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UVOD

Prirodna naprasna smrt je iznenadno umi­
rawe prividno zdravih ili qudi čija bo­
lest nije toliko teška da bi se smrt oče­
kivala [1-5]. Prema definiciji Svetske 
zdravstvene organizacije, naprasna smrt 
je ona koja nastupi do 24 časa od početka 
simptoma bolesti [1]. U patoforenzičkom 
smislu, naprasna smrt je neočekivana i ne­
predvidqiva (bilo subjektivno ili objek­
tivno) smrt koja se javqa bez ikakvih pret­
hodnih kliničkih simptoma bolesti kod 
naizgled zdravih qudi – tzv. primarna na­
prasna smrt, ili kod qudi u očigledno be­
nignoj fazi bolesti ili remisiji – tzv. se­
kundarna naprasna smrt [6]. Vreme od poja­
ve prvih kliničkih simptoma do naprasne 
smr­ti mo­že bi­ti od ne­ko­li­ko se­kun­di i mi­
nuta do nekoliko sati [1-5]. Što je ovo vre­
me du­že, to je ve­ro­vat­ni­je da uzrok na­pra­sne 
smrti nije oboqewe kardiovaskularnog si­
stema, već nekog drugog sistema organa [3]. 
Na­pra­sna smrt mo­že bi­ti pr­va i po­sled­wa 
manifestacija koronarne bolesti srca [4]. 
Muškarci sredwih godina najčešće umi­
ru naprasno usled pogoršawa bolesti kar­
diovaskularnog sistema [7].

Smatra se da alkohol ima direktno eksci­
tirajuće dejstvo na miocite i da ovim meha­
nizmom izaziva poremećaje ritma i napra­
snu srčanu smrt [3, 4]. Utvrđena je i poveza­
nost konzumirawa alkohola i arterijske hi­
pertenzije [3, 4]. Hroničnu fazu alkoholi­
zma odlikuju prolongirani periodi pijan­
stva: osoba redovno konzumira alkohol i u 
du­žem vre­men­skom pe­ri­o­du je u sta­wu akut­
nog pijanstva. U tzv. toksikomanskoj fazi al­
koholizma postoji fizička zavisnost. Al­
kohol dovodi do trajnih morfoloških pro­
mena na mnogim organima [1-4]. Smatra se da 
u Evropi svaka druga osoba redovno konzu­
mira alkohol, a da je skoro svaka deseta hro­
nični zavisnik od alkohola [4]. Hronični 
za­vi­sni­ci su pod­lo­žni­ji bo­le­sti­ma i kra­
će ži­ve. Kod wih su pro­me­ne na or­ga­ni­ma, 
uzrokovane redovnim konzumirawem alko­
holnih pića, često u vezi s iznenadnom na­
prasnom smrću: dekompenzovana ciroza je­
tre, iskrvarewe iz variksa jedwaka ili ul­
kusa, Malori-Vajsov sindrom, nekrotizira­
jući pankreatitis, sekundarna dijabetička 
koma, dilatativna kardiomiopatija, lobar­
na pneumonija, centralna pontina mijeli­
noza, Vernikeova encefalopatija, hronični 
subduralni hematom i dr. [4, 8, 9].
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Alkohol i wegovi metaboliti, prvenstveno acet­
aldehid, imaju direktno toksično dejstvo na mioci­
te i često dovode do dilatativne, alkoholne kardio­
miopatije, kod koje intersticijalna fibroza remeti 
komplijansu, a promene u vanćelijskom matriksu iza­
zivaju poremećaje relaksacije miocita [1, 3, 4]. Neki 
autori smatraju da je ovo zapravo posledica nedostat­
ka tiamina kod hroničnih zavisnika ili da ove pro­
mene nastaju usled direktnog dejstva jona kobalta, ko­
jeg ima, na primer, u pivu [5, 8, 10]. Najnovija istra­
ži­va­wa uka­zu­ju na to da bi po­ka­za­teq hro­nič­nog al­
koholizma mogao da bude i transferin sa smawenim 
sa­dr­ža­jem ugqe­nih hi­dra­ta (engl. carbohydrate-defici
ent transferrin) [11].

