
  

 مقدمه

مصرف  ،شايعترين علت مسموميت با متانول در كشور

دست ساز )كه به علت ناخالص بودن مشروبات الكلي 

آلوده به متانول است. علاوه بر عوارض ناشي از اتانول(، 

اين مسئله در مورد مشروبات الكلي به ظاهر استاندارد 

كه تحت عنوان ويسكي، ودكا، آبجو، شراب و... در 

بازارهاي غيرقانوني به فروش مي رسند نيز گزارش شده 

هم چنين آن چه در كشورمان به عنوان الكل  است. 

 صنعتي استفاده ميشود ممكن است داراي مقادير قابل

توجهي متانول باشد. در مواردي مشاهده گرديده كه 

شيشه هاي فروخته شده تحت عنوان الكل طبي هم 

گيري اند. همهحاوي مقادير قابل توجهي متانول بوده

مسموميت با متانول ناشي از مصرف اتانول آلوده به 

متانول در نقاط مختلف جهان گزارش شده است. در 

گيري مواردي از همهكشور ما نيز در سالهاي اخير 

البته با توجه به  مسموميت با متانول گزارش شده است.

به عنوان حلّال در محلولهاي چاپ و متانول اينكه 

ها مورد كنندهها و ثابتتكثير، چسبها، رنگ، جلادهنده

استفاده قرار ميگيرد و بسياري از اين محصولات در 

عامل منازل يافت ميشود، همچنين وسيعاً بعنوان يك 

شوي اتومبيل، بعنوان ضديخ در محلولهاي شيشه

افزودني گازولين و بعنوان سوخت چراغ الكلي به كار 

ميرود، مسموميت هاي اتفاقي مخصوصا در كودكان هم 

 .رخ مي دهد

 

 

 •تظاهرات باليني 

 جذب گوارش و دهان مخاط از بسرعت متانول: علايم بروز زمان

 از متانول تمامي تقريبا ساعت 2 از پس بطوريكه ميشود خون جريان

 مسموميت در. است شده خون جريان وارد و شده پاک روده معده و

 در ولي ميكنند بروز يكساعت از كمتر در علايم خالص متانول با

متانول(  به آلوده اتيليك )الكل متانول و اتانول از نوشيدن مخلوطي

 اتانول غلظت نسبت به تاخير ميزان و بود خواهد تاخيري علايم بروز

 با مسموميت علايم است ممكن بطوريكه دارد متانول بستگي به

 .نمايد بروز ساعته 48 تا 36 تاخير

 عضو سه گوارش دستگاه و چشم ،)مغز( مركزي اعصاب دستگاه

 .هستند متانول با مسموميت در هدف

 تهوع، سرگيجه، شامل مسموميت شايع و اصلي علائم 

 هوشياري، سطح كاهش پشت، درد و دردشكمي استفراغ،

  .باشند مي بينايي اختلال و تشنج

 وجود اسيدوزمتابوليك در آزمايشات 

 از ناشي برگشتقابل  كليه حاد نارسايي: علايم ساير 

 ميشود. ديده نيز رابدوميوليز و ميوگلوبينوري

 
 

