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A 3,4-metilén-dioxi-pirovaleron (MDPV) Magyarorszagon is népszer(ivé valt dizajner drog,
amely tébbnyire MP4 néven véltismertté. Esetlinkben egy 34 éves paciens elsé pszichotikus
epizddja rendszeres MP4 hasznalat mellett jelentkezett. Az észlelt paranoid vonatkoztatasok
és a dereisztikus gondolkodas a drogindukalta pszichdzis lehetéségét vetették fel. Az intoxi-
kacié lezajlasat kdvetben 24 6raval deliriumnak megfelel6 kép lépett fel. A beteg elmondasa
szerint egyediil MP4 nev( drogot hasznalt. Az elvégzett drogtesztek negativnak tekintheték,
amfetaminszarmazékokat sem lehetett kimutatni a vizeletben. Feltehetéen a paciens altal
hasznalt MP4 nevu drog a kimutathaté koncentraciondl kisebb mennyiségli MDPV-t tartal-
mazott. A latott klinikai kép igy nagy val6szinliséggel a rendszeres MDPV hasznélatra jellemz6

tlnetcsoportnak felelhet meg.

(Neuropsychopharmacol Hung 2012; 14(2): 137-140; doi: 10.5706/nph201206005)

Kulcsszavak: MDPV, MP4, drog indukalta pszichézis, delirium

3,4-metilén-dioxi-pirovaleron (MDPV) a sti-

mulans hatdsu pirovaleron metilén-dioxi ana-
logja. Az MDPV-t 1969-ben szintetizaltak elészor
(Yohannan & Bozenko, 2010; Meltzer et al., 2006),
diz4jner drogként az Egyesiilt Allamokban 2004 kériil
jelent meg, és par évvel kés6bb mar Eurépéban — Né-
metorszagban 2007-ben, Finnorszagban 2008-ban - is
felbukkant (Westphal et al., 2009; Kriikku et al., 2011).

Napjainkban az MDPV-t Cloud 9, Ivory Wave,
illetve hazankban els6sorban MP4 fantazianéven kinal-
jak (Kalapos, 2011). Interneten ,,névényvéddszerként”,

»firdésoként’, , kisérleti vegyi anyagként” is arusitjak
(Kalapos, 2011; Kim et al., 2010).

Az MDPV farmakokinetikajarol és farmakoldgiai
hatésairdl kevés adat ismert (Kalapos, 2011). A vegyi-
let a human vizeletmintak elemzése szerint 80%-ban
valtozatlan formdban iiriil ki a szervezetbdl, a mara-
dék hanyad metabolizaciéon megy keresztiil (Strano-
Rossi et al., 2010). Jelenlegi ismereteink szerint a me-
tabolizmusban a citokrom (CYP) enzimek vesznek
részt, ezen beliil is a CYP2C19, CYP1A2, CYP2D6
izoenzimek (Meyer et al., 2010).

Az alapvegyiiletnek a pirovaleron tekinthetd, mely
a dopamin, a noradrenalin és a szerotonin szimpati-
kus résbeli koncentracidjanak emelkedését okozza, ezt
a hatdst a fenti neurotranszmitterek kibocsatasanak
serkentésével és azok visszavételének gatldsaval éri el
(Meltzer et al., 2006; Meyer et al., 2010). Azonban fel-
meriil MDPV esetén is, hogy a kialakult hatasért — az
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amfetaminszarmazékok dltalanos hatasmechanizmu-
sahoz hasonldan - a vegyiilet receptorokhoz kotédése
is felel6s, mely dontéen az 5-HT,, preszinaptikus a.,
M,, H, receptorokon val6sul meg (Kalapos, in press).

Az irodalom jelenlegi allasa szerint nemcsak a
klinikai tiinetek kialakulasanak mechanizmusat nem
ismerjiik, hanem maguknak a tiineteknek is hidnyos a
pontos dokumentdcidja. Nagyszami MDPV-vel kap-
csolatos esetleirast csupan egy michigani tanulmany
kozolt (Benzie et al., 2011). A vizsgalat harmincot
MDPV tartalmu drogot hasznalo beteg tiineteit ismer-
teti. A paciensek a szert szippantva, szdjon keresztiil,
illetve intravéndsan is hasznaltak. A tiinetek kozott
elsdsorban agitaciot, tachykardiat, deluziv zavart /
hallucinaciot rogzitettek, illetve egy beteg halalat irtak
le. Hangsulyozandd, hogy a betegek kozel felének
olyan ismert pszichiatriai tarsbetegsége volt, mint a
szkizofrénia, bipolaris zavar vagy depresszio. Az el-
végzett drogtesztek tobbnyire mas kabitdszert mutat-
tak ki. A vizsgalat szerint az észlelt tiinetek sulyossaga
és a bevitel moddja kozott nem volt Gsszefiiggés.

