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Results There were 8,315 occupational HRI ED visits (6.5/100,000 workers) and 1,051
[Hs (0.61/100,000) in the southeast over the study period. Qut-of-state residents
comprised 8% of ED visits and 12% of [Hs. Rates for both, ED visits and [Hs were
szgmﬁcam‘h’ elevated in males and blacks. Younger workers had elevated rates for ED
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FIGURE 4. Southeastern Region OccupationalHeat-Related lliness (HRI)Emergency Department (ED) Visits and Inpatient Hospitalizations
(IH) with Gomorbid Condition Diagnoses, 2007—2011.Comorbid conditions are not mutually exclusive.
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Tabela 3. Characteristics of the study population according to the Injury Severity Score. City of Salvador, Northeastern Brazil,

2005.
Total Injury severity =
Variable Mild (1SS 1-8) Serious (ISS >8) PR (90% Cl)
n=406 100.0 n=317 78.1% n=89 21.9%

Commuting injuries \/
Yes 75 18.4 52 69.3 23 30.7 1.54(1.10;2.16)
No 331 81.6 265 80.1 66 19.9 1

Cause (ICD-10) (N=399)
Exposure to mechanical forces (W20-64) 190 46.8 156 82.1 34 17.9 1
Falls (W00-W19) 89 21.9 68 76.4 21 23.6 1.32 (0.75;2.10)
Transport injuries (VO1-V99) 73 18.0 49 67.1 24 32.9 1.84(1.26;3.08)
&Tgaﬁg ith heat and hot substances 13 3.2 10 76.9 3 2301 1.29 (0.54;2.38)
g{ozlgt_r:l;;;«)/ith venomous animals/plants 10 55 10 100.0 ) ) )
Poisoning (X40-X49) 5 1.2 3 60.0 2 40.0 2.24 (0.88;5.70)
Overexertion (X50-X57) 7 1.7 6 85.7 1 14.3 0.80 (0.17:3.74)
Assault (X85-Y09) 5 1.2 4 80.0 1 20.0 1.12 (0.25;4.96)
Others 7 1.7 7 100.0 - - -




Injury (ICD-10)
Injuries to the head (S00- $19) 58 14.3 49 84.5 9 15.5 1.58 (0.63;4.03)
Injuries to the thorax (520-529) 10 2.5 6 60.0 4 40.0 4.08 (1.50;1.24)

Injuries to the abdomen, lower back,

lumbar spine and pelvis (S30- $39) 15 3.7 11 73.3 4 26.7 2.73(0.95;7.83)
Injuries to the upper limbs (S40- S69) 112 276 92 82.1 20 17.9 1.83 (0.78;4.28)
Injuries to the lower limbs (570- S99) 64 15.8 49 76.6 15 23.4 2.39(1.01;5.71)
2%“3;8;?'“”*‘5 multiple body regions 69  17.0 44 63.8 25 362  3.69(1.63;8.47)
oo xR ooy 02 4 s
Burns and corrosions (T20-T32) 20 4.9 14 70.0 6 30.0 3.06 (1.17;8.05)
;l:lc_);(i _le_g;:ts of non-medicinal substances O 15 68.2 2 1.8 120 (0.31:4.62)
Work ability
No disabi“ty 269 66.3 246 91.5 23 8.5 1
Temporary disability 124 30.5 69 55.6 55 44.0 5.18 (3.6;7.5)
Permanent disability 13 2.7 2 15.4 11 84.6 9.95 (6.8;14.5)
Legal medical declaration issued
Yes 103 25.4 80 77.7 23 22.3 1.02 (0.89;1.13)
No 303 74.6 237 78.2 66 21.8 1
Notification to the National Institute of Social
Security (n=221)
Yes 76 34.4 51 67.1 25 32.9 2.16(1.27;2.59)
No 145 65.6 123 84.8 22 15.2 1

 Severity level — Injury Severity Score (ISS): Mild= ISS 1-8; Serious= 1SS>8.
ICD-10: International Statistical Classification of Diseases and Health Related Problems, 10" Revision
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2006-2013 aras1 15-75 yas arasi

Tayvan, ulusal veri tabanlar

Kardiyovaskiiler olaylar ve isle iligkili kardiyovaskiiler olaylar:
408 isle iliskili KVH

109,236 genel popiilasyonda KVH

SVH (serebral kanama, enfeakt, subaraknoid kanama, ht iligkili beyin
hasar1)

Kalp hastaliklar1 ( MI, akut kalp yetmezligi, aort anevrizma diseksiyonu,
anjina, ciddi aritmiler, kardiak arrest, ani 6liim)



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6466191/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6466191/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6466191/
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Comparisons of percentage of persons suffering from WRCVDs and CVDs in the working and general
populations in Taiwan, 2006—2013, stratified by age.

