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YOGUN BAKIMDA INTOKSIiKASYON OLGULARININ
RETROSPEKTIF ANALIiZI

A Restrospective Analysis of Intoxication Cases in the Intensive Care Unit
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Amag: Medikal ilaglarla intoksikasyonlar 6nemli bir halk sagligi
sorunudur. Bu ¢alismada, “medikal ilaglarla intoksikasyon™ tanisi
ile yogun bakimda izledigimiz hastalarin demografik verileri, gelis
Glasgow Koma Skalast (GKS), psikiyatrik tanilari, yogun
bakimdaki yatig siireleri, mortalite oranlar1 hakkinda tanimlamay1
yapmak ve ¢oklu ilag aliminin prognoz {izerine etkisini gostermeyi
amaglamaktayiz.

Gere¢ ve Yontem: Caligmamizda 2015-2017 yillar1 arasinda
Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi Anesteziyoloji ve
Reanimasyon Anabilim Dali yogun bakim iinitesinde “medikal
ilaglarla intoksikasyon” tanisit kriter kabul edilerek 72 hasta
retrospektif olarak incelendi. Istatistiksel degerlendirme SPSS
21.0 istatistik programu kullanilarak yapildi. Gruplar arasi
farkliliklarda p<0.05 degeri istatistiksel olarak anlamli kabul
edildi.

Bulgular: Toplam 72 hastanin yas ortalamasi 28.26, gelis GKS’1
13.38 ve ortalama hastanede yatis siiresi 3.09 giin idi. Hastalarin
%63.9’u kadindi. Kirk yedi hastada psikiyatrik tan1 yok iken 25
hastanin  psikiyatrik tanis1  mevcuttu. Psikiyatrik tanilara
bakildiginda, %44.0 hasta depresif bozukluk, %36.0 hasta major
depresyon, %8.0 hasta bipolar affektif bozukluk, %4.0 hasta
psikotik bozukluk, %8.0 hasta sizofreni nedeniyle tedavi almakta
idi. Hastalarin %52.8’i ¢oklu ila¢ alimi nedeniyle basvururken,
929.2 hasta tekli ilag alim1 nedeniyle bagvurdu. Onyedi hastanin
tedavisinde antidot kullanildi. Onsekiz hastada entiibasyon
gereksinimi olurken, 27 hastada hemodiyaliz yapildi. Sadece bir
hasta exitus olarak rapor edildi. En sik intoksikasyon sebebi olan
ilag grubu antidepresanlar (%19.4) idi. Gruplar cinsiyet agisindan
karsilastirildiginda girisiminde
%23.9’unda psikiyatrik tan1 mevcutken, erkeklerin %53.8’inde

intihar bulunan kadinlarin
psikiyatrik hastalik tanisi vardi (p<0.05). Coklu ilagla meydana
gelen intoksikasyonda GKS daha diisiik, entiibasyon gereksinimi
daha fazla, hemodiyaliz ihtiyaci artmig olarak bulundu (p<0.05).
Sonu¢: Bu c¢aligmada, medikal ilag nedenli

vakalarim ¢ogu kadimn hastalar olup en sik karsimiza ¢ikan tant

intoksikasyon

depresif bozukluktur. Coklu ilagla meydana gelen intoksikasyon
vakalarinda, GKS daha diisiik,
hemodiyaliz ihtiyac1 daha fazladir.

entliibasyon gereksinimi ve
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ABSTRACT

Objective: Intoxications due to medical drugs is a major
puplic health problem. In this study, we aim to present the
medical intoxication cases that was followed up in our
intensive care unit (ICU) in terms of demographic parameters,
initial Glasgow Coma Scores (GCS), psychiatric diagnosis,
ICU stay duration, mortality rates and reveal the effect of
multidrug consumption on prognosis.

Material and Method: Seventy two patients diagnosed with
“medical drug intoxication” that were followed up in Kirikkale
University Anesthesiology and Reanimation Intensive Care
Unit between 2015-2017 years were analysed retrospectively.
SPSS 21.0 programme was used for statistical analysis and
significance level between groups was set at p<0.05 value.

