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Na Institutu za Sudsku medicinu u Beogradu u periodu od 2006-2015 godine, obdukavano je ukupno 351 narko-
mana. Najéesce je poreklo smrti bilo zadesno a uzrok smrti koris¢enje psihoaktivnih supstanci 219 (62.4%), slede smrti
nacin izvrSenja samoubistva bilo je vesanje (48.6%), skok sa visine (28.6%), samoubistvo vatrenim oruzjem (17.8%).
Nije zabelezen ni jedan slucaj samoubistva ,predoziranjem®. Uzrast obdukovanih narkomana kod kojih je poreklo
smrti bilo samoubilacko, nije se statisticki znacajno razilkovao od uzrasta narkomana kod kojih je poreklo smrti bilo
zadesno, a uzrok koriscenje psihoaktivnih supstanci. Medutim narkomani stradali u saobra¢ajnom traumatizmu bili su
statistiki zancajno mladeg uzrasta u odnosu na prve dve grupe. Medijana vrednosti koncentracije slobodnog morfina u
krvi nije se statisticki znacajno razlikovala u sve tri ispitivane grupe. Prisustvo alkohola u krvi najéesce je zabelezeno
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kod narkomana stradalih u saobrac¢ajnom traumatizmu.

Kljuéne reci: heroin, morfin, alkohol, samoubistvo, saobracajni traumatizam

uvobD

Najcesci uzrok smrti narkomana je koris¢enje psi-
hoaktivnih supstanci a poreklo smrti samoubilacko
[1,2,3]. Rizik od samoubistva kod narkomana je 14 puta
vedi nego nego u opstoj populaciji [4,5]. Statisticki gle-
dano, najceci pokusaji izvrsenja samoubistava su medu
heroinskim zavisnicama Zenskog pola a smrtnost medu
heronskim zavisnicima muskog pola mladeg uzrasta [2,6].
Najces¢i nacin izvrsenja samoubistva kod narkomana je
vesanje [7,8,9]. Jedan od nacna izvrSenja samoubistva
kod narkomana je ,predoziranje“ [10]. Medutim, mala
je ucestalost namernog trovanja heroinom u odnosu na
zadesno trovanje. U istrazivanjima Darke et all.,2010 od
977 forenzickih slucajeva, u 927 slucajeva smrt je bila
zadesnog porekla a samo u 50 slucajeva se radilo o
namernom predoziranju. Rezultati istraZivanja Pavlekic
2004 pokazuju da jedna petina narkomana uzela preve-
liku dozu narkotika u cilju prekida sopstvenog Zzivota

[11].
CILJ RADA

Cilj rada je da se uporede demografske i toksiko-
loske karakteristike smrti samoubilackog porekla u od-
nosu na smrti Ciji je uzrok zloupotreba psihoaktivnih sup-
stanci i smrti nastalih kao posledica saobracajnog trau-
matizma.
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Istrazivanje je sprovedeno na Institutu za Sudsku
medicinu Medicinskog fakulteta u Beogradu. Ispitivanjem
su obuhvaceni leSevi narkomana oba pola i svih uzrasnih
grupa obdukovanih na Institutu u periodu od 2006-2015
godine. U studiju su ukljucene smrti samoubilackog
porekla, zadesne smrti Ciji je uzrok bio koris¢enje psi-
hoaktivnih supstanci kao i smrti u saobracajnim nesre-
¢ama.

Tokom hemijsko-toksikoloske analize, prvo je kvali-
tativnom analizom dokazano prisustvo morfina i alkohola
u krvi obdukovanih, nakon ¢ega je kvantitativno odredi-
vana njihova koncentracija u uzorcima.

Postmortalni uzorci za analizu su uzimani sterilnom
iglom i stavljani su u staklene, hemijski Ciste epruvete sa
zatvaraCem. Po potrebi, uzorci su podeljeni u alikvote i
cuvani u zatvorenim epruvetama na -2000 C do anal-
iziranja, i ne duze od 4 nedelje. Oko 50 - 100 mL post-
mortalne krvi uzeto je iz femoralne vene.

Kvalitativna i kvantitativna analiza opijata u uzor-
cima krvi vrSena je metodom GC-MS gasne hroma-
tografije primenom ,headspace” tehnike, adaptirane za
analiziranje sadrzaja opijata [12]. Koris¢en je gasni hro-
matograf Agilent 7000 GC/ MS triple quadrupole (Agilent
Technologies, Inc. Santa Clara CA, USA), koji je povezan
sa plameno-jonizacionim MS detektorom. Sve analize
vrsene su prema uputstvu proizvodaca [13]. Skeniranje
je vrseno u opsegu 40 - 500, a za detekciju je koris¢en
odnos mase i naelektrisanja (m/z).