KVH oranlar1 genel popiilasyonda yasla birlikte artiyor, isle
iliskili KVH oranlar1 seneler i¢inde artiyor ve en yogun 45-54
yas grubunda goriiliiyor (from 2.10 in 2006 to 8.60 in 2013 per

100,000 persons).
Int J Environ Res Public Health. 2019 Mar; 16(6): 961.
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Norolojik aciller

Akut ensefalopati
Serebellar toksisite
Periferik noropati
Motor néron hastalig
Miyelopati

Serebrovaskuler olay




Norolojik aciller- Akut ensefalopati

Klinik tablo Ozellikleri

m Bas agris| m Akut biling degisikligi ile karakterize

m Irritabilite tablo

m Oryentasyon bozuklugu _ _ -
. m Bircok toksin bu tabloya yol acabilir

m Konvulzyon

m Amnezi m Yaygin olarak serebral hemisferler

m Psikoz etkilenmistir

m Letar]i

m Stupor

m Koma




Norolojik aciller- Akut ensefalopati

Etiyoloji
m Akrilamid akut toksisitesi m Metil bromid
m Arsenik- yogun maruziyeti m Organofosfatlar- karbamatlar
m Karbon disulfid m Organik ¢ozlculer
m Karbon monoksit m FEtilenoksit
m Hegzakarbonlar (n-hekzan ve m Organotin
metil n-butil keton)
m Talyum
m Kursun
m Joluen
m Civa

m Irikloretilen
m Metanol




Norolojik aciller- Akut ensefalopati

m Kimya sanayi

m Pestisit Gretimi

m Celik Uretimi

m Gemilerde ahsap koruyucu Uretimi
m Elektronik ve optik sanayi

m Boya Uretimi

m Endustri




Norolojik aciller- Akut ensefalopati

Klinik tablo Etyoloji

m Ekstrapiramidal tutulum 6n m Karbon monoksit
planda olabilir m Manganez

= Rijidite m Metil iodid

m Tremor m Metanol

m Bradikinezi Madencilik

m Ataksik yuruyus
Celik Uretimi

El dezenfektani Uretimi




Etyoloji

m Arsenik- akut polinoropati 1-3 hafta icinde
(GBS benzeri tablo)

m Nitroz oksit

m Organik civa

m Hekzakarbonlar

m Akrilamid (gecikmis etki)

m Organofosfatlar

Ylzey kaplama
Boya Uretimi
Atik yakma
Kimya sanayi
Coézaci

Tekstil
Madencilik
Dékimculiik

Pestisit Uretimi



Norolojik aciller

m Tani: Oyki

Fizik muayene (bilin¢ durumu, oriyentasyon degerlendirmesi, serebellar
degerlendirme, yurume, motor ve duyu muayenesi)

Eslik eden diger sistem bulgular
m Lab: Goruntuleme yontemleri (BT&MRG)
BOS incelemesi
EEG
EMG, sinir ileti calismalari

Nonspesifik; diger nedenleri ekarte eder




Kardiyovaskuler aciller

Klinik tablo Ozellikler

m Akut koroner sendrom m Masif maruziyetlerin etkileri

m Aritmiler

‘\ olabilecegi gibi kronik maruziyetlerin
m Kardiyomiyopati
YOO y etkileri de bu tablolarla ortaya

m Kalp yetmezligi
cikabilir

m Hipertansif atak
m Vazospazm

m Hipotansiyon




Kardiyovaskuler aciller

m GOgus agrisi

m Carpinti

m Nefes darhg

m Senkop

m Odem

m Siyanoz

m Bilinc degisikligi

m Kardiyak arrest




Kardiyovaskuler aciller

Aritmiler

m Arsenik

m Kloroflorokarbonlar
(katekolaminlere karsi kalbi
duyarhlastirir)

m Hidrokarbon cozuculer (trikloroetan,
trikloroetilen)

m Organofosfatlar ve karbamatlar
(gec donemde ortaya cikan
aritmiler)

m Arsin (hiperkalemi, kardiyak arrest)

