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Sto kada pune usne nisu poZeljne? Angioedem kao znak maligne bolesti
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Cilj rada: Budud¢i da je angioedem (AE) gornjih disnih putova potencijalno smrtonosan, istrazili smo uzroke
AE-a s posebnim osvrtom na nasljedne AE-e te AE kao znak maligne bolesti. Metode: Retrospektivna studija
uklju¢ila je 151 bolesnika lije¢enog u hitnoj otorinolaringoloskoj (ORL) ambulanti OB Sibensko-kninske
Zupanije (OB SKZ) u razdoblju od 2015. do 2025., izdvojena prema §iframa Medunarodne klasifikacije bolesti
(MKB) za AE J38.4, R60, R60.0, R60.9, T78.3,T78.4. Analizirali smo sijelo, uzroke, provedenu dijagnosticku
obradu te lijeCenje AE. Rezultati: Najcesce sijelo AE-a su usne i jezik u 84% bolesnika. Bradikininom
posredovani AE-i (nasljedni i steceni) javili su se kod ukupno 19 (12.6%) bolesnika, a neoplazme su
uzrokovale AE kod ukupno 10 (6.6%) bolesnika. Ubod insekta uzrokovao je AE kod 19 (12.6%) bolesnika,
alergijske reakcije kod 35 (23.2%) bolesnika, alergija na lijekove kod osam (5.3%) bolesnika, kiseline i luzine
kod ¢etiri (2.6%) bolesnika, autoimuna bolest kod jednog (0.6%) te GERB kod jednog (0.6%) bolesnika. Kod
41 (26.3%) bolesnika nije se istrazilo uzrok AE-a, a kod ukupno njih 15 (10%), nakon ucinjene obrade uzrok
AE-a nije pronaden. Bolesnici su lijeceni kortikosteroidima, antihistaminicima, adrenalinom (kod uboda
insekta, ACEI-AE, alergije na lijekove, GERB-a) te specifi¢nom terapijom za bradikininom posredovane AE-
e, poput ikatibanta (nasljedni i steeni AE). Ovisno o anamnestickim podacima provedena je i dodatna
dijagnosticka obrada poput laboratorijske, imunoloske, odredivanje aktivnosti C1 inhibitora te tumorskih
markera, kolonoskopije, CT-a abdomena i toraksa. Zaklju¢ak: uzrok AE-a gornjih di$nih putova u najveceg
broja bolesnika s AE-om ostaje neistrazen, $to naglaSava potrebu za edukacijom ukljucenih u lijecenje
bolesnika s AE-om. AE kao znak maligne bolesti zabiljezen je kod ukupno 10 bolesnika, a kod Sest bolesnika
bio je ujedno prvi znak maligne bolesti (naknadnom obradom potvrdena je dijagnoza karcinoma debelog
crijeva kod dvaju bolesnika te kod jednog bolesnika karcinoma prostate, limfoma, neuroendokrina tumora
zeluca 1 karcinoma pluc¢a). Ucestale epizode AE-a usana i jezika, osobito u starijoj zivotnoj dobi, trebaju

pobuditi sumnju na malignu bolest.
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