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SAZETAK

Traumatologija je grana medicine koja se bavi hitnim prijemom i lijeCenjem nezgoda.
Rije¢ traumatologija dolazi od grcke rijeci trauma Sto znaci ozljeda ili rana. Konstantni
porast broja ozlijedenih osoba i sve veca teZina ozljeda povecavaju vaZnost
traumatologije 1 u medicini 1 u drusStvu opcenito. Uglavnom se traumatoloske ozljede
dogadaju u ku¢i, na poslu i u prometu.

U razdoblju od 01.01.2015. do 31.12.2015. odjel traumatologije Opc¢e bolnice Bjelovar
zbrinuo je 830 pacijenata, dok je pacijenata s traumatoloskom dijagnozom, ali
zadrZanih na odjelu kirurgije bilo je 903. Od toga vecina pacijenata su starije Zivotne
dobi (63,90%). Od ukupno 830 pacijenata na odjelu traumatologije u Opc¢oj bolnici
Bjelovar, njih 558 bilo je muskog spola (67,23 %), a 272 Zenskog spola (67,23 %). U
Opcoj bolnici Bjelovar, od ukupnog broja analiziranih pacijenata na odjelu
traumatologije (612 pacijenta), najve¢i broj pacijenata bilo sa prijelomom bedrene
kosti (21.57% ili 132 pacijenta). 96 pacijenata, tj. 15,68% imalo je prijelom
potkoljenice ili noznog zgloba. 78 pacijenata, tj. 12,74% imalo je prijelom ramena i
nadlaktice, a 73 pacijenta (11,93%) sa prijelomom ramena i podlaktice. Pacijenata sa
povrSinskom ozljedom glave bilo je 61 ili 9,97%. Prijelom rebara, prsne kosti i
kraljeznice imalo je 54 pacijenta ili 8,82%. Pacijenata sa intrakranijalnim ozljedama
bilo je 53, tj. 8,66% od ukupnog broja. Prijelom lumbalne kraljeznice 1 kosti imalo je
50 pacijenata, tj. 8,17%. Pacijenata sa politraumama, tj. viSestrukim ozljedama
najmanje dva razliCita organa ili sustava bilo je 4, tj. 0,65%. Pacijenata s Cistim
opekotinama bilo je 11, tj. 1,80%.

Kljuéne rijeci: traumatologija, prijelomi, Opc¢a bolnica Bjelovar, javnozdravstveni
znacaj
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UVvOD

Traumatologija je grana medicine koja se bavi hitnim prijemom i lijeCenjem svih
nezgoda. Rije¢ traumatologija dolazi od grcke rijeci trauma Sto znaci ozljeda ili rana.
Konstantni porast broja ozlijedenih osoba i sve veca tezina ozljeda povecavaju vaznost
traumatologije 1 u medicini i u drusStvu opcenito. Uglavnom se traumatoloske ozljede
dogadaju u ku¢i, na poslu i u prometu. Smrtnost ozlijedenih osoba vrlo je visoka, a
najcesce obuhvaca starije dobne skupine. Utjecaj na smrtnost nakon ozljedivanja imaju
i neprimjerena pomo¢ i prijevoz od mjesta stradavanja do bolnice. Za uspjeh u ovom
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teSkom 1 odgovornom poslu kljuéno je poznavanje problema u zbrinjavanja
traumatiziranih osoba.

CILJ ISTRAZIVANJA
Cilj ovog zavrSnog rada jest prikazati vrstu povrede te dobnu i spolnu strukturu
pacijenta na odjelu za traumatologiju Opc¢e bolnice Bjelovar za 2015. godinu.

ISPITANICI I METODE RADA

IstraZzivanje je obavljeno retrogradnim KkoriStenjem knjige protokola odjela
traumatologije Opce bolnice Bjelovar, za promatrano razdoblje 01.01.2015. do
31.12.2015.

