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Uvod

Alkoholizam je jedan od najtezih problema savremene socijalne medicine.
Danas je alkoholizam po znagaju bolest broj tri i nalazi se odmah iza
Oboljenja srca i maligniteta. Neki autori smatraju da je alkoholizam danas
opasniji i ozbiljnija ¢ak i od pojedinih formi malignih oboljenja.

Postoje mnoge teorije o uzrocima i nacinu nastajanja alkoholizma. Neke,
kao genetska teorija nasleda, potpuno su odbacene, a prema dana$njim
shvatanjima alkoholizam se objasnjava kombinacijom tri ¢inioca. Prvi Cinilac
jeste ¢ovek sa svojim psihickim slabostima I sklono$¢u ka alkoholizmu. Drugi
faktor je sredina, koja igra glavnu ulogu u stvarainju li¢nosti, a narocito
specijalni uslovi kriticnih profesija utiCu na samu naviku konzumiranja
alkohola. Tre¢i je, pak, uzrok sam alkohol, koji svojim delovanjem resava
mnoge teskocée subjektivne i objektivne prirode (14).
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Dejstvo toksina, putem zajednidkih mehanizama krvotoka, limfotoka
i ‘per continuitatem', dovodi neizbezno do poslediénih promena iz diges-
tivnog trakta na oralnu sluzokozu. Reperkusije su tedke | drasti¢ne (3, 5, 11).

Navika uzivanja alkoholnih pi¢a dovadi do izrazitih patoloskih promena
na oralnoj sluzokozi, Trajno uZivanje Zzestokog -alkchola, svojim direktnim
delovanjem, uslovljava ne samo Kataralno zapaljenje nego i kapilarne pro-
mene sa sledstvenim hiperkeratotiénim i leukoplakiénim promenama (2, 5,
10, 13).

Razredena alkohclna piéa ne odteéuju direkino, nego se pak o@ituju
indirektnim mehanizmima, koj! su zajednitki za organizam u celini (1, 3,
5, 8).

Tabela 3.
Pregled sistemskih oboljenja
Ispitanika
(Ubersicht {iber svstematischen Tabeln 4,
Erkrankungen der Untersuce-
hungen)
Specificni podaci ispitanika
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Materijal i metod rada

Ovaj rad rezullat je jednog dela izvrSenih ispitivanja sa stomalo-spe-
cijalistitkog gledista ovog problema, Pregledano je, analizirano i ledeno 112
alkoholitara. Radi komparacij¢ sluzila nam je grupa od 57 redovnih pacije-
nata Instituta za stomatologiju Medicinskog fakulteta u Novom Sadu.

Amnaliziranl su podaci dobijeni liénom i porodiénom anamnezom, a raz-
vrstavani su prema polu, uzrastu, narodnosti | zanimanju, Isto tako regis-
trovano je i eventualno prisustvo opdtih, odnosno sistemskih oboljenja, kao
i alergijskih promena u organizmu ispitanika. Takode su evidentiram| i
podaci specifidni za alkoholitare, kako u pogledu duzine trajanja konzumaci-
je, tako isto i vrste pi¢a;, kao i subjektivne izjave u wvezi sa povodom za al-
koholizam i odvikavenjem od alkoholizma.

U daljem toku ispitivanja zabeleZene su | sve stomato-specijalistitke
promene na sluzokozi usana, obraza, nepca, jetika i gingive, kao i na celg-
kupnom potpornom aparatu zuba. Takode su uolene i sve ostale oralne pro-
mene sa subjeklivnim smetnjama, a isto tako evidentirana su i odtetenja
tvrdog zubnog tkiva, oboljenja pulpe sa posledicama, te su ifzvafene i sto-
matoloske intervencije.
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Tabela 5,

Subjektivne izjave ispitanika
(Subjektivischen Erklarungen

Tabela Ha:
Pregled specifiénih oralnih pro.
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Rezultati rada

Dobijeni rezultat) rada desadaénjih istrazivanja sagledavaju se u iz-
nosima koje temo izloZiti.

Prema polu, bilo je 66,10% alkohalicara muskaraca, a 33,90% Zena
{4). U kontrolnoj grupi, taj procentualni cdnos nesto je veéi kod pripadnika
muikog pola.

Prema zanimanju uolava e, pak, srazmernd visok procenat alkoholi-
tara u obe grupe ispitanika u koloni ‘radnici u drudtvenoj delatnosti'.

Prema godinama Zivota procenat konzumacije izmedu alkoholiéara i
kontrolne grupe ne razlikuje se signifikantno ni u jednom uzrastu. Dakle,
razlika je samo u koli¢ini komzumiranja.

Tabela 6b, Tabela 7.

