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3. MATERYAL ve YÖNTEM

3.1. Materyal
Bir yıl süre ile Aydın Devlet Hastanesi ve Denizli Devlet Hastanesi’nin acil servis kayıtları retrospektif olarak incelenip tüm zehirlenme vakaları tespit edildi ve ayrıntılı olarak analizleri gerçekleştirildi. 

3.2. Yöntem
Çalışmada vakaların yaş, cinsiyet, başvuru tarihi, zehirlenme nedeni, şekli ve yolu, zehirlenmelerin kombine olup olmaması, tedavi biçimi, hastanede yatış süresi ve tedavinin sonuçları olmak üzere 10 farklı değerlendirme kriterinden; 
Yaş grubu: Vakaların yaşları göz önünde bulundurularak, 

            -0-2 yaş altı; süt çocukluğu dönemi               

            -2-5 yaş ; oyun çocukluğu  dönemi               

            -6-12 yaş; okul çocukluğu   dönemi             

            -13-20 yaş adolesan dönem           

            -21-30 yaş  dönemi                                         

            -31-40 yaş  dönemi                                             



                            

            -41-50 yaş  dönemi                                            

            -51-60 yaş  dönemi                                           

            -61 yaş ve üzeri dönem olacak şekilde dokuz gruba ayrıldı (Neyzi ve ark., 1984; Lexis ve Combrinck, 1996; Lamb ve ark., 1996; Acar ve ark., 2004) .
Cinsiyet: Kadın ve erkek olmak üzere iki gruba ayrıldı.
Başvuru tarihi: Vakaların başvuru tarihleri mevsimlere (kış, ilkbahar, yaz ve sonbahar) göre 4 gruba ayrıldı.

Hastaların zehirlenme nedenleri: Zehirlenmeler gıda, kimyasal maddeler ve ilaçlar olmak üzere 3 ana gruba ayrıldı. Daha sonra her bir grup alt birimlere bölünerek daha ayrıntılı olmak üzere analizleri gerçekleştirildi. Buna göre; 

       a-Gıda

       b-Kimyasal maddelere bağlı zehirlenmeler;


        -Katı, sıvı ve gaz                                         

       c-İlaçlara bağlı zehirlenmeler;

          A-Zırai mücadelede kullanılan ilaçlara bağlı zehirlenmeler

          B-Tedavi amacıyla kullanılan ilaçlara bağlı zehirlenmeler; İlaç Sanayi Özel İhtisas Komisyonu Raporu’na (Anon, 2004) göre aşağıda belirtilen ana başlıklar altında 10 grupta toplandı.
 1-Kemoterapotikler                              

 2-Kardiyo vasküler sistem(KVS)’e etkili ilaçlar                               

 3,Gastrointestinal Sistem(GİS)’e etkili ilaçlar                              

 4-Endokrin Sistem’e etkili ilaçlar                               

 5-Solunum Sistemi’ne etkili ilaçlar                               

 6-Antianemik ilaçlar                               

 7-Vitaminler                               

                8-Santral Sinir Sistemi (SSS)’ne etkili ilaçlar (tedavi amacıyla kullanılan ilaçlarla zehirlenmeler içinde en büyük grubu oluşturan SSS’ne etkili ilaçlarla zehirlenen vakalar ayrıntılı analiz için İlaç Sanayi Özel İhtisas Komisyonu Raporu’na (Anon, 2004) göre 11 alt gruba ayrıldı) 

                         -Analjezikler                       

 -Kas gevşeticiler                 

 -Antiepileptikler                  

  -Sedatif ve hipnotikler        

  -Alkol                                 

  -Parkinson hastalığına etkili ilaçlar

  -Anksiyolitikler                  

  -Nöroleptikler                     

  -Antidepresanlar                 

  -SSS sitümülanları                                 
  -Antipsikotikler

   9-Antihistaminik ve Dekonjestan etkili ilaçlar                                 

               10-Otonom Sinir Sistemi (OSS)’ne etkili ilaçlar           

          C-Preparat adı belirlenemeyen ilaçlara bağlı zehirlenmeler

Zehirlenme şekli: Vakalar zehirlenme şekilleri dikkate alınarak kaza ve intihar olmak üzere iki gruba ayrıldı. Kaza grubuna; su veya diğer içecek gruplarından zannedilerek yanlışlıkla koroziv sıvıları içenler veya şeker zannederek evde bulunan ilaçları alan çocuklar ile tarımsal alanda ilaçlama yaparken zehirlenenler ve karbonmonoksit (CO) gibi toksik gazları farkında olmadan solunum yoluyla alanlar dahil edildi. İntihar grubuna ise kendi isteği ile çok sayıda ilaç veya kimyasal maddeyi alanlar dahil edildi.
Zehirlenme yolu: Çalışmada vakanın zehirlenmesinde etkili olabilecek 4 farklı yol (ağız yolu (oral yol ), damar yolu (i.v. yol), solunum (inhalasyon) yolu ve deri yolu ) göz önüne alındı.

Zehirlenmelerin kombine olup olmaması: Zehirlenme olaylarında aynı gruptan bir yada birkaç ilacın bir arada veya alkol ile alınabildiği göz önüne alınarak zehirlenme vakaları; 

   -tek tip ilaç alanlar                                               

   -2 veya daha fazla ilaç alanlar                                                
   -ilacı alkolle birlikte alanlar                                                 
   -ne kadar ilaç aldığı tespit edilemeyenler olmak üzere 4 gruba ayrıldı.

Tedavi şekli: Hastanede zehirlenme vakalarında etkeni uzaklaştırmaya yönelik hangi tedavilerin yapıldığı belirlenerek gastrik lavaj yapılıp yapılmadığı, antidot kullanılıp kullanılmadığı, kullanıldı ise hangi antidotun kullanıldığı ve herhangi bir zehir danışma merkezinin aranıp aranmadığı saptandı.
Hastanede yatış süresi: Zehirlenme vakalarının acil serviste yapılan tedavi sonrasında hastanede kalıp kalmadığı göz önüne alınarak, yatış sürelerine göre;   
   -yatmadı

   -1 gün yattı                                   

   -2 - 4 gün yattı                                   

   -5 gün ve üzeri olmak üzere 4 gruba ayrıldı.                

Tedavi sonucu: Bu grupta vakalardan iyileşerek hastaneden taburcu edilenler (şifa), hayatını kaybedenler (exitus) ve hastane olanaklarının yetersizliği veya ileri tetkik ve tedavi için başka bir hastaneye gönderilenler (sevk) olmak üzere 3 gruba ayrıldı.
Tüm bu değerlendirme gruplarından elde edilen veriler öncelikle genel olarak Aydın ve Denizli illeri için ayrı ayrı ele alınarak, daha sonra da karşılaştırmalı analizleri gerçekleştirilerek farklı iki bölgedeki zehirlenme vakalarının nedenleri ve sonuçları ortaya konulmaya çalışılmıştır.

3.2.1. İstatiksel Değerlendirme
Elde edilen veriler öncelikle Aydın ve Denizli illeri için ayrı ayrı ele alınarak, daha sonra da karşılaştırmalı analizleri gerçekleştirilerek farklı iki bölgedeki zehirlenme vakaları arasındaki farklılıkları ortaya koymak için x2 (ki kare) testi kullanıldı (Steel ve ark. 1997). 