 تفاوت مسموميت الكلي اتانول با متانول

زمان مراجعه و حال عمومي بيمار: جذب اتانول )الكل موجود در -

بات الكلي( بسيار سريع صورت گرفته و اوج علايم آن در مشرو

ساعت اول به شكل مستي، برافروختگي، پرحرفي، علايم  2-1

و ر بيمار معمولاً ديولي در مسموميت با متانول گوارشي و... است 

مراجعه كرده و وضعيت باليني بيمار  ساعت 24به طور شايع بعد از 

  .هر ساعت بدتر مي شود

 بيقراري )آژيتاسيون( اوليه:علائم 

علايم مستي : افراد دچار مسموميت با الكلهاي سمي علايم  -

مستي بارزي را از خود نشان نداده و بعلت شوک همراه انتهاهاي 

 .سرد و گاه لرز دارند

تظاهرات چشمي: بيماران دچار مسموميت با اتانول معمولاً  

شكلات بينائي دارند و شكايتي از م ) تنگ(مردمكهاي ميوتيك

نميكنند، در صورتي كه در مسموميت با متانول مردمكها 

 ت.بوده و پاسخ به نور كند يا بدون پاسخ اس) گشاد( ميدرياتيك

بوي الكل: معمولاً در زمان مراجعه از دهان بيماران مسموميت با -

اتانول بوي الكل استشمام مي گردد. اين وضعيت در مواجهه با 

تشنج  .يت با الكلهاي سمي كمتر وجود داردبيماران دچار مسموم

و علايم دستگاه اعصاب مركزي: يافته هاي عصبي خصوصاً تشنج 

 .از علايم شدت مسموميت در الكلهاي سمي است

اسيدمي از : )افزايش اسيد خون( و اسيدمي افزايش تعداد تنفس

يافته هاي آزمايشگاهي خوب در افتراق الكلهاي سمي و غير سمي 

 تعداد و عمق تنفس افزايشاست. پاسخ بدن به اسيدمي به شكل 

 است كه در بالين تظاهر مي كند. 

 

 



 
گرچه مسموميت با اتانول نيز ميتواند اسيدوز خفيفي ايجاد 

خود و با اقدامات كند، ولي معمولاً اين اسيدوز خفيف خود به 

 دحمايتي معمول و با دفع و تجزيه اتانول رفع مي گرد

 اندازه گيري سطوح سرمي الكلها: 

شايد اهميت آن در ساعتهاي اوليه مسموميت بيشتر باشد اما 

اهميت خود را از دست  ،عملاً با گذشت زمان از مسموميت

داده و حتي مي تواند گمراه كننده باشد. از آنجايي كه 

متابوليت الكلهاي سمي عمدتاً مسئول عوارض آن هستند 

ممكن است در زماني كه بيمار به پزشك مراجعه كرده عملاً 

 سطح متانول درخون به ميزان زيادي افت كرده و تمامي آن به

  د.باشمتابوليت هاي سمي تبديل شده 

 قند خون و الكتروليتها: 

و در  كاهش قند خونمعمولاٌ در مسموميت با اتانول 

وجود دارد. هم چنين افزايش قند خون مسموميت با متانول 

در مسموميت با متانول  افزايش پتاسيم خونبعلت اسيدوز 

ديده مي شود در صورتي كه از تظاهرات مسموميت با اتانول 

علت استفراغ زياد باشد. يافته ب كاهش پتاسيمممكن است 

-بههاي اشاره شده ثابت نبوده و بايستي در كنار ساير علايم 

 .توجه نمودآنها 

 عوارض مسموميت با متانول

 گوارش دستگاه و چشم ،)مغز( مركزي اعصاب دستگاه

 .هستند متانول با مسموميت در هدف عضو سه

 درمان

عوارض تثبيت وضعيت بيمار،مراقبت حمايتي و اصلاح  

تهديدكننده حيات براي راه هوايي، تنفس و گردش خون در 

 .اولويت است

 

 

 

 

 عزيز هموطنان"

 سطح در آلوده الكلهاي بلع از محدود مواردي اخيرا متاسفانه

 از گروهي نابينايي يا و مرگ به منجر كه شده گزارش شهرستان

 اين براي نابينايي يا و مرگ خطر هنوز كه آنجا از. است افرادگرديده

 هر از استفاده از ميشود توصيه دارد وجود كننده مصرف افراد قبيل

 افراد توسط كه مشروباتي علي الخصوص و مشروبات الكلي گونه

جدا  گرديده، توليد استاندارد غير و تقلبي شكل به و سودجو

  .گردد خودداري

 مشروبات قبيل اين از اخير ساعت 22 در فردي كه صورتي در

يا در صورت علامتدار شدن اولين فردي كه در  است كرده استفاده

 عدم از اطمينان جهت ميتواندجمع مشروبات الكلي استفاده است 

 عدم از و كرده مراجعه درماني مركز يا يمارستانب به مشكل بروز

 سلامت حافظان. كند حاصل اطمينان آتي ساعات در مشكل بروز

 از جلوگيري آنان هدف و بوده موارد اين در دهي خدمت آماده مردم

 به كه بود خواهد بيماراني راز گرفتن نظر در با بعدي مشكلات بروز

 مراجعه و مشكل بروز صورت در است بديهي. اند كرده اعتماد آنان

 ممكن كه بود خواهند شده شناخته عوارض از مرگ و كوري ديررس

 ..نباشند درمان قابل است

 
 منابع:

https://treatment.sbmu.ac.ir/uploads/metanol.pdf 
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