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Nelijecena paraden
toza uzrokovat ce ne
samo gubitak zuba
nego ce ugroziti i
opce zdravstveno

stanje
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davno se vijeruje da bo-

lesti usta direkino utjedu

na opée zdravlje organiz-

ma. Stajaliite 5to ga po-
dupiru klini¢ka i znanstvena istrai-
vanja jest kako fokalne infekcije, tj.
Zarifta u usnoj Supljini mogu prou-
zrofiti mnoge sistemske bolesti, tako
$to bakterije iz usta krvlju dopiru do
udaljenih organa gdje izazivaju upa-
lu. Narotito se naglasava negativan
utjecaj parodontitisa (tzv. paradento-
z¢) na odredene bolesti. To mnadi da
¢e nelijeCena "paradentoza” prouzro-
¢iti gubitak zuba, ali i ugroziti opde
zdravstveno stanje. Dokazano je da
parodontitis negativio utjede na 3e-
fernu bolest, sréana oboljenja i moz-
dani udar, plutne bolesti, Alzheime-
rovu bolest, tumore i tijek trudnode.
Istrazivanja potvrduju cak dvosmijer-
nu, unakrsnu vezu izmedu parodon-
e bolesti i nekih sistemskih obo-
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Parodontitis je povezan s
mnogim sistemskim

bolestima poput osteoporoze,
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lienja. tj. ncke sistemske bolest.
Npr. 3eferna bolest moZe pogorlati
parodontitis i uéiniti ga tvrdokomnim
na lijecenje.

Dijabetes

Parodontitis je najfesca komplika-
cija $eferne bolesti. Upravo stomato-
log moZe temeljem promjena na
zubnom mesu prvi posumnjati na
Secernu bolest 1 uputiti pacijenta na
daljnja testiranja. Dijabetiari imaju
triput vedi rizik za razvo] parodontiti-
sa, takoder imaju tefi oblik bolesti i
logiji odgovor na poduzeto parodon-
tno lije¢enje. Jednom kada se dijabe-
tes stavi pod kontrolu, smiruje se
upala u ustima, a lijeCenje "paraden-
toze" postaje uspjednije. Veza izmedu
dijabetesa i parodontitisa je dvos-
mjerna i uzajamna; dijabetes potide
parodontitis u ustima, a "paradento-
za" negativino utjee na Sefernu bo-
lest jer ometa utjecaj inzulina na ra-
zinu 3edera u krvi. Visoke razine Se-
¢era uzrokuju nastanak komplikacija
Seferne bolesti (promjene na bubre-
zima, mrefnici oka, stijenkama kr-

ali i malignih bolesti jer
parodontni plak odlazi u sve
dijelove tijela i Siri upalna
zarista

viiih Zila). Zato &e lijedenje parodon-
titisa pomodi dijabetifarima u lije-
tenju dijabetesa jer Ce se stabilizirati
utjecaj inzulina na razinu Sedera u
krvi, a lijefenjem dijabetesa uspjes-
nije fe se modi lijeciti parodontitis.

Srcane bolesti

Medusobna povezanost parodon-
titisa i sréane bolesti sve se vise pot-
vrduje u klinickoj praksi. Bakterije
koje se razmnofavaju u parodon-
tnim dZepovima mogu direkino po-
gorsati sréane tegobe. Kako je u "pa-
radentozi® ofteCena stijenka paro-
dontnog dzepa, ha.kterijé.ma je otvo-
ren pristup u krvotok. Mjkrborganiz-
mi zubnog plaka u dubokim dijelovi-
ma parodontniog dZepa mogu se pro-
Siriti krvlju i inficirati stijenku kr-
viih Zila te povedati uestalost atero-
skleroze i srfanih oboljenja. Neki
produkti metabolizma zubnog plaka
potidu trombocite na agregaciju i ta-
ko povecavaju opasnost od stvaranja
ugrudaka i zaCeplienja krvnih Zila.
Visoki krvni tlak, poviSen kolesterol,
debljina, Sefernma bolest i pudenje

