


Alergijo (grdki: o//os drugi, ergein - roditi) oznoiovo
reokciju preosjetljivosti orgonizmo no neinfektivne, zo

zdrovlje inoie neoposne tvori (ontigeni, olergeni) od

kojih mnoge potjedu iz okoliSo. Alergijsko reokcijo moZe

izozvoli lokolne ili op6e (sustovne) simptome. Lokolni
simptomi ogronideni su no orgon ili orgonski sustov pu-
tem kojeg je olergen u5oo u tijelo, dok se op6i simpto-
mi monifestiroju no rozini cijelog orgonizmo. Simptomi
blogih olergijskih reokcijo mogu biti rinitis, konjunktivitis,
urtikorijo i sl. Joke olergijske reokcije poput onofiloksije
ili ongioneurotskog edemo mogu orgonizom dovesti u

stonje 5oko, 5to u sludoju izostonko neprovodobnog i ne-

od govo roj u6eg I ijede njo moie prouzrokovoti sm rt.
Alergije su sve deSie kod suvremenog dovjeko i gotovo
svoko osobo tijekom iivoto doiivi neku olergijsku reok-
ciju. Alergije su delie kod mlodih osobo, pogotovo u

rozvijenijim zemljomo, medu grodskim stonovni5tvom.
Smotro se do se olergijske bolesti pojovljuju kod od 5 do
1o posto populocije. lstroZivonjo su pokozolo do je 6ok

od r5 do 25 posto Amerikonoco olergi6no no pojedine
tvori. U Hrvotskoj se udestolost npr. olergijske hunjovice
procjenjuje no od 7 do to posto ukupne populocije.
Ne postoji jednoznodon i potpun odgovor no to 5to izo-
zivo porost brojo olergidnih osobo. Tumodenjo nekih
strudnjoko krivco pronoloze u prehroni, pogotovo u broj-
nim oditivimo koji se dodoju nomirnicomo, te u genetski
modificironoj hroni, medutim, objo5njenje je vjerojotno
puno Sire i sloZenije.

Jedno od noj6e56ih hitnih situocijo kojo se moZe pojoviti
u stomotoloikoj ordinociji je okutno olergijsko reokcijo.
Stogo stomotolog, koko bi sprijedio neZeljene i kotkod zo

iivot oposne situocije do kojih moZe dovesti olergijsko
reokcijo moro mo6i i znoti:
. prepoznoti pocijento koji imo sklonost olergijskim

reokcijo mo
. prepoznoti promjene no mekim orolnim tkivimo koje

nostoju koo posljedico olergijskih reokcijo
. modificiroti plon stomotoloSkog lijedenjo kod

imu nokompromitiro nih i o lergijo mo sklonih osobo
. prepoznoti znokove i simptome okutne olergijske

reokcije, te poduzeti odgovoroju6e teropijske mjere.

20



u rti ko rijo
oticonje
koZni osip
pritisok u prsimo
zoduho
rinorejo
konju n ktivitis.

loko mnogi pocijenti zobrinuto izvjeitovoju svoje stomo-
tologe do su olergidni no lokolne onestetike, prove olergij-
ske reokcije no lokolne onestetike koji se donos nojdeS6e

primjenjuju u stomotologiji (lokolni onestetici iz skupine
omido) su rijetke. Reokcije izozvone introvenskim ubrizgo-
vonjem lokolnog onestetiko ili reokcijo orgonizmo no vozo-

konstriktor u lokolnom onestetiku moleizozvoti simptome
koji se desto zomijene s olergijskom reokcijom. Osim togo
pocijent koji se boji stomotoloikog zohvoto ili ubodo igle
prilikom primjene lokolnog onestetiko, od stroho se neri-
jetko podne znojiti, postone blijed, o srce mu podne lupoti,

5to se moZe pogre!no protumoditi koo olergijo no lokolni

onestetik. lskljude li se spomenuti uzroci, o onomnesti-
dki podoci upozorovoju no prethodnu provu olergiju no

lokolne onestetike ili njihove sostojke, stomotolog trebo
doznoti no koju vrstu onestetiko je pocijent olergidon te
prono6l odgovoroju6u zomjenu. Ako je utvrdeno do je po-

cijent olergidon no lokolne onestetike iz skupine estero
(npr. prokoin ili tetrokoin), todo onestetik iz te skupine tre-

bo zomijeniti onestetikom iz omidne skupine.

Noime, oko je pocijent olergidon no jedon od esterskih

onestetiko, todo je olergidon no sve onestetike iz te skupi-

ne. S druge strone, oko postoji olergijo no neki od onesteti-

ko iz omidne skupine (npr. lidokoin, mepivokoin, prilokoin),

olergijo postoji somo no odreifeni onestetik, o ne no cijelu

skupinu, po je kontroindicironi omidni onestetik moguie
zomijeniti nekim drugim omidnim onestetikom. Prilikom

primjene ortikoino trebo biti posebno poZljiv jer je rijed

o omidnom onestetiku s esterskom skupinom. Pocijenti

mogu biti olergidni i no tvori koje se dodoju lokolnim one-

steticimo u svrhu poboljSonjo njihovih svojstovo poput me-

tilporobeno, bisulfito i sl. U tom sludoju trebo primjenjivoti
onestetike koji ne sodrie potencijolne olergene.

