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Sazetak: Cilj: Cilj rada je da se prikazu osnovnhe demografske Kkarakteristike slu¢ajno ili namerno
intoksiciranih pacijenata na teritoriji opsStine Becej i moguénost njihovog zbrinjavanja u Sluzbi hitne pomo¢i
(SHMP), u zavisnosti od koris¢ene supstance za intoksikaciju. Materijal i metode: U radu je koris¢eno retro-
spektivno, opservaciono istraZivanje koje je sprovedeno u SHMP Doma zdravlja Beéej (DZ Becej). Ciljna grupa
su bili pacijenti koji su u periodu od 01. 01. 2010. do 31. 12. 2012. zbrinuti i le¢eni zbog intoksikacije. Podaci su
prikupljeni iz ambulantnih protokola i protokola terenskih ekipa. Obradeni su upotrebom statistickih paketa Sta-
tistica 7 i SPSS 11. Rezultati: Tokom posmatranog perioda u SHMP DZ Becej pregledano je 29670 pacijenata.
Dijagnoza trovanja postavljena je kod 195 (0,66%) pacijenata, 126 (64,62%) muskaraca i 69 (35,38%) Zena.
Prosecna starosna dob otrovanih iznosila je 36,79+£17,36 godina. Poremecaj stanja svesti utvrden je kod 47
(24,10%) intoksiciranih pacijenata. Najces¢e su intoksikacije bile izazvane alkoholom (100 — 51,28% pacije-
nata), potom lekovima (62 — 31,79% pacijenata) ili kombinacijom alkohola i lekova (8 — 4,10% pacijenata). U
ostalim slu¢ajevima, kao toksin su identifikovani opijati, sredstva za ¢is¢enje u domacinstvu, sredstva na bazi
nafte, herbicidi, ugljen-monoksid ili insulin. Nakon primenjene terapije i opservacije, 122 (62,56%) intoksicirana
pacijenta je vra¢eno kué¢i bez potrebe za daljim tretmanom. Upudivanje pacijenata u sekundarnu i tercijarnu
zdravstvenu ustanovu zavisilo je od saturacije kiseonika u perifernoj krvi intoksiciranih, stanja svesti, vrste tok-
sina i prethodne psihijatrijske bolesti. Od 73 (37,44%) pacijenta upucena u sekundarnu i tercijarnu ustanovu, nije
prezivelo 6 pacijenata, §to znaci da je smrtnost u posmatranom uzorku 3,08%. Zakljucak: Svake godine se regi-
struje veliki broj trovanja. Najcesce se za intoksikaciju koriste supstance iz neposrednog okruzenja koje su
uglavnom netoksi¢ne u manjim dozama, tako da lekari primarne zdravstvene zastite mogu izvrsiti detoksikaciju
pacijenta u blazim slu¢ajevima trovanja. Tako se, u slucajevima udaljenosti zdravstvene ustanove od sekundar-
nih i tercijarnih bolnickih ustanova, moze vrsiti trijaza i samo tesko intoksicirani pacijenti upucivati na bolnicko
lecenje.

Kljuéne re¢i:  trovanje, slu¢ajno, namerno, zbrinjavanje, vrsta toksina.

Summary: Aim: to present basic demographic characteristics for accidentally intoxicated patients in the
municipality of Becej and the possibility of their treatment at the Emergency Department, Health Care Centre,
Becej (EDHCCB), depending on the substances eaten in the cases of intoxications. Material and methods: A
retrospective, observational study was used in the research conducted at the Emergency Department Health Care
Centre Becej (ED Becej). The target group inclded intoxicated patients treated from 1 January 2010 till 31
December 2010. The data were collected from the ambulance protocol and field teams protocols and were
analysed by means of statistical packages - Statistica 7 and SPSS 11. Results: During the respective period,
29,670 patients were examined at the EDHCCB. Poisoning was diagnosed in 195 (0.66%) patients of which 126
(64.62%) were male and 69 (35.38%) female. The mean age of the poisoned patients was 36.79+17.36.
Disturbance of consciousness was found in 47(24.10%) intoxicated patients. Most intoxications had been caused
by alcohol (100patients -51.28%), by drugs (62 patients — 31.79%) or by a combination of alcohol and drugs (8
patients — 4.10%). Opiates, household cleansers, petroleum based products, herbicides, carbon monoxide or
insulin were identified as toxins in other cases. After initial treatment and a period of observation 122 (62.56%)
intoxicated patients returned home without the need for further treatment. Patients’ referral of to secondary and
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tertiary health institutions depended on oxygen saturation in peripheral blood, states of consciousness, type of
toxin and previous psychiatric illness. Of 73 (37.44%) patients referred to secondary and tertiary institutions, 6
patients did not survive, meaning that the mortality rate in the observed sample was 3,08%. Conclusion:
Numerous cases of intoxicated patients are registered each year. The most commonly used substances for
intoxication are from their immediate surroundings which are generally non-toxic in small doses, so that primary
care physicians can perform detoxification of patients with mild cases of poisoning. So in cases when secondary
and tertiary medical institutions are far to reach, primary care physicians can perform triage and refer only

