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ZpENKO NJEMIROVSKIJ

ORALNI SIMPTOMI
KOD PROFESIONALNOG OTROVANJA ZIVOM

Industrijsko zubarstvo kao ogranak industrijske medicine spredava,
dijagnosticira i lijedi sve one promjene, koje mogu nastati u podruéju
usne Supljine u vezi s radnim uvjetima ovjeka. Da bi stomatolog mogao
uspjesno suradivati s lijetnikom za profesionalna oboljenja, potrebno 16
da dobro poznaje toksicne osobine pojedinih materijala, s kojima ljudi
dolaze u dodir prilikom rada, kao i sve promjene, koje mogu nastati u
podru¢ju usne Supljine zbog profesionalnih otrovanja. Za spre¢avanje
profesionalnih oboljenja ima ustanovljenje ranih simptoma otrovanja
osobitu vaZnost.

Autor iznosi rezultate svojih opazanja oralnih simptoma kod otrovanja
zivom u nekim nasim industrijama i preporutuje, da se tim simptomima
obrati narolita paZnja u toku periodi¢kih kontrolnih pregleda.

U suradnji s Institutom za higijenu rada Jugoslavenske akademije
imao sam priliku ustanoviti razna oSteéenja u predjelu usne Supljine kod
radnika u pojedinim industrijama. U ovom prikazu ogranidit éu se samo
na oftetenja i promjene oralnog podruéja pri intoksikaciji ¥ivom.

Moguénost intoksikacije Zivom je velika, jer se %iva upotrebljava u
mnogim zvanjima. Da spomenem samo najznalajnija: rudari u rudni-
cima Zive, osobe zaposlene u topionicama Zive, industrija pustenih $eSira,
produkcija raznih laboratorijskih aparata, industrija eksploziva, farma-
ceutska industrija, elektroindustrija, upotreba #ivinih preparata u tera-
peutske svrhe, zatim zubari, krznari i druga zvanja.

Dat ¢emo ovdje kratak opis i nalaz oralnih simptoma kod subakutnih
otrovanja zivom i eksarcerbacija kroni¢nih stanja kao $to smo ih mogli
ustanoviti kod radnika zaposlenih u rudniku #ive u Idriji i u Tvornici
Sesira u Skofjoj Loki.

U rudniku u Idriji nalazi se Ziva u formi Zivina sulfida — rumenice i
kao samorodna Ziva. U rovovima, gdje se kopa samorodna %iva, iznosi
temperatura zraka 22-23° C, kretanje zraka je vrlo slabo, a koncentra-
cija Zivinih para u atmosferi tih rovova iznosi od 2.00 mg/m?® do
5,9 mg/m® (1). Kod rudara, koji za vrijeme rada nisu zaSti¢eni, mogli
smo u usnoj Supljini pronaéi karakteristi¢ne simptome subakutnog otro-
vanja zivom. Oralne manifestacije nastale su zbog toga, $to raspadni
produkti u ustima i nedovoljna higijena usne $upljine podr¥avaju kli-
nicku upalu gingive, aizbog toga, §to Ziva dolazi u organizam i preko
usne Supljine, a izluuje se iz tijela kroz slinu. Prema mi$ljenju nekih
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autora (2) na slabo se otpornoj ili ozlijedenoj sluznici Zivine pare spa-
jaju s bjelan¢evinama sluznice u Zivine albuminate i tako oStecuju
sluznicu.  Gingiva propria kod ovih rudara bila je difuzno jako za-
crvenjena, napeta, sjajna i bolna na dodir, interdentalne papile jako
injicirane krvlju i bolne na dodir (tablica 1).

Tablica 1
Normalna Upaljena
Sluznica usne Supljine . . . ... ... 111 12
Gingiva propria . . . .. .. .. ... 63 60
Sluznica %drijela . ... ...... .. 62 61
Ci$¢enje zuba: redovno . . ... .. 42
povremeno . . . . . 70
nikadd . « v 0o 11

