ARCH. MED. SAD. KRYM., 2009, LIX, 177-182

PRACE ORYGINALNE

Zofia Wardaszka, lwona Ptaszynska-Sarosiek, Anna Niemcunowicz-Janica

Zatrucia tlenkiem wegla w materiale sekcyjnym Zakfadu
Medycyny Sgdowej UM w Biatymstoku w latach 1998-2008

Carbon monoxide poisoning in the autopsy material of the Department

of Forensic Medicine, Medical University of Biatystok in years 1998-2008

Z Zaktadu Medycyny Sgdowej Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku

Kierownik: prof. dr hab. J. Janica

Analizie poddano 4615 protokotow sekcyjnych z lat
1998-2008 [1]. Stwierdzono 219 przypadkow zgondéw
z powodu zatrucia tlenkiem wegla (4,75%). Poszuki-
wano zaleznosci pomiedzy stezeniem karboksyhe-
moglobiny a zawartoscig alkoholu we krwi. Brano
pod uwage wiek, pte¢ zatrutych i miejsce zatrucia.
Potwierdzona zostata sezonowos¢ zatru¢ tlenkiem
wegla. Ponad 79% wszystkich zatrutych CO stanowili
mezczyzni. Najwyzsze stezenie karboksyhemoglo-
biny stwierdzono w grupie 41-50 lat. Zauwazono
ostaniajgcy wptyw niskich stezeh etanolu u oso6b
narazonych na dziatanie tlenku wegla.

The objective of the paper was to present the
observations and conclusions based on the review
of autopsy records collected at the Department of
Forensic Medicine, Medical University of Biatystok.
The criteria under evaluation included gender, age,
alcohol level, carboxyhemoglobin concentration
and site of poisoning. A seasonal distribution of CO
intoxication and a possible relationship between
carboxyhemoglobin concentration and ethanol blood
level was confirmed. In the years 1998-2008, carbon
monoxide poisonings were the cause of death in 219
(4.74%) of a total of 4615 autopsy reports reviewed.
Males accounted for more than 79% of all the victims.
The highest concentration of carboxyhemoglobin was
found in the age group of 41-50 years. A protective
effect of low ethanol concentration was noted in
persons exposed to CO. The COHb level was
determined by the Wolff's method.

Stowa kluczowe: tlenek wegla, karboksyhe-
moglobina, zatrucie Smiertelne

Key words: carbon monoxide, carboxyhemo-
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WSTEP

Tlenek wegla nalezy do najstarszych trucizn
cywilizacji i do najstarszych w przyrodzie gazow
trujgcych. Powstaje w wyniku procesow spalania
substancji organicznych przy niedostatecznym
doptywie tlenu. Gtéwne zrddta narazenia na
tlenek wegla to pozary, spaliny w piecykach
i kuchniach gazowych, piece kaflowe, spaliny
silnikowe w garazach, a w warunkach przemy-
stowych gazy: generatorowy, wielkopiecowy,
wodny, Swietlny czy gazy wybuchowe. Ze
wzgledu na swoje wtasciwosci: brak zapachu,
barwy czy smaku bywa nazywany ,milczgcym
mordercg” i zetknigcie z tym gazem moze byc¢
szczegolnie niebezpieczne [2, 3]. Pomimo,
Zze wiedza o tlenku wegla osiggneta znaczny
postep, zatrucia tym zwigzkiem zajmujg wcigz
mniej wiecej staly, kilkuprocentowy utamek ogol-
nej liczby zgondw gwattownych. Oprocz alkoho-
lu etylowego i lekow, CO jest jedng z gtéwnych
przyczyn smierci z powodu zatruc. Nie oddaje to
jednak skali problemu — czgsto$¢ wystepowania
zatru¢ CO nie zakonczonych zgonem nie jest
doktadnie znana, zwtaszcza tych o tagodnych
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objawach klinicznych, kiedy zatruci nie zgfaszajg
sie po pomoc do lekarza i narazenie na CO nie
zostaje wykryte.

