
ZBRINJAVANJE UTOPLJENIKA U JEDINICI INTENZIVNE NJEGE
KLINIKE ZA PLUĆNE BOLESTI KBC SPLIT/ THE CARE
DROWNING AT THE INTENSIVE CARE UNIT IN CLINIC FOR
LUNG DISEASES SPLIT

BUDALIĆ J.1, Ivanović D.1

1 KBC Split, Split, Croatia
      Klinika za plućne bolesti

SAŽETAK
Uvod: Na području Splitsko – dalmatinske županije utapanje se najčešće događa pri aktivnostima u morskoj vodi.
Klinika za plućne bolesti, KBC-a Split, je u periodu od 2011-2016. U Jedinici intenzivne njege zbrinula ukupno 125
bolesnika s dijagnozom utapanja, prosječne životne dobi 71.g., a više od pola zbrinutih su strani državljani.
Dijabetes, epilepsija i arterijska hipertenzija su najzastupljenije kronične bolesti kod utopljenika.
Prikaz slučaja: Pacijentica V.Dž.(48.g.), koja inače boluje od epilepsije, primljena je u Jedinicu intenzivne njege kao
utopljenica, nakon epileptičkog napadaja kada je izgubila svijest i upala u more. Pri prijamu pothlađena, blago
dispnoična, hipoksična SpO2 66%. Pristupa se zbrinjavanju stalnim praćenjem vitalnih funkcija i stanja svijesti,
uspostavljanju perifernog venskog puta i primjeni ordinirane medikamentozne i okigenoterapije. Stanje bolesnice
se popravlja te se nakon četiri dana otpušta na kućnu njegu.
Zaključak: Unatoč srednjoj životnoj dobi, slučaj pacjentice (48.g.) pokazuje da bolesnici koji boluju od kroničnih
bolesti (epilepsije, hipertenzije, dijabetesa) imaju veći rizik za utapanje. Potrebne su dodatne preventivne mjere i
edukacija kroničnih bolesnika, naročito starije životne dobi (>65.g.), redoviti liječnički pregledi te nadzor kod
bavljenja aktivnostima u vodi. Mjere oživljavanja ključne su za uspješan ishod spašavanja utopljenika. Edukacija
sveopće populacije bi bila najvažniji korak u prevenciji utapanja.