Kod nekih je rudara sluznica mekog nepca i Zdrijela pokazivala
Kussmaulovo bakrenasto crvenilo, dok je kod drugih sluznica bila samo
upaljena. Pojatana salivacija (Ptyalismus mercurialis) 1 slatkasto-smr-
dljiv zadah iz usta postojao je kod svih. Interesantna je &injenica, da kod
rudara nismo naisli ni na jedan slu¢aj u literaturi toliko spominjanog
»tamnog« ruba na gingivi (3), (4), (5). Taj smo nasli samo kod radnika
u topionici Zive, gdje je taj nalaz dolazio zajedno sa simptomima od
strane centralnog nervnog sistema (erethismus 1 tremor mercurialis). Svi
ti bolesnici, kod kojih smo utvrdili tamni Zivin rub, imali su izrazito
kroni¢no otrovanje Zivom. Zivin tamni rub na gingivi, koji se pojavljuje
zbog talofenja Zivina sulfida, treba diferencijalno dijagnosticki pazljivo
razlikovati od pseudo-ruba, gdje subgingivalno smjesteni zubni kamenac
mo¥e prosijavati kroz sluznicu 1 dati modrikastu boju (6). Da se izbjegne
zabuna, treba kamenac prije pregleda sluznice odstraniti. U tablici 2
navodimo rezultate oralnog pregleda izvrienog kod radnika zaposlenih
u topionici Zive.

Tablica 2
Normalna | Upaljena
Sluznica usne $upljine . .. ...... 90 4
Gingiva propria . . ........... 66 28
Sluznica #drijela . . .. ......... 51 43
Ci¥éenje zuba: redovno . ... ... 32
povremeno . . . . . 92
nikada . . ... ... 10
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_Teska otrovanja Zivom pojavljuju se i kod radnika zaposlenih u to-
pionici Zive, i to narolito kod radnika, koji povremeno &iste kondenza-
cione komorice i dimnjak, gdje se Yiva sabire u elementarnom stanju,
te onih, koji stavljaju zivu u Celine boce. MiscH (7) je opisao otrovanje
Zivom kod rudara, koji su bili zaposleni kopanjem rumenice, jer su
uprljanim rukama savijali cigarete i zbog toga su se pri puSenju zbog
visoke temperature u Zaru cigarete oslobadale Zivine pare. Treba spome-
nuti, da kod rudara, koji nemaju zube, nismo nafli nikakvih znakova
gingivitisa, iako su neki imali proteze, koje nisu zadovoljavale u funk-
cionalnom smislu. Ali kod tih istih radnika nasli smo na sluznici ¥drijela
i tonzila teske upalne promjene.

U Tvornici pustenih $esira u Skofjoj Loki oslobadaju se u toku rad-
nog procesa Zivine pare, tako da se koncentracija Zivinih para u atmo-
sferi radnih prostorija kreée od 0,55 do 1,60 mg/m3. Kod radnika
zaposlenih u toj tvornici naisli smo na niz simptoma kroni¢nog otrovanja
zivom, koji su bili jale izraZeni nego u topionici ¥ive u Idriji. Radnici
su se Zalili na lo§ san, razdrailjivost i labilnost paznje, a kod velikog
broja radnika utvrden je tremor mercurialis (5). Oralni nalaz prikazan
u tablici 3 jedan je od dokaza rasprostranjenosti otrovanja ¥ivom medu
radnicima Tvornice Sefira u Skofjoj Loki.

Tablica 3
Normalna Upaljena
Sluznica usne $upljine . . . . .. .. .. 100 15
Gingiva propria . . .. ... ... ... 39 76
Sluznica Zdrijela o v o v v 2 w5 ¢ 5w . 88 27
Ciséenje zuba: redovno . . ... .. 77
povremeno . . . . . 34
nikada . . ... ... 4

Budu¢i da je prirodena osjetljivost na Zivu izvanredno rijetka, kao
$to su to pokazali CiTroN i FLEISCHMANN (8), iako neki autori tvrde, da
je idiosinkrazija Cesta (6), (9), to bi se akutni gingivitis mogao smatrati
micijalnim simptomom opéeg otrovanja Zivom. Taj simptom sami rudari,
a 1 njihov lije¢nik, dobro poznaju. Poznavanje prvih oralnih simptoma
u sklopu ostalih simptoma otrovanja vrlo je vaZno za prevenciju, pravo-
dobno lijeenje i odstranjivanje s rada. Kad se kod kojeg rudara pojave
ovakvi znakovi, tada se on premjesta na otvoreno radilifte i nakon 6-7
dana, kad se znakovi gingivitisa izgube, moZe se vratiti na stari posao.
Od pojedinih rudara, koji su ve¢ imali taj gingivitis, ¢uli smo, da nakon
ponovnog rada od nekoliko dana na radnom mjestu, koje je jako eks-
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ponirano, osjecaju iste simptome u ustima, $to bi bilo u prilog misljenju,
da bi i faktor senzibilizacije mozda pritom mogao imati izvjesnu ulogu.