A nemzetkoézi esetekhez hasonléan az MDPV
Magyarorszagon is az érdeklédés kozéppontjaba
keriilt. A magyar orvosok az eddigi tapasztalatok
alapjan az MDPV-t az erésen stimuldlé Speed és az
euforiat okozo Ecstasy kozé soroljak (Kalapos, 2011;
Gouzoulis-Mayfrank et al., 1996). A szerre vonatkozd-
an a Jozsefvarosi Egészségiigyi Szolgalat Addiktologia
Gondozojaban tortént vizsgalat (Kalapos, 2011). 2011
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majusa és szeptembere kozo6tt 15 olyan beteget lat-
tak el, akik elmondasuk szerint MDPV-t hasznaltak.
A drogot a hétkoznapi nyelvhaszndlatban déntéen
MP4-nek nevezték.

Az eddigi tapasztalatok szerint az intoxikdcio
legjellemzébb tiinetei az agitaltsag, a latasi és hal-
l14si hallucindciok, és az tildoztetéses téveseszmék,
melyeket vegetativ tiinetek - tachykardia, tremor,
tenzidemelkedés — kisérnek. Megvonasi tiinetként
irritabilitds vagy panikroham mellett latdszavar,
hiperszomnia, csont- és izomfajdalom léptek fel
(Kalapos, 2011; Kim et al., 2010; Benzie et al., 2011).
A magyar tanulmany a mar korabban leirt hatasok
mellett az MDPV-t hepatotoxikusnak is tallta (Ka-
lapos, 2011).

Az eddigi ismeretek alapjan az MDPV haszna-
lata esetén észlelt agitacid, illetve pszichotikus za-
varok kezelése mellett a vegetativ miikodés zavara-
nak rendezése is sziikséges; a farmakoterapidban
a benzodiazepinek mellett risperidon alkalmazdsa
javasolhat6 (Kalapos, 2011).

ESETISMERTETES
(37 éves férfi)

Anamnézis

Gyermekkori fejlddése eseménytelen volt, hospitali-
zaciot igényld betegsége nem volt, pszichiatrian
sohasem kezelték, gydgyszert nem szedett. Hivata-
sos sportoloként rendszeres sportorvosi kontrollok
torténtek. A familidris anamnézisében nem szerepel
pszichiatriai korkép.

Eletvezetés

Hét éves koratol 32 éves koraig hivatasos sportold

volt, majd edz6ként, illetve vallalkozoként dolgozott.
Az altalanos iskola elvégzése utan gimnaziumban

érettségizett. Rendezett szocidlis koriilmények kozott

él. Bevallasa szerint 18 évesen egyszer egy Speed tab-
lettat vett be. MP4 drogot rendszeresen, tobb hénapja,
intravénasan hasznal.

A paciens elmondsta, hogy csaladi konfliktusok ala-
kultak ki otthonaban. A veszekedések sordn gyakran
erGteljesen megmondta az allaspontjat, amely nem
egyezett mas csalddtagok véleményével. A felgyiilemld
fesziiltség hatasara kezdett el drogot, MP4-et hasznal-
ni. A szert intravéndsan adta be maganak, 6nmagat
drogfiiggéként jellemezte. Alkoholt alkalmanként
fogyaszt, nagymértéki alkoholfogyasztds nem ismert.
A péciens rendszeresen dohanyzik.
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A felvétel koriilményei

A paciens intravénasan MP4-et adott be maganak,
majd zavarttd, nyugtalanna valt. A kiérkezé rend-
6roket hisbarddal a kezében fogadta. A pacienst az
Orszagos Ment@szolgalat révén renddrségi kiséret
mellett toxikoldgiai osztélyra szallitottak.

Az intoxikacid lezajlasat kovetden - felvétele utan
12 oraval - pszichidtriai osztalyunkra helyezték at
tgyeleti id6ben.

Felvételi statusza osztdlyunkon

Szomatikus stdtuszaban: mindkét oldali konyokhajlat-
ban tlisztiras nyomai, akut kérjelz6 nem emelhetd ki.