\f'\d\/\r’\[x/\/l 'I

Ventrlcular Tar.hycardla =i

Pestisit Uretimi

Plastik Uretimi

Sogutucu sistemler
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Kardiyovaskuler aciller

Hipertansiyon

e Karbon disulfid
« Kadmiyum

* Kursun
Pil Gretimi
Tekstil

Aku imalati




Kardiyovaskuler aciller

Koroner arter hastalig
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m Karbon disulfid .- \\ e
m Karbon monoksit . Gy LR
m Kursun t e e
Tekstil Lt e o L
Madencilik

AkuU imalati




Kardiyovaskuler aciller

Miyokard hasari /kardiyomyopati

m Antimon

m Arsenik AKU ve pil yapimi
G Pestisit tiretimi
m Kobalt

m Kursun Metal isleme

— SEiEmEr AZIr metal Gretimi

Aku imalati




Kardiyovaskuler aciller

Miyokardiyal asfiksi

m Karbon monoksit
m Siyanid

m Hidrojen sulfid

m Fosil yakit ¢cikarma
m Madencilik

m Altin madenciligi




Kardiyovaskuler aciller

Spazmla seyreden iskemik kalp hastalig

/hipotansiyon

* QOrganik nitratlar (nitrogliserin ve etilen

glikol dinitrat)

e Muhimmat uretimi




Kardiyovaskuler aciller

m Tani: Oyki & fizik muayene ( kalp hizi, solunum hizi, kan basinci, kalp sesleri, Gftrim

varligl, akcigerde raller, boyun venoz dolgunlugu, 6dem vs)
m Lab: EKG (akut iskemik degisiklikler, aritmi, kalp hizi vs)
Kardiyak enzim (CKMB, Myoglobin, troponin I)
BNP
Ekokardiyografi

m TX: Taniya spesifik




Solunum Sistem Aciller

Toksik inhalasyon hasari
Akut astim atagi
Hipersensitivite pnomoniti

Inhalasyon atesi

Lokalizasyon

GOz, burun, sinusler,
orofarenks

Ust havayollari

Alt havayollari

Akciger parankimi

Etki

Irritasyon, inflamasyon

Larenks odemi , ust
hava yolu obstruksiyonu
Trakeobronsit,

bronkore, mukosiliyer

klerenste azalma
Pnomoni, pulmoner

odem/ Akut Respiratuar

Distres Sendromu (ARDS)



Solunum Sistem Aciller- Toksik inhalasyon

hasari
Klinik tablo Semptom ve bulgular
m Mukozal membranlarda hafif m Ses kisiklig
Irritasyon e
| I:arlnks odemi m Whezing
m Ust hava yolu tikanikhgi s Nefes darlig
m [rakeobronsit = Hipoksemi
- FRemen m Solunum yetmezligi

m Pulmoner ddem
m ARDS



Solunum Sistem Aciller- Mesleksel Astim

Klinik tablo

m Dispne
m Wheezing
m Oksirik

m Nefes darlig

m Reaktif airway dysfunction
syndrome (RADS)



Etken is kollari
Antibiyotikler, metaller llac yapimi, metal kaplama

Asit anhidritler, diizosiyanatlar, plicatic asit Epoksi plastikler ve boyalar, politretan

kopukler ve boyalar, bati kirmizi sedir Grunleri

uretimi
Asitler, amonyak, klor Temizlik isleri, kagit imalati
Hayvansal ve bitkisel proteinler Laboratuar calismalari, firincilik
Organofosfatl pestisitler Tarimsal isler
Pamuk tozu Tekstil

Toz, duman, buhar, soguk Insaat isleri, kimyasallarla calisma



Solunum Sistem Aciller-Hipersensitivite pnomoniti

Klinik tablo

m Akut sekli etkene maruziyetten sonraki 4-6 saat icinde ortaya cikar
m Ates, titreme, miyalji, Oksuruk, bas agrisi

m Nefes darlig

m Hipoksemi

m Akciger bazallerde bilateral raller




Solunum Sistem Aciller-Hipersensitivite pnomoniti

Kontamine su
KUfla tahil, isitilmis su depolari, deterjan

Etiyoloji

m Bakteriler Kus pislikleri, tuyler, idrar, deri

Boyalar, kaplamalar, poliuretan kopuk, epoksi

m Mantarlar _
recineler

m Amip

_ _ KUflh peynir, mantar tozu, akcaagac¢ kabugu
m Hayvan proteinleri

m Kimyasallar (tolGen, diizosiyanat, anhidrid)