U situocijomo kodo nije mogu6e utvrditi no koji onestetik

ili njegov sostojok postoji olergijo, odnosno 5to je u pro-

Slosti izozvo lo o lergijsku reokcij u pri I ikom stomotoloikog
tretmono, jedno od rjelenjo je uputiti pocijento no olergo-

loSko testironje. Pocijentu trebo objosniti do je testironje
nuZno, jer okutno olergijsko reokcijo moZe imoti fotolne
posljedice.
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Penicilin koo jedon od nojpoznotijih i nojroSirenijih ontibi-
otiko, desto izozivo olergijske reokcije. Procjenjuje se do
penicilin i njegovi derivqti izozivoju olergijske reokcije kod

od 5 do 10 posto pqcijenoto, od dego od o,o4 do o,z posto
sludojevo iine onofiloktidne reokcije.
Vjerojotnost senzibilizocije pocijenoto no penicilin ovisi o
nodinu primjene lijeko. Orolno primjeno dovodi do senzi-
bilizocije u oko o,t posto pocijenoto, dok povriinsko pri-
mjeno penicilino (npr. stovljonje no koZu) senzibilizociju
izozivo kod od 5 do rz posto pocijenoto. Stogo se uvijek
preporuduje orolno primjeno, potom intromuskulorne
injekcije, dok je povrlinsko primjeno kontroindicirono.
Ako pocijent zno do je olergidon no penicilin, o tome moro
obovijestiti stomotologo, koji ie u sludoju potrebe umjesto
penicilinskih priprovoko prepisoti eritromicin ili klindomi-
cin. Antibiotike koji mogu pokozoti kriinu reokciju, poput
ompicilino, korbenicilino i meticilino tokoder trebo izbje-
govoti. U situocijomo, kodo je penicilin prvi izbor; o postoji
sumnjo no olergiju no penicilin, preporuduje se koZno te-
stironje kod olergologo.
Kod pocijenoto kod kojih ne postoje onomnestidki podoci
o olergiji no penicilin, penicilin se trebo dovoti orolno. No-
kon primjene prve doze, pocijento trebo protiti tridesetok
minuto koko bi se no vrijeme uodilo i zbrinulo eventuolno
olergijsko reokcijo.
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N oj poznotij i i n oj deSie pri mj enjivo n i o n o I g etici vjerojotn o
su oni koji u sebi sodrie ocetilsolicilnu kiselinu. Utvrdeno
je do kod od z od tooo osobo mo)e izozvoti olergijske
reokcije, koje mogu biti vrlo ozbiljne, o kotkod dok i so
smrtnim ishodom.
Acetilsolicilno kiselino, jednoko koo i veiino nesteroidnih
protuu pol nih lijekovo neselektivno inhibiro ci klooksigeno-
zu spredovojuii stvoronje prostoglondino i toko ostvoruje
svoj onol getski udino k. I n h ibicijom stvoronjo prostoglon-
dino, metobolizom orohidonske kiseline usmjeruje se

premo lipooksigenozi i stvoronju leukotrieno koji mogu
izozvoti okutni bronhospozom. Zbog joke olergijske reok-
cije ko ro kterizirone o kutni m bronhospozmom, ri norejom
i urtikorijom ne preporuduje se primjeno tih onolgetiko
kod osobo koje boluju od ostme. Osim togo trebo izbje-
govoti i uzimonje kombinocijo onolgetiko i priprovoko koji
u sebi sodrie ocetilsolicilnu kiselinu ili neki drugi solicilot.
Priprovci no bozi porocetomolo smotroju se onolgeticimo
izboro kod oposnosti od pojove olergijske reokcije no oce-
tilsolicil nu kiseli n u i/i li nesteroid ne protu u po I ne lijekove.
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Koko kod dlonovo stomotoloSkog timo toko i kod pocije-
noto zobiljeZeni su brojni sludojevi olergijske reokcije pri
kontoktu so stvorimo koje sodrZe gumu, odnosno loteks,
poput zoStitne gumene plohtice u endodonciji i loteks-
rukovico. U sludojevimo kodo postoji sumnjo no tu vrstu
preosjetljivosti, trebo izbjegovoti sve moterijo le, odnosno
opremu kojo sodr)i gumu ili loteks.



Kod reokcije preosjetljivosti tipo l, mogu se pojoviti oro-

lne lezije, urtikorijo, otok ili ongioneurotski edem. Nokon

kontokto s olergenom, reokcijo preosjetljivosti rozvijo se

brzo. Bezbolno oteklino mekog tkivo usne Supljine moie
biti pro6eno neugodnim osje6ojem pedenjo. Orolno lezijo

obidno postoji od t do 3 dono, nokon dego se spontono
povlodi. U lijedenju se primjenjuju orolni ontihistominici,
o ponovni kontokt s olergenom poZeljno je izbjegovoti.
Kod reokcije preosjetljivosti tipo lll u usnoj se Supljini

mogu pojoviti bijele, eritemotozne ili ulceriroju6e lezije.