Terapija spomenutih gingivitisa sastoji se u ispiranju ustiju s 3%
otopinom H:0: ili s ovom usnom vodom:

Formalini 40% 10
Spir. menth. 1
Spir. vini ad 100

S. 10 kapi na ca$u vode za ispiranje,

zatim u asanaciji usne Supljine, odstranjivanju zubnog kamenca, u da-
vanju BAL-a, te u premjeStanju oboljelog radnika s eksponiranog mjesta.

Mnogo vaznija je profilaksa: Prije stupanja na posao treba svakome
radniku to¢no pregledati usnu $upljinu i provesti potrebnu sanaciju.
Zatim treba uvesti stalne obvezatne periodi¢ke preglede (10). Usto treba
upozoravati na redovnu njegu usta i zuba. Kod nas, s razgranatom mre-
7om zubnih ambulanata, gdje socijalno osigurani dobivaju zubnu pomoé
i protetske naprave, nije tesko provesti odgovarajuéu terapiju. Teze e
biti provesti profilakticke mjere. Prilikom pregleda usne Supljine mogli
smo ustanoviti, da njega usne $upljine nikako ne zadovoljava (tablica
1, 2 i 3). Kako zdrava, normalna i njegovana sluznica usne $upljine
predstavlja prirodnu zatitu protiv prodiranja uzro¢nika upale i toksic-
nih noksa, to bi tome pitanju trebalo posvetiti kudikamo veéu paznju,
buduéi da kod otrovanja Zivom na intaktnoj zdravoj gingivi nema gin-
givitisa. U prilog tome govori naSe opaZanje, da kod radnika, koji ne-
maju nijednog zuba, gdje nije postojala upaljena gingiva propria, nismo
nasli niti jedan slucaj gingivitisa.

Pojave oralnih simptoma kao ranih znakova otrovanja zivom imaju
po naSem mi$ljenju neobi¢no veliko znafenj€ u toku periodi¢nih pre-
gleda. Oralna $upljina predstavlja glavni ulaz za razna profesionalna
oSteéenja te prema tome simptomi u usnoj Supljini treba da posluze
lije¢niku-prakti¢aru kao jedan od prvih ranih znakova otrovanja (11),
(12). Tu &injenicu treba iskoristiti u toku periodi¢nih preventivnih pre-
gleda, jer se pregledi usne $upljine lako provode, a patoloske promjene
nastale zbog podraZaja i oStetenja mogu se brzo konstatirati. Kod toga
treba da zubni lije¢nik pruzi pomo¢ lije¢niku-prakticaru.

Stomatoloska klinika,
Medicinski fakultet,
Zagreb
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SUMMARY

ORAL MANIFESTATIONS IN OCCUPATIONAL
MERCURY POISONING

The author discusses his observations of the oral symptoms found in workers in the
mercury mine and the smelting plant of Idria. Owing to the high temperature (22—
23° C), the small velocity of air movement and rather high concentrations of mercury

smelting plant where mercury hazards exist for some workers only (cleaning of con-
densations pipes and of the chimney, filling of steel bottles) less oral symptoms of
subacute poisoning was found (Table 2). In a felt hat factory at Skofja Loka, where
mercury compounds are still in use, the author found signs of chronic intoxications
of the mucous membrane of the pharynx and the gum. These findings went together
with symptoms of chronic disturbances in the central nervous system (Table 3).

The oral hygiene of the examined persons was found to be poor and nowhere
satisfying (Table 1, 2, 3). As good oral hygiene and healthy condition of teeth play
an important part in prevention of oral manifestations and edentulous persons did
not show any signs of gingivitis, great responsibility rests on the dental profession
and the importance of industrial dentistry is pointed out.

Because of the facts (1) that the oral cavity presents the main entrance for many
toxic agents, (2) that it shows initial symptoms of some intoxications and (3) that it
is easily accessible, the purpose of a fruitful collaboration between the dentist and the
industrial physician is the periodic examination of the oral cavity of workers exposed
to occupational oral hazards.

Stomatological Clinic,
Medical Faculty,
Zagreb
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