Od poczatku lat osiemdziesigtych spada-
ta liczba przypadkow zatruc€ tlenkiem wegla,
poniewaz z uwagi na wysokg szkodliwosc,
zaczeto wycofywacé gaz swietlny. W latach
dziewiecdziesigtych wzrosta natomiast liczba
zatru¢ w pozarach domow i pomieszczen go-
spodarczych, ogrzewanych m.in. gazowymi
butlami grzewczymi. Oprécz wysokich stezen
karboksyhemoglobiny, w takich przypadkach
spotykane sg czesto niskie jej wartosci. Praw-
dopodobnie wynikajg one z sumy innych czyn-
nikbw (mata ilos¢ tlenu w pomieszczeniach,
pojawiajgce sie duze ilosci spalin, gtownie tlenku
i dwutlenku wegla, produkty suchej destylacji
substancji organicznych). Ponadto wysoka
temperatura w pomieszczeniu zwieksza¢ moze
toksycznosc¢ tlenku wegla, doprowadzajgc do
urazow termicznych, a do zejscia Smiertelnego
moze dochodziC przed osiggnigciem wysokich
stezen HbCO. Kazdego roku z powodu zatrucia
tlenkiem wegla ginie kilkadziesigt osob.

CEL PRACY

Celem pracy byta analiza zatru¢ tlenkiem we-
gla oraz wptywu etanolu na toksycznosc¢ tlenku
wegla w oparciu o materiat archiwalny Zaktadu
Medycyny Sadowej Uniwersytetu Medycznego
w Biatymstoku w latach 1998-2008.

MATERIAL | METODY

Dokonano szczegotowej analizy materiatow
archiwalnych (protokotéw ogledzin sekcyjnych)
w Zaktadzie Medycyny Sgdowej UM w Biatym-
stoku z lat 1998-2008. Brano pod uwage: wiek
ofiar, pte¢, miejsce zatrucia, pore roku, stezenie
karboksyhemoglobiny i alkoholu.

Oznaczanie stezenia karboksyhemoglobiny
we krwi denatow byto prowadzone metodg
spektroskopowg i metodg Wolffa.

WYNIKI | ICH OMOWIENIE

W latach 1998-2008 na 4615 przeanalizo-
wanych protokotow sekcyjnych stwierdzono
219 przypadkow zgonow w wyniku zatrucia
tlenkiem wegla, co stanowi ok. 4,75% ogolne;j
liczby wykonanych sekcji. CzestoS¢ Smier-
telnych zatru¢ CO na przestrzeni lat ulegata
nieznacznym wahaniom. W 1999 roku nastgpit
widoczny spadek zatru¢, ale pozniej do 2003r.

Zofia Wardaszka

Nr 3

obserwowano tendencje wzrostowg. Od roku
2004 (z wyj. 2005) zauwazono ponowny spadek
liczby zgonow z powodu zatrucia CO. Czgstos¢
zejs¢ smiertelnych w poszczegolnych latach
przedstawia rycina 1.

Ryc. 1. Zatrucia smiertelne CO w latach 1998-2008.
Fig. 1. Fatal CO poisonings in the years 1998-2008.
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Majac na uwadze kryterium pici, liczba zatru¢
Smiertelnych w danym okresie przedstawia sie
w sposob nastepujgcy: 174 przypadkow doty-
czyto mezczyzn, co stanowi 79,45% wszystkich
ofiar oraz 45 kobiet, stanowigcych 20,55%. Duza
przewaga mezczyzn wystepowata w kazdym
z badanych lat: od 82,60% w 1998 roku, przez
wyrazny spadek do 61,90% w 2001r. i ponowny
wzrost odsetka zatrutych mezczyzn w latach
nastepnych. Najwyzsze wartosci wykazano
w 2002 r. i 2006 r. — po 85,71% oraz w 2005 r.
— 86,67%. Przedstawia to rycina 2. We wczes-
niejszych latach rowniez dominowali liczebnie
mezczyzni [4, 5, 6].