One se pojovljuju unutor 24 soto nokon kontokto s olerge-

nom. ZobiljeZeni su brojni sludojevi preosjetljivosti tog

tipo kod pocijenoto so ortodontskim noprovomo koji su

bili osjetljivi no nikl u ortodontskim )icomo.
Kontoktni stomotitis je odgodeno olergijsko reokcijo (pre-

osjetljivost tipo lV) kojo nostoje oktivocijom sustovo sto-

nidne imunosti, o monifestiro se upolnim lezijomo no slu-

znici usne Supljine nokon kontokto s olergenom. Alergeni

mogu biti stomotoloSki moterijoli (omolgomi, kompoziti,

dentinski odhezivi, okriloti, nikl, zloto, Zivo, polodij i dr.),

moterijoli zo uzimonje otisoko, sredstvo zo izbjeljivonje
zubo, zubne poste, teku6ine zo ispironje usto, ruZevi zo

usne, Sminko i sl. Nokon otkrivonjo uzroko reokcije pre-

osjetlj ivosti, stomotolog trebo izbjegovoti upotreblj ovoti

moterijol koji izozivo olergijsku reokciju.

Literoturo
1. Aolto Ko.te K, Alonko K, Kuullolo O, JoanktR. Methocrylote and octylcte. .': '

.lentol personnel. Contoct Dermotitls. 2007 Nov;57{51:324-30

2. DhonuthoiK,soppoyotosokK,BijophooP,KulvitltS,Se.eeroll Prevolenceo:--:
compronised conditions in dental potienrs Med Orol Poiol Orol Cir Buco -iii '--
r;r4{61:E287.91.

3. DitrlchovoD,KoprolovoS,TichyN,4,TlchoV DobesovoJ,JustovoE,EberM Pre'! J-:
lichenoid lesions ond ollergy to dentol noteriols. Biomed Pop Med Foc L' Pr ::
Olomouc Czech Repub. 2007 Dec;15112i:333 9.

4. Hoos DA. Adverse drug interoctians tn dentol proctice: interoctions ossc!: !--':: _

onalgesics, Port lll in o series. J Am Dent Assoc. 1999 t\,4or;130(3):397 407

5. Hoos DA. ,An rpdote on onolgesics fot the manogement of ocute postaPet.. - .. " :
poin. J Con Dent Assoc. 2002 SeP;6BlBJ:476'82.

6. Hoos DA. An updote on locol anesthetics in dentistry J Con Denl.-::: - -

Oct;68(9),546-51.
7. Korobucok B, stoop er ET. Roat canol treotment on a potient with zin.., ---= -- : i :

cose repott. lnt Endodl. 2007 Oct;40ll0l:800'7.
8. Keon T, McNolly M. Lotex hypersensitivity: o closer loak ot considerci at : :: "

J Con Dent Assoc. 2009 Moy;l5\a):279 82.
9. Kolokitho OE. Koklononos EG, Pcpoclopoulos MA. Prevolence oi..it - :.- - : :

vity in orthodantic potients: o neto onolysis. Am .l Orthod De.toicc c O :_:: - - :
Dect134l6):722.e1'722 el2; discusslon 722 3.

10. LlttlelW.Derfolntonogententofthemedtcollycanptam;sedpat'eni S. L-. . : - =

Mosby;2008
I L Molomed 5F Medicol Ernergencies in rhe Dentol aff)ce. Mosby: St Lr.

12. Petoumenou E, Arndt M Keilig L. Reinronn S Hoederoth H, Eliodes r -a;i : :: ' -:
C. Nickel cancentrotion in the solivo of polenls tr'rlh ntckel lilcn,,'r' c:: - --:-: j -

onces.Am J Orthod Dentofoc;al Orthop. 2009.lonill5 I r59 65

13. Petroi D. Interno nedicino Zogreb: Med cinsko noklccc l0O9

l4 Pigotto PD, Feilzer A-1. Volentine Thon E, Zerbon R. Guzz G. Btn rg -':':- :
associoted with pollodiurtj oltergyi Ev .) Dermotol 2003 f.lc' ,r- I i 3 : :: -

15'ZiebolzD,HelmsK,HonnigC'AttnIEffitocyonc1ora
cenbotedtroybosedbleochingsystems. ClinOrol lnlest; -l - S:: I : -- :

Alergijske reokcije rozmjerno su desto komplikocijo kojo

se moZe pojoviti tijekom stomotoloSkog lijedenjo i nokon

njego. Reokcijo orgonizmo no pojedini olergen moZe biti

blogo, oli i vrlo snoZno, po dok i zo Zivot oposno. Sto-

motologo uvijek trebo upozoriti no prethodne olergijske

reokcije, koko bi se izbjegle neZeljene situocije i sprijedi-

le neugodne posljedice. Kodo je potrebno, stomotolog

moZe modificiroti predvideni stomotolo5ki zohvot koko

bi se moksimolno umonjilo oposnost od pojove olergijske

reo kcije.


