Zatacznik nr 8 do Zarzadzenia Nr 72/2011/DS0OZ
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 20 pazdziernika 2011 r.

SKALA CIEZKOSCI ZATRUC (POISONING SEVERITY SCORE) - PSS

Uktad BEZ OBJAWOW LEKKIE SREDNIE CIEZKIE
0 1 2 3
Brak objawow Objawy nieznaczne, przemijajace i spontanicznie

przedmiotowych lawy ’ pt Niaja P Objawy nasilone i przediuzajace sie Objawy ciezkie i zagrazajace zyciu

i podmiotowych ustepujace
Przewdd o Nudnosci, wymioty, biegunka, bol o Nasilone lub przediuzajace sie wymioty, biegunka, bél; niedrozno$¢ | ¢ Masywne krwawienie, perforacja
pokarmowy o Podraznienie, 1 stopien oparzenia, minimalne owrzodzenia | e 1 stopien oparzenia o krytycznej lokalizacji albo 2 i 3 stopien o Znacznie rozprzestrzenione oparzenia 2 i 3 stopnia

W jamie ustnej oparzenia o ograniczonej lokalizacji o Ciezka dysfagia
o Endoskopia: rumien, obrzek e Dysfagia o Endoskopia: owrzodzenia obejmujace catg grubos¢ $ciany, tkanki
o Endoskopia: owrzodzenia obejmujace caly przekréj Sluzéwki otaczajace, perforacja

Uktad o Podraznienie, kaszel, ,krotki oddech”, niewielka duszno$¢, | e Przediuzajacy sie kaszel, skurcz oskrzeli, duszno$c, stridor, o Jawna niewydolno$¢ oddechowa (ciezki stan spastyczny oskrzeli,
oddechowy niewielki skurcz oskrzeli hipoksemia - wymagajaca tlenoterapii zwezenie drog oddechowych, obrzek gtosni, obrzek ptuc, ARDS,

o Rig klatki piersiowej: nieprawidtowy z niewielkimi lub
brakiem objawéw

Rtg klatki piersiowej: nieprawidtowy z umiarkowanymi objawami
klinicznymi

L,pneumonitis”, zapalenie ptuc, odma optucnowa)
Rtg klatki piersiowej: nieprawidtowy z ciezkimi objawami klinicznymi

Uktad nerwowy o Sennos¢, zawroty glowy, szum w uszach, zaburzenia o Nieprzytomny, z prawidtowa reakcjg na bél o Gleboka $pigczka z nieprawidtowa odpowiedzig na bodzce bélowe lub
rownowagi o Krotkotrwaty bezdech, bradypnoe brakiem odpowiedzi na bl
o Niepokoj e Splatanie, podniecenie, halucynacje, delirium o Depresja oddechowa z niewydolnoscig,
* Nieznaczne objawy pozapiramidowe e Rzadkie, uogélnione lub czeéciowe drgawki e Skrajne pobudzenie
o Nieznaczne objawy cholinergiczne lub antycholinergiczne o Nasilone objawy pozapiramidowe o (Czeste, uogdinione drgawki, stan padaczkowy, opistotonus
o Parestezje o Nasilone objawy cholinergiczne lub antycholinergiczne o Uogoélniony niedowtad lub niedowtad zaburzajacy funkcje zyciowe
o Nieznaczne zaburzenia widzenia lub stuchu e Ograniczone niedowtady nie zaburzajace funkcji zyciowych o Nie widzi, nie styszy
e Oczoplgs e Zaburzenia widzenia i stuchu o Odruchy i objawy patologiczne
o Mioklonie o Anizokoria
o Przediuzajacy sie oczoplas

Uktad sercowo-

o Pojedyncze skurcze dodatkowe

Bradykardia zatokowa (HR 40-50 u dorostych, 60-80 u niemowlat i

Znaczna bradykardia zatokowa (HR<40 u dorostych, <60 u niemowlat,

naczyniowy » Nieznaczna i przemijajaca hipo/ hipertensja dzieci, 80-90 u noworodkéw) < 80 u noworodkéw)
o Bradykardia zatokowa (HR 50-60 u dorostych , 80-90 u ¢ Tachykardia zatokowa (HR 140-160 u dorostych, 160-190 u e Znaczna tachykardia zatokowa (HR >160 u dorostych, >190 u
niemowlat i dzieci, 90-100 u noworodkéw) niemowlat i dzieci, 160-200 u noworodkow) niemowlat i dzieci, >200 u noworodkéow)
o Tachykardia zatokowa (HR 120-140 u dorostych, 130-160 u | » Powtarzajace si¢ skurcze dodatkowe, migotanie/ trzepotanie e Zagrazajace zyciu komorowe zaburzenia rytmu, blok AV Il stopnia,
niemowlat i dzieci, 140-160 u noworodkoéw) przedsionkdw, blok AV |-l stopnia, przediuzenie czasu QRS i QT, asystolia
zaburzenia repolaryzacji o Zawal mig$nia sercowego
o Niedokrwienie mig$nia sercowego o Wstrzas, przetom nadcisnieniowy
o Bardziej nasilona hipo/ hipertensja
Réwnowaga o Niewielkie zaburzenia rownowagi kwasowo-zasadowej o Bardziej nasilone zaburzenia réwnowagi kwasowo-zasadowej o Ciezkie zaburzenia réwnowagi kwasowo-zasadowej (HCOs <10

metaboliczna

(HCOs 15-20 lub 30-40 mmoll, pH 7.25-7.32 lub 7.50-7.59)

o Niewielkie zaburzenia rownowagi wodno-elektrolitowej (K*
3.0-3.4 lub 5.2-5.9 mmol/l)

o Niewielka hipoglikemia ( 50-70 mg/dl lub 2.8-3.9 mmol/l u
dorostych)

o Krétkotrwata hipertermia

(HCO310-14 lub >40 mmol/l, pH 7.15-7.24 lub 7.60-7.69)
Bardziej nasilone zaburzenia rdwnowagi wodno-elektrolitowe;j (K*
2.5-2.9 lub 6.0-6.9 mmolll)