REZULTATI

U Opcoj bolnici Bjelovar, u razdoblju od 01.01.2015. do 31.01.2015. godine,
pacijenata s traumatoloSkom dijagnozom koji su zaprimljeni na odjel traumatologije
bilo je 830 a zadrZanih na odjelu kirurgije 903. Od ukupnog broja pacijenata (830) 8,08
% pacijenata bilo je starosne dobi izmedu 0-19 godina, 28,01 % pacijenata izmedu 20 i
59 godina, a ¢ak 63,90 % starosne dobi od 60 godina i viSe. Iz ovog je vidljivo da su
pacijenti s traumatoloSkom dijagnozom najces$ce starije Zivotne dobi. U odnosu na spol
zakljucujemo da je od ukupno 830 pacijenata na odjelu traumatologije u Op¢oj bolnici
Bjelovar, njih 558 pacijenata bilo je muskog spola (67,23 %), a 272 Zenskog spola
(32,77 %). Vidljivo je da je viSe pacijenata muskog spola. Najveci broj pacijenata imao
je dijagnozu prijeloma bedrene kosti (21.57% ili 132 pacijenta), 96 pacijenata, tj.
15,68% imalo je prijelom potkoljenice ili noZnog zgloba, 78 pacijenata, tj. 12,74%
imalo je prijelom ramena i nadlaktice, a 73 pacijenta (11,93%) prijelom ramena i
podlaktice. Pacijenata sa povrSinskom ozljedom glave bilo je 61 ili 9,97%. Prijelom
rebara, prsne kosti i kraljeznice imalo je 54 pacijenta ili 8,82%. Pacijenata sa
intrakranijalnim ozljedama bilo je 53, tj. 8,66% od ukupnog broja. Prijelom lumbalne
kraljeZnice 1 kosti imalo je 50 pacijenata, tj. 8,17%. Pacijenata sa politraumama, tj.
viSestrukim ozljedama najmanje dva razliCita organa ili sustava bilo je 4, tj. 0,65%.
Pacijenata s Cistim opekotinama bilo je 11, tj. 1,80%.

RASPRAVA

IstraZzivanje prikazuje velik broj osoba koje godisnje dolaze na Odjel traumatologije
Opce bolnice Bjelovar. Bez obzira na dob i spol, traumatske ozljede mogu ostaviti
trajne posljedice na bolesnikovo zdravlje, te najces¢e ukljucuju dugotrajno i skupo
lije¢enje, Sto optereCuje 1 zdravstveni 1 osobni budZet. Boljom organizacijom
zdravstvenog sustava (brzi dolazak na mjesto nesrece, rad sa kvalitetnijom opremom,
dodatna edukacija djelatnika, javnozdravstvene kampanje u cilju prevencije nesreca),
taj problem bio bi reduciran.

Hrvatski trauma sustav je program organiziranog i koordiniranog zbrinjavanja svih
ozljedenika unutar odredenog zemljopisnog podrucja kojima se pruza zdravstvena
cjelovita skrb. Glavne sastavnice su: prehospitalna skrb, akutna bolni¢ka skrb,
rehabilitacija 1 javno zdravstvene mjere. U ovom sustavu primarno je spasavanje
pacijentovog Zivota S$to zahtijeva multidisciplinaran pristup lijeCenja. To lijeCenje
nuzno je provoditi u najblizoj kompetentnoj bolnici. U skladu sa suvremenim
iskustvima, metodologija stvaranja trauma sustava definirana je kroz pet kategorija:

1. Reorganizacija znanja zdravstvenih profesionalaca

2. Organizacija traumatoloskih jedinica kao centralne prostorije za prijam svih hitnih
ozljedenika unutar akutnih bolnica

60



Hrvatski casopis za javno zdravstvo Vol 13, Broj 49, 7. sijecnja 2017.

3. Organizacija trauma centara kroz integraciju kadrovskih i tehnickih kapaciteta
akutnih bolnica

4. Organizacija trauma sustava kroz koordinacijske aktivnosti zdravstvene strukture s
nezdravstvenim javnim djelatnostima

5. Promocija trauma sustava kao stabilnog druStvenog mehanizma kojim se
osiguravaju najbolji moguci uvjeti lijeCenja za sve ozljedenike, bez obzira na drusStvene
slojeve.

Zdravstveni djelatnici u Republici Hrvatskoj imaju velike koli¢ine stru¢nog znanja, ali
je najcesce financirano o vlastitom troSku, te je zbog toga neujednacene kvalitete.
Ovakvo stanje predstavlja veliku prepreku u poboljSanju zbrinjavanja hitnih
ozljedenika.

ZAKLJUCAK

Brojke pokazuju znacajan udio pacijenata s traumatskim ozljedama koje mogu ostaviti
trajna zdravstvena oSteCenja pacijenta a s financijske strane znatno opterecuju
zdravstveni budZet. Dodatna reorganizacija zdravstvenog sustava kao i mjere
prevencije nastanka traumatoloSkih ozljeda, dodatno bi smanjile postojece probleme.
Osobe koje su najzastupljenije upravo na odjelu traumatologije su osobe starije Zivotne
dobi, pa bi edukacija i javnozdravstvene kampanje trebale biti usmjerene prvenstveno
ovoj populaciji.
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