heavily intoxicated patients to hospital.
Key words:

poisoning, accidental, intentional, care, types of toxins

UvoD

Toksikologija se definiSe kao grana nauke
koja proucava otrove. Otrovi su supstance koje su
po svojim obelezjima, koli¢ini 1 koncentraciji strane
organizmu, oste¢uju strukturu i funkciju tkiva i iza-
zivaju odredene posledice. Otrovi mogu biti mine-
ralnog, biljnog i zivotinjskog porekla, a po naéinu
nastanka trovanje moze biti zadesno, samoubilacko
i ubilacko. Otrovi mogu da budu u gasovitom,
teCnom ili ¢vrstom stanju. Najées$¢i putevi delo-
vanja otrova su: ingestija (79%), koza (7%), oci
(6%), udisanje (5%), ugrizi i ubodi (3%), parente-
ralne injekcije (0,3%) [1, 2].

Toksi¢nost hemijskih materija zavisi od
njihove rastvorljivosti, hemijskog sastava i veliCine
Cestica. Najvazniji kriterijum koji se odnosi na
toksi¢nost je doza (doza — najznacajniji faktor
toksi¢nosti — DOSIS SOLA FACIT VENENUM),
tj. koli¢ina supstance kojoj je organizam izlozen
[3]. Intoksikacija je stanje uzrokovano trovanjem
otrovima ili prekomernim uzimanjem normalno
neskodljivih supstanci. Najcesée intoksikacije kod
ljudi su intoksikacije psihoaktivnim supstancama,
alkoholom, kofeinom, lekovima (benzodiazepi-
nima, analgeticima, kardioloskim preparatima) [4].

Postavljanje tacne dijagnoze trovanja je
Cesto teSko, posto podrazumeva identifikaciju
otrova koja nije uvek moguéa. Za postavljanje di-
jagnoze koriste se auto- i heteroanamnesti¢ki po-
daci, fizikalni pregled bolesnika, klini¢ki simptomi
i znaci trovanja [4].

CILJ
Cilj rada je da se prikazu osnovne demo-
grafske karakteristike slucajno ili namerno intoksi-
ciranih pacijenata na teritoriji opstine Becej i
moguénost njihovog zbrinjavanja u Sluzbi hitne
pomo¢i (SHMP) u zavisnosti od kori§¢ene supstan-
ce za intoksikaciju.

MATERIJAL | METODE
U radu je kori$¢eno retrospektivno, opser-
vaciono istrazivanje koje je sprovedeno u SHMP
Doma zdravlja Becdej (DZ Becej). Ciljna grupa su
bili pacijenti koji su u periodu od 01. 01. 2010. do
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31. 12. 2012. zbrinuti i leceni zbog intoksikacije.
Podaci su prikupljeni iz ambulantnih protokola i
protokola terenskih ekipa. Prikupljeni su podaci o:
starosti, polu, vitalnim parametrima (TA, SpO,,
frekvenca), stanju svesti, vrsti supstance, prethod-
nim poku$ajima, terapiji, upuéivanju pacijenata u
ustanovu vieg nivoa i prezivljavanju. Ovi podaci
obradeni su upotrebom statistickih paketa Statistica
7 1 SPSS 11. Numeri¢ki podaci su prikazani putem
srednjih aritmeti¢kih vrednosti, standardne devija-
cije (SD), minimuma (min), maksimuma (max),
mediane (Me), a znacajnost razlika istih parametara
primenom y*testa. Za prikazivanje povezanosti
parametara koris¢en je Spaermanov koeficijent ko-
relacije. Rezultati su prikazani tabelarno i graficki.