Za kvalitativnu i kvantitativnu analizu etil alkohola
(etanola) u uzorcima primenjena je metoda gasne hro-
matografije sa ,headspace” tehnikom [14]. U radu je




koriscen gasni hromatograf Agilent 7000 GC/ MS triple
quadrupole (Agilent Technologies, Inc. Santa Clara CA,
USA), koji je povezan sa plameno-jonizacionim detek-
torom.

Za statisticku analizu je koris¢en “ Statistical Pack-
age for the Social Science Program®(version 22, SPSS
Inc., Chicago, IL, USA). Podaci su prikazani standardnim
deskriptivnhom statistikom, kategorijalne varijable su iz-
razene apsolutnim i relativnim frekvencama a kontin-
urane varijable su prikazane kao medijana (minimum-
maksimum). Razlika izmedu grupa je analizirana t- tes-
tom, Mann Whitney U testom i Kruskal-Wallis-ov testom.
Kriterijum za statisticku znacajnost je bio p<0.05.

REZULTATI

Najées¢i uzrok smrti narkomana (n=351) je bio
zadesnog porekla i u vezi je sa koriscenjem psihoaktivnih
supstanci, 219 slucaja (62.4%), kod 35 slucajeva (10.0%)
smrt je bila samoubilackog porekla i kod 13 slucajeva
(3.7%) smrt je nastupila kao posledica saobracajnog
traumatizma (Tabela 1).

U nasoj studiji najcesci nacin izvrSenja samoubistva

narkomana bilo je vesanje, 17 slucajeva (48.6%), zatim
slede skok sa visine, 10 slucajeva ( 28.6%) i samoubistvo
vatrenim oruzjem, 6 slucajeva (17.6%) ( Tabela 2).

U uzorku od 267 obdukovanih narkomana koji su
ukljuceni u studiju, kod njih 219 (82.0%) smrt je
nastupila kao posledica koris¢enja  psihoaktivnih
supstanci, u 35 slucajeva, (13.0%) smrt je bila
samoubilackog porekla, a u 13 sluajeva (5.0%) smrt je
bila zadesnog porekla i nastala je kao posledica
saobracajnog traumatizma (Tabela 3).

U istrazivanom uzorku je bilo 234 (87.6%) osoba
muskog pola i 33 (12.4%) osoba zenskog pola. Prosecna
starosna dob ispitanika je bila 32.0 + 7.6 godina.
Najmladi narkoman je imao 13 a najstariji 61 godinu.
Prosecna starosna dob narkomana muskog pola bila je
32.3 + 7.6 godina, zensko pola 30.3 + 6.1 godina. Sta-
rosna dob ispitanika nije se statisticki znacajno razlik-
ovala prema polu (t=1.409, p=0.160).

Prosecna starosna dob ispitanika koji su umrli zbog
unosenja psihoaktivnih supstanci je bila 32.3+ 7.6 godina,
kod samoubistava 32.1+ 6.7 godina, i kod stradalih u sao-
bradajnim nesrecama 27.1+ 5.1 godina. Izmedu grupa
postoji statisticki znacajna razlika prema starosnoj dobi
(F=3.096, p=0.047). Obdukovani cija je smrt bila

Tabela 1. Uzroci i poreklo smrti narkomana obdukovanih u periodu 2006. - 2015. godine

Uzroci i poreklo smrti n %
Unosenje psihoaktivnih supstanci 219 62.4
Samoubistvo 35 10.0
Ubistvo 8 2.3
Saobracajni traumatizam 13 3.7
Prirodna smrt 18 5.1
Nesaobracajni zades 10 2.8
Ostalo 14 4.0
Nepoznato 34 9.7
Ukupno 351 100.0
Tabela 2. Struktura nacina samoubistva narkomana obdukovanih u periodu 2006. - 2015. godine
Nacin samoubistva n %
Vesanje 17 48.6
Skok sa visine 10 28.6
Vatreno oruzje 6 17.1
Hladno oruzje 1 2.9
Saobracajni traumatizam 1 2.9
Ukupno 35 100.0
Tabela 3. Uzroci i poreklo smrti narkomana obdukovanih u periodu 2006-2015
Uzroci i poreklo smrti Broj %
Unosenje psihoaktivnih supstanci 219 82.0
Samoubistvo 35 13.0
Saobracajne nesrece 13 5.0
Ukupno 267 100.0
Tabela 4. Prosecna starosna dob ispitanika prema uzroku i poreklu smrti
Uzroci i poreklo smrti n AS SD Min-Max
Unosenje psihoaktivnih supstanci 217 32.3 7.6 13-61
Samoubistvo 35 32.1 6.7 20-54
Saobracajne nesrece 13 27.1 5.1 20-38
AS-aritmeticka sredina, SD- stanardna devijacija
Tabela br 5. Prosecne vrednosti morfina u krvi prema uzroku i poreklu smrti
Uzroci i poreklo smrti AS+SD Med Min-Max
Unosenje psihoaktivnih supstanci 117 0.13£0.15 0.07 0.0002-0.99
Samoubistvo 0.06+0.05 0.05 0.01-0.12
Saobracajne nesrece 0.12+0.11 0.10 0.02-0.18