CIQ RADA

Ciq rada je bio da se ustanove učestalost naprasnih 
srčanih smrti u stawu akutnog pijanstva, stepen alko­
holemije u trenutku smrti u ovim slučajevima, te uče­
stalost i stepen alkoholisanosti kod hroničnih za­
visnika od alkohola ili osoba u toksikomanskoj fa­
zi alkoholizma i uzroci naprasnog umirawa kod wih.

METODE RADA

Urađena je retrospektivna autopsijska studija za trogo­
dišwi period (2006-2008). Izdvojeni su slučajevi kod 
kojih je sudskomedicinskom obdukcijom ustanovqeno 
da je smrt po poreklu prirodna i posledica bolesti, 
i kod kojih je rađena hemijsko-toksikološka anali­
za krvi na prisustvo alkohola (gasna hromatografija 
sa tzv. head-space tehnikom). Dobijeni uzorak anali­
ziran je u odnosu na pol i starost ispitanika, uzrok 
smrti i alkoholemiju u trenutku smrti (najmawe 0,5 
g/l alkohola u krvi). Hroničnim ili zavisnicima od 
alkohola u toksikomanskoj fazi smatrale su se oso­
be kod kojih su obdukcijom ustanovqene makroskop­
ske promene na organima nastale usled prekomernog i 
redovnog konzumirawa alkohola, a pre svega promene 
na parenhimatoznim organima – jetri (masna prome­
na i ciroza) i pankreasu (fibroza i lipomatoza), ali 
i drugim organima (zadebqawe leptomeningeja, hro­
nič­ni ezo­fa­gi­tis, fi­bro­za ti­re­o­id­ne žle­zde, ul­ku­
si že­lu­ca kao po­sle­di­ca uno­sa al­ko­ho­la, li­po­ma­to­
za miokarda i drugo). Makroskopski obdukcioni na­
laz upoređen je i sa heteroanamnestičkim podacima 
o navikama konzumirawa alkoholnih pića u svakom 
konkretnom analiziranom slučaju. Podaci su dobije­
ni iz obdukcionih protokola, policijskih izvešta­
ja i heteroanamnestičkih podataka. Dobijeni rezulta­
ti su analizirani odgovarajućim statističkim meto­
dama, pri čemu su primewene mere centralne tenden­
cije (prosečna vrednost, standardna devijacija, koe­
fi­ci­jent va­ri­ja­bil­no­sti, me­di­ja­na, mod), χ2-test, Stu­
dentov t-test i Spirmanov (Spearman) test korelaci­
je ranga, sa nivoom značajnosti od 0,05.

REZULTATI

Prema datim kriterijumima, formiran je uzorak od 
997 slučajeva koji je obuhvatio 720 muškaraca (sta­
rih 60,3±14,5 go­di­na) i 277 že­na (sta­rih 66,6±16,0 go­
dina) prosečne starosti od 62,0±15,2 godine (raspon: 
11-98 godina; CV=24,5%; Mod=53; Med=63).

Od naprasne srčane smrti umrla su 753 ispitanika, 
i to 554 mu­škar­ca i 199 že­na, ko­ji su u pro­se­ku ima­
li 62,8±14,9 godina (raspon: 11-98 godina; Mod=54; 
Med=64). U trenutku smrti 61 osoba iz ove posmatra­
ne grupe bila je u stawu akutnog pijanstva (prosečna 
alkoholemija 1,85±1,01 g/l; raspon: 0,55-3,80 g/l), i to 
54 mu­škar­ca i se­dam že­na, ko­ji su u pro­se­ku bi­li sta­
ri 54,8±13,1 godinu (raspon: 22-86 godina). Takođe, 292 
osobe iz ove grupe, među kojima 247 muškaraca i 45 
že­na, sta­rih u pro­se­ku 61,0±13,7 go­di­na (ras­pon: 11-
98 godina), bile su hronični zavisnici od alkohola.