Results: Based on a total number of 72 patients, the average
age was 28.26, the initial GCS avarage was 13.38 and the
hospital stay duration avarage was 3.09 days. The 63.9% of the
patients were female and 36.1%were male. Forty seven
patients had no diagnosis of psychiatric disease while 25
patients had a diagnosis of psychiatric dissease. Considering
the psychiatric diagnosis, Depressive disorder was 44.0%,
major depression was 36.0%, bipolar affective disorder was
8.0%, psychotic disorder was 4.0% and schizophrenia was
8.0%. 52.8% of the patients were admitted with multidrug
intoxication and 29.2%of the patients were admitted with
single drug intoxication. Seventeen patients were treated with
spesific antidote. Eighteen patients required endotracheal
entubation and 27 patients required hemodialysis. Only one
patient was reported as exitus. The most common drug that
caused intoxication was antidepressants (19.4%). When the
groups were compared in terms of gender, 23.9% of women
who attempted suicide had a psychiatric diagnosis, while
53.8% of men had a psychiatric diagnosis (p<0.05). The GCS
were lower, entubation requirements were higher and
hemodialysis requirements were significantly higher in
multidrug intoxications.

Conclusion: In this study, medical drug caused intoxications
were significantly higher in female patients and the most
common diagnosis was depressive disorder. In cases of
multidrug intoxications, GCS was lower and r entubation and

hemodialysis requirements were higher.
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GIRIS
Tiirkiye’de acil servise bagvuran vakalarin yaklagik
%0.91’ini ve yogun bakimda tedavi edilen biitiin
vakalarin %5.1171ni intoksikasyonlar
olusturmaktadir (1). Medikal ilaglar; kazara ve
intihar amagl intoksikasyonlarda major etiyolojik
nedendir (2,5). Bu calismada, “medikal ilaclarla
intoksikasyon” tamisi ile anestezi yogun bakim
tinitesinde takip edilen hastalarin demografik
verileri, aldiklan ilaglar, gelis GKS’1, psikiyatrik
tanilari, yogun bakimdaki yatis siireleri, mortalite
oranlart hakkinda tanimlama yapmak ve ¢oklu ilag

alimmin prognoz iizerindeki etkisini gostermeyi

amaglandi.

GEREC VE YONTEM

Bu ¢alismaya 2015-2017 yillart arasinda Kirikkale
Universitesi Tip Fakiiltesi Anesteziyoloji ve
Reanimasyon Yogun Bakim Unitesinde “medikal
ilaglarla intoksikasyon” tanisi ile takip edilen
hastalar dahil edildi. Hasta verilerine, yogun bakim
ve arsiv kayitlarindan ulagildi. Hastalar; yas,
cinsiyet, zehirlenmeye neden olan ilag, psikiyatrik
tani, entiibasyon gereksinimi, gelis GKS, yogun
bakimda yatig giinii, mekanik ventilasyon ve
hemodiyaliz gereksinimi, antidot kullanim1 ve
mortalite bakimindan degerlendirildi.

Istatistiksel analiz

Istatistiksel degerlendirme SPSS for Windows 21.0
(SPSS  Inc. Chicago, IL, USA) programi
kullanilarak yapildi. Demografik ve laboratuvar

verileri ortalama, standart sapma, minimum,

maksimum, yiizde degerleri hesaplandi. Parametrik
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veriler ise Independent Samples t testi, non-
parametrik olmayanlarin verilerin analizinde Mann-
Whitney U testi kullanmildi. p<0.05 degeri
istatistiksel olarak anlamli kabul edildi. Calisma
izni i¢in yerel etik komiteden izin alindi (Tarih:

16.05.2017; karar no: 12/14).

