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Povisen krvni tlak i
oralno zdravlje

Pise:
dr. sc. Marin Vodanovic, dr. stom., Sveuciliste u Zagrebu,
Stomatoloski fakultet, Zavod za dentalnu antropologiju

Ovisno o stupnju kardiovaskularnog poremecaja, njegovoj kontroliranosti,
spontanim varijacijama bolesti te vrsti stomatoloskog zahvata, osobe s kardi-
ovaskularnim tegobama specifican su problem u stomatoloskoj praksi. Tome Na krvni tlak utjeée
jo$ pridonose strah, bol, napetost, neuobicajen polozaj bolesnika tijekom za-

hvata te primjena razlicitih lijekova za lijecenje primarne bolesti, a koji mogu SGCII’ZGJ soli u tlelU,

imati utjecaja na oralno zdravlje. stcmje bubrega,
Povige.n.krvni tlak ili hipsrte.nzijonje vrstq korqioquskulo.rn.c.)g porvemeéojo ka- iivéonog sustava, krvnih
rakterizirana stalno povisenim vrijednostima sistolickog i dijastolickog krvnog e . e

tlaka. Klasifikacija vrijednosti krvnog tlaka prikazana je u tablici 1. Prilikom zila i razine razlicitih
dijagnosticiranja hipertenzije treba voditi racuna da se granica normalnoga hormona u tijelu_

krvnog tlaka povecava s godinama.

SYS
mmHg

Krvni tlak Sistoliéki tiak (nm Hg)  Dijastoligki tlak (mm Hg)  mmbig |
PULSE/min 1
Optimalan <120 W b
Normalan <130 <85 i: - o/l
Visoko normalan 130-139 85-89 i ‘
Hipertenzija - stupanj 1 140-159 90-99 , > ’ “
Hipertenzija - stupanj 2 160-179 100-109 & gy i
Hipertenzija - stupanj 3 > 180 > 110 ) ‘
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Hipertenzija je vrlo ucestala kardiovaskularna bolest, pogotovo u industrijski . . s
razvijenim zemljama u kojima se prevalencija hipertenzije krece izmedu 8 i Stomatolosko ||_|ecenje
18%. Prevalencija hipertenzije u Hrvatskoj u populaciji starijoj od 30 godina osoba s hipertenzijom
je oko 20%. 5
Na krvni tlak utjece sadrzaj soli u tijelu, stanje bubrega, zivéanog sustava, ZClhtIJeVG odredene
krvnih Zila i razine razlicitih hormona u tijelu. Zbog toga se hipertenzija dijeli mOdlfIkGCIje u

na primarnu ili esencijalnu i sekundarnu. . P T
Esencijalna hipertenzija obuhvadéa vise od 95% svih hipertenzija, medutim provodenjlj F.)Ojedlnlh .
njezin uzrok se ne moZze jednostavno ustanoviti, nego se smatra da je izazvana stomatoloskih zahvata i
genetskim cimbenicima i ¢imbenicima okolisa (npr. nacin prehrane, unos soli pl"lmljenl farmaceutskih
u organizam, fizicka aktivnost i dr.).

Sekundarna hipertenzija je hipertenzija izazvana nekim drugim poremecajem
ili stanjem, poput: trudnoce, tumora nadbubrezne Zlijezde, bolesti i poremeca-
ja u radu bubrega, te upotrebe lijekova, droga ili drugih kemijskih sredstava
(npr. oralnih kontraceptiva) koji mogu utjecati na krvni tlak.

lako se hipertenzija ¢esto podmuklo razvija, bez specifiénih simptoma, po-
nekad se kao posljedica povisenog krvnog tlaka mogu pojaviti: glavobolje,
neobjasnjiv umor, smetenost, promjene vida, mucnina, povracanje, anksio-
znost, pretjerano znojenje, bljedilo koze, crvenilo lica, drhtanje misica, bolovi
u prsnom kosu sli¢ni onima kod angine pektoris i dr. Dugotrajno povisen krvni
tlak medu ostalim moze dovesti do: hipertenzivne bolesti srca, infarkta srca,
ostecenja krvnih zila i ateroskleroze, ostecenja i zatajenja bubrega, mozdanog
udara i o$tecenja mozga, te do gubitka vida.

