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UTJECAJ FIZIOLOSKIH FAKTORA NA POJAVU KRISTALA U SLINI
Sazetak

Razlicite forme kristala vidljive su u nativhom preparatu sline promatranom svjetlosnim
mikroskopom. Kristali mogu prekrivati cijeli preparat i biti u formi paprati (papratizacija, engl.
ferning) ili se mogu javiti u drugim formama. Sastav sline odreduje pojavu kristala
medudjelovanjem iona Na i Cl s proteinima (mucinom). Na koncentraciju Na i Cl iona u slini
najveci utjecaj ima aldosteron, hormon nadbubrezne zlijezde, dok koncentracija mucina ovisi i o
stupnju podrazenosti autonomnog zivéanog sustava. Kristali u obliku paprati, koji prekrivaju cijeli
preparat, pojavljuju se u periovulatornom razdoblju spolnoga ciklusa. Estrogen, hormon koji
maksimalnu koncentraciju doseze dva dana prije ovulacije, inhibitorno utje€e na izlucivanje
aldosterona. Kristale u obliku paprati u slini nalazimo i kod osoba muskog spola, a mnoga
fizioloska stanja koja podrazavaju autonomni zivcani sustav, koji utje¢e na protok sline, imaju

utjecaj na pojavu i formiranje kristala.

Kljuéne rije€i: kristalizacija sline, ovulacija, papratizacija, protok sline



THE INFLUENCE OF PHYSIOLOGICAL FACTORS ON THE FORMATION OF
CRYSTALS IN SALIVA

Summary

Different forms of crystals are visible in the native saliva preparation observed by a light
microscope. Crystals may cover entire slide preparation and be in a form of ferns and it that case it
is called ferning. Their appearance is related to the composition of saliva i.e. interaction of ions Na
and Cl with protein (mucin). On the salivary concentration of Na and Cl ions, the greatest influence
has aldosterone, the hormone of the adrenal gland, while the concentration of mucin is depended
on the degree of excitation of the autonomic nervous system. Fern-shaped crystals that cover the
entire preparation appear in the periovulatory period of the sex cycle. Oestrogen, a hormone that
reaches the maximum concentration two days before owvulation, inhibits the excretion of
aldosterone. Crystals in the form of ferns in saliva may also be present in male individuals. Many
physiological conditions that stimulate the autonomic nervous system, as they influence the

salivary flow rate, can affect the appearance and formation of crystals.

Keywords: saliva crystallization, ovulation, ferning, saliva flow
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1. UvOD
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Slina se danas sve viSe koristi za rano otkrivanje i kontrolu bolesti, pri odredivanju koncentracije
lijekova i drugih supstanci u organizmu, pri dijagnostici oralnih, parodontnih, autoimunih,
kardiovaskularnih, zaraznih, zlo¢udnih i krvnih bolesti (1). Njezina je prednost kao dijagnostickoga
sredstva u odnosu na krv, kao primjer najéeSce koriStene tjelesne tekuéine u laboratorijskoj
dijagnostici, jednostavnost i neinvazivnost prilikom dobivanja njezina uzorka te ekonomska
isplativost (1, 2). Poput Krvi, slina odrazava fizioloSka i patoloska stanja organizma jer sadrZi obilje
proteina, enzima, hormona, iona i drugih molekula, kao i Siroki spektar proteina vaznih za rano

otkrivanje bolesti (1).

Test papratizacije sline danas se koristi kao metoda prirodna planiranja obitelji. Prije ovulacije u
slini dolazi do pojave kristala u obliku paprati. Taj crteZ paprati u slini moze, neovisno o ovulaciji,
izostati ili se pojaviti u nekim drugim danima ciklusa (3). Svrha rada bila je istraziti literaturu o
pojavi kristala u slini i/ili o sastavu sline, tj. koncentracije iona Na i Cl i proteina u razli¢itim

stanjima organizma (mi$i¢ni rad, ovulacija, stimulacija salivacije).

1.1. Sastav sline

Slina se sastoji od mjesavine oralnih tekucina: serozne i mukozne sline, tekuéine iz gingivnog
sulkusa, transudata seruma koji sadrzi stanice epitela sluznice i krvne stanice, mikroorganizme i
Cestice hrane adherirane na sluznici (1). Sadrzi vodu te organske i anorganske sastojke. Anorganski
sastojci sline su: natrij, klorid, kalij, kalcij, bikarbonati, fosfati, tiocijanati, fluoride, jodidi i
magnezij. Organski produkti uklju¢uju: mucin, imunoglobulin, albumin, lizozim, amilazu, uri¢nu
kiselinu, a u tragovima i markere krvnih grupa, vitamine, aminokiseline, glukozu i druge enzime

(4).