AS-aritmeticka sredina, SD- stanardna devijacija, Med- medijana
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samoubilackog porekla bili su statisticki znacajno stariji u
odnosu na obdukovane koji su stradali u saobracajnom
traumatizmu (p=0.036). Razlika u starosnoj dobi nije bila
statisticki znacajna izmedu obdukovanih kod kojih je uz-
rok smrti bio unosenje psihoaktivnih supstnci u organizam
i obdukovanih Cija je smrt bila samoubilackog porekla
(p=0.896). Obdukovani kod kojih je uzrok smrti bio
unosenje psihoaktivnih supstnci u organizam, bili su sta-
tisticki znacajno stariji u odnosu na obdukovane koji su
stradali u saobra¢ajnom traumatizmu ( p=0.014), (Tabela
4).

Grafikon 1. Prisustvo morfina u krvi prema uzroku i poreklu
smrti
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Alkohol je najcesée bio prisutan u krvi narkomana
koji su stradali u saobrac¢ajnim nesrecama (77.0%), slede
narkomani samoubice (34.0%) i narkomani ¢ija je smrt u
vezi sa unoSenjem psihoaktivnih supstanci u organizam
(32.0%), sto je statisticki znacajno (p=0.005) (Grafikon
2).

DISKUSIJA

Grafikon 2. Prisustvo alkohola u krvi prema uzroku i poreklu
smrti

Saobracajne nesrece

Samoubistvo

Uzrocii poreklo smrti

Unosenje psihoaktivnih
supstanci

T T T T
0% 20% 40% 60% 80%100%

Morfin je najcesée bio prisutan u krvi narkomana
¢ija je smrt bila u vezi sa unosenjem psihoaktivnih sup-
stanci u organizam, 143 slucajeva (65.0%), (Grafikon 1).

Medijana vrednosti koncentracije morfina u krvi kod
narkomana cije je poreklo smrti bilo samoubilacko,
iznosila je 0.05 mg/l. (raspon 0.01-0.12 mg/l) kod nar-
komana c¢ija je smrt bila u vezi sa unosenjem psihoaktiv-
nih supstanci u organizam, iznosila je 0.07 mg/l. (raspon
0.0002-0.99 mg/l), kod narkomana koji su strdali u
saobréajnim nesrecama iznosila je 0.10 mg/l ( raspon
0.02-0.18 mg/l). Nije postojala statisticki znacajana
razlika u vrednosti koncentracija morfina u krvi izmedu
ispitivanih grupa (hi-kvadrat=1.674, p=0.433), (Tabela 5).

U istrazivanom uzorku (n=267) najceséi uzrok smrti
narkomana bilo je koriscenje psihoaktivnih supstanci
(82.0%), kod 13.9% narkomana smrt je bila samoubilackog
poreka, a kod 5% smrt je nastupila kao posledica saobra-
¢ajnog traumatizma. Nasi rezultati su u skladu sa rezul-
tatima koje su predstavili Toprak and Cetin., [3] Gjersing
et al.,[6], Evans et al.,[15], dok su delimi¢no u suprot-
nosti sa rezultatima Fugestad et all., [16,] koji su anal-
izom uzroka smrti kod 1640 hospitalizovanoh narkomana
u Skandinaviji utvrdili da je 36% narkomana umrlo od in-
toksikacije heroinom, zatim slede prirodne smrti (29%),
saobracajne nesrece, samoubistvo i ubistvo (15%). Manji
broj smrti direktno povezaih sa toksi¢nim efektima droga
u odnosu na nase rezultate moze se tumaciti efikasnijim
sistemom zdravstvene zastite u skandinavskim zemljama
koji prepozaje zavisnike i upucuje ih na leCenje, iz Cega
proizilazi i podatak o vecoj zastupljenosti prirodnih
smrti.

