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Neugodan zadah (halitosis, foetor ex ore) Cesta je pojava,
a moze biti prouzro¢en oralnim ili izvanoralnim ¢imbenici-
ma. Delanghe i sur. (1) navode da je neugodan zadah u
87% slucajeva prouzroéen oralnim, a u 13% izvanoralnim
¢imbenicima. Oralni &imbenici mogu biti: naslage na
jeziku, gingivitis, parodontitis (1), karijesne lezije (2), kao i
sva druga mjesta u usnoj Supljini u kojima se moze zadrza-
vati i razgradivati hrana kao $to su protetski nadomjestci
odstoje¢ih rubova, defektne restauracije, ortodontske
bravice, lo8a higijena pospjesena nosenjem mobilnih i fik-
snih protetskih nadomjestaka te smanjeni protok sline (3,
4). lzvanoralni su ¢imbenici gastrointestinalni problemi,
plu¢ne bolesti, nazalne bolesti i bolesti sinusa, tonzilitisi,
faringitisi, parazitarne, psiholoske i psihijatrijske bolesti te
djelovanje odredenih lijekova (4, 5). U slu¢aju sumnje na
izvanoralni uzrok bolesti, mora se provesti detaljna medi-
cinska anamneza.

Halitoza prouzro¢ena oralnim problemima povezuje se s
proteolitickom aktivnoScu bakterija, uobitajenih stanovni-
ka usne Supljine (4). One podlijezu procesu putrefakcije
koji uklju¢uje hidrolizu proteina i katabolizam aminokiseli-
na te proizvodnju brzo hlapljivih sulfidnih spojeva kao $to
su hidrogenov sulfid, dimetiini sulfid i metilni merkaptan
(4). Medutim, mogu biti prisutni i drugi spojevi, kao $to su
organske kiseline (octena, propionska), hlapljivi aromatski
spojevi (indol, skatol) i amini (kadaverin). Medu bakterija-
ma, koje mogu proizvesti velike koli¢ine hidrogenova sul-
fida i metilnog merkaptana iz serumskih proteina, cisteina
i metionina, su Treponema denticola, Porphyromonas gin-
givalis, Prevotella intermedia, Bacteroides forsythus i
Fusobacterium species (6, 7). Bakterije koje koloniziraju
podrucje parodonta te dorzum jezika smatraju se najod-
govornijima u tim procesima {6, 7, 8, 9).

Osim $to neugodan zadah prouzroduje osobnu nelagodu
te neugodnost pri komuniciranju s okolinom, raspravlja se
i 0 povezanosti halitoze i glavobolje te problema s vidom
(10). Iwanicka-Grzegorek i sur. (10) u svom su istrazivanju
ustanovili da su problemi s vidom bili ¢esc¢i medu ispi-
tanicima s halitozom, dok glavobolja nije bila statisticki
znacajno povezana s halitozom.

U drugoj su studiji lwanicka-Grzegorek i sur. (11) ustanovili
statistiCki bitnu pojavnost halitoze u osoba koje su imale ili
imaju macke ili pse kao kuéne ljubimce te su pretpostavili
moguénost prijenosa bakterija koje prouzro¢uju halitozu s
ljubimaca na ljude.

Neugodan zadah moZe se procijeniti na nekoliko nagina.
Organolepti¢ka metoda izravan je postupak u kojem se

upotrebljava osjet njuha, ali je neugodna i za ispitnika i za
ispitivaca, subjektivna je i podlozna utjecajima vanjskih
parametara kao sto su hrana i kozmetika, a ne moze se ni
stupnjevati (12). Procjena halitoze moze se napraviti
izravno i Halimetrom, prijenosnim sulfidnim monitorom, no
tim se instrumentom ne mogu provesti specificna mjeren-
ja metilnog merkaptana nego samo mijerenja hidrogenova
sulfida (13). Winkel i Tangerman navode da je Halimetar
ipak koristan uredaj za procjenu halitoze jer postoji pozi-
tivna korelacija izmedu hidrogenova sulfida i metiinog
merkaptana (14). Sljededi je izravni postupak kro-
matografija plinova, metoda izbora za mjerenje hlapljivih
sulfidnih spojeva (13). Quirynen i sur. (12) su predlozili
mjerenje koli¢ine hlapljivih sulfidnih spojeva neizravnom
metodom iz inkubirane sline ispitanika, $to je jeftiniji pos-
tupak od uporabe Halimetra ili kromatografije plinova.