Ukupno 244 osobe iz posmatranog uzorka umrle su 
usled bolesti nekog drugog sistema organa, a ne kar­
diovaskularnog: respiratornog – 64 osobe, gastroin­
testinalnog – 49 osoba, centralnog nervnog sistema 
– 50, malignih bolesti – 29, urogenitalnog trakta – 
7, trombne embolije – 24, a od drugih prirodnih uzro­
ka smrti – 11. U ovoj grupi bilo je 166 muškaraca i 
78 že­na, ko­ji su u pro­se­ku bi­li sta­ri 59,7±16,0 go­di­
na (raspon: 19-94 godine). Samo wih 12 je u trenutku 
smrti bilo pod dejstvom alkohola (prosečna alkoho­
lemija 2,09±0,79 g/l; raspon: 0,79-3,40 g/l), i to 11 mu­
ška­ra­ca i jed­na že­na, pro­seč­ne sta­ro­sti od 53,0±16,1 
godine (raspon: 27-82 godine). Među 244 posmatrana 
ispitanika, bio je 101 hronični zavisnik od alkoho­
la, i to 88 mu­ška­ra­ca i 13 že­na, ko­ji su u pro­se­ku ima­
li 59,1±13,3 godine (raspon: 34-94 godine).

Raspodela celog uzorka u odnosu na uzrok prirod­
ne smrti ustanovqene obdukcijom, hroničnu konzu­
maciju alkohola i stawe akutnog pijanstva u trenut­
ku umirawa prikazana je u tabeli 1.

U posmatranom uzorku bila su, dakle, ukupno 393 
hronična zavisnika od alkohola, među kojima 335 mu­
ška­ra­ca i 58 že­na, pro­seč­ne sta­ro­sti od 60,5±13,6 
godina. Wih 59 bilo je u trenutku umirawa u stawu 

Табела 1. Расподела узорка према узроцима природне смрти, 
хроничном алкохолизму и стању акутног пијанства
Table 1. Sample distribution in relation to cause of natural death, 
chronic alcoholism and acute drunken state

Узроци  
природне  
смрти
Cause of  
natural death

Хронични 
зависници  

од алкохола
Chronic  
alcohol  
abusers

Стање акутног 
пијанства 

Acute alcohol 
intoxication

Укупно
Total

Да
Yes

Не
No

Напрасна  
срчана смрт
Sudden  
cardiac death

Да
Yes 51 241 292

Не
No 10 451 461

Други узроци
Other natural 
deaths

Да
Yes 8 93 101

Не
No 4 139 143

Укупно
Total 73 924 997
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akutnog pijanstva, a prosečna alkoholemija bila je 
1,96±1,02 g/l.

Prosečna starost 604 osobe koje su umrle usled pri­
rodnih uzroka smrti a nisu bile hronični zavisnici 
od alkohola bila je 63,0±16,1 godinu. Samo 14 ispita­
nika iz ove grupe bilo je u trenutku smrti pod dejstvom 
alkohola, s prosečnom alkoholemijom od 1,56±0,71 g/l.

DISKUSIJA

Muškarci statistički značajnije češće umiru na­
prasno usled nepoznatih ili neprepoznatih bole­
sti ne­go že­ne (χ2=196,840; p=0,000), bilo kada se po­
smatraju samo bolesti kardiovaskularnog sistema 
(χ2=167,364; p=0,000), bilo bolesti drugih sistema or­
ga­na (χ2=31,738; p=0,000).

Najčešći uzrok prirodne naprasne smrti u ispi­
tivanom uzorku bila je naprasna srčana smrt, i među 
svim posmatranim ispitanicima (753 od 997; 75%), 
i kod hroničnih zavisnika od alkohola (292 od 393; 
74%). Među drugim uzrocima naprasne smrti najčešće 
su bolesti sistema disajnih organa, a nešto ređe bo­
lesti centralnog nervnog i gastrointestinalnog si­
ste­ma. Kao naj­če­šći ne­sr­ča­ni uzro­ci na­pra­sne smr­ti 
navode se hronični bronhitis i emfizem pluća, ast­
ma, pneumonija, intracerebralna krvarewa, epilep­
sija, posledice gojaznosti i nevaskularne komplika­
cije šećerne bolesti [3].

