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Na Odjelu za bolesti uha, nosa i grla Opée bolnice
Osijek, te na odjelima bolnica Slavonski Brod i Vin-
kovei, u razdoblju od 5 (pet) godina (1983. do 1987),
obradeno je 125 bolesnika s karcinomom grkljana.

U poseban anketni list unosili su se svi relevantni
podaci o bolesniku: dob, spol, mjesto stalnog borav-
ka, zanimanje s posebnom pozornoséu na moguéi
kontakt s moguéim karcinogenim agensima na rad-

nom mjestu, odnos prema pusenju i alkoholnim pi-
¢ima, lokalizacija tumora, te patohistoloska dijagno-
za i TNM klasifikacija. Dobiveni su podaci iskazaniu
tablicama. U zakljuécima je navedeno da broj karci-
noma grkljna u ovoj regiji raste i da su posebno éesti
sluéajevi te bolesti medu poljoprivrednim radnici-
ma.

Kljuéne rijeéi: epidemiologija, rak grkljana

Osijek, s oko 120.000 zitelja, administrativni je cen-
tar regije Slavonije i Baranje u Republici Hrvatskoj.
Regija ima oko 900.000 Zitelja i pretezno je ravniéarska
(zitnica Republike), s modernom poljoprivrednom
proizvodnjom. Poslije drugog svjetskog rata u regiji se
razvija i industrija, osobito je razvijena kemijska i me-
talna industrija. Tu je i tradicija uzgoja duhana, kao i
moderno vinogradarstvo s proizvodnjom poznatih alko-
holnih piéa. U novije vrijeme u regiji su otkriveni izvori
nafte i zemnog plina, koji se naveliko eksploatiraju.

Opéa bolnica u Osijeku, s oko 1.700 bolesnié¢kih kre-
veta, zdravstveni je centar regije.

MATERIJAL I METODE RADA

U razdoblju od pet godina (1983-1987) na odjelima
za bolesti uha, nosa i grla u Osijeku, Slavonskom Brodu
i Vinkovcima epidemiologki je obradeno 125 bolesnika
s karcinomom larinksa. Nakon patohistologke verifika-
cije tumora, u poseban za to formiran anketni list,
unoseni su relevantni epidemiologki podaci o bolesniku.
Osobita pozornost posvecena je sljedeéim podacima:
dob, spol, zanimanje bolesnika s detaljnim opisom rad-

nog mjesta, Zzivotne navike (odnos prema pusenju, alko-
holnim piéima), patohistoloska dijagnoza tumora, nje-
gova lokalizacija i TNM klasifikacija.

REZULTATI

Ukupno je obradeno 125 bolesnika s potvrdenim
karcinom larinksa u razdoblju od pet godina, Sto je
prosjec¢no 25-godisnje. Na ukupan broj od 900.000 Zite-
lja regije to je 0,03% godi$nje, odnosno uéestalost na
100.000 zitelja je 0,25% godisnje.

Iz tablice 1. vidljivo je da su najzastupljeniji bolesnici
u petom, Sestom 1 sedmom desetljec¢u zivota. Ni jedan
bolesnik nije bio mladi od 30 godina. Takoder je vidljivo
da su od ukupnog broja oboljelih u velikom postotku
muskarci (94,4%). Veéi postotak nasih bolesnika Zivio
je na selu, no neki od njih su radili u industriji obliznjih
gradova (tablica 2). Iz tablice 3. vidljivo je da &esdée
obolijevaju poljoprivredni radnici od industrijskih, a
najmanje je sluzbenika. Tablica 4. pokazuje da su nasi
bolesnici bili u dodiru s raznim agensima koji se ne
mogu zanemariti kao uzroénici karcinoma larinksa.
Uodljiv je broj radnika koji su radili s herbicidima. Iz
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tablice 5. vidljivo je da su svi nasi bolesnici bili pusad¢i. TABLICA 3.
Polovica nasih bolesnika pusila je vise od 20 godina prije ZANIMA,FXEI?EB;)LJELIH
otkriéa bolesti, njih pet ¢ak vise od 40 godina (tablica DISTRIBUTION OF PATIENTS ACCORDING TO THEIR
5.B). OCCUPATION

Sto se alkohola tiée, svi su bolesnici izjavili (osim
jedne bolesnice) da redovito konzumiraju alkohol —  Dobne skupine Ukupno Industrijski  Poljopriv. Sluzbenik
naravno »umjerenos. radnik radnik

Patohistoloska dijagnoza u svih bolesnika glasila je:

carcinoma planocellulare.

