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Sažetak

Streptokoki su n a jb ro jn iji m ikroorganizm i invad iranog korijenskog kanala, a 
među njim a enterokoki zauzimaju značajno mjesto. Svrha rada je bila da 
se obrad i d is tribuc ija  enterokoka izo liran ih  iz korijenskog kanala zubi s 
periapeksnim  procesima u odnosu na ob jektivn i nalaz p rije  endodontskog rada. 
M a te rija l je  p rikup ljen  tehnikom  suhih pap irn a tih  kolčića, a obrađ ivan stan
dardn im  m ikrobio loškim  tehnikam a. Rezultati su pokazali da su enterokoki 
izo liran i češće kod kroničn ih nego kod egzacerb iranih  periapeksnih procesa 
i to u čistoj ku lturi. U in ic ija ln o j ku ltivac iji č in ili su 36% svih streptokoka, o d 
nosno 22,88% svih izolata. S obzirom  na nalaz p rije  endodontskog rada en
terokoki su češće zastupljeni kod dren iran ih  zubi (gd je  je  posto ja la  salivarna 
kon tam inac ija ), zubi s karioznom lezijom  i nepotpuno ispun jen jim  ko rije n 
skim kanalim a. Pri endodontskom  radu b ilo  ih je  teško e lim in ira ti iz kanala i 
oni su č in ili 36,59% (15 od 41) izo lata u završnoj ku ltivac iji, što potvrđu je  da 
se radi o bakterijam a koje su čest izvor kom p likac ija  pri endodontskom  radu.

Ključne riječi: Enterokoki, periapeksni procesi

UVO D

Streptokoki su n a jb ro jn iji m ikroorganizm i o ra lne šup ljine  i najčešći uzročnici 
pulpnih i pariapeksnih in fekcija . Značajno mjesto među njim a zauzimaju entero
koki, koji redovito naseljavaju oralnu sluznicu, jezik, dentabakterijsk i plak, g ingivni 
sulkus, a izo liran i su iz sline, karioznog dentina i korijenskog kanala. Primjenom 
selektivnog hran iliš ta  (PSE-Pfizer) mogu se odred iti u vrlo niskim koncentracijam a, 
pa su nađeni na pojedin im  dije lovim a ora lne šup ljine  u visokom postotku 
(13% -75% ) (G old, Jordan, Van H oute1).

Enterokoki su opisani kao uzročnici akutn ih ostitičkih procesa i m ikrobnog en- 
dokard itisa  denta lnog porijekla  (M ostaghim , M illa rd , A rbo r2). Smatra se da ih je 
iz korijenskog kanala vrlo teško e lim in ira ti pri endontskom radu i zauzimaju visoko

* O vaj rad je  d je lom ično  fina n c ira la  Sam oupravna interesna za jedn ica za znanstveni rad 
u području  zdravstva, farm aceutske industrije  i p ripada juće  trgovačke d je la tnosti (S IZ -V ).
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mjesto među mogućim uzročnicima neuspjelog endodontskog zahvata (N ajžar- 
-Fleger, Čoklica, N jem irovskij3). Uza sve to oni mnogo s lab ije  reag ira ju  na an ti- 
biotsku te rap iju , što još više otežava njihovu e lim inaciju  iz in fic iranog  područja 
(Najžar-F leger, Čoklica, N jem irovskij4).

Sve to pokazuje da je opravdana pažnja koja se poklanja  enterokokima kao 
mogućim uzročnicim a kom plikacija  pri endotonskom radu.

ZADATAK

Zadatak rada bio je da se prikaže d is tribucija  enterokoka iz korijenskog ka- 
nala zubi s periapeksnim  procesima u odnosu na objektivni nalaz prije  početka 
endodontskog rada.

MATERIJAL I METODA RADA

Kao m aterija l za isp itivan je  poslužio je  sadržaj iz 695 korijenskih kanala. Uzorci 
za m ikrobiološko isp itivan je  uzimani su pod aseptičkim  uvjetima iz radiku larnog 
d ije la  pulpe metodom suhih pap irna tih  kolčića. M a te rija l je nasađen na glukozni 
i Thyoglico lat bujon, pohranjen u term ostat na 37°C. D a ljn ja  obrada vršena je u 
m ikrobiološkom labora to riju  Republičkog Zavoda za zaštitu zdravlja SRH. U po tri
jeb ljene  su standardne m ikrobiološke metode po Karakaševiću5.