1.2.  Funkcijasline

Funkcija sline mnogostruka je. Njezina primarna funkcija vlaZzenje je struktura usne Supljine ¢ime
Stiti epitel usne Supljine od dehidracije. Zatim ima vaznu funkciju u probavi hrane. Osim §to sadrzi
sluz, koja omogucuje formiranje bolusa hrane nakon zvakanja i njegovo lagano klizanje uzduz
probavnog sustava, sadrzi i pojedine enzime potrebne za razgradnju hrane kao $to je amilaza za
probavu $kroba i jezi¢na lipaza. Osim toga, ona rastapa hranu i dovodi je u dodir s okusnim

pupoljcima (4, 5).
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Slina je vazna za higijenu usta. Prvo, ona ispire patogene bakterije i Cestice hrane potrebne za
njihov metabolizam. Drugo, ima antimikrobni ucinak zbog prisutnosti proteolitickih enzima od
kojih je najvazniji lizozim. Osim toga, sadrzi i imunoglobuline i to predominantno IgA (4,5).
Antimikrobni u¢inak ostvaruje i puferskim sustavima koje ¢ine fosfati i bikarbonati koji specifi¢no
neutraliziraju Kiseline te tako odrzavaju ph oko 6.5 (4, 5). Prisutnost sline vazna je i zbog procesa

remineralizacije zuba za $to su potrebni kalcijevi i fosfatni ioni iz sline (6).

1.3.  Zlijezde slinovnice

Slinu izlucuju velike 1 male zlijezde slinovnice. Velike Zlijezde slinovnice su: glandula parotis —
zausna zlijezda, glandula submandibularis — podc¢eljusna zlijezda i glandula sublingualis —
podjezi¢na zlijezda. Uz velike zlijezde slinovnice postoje i stotine malih Zlijezda koje se nalaze u
submukozi rasprostranjene po cijeloj usnoj Supljini (4, 6). Zlijezde slinovnice sastoje se od dva
dijela: acinusa, koji proizvode slinu, i izvodnih kanala, koji mijenjaju njezin ionski sastav i dovode
je do usne Supljine (6). Zlijezde slinovnice bogato su vaskularizirane i inervirane. Zlijezde

slinovnice imaju trojaku inervaciju: simpati¢ku, parasimpatic¢ku i senzibilnu (7).

1.4. Lucenje sline

Lucenje sline odvija se u dva stadija: prvi se zbiva u acinusima, a drugi u izvodnim kanalima.
Acinusi, u uvjetima mirovanja, lu¢e primarni sekret koji je izotoni¢an i sadrzi ptijalin, mucin ili
oba. Po svom je sastavu sli¢an plazmi, jedino $to je koncentracija kalija neSto visa nego ona u

plazmi (5,8).

Voda iz krvozilnog sustava dolazi medustani¢nim vezama ili kroz acinusne stanice kanalima

akvaporina te tako nastaje izotoni¢na slina (6).

U drugom stadiju, izotoni¢an i sli¢an plazmi, primarni sekret protjece izvodnim kanalima te oni
znatno mijenjaju njegov ionski sastav. Natrijevi i kloridni ioni reapsorbiraju se iz svih izvodnih
kanala zlijezda slinovnica, a kalijevi i hidrogenkarbonatni ioni secerniraju se. Snazne medustani¢ne
veze u izvodnim kanalima ne dopusStaju prolazak vodi i time doprinose stvaranju hipotoni¢nog

sekreta (5,8).

Natrijevi ioni aktivno se reapsorbiraju iz izvodnih kanala u dva koraka. Prvo, ulaze u stanice

izvodnih kanala kroz natrijeve kanale u luminalom dijelu membrane stanice. Drugo, putem Na/K
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crpke koja se nalazi u bazolateralnim dijelovima membrane, izbacuje se Na iz stanice, a u zamjenu
za njega aktivno se secerniraju kalijevi ioni. Tako se koncentracija Na u slini smanjuje a

koncentracija kalija povecava (5, 8).

Kloridni ioni reapsorbiraju se u zamjenu za hidrogenkarbonatne ione. Takoder, zbog toga §to je
reapsorpcija Na veca nego sekrecija kalija, u kanalima slinovnica dolazi do pove¢ane negativnosti
od oko -70 mV. Zbog povecane negativnosti dolazi i do pasivne reapsorpcije kloridnih iona. Kroz

kloridne kanale u bazolateralnim dijelovima membrane, Kloridni ioni izbacuju se iz stanice (5, 8).