Ucestalost uzimanja alkohola nije se statisticki
znacajno razlikovala kod narkomana Cdija je smrt
samoubilackog porekla (34.0%) u odnosu na one cija je
smrt u vezi sa unoSenjem psihoaktivnih supstanci u or-
ganizam (32.0%). Ovo je u saglasju sa rezultatima Darke
et all., [10] koji su nasli ucestalost koris¢enja alkohola
kod narkomana koji su izvrsili samoubistvo ,,predoziran-
jem“ (42.0%) i kod narkomana koji su se zadesno trovali
heroinom (41.1%) [10]. Jones et all,. [17] tokom
destogodisnjeg perioda istrazivanja 1998-2007 u  Sved-
skoj, a na osnovu podataka preuzetih iz toksikoloske
baze, zabelezili su da je ukupno bilo fatalno stradalih
narkomana 6894, a od toga samoubistva 2288 (33.0%),
zadesnih trovanja 2346 (34.0%) i neodredenih smrti 2260
(33.0%). [17].

Srednje vrednosti koncentracije morfina u krvi nisu
se statisticki znacajno razlikovale kod sve tri ispitivane
grupe narkomana, sto je u saglasju sam radom Druid and
Holgrem [18] koji beleze sli¢ne vrednosti koncentracija
slobodnog morfina u krvi heroniskih korisnika koji su
stradali u saobracajnim nesrecama ili koji su ubijeni.
Nasuprot tome Jones et all.,[19] nalaze znadajno vecu
koncentraciju slobodnog morfina u krvi kod narkomana
gde je uzrok smrti bilo koris¢enje heroina u odnosu na
narkomane koji su dospeli u zatvor zbog izazvane saobra-
¢ajne nesrece zbog voznje pod dejstvom heroina.

U naSim istrazivanjima ucestalost konzumiranja
alkohola bila je najveéa kod narkomana stradalih u sao-
bra¢ajnom traumatizmu (77.0%) Sto je u suprotnosti sa
nalazom Drumer and Yap [20] koji su nasli ucestalost
konzumiranja alkohola 24.8% kod 2638 vozaca narkomana
stradalih u saobradajnim nesrecama u periodu od 2006-
2013 u Viktoriji i radom radenim u Ceskoj, gde je pris-
ustvo alkohola u krvi nadeno kod 29.2% narkomana stra-
dalih u saobradajnim nesre¢ama 2008 godine Mravcik et
all., [21] U nasem radu nije zabelezen ni jedan slucaj
uzimanja prekomerne doze heroina u samoubilacke
svrhe. Nasuprot tome, Darke at all.,2010 [10] uporedu-
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juéi zdesno (n=927) sa namernim samoubilackim trovan-  grupa. Alkohol je najcesée bio prisutan u krvi narkomana
jem heroinom (n=50) zapazili su kod narkomana koji su  koji su stradali u saobra¢ajnom traumatizmu, $to je bilo
izvrsili samoubistvo prekomernom dozom heroina znaca-  statisticki zancajno.

jno veée srednje koncentraciej morfina u krvi (0.70

mg/l) u odnosu na narkomane koji su zadesno stradali

zbog unosenja heroina u organizam (0.40 mg/l).

ZAKLJUCAK

Narkomani koji su stradali u saobradajnim nesre-
¢ama bili su znacajno mlade zivotne dobi u odnosu na
narkomane samoubice i narkomane cija je smrt zadesnog
porekla i nastupila kao posledica unosenja droge u or-
ganizam. Nije postojala statisticki znacajna razlika u
vrednosti koncentracije morfina u krvi izmedu ispitivanih
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SUICIDE AS A CAUSE OF DEATH WITH DRUG ADDICTS
Vladimir Jaksi¢, Suzana Mateji¢, Aleksandra Ilic, Miroslav Milosevi¢, Dijana Miri¢

University of Pristina Seated in Kosovska Mitrovica, Faculty of Medicine, Kosovska Mitrovica, Serbia

ABSTRACT
There were 351 drug addicts examined post mortem from 2006 till 2015 at The Institute of Forensic Medicine in Belgrade.

In most of the cases death was accidental, caused by the use of psychoactive substances totaling 219(62,4%), followed by suicidal
deaths 35 (10,0%) and deaths from traumas caused in traffic accidents.

The most common manner of suicide was death by hanging (48,6%), jump from a height (28,6%), suicide by firearm (17,8%). There
were no recorded suicides by overdose.

The age of post mortem drug addicts where the suicide was a cause of death, did not statistically differ from others, accidental
deaths, caused by the use of psychoactive substances. However, drug addicts died from traumas in traffic accident were statistically
significantly younger in comparison to previous two groups. The median blood morphine levels concentration value did not statisti-
cally differ significantly in all three examined groups. Quite often there was alcohol presence in blood of drug addicts who died in
traffic accidents.

Key words- heroin, morphine, alcohol, suicide, traffic trauma
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