REZULTATI

Iz c je lokupnog m aterija la  izo lirana su 322 soja, od čega 81 (25,160/o) entero
koka. U jednom  slučaju to je bio Streptococcus durans, u jednom  Streptococcus 
faecalis varijan ta  zymogenes a u svim ostalim  slučajevima rad ilo  se o S trepto
coccus faecalis varijan ta  faecalis. Pojavljivali su se češće kod neegzacerbiranih 
periap ika ln ih  procesa i u čistoj kulturi (Tab. 1).

Rezultati isp itivan ja  prikazani u tab licam a broj 2 i 3 pokazuju međusobni od
nos streptokoka i njihovu re laciju  prema ukupnom broju izolata u in ic ija ln o j (po 
četnoj) ku ltivaciji.

S treptokoki su zastupljen i između 56,76% i 74,07% svih izolata (236) ovisno o 
nalazu na zubu. Enterokoki čine 36% (54 izolata) od ukupno izo liran ih  strepto
koka (150) (tab. 3), odnosno 22,88% od ukupno izo liran ih  m ikroorganizam a (236) 
(tab. 2). Iz tab lice  br. 3 se razabire da su enterokoki najčešće zastupljen i kod 
dren iran ih  zubi i loše punjenih kanala, dok Str. pneum oniae dom inira kod pu
n jen ja  u kavitetu i u kanalim a traumom oštećenih zubi.

Uspješnost e lim inac ije  m ikroorganizam a iz korijenskog kanala ovisi o pri- 
m jenjenoj tehnic i rada i težini patološkog procesa, što se provjerava ponovljenim  
kultivacijam a uzoraka iz kanala. D istribucija  enterokoka u početnim, ponovljenim  
i završnim kultivacijam a prikazana je u tab lic i br. 4. Rezultati pokazuju da su 
36,59% (15 od 41) izolata u završnoj ku ltivaciji b ili enterokoki. N ajteže ih je  b ilo  
odstraniti iz nepravilno ispunjenih kanala.
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Tablica 2. Raspodjela streptokoka prema nalazu na zubu

Nalaz na zubu Streptococcus
pneum oniae Enterococcus O sta li

streptokoki Ukupno

Karijes 11 (26,19%) 14 (33,33%) 17 (40,48%) 42 (100%)
Plomba 8 (40,00%) 7 (35,00%) 5 (25,00%) 20
Drenaža 14 (34,15%) 16 (39,02%) 11 (26.83%) 41
Punjenje kanala 3 (12,50%) 15 (62,50%) 6 (25,00%) 24
Trauma 10 (76,92%) 0 *3 (23,08'%) 13
Pulpitis 3 (30,00%) 2 (20,00%) 5 (50,00%) 10

Ukupno 49 (32,67%) 54 (36,00%) 47 (31,33%) 150 (100%)

* M orfo loški streptokok koji n ije  porastao u kulturi

Tablica 3. Raspodjela streptokoka prema ukupnom bro ju izo lata

Nalaz na zubu Streptococcus Enterococcus O sta li
pneum oniae streptokoki

Ukupno
streptokoka

Ukupno
izo lata

Karijes
Pfomba
Drenaža
Punjenje kana
Trauma
Pulpitis

11 (14,86%) 
8 (29,63%) 

14 (20,90%) 
3 ( 8,82%) 

10 (50,00%) 
3 (21,43%)

14 (18,92%) 
7 (25,93%)

16 (23,88%)
15 (44,12%) 
0
2 (14,29%)

17 (22,97%)
5 (18,52%) 

11 (16,42%)
6 (17,65%) 
3 (15,00%) 
5 (35,71%)

42 (56,76%) 
20 (74,07%) 
41 (61,19%) 
24 (70,59%) 
13 (65,00%) 
10 (71,43%)

74 (100%) 
27 
67 
34 
20 
14

Ukupno 49 (20,76%) 54 (22,88%) 47 (19,92%) 150 (63,56%) 236 (100%)

RASPRAVA

Totalni broj izo liran ih  enterokoka (25,16) iz našeg m aterija la  više je nego u 
nalazima G olda, Jordana, Van H outa1, gd je  iznosi 13%, a nešto niži od Norda, 
W adstrom a6, gd je  su enterokoki zastupljen i s 30% od ukupnog bro ja izolata. 
Ovakve raznolikosti mogu se prip isati različ itim  vrstama uzoraka i prim jenjenim  
tehnikam a transportiran ja  m aterija la  i njegove obrade.

