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Oral Lichen Ruber (OLR) is a precancerous lesion of
mucous membrane, according to WHO criteria.Increasing
frequency of malignant alteration was observed among
atrophic, erosive and ulcerous lesions. The aim of this
investigation was to define possible malignant potential
of OLR lesions by determining the expression intensity
of PCNA and Ki-67 antigens, as indicators of activity and
proliferation of these lesions. The aim was to determine
expression of these antigens in lesions of OLR and
compare with some clinical forms of these lesions. The
investigation included 30 patients with OLR (N = 30) with
clinical and pathologically confirmed diagnosis and a
control group of patients with lesion of oral leukoplakia
(OL) (N = 15). Clinical tests based on standard clinical
tests and methods and biopsy samples were observed by
immunohistochemical methods by specific monoclonal
antibody. Results showed more statistically significant
expression of PCNA and Ki-67 in OLR lesions than in
OL lesions and expression was stronger in erosive than in
planes forms of OLR.

It can be concluded that such altered expression of
PCNA and Ki-67 antigens in OLR lesions points to the
altered nature of those lesions with the potential to undergo
malignant transformation.
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Stomatolo$ko zvanje ¢esto izaziva bolesti koje su u
vezi s na¢inom rada. Rad stomatologa zahtijeva velik fi-
zicki i psihicki napor. LoSe navike i statiCko opterecenje

u nefizioloskom poloZaju pri radu stomatologa brzo i jako
umaraju te mu ostecuju lokomotorni i kardiovaskularni
sustav. Somatske i psihi¢ke smetnje i boli koje nastaju u
vezi su s poloZajem pri radu.

Ovim se radom Zeljelo ustanoviti koje se vrste bolova
javljaju u stomatologa s obzirom na polozaj pri radu.

Ispitivanje je provedeno s pomocéu ankete s ciljanim
pitanjima o poloZaju stomatologa pri radu i pojavi razli-
¢itih vrsta bolova. Anketirano je 252 stomatologa. Podi-
jeljeni su u tri skupine po 84 ispitanika s obzirom na po-
loZaj pri radu - stojedi, sjedeci te stojeci i sjedeci - kom-
binirano. Ispitivani su bolovi u vratnom i ramenom pod-
ru¢ju, bolovi u lumbalnome predjelu kraljeznice i bolovi
stopala u svakoj od skupina. Podatci su obradeni statisticki
X2 testom.

Statisticki znatna razlika dobivena je u bolovima u
stopalima izmedu skupine koja je radila stojeci i skupine
koja je radila sjedeci (P < 0,01). Takoder je statisticki
znatna razlika nadena kod bolova u stopalima izmedu
skupine stomatologa koji rade stojeci u odnosu prema
onima koji rade kombinirano - stojeci i sjedeci (P <0,01).
Bolovi u vratnom i ramenom podrucju i bolovi u lum-
balnome podrudju u svima trima skupinama razli¢itih
poloZaja pri radu stomatologa ne pokazuju medusobno
statisticki znatne razlike.

Bolovi stomatologa javljaju se zbog nefizioloskoga
poloZaja pri radu, bez obzira na to radi li se o nepravilnom
stojecem, sjedecem ili kombiniranom polozaju. Cestoca
nastanka bolova u vratnom i ramenom pojasu te u lum-
balnome djelu podjednaka je u stojecem, sjedecem i kom-
biniranom (stojecem i sjedecem) poloZaju. No bolovi u
stopalima ¢e$c¢i su u stomatologa koji rade stojeci od onih
koji rade sjedeci ili kombinirano sjedeci i stojeci.

Primjena nacela dentalne ergonomije nuzna je radi
preveniranja nastanka profesionalnih bolesti i bolova u
stomatologa, ali se ve¢ samim izbjegavanjem rada sto-
matologa u iskljucivo stoje¢em polozaju bolovi u stopa-
lima mogu prevenirati.
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