U slugajevima izvanoralnih uzroka neugodnog zadaha
nuzno je otkriti pravi uzrok i na njega djelovati. U usnoj
Supljini treba osigurati pravilno provodenje oraine higijene
saniranjem losih restaurativnih nadomjestaka te uklanjan-
jem zubnih naslaga. Nadalje, treba specifi¢no djelovati na
mikroorganizme uzro¢nike neugodnog zadaha te na neu-
tralizaciju sulfidnih spojeva nastalin metabolizmom tih
mikroorganizama (15). Za mehanicko uklanjanje mikroorga-
nizama s jezika upotrebljavaju se Cetkice za Ci§éenje jezika
kojima bi, za uspjeSnu kontrolu daha, trebalo distiti jezik
najmanje jednom dnevno (16). Za $to uginkovitije uklanjan-
je zubnog plaka preporucuje se uporaba zubne svile uz
normalno Cetkanje zuba (17). Od proizvoda za njegu usta
upotrebljavaju se zubne paste i sredstva za ispiranje usne
Supljine. Najudinkovitiji su proizvodi koji sadrze klorne
anione i klomni dioksid jer obje komponente mogu izravno
oksidirati hlapljive sulfidne spojeve do produkata koji ne
izazivaju neugodne mirise, a klorni dioksid djeluje i kao
mikrocid na odorogeni¢ne mikroorganizme (15). Holmes
(16) u svojoj studiji ispituje ucinak ozona na hlapljive sul-
fidne spojeve i zakljucuje da ih ozonirana voda veoma
ucinkovito neutralizira. Treba imati na umu da hlapljivi sul-
fidni spojevi koji izazivaju neugodan zadah visoko topljivi u
vodi. To objasnjava &injenicu da je kod ljudi koji pate od
kserostomije obi¢no prisutan neugodan zadah (13), kao i to
da je naglaseniji ujutro nakon smanjenoga noé¢nog luéenja
sline. Kod normalnog Iu¢enja sline, sulfidni se spojevi ota-
paju u slini i bivaju eliminirani gutanjem (13).

U Stomatoloskoj poliklinici (Zagreb, Perkovéeva 3)
uspjesno se provodi program ,Halitoza kao socijalni prob-
lem”, financiran od Gradskog ureda za zdravstvo, rad,
socijalnu zastitu i branitelje.

U nasoj kiini¢koj praksi neugodan je dah prisutan u paci-
jenata svih dobnih skupina kod upalnih procesa u peri-
ooralnom podru¢ju, probavnom i urogenitalnom traktu,
kod bolesti bronha, dijabetesa, leukoza, trovanja teskim
metalima te uzimanja lijekova poput metronidazola.

Realnu zabrinutost populacije izaziva zadah koji ostaje
tijekom dana i koji moze dovesti do socijalnih problema u
meduljudskim odnosima.

Ispravna i objektivna dijagnoza halitoze veoma je vazna za
nacin njezine terapije. lako su naslage na jeziku, gingivitis
i parodontitis najéeséi uzroci problema, nikako se ne bi
smjelo zanemariti ozbiljnije bolesti ili psihologku etiologiju.
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Buduéi da se radi o multidisciplinarnom podrucju ispiti-
vanja, znanstveni se doprinos oc¢ekuje kako na podrucju
oralne patologije i parodontologije, tako i u drugim grana-
ma medicine te i na podruéju medicinske psihologije.

Halimetar - model RH-17

Za mijerenje neugodnog daha ili zadaha sluzimo se pri-
jenosnim sulfidnim monitorom Halimetrom (Interscan
Corporation, USA). Halimetar omogu uje digitalni prikaz
izmjerenih vrijedosti koji je ne samo kvantitativho egzaktan
nego i znatno pouzdaniji od veoma subjektivne organolep-
ticke metode.

Sulfidni se monitor koristi elektrokemijskim voltmetriCkim
senzorom koji generira signal kad je izlozen plinovima koji
sadrze sumpor (vodikov sulfid, metilni merkaptan i dimetil-
ni sulfid). Mjerenje se izrazava u dijelovima bilijuna (ppb -
parts per billion). U zdravim ustima o¢ekuju se vrijednosti
od 80 - 150 ppb (organolepticki se neugodan dah osjeti
veé iznad vrijednosti od 75 ppb). Kod pacijenata koji u
ustima imaju poviSene koncentracije sulfidnih plinova vri-
jednosti mogu iznosti ¢ak 300 - 500 ppb (u ekstremnim
slu¢ajevima zabiljezene su vrijedonsti i do 1000 ppb).

Postupak mjerenja:

Vazno je da se postupak mjerenja provodi na ispravan i
uvijek isti nagin.

Ispitanik ne bi smio uzimati hranu najmanje ¢etri sata prije
mjerenja.

Ispitanik treba drzati usta zatvorena tri minute prije
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