Godišwa incidencija naprasne srčane smrti u 
svetu je 30-200 umrlih na 100.000 osoba [12]. Najče­
šći uzrok naprasne srčane smrti kod odraslih je is­
he­mij­ska bo­lest sr­ca, ko­ja se be­le­ži u oko 80% slu­ča­je­
va. Najčešće se javqa u sklopu hipertenzivne bolesti 
srca zbog aterosklerotskih promena na arterijama, a 
mnogo ređe u okviru miokarditisa i kardiomiopatija 
(hipertrofična, dilatativna, aritmogena displazija 
de­sne ko­mo­re itd.) [1, 3, 4, 7, 12, 13]. Kod oso­ba mla­đih 
od 20 godina najčešći uzroci naprasne srčane smrti 
su zapaqewe miokarda, kardiomiopatije i anomalije 
koronarnih arterija (najčešće izlazak koronarnih 
arterija iz kontralateralnog Valsavinog sinusa) [4, 
5, 6]. Među neishemijskim uzrocima naprasne srčane 
smr­ti po­sled­wih go­di­na mno­go se is­tra­žu­ju tzv. bo­le­
sti jonskih kanala – bolesti koje su posledica „tačka­
stih” mu­ta­ci­ja. To su: pro­du­žen ili skra­ćen QT-in­
terval, Brugada sindrom, kateholaminska polimorf­
na ventrikularna tahikardija i druge [5, 12, 13]. Ne­
posredni mehanizam naprasnog umirawa u ovim slu­
čajevima je fatalna aritmija, i to najčešće ventri­
kularna fibrilacija. Sama akutna ishemijska lezija 
se često, čak ni primenom najnaprednijih tehničkih 
me­to­da, ne mo­že usta­no­vi­ti [1, 4, 14].

U posmatranom uzorku ustanovqeno je da muškar­
ci ne samo da češće umiru od naprasne srčane smrti 
od že­na, već umi­ru i sta­ti­stič­ki zna­čaj­ni­je mla­đi u 
od­no­su na že­ne (t=6,203; p=0,000). Ovo se mo­že ob­ja­
sniti protektivnim dejstvom hormona estrogena na 
krvne sudove i sporijim razvojem ateroskleroze kod 

že­na, ali i či­we­ni­com da su mu­škar­ci vi­še iz­lo­
že­ni fak­to­ri­ma ri­zi­ka za na­sta­nak na­pra­sne sr­ča­ne 
smrti (u našim uslovima muškarci se mawe brinu o 
sopstvenom zdravqu, češće su ozbiqnije bolesni, a 
svoje bolesti ne leče) [4].

Od 997 analiziranih ispitanika, samo su 73 bila u 
trenutku smrti u stawu akutnog pijanstva, među koji­
ma je statistički značajno više bilo muškaraca nego 
že­na (χ2=44,507; p=0,000). Najčešći uzrok smrti me­
đu osobama u stawu akutnog pijanstva bila je napra­
sna sr­ča­na smrt (61 od 73: χ2=236,781; df=5; p=0,000). 
Ne postoji statistički značajna razlika u koncentra­
ciji alkohola u krvi u trenutku umirawa između hro­
ničnih zavisnika od alkohola i drugih osoba (t=1,255; 
p=0,214). Takođe, ne postoji statistički značajna ko­
relacija između starosti ispitanika i alkoholemi­
je u trenutku umirawa kada se ova grupa od 73 ispita­
ni­ka po­sma­tra kao ce­li­na (ρ=-0,114; p=0,337). S dru­
ge strane, kod hroničnih zavisnika od alkohola po­
stoji statistički značajna negativna korelacija: mla­
đe osobe imale su više koncentracije alkohola u kr­
vi u trenutku umirawa i kada se analizira cela gru­
pa hroničnih zavisnika umrlih usled nekog prirod­
nog uzro­ka – wih 59 (ρ=-0,197; p=0,000), i kada se po­
smatraju samo hronični zavisnici umrli od napra­
sne sr­ča­ne smr­ti – wih 51 (ρ=-0,245; p=0,000). Ne po­
stoji statistički značajna korelacija između staro­
sti i koncentracije alkohola u krvi u trenutku umi­
rawa kod 14 ispitanika koji su umrli usled nekog pri­
rodnog uzroka a nisu hronični zavisnici od alkoho­
la (ρ=-0,064; p=0,523).

Hroničnih zavisnika od alkohola u ispitivanom 
uzorku bilo je 393, što čini skoro 40% uzorka (od 997 
is­pi­ta­ni­ka). Ova­ko ve­li­ki broj za­vi­sni­ka mo­že se 
objasniti time što ove osobe češće umiru pod okol­
nostima koje bude sumwu na nasilnu smrt, pa su po­
seb­no za­ni­mqi­ve za is­tra­žne or­ga­ne i po­li­ci­ju. Na 
ovaj način su sudskomedicinske obdukcije ovih oso­
ba češće nego drugih, pa i čine neproporcionalno 
veću posmatranu grupu u forenzičkoj patologiji, ne­
go što ih ima u opštoj populaciji.

