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SAZETAK

Uvod: Procenjuje se da u saobracajnim nesrecama u svetu dnevno izgubi Zivot u proseku 1308 ljudi. Do saobracajnih nesreca
dovode faktori puta, vozila i ljudski faktor, koji se sam ili udruZen sa drugim faktorima javlja u preko 90% slucajeva.

Materijal i metode: Retrospektivnim sistemskim istrazivanjem obuhvaceni su svi sluajevi saobracajnog traumatizma koji su
dovezeni u prijemnu hirursSku ambulantu u Klinicko-bolnickom centru Kosovska Mitrovica u periodu od januara 2020. godine
do decembra 2022. godine

Rezultati: U posmatranom periodu registrovano je 126 pacijenata. Starosna dob ispitanika razlikuje se statisticki prema polu
(p=0.030), a najveca ucestalost je muskog pola (81.8%) u radno-aktivnom stanovnistvu (18-59 godina). Starost ispitanika nije
pokazala statisticku povezanost sa vrstama povreda u saobracajnom traumatizmu (p=0.151). Petak i subota su dani najveceg
rizika (25.3% povredenih), a nedelja je dan sa najmanje povredenih (3.6%). Najmanji broj povredenih zabeleZen je u periodu
januar-mart (n=12, 9.5%), a najveci u periodu jul-septembar (n=54, 42.9%). Pacijent muskog pola, 20 godina, etiliCar, je zahtevao
hitno operativno lecenje (splenektomija) zbog zadobijenih povreda abdomena. Etilizam i starosna dob ispitanika nisu pokazali
statisticku znacajnost (p=0.495), a dijagnozu etilizma imali su 24.6% pacijenata. Starost ispitanika je pokazala statisticku
povezanost sa hospitalizacijom (p=0.004), muskog pola i starosti izmedu 18-59 godina. Samo 2 pacijenta su zahte-vali transport u
visoko specijalizovanu ustanovu. Smrtni ishod je pokazao statisticki znacajnu povezanost sa godinama Zivota ispitanika (p=0.016),
imao samo jedan pacijent (izmedu 12-18 casova), Zenskog pola, 85 godina Zivota kao putnik motornog vozila.

Zakljucak: Rezultati nase studije ukazuju na statisticki znacajno cesce povredivanje i hospitalizaciju pacijenata muskog pola,
da su petak i subota dani najveceg rizika i da se smrtni ishod javlja kod izuzetno starijih pacijenata. Nasi nalazi favorizuju
potrebu za podizanje svesti javnosti putem medija, javnih akcija i tribina.

Kljucne reci: saobracajni traumatizam, povrede, smrtni ishod
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SUMMARY

Introduction: It is estimated that an average of 1,308 people die in traffic accidents in the world every day. Traffic accidents

are caused by factors of the road, vehicles and the human factor, which occur alone or in combination with other factors in
over 90% of cases.
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Material and methods: The retrospective systematic research included all cases of traffic trauma that were brought to the
admission surgical outpatient clinic in the Clinical Hospital Center Kosovska Mitrovica in the period from January 2020 to
December 2022.

Results: In the observed period, 126 patients were registered. The age of the respondents differs statistically according
to gender (p=0.030), and the highest frequency is male (81.8%) in the working population (18-59 years). The age of the
subjects showed no statistical association with the types of injuries in traffic trauma (p=0.151). Friday and Saturday are
the days with the highest risk (25.3% of injuries), and Sunday is the day with the least number of injuries (3.6%). The
lowest number of injuries was recorded from January to May (n=12, 9.5%), and the highest was in the period August to
October (n=54, 42.9%). A male patient, 20 years old, an alcoholic, required urgent surgical treatment (splenectomy)
due to abdominal injuries. Alcoholism and the age of the subjects did not show statistical significance (p=0.495),
and 24.6% of patients had a diagnosis of alcoholism. The age of the subjects showed a statistical association with
hospitalization (p=0.004), male gender and age between 18-59 years. Only 2 patients required transport to a highly
specialized facility. The fatal outcome showed a statistically significant correlation with the age of the respondent
(p=0.016), there was only one patient (between 12-18 hours), a female, 85 years old as a passenger of a motor vehicle.