Ukupno 125 50 (40%) 61 (48,8%) 14 (11,2%)
Najéesca lokalizacija tumora u nasih bolesnika bila H e ( - ’

je glotis 1 supraglotis (tablica 6). Iz tablice 7. vidljivo je
da dosta nagih bolesnika dolazi k specijalistu s uznapre- do 30 g. =

dovalim tumorom. Njih 86 bilo je sa T2 i Ta. 31-40 9 4 4 1
41 - 50 26 9 kil 6
51 - 60 60 21 33 6
TABLICA 1. 61-170 26 13 12 1
DOBNE SKUPINE I SPOL OBOLJELIH 71 i vige 4 3 1 e
TABLE 1.
DISTRIBUTION OF PATIENTS ACCORDING TO THE
AGE AND SEX
. TABLICA 4.
Dobne Skupine Ukupno Muskarei Zene DOTICAJ OBOLJELIH S EVENTUALNIM KANCEROGE-
NIM AGENSOM
TABLE 4.
UKUPNO 125 118 (94,4%) 7(5,6%) CONTACTS OF PATIENTS WITH POSSIBLE
’ ’ CARCINOGENE AGENS
do 30 g. - B - )
31— 4% 9 9 _ Kancerogeni agens Ukupno
41 - 50 26 23 3
51 - 60 60 58 2 Ukupno 125
61-170 26 24 2
711 vise 4 4 — — kemikalije 13
— herbicidi 21
- plinovi amonijaka, klora 5
— ispusni plinovi 8
TABLICA 2, — kamena prasina q
MJESTO STALNOG BORAVKA
TABLE 2. - cement . 14
DISTRIBUTION OF PATIENTS ACCORDING TO THEIR - Ugl.]ena prasina 1
PLACE OF LIVING — druge prasine 9
— isparavanje olova i drugih metala 4
Ukupno Corad St — ispravanje plastike i smole 6

- x-zrake, radioaktivne tvari
— ekstremna hladnoéa
125 55 (44%) 70 (56%) — ekstremna toplina 6

— normalni uvjeti rada 26
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TABLICA 5.
DOBNE STRUKTURE I ODNOS PREMA PUSENJU
TABLE 5.
DISTRIBUTION OF PATIENTS ACCORDING TO AGE
AND ATTITUDE TOWARDS SMOKING

5 A - POCETAK PUSENJA U DOBI
5 A - SMOKING STARTED IN THE AGE

Dobne Ukupno  Prije 10 god. 11-15 16-20 21-25 Poslije 26
skupine Fivota

Ukupno 125 5 33 47 29 11
do30g - — = . — _
31-40 9 1 3 4 1 -
41-50 26 2 11 11 1 1
51-60 60 1 15 29 14 1
61-70 26 1 4 3 9 9
70ivise 4 0 0 0 4 0

5 B - TRAJANJE PUSENJA DO OTKRICA BOLESTI
5B - DURATION OF SMOKING UNTIL THE DISCOVERY

OF DISEASE
Dobne Ukupno Do 10g. 11-20 21-30 31-40 iznad 40
skupine
Ukupno 125 8 51 42 19 5
do30g - = - - - =
31-40 9 8 1 - - -
41-50 26 - 11 11 -+ -
51-60 60 - 31 22 7 -
61-70 26 - 8 9 5 4
70ivise 4 0 0 0 3 1
TABLICA 6.
LOKALIZACIJA TUMORA LARINKSA
TABLE 6.
SITE OF LARYNGEAL TUMOR
Dobne skupine Ukupno Supraglotis  Glotis Subglotis
Ukupno 126 51 (40,8%) 61 (53,6%) 7 (5,6%)
do 30 g. — - - -
31-40 9 3 6 —
41-50 26 11 11 4
51-60 60 31 29 —
61-70 26 6 20 -
701 vise 4 - 1 3

TABLICA 7.
TNM KLASIFIKACIJA
TABLE 7.
DISTRIBUTION OF PATIENTS ACCORDING TO THE
TNM CLASSIFICATION

Podruéni limf. Udaljene

¢vorovi metastaze

Tumori (T) Ukupno N+ N- M+ M-
Ukupno 125 46 79 2 123
T 31 5 26 - 31
To 71 21 50 - 71
Ta 15 13 2 ! 14
Ty 8 7 1 1 7

RASPRAVA

Prema nekim statistikama, u sjevernim krajevima
svijeta 20% svih lokalizacija karcinoma glave i vrata
otpada na rak grkljana. To je otprilike 1% svih lokaliza-
cija u éovjeka (1,2,3). I nasi su podaci sliéni podacima iz
literature.