Ryc. 2. Zatrucia smiertelne CO w latach 1998-2008
Z podziatem na pte¢ ofiar.

Fig. 2. Fatal CO poisonings in the years 1998-2008
depending on gender of victims.
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Wyraznie ksztattuje sie, podkreslana przez
wielu autoréw [5, 7, 8, 9, 10], sezonowos$¢ wy-
stepowania zatru¢ tlenkiem wegla: w okresie
jesienno-zimowym (tj. w okresie grzewczym)
liczba zatru¢ znaczgco rosnie, natomiast w mie-
sigcach wiosenno-letnich nastepuje znaczny ich
spadek. Przedstawiono to na rycinie 3. Sezo-
nowos$¢ w przeciggu lat ulegata nieznacznym
zmianom i przesunigeciom, co gtéwnie wynikato
z powodu skrécenia bgdz wydtuzenia sezonow
grzewczych w danym roku.

Ryc. 3. Sezonowos$¢ zatru¢ CO w latach 1998-2008.
Fig. 3. Seasonal distribution of CO poisonings in the
years 1998-2008.

Srednie stezenie COHb u kobiet w anali-
zowanym przedziale lat (1998-2008) wynosito
odpowiednio 62,44%. U mezczyzn, w tym
samym okresie czasu, stezenie to stanowito
59,18%. Powyzsze wartosci nie odbiegajg od
obserwaciji innych autorow, ktorzy nie zauwazyli
réznic w podatnosci na dziatanie tlenku wegla
w zaleznosci od pici [7, 8].

W inny sposob ksztattuje sie zaleznosc¢ sred-
niego stezenia COHb od wieku ofiar zatrutych CO
(ryc. 4). Najnizsze stezenia COHb zanotowano
u dzieci ponizej 10 r. z. — 40,96% COHb oraz
u oséb po 9N r. z. — 43,83% COHb. Najwyzszy
poziom COHb zostat osiggnigty u oséb w gru-
pie 21-30 lat i w grupie 41-50 lat — odpowiednio
65,93% i 68,37%. Zaobserwowano tendencije
znizkowa stezenia COHb u oséb po 50 r. z. Wyniki
te czesciowo korelujg z obserwacjami z lat ubie-
gtych: w latach 1980-97 najnizsze stezenia kar-
boksyhemoglobiny zanotowano w tych samych
grupach wiekowych (ponizej 10 lat i powyzej 90
lat), aczkolwiek stezenia COHb w obu grupach
ksztattowaly sie na wyzszym poziomie (54,06%
i 59,00%). W tym okresie nie zauwazono tez ten-
dencji spadkowej COHb po 50 . z. [5].
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Ryc. 4. Srednie stezenie COHb w grupach wieko-
wych.

Fig. 4. Mean COHb concentration in particular age
groups.
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Rycina 5 przedstawia liczbe ofiar zatrutych
CO w poszczegolnych grupach wiekowych.

Wsrod zatrutych tlenkiem wegla najliczniejszg
grupe stanowig osoby w wieku 41-50 lat (19,2%)
i 51-60 lat (20,8%). Najmniej liczng grupg ofiar
byty dzieci i mtodziez w wieku 11-20 lat i osoby
po 90 r. z (odpowiednio 2,28% i 1,83%). Powyz-
sze dane tylko czesciowo sg zgodne z obser-
wacjami z lat 1980-97, gdzie najwiekszg grupe
stanowili zatruci w wieku 31-40 lat i 21-30 lat
(odpowiednio 18,07% i 14,43%) [5].

Ryc. 5. Liczba zatru¢ $miertelnych tlenkiem wegla
w poszczegolnych grupach wiekowych.