BULGULAR

Calismaya toplam 72 hasta dahil edildi. Bunlarin
yas ortalamast 28.51+13.83 yil, %63.9’u kadin,
bagvuru an1 GKS 13.38+2.35 puan ve hastanede
yatig siiresi ortalama 3.0943.11 giin idi. Hastalarin
47 (%65.3)’nin daha Onceden tamis1 konmus
psikiyatrik bir hastalii yokken, 25 hastanin
(%34.7) ise psikiyatrik hastalik tanis1 mevcuttu.
Psikiyatrik hastaliklarin tanist incelendiginde; 11
hastada (%44.0) depresif bozukluk, 9 hastada major
depresyon (%36.0), 2 hastada (%8.0) bipolar
affektif bozukluk, 2 hastada (%8.0) sizofreni ve 1
hastada (%4.0) psikotik bozukluk oldugu saptandi.
Otuzsekiz hasta (%52.8) c¢oklu ilag nedeniyle
bagvururken, 21 hasta (%29. 2) ise tekli ila¢ alimi
nedeniyle bagvurdu. Onyedi hastada (%23.6)
tedavide antidot kullanildi. Onsekiz hastada
(%25.0) entiibasyon gereksinimi olurken, 27
(%37.5) hastaya ise hemodiyaliz uygulandi. Bir
hasta exitus ile sonuglandi (Tablo 1). En sik
intoksikasyon sebebi olan ilag grubu
antidepresanlar (%19.4) idi (Tablo 2). Coklu ilag
alimi nedeniyle olusan intoksikasyonda GKS daha
diisiik, entiibasyon gereksinimi ve hemodiyaliz
ihtiyac1 daha fazlaydi. Bu durum istatistiki olarak
da anlamli bulundu (Tablo 3).
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Tablo 1: Demografik veriler
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Parametre Ortalama=SD
Yas 28.51+13.83
Yatig Siiresi 3.09+3.11
Glasgow Koma Skalas1 13.38+2.35
n (%)
Cinsiyet Kadn 46 (63.9)
Erkek 26 (36.1)
Psikiyatrik Tan1 Varligi Yok 47 (65.3)
Var 25 (34.7)
Depresif Bozukluk 11 (44.0)
Major Depresyon 9 (36.0)
Psikiyatrik Tani Tiiri Bipolar Affektif Bozukluk 2 (8.0)
Psikotik Bozukluk 1(4.0)
Sizofreni 2 (8.0)
Tek 21 (29.2)
Coklu flag Kullanimu Coklu 38 (52.8)
Bilinmiyor 13(18.1)
Antidot Kullanimi Yok 55 (76.4)
Var 17 (23.6)
N Asetil Sistein 14 (82.4)
Kalsiyum 1(5.9
Antidot Tiirii
Akineton 1(5.9)
K Vitamini 1(5.9)
Entiibasyon Gereksinimi Yok 54 (75.0)
Var 18 (25.0)
Hemodiyaliz Gereksinimi Yok 45 (62.5)
Var 27 (37.5)
Exitus Yok 71 (98.6)
Var 1(1.4)
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Tablo 2: Kullanilan en sik ilaglar
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fla¢ Tiirii n (%)
Antidepresan 14 (19.4)
Antipsikotik 8 (11.1)
NSAIi 8 (11.1)
Antiepileptik 7(9.7)
Sempatomimetik 7(9.7)
Myorelaksan 6 (8.3)
Antihipertansif 6 (8.3)
Antiagregan 5(6.9)
Antihistaminik 4 (5.6)
Oral Antidiabetik 3(4.2)

Tablo 3: ilag sayis1 agisindan gruplar arasi karsilastirma

Parametreler

Tek ilag (n:21)

Coklu flag (n:38) p*

Ort. (Std.Dev.) / n (%)

Ort. (Std.Dev.) / n (%)

Yas 22.00 (15.00-88.00) 25.50 (15.00-62.00) 0.196
Cinsiyet Kadmn 13 (%61.8) 27 (%71.1)
0.475
Erkek 8 (%38.1) 11 (%28.9)
Yatig Siiresi (Giin) 3(1-13) 2 (1-23) 0.233
Psikiyatrik Tan1 Varlig Yok 15 (%71.4) 23 (%60.5)
Var 6 (%28.6) 15(%39.5) 0408
Glaskow Koma Skalasi 15.00 (9.00-15.00) 14.00 (9.00-15.00) 0.041
Entiibasyon Gereksinimi 1 (%4.8) 14 (%36.8) 0.007
Hemodiyaliz Gereksinimi 2 (%9.5) 24 (%63.2) 0.000
Antidot Kullanim 5 (%23.8) 10 (%26.3) 0.834
NSAIT Kullanim 0 8 (%21.1) 0.025
*Mann-Whitney Test,
TARTISMA sonucu kars1 karsiya kaldiklari toplumsal baski ile