S obzirom da poviseni krvni tlak moze imati Stetne utjecaje na mnoge vitalne
funkcije organizma, hipertenzija se smatra poremecajem koji svakako treba
lijeciti, odnosno drzati pod kontrolom, te se zbog toga preporucuje promjena
zivotnih navika i uklanjanje rizicnih ¢éimbenika poput pusenja, pretilosti, stresa,
neodgovarajuce prehrane i dr. Osim toga za snizivanje krvnog tlaka prepisuju
se brojni lijekovi (antihipertenzivi) koji djeluju na razlicite sustave organizma.
To su diuretici, inhibitori simpatikusa, vazodilatatori i dr. Ti lijekovi mogu iza-
zvati i brojne nezeljene popratne ucinke poput gastrointestinalnih poreme-
¢aja, mucnina, proljeva, gréeva, depresije, zamora, nesvjestice, ortostatske
hipotenzije i kserostomije (suhoca usta). Osim toga, stomatolosko lijecenje
osoba s hipertenzijom zahtijeva odredene modifikacije u provodenju pojedinih
stomatoloskih zahvata i primijeni farmaceutskih pripravaka.

pripravaka.

Oralno zdravlje osoba s povisenim krvnim tlakom

Povisen krvni tlak osim na boju sluznice usne supljine nema izravnog utjecaja
na oralno zdravlje. Neizravan utjecaj ostvaruje se preko lijekova koji se uzi-
maju radi snizivanja krvnog tlaka.

Kod hipertenzije moze doéi do promjene boje sluznice usne supljine. Ovisno
o karakteru hipertenzije, sluznica moze biti crvena ili blijeda. Ako je sluznica
crvena, moze postojati i pojacani kapilarni crtez mekog nepca.

Kod osoba s hipertenzijom koje uzimaju antihipertenzive iz skupine inhibitora
simpatikusa (klonidin, gvanfacin, gvanabenz) moze doci do suhode usta, oto-
ka parotidne zlijezde i neugodnog okusa u ustima. Diuretici koji djeluju tako
da povecavaiju izlucivanje iona natrija uz odgovarajucu koli¢inu klorida i vode,
pri ¢emu dolazi do smanjenja volumena izvanstani¢ne tekuéine u organizmu
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Izazovu li neki od
lijekova koji se rabe

za snizivanje krvnog
tlaka nezeljene reakcije
koje se odrazavaju na
stanje usne supljine
(suhoca usta, promjena
osjeta okusa, ulceracije
sluznice, hiperplazija
gingive i sl.), potrebno
je na to sto prije
upozoriti stomatologa
koji éggg,duzet'i
odgovarajuce mjere
kako bi se te neugodne
posljedi ile
arem umanyjile.

mogu prouzrokovati slabije izlu€ivanje sline, a samim tim i suhocu usta (triam-
teren, hidroklortiazid, furosemid). Antihipertenzivi koji djeluju tako da inhibira-
ju enzime konverzije angiotenzina (lizinopril, enapril, katopril) mogu izazvati
aftozne ulceracije sluznice usne Supljine i poremecaj osjeta okusa. Blokatori
kalcijevih kanala (diltiazem, nifedipin, verapamil) kao i diuretici dovode do
smanjenog izlu¢ivanja sline, ali i do hiperplazije gingive.

Oralne preventivne mjere kod osoba s povisenim krvnim tlakom

Osobe s povisenim krvnim tlakom trebaju provoditi uobicajene oralno-higijen-

ske mjere kao i zdrave osobe, a to znadi:

e prati zube nakon svakog obroka, a najmanje dva puta na dan

* upotrebljavati zubnu pastu sa dodatkom fluora

* upotrebljavati zubnu svilu ili interdentalne cetkice za cis¢enje
meduzubnih prostora

e posjecivati stomatologa svakih 3 do 6 mjeseci zbog zbrinjavanja
eventualnih novonastalih karijesnih lezija dok su jos u pocetnoj fazi

* provoditi dodatne oralno-higijenske zahvate prema uputama
stomatologa.