Muškarci su statistički značajno češće bili za­
vi­sni od al­ko­ho­la ne­go že­ne (χ2=54,852; p=0,000). U 
našim socijalnim uslovima tradicionalno se više 
to­le­ri­še hro­nič­ni al­ko­ho­li­zam mu­škar­ca, ne­go že­
ne. Iako hronični zavisnici mnogo češće umiru od 
naprasne srčane smrti u odnosu na druge uzroke po­
sma­tra­ne za­jed­no (χ2=5,359; p=0,021), nema statistički 
značajne razlike u umirawu od naprasne srčane smr­
ti između hroničnih zavisnika i ostalih ispitanika 
(χ2=0,528; p=0,468). S druge strane, hronični zavisni­
ci umiru statistički značajnije mlađi u poređewu sa 
drugim ispitanicima (t=2,514; p=0,012) (Grafikon 1).

Među osobama umrlim od naprasne srčane smrti 
hronični zavisnici od alkohola su bili statistič­
ki češće u trenutku smrti u stawu akutnog pijanstva 
ne­go dru­gi is­pi­ta­ni­ci (χ2=56,186; p=0,000). Smatra se 
da unos umerenih količina alkohola ima zaštitni 
efekat na kardiovaskularni sistem. Naime, alkohol 
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u malim koncentracijama povećava koncentraciju li­
poproteina velike gustine u krvi i inhibira agrega­
ciju trombocita, čime se usporava razvoj ateroskle­
roze krvnih sudova srca [4]. S druge strane, preteran 
unos alkohola, usled poremećaja funkcije jetre, dovo­
di do sni­ža­va­wa kon­cen­tra­ci­je li­po­pro­te­i­na ve­li­
ke gustine u krvi i ubrzavawa koronarne bolesti sr­
ca [4]. Te­ži­na je­tre hro­nič­nih za­vi­sni­ka od al­ko­ho­
la je značajno veća nego kod zdravih qudi [9].

Analiza samo grupe hroničnih zavisnika u posma­
tranom uzorku (393) pokazala je da oni češće umiru 
tre­zni ne­go pod dej­stvom al­ko­ho­la (χ2=192,430; p=0,000). 
Za­pa­že­no je da bo­le­sni­ci pri­mqe­ni na le­če­we u bol­
nicu tokom vikenda češće umiru nego bolesnici pri­
mqeni radnim danima, a smatra se da je ova pojava i 
u vezi s akutnim konzumirawem alkohola [15, 16, 17]. 
Danas se govori o naprasnoj srčanoj smrti koja nasta­
je tokom ili neposredno nakon vikenda, odnosno pra­
znika, najčešće zbog fatalnih aritmija (engl. holiday 
heart syndrome) [10, 18]. Ovaj sindrom je prvi put opi­
san pre tridesetak godina, a smatra se da je u vezi sa 
direktnim inhibitornim dejstvom alkohola na kana­
le za jone natrijuma zavisne od potencijala u membra­
nama ćelija (pa i miocita i ćelija sprovodnog siste­
ma srca), kao i sa gubitkom elektrolita urinom, zbog 
poliurije izazvane alkoholom [11, 19]. Iako se raz­
ličiti tipovi pretkomorskih i komorskih aritmi­

ja opisuju u ovim slučajevima, najčešći su atrijalna 
fibrilacija, atrijalni flater i atrijalne i ventri­
ku­lar­ne eks­tra­si­sto­le [10]. Kod oso­ba s ko­ro­nar­nom 
bolešću, ali i kod zdravih qudi, unos alkohola do­
vo­di do pro­du­že­wa QT-intervala [19]. Neke eksperi­
men­tal­ne stu­di­je na ži­vo­ti­wa­ma su, me­đu­tim, po­ka­za­
le da akutno trovawe alkoholom ne utiče loše na pro­
vodni sistem srca [20]. Jedan od metabolita alkoho­
la, ace­tal­de­hid, pot­po­ma­že oslo­ba­đa­we no­ra­dre­na­li­
na u srcu i pogoršava prethodno postojeći poremećaj 
u provođewu impulsa u miokardu [10]. Pojava napra­
sne srčane smrti posle vikenda kod hroničnih zavi­
snika je tipična, a do trenutka umirawa on se istre­
zni preko noći. Neki autori ovaj sindrom povezuju 
i sa konzumirawem marihuane [21] i vagopatijom, ko­
ja se javqa kod hroničnih zavisnika od alkohola [22].