Bardziej nasilona hipoglikemia (30-50 mg/dl lub 1.7-2.8 mmol/l u
dorostych)

Hipertermia dtuzej trwajaca

mmol/l, pH 7.15 lub > 7.7)

Ciezkie zaburzenia rownowagi wodno-elektrolitowej (K* <2.5 lub >7.0
mmol/l)

Ciezka hipoglikemia(<30 mg/dl lub 1.7 mmol/l u dorostych)
Niebezpieczna hipo lub hipertermia
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Ukiad BEZ OBJAWOW LEKKIE SREDNIE CIEZKIE
0 1 2 3
Watroba Niewielki wzrost aktywnosci enzyméw (AspAT, AIAT 2-5 x o Wzrost aktywnosci enzyméw (AspAT, AIAT 5-50 x norma), ale bez o \Wzrost aktywno$ci enzyméw (AspAT, AIAT > 50 x norma) lub
norma) biochemicznych (amoniak, czynniki krzepniecia) i klinicznych biochemiczne (amoniak, czynniki krzepnigcia) i kliniczne objawy
objawow dysfunkcji watroby niewydolno$ci watroby
Nerki Nieznaczny biatkomocz/ krwiomocz o Masywny biatkomocz/ krwiomocz o Niewydolno$¢ nerek (anuria, stezenie kreatyniny w surowicy >500
o Dysfunkcja nerek (oliguria, poliuria, stezenie kreatyniny w surowicy pumol/L))
200-500 umolll))
Krew Niewielka hemoliza e Hemoliza o Masywna hemoliza
Niewielka methemoglobinemia (MetHb 10-30%) ¢ Bardziej nasilona methemoglobinemia (MetHb 30-50 %) o Ciezka methemoglobinemia (MetHb >50%)
o Nieprawidtowe parametry krzepnigcia bez cech krwawienia o Nieprawidlowe parametry krzepniecia z jawng skaza krwotoczng,
o Anemia, leukopenia, trombocytopenia o Ciezka anemia, leukopenia, trombocytopenia
Uktad Nieznaczny bdl, nadwrazliwo$¢ o B0l, sztywnos¢, kurcze i drzenia peczkowe o Intensywny bdl, znaczna sztywno$¢, nasilone kurcze i drzenia
migsniowy CPK 250-1500 1U/I o Rabdomioliza, CPK 1500-10 000 1U/l peczkowe
o Rabdomioliza z powiktaniami,
CPK >10 000 IU/
o Zespdt kompartmentowy
Skora Podraznienie, 1 stopieni oparzenia (zaczerwienienie) lub 2 o 2 stopien oparzenia w 10-50% powierzchni ciata (dzieci: 10-30%) lub | o 2 stopien oparzenia >50% powierzchni ciata (dzieci: >30%) lub 3
stopieni oparzenia na powierzchni <10% powierzchni ciata 3 stopien oparzenia na powierzchni <2% stopienh oparzenia na powierzchni >2%
o Odlezyny pojedyncze o QOdlezyny mnogie >2%
Oczy Podraznienie, zaczerwienienie, {zawienie, nieznaczny e Znaczne podraznienie, ubytki rogowki o Owrzodzenia rogéwki (nie punktowe), perforacja
obrzek powiek « Niewielkie (punktowe) owrzodzenie rogowki o Trwale uszkodzenie
Zmiany Miejscowy obrzek, swedzenie o Obrzek obejmujacy catq koriczyne, miejscowa martwica o Obrzek obejmujacy catq koficzyne i znaczng cze$¢ otaczajacej

miejscowe po
ukaszeniach i
uzadleniach

Nieznaczny bol

Umiarkowany bl

powierzchni, bardziej rozlegta martwica

Krytyczna lokalizacja obrzeku zagrazajaca drozno$ci drog
oddechowych

Znacznie nasilony bol

Skala ta jest miedzynarodowg klasyfikacjq ciezko$ci zatrucia w odniesieniu zaréwno do osob dorostych, jak i dzieci. Moze by¢ stosowana w przypadku kazdego ostrego zatrucia niezaleznie od ilosci i typu czynnikdw go
wywotujacych. Wypetnienie formularza PSS wymaga doktadnej analizy catosci dokumentacii kliniczne;.
Stopien ciezkosci zatrucia zostaje okreslony na podstawie rzetelnej obserwacii klinicznej. PSS zawsze powinna bra¢ pod uwage catoksztalt procesu obserwacii klinicznej i by¢ wypetniana w oparciu o uwzglednienie najciezszej

symptomatologii (wystapienie chocby jednego objawu), w tym objawow subiektywnych i obiektywnych. Moze on by¢ wypetniany w kazdej chwili hospitalizacji, pod warunkiem doktadnego okre$lenia czasu zbierania danych. Skala ta
nie okresla ryzyka i zagrozen w oparciu o dane takie jak, ilo$¢ spozytej substancji czy stezenie ksenobiotyku we krwi.