Izazovu li neki od lijekova koji se rabe za snizivanje krvnog tlaka nezeljene

reakcije koje se odrazavaju na stanje usne Supljine (suhoca usta, promjena

osjeta okusa, ulceracije sluznice, hiperplazija gingive i sl.), potrebno je na to

$to prije upozoriti stomatologa koji ée poduzeti odgovarajuce mjere kako bi

se te neugodne posljedice uklonile ili barem umanjile. Neke od tih promjena

poput smanjenog izluéivanja sline i suhoce usta, te hiperplazije gingive mogu

pogodovati razvoju karijesa, te je zbog toga potrebno posvetiti dodatnu brigu

provodenju oralno-higijenskih mjera.

Posjet stomatologu osobe s povisenim krvnim tlakom

Podatak je li hipertenzija kontrolirana ili nije, odreduje vrijeme i nacin provo-
denja stomatoloskog zahvata. To je bitno zbog toga $to je stomatoloski zahvat
za mnoge osobe izvor stresa koji poti¢e porast krvnog tlaka, a osim toga
primjena odredenih farmaceutskih pripravaka, ponajprije nekih vrsta lokalnih
anestetika moze izazvati porast krvnog tlaka. Zbog toga se stomatolog prije
pocetka zahvata treba informirati o krvnom tlaku pacijenta. Na temelju toga
pacijente je moguce podijeliti u Cetiri skupine:

1. osobe s normalnim krvnim tlakom,

2. osobe s kontroliranim povisenim krvnim tlakom,

3. 0sobe s nekontroliranim povisenim krvnim tlakom

4. 0osobe s malignom hipertenzijom (vrijednosti tlaka vece od 185/110 mmHg).
Pacijente iz skupine 2 moze se lijeciti gotovo isto kao i pacijente s normal-
nim krvnim tlakom, s tim da ipak treba voditi ra¢una o interakcijama (npr.
interakcije s adrenalinom) i nuspojavama lijekova koji se upotrebljavaju za
lijecenje hipertenzije. Osobe s nekontroliranim povisenim tlakom obi¢no su
osobe u kojih je hipertenzija utvrdena rutinskim mjerenjem tlaka u stomato-
loskoj ordinaciji prije zahvata ili osobe koje zbog bilo kojih razloga odbijaju
antihipertenzivnu terapiju. Osobe s nekontroliranim krvnim tlakom treba
uputiti lijeéniku, kako bi se tlak regulirao, a sam stomatoloski zahvat treba
odgoditi dok se vrijednosti krvnog tlaka ne reguliraju do prihvatljivih razina.
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Kod osoba iz skupine 4 postoji velika vjerojatnost da ¢e doéi do akutnih kompli-
kacija prilikom provodenja stomatoloskih zahvata koje mogu biti i za Zivot
opasne, pa je pacijenta potrebno obraditi u bolnickim uvjetima i uz suradnju
s pacijentovim lije¢nikom.

Provodenje pojedinih zahvata, a pogotovo onih koji zahtijevaju davanje lokalne
anestezije moze kod hipertonic¢ara dovesti do brojnih komplikacija, od kojih je
najopasnija hipertenzivna kriza. Hipertenzivna kriza je stanje karakterizirano
naglim i visokim porastom krvnog tlaka (npr. 250/140 mmHg i vise) uz jake
subjektivne tegobe i pogorsanje opéeg stanja bolesnika. Hipertenzivna kriza
je opasna za zivot i zahtijeva hitan tretman jer moze zavrsiti smréu ako se za
nekoliko sati tlak ne snizi na prihvatljive vrijednosti.

Da bi se kod osoba s povisenim krvnim tlakom izbjegle komplikacije izazvane
lokalnim anesteticima, kod njih se primjenjuju lokalni anestetici bez vazopre-
sora, odnosno adrenalina. Vazopresori sluze za lokalnu kontrakeiju krvnih Zila,
cime se postize dulje djelovanje anestetika na Zeljenom mjestu, a samim tim i
dulja bezbolnost tijekom zahvata. Kod osoba s normalnim krvnim tlakom oni
dovode do blagog porasta tlaka koji je potpuno neopasan, medutim kod hi-
pertonicara, primjena vazopresora moze dovesti do dodatnog porasta tlaka,
¢ime se povecava rizik od mozdanog udara, infarkta miokarda i dr. Primjena
anestetika bez vazopresora je jednako djelotvorna u usporedbi s anesteticima
s vazopresorom, jedino Sto je vrijeme bezbolnosti nesto krace. Kod osoba s
povisenim krvnim tlakom nije preporucljiva opca anestezija za izvodenje sto-
matoloskih zahvata, ako to nije krajnje nuzno jer je mogucnost komplikacija
zbog varijacija vrijednosti tlaka puno izrazenija.