Conclusion: The results of our study indicate a statistically significantly more frequent injury and hospitalization of
male patients, that Friday and Saturday are the days of greatest risk and that the fatal outcome occurs in extremely
elderly patients. Our findings favour the need to raise public awareness through the media, public actions and forums.

Keywords: traffic trauma, injuries, death
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MATERIJAL | METODE

Procenjuje se da u saobracajnim nesrecama u svetu dne-
vno izgubi zivot u proseku 1308 ljudi (1). Od priblizno 54
miliona ljudi koji godiSnje umru u svetu, broj poginulih u
saobracajnim nesre¢ama iznosi 1,17 miliona (2,17%), Sto Cini
tre¢inu smrtno nastradalih osoba u svim oblicima povreda u
svetu i dvostruko je veci od zrtava rata, a gotovo dvostruko
je veci od svih zrtava ubistava i nasilja (1). Medu vodec¢im
uzroCnicima smrtnosti, saobracajne nesrece se nalaze na
osmom mestu u grupi razvijenih zemalja i na desetom me-
stu u grupi zemalja u razvoju, s tim Sto je apsolutni broj
poginulih sedam puta veci u grupi zemalja u razvoju (1,2).
Ako se uporede geografsko-ekonomski regioni, u skladu sa
podelom koju daje Svetska zdravstvena organizacija, moze
se videti da je najvise poginulih u Indiji (217 000), sledi Kina
(179 000), gde je broj nastradalih u poslednjoj deceniji
povecan za priblizno 30%, pa Afrika (170 000) (1).

Svi nivoi drustva - pojedinacne Zrtve saobracajnih ne-
sreca i njihove porodice, njihovi poslodavci i drustvo u celini
- su pogodeni nesrecama motornih mozila na vise nacina
(3). Saobradajne nesrece su znaCajan deo morbiditeta i
mortaliteta i odgovorne su za vise izgubljenih godina Zivota
od vecine ljudskih bolesti (4,5). Losi uslovi vozila i okruzenje
na putu prijavljeni u nekim incidentima mogu predstavljati
dodatne rizike (6). Faktori pesaka, ukljucujuci mladu i sta-ru
zivotnu dob, i upotreba alkohola, takode su mogli da do-
prinesu nastanku povreda pesaka (6). Smrtni slucajevi u sao-
bracaju su veliki globalni zdravstveni i razvojni problem (7).

CILJ RADA

Analizirati karakteristike saobracajnog traumatizma kod
pacijenata dovezenih u Klinicko-bolnickom centru Kosovska
Mitrovica, u periodu od januara 2020. godine do decembra
2022. godine.

Retrospektivnim sistemskim istraZivanjem obuhvaceni
su svi sluCajevi saobracajnog traumatizma koji su dovezeni
u prijemnu hirursku ambulantu u Klini¢ko-bolni¢ckom centru
Kosovska Mitrovica u periodu od januara 2020. godine do
decembra 2022. godine. Ukljucujuci kreterijum za ulazak
u studiju je: ucesnik u saobracaju kao putnik motornog
vozila ili kao pesak. Za prikupljanje podataka koristili su se
protokoli i istorije bolesti.

Dobijeni podaci statisticki su analizirani deskriptivnim
i analitickim metodama. Podaci su prikazani deskriptivnim
parametrima: aritmeticka sredina + standardna devijacija,
medijana (Min-Max) vrednost, apsolutne i relativne ucesta-
losti. Za testiranje znacajnosti razlike koris¢en je Mann
Whitney test a za analizu razlike ucestalosti izmedu grupa
koriscen je hi-kvadrat test. Kriterijum za statisticku znacaj-
nost je bio p<0.05. Za statisticku obradu podataka koris¢en
je softverski program SPSS Statistics 22 (SPSS Inc., Chicago,
IL, USA).