Solunum Sistem Aciller- Inhalasyon atesi

.. Etkenler Klinik
Klinik tablo
: < Teflon arlnleri Polimer tutsu atesi
m Ates, titreme, bas agrisi, yorgunluk, solitettrafloroetilen
goguste sikisma hissi, Oksuruk Bioaerosoller
Kontamine su Nemlendirici atesi
Lagimlar sendromu
infiltrasyon Pamuk tozu
Tahil tozu Tahil atesi
Metaller Metal tutsu atesi
Cinko
Bakir

Magnezyum




Solunum Sistem Aciller

m Tani: Oyk( & Fizik muayene (solunum sayisi, solunum sesleri,
ral,ronkus varhgi, aksesuar kaslarin katilimi)

m Lab: Arter kan gazi & hipoksemi
Akciger grafisi (normal/infiltrasyon)

m TX: Oksijen destegi, solunum yolunun korunmasi
Bronkodilator tedaviler

Kortikosteroidler




Akut Bobrek Yetmezligi

Klinik Ozellikler
m |drar miktarinda azalma s Akut tiibiiler nekroz
(oliguri/anuri)
a Odem m Nadiren interstisiyel nefrit
m Kan basinci yuksekligi
m BUN, Kreatinin yUksekligi

m Elektrolit bozukluklari
(hiponatremi, hiperkalemi,
hiperfosfatemi)

m Metabolik asidoz




Akut Bobrek Yetmezligi

m Agir metaller: Kadmiyum, krom,

_ m Non-halojenli hidrokarbonlar:
civa, vanadyum

m Organik ¢oziiciler: Dioksan, toluen, etilen glikol,

L fenol, pentaklorofenol
Halojenli hidrokarbonlar: Karbon

tetraklorid (akut maruziyetten 7-10 m Arsin
gun sonra), etilen diklorid, m Fosfor
kloroform, trikloroetilen,

m Aristolosik asit
tetrakloroetan, etilen klorohidrin




Akut Bobrek Yetmezligi

m Komaurve metal isleme, m Anestezi
m Yar iletken yapimi m  Cimento Uretimi
m Altin, bronz, guimus, platin m Ahsap koruyucu, insektisit, herbisit Gretimi
kaplamaciligl .
m (Cozucu

3 RIS EeIEL m Vanadyum celigi retimi,

m Evtemizlik sivilari dretimi .
m Cam renklendirici,

m  Antifriz Gretimi m Termik santraller

m Boya sokumu, uretimi e
y ’ m Plastik Uretimi

= Cephane Uretiml m Florlu hidrakarbon uretimi

m Pil Uretimi




Akut Bobrek Yetmezligi

m Tani: Oyki & fizik muayene (6dem, hipertansiyon, bilin¢ degisikligi vs)

m Lab: BUN, serum kreatinin, glomeruler filtrasyon hizi

Idrar tetkiki & sedimenti (renal tubUl hiicreleri, kahve granuler kastlar;
proteinuri yok)

Elektrolitler

Kan pH ve bikarbonat olcumu
m [x:Diyaliz
(Sadece bazi alkoller, lityum, salisilat ve teofilin intoxlarinda hemodiyaliz ile

toksikanlarin temizlenmesi saglanabilmektedir!)




Karaciger toksisitesi- Akut karaciger yetmezligi

m Halsizlik

m Istahsizlik m Asit

m Karin agrisi m Kanama diyatezi

m Bulanti m Bilinc degisikligi

m Kusma m Hepatik ensefalopati
m Sarilik

m Hematemez




Karaciger toksisitesi- Akut karaciger yetmezligi

m Karbon tetraklorid, karbon m 2 nitropropan

tetrabromid m Trikloretan, trikloretilen

m 1,4 diklorobenzen, bromobenzen s Kloroform

m Tetrakloroetan m Trinitrotoluen

m Adimetilasetamid,

dimetilformamid,
dimetilnitrosamin m Elemental fosfor

m Klorinli naftalinler

m Halotan, metoksifloran m Diklorohidrin

m Metilen dianilin-akut kolestatik sarilik




Karaciger toksisitesi- Akut karaciger yetmezligi

m Tutkal dretimi m Kurutemizieme
m Bocek kovucu Uretimi m Cozuculerin kokusunu
temizleme