Hronični zavisnici u našem ispitivanom uzorku 
koji su umrli od drugih uzroka, a ne od naprasne srča­
ne smr­ti, ta­ko­đe su če­šće umi­ra­li tre­zni (χ2=71,535; 
p=0,000). Jed­no od ob­ja­šwe­wa mo­že bi­ti to da ih or­
ganska bolest koja je obdukcijom protumačena kao uzrok 
smrti trenutno sprečava da piju. Drugo objašwewe 
je da je u ovim slučajevima reč o naprasnim srčanim 
smr­ti­ma na­sta­lim po­sle fa­ze pot­pu­nog otre­žwe­wa 
posle akutnog unosa alkohola, kada je ishemijska zo­
na u miokardu praktično nevidqiva golim okom to­
kom obdukcije, a druga se bolest nekog drugog sistema 
organa tumači kao uzrok smrti. Rutinskim postmor­
talnim određivawem pokazateqa hroničnog alkoho­
li­zma u kr­vi (npr. tran­sfe­ri­na sa sma­we­nim sa­dr­ža­
jem ugqe­nih hi­dra­ta) ovi slu­ča­je­vi bi se mo­žda u pa­
toforenzičkom smislu rešavali drugačije.

ZAKQUČAK

Relativno je malo osoba koje su umrle od naprasne sr­
čane smrti u stawu akutnog pijanstva (oko 7%). Naj­
češće su u pitawu hronični zavisnici od alkohola 
umrli od pogoršawa postojećeg oboqewa srca u sta­
wu bla­gog ili sred­weg pi­jan­stva. Za­pa­že­no je da, što 
je osoba bila mlađa, to je alkoholemija kod we u tre­
nutku smrti bila viša. Oko 40% od ukupnog broja oso­
ba umrlih usled prirodnih uzroka bili su hronič­
ni zavisnici od alkohola. To su uglavnom bili mu­
škar­ci sta­ri­je ži­vot­ne do­bi ko­ji su u tre­nut­ku smr­
ti bili trezni, a umrli su usled pogoršawa postoje­
će bolesti srca.
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Графикон 1. Поређење старости хроничних зависника од ал
кохола и осталих испитаника. Доња граница дијаграма је 25. 
перцентил, линија унутар дијаграма медијана, а горња граница 
75. перцентил. Граничне линије изнад и испод дијаграма су 90. и 
10. перцентил.
Figure 1. Box and whisker plots representing age of chronic alcohol 
abusers and others, non-alcoholics. The lower boundary of the box 
indicates 25th percentile, a line within the box marks median, and the 
upper boundary of the box indicates 75th percentile. Error bars above 
and below the box indicate the 90th and 10th percentiles.

Ст
ар

ос
т 

(г
од

ин
е)

 / 
Ag

e 
(y

ea
rs

)

90 

80

70

60

50

40

30

Хронични зависници 
од алкохола

Chronic alcohol abusers
Остали
Others



594

doi: 10.2298/SARH1010590Z

Живковић В. и сар. Напрасна срчана смрт и акутно пијанство – аутопсијска студија

8.	 Brinkmann B, Madea B. Handbuch gerichtliche Medizin. Berlin, 
Heidelberg: Springer Verlag; 2004.

9.	 Laberke PJ, Mittmeyer HJ. Rechtsmedizinische Obduktionsfalle mit 
und ohne chronischen Alkoholabusus: Diagnosekriterium 
Kopermase und Organgewichte. Rechtsmedizin. 2004; 14:31-6.

10.	 Sterner KL, Keough VA. Holiday heart syndrome: a case of cardiac 
irritability after increased alcohol consumption. J Emerg Nurs. 2003; 
29(6):570-3.

11.	 Rainio J, De Paoli G, Druid H, Kauppila R, De Giorgio F, Bortolotti F, 
et al. Post-mortem stability and redistribution of carbohydrate-
deficient transferrin (CDT). Forensic Sci Int. 2008; 174(2-3):161-5.

12.	 Rodríguez-Calvo MS, Brion M, Allegue C, Concheiro L, Carracedo A. 
Molecular genetics of sudden cardiac death. Forensic Sci Int. 2008; 
182(1-3):1-12.