Neki lijekovi kao oralni kontraceptivi, antidepresivi, odredeni kardioloZki lijekovi, imunosupresivni lijekovi, antiepileptici
itd. mogu lode utjecati na oralno zdravlje. Uvijek se mora izvijestiti doktora dentalne medicine o svim zapaZenim
promjenama u ustima nastalim tijekom uzimanja odredenih lijekova. Zbog istraZivanja koja nedvojbeno povezuju
parodontnu bolest s mnogim poremecajima i stanjima te sistemskim bolestima potrebna je bliza suradnja izmedu
lijeénika medicine i stomatologa-parodontologa. Opéenito bi trebalo lijecenju parodontitisa dati vecu vaznost u

zdravstvenoj skrbi o svakom pacijentu.
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smatraju se rizifnim ¢imbenicima, tj.
stanjima koja poticu i negativing ut-
jefu na sréanu bolest. Suvremena
kardiologija i parodontologija, paro-
dontitis prihvacaju kao jo3 jedan ri-
zitni faktor za siCane bolesti, Ispiti-
vanja dokazuju da osobe s parodon-
titisom dvaput Cefce obolijevaju od
sréanih tegoba u usporedbi s osoba-
ma koje imaju zdravo zubno meso.

Pluéne bolesti

Istradivanja ukazuju da parodon-
lits mo¥e izazvati upalu pluca -
pneumaoniju, Parodontitis je bakte-
rijska infekcija, pa dio bakterijske
flore moZe biti aspiriran u pluéa i

Dio ljudi ima
genetsku sklonost
parodontitisu, pa
njih treba pratiti i
na vrijeme lijeciti

bolest

tu izazvati upalu. Pneumonija Ce
¢eice nastati kod hospitaliziranih
pacijenata, alkoholitara, pusaca,
starijih ili kod pacijenata sa supri-
miranim munosnim
[nade takvi bolesnici otezano oba-
vljaju higijenu usne 3upljine i éesto
uzgajaju pluéne patogene bakterije
u svom zubnom plaku,

suslavom.

Osteoporoza

Osteoporoza je gubitak kodtane
mase koji takoder zahvada gornju i
donju ¢eljust. Uz propadanje ukup-
ne koitane mase, u osteoporeozi
propada polporna kost oko zuba.
Parodontitis jod pojafava propa-

SKRIPANJE ZUBIMA, PUSENJE, GOJAZNOST

| OSTEOPOROZA POVECAVAIU RIZIKE

danje kosti. Osteoporoza ubrzava
razvoj parodontitisa.

Maligni tumori

Novija istraZivanja potvrduju da
su muikarci s nelijeCenim paro-
dontitisom skloniji razvoju mali-
gnih tumora bubrega ¢ak u 49 po-
sto sludajeva, u 54 posto sludajeva
podloFniji su malignom tumory
gudterade i u 30 posto slucajeva Ce-
$ce obolijevaju od knnih malignih
oholjenja.

Trudnoca

Trudnoda i parodontitis imaju
dvosmijernu povezanost. Ako trud-
nica zapocinje trudnocu s nelijece-
nim parodontitisom, pod utjeca-
jem Fenskih spolnih hormona ne-
lijefeni parodontits se mo#e znat-
no pogordati. Smatra se, temeljem
nansivenih ispitivanja, da paro-
dontits moZe negativno utjecati na
tijek trudnode, izazvati preuranjeni
pored i nisku porodajnu te#inu no-
voradendeta. Stoga se trudnicama
savietuje da naprave temeljiti pa-
radontni pregled prije ili tijekom
trudnode kako bi se paradontits
mogao dijagnosticirati, lijediti te
sprijeciti komplikacije.

Postoje odredene bolesti, lo3e navike i stanja koja povecavaju rizik nastanka parodontitisa. Ta riziéna stanja
ugroZavaju uspjeh lijecenja i doprinose lo3oj prognozi bolesti. To su Zivotna dob, pusenje, naslijede tj. genetika,
lijekovi, pothranjenost i gojaznost, Skripanje zubima odnosno stiskanje Celjusti. Starenje povecava rizik
parodontitisa. Pusenje je najjadi faktor rizika, a pusadi i logije reagiraju na parodontnu terapiju. Faktor rizika je
direktno proporcionalan s brojem popusenih cigareta dnevno. Nakon prestanka pugenja faktor rizika s vremenom
opada. Odredena skupina pacijenata moZe genetski biti podlozna nastanku paradentoze, unatoé redovitom i
temeljitom cetkanju zuba. Danas su razvijeni genetski testovi kojima moZemo identificirati ovu skupinu pacijenata,
pratiti ih i kontrolirati i prije nego se pojave simptomi bolesti, te zapogeti s lije¢enjem ¢im ranije. Stres i pad
imuniteta takoder otezavaju obranu od parodontne bolesti. Dugotrajna dijetna prehrana moZe oitetiti imuni sistem
i uzrokovati pad lokalnog imuniteta u ustima, a i gojaznost pojacava skionost parodontitisu.
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