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Uvod i cilj istraživanja: Psihotični poremećaji 
obilježeni su prisutnošću pozitivnih, negativ-
nih i kognitivnih simptoma. Prva psihotična 
epizoda (engl. first psychotic episode, FEP) najče-
šće se pojavljuje u dobi između 15. i 30. godine 
života. Etiopatogeneza FEP-a složena je i multi-
faktorijalna te je rezultat genske predispozicije, 
strukturnih promjena mozga, neurotransmi-
torskih promjena, neuroinflamacije i čimbenika 
okoliša. Iako brojna istraživanja upućuju na po-
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vezanost shizofrenije s upalom niskog stupnja, 
nedostatan je njihov broj u pacijenata s FEP-
om. Glavni je cilj istraživanja utvrditi prisut-
nost neuroinflamacije u pacijenata s FEP-om 
(dijagnoza prema Međunarodnoj klasifikaciji 
bolesti, 10. revizija: F23) te usporediti razinu 
pokazatelja upale sa zdravom kontrolnom sku-
pinom. Materijali i metode: Ova retrospektiv-
no-prospektivna opservacijska studija provodi 
se u Klinici za psihijatriju i psihološku medici-
nu KBC-a Zagreb. Istraživanje je odobrilo Etič-
ko povjerenstvo KBC-a Zagreb. Kao pokazatelji 
neuroinflamacije određivani su C-reaktivni pro-
tein (CRP), omjer neutrofila i limfocita (NLR), 
omjer monocita i limfocita (MLR), omjer 
trombocita i limfocita (PLR) i sistemski imu-
nološko-upalni indeks (SII). Statistička obrada: 
Demografska obilježja ispitanika i vrijednosti 
indikatora upale prikazani su metodama de-
skriptivne statistike. Za usporedbu kontrolne 
skupine i FEP-a primjenjen je Mann-Whitneyev 
U-test u statističkom programu JAMOVI, ver-
zija 2.7.30. Rezultati: U istraživanje su uklju-
čena 53 pacijenta s FEP-om i 62 zdrave osobe 
u kontrolnoj skupini. U bolesnika s FEP-om 
utvrđene su statistički značajno veće vrijedno-
sti NLR-a, MLR-a, SII-ja i CRP-a, uz umjeren 
do velik efekt. Nije uočena statistički značajna 
razlika u vrijednostima PLR-a između skupina. 
Zaključak: Rezultati istraživanja upućuju na 
prisutnost pojačane neuroinflamacije u bole-
snika s prvom psihotičnom epizodom. Potreb-
na su daljnja istraživanja kako bi se preciznije 
razjasnila uloga neuroinflamacijskih procesa u 
etiopatogenezi FEP-a.

schizophrenia and low-grade inflammation, there 
is a lack of such studies in patients with FEP. The 
main aim of this study is to determine the pres-
ence of neuroinflammation in patients with FEP 
(diagnosis according to the International Classi-
fication of Diseases, 10th revision: F23) and to 
compare the level of inflammatory markers with 
a healthy control group. Materials and methods: 
This retrospective–prospective observational 
study is being conducted at the Department of 
Psychiatry and Psychological Medicine of Uni-
versity Hospital Centre Zagreb. The study was 
approved by the Ethics Committee of University 
Hospital Centre Zagreb. The following markers 
of neuroinflammation were measured: C-reactive 
protein (CRP), neutrophil-to-lymphocyte ratio 
(NLR), monocyte-to-lymphocyte ratio (MLR), 
platelet-to-lymphocyte ratio (PLR), and system-
ic immune-inflammation index (SII). Statistical 
analysis: Demographic characteristics of partici-
pants and values of inflammatory indicators were 
presented using descriptive statistics. To compare 
the control group and the FEP group, the Mann–
Whitney U test was applied in the statistical pro-
gram JAMOVI, version 2.7.30. Results: The study 
included 53 patients with FEP and 62 healthy 
individuals in the control group. Patients with 
FEP had statistically significantly higher values of 
NLR, MLR, SII, and CRP, with a moderate to large 
effect size. No statistically significant difference in 
PLR values was observed between groups. Conclu-
sion: The results of the study indicate the presence 
of increased neuroinflammation in patients with a 
first psychotic episode. Further research is needed 
to clarify more precisely the role of neuroinflam-
matory processes in the etiopathogenesis of FEP.