U nas, kao uostalom i drugdje u svijetu, primjetno je
smanjenje omjera pojave raka grkljana u m uskaraca i
Zena (2). Zbog sve izjednacenijih uvjeta zivota i Zivotnih
navika Zzena i muskaraca, i u nas se sve ¢esce pojavljuje
rak grkljana u zena. Zene ¢esto rade poslove koje rade i
muskareci, te sve vise Zena pusi i konzumira alkohol (4).

Svi autori se slazu da je medu oboljelima od raka
grkljana vrlo velik broj onih koji puse (5,6). Svih 125
nasih bolesnika su pusacéii svi, osim jedne Zene, redovito
konzumiraju alkohol. Visokorazvijena industrija sve
vise zagaduje ¢ovjekov zivotni okolis; moderna poljo-
privreda s umjetnim gnojivom i raznim herbicidima
zasigurno negativno utjece na ljudsko zdravlje.

ZAKLJUCCI

Iz relativno malog broja oboljelih od raka grkljana u
Slavoniji i Baranji mogu se, nakon petogodisnjeg raz-
doblja promatranja ipak donijeti neki zakljuéci.

Od¢ito je da zitelji Slavonije i Baranje mnogo puse i
dosta piju alkoholna pi¢a. Ta dva »poroka« mnogi od
njih poéinju uZivati vrlo rano, éak prije desete godine
zivota.

Medu nasim bolesnicima bilo je nesto onih koji Zive
na selu, no neki od njih rade u industriji obliznjih
gradova. Treba tek ispitati kakav utjecaj na pojavu raka
u covjeka uopée, pa i na grkljanu, imaju moderna po-
ljoprivredna sredstva, te voda iz seoskih bunara koja je
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sve zagadenija nitratima i drugim $tetnim kemikalija-
ma.,

U velike veéine naih bolesnika tumor je bio lokalizi-
ran na glotisuisupraglotisu, a histologki u svih se radilo
o planocelularnim karcinomima. Prema rasprostranje-
nosti tumora u larinksu, vidljivo je da se dosta nasih
bolesnika kasno javilo lijeéniku-specijalistu, na sto tre-
ba upozoriti lijeénike primarne zdravstvene zastite.

LITERATURA

1. Cepulié V. Prilog epidemiologiji pluénog raka u Zagrebu. Lije¢
Viesn 1955; 77:392-404.

2. Krajina Z, Kuléar Z. Epidemiology of laryngeal cancer. Laryngo-
scope 1975; 85:1-7.

3. Kuléar Z. i suradnici. »Pugacki rak« Zena u SR Hrvatskoj. Lije¢
Vjesn 1981; 103:321-2.

4. Piljac i suradnici. Klinicka onkologija. Druga knjiga. Cakovec:
Zbor lijeénika Hrvatske, 197.

5. Spoljar M, Kulcar Z. Borba protiv raka u SR Hrvatskoj. Lije¢
Vjesn 1962; 84:985-93.

6. Prli¢ A. i suradnici: Epidemiologija karcinoma larinksa. Med
Vijesn 1985; 17(1):29-34.

Abstract

EPIDEMIOLOGY OF LARYNGEAL CANCER IN SLAVONIA AND BARANIA
DURING THE 1983 -1987 PERIOD

Ante Prlié, Veselin Spralja, Zlatko Maksimovié,
Damir Djanié, Zeljko Vranjes, Miroslava Klauz-
nicer, Martin Rasié and Jasminka Grigié

Department of ORL, General Hospital Osijek,
Department of ORL, Medical Centre Slavonski

Brod and Department of ORL, Medical Centre
Vinkoveci

During the five-year period from 1983 to 1987, 125
patients with laryngeal cancer were treated at the
ENT Departement of the Osijek General Hospital.
The following patient data were registered: age, sex,
living in rural or urban area, occupation (especially
considering possible etiologic factors at work ), smo-
king, alcohol intake and pathohistologic types of
tumors.
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