U uvjetima mirovanja krajnji je rezultat tih prijenosnih procesa znatna promjena ionskoga sastava
sline u odnosu na plazmu pa tako koncentracija natrijevih iona u plazmi iznosi oko 142 mmol/L, a
klorovih iona oko 108 mmol/L. Njihova je koncentracija u slini otprilike oko 15 mmol/L. S druge
strane, koncentracija kalijevih iona u plazmi iznosi oko 4.2 mmol/L, a u slini oko 30 mmol/L.

Koncentracija hidrogenkarbonatnih iona u plazmi iznosi oko 24 mmol/L, a u slini 50 do 70 mmol/L

(5).
Lucenje sline iz zlijezda slinovnica uglavnom je pod nadzorom autonomnog zivéanog sustava.

Parasimpaticki ziv€ani sustav snazno podrazuje slinovnice, §to izaziva stvaranje velike koli¢ine
vodenastog sekreta siroma$nog proteinima. S druge strane, podrazivanjem simpati¢kog zivéanog

sustava dolazi do stvaranja koncentriranog sekreta, koji je bogat proteinima (8).

Jakim simpati¢kim podrazivanjem dolazi i do vazokonstrikcije pa tako dolazi i do smanjene

veli¢ine sekrecije, dok slabiji podrazaj povecava veli¢inu sekrecije (5, 8).

Parasimpaticko podrazivanje ima najvecu ulogu u regulaciji koli¢ine izlu€ene sline. Uobicajeno je
da se dnevno luci oko 1.5 L sline, od ¢ega je 90 % produkt lucenja velikih Zlijezda slinovnica, a
preostalih 10 % malih Zlijezda slinovnica. Parasimpaticki ziv¢ani signali potjecu iz gornjih i donjih
salivacijskih jezgri u mozdanom deblu. Njih pobuduju okusni i dodirni podrazaji s jezika te mogu
biti stimulirani 1 Ziv€anim signalima koji pristizu iz viSih centara srediSnjeg Ziv€anog sustava kao
§to je npr. miris omiljene hrane. Preganglijska ziv¢ana vlakana iz salivacijskih jezgri putuju VII. i
IX. Kranijalnim Zzivcima do submandibularnog, odnosno otickog ganglija gdje dolazi do
prekapcanja s postganglijskim vlaknima koja direktno inerviraju Zlijezde. Postganglijska vlakna

otpustanjem neurotransmitora acetilkolina ostvaruju svoje djelovanje (5, 8).
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Simpaticko podrazivanje ima znatno manju ulogu u regulaciji lu€enja sline od parasimpatickog.
Postganglijska simpaticka ziv¢ana vlakna potjecu iz gornjeg cervikalnog ganglija i do slinovnica
pristizu prate¢i krvne zile. Simpaticka postganglijska vlakna otpuStaju neurotransmitor

noradrenalin (8).

Oba neurotransmitora, acetilkolin i noradrenalin, mogu stimulirati lu¢enje sline djelovanjem na
salivarne acinusne stanice. Da bi acetilkolin i noradrenalin, koji su izluceni na autonomnim
ziv€anim zavrSetcima, podraZili acinusne stanice moraju se najprije vezati za specifiéne receptore.
Acetilkolin se veze za muskarinske receptore stanica Zlijezda slinovnica gdje dovodi do poveéane
propusnosti membrane stanice za ione kalcija i time povecava sekreciju soli u slini te dolazi do
porasta koli¢ine izlucene sline dok vezanjem noradrenalina za beta adrenergi¢ne receptore dolazi

do povecane razine cAMP §to dovodi do pojacane sekrecije proteina u slini (5, 8).

1.5. Aldosteron

Na funkciju eptelnih stanica izvodnih kanala Zlijezda slinovnica djeluje hormon aldosteron,
hormon nadbubrezne Zlijezde. Radi se o jedinom hormonu ¢iji se uc¢inak odrazava na regulaciju

salivarne sekrecije (8).

Aldosteron svojim djelovanjem povecava reapsorpciju natrija i istodobno povecava sekreciju kalija

u epitelnim stanicama izvodnih kanala zlijezda slinovnica (8).