Pszichés statusz: éber, pszichotikusan alteralt tudat.
Figyelme felkelthetd, spontan tériil. Térben, idében,
auto- és allopszichésen orientalt. Percepciézavart nem
emlit, azonban viselkedése alapjan nem zarhat6 ki
hallucinaciok megléte, a szemkontaktust nem tartja.
Gondolkodasa meglassult, inkoherenciaba hajlo,
dereisztikus. Az explordcié sordn paranoid vonatkoz-
tatasok, koros jelentdségadasok, doxazmatoredékek
keriilnek felszinre. (Elmondja, hogy bizonyos rokonai
artani akarnak neki, el akarjak csalni, baratndje is
veszélyben van. MP4-et is azért hasznalt, hogy ere-
je legyen megvédenie szeretteit. Edesanyjéban sem
bizhat, 6 akarta, hogy kérhazba keriiljon. Hozzatar-
tozé latogatasat nem engedi.) Hangulata disztimias,
diszforias. Er8sen szorong. Agitélt pszichomotorium,
mimika, pantomimika a kézolt tartalomnak megfe-
leléek. Beszéde enyhén felgyorsult, belsé tartalmak
mentén tériil. Magatartasa hosztilis. Kognitiv funk-
ciok aktudlisan nem megitélhetéek. Szuicid szandék
nem exploralhato. Betegségbelatas inadekvat.

Korlefolyds

Felvételét kovetden, tigyeleti id6ben szdjon keresztiil
olanzapin és clonazepam addsa tortént.

Az érkezését kovetd els6 napon deliriumnak meg-
felel6 klinikai képet észleltiink. A paciens aktudlis
statuszat hulldimzo tudatzavar, komplex percepcids
zavar, agitaltsag jellemezte, melyet jelentGs verejté-
kezés és tachykardia kisért. Az olanzapint elhagytuk
és parenteralis folyadékpotlas mellett haloperidol és
clonazepam parenteralis (intravénas) adasat kezdtiik
el a vitalis paraméterek szoros kontrollja mellett.

Az alkalmazott antidelirans terapia mellett a
delirium kozel 48 dra alatt lezajlott, a beteg egyiitt-
miikodové valt. Szdjon keresztiil adott gyogyszert
ismét elfogadott. Az osztalyunkon tortént masodik
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exploracidja soran is paranoid tematikat észleltiink
fokozott szorongas mellett. (Elmondja, hogy szerettei
komoly veszélyben vannak, bantani akarjak ket, va-
lamint tobbszor emliti, hogy szeretteit meg kell véde-
nie). Risperidon oldat és clonazepam addsat kezdtitk
el. A megkezdett terapia mellett a beteg agitaltsaga
csokkent, doxazmai halvanyultak, majd megszlintek,
fesziiltsége oldodott. Lehetdvé valt pszicholdgiai teszt
készitése is.

Kozel egy hétig tart6 kezelést kovetden, psziché-
sen kompenzalt allapotban, kozvetlen veszélyeztetd
tiinet hidnyaban, hozzatartozo kiséretében otthondba
bocsatottuk. A paciens a felajanlott ambulans gondo-
zast emisszidjakor elutasitotta, akarcsak a tertiletileg
illetékes pszichiatriai gondoz6 felkeresését.

Tovabbi kontroll vizsgalatok céljabol pszichiatriai
maganrendel6t keresett fel. Emisszidjat kovetSen
eddig kérhdzunkban nem tortént tobb osztalyos fel-
vétel.

Vizsgdlati leletek

Laborjabdl mérsékelt GPT emelkedés emelhetd ki,
a GGT, GOT értékek normal tartomanyban voltak.

A vizelet drogteszt elvégzése nagy hatékonysagu,
specifikus GC/MS (gazkromatografia-tomegspekt-
roszkdpia) mddszerrel tortént. A teszt kokainra,
opiatra, kannabinoidokra nézve negativ volt, mig
az amfetamin koncentracio a cut off érték alatt volt,
igy a nemzetkozi egyezmények alapjan szintén ne-
gativnak tekintendo. A vizsgélat alapjan a kévetkezd
amfetaminszdrmazékok kimutathaté mennyiség-
ben nem voltak jelen a vizeletben: MDPYV, butilon,
ketamin, metedron, mefedron, metilon, methadon,
nafiron, pentilon, pentedron, flouramfetamin, flour-
metamfetamin, PMMA (para-metoxi-metamfetamin),
PMA (para-metoxi-amfetamin), 4-metil-amfetamin,
4-FMC (4-fluor-metkatinon), 6-APB (benzofuran),
3,4-DMMC (3,4-dimetilmetkatinon), MDPBP
(3,4-metiléndioxi-a-pirrolidin-butiofenon), EDDP
(2-etilidén-1,5-dimetil-3,3-difenilpirroloidin),
4-MEC (4-metil-etkatinon). Hangstlyozandd, hogy
jelen esetben az utolsé szerfogyasztast kovetden kozel
48 éraval tortént a drogteszt.