Fig. 5. Number of fatal CO poisonings in particular
age groups.
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Z analizowanych protokotow wykonanych
sekcji z badanego okresu lat, nie zawsze moz-
liwe byto odnalezienie danych dotyczacych
miejsca i zrodta szkodliwego dziatania tlenku

wegla.
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Dlatego tez, przyjeto nastepujgcy podziat

miejsc dziatania CO:

— pozar domow, budynkow mieszkalnych,
gospodarczych, barakéw, kontenerow,
wagonow, pojedynczych pomieszczen
w budynkach

— pozar samochodéw

— dom, gdy wskutek niesprawnych, wad-
liwych urzadzen grzewczych (kuchenek
weglowych) doszto do zaczadzenia
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— tazienka, gdy do zatrucia tlenkiem doszto
z powodu niesprawnych piecykow gazo-
wych

— garazisamochod - spaliny samochodowe
lub palniki zasilane propan-butanem, be-
dace zrodtem ekspozycji na tlenek wegla

— inne przypadki, ktorych nie mozna za-
kwalifikowa¢ do zadnej z powyzszych
kategorii, a takze te, w ktorych przyczyna
i okolicznosci zgonu byty nieznane.

Tabela I. Liczba $miertelnych zatru¢ wg miejsca zatrucia.
Table I. Number of fatal poisonings with CO depending on site of poisoning.

Miejsce zatrucia / Place of poisoning Ic')ifcpz,gggﬁméi/ Number gggfrﬂgge(%) / \P,(Voobri]e;x/ msrzlczyzni /
Pozar / Fire 176 80,37 40 136

Dom / House 12 5,48 2 10
tazienka / Bathroom 1,37 - 3
Samochéd-pozar / Car-fire 8 3,65 1 7

Garaz / Garage 12 5,48 1 11

Inne / Others 8 3,65 1 7

Razem / Total 219 100 45 174

Najczestszym powodem zatru¢ CO, stano-
wigcym niezmienne zrodfo narazenia od lat, byty
pozary. W ten sposob smier¢ poniosto 176 oséb
(80,37%). W kilku przypadkach stwierdzono zatru-
cia catych rodzin, w ptomieniach zgineto 16 dzieci.
Wyodrebniono tez po 12 przypadkéw (5,48%) za-
czadzenia w domu i w garazu. Pozostate zatrucia
stanowity niewielki odsetek (tabela I).

W zestawieniach z badaniami z lat ubiegtych
zachodzi znaczny wzrost zgonow w grupach:
pozary domow i samochodow oraz zatrutych
spalinami w garazach, natomiast wyrazny
spadek ich liczby zaobserwowano w kategorii
zaczadzonych w domu i fazience. W innych
kategoriach zanotowano tylko pojedyncze przy-
padki, stanowigce znikomy procent wszystkich
zgonow. Zauwazalnie zmniejszyta sie liczba
samobojstw. Uznano tylko jeden udokumento-
wany przypadek zatrucia CO przez wdychanie
spalin samochodowych, doprowadzonych do
kabiny przewodem z uktadu wydechowego
pojazdu oraz przypadek samopodpalenia. Niska
liczba zgonow w tej grupie moze by¢ wynikiem
nie zlecania dodatkowych badan posmiertnych,
tam gdzie przyczyna zgonu wydaje sig jasna.

Najwyzsze wartosci stezenia COHb zano-
towano w przypadkach: zatru¢ samochodo-
wych (garaze) — 84,96% COHDb, zatru¢ w domu

—74,66% oraz zatru¢ w tazience — 73,75%. Wyniki
te korelujg z obserwacjami z lat 1980-1997, gdzie
najwyzsze stezenie karboksyhemoglobiny row-
niez zauwazono u 0sob zaczadzonych w garazu
i w domu. Poziom COHb w poszczegolnych
miejscach zatrucia przedstawia tabela Il.

Tabela Il. Srednie stezenie COHb w poszczegdlnych
miejscach zatrucia.