13.	  Yoshida K. Pursuing enigmas on ischemic heart disease and 
sudden cardiac death. Legal Med. 2009; 11:51-8.

14.	  Campobasso CP, Dell’Erba AS, Addante A, Zotti F, Marzullo A, 
Colonna MF. Sudden cardiac death and myocardial ischemia 
indicators: a comparative study of four immunohistochemical 
markers. Am J Forensic Med Pathol. 2008; 29(2):154-61.

15.	 Kostis WJ, Demissie K, Marcella SW, Shao YH, Wilson AC, Moreyra 
AE; Myocardial Infarction Data Acquisition System (MIDAS 10) 

Study Group. Weekend versus weekday admission and mortality 
from myocardial infarction. N Engl J Med. 2007; 356(11):1099-109.

16.	 Phillips DP, Jarvinen JR, Abramson IS, Phillips RR. Cardiac mortality 
is higher around Christmas and New Year’s than at any other time: 
the holidays as a risk factor for death. Circulation. 2004; 
110(25):3781-8.

17.	 Kloner RA. The “Merry Christmas Coronary” and “Happy New Year 
Heart Attack” phenomenon. Circulation. 2004; 110(25):3744-5.

18.	 Ettinger PO, Wu CF, De La Cruz C Jr, Weisse AB, Ahmed S, Reagan TJ. 
Arrhythmias and the “Holiday Heart”: alcohol-associated cardiac 
rhythm disorders. Am Heart J. 1978; 95:555-62.

19.	 Klein G, Gardiwal A, Schaefer A, Panning B, Breitmeier D. Effect of 
ethanol on cardiac single sodium channel gating. Forensic Sci Int. 
2007; 171(2-3):131-5.

20.	 Fenelon G, Balbão CE, Fernandes R, Arfelli E, Landim P, Ayres O, et al. 
Characterization of the acute cardiac electrophysiologic effects of 
ethanol in dogs. Alcohol Clin Exp Res. 2007; 31(9):1574-80.

21.	 Charbonney E, Sztajzel JM, Poletti PA, Rutschmann O. Paroxysmal 
atrial fibrillation after recreational marijuana smoking: another 
“holiday heart”? Swiss Med Wkly. 2005; 135(27-28):412-4.

22.	 Aasebø W. ECG-voltage in alcoholics and non-alcoholics with acute 
alcohol intoxication. J Forensic Legal Med. 2009; 16(7):381-4.

SUMMARY
Introduction Sudden natural death occurs unexpectedly in 
apparently healthy subjects, or in persons during an apparent 
benign phase in the course of disease. The most common cause 
is sudden cardiac death, which is sometimes the first and last 
manifestation of coronary heart disease. Alcohol directly influ-
ences excitation of myocytes, and therefore provokes arrhyth-
mias and possibly, sudden cardiac death.
Objective To establish the frequency of sudden cardiac death 
in cases of acute alcohol intoxication, to determine blood alco-
hol concentration at the moment of death, and to determine 
frequency and level of ethanol intoxication in chronic alcohol 
abusers, as well as causes of sudden death in those cases.
Method Retrospective autopsy study was performed for a 
three-year-period. We analyzed cases of sudden natural death, 
in relation to age and gender, cause of death, and blood alcohol 
concentration (at least 0.5 g/L). We considered the person to be 
a chronic alcoholic abuser if gross examination of organs during 

autopsy showed changes typical for excessive and habitual 
alcohol consumption.
Results Our sample consisted of 997 cases: 720 men and 277 
women, average age 62.0±15.2 years (min=11; max=98). Total 
of 753 of them died of sudden cardiac death: much more men 
(χ2=167.364; p=0.000), significantly younger than women 
(t=6.203; p=0.000). We determined acute alcohol intoxication 
in 73 persons – average blood alcohol concentration 1.85±1.01 
g/L (min=0.55; max=3.85), and 61 of them died of cardiovascu-
lar diseases (χ2=236.781; df=5; p=0.000).
Conclusion In our observed sample, not many persons were 
under acute alcohol intoxication (around 7%). Most commonly, 
they were chronic alcohol abusers who died due to exacerba-
tion of chronic heart disease, mildly or moderately intoxicated 
– the younger, the drunker.

Keywords: sudden cardiac death; alcohol intoxication; alco-
holism; forensic pathology
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