REZULTATI

Studijom je obuhvaceno 126 pacijenata, starosti od 10
do 85 godina. Prosecna starosna dob je iznosila 35.73+17.36.
0Od ukupnog broja, njih 77.8% su bili muskog pola a 22.2%
zenskog pola. Medijana starosne dobi pacijenata muskog
pola iznosila je 29 (opseg 10-74), a Zesnkog pola 30 (opseg
10-85). Najveca ucestalost bila je sa 19 godina, ukupno 7
pacijenata (5.6%).

Starosna dob ispitanika razlikuje se statisticki prema
polu (p=0.030), a najveca ucestalost je muskog pola (81.8%)
u radno-aktivnom stanovnistvu (18-59 godina). Etilizam i
starosna dob ispitanika nisu pokazali statisticku znacajnost
(p=0.495), a dijagnozu etilizma imali su 24.6% pacijenata.

U odnosu na anatomsku lokalizaciju povreda najcesce
povredene regije tela prikazane su na grafikonu 1, a vrste
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povreda prikazane su u tabeli 1. Starost ispitanika nije po-
kazala statisticku povezanost sa vrstama povreda u saobra-
¢ajnom traumatizmu (p=0.151).
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Grafikon 1 - Lokalizacija povreda

Tabela 1. Vrste povreda
Kombinovane

povrede

Izolovane povrede

60 (47.6%)

66 (52.4%)
126 (100%)

Ukupno

DvadesetcetvoroCasovni ritam pokazuje odredene spe-
cificnosti. U posmatranom periodu smrtni ishod je imao
samo jedan pacijent (izmedu 12-18 Casova) zenskog pola,
85 godina zivota kao putnik motornog vozila, dok su ostale
specificnosti nastanka saobracajnog traumatiuzma prika-
zane na grafikonu 2.
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Grafikon 2 - 24-casovna distribucija povredenih

U odnosu na dan u nedelji, petak i subota su dani
najveceg rizika (25.3% povredenih), a nedelja je dan sa
najmanje povredenih u saobracajnom traumatizmu (3.6%).

Kada je u pitanju raspodela po mesecima u toku godine,
najmanji broj povredenih u saobracajnom traumatizmu
zabelezen je u periodu januar-mart (n=12, 9.5%), a najveci
u periodu jul-septembar (n=54, 42.9%). (Grafikon 3)

Najveca ucestalost saobracajnog traumatizma je u
2020. godini (50%), a najmanja u 2022. godini (20.6%). Samo
jedan pacijent muskog pola, 20 godina, etilicar, je zahtevao
hitno operativno lecenje (splenektomija) zbog zadobijenih
povreda abdomena.
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Grafikon 3 - Distribucija povredenih po mesecima

Starost ispitanika je pokazala statisticku povezanost sa
hospitalizacijom (p=0.004), muskog pola i strasti izmedu 18-
59 godina. Od ukupno 70 hospitalizovanih samo 2 pacijenta
(muskog pola 21 godinu i Zenskog pola 74 godine) su
zahtevali transport u tercijarnu ustanovu zbog kompleksne
patologije (multifragmentarni prelom temporalne kosti i
drugih kostiju glave), dok pacijent Zenskog pola, 85 godina
starosti, imao je smrtni ishod (0.8%). Medutim, smrtni ishod
pokazao je statisticki znacajnu povezanost sa godinama
Zivota ispitanika (p=0.016).

DISKUSIJA

Osnovne karakteristike saobracajnog traumatizma ma-
nifestuju se velikim brojem povreda, kao i izrazenim dne-
vnim i mesecnim oscilacijama u broju nastradalih. Ove odlike
rezultat su ekspanzije vozila koja nije pracena proporcionalnim
razvojem i modernizacijom putne mreZe. Bitan faktor ostaje
alkoholizam i nepostovanje saobracajnih propisa.