Osim u lokalnim anesteticima vazopresore je mogucée pronaci i u tzv. kongi-
¢ima za retrakeiju gingive koji se upotrebljavaju za odmicanje zubnog mesa
prilikom preparacije zuba ispod razine gingive. Ti kon¢iéi su natopljeni adre-
nalinom kako bi sprijeéili krvarenje zubnog mesa prilikom odmicanja. lako
su kolicine adrenalina zanemarive, o njima stomatolog ipak treba voditi ra-
cuna.

Produljeno poslijeoperativno krvarenje jos$ je jedna od komplikacija koja se
moze pojaviti kod osoba s povisenim krvnim tlakom. Tome posebnu pozornost
treba posvetiti prilikom izvodenja oralno-kirurskih zahvata (npr. vadenje zuba),
jer je kod hipertonicara stvaranje ugruska, prestanak krvarenja, te cijeljenje
rane usporeno i otezano.

Nesnosne bolne dentalne senzacije koje zahtijevaju hitan stomatoloski tre-
tman, stomatologa stavljaju u nezgodnu situaciju ako pacijent ima povisen
krvni tlak. Naime, zubobolja i time potaknuta neispavanost izazivaju nervozu
i stres, Sto povisuje krvni tlak. Kod hipertonicara taj porast moze biti tako
izrazen da onemogucuje sigurno izvodenje stomatoloskog zahvata u rutin-
skim uvjetima. Dogodi li se ipak takva situacija, pacijent svakako stomatologa
treba upozoriti na povisen krvni tlak. Stomatolog ée potom ocijeniti postoji
li mozda, za vrijeme provodenja potrebnog zahvata koji bi pacijenta liio
boli, opasnost od dodatnog porasta krvnog tlaka i pogorsanja cjelokupnoga
zdravstvenog stanja. Ako takva opasnost postoji, unatoé zubobolji, zahvat
je najbolje odgoditi dok se ne osiguraju uvjeti za njegovo sigurno i uspjesno
izvodenje.
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Da bi se kod osoba

s povisenim krvnim
tlakom izbjegle
komplikacije izazvane
lokalnim anesteticima,
kod njih se primjenjuju
lokalni anestetici

bez vazopresora,
odnosno adrenalina.
Vazopresori sluze za
lokalnu kontrakciju
krvnih zila, ¢ime se
postize dulje djelovanje
anestetika na Zeljenom
mjestu, a samim tim

i dulja bezbolnost
tijekom zahvata.




Zakljucak

Povisen krvni tlak ima izravan i neizravan utjecaj na
oralno zdravlje. Stoga je prilikom posjeta stomatoloskoj
ordinaciji potrebno stomatologa upozoriti na hiperten-
ziju. Stomatolog Ce se potruditi pristupiti pacijentu tako
da njegov rad izaziva $to manje stresa i napetosti, kako
bi se izbjegao dodatni porast krvnog tlaka. Osim togaq,
stomatoloske zahvate i izbor potrebnih farmaceutskih
pripravaka prilagodit ce stanju pacijenta.

U suvremenoj medicini uloga stomatologa nije samo
skrb o zubima i ustima, nego on ima i aktivnu ulogu u po-
ticanju pacijenta na provodenje preventivnih mjera i pro-
mjene zivotnih navika (smanjenje tjelesne tezine, zdrava
prehrana, smanjen unos soli, fizicka aktivnost, pusenje
i alkohol). Stoga, savjete stomatologa, kako one koji se
odnose na zube, tako i one koji se odnose na zdravlje
opcenito svakako treba poslusati. B

.
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