yeni 

kompartman  

•Lokal anestezik ve bazı diğer ilaçlar karnitin 

açilkarnitin translokazını inhibe ederek kardiyak 

mitokondriye yağ asidi transportunu bozar  

•Yüksek doz bolus, serbest yağ asitleri hasarlı 

miyokarda enerji temin eder  

 

• Uzun zincirli yağ asitlerinin kardiyak miyositlerde 

voltaj bağımlı kalsiyum kanallarını aktive ettiği 

bulunmuş  (sitozolik Ca artar) 

•KKB zehirlenmelerinde diğer ilaçlara oranla daha 

etkili olabilir? 



İÇERİK 

• Trigliserit ve fosfolipit 

• Trigliserid ; aspir ya da soya yağı ve uzun 

zincirli yağ  (linoleic, linolenic ,palmitik 

oleic ,steoric asit) asitlerinden oluşur 

• Fosfolipid; yumurta sarısı 



Lipofilik ilaçlar 

• Lokal anestezikler  

• Trisiklik antidepresanlar  

• Flecainide  

• Verapamil,diltizem  

• Bupropion,lamotrigin  

• Beta blokerler  

• Ketiapin ,sertralin,haloperidol,zolpiem 

• Kokain  



Olgu sunumu 

• Literatürde yaklaşık >50 ilaçta 
bildirilmiş 

• Trisiklik antidepressan   

• Lamotrijin  

• Olanzapin  

• Kokain  

• Verapamil/Diltiazem  

• Haloperidol  

• Quetiapin  

• Bupropion 

• Organofosfatlar (malation paration 
diazonin) 

• Beta blokorler 

• Sentetik kanaboidler 

• Tramadol  

• Endosulfan  

• Fenitoin 

• Yeni nesil antikoagülanlar 

 



J Med Toxicol. 2014 Jan. LIPAEMIC Report: Results of Clinical Use of 

Intravenous Lipid Emulsion in Drug Toxicity Reported to an Online Lipid 

Registry. 

• 61 merkezden 48 olgu  

• Lokal anesteziklere bağlı 10 olgu  

• Diğer ilaçlarla 38 olgu  

• 30 bilinç bozukluğu  

• 8 kardiyovasküler kollaps (3 ölüm) 

• İLE sonrası GKS ve Kan Basıncı’nda 

anlamlı değişiklik 



En çok bildirilen ilaç LA 

LA dışı ilaçlar ise: TSAD ve Verapamil 

% 85 pozitif sonuç bildirilmiş 

Yan etkiler SIK DEĞĠL  

Laboratuvar bulgularında değişiklikler  

Pankreatit 

Bronkospazm, ARDS 



Lipid Solüsyonları 

• Lipofundin %10 - %20 

• Intralipid %10 - %20 

• Lipovenos %10 - %20 

• Ivelıp%10 - %20 

• Clinoleic %20 

• Smoflıpıd %20  



İdeal doz 

• 20% lipid emulsion 

• 1.5 mL/kg bolus,  

• 0.25 mL/kg/dk 30-60/dk infüzyon 

• Persistan asistolde bolus dozu 1-2 kez 

tekrarlanabilir 

• KB yükselince infüzyon dozu azaltılmalıdır 

• Max doz 10-12 mlt/kg/gün 

Weinberg lipidrescue.org 
Cao D, Intravenous lipid emulsion in the emergency department: a systematic review of recent literature.J Emerg Med. 2015 



Ann Emerg Med 28 Feb 2015 



Komplikasyonlar 
• Laboratuvar bulgularında 

değişiklikler  

• Pankreatit 

• Bronkospazm, Anaflaksi (soya 
bazlı) 

• ARDS 

• Vasküler komplikasyonlar, 
Trombofilebit riski ↑ 

• Kandida enfeksiyon riski↑  

• Pulmoner, splenik, serebral ve 
plasental yağ embolileri 

• Pulmoner hipertansiyon  

• AMS, nöbet 

• Kafa içi basınç artışı  

 

Bartlett D. Intravenous lipids: antidotal therapy for drug overdose and toxic effects of local anesthetics.Crit Care Nurse. 2014. 



• ILEsonrası kan trigliserit↑ 

• Karaciğer fonksiyon testlerinde 

yanlış yükseklik 

• Dilüsyon/santrifügasyon kullanılabilir  



Teşekkürler…. 