Pregled specifiénih oralnih
promena ispitanikn

(Ubersicht tiber spezifische
-oralischen Verdnderungen

Pregled ostalih oralnih podataka i
subjektivnih smemji

|Ubersicht iiber iibrigen oralischen
Daten und subjektivischen

der Untersuchten) Storungen)
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Prema podacima o opStim, odnosno sistemskim oboljenjima i alergij-
skim promenama, najviie oboljenja sagledano je u koloni »oboljenja diges-
tivnog trakta’ — kod alkoholitara 78,00", a u kontrolnoj grupi svega 13%,
dok je najmanje promena zabelezeno kod alkcholicara u grupi 'alergijski us-
lovljene promene — 21%, a kod kontrolne grupe u koloni 'endokring po-
reklo, — 5%a.

U pogledu duZine trajanja alkoholizma, najvide ispitanika bilo je u
koloni do 15 godina — 31%, a najmanje u grupi »do 5 godinax — oko 10%.

Sto se tite subjektivnih izjava alkoholi®ara, u pogledu »povoda za al-
koholizam« najviSe se navodi »uticaj sredine« — oko 52%, a u vezi sa odvi-
kavanjem najviSe ih je bilo u koloni »ne moZe da prekine« — priblizno 71%o.
Tab. 6a:

Kod stomato-specifitnih promena na sluzokozi usta, kod alksholi¢ara
bilo je najvide sludajeva pod stavkom hyperemia — 70,500, a najmanje
proména u vidu lichen ruber planusa — svega 0,30°%. U kontrolnoj grupi
sagledane su promene na oralnoj sluzokoZi u sledefim iznosima: najvise
hyperemia — oko 14"/, a najmanje lichen ruber planus 0,30%,

Tab. 6h:

Kod proména na jeziku i gingivi, rezulfati ispitivanja sagledani su u
slede¢im ifznosima: kod alkoholitara je bilo najvife promena pod dijagno-
zom Linguae glabrae — 56%, & najmanje u vidu forme promena Lingua
geographica — svega 8,00 U kontrolnoj grupi, pak, iznosi su bili sledeéi:
najviSe fh je bilo pod dijagnozom Lingua plicata — oko 13,00%, a najma-
nje u vidu Linguae glabrae — svega 1,00%,

Tabela 9,

Pregled ostalih stomatologkih podataka
spitanika

(Ubersicht aber iibrigen stomatologischen
Daten der Untersuchten)
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Tabela 8. zubnog tkiva pulpe toloski radovi
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Promene na gingivi evidentirane su kod alkoholifara najviie pod
formom oboljenja gingivitis catarrahalisa — 57,00%, a u kontrolnoj grupi
samo 21,00%.
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Parodontopathiae su sagledane kod alkoholidara u 66,009, dok u kon-
trolnoj grupi samo u 14,00%,

Tab. T: v

Rezultali u vezi sa ostalim oralnim podacima i subjekiivnim smetnja~
ma sastojali su se u sledeéim pokazateljima:

normalna pH vrednost reakcije pljuvagke, merena Merckovim
katalizatorom, iznosila je u alkoholitara 25,90%), a u kontrolnoj grupi is-
pitanika bila je €ak 79.00%0:

kisela reakeija pljuvedke iznosila je u -alkoholitara 74,00%, a u
pripadnika kentrolne grupe svega oko 21,00%;

OH index — kod alkoholitara evidentirano je 2,9, dok je u kontrolnoj
grupi |znosio 2,2,

Subjektivie promene dobijene analizom izjava ispitanika, jmale su
kod alkoholi€ara majveéi iznos pod dijagnozom dysgeusa — 26,00%, a naj-
manje u vidu promena pyreosa — [0,00%. Kod kontrolne, pak, grupe najviSe
th je bilo u vidu »rapavost i suvoéa ustax — 23,00%, a najmanje u promena-
ma bolesti dynia svega 16,00%.

Tab. 8&:

Ispitivanja lokalizacija promena pruzili su sledeés rezultate: kod alko-
holi€ara promene su se najviSe o¢itavale na gingivi — 24,10%, a najmanje
na obrazu — 18,00%. U kentrolnoj grupi najviSe ih je bilo, kao i ked alko-
holi¢ara. na gingivi — 23,00", a najmanje na usnama — 15,20,

Tab. 9;

U analizi ostalih stomatologkih podataka, dobijeni rezultati pokazali
su sledeée iznose;

u alkoholitara povrSinskih karijesa je bilo kod 56, dubokih kod 109
karijesa vrata zuba kod 80, a sekundarnih karijesa kod 138 ispitanika.
U kontrolnoj grupi povrSinskih karijesa je bilo kod 20, dubokih kod 84,
karijesa vrata zuba svega kod 8, a sekundarnih kod 71 ispitivane osobe;

zapaljenja pulpe bilo je kod alkoholitara u 45 slutajeva, a u kontrolnoj
grupi kod svega 19. U pogledu posledica zapaljenja kod alkoholicara su
sagledana 22 primera, a u kontrolnoj grupi upola manje; Analizom izvrsenih
stomatoloskih radova dobijeni su sledeéi ianosi:

— kod alkoholi¢ara broj plombi po jednom ispitaniku iznosio je 2, a
u kontrolnoj grupi 2.5;

— broj ekstrakeija zuba po jednom ispitaniku iznosio je kod alko-
holidara 6,4, a u kontrolnoj grupi 3,3;

— kod alkoholidara broj fiksnih nadoknada po jednoj osobi iznosio je
0,38, a u kontrolnoj grupi 043. Kod mobilnih, pak, nadoknada u grupi
ispitanika allcoholidara broj je iznosio 0,32, a kod pripadnika kontrolne gru-
pe bio je 0,22 po jednom licw.

Zakljuéci

Na osnovu izvrSenih analiza dobijenih podataka doslo se do zakljucaka:

- da je broj opstih, odnosno sistemskih oboljenja i alergijski uslovljenih
promena skoro za dve tre¢ine veéi kod alkoholiCara nego kod pripadnika
kontrolne grupe;

- da su se isto tako i specifi¢ne oralne promene manifestovale, ako ne u istoj
srazmeri, a onda u jo§ vecoj kod alkoholi¢ara u odnosu na kontrolnu grupu;
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—isti procentualni odnos bio je i u pogledu promena na jeziku i gin-
givi, §to se moze videti iz priloZenih tabela.

—tezina promena mekih oralnih tkiva kod alkoholi¢ara ¢e u zavisnosti
od stepena 1 duzine konzumiranja alkoholnih pica, dok je u kontrolnoj
grupi uglavnom zavisna od stepena odrzavanja oralne higijene;

—rezultat dejstva alkohola sagledava se takode i u umanjenoj lokal
noj odbrambenoj reakciji organizma, kao i vulnerabilnosti oralne skuzokoze
u odnosu na kontrolnu grupu;

—recidivi oboljenja mekih tkiva oralne regije ¢e$¢i su i na terapiju
uporniji u alkoholi¢ara nego kod pripadnika kontrolne grupe;

—usled preovladujucée kisele reakcije vrednosti pljuvacke, kod alkoholicara se
kandidiaza javlja 75% ¢&8¢e nego kod osoba iz kontrolne grupe;

— alkoholizam sam po sebi nije uzrok parodontalnih obol jenja, ali
pogoduje njihovom napretku, posebno zato $to je udruzen sa loSom oralnom
higijenom, a sve to dovodi do ranog propadanja potpornog aparata zuba.

ANALISIS OF ORAL HARM IN ALCOHOLICS
Summary

The examination included 169 persons, 112 of them were alcholics, the control
group consisted of 57 persons. The obtained results are briefly presented as follows:

—In alcoholics the oral changes occur aproximately on 3/4 of complete
oral mucous membrane, cheeks and palate, mostly with the diagnosis of: Hy-
peremia, Stomatitis angularis and Hyperkeratosis.

—The changes were observed on the tongue the diagnosis of which. was
mostly: Lingua glabra with 56%.

—The other inflammatory processes occurring on supporting dental ap-
paratus were in the various forms of paradontopathia with approximately of
67%.

—The index of oral hygiene was not satisfactory in the alcohofics, thus
enabling the occurrence of serious clinical manifestations which were persistent
to the therapy and also with more frequent relapses.

ANALYSEN DER ORALISCHEN BESCHADIGUNGEN BEI ALKOHOLIKER
ZUSAMENFASSUNG:

Untersuchungen von 169 Personen bei welchen 112 vvaren Alkoholiker und 57 aus
kontrolen Gruppen, die gewinnende Rezultaten bezeichnet:

—Dass bei Alkoholiker die oralischen Beschadigungen befanden ungefahr
3/4 von der ganzen oralischen Mundschleimhaut, und dies am meisten mit Dia-
gnose: Hyperemia, Stomatitis angularis und Hyperkeratosis.

—Die Beschaedigungen an der Zunge waren am meisten in der Form:
Lingua glabra, ungefahr 56,00%..

—Weitere Entzuendungen an Zahnfleisch in verschiedenen Formen der Pa-
rodontopalhien waren, cca 67,00%.

—Index bei oralischen Hygienie war bei Alkoholiker unzufrieden, dass
begunstigt die schweren Kklinischen Manifestationen, diese waren hartnaecking auf
der Therapie mit wiederholenden Rezidiven.
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