REZULTATI

Tokom posmatranog perioda u SHMP DZ
Becej, pregledano je 29670 pacijenata. Dijagnoza
trovanja postavljena je kod 195 (0,66%) pacijenata,
126 (64,62%) muskaraca i 69 (35,38%) zena
(X2=16,662, p<0,001). Prose¢na starosna dob otro-
vanih iznosila je 36,79 godina (SD+17,36, min=1,
max=84, Me=36). Statisticki je znacajno veci broj
pacijenata poticao sa podru¢ja grada u odnosu na
selo (x*=60,928, p<0,001 — grafikon 1). Statisticki
je znaéajno najveéi broja pacijenata bio svestan
(x*=272,754, p<0,001 — grafikon 2), a kod 18 pa-
cijenata (9,23%), inicijalnim pregledom je utvrdeno
da su hemodinamski nestabilni. Naj¢esce su intok-
sikacije bile izazvane alkoholom, potom lekovima
ili kombinacijom alkohola i lekova. U ostalim
slucajevima, kao toksin su identifikovani opijati,
sredstva za ¢is¢enje u domacinstvu, sredstva na bazi
nafte, herbicidi, ugljen-monoksid ili insulin (grafi-
kon 3). Trovanja su u veéini slu¢ajeva bila namerna
(x2=139,615, p<0,001 — grafikon 4). Kod vise od
60% pacijenata je prvi put postavljena dijagnoza
trovanja (grafikon 5), a kod 45% pacijenata je ra-
nije postavljena dijagnoza psihi¢ke bolesti ili
poremecaja (grafikon 6). Nakon primenjene terapije
i opservacije statisticki je zna¢ajno najveéi broj
intoksiciranih pacijenata upu¢en nadleznom psihija-
tru u DZ Be&ej (3°=12,313, p<0,001 — grafikon 7).
Upucivanje pacijenata u sekundarnu i tercijarnu
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zdravstvenu ustanovu zavisilo je od saturacije ki-
seonika u perifernoj krvi intoksiciranih, stanja
svesti, vrste toksina, ranije postavljene dijagnoze
psihi¢ke bolesti i prethodnih pokusaja trovanja (ta-
bela 1). Svi pacijenti koji su upuceni izabranom
lekaru su preziveli, a od 73 (37,44%) pacijenta
upucena u sekundarnu i tercijarnu ustanovu, nije

prezivelo 6 pacijenata, Sto znaci da je smrtnost u
posmatranom uzorku 3,08%. PreZivljavanje je bilo
u korelaciji sa vrednostima sistolnog krvnog pri-
tiska, dijastolnog krvnog pritiska, saturacije kiseo-
nika u perifernoj krvi, stanja svesti pacijenta pri
inicijalnom pregledu i ranije postavljene dijagnoze
psihi¢ke bolesti ili poremeéaja (tabela 1).

Grafikon 1. Distribucija intoksiciranih pacijenata prema mestu zivljenja

43(22,05)

W grad

selo

152 (77,95%)

rafikon 2. Stanje svesti intoksiciranih pacijenata pri inicijalnom pregledu
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Grafikon 3. Vrsta koris¢ene supstance za intoksikaciju
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Grafikon 4. Distribucija intoksiciranih pacijenata prema postojanju/nepostojanju namere trovanja
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Grafikon 5. Distribucija intoksiciranih pacijenata prema prethodnim pokusajima trovanja
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Grafikon 6. Ranije postavljena dijagnoza psihicke bolesti ili poremecaja
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Grafikon 7. Dalje upuéivanje pacijenata nakon inicijalnog tretmana u SHMP DZ Becej
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Tabela 1. Spearmanov koeficijent korelacije izmedu daljeg upuéivanja pacijenata nakon inicijalnog tretmana i
prezivljavanja pacijenata sa ostalim posmatranim varijablama