Zlijezde slinovnice stvaraju primarni sekret koji sadrzi znatnu koli¢inu iona natrija i klora. Dok
sekret prolazi izvodnim kanalima, veé¢i se dio iona natrija i Kklora apsorbira, a Kalij i
hidrogenkarbonat secerniraju se. Aldosteron znatno povecava reapsorpciju iona natrija i klora te

sekreciju kalija u izvodnim kanalima (5, 8).

Mehanizam djelovanja aldosterona u stanici temelji se na stimulaciji natrij/kalij-ATPazne crpke u

bazolateralnoj te poveéanju propusnosti za natrij u luminalnoj membrani (5).

Za lucenje aldosterone nuzan je ACTH iz prednjeg reznja hipofize, ali u vecini fizioloSkih stanja
njegovo lucenje uglavnom nadziru koncentracije angiotenzina Il i kalija u izvanstrani¢noj tekucéini.
Angiotenzin 1l hormon je koji u tijelu nadzire izlu¢ivanje natrija. Koncentracija angiotenzina Il
povecana je u stanjima niskoga krvnoga tlaka i/ili smanjenoga volumena izvanstani¢ne tekucine.

Njegova povecana koncentracija povecava luc¢enje aldosterona koji, pove¢anim zadrzavanjem
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natrija i vode, povecava krvni volumen i vrac¢a krvni tlak na normalne vrijednostima. Obrnuto, pri
velikom unosu natrija koci se stvaranje aldosterona. Isti u¢inak ima i povisenje koncentracije kalija
u izvanstanicnoj tekucini Cija se vrijednost vra¢a na normalnu razinu povecanim lucenjem

aldosterona (5).
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2. FIZIOLOSKI FAKTORI KOJI UTJECU NA POJAVU KRISTALA U SLINI
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2.1. ZENSKI SPOLNI CIKLUS

Zenski mjese¢ni spolni ciklus su zbivanja koja prate ritmi¢ne promjene lu¢enja Zenskih spolnih
hormona te odgovarajuce fizicke promjene jajnika i drugih spolnih organa. Ciklus prosjecno traje

prosjecno 28 dana i sastoji se od tri faze, a to su:

1. Folikularna je faza ona u kojoj se odvija rast i sazrijevanje folikula. Traje od 1. dana ciklusa do

ovulacije. U tijeku folikularne faze lu¢i se uglavnom estrogen.

2. Ovulacijska je faza ona u kojoj dolazi do pucanja folikula i izbacivanja jajasca u trbusnu Supljinu.

Traje 1 do 2 dana. Prethodi joj skok u lu¢enju luteinizacijskog hormona i estrogena (estradiola)

3. Luteinska je faza ona koju prati rast zutog tijela. Uobicajeno traje 12 do 16 dana. U tijeku

luteinske faze zuto tijelo lu¢i progesteron (5).

Brojna istrazivanja dokazala su postojanje kristala u slini neposredno prije ovulacije. Godine 1946.
Papanicolau je primijetio da se zenina cervikalna sluz pod utjecajem zenskih spolnih hormona
mijenja ovisno o menstrualnom ciklusu te je utvrdio da se pojavljuju kristali nalik na paprat (9).
Godine 1968. Dr. Biel Cassals utvrdio je da se te promjene pojavljuju i u slini te predlozio metodu
pracenja plodnih dana pomocu sline. Taj karakteristian izgled paprati posljedica je interakcije
elektrolita s mucinom 1 vidljiv je na uzorku sline osuSene na sobnoj temperature i promatrane
svjetlosnim mikroskopom (10). Saibaba i suradnici pokazali su da se koncentracije Na i Cl u slini
povecéavaju tijekom ovulacije §to pridonosi formiranju paprati. U vrijeme ovulacije koncentracije
Na iona u slini u vrijeme ovulacije su porasle za 0.27 £ 0.08 mmol/mL, dok su koncentracije ClI
iona u slini bile vec¢e za 0.045 £ 0.010 mmol/L (11). Takoder, u istraZivanju su dokazali da se u
slini tijekom ovulacije povecava i koncentracija estrogena. Estrogen, hormon koji maksimalnu
koncentraciju doseZze dva dana prije ovulacije, slicne je kemijske grade aldosteronu, stoga
inhibitorno utjece na njegovo izlu¢ivanje (12). Time se smanjuje djelovanje aldosterona, jedinoga
hormona koji potice reapsorpciju Na i Cl iona u Zlijezdama slinovnicama (8). Zbog toga, u vremenu
koje neposredno prethodi samoj ovulaciji, imamo povisenu koncentraciju Na i Cl iona u slini §to
nam je jedan od uvjeta za pojavu kristala oblika paprati u slini (11, 13). Drugi uvjet za pojavu
kristala oblika paprati u slini, u periovulatornoj fazi, povisena je koncentracija proteina u odnosu
na ostale faze spolnog ciklusa. Alagendran i suradnici dokazali su povisenje koncentracije proteina