Rorschach teszt: a paciens atlagos képzetaramlas
mellett megtartott pszichés tempot mutat. A mentalis
funkciok épek. Szemléletében hajlamos a realitastol
valo elrugaszkoddsra, de pszichotikus regresszié nem
mutathatd ki. Viselkedési konvencidkat képes tartani,
viszonyuldsaban hangsulyosan jellemzi a timaszkere-
sés. Fokozott ambici jellemzi, de egyuttal a fokozott
fiiggbségre vald hajlam is. Frusztracios toleranciaja
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alacsonyabb, akadalyoztatas esetén hajlamos lehet
az acting-out reakcidkra. Osszességében: a paciens
tesztjében pszichotikus reakcid és szkizofreniform
patolégia nem mutathaté ki. Allapota drog indukalta
atmeneti viselkedésvéltozasnak tekinthetd.

MEGBESZELES

A negativ pszichiatriai anamnézissel rendelkezd,
MP4-et intravénasan hasznal6 betegnél droghasz-
nélatot kovetden alakult ki pszichotikus, osztilyos
kezelést igényl6 allapot.

Az altalunk észlelt eset parhuzamba éllithaté azon
tanulmanyokkal, amelyek az MDPV hasznalat mellett
akutan fellépé agitaciot, paranoid allapotot irnak le
(Kalapos, 2011; Benzie et al. 2011). Hangstlyozandd,
hogy paciensiiknél rendszeres MDPV hasznalat va-
l6szintsitheté. Az altalunk kovetett kezelési séma

- risperidon és benzodiazepin alkalmazasa, valamint
a vegetativ miikodés zavaranak rendezése — megfelel
a szakirodalomban leirtaknak (Kalapos, 2011).

Az MDPV-vel kapcsolatos klinikai tapasztalatok
Osszegzését neheziti, hogy az e drogot fogyasztok
tobbnyire mas kabitoszert is hasznalnak. Igy nehéz az
MDPYV hasznalatra jellemz6 intoxikacié és a megvo-
nési tiinetek azonositasa (Kalapos, 2011). Jelen eset-
ben a paciens elmondta, hogy egyediil MP4 drogot
hasznalt. FeltehetGen ez a vegyiilet a kimutathaté kon-
centraciondl kevesebb MDPV-t, illetve egyéb, nem
azonosithaté amfetamin szdrmazékot tartalmazott.
Ezen hipotézisiinket megerdsiti a GC/MS modszerrel
végzett drogteszt, mely negativnak tekintendo.

Az MP4 hasznélatat kovetden betegiinknél drog-
indukdlta pszichozis 1épett fel, valamint az utolsd
drogfogyasztast kovetden kozel 24 draval percep-
cids zavarral, fokozott szorongassal, agitaltsaggal
jaro deliriumot észleltiink. Igy dsszességében el-
mondhat6, hogy esetiinkben az MDPV fogyasztas
utan észlelt klinikai kép és a drogelvonas az MDPV
rendszeres hasznalatara jellemz6 tiinetcsoportnak
felelhet meg.

Az esettel kapcsolatban szamos, a jovében meg-
valaszoland6 kérdés meriilt fel. Nem ismert, hogy az
MP4 néven kinalt drog pontosan milyen koncentra-
ciéban tartalmaz MDPV-t, illetve egyéb, még nem
azonositott amfetaminszarmazékokat. Sajat megfi-
gyelésiink jelent6s korlatja az id6faktor kérdése is,
azaz, hogy mennyi ideig lehet kimutatni az MDPV-t
nagy specifitasi GC/MS modszerrel. Tovabbi vizsga-
latokat kivan annak megvalaszoldsa, hogy a rendsze-
res MDPV hasznalat milyen hosszt tava hatasokkal,
kovetkezményekkel bir.
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3,4-methylene-dioxy-pyrovalerone (MDPV) is a popular designer drug in Hungary, known as
MP4. We present a case of a 34-year-old man, whose first psychotic episode was observed in
the presence of MP4 use. The paranoid ideas of reference and the dereistic thinking could be
the consequence of drug-induced psychosis. Within 24 hours after the intoxication was over
delirium set in. The patient’s history included only the use of MP4, use of other kinds of drugs
was negated. The drug tests were negative, amphetamine derivates were not detectable in
the urine sample. It is most likely that the MP4 pill contained an amount of MDPV less than
detectable. In conclusion we suggest that the clinical picture could be the consequence of

regular MDPV use.
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