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Antidigitalis Fab-fragment til behandling af forgiftning

med fingerbglplanten
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SYGEHISTORIE

En 40-arig kvinde blev indlagt, et dggn efter at hun i
suicidalt gjemed havde indtaget 50 stk. quetiapin a
400 mg og en ukendt mangde blade af fingerbgl-
planten. Ved ankomsten fandt man en Glasgow co-
maskala pa 8 og elektrokardiogram (ekg) med si-
nustakykardi (frekvens 140), men i gvrigt normale
vitale veerdier. Patienten blev pga. det lave bevidst-
hedsniveau indlagt til observation pé et intensiv-
afsnit.

Efter 30 timer var patienten vagen og havde sta-
bilt blodtryk, men uregelmaessig hjerterytme med
tendens til bradykardi og AV-blok (Figur 1), hvilket
er foreneligt med digoxinforgiftning. S-digoxin-
koncentrationen var 3,0 nM (referenceverdi: 0,9-
2,6 nM).

Seksogtredive timer efter indlaeggelsen opstod
der bradykardi og hjertestop péa trods af ekstern
pacing.

Der blev givet i alt syv DC-stgd, hvorimellem pa-
tienten havde ventrikuler takykardi/ventrikelflim-
ren/torsades des pointes. Der blev givet fire mg adre-
nalin, 3 mg atropin, 300 mg amiodaron samt efter-
felgende infusion og 20 mmol magnesiumsulfat, hvil-
ket ikke havde effekt. Fgrst kort tid efter indgift af
114 mg antidigitalis Fab-fragment (Digibind) blev
der etableret normal sinusrytme. Der var klinisk hjer-
testop i 25 minutter.

Det fremgér desverre ikke af journalen, om pa-
tienten fik aktivt kul. Meengden af toksin indtaget via
plantedele er yderst usikkert, og derfor bgr den pri-
maere behandling rettes mod hindring af yderligere
optag ved at give aktivt kul. Selvom indikationen for
anvendelse af aktivt kul er omdiskuteret, er den gene-
relle anbefaling fra Giftlinjen, at det skal gives i for-
bindelse med alle alvorlige forgiftninger, ogsa sent i
forlgbet [3]. I et Cochranereview har man konklude-
ret, at flere doser aktivt kul i forbindelse med forgift-
ning med digitalisglykosider synes at bedre overlevel-
sen med minimale bivirkninger [1].

I ovennavnte review konkluderede man des-
uden, at behandling med digitalisantidot syntes at
have gavnlig effekt. Konklusionen er baseret pa to
studier af forgiftning med den tropiske plante gul ne-
rie (Thevetia peruviana) [1]. Det er uvist, om effekten
direkte kan overfores til forgiftninger med fingerbgl-
planten, der indeholder lignende, men ikke de
samme, digitalisglykosider. Selv ved forgiftning med
digoxin (leegemiddel) — isaer akutte forgiftninger —
kan man kun estimere den ngdvendige dosis af
Digibind ud fra S-digoxin [4]. Udregning af dosis af
Digibind ved planteforgiftninger er beheftet med
endnu stgrre usikkerhed, i og med at forskellige plan-
ter indeholder forskellige digitalisglykosider [2]
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DISKUSSION

Forgiftning med digitalisglykosider fra planter ses
sjeeldent i Danmark, men er et velkendt fenomen
flere steder i verden, bl.a. i Asien [1]. Diagnostik af
forgiftninger med digitalisglykosider er fgrst og frem-
mest baseret pd anamnesen og klinikken vejledt af
ekg- og telemetriforandringer. Forgiftningssympto-
mer i gvrigt er beskrevet i Tabel 1. Man kan ikke ved
maéling af S-digoxin eller evt. digitoksin fastslé gra-
den af forgiftning, men det kan anvendes til at fastsl&
tilstedeveerelsen af visse specifikke digitalisglykosider
[2]. I tilfaelde af forgiftning med plantedele, plante-
udtraek eller naturmedicin vil der veere tale om en c

blanding af flere forskellige digitalisglykosider, som | L T e e S e e R
ikke ngdvendigvis kan detekteres ved maling af S- Al bl b . ¥
digoxin [2].