Calismamizda iilkemiz literatiirii ile paralel bir sekilde
en sik ilag grubunun antidepresanlar oldugu goriildii.
Cinsiyet agisindan bakildiginda gerek uluslararasi
gerek ulusal calismalarla benzer bir sekilde kadin
cinsiyet on planda idi. Bu durumun kadinlarin

sosyokiiltiirel faktorler ve ekonomik yetersizlikler

miicadele edememe ve sosyal giicsiizliikten
kaynaklandigini diisliniiyoruz. En yaygin psikiyatrik
tan1 %44 oraninda depresif bozukluk iken bunu %36
oraninda majér depresyon takip etmekte idi. Yogun
%25 hastada mekanik

bakim tedavisi siirecinde

ventilator gereksinimi oldu. Mortalite oranimiz %1.4
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olarak tespit edildi. Exitus olan hastamizda ¢oklu ilag
intoksikasyonu nedeniyle c¢oklu organ yetmezligi
gelistigi goriildi. Hastalarimizin %52.8’1 ¢oklu ilag
alimt nedeniyle bagvururken %29.2°si tekli ilag

nedeniyle bagvurdu.

Tirkiye’den c¢aligmalarda medikal ilaglardan en sik
intoksikasyon sebebi %17.5-52.0 oraninda
antidepresan ilaglar oldugu rapor edilmistir (3). Bizim
calismamizda %19.4 oranla ulusal literatiir ile
benzerlik gostermekte idi. Diinyadaki c¢alismalarin
demografik verilerinde intoksikasyonlarin kadinlarda
goriilme orani %49.3-69.2 arasinda olup, %75’inin 40
yas ve altt kadinlarda oldugu saptanmistir (4). Yine
Tirkiye’nin ¢esitli illerinde yapilan ¢aligsmalarda
intoksikasyonlar kadinlarda (%55.9-78) daha fazla idi
(3). Tirkiye’de intihar girisiminde bulunan kadin
hastalarda psikiyatrik hastaligin  %15.7-42 oldugu
saptandt  (4). Diinyada mekanik ventilasyon
gereksinimine bakildiginda Iran’da Omid ve ark.
yapmis  oldugu c¢alismada  %41.2  oraninda,
Hindistan’da Ahuja ve ark. yapmus oldugu caligmada
%64, Hong Kong’da Lam ve ark. yapmis oldugu
¢alismada %67.9 dir (5-7). Tirkiye’de ise Demirel ve
ark. calismasinda %6.2 oraninda mekanik ventilator
gereksinimi olmustur (8). Bizim hastalarimizda %25
gibi  yilkksek oranda bir mekanik ventilator
gereksiniminin  olmast ¢oklu ilag intoksikasyon
oranmin yiiksek olmasi ve bu durumdan kaynaklanan
hemodinamik ve klinik unstabilitedir. Ozayar ve ark.
yapmig oldugu calismada %51.3 orani ile depresyon en
sik rastlanilan psikiyatrik bozukluk olarak kargimiza
¢tkmaktadir (9). Mortalite oranlar1 Pmar ve ark.’nin
caligmasinda %0.8, Yagan ve ark.’nin caligmasinda
%0.31, Akkose ve ark. ¢alismasinda ise %10 olarak
bildirilmistir ~ (10-12).  Ozhasekener ve  ark.
calismasinda %27.5, Kaydu ve ark. c¢aligmasinda
%48.2 coklu ilagla intoksikasyon belirtilirken, bizim
caligmamizda c¢oklu ilagla intoksikasyonun ulusal
literatiiriin oldukga {istiinde bir degerde oldugu goriildii
(13,14).
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Sonu¢ olarak medikal ilag nedenli intoksikasyon
vakalarmin ¢ogunu kadin hastalar olusturmaktadir. En
stk karsimiza ¢ikan psikiyatrik hastalik tanis1 major
depresif bozukluktur. Coklu ila¢ alimi nedeniyle
meydana gelen intoksikasyonlarda GKS daha diisiik,
entlibasyon gereksinimi ve hemodiyaliz ihtiyacinin

daha fazladir.
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