m Kimyasal uretimi

m Cephane iretimi m Organik sentezde ara madde

m Ucak Uretimi m Anestezi

m Jenerator liretimi m Boyacilik

m Tekstil m Kimya sanayi

m Endustri



Karaciger toksisitesi- Akut viral hepatit

Hepatit A
Hepatit B

Hepatit C
Sitomegalovirus
Leptosipira
Coxiella burnetti




Karaciger toksisitesi

m Tani: Oyki & Fizik muayane (biling, flapping tremor, sarilik, sag Ust kadran
agrisi, hepatomegali, asit)

m Lab: Karaciger fonksiyon testleri (transaminazlar, ALP, GGT, Biluribin,
albumin, protrombin zamani)

Abdominal ultrasonografi

m [X: Destek tedavisi




Hematolojik aciller-Klinik tablolar

m Methemoglobinemi Belirti ve bulgular

m Hemolitik anemi
Halsizlik

Yorgunluk
Sarilik
Siyanoz

m Aplastik anemi

m [rombositopeni

Hipoksemi
Ates
Kanama




Hematolojik aciller- Methemoglobinemi ve

oksidatif hemoliz

m Methemoglobin seviyesi normalde <%1

m %10-30: siyanoz, hafif yorgunluk, tasikardi

m %30-50: glcsuzluk, nefes darligl, bas agrisi, efor intoleransi

m %50-70: biling degisikligi

B >%70-80: koma-olum

Siyanoz,

Oksijen saturasyonu ve kan gazinda pO,
olcumleri normal olabilir- saturasyon gap

Anemi,
Hemoliz,

Retikulosit artisi




Hematolojik aciller- Methemoglobinemi ve

oksidatif hemoliz

m Anilin m Kaucuk, boya maddeleri tretimi

a Nitroanilin m Giysi endustrisinde kullanilan fumigant
uretimi

m Toluidin

m Boya Uretimi
m Naftalin o L
_ m Organik kimyasal Uretimi
m Paradiklorobenzen o
| m Patlayici madde uretimi
m Nitratlar

m [rinitrotoluen




Hematolojik aciller- Hemolitik anemi

m Bulanti, kusma, karin agrisi

Bas agrisi, yorgunluk,

Dispne,

Hemoglobinuri (en erken lab bulgusu),
Hb dusuUk,

Haptoglobulin dusuk,

m Periferik yaymada fragmante eritrositler, poikilositoz, bazofilik stipling,
m Indirekt hiperbilliribinemi,
m DIK tablosu,




Hematolojik aciller- Hemolitik anemi]

m Arsenik m Kursun, bakir, altin gibi
m Kursun metallerin eritiimesi

m Civa m Pil Uretimi

m Bakir m Civa izabe

m Antimon m Pestisit Uretimi

m Madencilik




Hematolojik aciller - Aplastik anemi

m Benzen Cam imalati,

m lyonlastirici radyasyon Sirlama,

m [rinitrotoluen Cila boya iretimi

Arsenik - .
. Temizlik maddesi uretimi

m Hekzaklorosiklohekzan
m Pentaklorfenol, DDT

Pestisit Uretimi

m Etilen glikol tUrevleri




Multiple risks analysis for aplastic anemia in Zhejiang, China

3.1.3. Occupational exposure . |
Medicine (Baltimore). 2019 Feb; 98(8): e145109.

Dust/coal dust/cotton dust (OR=2.07),

Organic chlorine pesticides (OR=2.15), organic phosphorus pesticides
(OR=2.31), industrial glue (OR=6.41),

Paint (OR=14.21),

Hair dye (OR=4.44),

Grease (OR=15.49),

Formaldehyde (OR=12.14),

Physical radiation (OR=15.79) were significantly associated with AA

but others such as chemical fertilizers, coal or petroleum, industrial fuel, heavy

metal, and methanol did not show statistical significance.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6408124/

Hematolojik aciller -Trombositopeni

m Joluen diizosiyanat . c ep e .
. m Insektisit uretimi

m insektisitler: Diklorovinil dimetilfosfat,
Dieldrin, piretrin, hegzaklorosiklohegzan, ® Polimerize edici ajanlar