D istribucija  enterokoka i streptokoka pneum onie može se protum ačiti u skladu 
s opće poznatim čin jen icam a o ovim bakterijam a. Za streptococcus pneum oniae 
je  karakteristično da ima velik a fin ite t prema vita ln im  tkivima, što prim jen jeno na 
naše nalaze može značiti s lijedeće: Kod traumom luksiranih zubi, uslijed aktiv
nosti svoje h ija lu ron idaze Streptococcus pneum oniae može vrlo brzo invadira ti u 
periapeks duž traumom oštećenog dezmodonta i re trogradno in fic ira ti pulpu.

Naši m ikrobiološki nalazi kod traum atiz iran ih  zubi govore u prilog ovoj mo
gućnosti (N ajžar-F leger, Č oklica7). N adalje , n jihov čest nalaz kod slučajeva s 
ispunima u kavitetu mogao bi se protum ačiti kao posljedica invazije Streptokoka 
pneum onie u subinfekcijskim  koncentracijam a, putem dentina, do v ita lne pulpe, 
gd je  se razvija upala s konsekutivnom nekrozom i periapeksnom afekcijom . To

2 8 Acta stom. croat., Vol. 17, Br. 1, 1983
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je v je ro ja tan  put in fekcije  pri radu bez koferdama ili kod nedovoljne dezinfekcije  
kaviteta prije  ap likac ije  zaštitnih cemenata i de fin itivn ih  ispuna.

Teška e lim inac ija  enterokoka iz in fic iranog područja u skladu je  s karakteris ti
kama ove bakterije  da se može vrlo brzo m u ltip lic ira ti (M e ja re8) i da može o b ita 
vati u vrlo nepovoljn im  uvjetima života, čemu u prilog govore mnogi m ikrobiološki 
nalazi iz endodoncije  (Cvek, Hollender, N ord9, Najžar-Fleger, Čoklica, Č apo10).

Tablica 4. Enterokoki u početnoj, ponovljeno j ii završnoj ku ltivac iji

k u l t i v a c i j a

Početna Ponovljen.a Završna

Karijes 14 (89)* 4 (15) 2 (5)
% 15,73 26,67 40,00

I spun 7 (41) 5 (14) 3 (9)
% 17,07 35,71 33,33

Drenaža 16 (98) 8 (31) 3 (12)
% 16,33 25,81 25

Punjenje kanala 15 (51) 7 (17) 4 (6)
% 29,41 41,18 66,67

Trauma 0 (27) 1 (7) 1 (7)
% 14,29 14,29

Pulpitis 5 (16) 2 (2) 2 (2)
% 12,50

Ukupno 54 (322) 27 (86) 15 (41)
% 16,77 31,40 36,59

* Ukupan broj izo lata (100%)

Problematika an tim ikrobne te rap ije  u endodonciji ne svodi se samo na suzbi
ja n je  postojeće infekcije . O na uključu je  i zaštitu osoba s insu fic ijen tn im  imuno- 
biološkim stanjem i osoba predisponiran ih  na m ikrobni endokarditis, kod endo
dontskog rada (Najžar-F leger, N jem irovskij11). Enterokoki su opisani kao e tio 
loški m ikroorganizm i u 10-15%  slučajeva m ikrobnog endokard itisa  (M ostaghim , 
M illa rd , A rbor2). N jihova česta prisutnost u g ingivnom  sulcusu i korijenskom ka
nalu obavezuje da se pri izboru pro filak tičk ih  an tib io tika  uzme u obzir i njihova 
osjetljivost (G old, Jordan, Van H oute1).