Table Il. Mean COHb concentration in particular sites
of poisoning.
Miejsce zatrucia /
Place of poisoning

Srednie stezenie COHb (%) /
Mean COHb value

Pozar / Fire 57,67
Dom / House 74,66
tazienka / Bathroom | 73,75
ggrrr}iorghod pozar / 48,22
Garaz / Garage 84,96
Inne / Others 43,30

Osobne zagadnienie stanowi wptyw etanolu
na toksycznosc tlenku wegla. W badanym ma-
teriale stezenie alkoholu we krwi przekraczajg-
ce 0,5%o stwierdzono u 131 0sob, co stanowi
59,82% zatrutych CO. Poziom alkoholu wahat
sie u nich w granicach od 0,5%0 do 5,5%eo.
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Wsrod nietrzezwych zdecydowang wigekszosc
stanowili mezczyzni — byto ich 124, co stanowi
94,66% wszystkich os6b badanych bedacych
pod wplywem alkoholu. Wsréd nietrzezwych
zatrutych CO byto 7 kobiet (5,34%), przy czym
w ostatnich latach zanotowano tylko jeden taki
zgon (2007 roku), 6 przypadkow wystgpito na-
tomiast we wczesniejszym przedziale czasu (do
2003 roku). Liczbe zatru¢ COHb przy wspétist-
niejacym alkoholu przedstawia rycina 6.

Ryc. 6. Liczba przypadkow zatru¢ CO przy wspotist-
niejgcym alkoholu.

Fig. 6. Number of fatal CO poisonings with concomitant
alcohol intoxication.
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W latach 1998-2008 (z wyjatkiem 2002 i 2005
roku) rysuje sie przewaga ofiar bedacych pod
wptywem alkoholu. Najnizsze stezenie alkoholu
(0,5-1,0%0) stwierdzono u 6 osob. Alkohol w ste-
zeniu 1,1-2,0%o0 wystepowat u 36 osob (w tym
u 3 kobiet). U 58 oséb (2 kobiety i 56 mezczyzn)
zanotowano poziom alkoholu 2,1-3,0%.. Byfa
to najliczniejsza grupa. W 28 przypadkach (2
kobiety) badanie wykazato etanol w stezeniu
3,1-4,0%o, a u 3 Smiertelnie zatrutych CO poziom
alkoholu byt wyzszy niz 4%. (tabela lll).

Tabela lll. Srednie stezenie COHb dla poszczegdl-
nych zakresoéw alkoholi we krwi.

Table Ill. Mean COHb concentration for particular
ranges of blood alcohol levels.

Poziom alkoholu Srednie stezenie

we krwi (%o0) / Blood COHb (%) / Mean COHb
alcohol level concentration

0,5-1,0 75,33

1 11 _210 62,97

2,1-3,0 56,22

3,1-4,0 59,61

>4 51,0
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U trzezwych ofiar zatrucia CO $rednie ste-
zenie COHb wynosito 60,0%. Natomiast wsrod
zatrutych, bedacych pod wptywem alkoholu
poziom COHb stanowit 67,38%. Na nizszy od
sredniej wynik w grupie trzezwych mogt miec
wptyw fakt, ze do tej grupy zalicza sie dzieci
i osoby w podesztym wieku, wyrozniajgce sie
mniejszym stezeniem COHb w poréwnaniu z in-
nymi. Spostrzezenia te korelujg z obserwacjami
z lat 1980-1999 [5].

Wyniki ukazujg, ze przy mniejszych steze-
niach etanolu we krwi (do 2%o) obserwuje sie
zblizone i wyraznie wyzsze od sredniej poziomy
COHb.

WNIOSKI

1. Wykazano nasilenie zatru¢ CO w chtodnej
porze roku.

2. Stezenia karboksyhemoglobiny w po-
szczegolnych grupach wiekowych ulegajg
wahaniom, u oséb po 50 r. z. obserwuje
sie jednak tendencje znizkowsa.

3. U osob trzezwych srednie stezenie COHb
byto nieznacznie nizsze niz u tych, we krwi
ktorych stwierdzono obecnosc etanolu.

4. Przypadki, w ktorych stwierdzono alko-
hol w stezeniach 0,5%0-2%0, wskazujg
na ostaniajgce dziatanie etanolu u osob
narazonych na dziatanie tlenku wegla.
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