Klorofenotan (DDT) . . s e
m Organik ¢cozucu
m Jurpentin

— i Ml m Plastik madde uretimi




Hematolojik aciller

m Tani: Oyku & FM (solukluk, petesi, purpura, tasikardi, takipne,
sarilik, ates, hipotansiyon, splenomegali)

m Lab: Kan sayimi
Periferik yayma
| DH, haptoglobulin, retikulosit

Kemik iligi aspirasyon ve biyopsisi
m IXx: Destek tedavisi




Soguk etkileri

m Hipotermi

m Hafiza/konusma bozuklugu, irritabilite, letarji, DTR azalma, mental ve kas
cevaplarinda yavaslama, e

m Kalp, solunum hizi ve kan basinci azalir

m Core vucutisisi <35°C

Pernio(Chillblain) / siper ayagl/ frostbite (donuk)

-




Sicak etkileri

m Sicak carpmasi- halsizlik, yorgunluk, konfuzyon, deliryum, gorme

bozukluklari, mental durum degisiklikleri

m Sicak yorgunlugu- susama, halsizlik, bulanti, bas agrisi, konflizyon, vicut

IsiIsinda artma, artmis nabiz hizi, hiperventilasyon
m Sicak kramplari- kaslar kasil kalabilir

m Sicak senkopu- ani bilin¢ kaybl, sistemik ve serebral hipotansiyon




lyonlastirici radyasyon

m Akut radyasyon sendromu:

m Bulant

m Hematopoietik sistem (purpura, kanama, infeksiyon)

m Gastrointestinal sistem (ishal-ates-elektrolit dengesizligi)
m Santral sinir sitemi (konvulsiyon, tremor, ataksi, letarji)
m Solunum yetmezligi, beyin 6demi

m Dolasim kollapsi

m Olim




Subclinacal
Fange
O—100 rem
WCHTHE L
Delany te for —_—
o

Feassawrarnoe

winch death

Chuse of death

100—2000 rean
((Tinacal Sarveillance)

S%oat 100 e
S0 s at 200 merr

32h

Feassaumanoe arwd
s mrvellarsee

Therapeutic Fanoe

200—500 rem
(Therapy Bfectiwe])

100 s at 300 rern

2h

SO0—1 000 rexn
((Therapy Promusing)

1004

1h

Iethal Fange

1 OO — 00D mern
(Therapy Palliative)
100
30 nen
Chstromitestiral

tract

Dhaarhea fewer, and
dasturbamnce of

clectrolbyte
balarsoe

5—14d

MBimtenarsoe of

O0— 1000

2wk

Giroulatory collapse

== 5000 rem
((Therapy Palliatme)

1004

30 1ymrn

Central nervoas
SSsTe1I

Cimradlssons, trenooe,
atacaa, and
letharoy

1—48h




Spesifik tedavisi olan etkenler

Arsenik Kadmiyum
Intravenéz unithiol Kalsiyum disodyum
(DMPS) EDTA (CaNa2EDTA)

Intramuskiiler DMSA
(dimerkaprol/succim

er)

Krom

Askorbik asit gibi

indirgeyici ajanlar

Kursun

Kalsiyum disodyum
EDTA
Dimerkaptosuksinik

asit (DMSA)

Civa

Intramuskdler
dimerkaprol
Kalsiyum EDTA, oral
L-dopa ile selazyon

tedavisi



Talyum Antimon Nikel

Potasyum ferrik Dimerkaprol Sodyum
siyanoferrat I Penisillamin dietilditiokarbamat
Potasyum klorur Disulfram

Anilin Nitratlar

MetHb-metilen mavisi

Anjina-sublingual
nitrogliserin

Karbon monoksit

Hiperbarik oksijen

Sulfirik, fosforik,
kromik, nitrik,
hidroklorik,
hidroflorik asit;
organik asitler

AKrilonitrit

N-asetilsistein ve
sodyum tiosulfat

Topikal-kalsiyum
glukonat
solusyonu ,
magnezyum veya
Kuaterner
amonyum c¢ozeltisi

Hidrojen siyanit
Nitrit

Tiyosulfat
Hidroksikobalamin



Tedavide temel yaklasim

Hizli tani koy

Olasi etkenleri dusun

Ortamdan/etkenden uzaklastir

Varsa spesifik tedavi uygula

Destek tedavisi (Hava yolu, solunum, dolasim korunmasi, saglanmasi)
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