Poznato je  da nema an tib io tika  koji bi svojim dje lovanjem  obuhvatio c je lokup
nu ora lnu floru, pa će u nekim slučajevima b iti potrebno prim jen iti kom biniranu 
antib iotsku te rap iju  (Fališevac12). U zaštiti p red isponiran ih  osoba najteže je  po
kriti enterokoke, stafilokoke i Gram negativne bakterije . Za n jih  bi, prema m išlje
nju Fališevca13, a što naši nalazi potvrđuju (N ajžar-F leger, Čoklica, N jem irovskij4), 
na jbo lje  odgovarala kom binacija  am p lic ilina  i gentam icina. Paralelnim  isp itiva
njem osjetljivosti naših sojeva na am pic ilin  i gentam icin ustanovili smo da je 
16,35% (17 od 104 sojeva) enterokoka pokazalo rezistenciju na oba an tib io tika .
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Znači da ie tek 83,63% enterokoka b ilo pokriveno ovom kom binacijom , i to za 
dobar broj sojeva u povišenim dnevnim dozama. Od preostalih 169 sojeva Gram 
pozitivnih i Gram negativnih dva soja (1,18%) nisu b ili os je tljiv i niti na am p lic ilin  
n iti na gentam icin. Jedan od n jih bo je  Staphylococcus aureus a drugi E. coli. 
Proizlazi da je  98,82% bakterija  (bez enterokoka) b ilo  pokriveno kom binacijom  
am plic ilina  i gentam icina, što ie dosta povoljan nalaz. S lijedi da među bakte
rijam a su enterokoki najveći rizik kada je u p itan ju  zaštita pred isponiran ih  osoba 
za m ikrobni endokarditis  pri endodontskom radu.

ZAKLJUČAK

Na tem elju analize raspodjele 81 soja enterokoka izo liran ih  iz korijenskih ka
nala zubi s periapeksnim  procesima možemo zaključ iti da su se oni češće po
jav ljiva li u čistoj kulturi i u kroničnom stadiju periapeksne upale, da su č in ili 
25,16% svih izolata, a u in ic ija ln o j ku ltivaciji 36% svih streptokoka, odnosno 
22,88% svih izolata.

Enterokoki su b ili češće zastupljeni u korijenskom kanalu dren iran ih  zubi i loše 
ispunjenih kanala za razliku od Streptococcus pneum oniae koji se je  pojavljivao 
češće u kanalim a traum atiz iran ih  zubi i kod ispuna u kavitetu, što je  u skladu s 
općepoznatim  svojstvima ovih bakterija .

N jihova teška e lim inac ija  iz korijenskog kanala potvrđuje spoznaju da su česti 
uzročnici neuspjelog endodontskog zahvata. O ni među bakterijam a predstav lja 
ju najveći rizik kada je  u p itan ju  zaštita pred isponiran ih  osoba za m ikrobni endo
karditis pri endodontskom radu. U vezi s time potrebno je  odred iti mnogo strožu 
ind ikaciju  za endodontsko liječen je  u pred isponiran ih  osoba. To se naročito od
nosi na retretman nepravilno ispunjenih korijenskih kanala, gd je  su enterokoki 
vrlo v je ro ja tan  nalaz.
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Summary

ENTEROCOCCI IN THE ROOT CANALS OF TEETH WITH 
PERIAPICAL PROCESSES

Streptococci are the most numerous m icro-organism s invad ing the root ca 
nal, and of them, enterococci take the lead ing  role. The purpose of this in 
vestigation was to determ ine the am ount of enterococci iso lated in a root 
canal of a tooth  w ith  a pe riap ica l process and com pare these results w ith  
ob jective  find ings before endodontic  work. The m ateria l was collected w ith 
dry paper points and evaluated by standard m icrob io log ica l techniques. The 
results revealed th a t enterococci, isolated in pure culture, were more frequent 
in cronic processes than in exacerbated pe riap ica l processes. In the in itia l 
cu ltiva tion  they made up to 36% of a ll streptococci, or 22.8% of a ll isolates. 
Considering the find ings before endodontic  work, enterococci were more often 
present in d ra ined teeth (contam inated by saliva), teeth w ith  and im properly 
fille d  canals. During endodontic  treatm ent, it was d iff ic u lt to  e lim ina te  them 
from  the canal and they made up to  36.6% of a ll isolates in the last cu ltiva 
tion. This confirms th a t enterococci are often the source fo r com plications which 
develop during endodontic  treatm ant.

Key words: enterococci, periapical processes
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