Tokom posmatranog perioda najveca ucestalost je muskog
pola (81.8%) sto korelira sa rezultatima istrazivanja (8,9).
Takode, incidenca starosti dostize maksimum u srednjim
godinama 18-59 godine Zivota sSto korelira sa rezultatima
istrazivanja Curci¢ (8). U odnosu na rezultate istraZivanja
(8), najcesce povrede su glave i tela u kombinaciji (48.4%),
dok su kombinovane povrede (47.6%) u korelaciji.

Povrede abdomena u saobracajnom traumatizmu u na-
Sem istrazivanju su 4.8% Sto je ista ucestalost kao rezultat
u istrazivanju Nedic i saradnika (9) gde je taj procenat <5%.
Etilizam kao jedan od uzroka saobracajnog traumatizma u
istrazivanju (9) je 55% sto je duplo veca ucestalost nego u
nasem radu gde je taj procenat 24.6%.

Medu nastradalim vozac¢ima, na prvom mestu su vozaci
motornih vozila. U Evropi i svetu su podaci identicni, pa
se namece zakljucak da je ljudski faktor u trijasu ¢ovek-
vozilo-put presudan. NajugroZeniji uzrast je 20-59 godina,
sa incidencom od 38.3% (8). Incidenca opada idudi i prema
mladima i prema starijim uzrasnim grupama (8). Mortalitet
ima tendenciju porasta iduci od mladih osoba (11.1%), sa
pikom u dobi od 20-59 godina (66.7%), i ponovnim padom
medu najstarijom populacijom (22.2%) (8). U saobracajnim
nesrecama cesce stradaju, muskarci, sto se belezi i u drugim
istrazivanjima, na svetskom nivou je taj odnos 3:1 (8).

Sezonske varijacije traumatizma karakteriSu se maksi-
malnom u oktobru (16.9%) i minimalnom u januaru (5%). U
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Srbiji se najvise saobracajnih nesreca registruje u decembru,
a u razvijenim zemljama to je u periodu avgust-oktobar (8).
Ucesce manjeg broja vozila zimi, kraca obdanica sa jedne,
i poCetak skolske godine, intezivnost poljoprivrednih radova
sa druge strane, verovatni su razlog ovakve distribucije (8).

Rezultati istrazivanja (8) su pokazali da se najveci broj
saobracajnog traumatizma desava u toku dana Sto je isti
rezultat koji smo dobili (12-18 Casova). Najmanja frekvenca
saobracajnih nezgoda je u prva tri meseca godine sto korelira
sa rezultatima istrazivanja (8). Primetili smo da je najveci
procenat (50%) saobracajnog traumatizma u 2020. godini
a najmanji (20.6%) u 2022. godini Sto mozemo povezati sa
pandemijom Covid-19 koja je uzrokovala vecu cirkulaciju
ljudi prema bolnickim ustanovama, bilo regionalnim ili
centralnim.

Smrtni ishod u istrazivanju (8) je 1.7% sto je vise u
odnosu na rezultate naseg istrazivanja gde je taj procenat
0.8%, kao i u itrazivanju Hamada i saradnika (2) gde je taj
procenat jos veci (6%).
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Mali broj referenci a samim tim i nemoguénost prosirene
diskusije dobijenih rezultata moze se smatrati nedostatkom
ove studije.

Budenje svesti medu svim ucesnicima u saobracaju
o uticaju sprovodenja preventivnih mera i postupaka u
spreCavanju saobracajnih nesre¢a putem medija, javnih
akcija i tribina, kao i oStre i neselektivne sankcije u slucaju
nepostovanja saobracajnih propisa bi nesumnjivo doprinele
do smanjenja ovog negativnog trenda.
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cesce povredivanje i hospitalizaciju pacijenata muskog pola,
da su petak i subota dani najveceg rizika i da se smrtni ishod
javlja kod izuzetno starijih pacijenata. Nasi nalazi favorizuju
potrebu za podizanje svesti javnosti putem medija, javnih
akcija i tribina.
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