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Austrálie. V souhrnném článku pojednává o1123 fatálních pří-
padech ve státě Victoria během let 2002–2008, kde byly  pro-
kázány serotonergní substance tramadol, venlafaxin, fluoxeti-
ne, sertraline, citalopram, paroxetine a MDMA. Se zřetelem na
patologii, toxikologii a anamnestické údaje byla tato úmrtí
zkoumána s cílem zjistit, zda uvedené serotonergní látky moh-
ly způsobit náhlou smrt. Diagnóza serotoninového syndromu

(SS) podle Sternbachova kritéria zahrnuje klinické příznaky
jako změny psychického stavu, neklid, záškuby svalstva,
chvění a třes, pocení, hyperreflexii. Posuzované případy jsou
kategorizovány do 5 skupin podle příčiny úmrtí. 

(H. Sternbach, The Serotonin Syndrome. Am. J. Psychiatry,
148, 1991, 705-713)
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