A. Elektrokardiogram (ekg) ved indlaeggelsen: sinustakykardi og ingen QT/QTc-forleengelse. B. Ekg
24 timer efter indlaeggelsestidspunktet (12 timer fgr hjertestoppet): tre grader AV-blok (total disso-
ciation af ateriel og ventrikulaer elektrisk aktivitet) og ingen QT/QTc-forleengelse. C. Ekg umiddel-
bart efter hjertestop og vellykket genoplivning: sinusrytme og iskaemiske forandringer som fglge af
hjertestoppet.
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% | Digitalis purpurea.
Pa dansk kendt
e . som almindelig
Forgiftning af fingerbglplanten. fingerbgl
Finaerbalolant Billedet er venligst
ingerbglplanten - - udlant af Gyldendals
Der findes flere forskellige arter bl.a.: Digitalis purpurea (almindelig Mediearkiv
fingerbgl) og Digitalis lanata (ulden fingerbgl) Henrik Schl;rmann

Planten vokser vildt i Nordeuropa, men er ogsa en almindelig
prydplante i haver

Forskellige arter indeholder forskellige digitalisglykosider, hvoraf
nogle anvendes i klinikken

Digitalis lanata indeholder digoxin, mens Digitalis purpurea
indeholder digitoksin og gitoksin

Forgiftningssymptomer
| centralnervesystemet:
Slgvhed

Abdominale:

Kvalme

Oyl iy konsekvenser. Litteraturen pa omradet er sparsom,

men fglgende rad kan gives til behandling af sddanne
patienter: 1) Diagnostik baseres pd anamnese, klinik
og ekg-forandringer — S-digoxin anvendes kun til at
fastsla tilstedevaerelse eller ej af digitalisglykosider,
2) der bor altid gives aktivt kul, evt. flere gange, 3) i
tilfeelde af maligne arytmier eller hjertestop suppleres
behandlingen med Digibind, og 4) ved tvivl om bed-
ste hadndtering: kontakt Giftlinjen.

Mavesmerter

Kardielle:

Hypotension

Arytmier bl.a.: sinusbradykardi og -takykardi, sinuatrialt blok,
ventrikulzere ekstrasystoler, alle grader af AV-blok, AV-dissociation
og hjertestop

Antidigitalis Fab-fragment

@vrige navne: digitalis antidot, Digibind

Er en ikkemarkedsfgrt antidot, som kan rekvireres med udleverings-

tilladelse fra Leegemiddelstyrelsen
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(Tabel 1), og maengden af indtaget toksin er sver at LITTERATUR

fastsla. Digibind skal doseres forskelligt ved forgift- 1. Roberts DM, Buckley N. Antidotes for acute cardenolide (cardiac glycoside) poi-
soning. Cochrane Database Sys Rev 2006;(4):CD005490.

ning med hhv. dlgOXIH 0g dlgltOkSIH [4] ,» O man ma 2. Ramlakhan SL, Fletcher AK. It could have happened to van Gogh: a case of fatal

formode, at dette ogsa galder for gvrige digitalisgly-
kosider. Det er imidlertid ikke ngdvendigt at kende
den eksakte dosis, da en hurtig reduktion af toksin-
koncentrationen synes at bedre iseer de livstruende
forgiftningssymptomer. Det er sdledes forsvarligt, at

begynde med en mindre dosis DigiBind, som kan sup-

pleres ved manglende klinisk effekt [4].

Efter at have gennemgdet 198 publicerede cases
konkluderede Tan et al, at atypiske antipsykotika,
herunder quetiapin, relativt ofte medfgrer takykardi

og forleenget QT-interval, men at disse ekg-forandrin-
ger sjeeldent, hvis nogensinde, forarsager klinisk bety-

dende arytmier [5]. Patientens samtidige forgiftning
med quetiapin har séledes neeppe alene fordrsaget
hjertestoppet, men kan have varet en medvirkende
faktor.
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