Dalje upucivanje pacijenata nakon Prezivljavanie pacijenata
inicijalnog tretmana
Varijable Spearmanov statisticka Spearmanov statisticka
koeficijent . koeficijent .
.. znacajnost .. znacajnost

korelacije p korelacije p
Sistolni krvni pritisak 0,040321 p>0,05 -0,183905 p<0,05
Dijastolni krvni pritisak -0,025364 p>0,05 -0,157830 p<0,05
ﬁ?\';lijracua kiseonika u perifernoj 0,186249 0<0,05 -0,265041 0<0,05
Frekvenca sréanih otkucaja 0,022137 p>0,05 -0,123015 p>0,05
Stanje svesti -0,228141 p<0,05 0,227306 p<0,05
Vrsta kori$¢ene supstance za 0432577 0<0,05 0115784 0>0,05
intoksikaciju ' ' ' '
Prethodni pokusaji trovanja 0,142795 p<0,05 -0,121273 p>0,05
Ranije postavljena dijagnoza 0,235971 0<0,05 -0,189400 0<0,05
psihi¢ke bolesti ' ' ' '
Prezivljavanje -0,208869 p<0,05 1,000000 /
Terapija prehospitalno 0,028030 p>0,05 -0,053630 p>0,05
Dalje upucivanje pacijenata 1.000000 / -0.208869 0<0,05
nakon inicijalnog tretmana ’ ’ '
Postojala namera trovanja -0,012050 p>0,05 0,051434 p>0,05

DISKUSIA

Na osnovu broja obolelih i umrlih, alko-
holizam se u svetu nalazi na treCem mestu, odmah
posle kardiovaskularnih i malignih bolesti. Oko 3-
5% ukupne svetske populacije je zavisno od alko-
hola, od ¢ega je 10-15% punoletnog svetskog
stanovni$tva (10% muskaraca i 3-5% Zena) [5].

U svakodnevnom radu SHMP DZ Becej,
akutna trovanja alkoholom su na prvom mestu u

grupi akutnih trovanja. Nakon alkohola, slede in-
toksikacije lekovima, kombinacijama alkohola i
lekova i opijatima.

Godisnjak centra za kontrolu trovanja
VMA, koji je izaSao 2010. godine, daje podatke da
je u toku 2010. godine, u Odeljenju za prijem i
reanimaciju bolesnika Centra za kontrolu trovanja
evidentirano 3996 bolesnika, 47% pacijenata je
konzumiralo alkohol, 35% bolesnika je prekomerno
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koristilo lekove, dok su na tretem mestu bili
uzivaoci psihoaktivnih supstanci (8%) [4].

Alkoholizam  se  smatra  glavnim
uzro¢nikom rane smrti u Rusiji. Prema sluzbenim
statistikama, u Rusiji je u 1980. godini bilo 40 000
000 onih koji konzuminiraju alkohol; votka svake
godine ubije 1 000 000 ljudi, a broj obolelih, kao
posledica dejstva alkohola, je 17 000 000. U
poslednjih deset godina alkoholizam je prouzroko-
vao pad proseka Zivota sa 67 na 62 godine [6, 7].

Podaci centra za kontrolu trovanja ukazuju
na milionske slu¢ajeve intoksikacije nastale kao
posledica dejstva lekova, a akutna trovanja leko-
vima predstavljaju jedan od znacajnih uzrocnika
smrtih ishoda. Lekovi koji najéesée dovode do
akutnog trovanja su: sedativi/hipnotici/antipsihotici,
pre svih benzodiazepini, zatim paracetamol i
razlic¢ite kombinacije sa paracetamolom, lekovi koji
se koriste u terapiji kardiovaskularnih oboljenja,
opioidi, antiepileptici, antihistaminici itd. Porast
broja trovanja raste, kako u svetu, tako i kod nas,
gde su najzastupljenija trovanja psihoaktivnim le-
kovima, posebno benzodiazepinima [8].

Samotrovanje je vazan uzrok smrti Sirom
sveta. Smrtnost od akutnih trovanja je na tre¢em
mestu, posle kardiovaskularnih i malignih oboljenja
[9]. Prema istrazivanju sprovedenom u osam Ur-
gentnih centara, osam razliCitih zemalja, samotro-
vanje je naj¢es¢i nacin samoubistva [10].

ZAKLJUCAK
Svake godine se registruje veliki broj tro-
vanja. Najcesce se za intoksikaciju koriste supstan-
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ce iz neposrednog okruzenja, koje su uglavnom
netoksi¢ne u manjim dozama, te lekari primarne
zdravstvene zaStite mogu izvrsiti detoksikaciju pa-
cijenta u blazim slucajevima trovanja. Tako se u
sluajevima udaljenosti zdravstvene ustanove od
sekundarnih i tercijarnih bolni¢kih ustanova moze
vrsiti trijaZa, i samo teSko intoksicirani pacijenti
upucivati na bolnicko lecenje.
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