u ovulatornoj fazi za 16.30 = 0.95 mg/ml u odnosu na folikularnu i luteinsku fazu ciklusa (14) 1z
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tog se razloga test salivarne papratizacije moze Koristiti kao metoda prirodnog planiranja obitelji
(3). Istrazivanjem koje su proveli Belmar i suradnici, u razdoblju od 2013. do 2015. tijekom kojega
su usporedivali ultrazvu¢nu metodu dokazivanja ovulacije s metodom salivarne papratizacije,
pokazali su podudarnost pojave papratizacije u slini s ultrazvu¢no dokazanom ovulacijom (15).
Podudarnost papratizacije nativnog preparata sline i ovulacije nalaze i Guida 1993. godine te
Dhaval (16,17). S druge strane, Guida i suradnici 1999. godine ne preporucuju test salivarne
papratizacije kao metodu pracenja ovulacije (18). Isto tako Braat i suradnici smatraju da metoda
pracenja salivarne papratizacije nije pouzdana metoda prac¢enja ovulacije (19). Razvijeni su brojni
mali mikroskopi koje Zene mogu samostalno Koristiti s ciljem dokazivanja ovulacije putem sline.
Salamassi 1 suradnici provode istrazivanje u kojem ispituju mogucénost detekcije ovulacije putem
sline uz uporabu mini mikroskopa GERATHERM OVU CONTROL (Geratherm, Geschwenda,
Njemacka), dok su Melnick i Goudas ispitivali drugi tip mikroskopa, KNOWHEN (Hilin Life
Products, Inc. Newark, NJ, SAD). U oba slu¢aja utvrdili su da Zene mogu, koriStenjem mini
mikroskopa, pouzdano detektirati pojavu paprati i time pratiti plodne dane (10, 20). Slika nativhog
preparata sline gledana svjetlosnim mikroskopom, mijenja se tijekom ciklusa (10, 13, 15, 21). U
prvom dijelu ciklusa, ranoj folikularnoj fazi, nema kristalizacije u obliku paprati (slika 1.), ali kako
se vrijeme ovulacije blizi, a koncentracija estrogena koji utjeée na aldosteron raste, pojavljuje se u
preparatu sline kristali¢i u obliku paprati (slika 2.) koji zauzimaju cijeli preparat za vrijeme vrhunca
koncentracije estrogena, odnosno 1 do 2 dana prije ovulacije (slika 3.). Odmah nakon ovulacije,
koncentracija estrogena pada i opseZzna papratizacija se gubi (slika 4.) ali u luteinskoj fazi ciklusa
moze se ponovno pojaviti bez da je vezana za ovulaciju (slika 5.).
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Slika 1. Nativni preparat sline u folikularnoj fazi, uvecanje 70 x, svjetlosni mikroskop. U
preparati nisu vidljivi kristali. Preuzeto dopustenjem autora: dr. sc. Iva Marolt Banek.
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Slika 2. Nativni preparat sline u folikularnoj fazi, uvecanje 60 X, svjetlosni mikroskop. U
preparati vidljivi kristali koji poprimaju oblik paprati ali ne zauzimaju cijelo vidno polje.

Preuzeto dopustenjem autora: dr. sc. Iva Marolt Banek.

Slika 3. Nativni preparat sline neposredno prije ovulacije, uzet 12 dan od 28 dana ciklusa,
uvecanje 70 X, svjetlosni mikroskop. Cijelo vidno polje ispunjeno je pravilnim kristalima u

obliku paprati. Preuzeto dopustenjem autora: dr. sc. Iva Marolt Banek.
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Slika 4. Nativni preparat sline nakon ovulacije, uvecanje 60 x, svjetlosni mikroskop. U vidnom
polju vidljivi su pojedini kristali u obliku paprati. Preuzeto dopustenjem autora: dr. sc. Iva Marolt
Banek.

Slika 5. Nativni preparat sline u luteinskoj fazi, uve¢anje 70 x, svjetlosni mikroskop. Cijelo vidno
polje ispunjeno je pravilnim kristalima u obliku paprati. Preuzeto dopustenjem autora: dr. sc. Iva
Marolt Banek.
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2.2. PROTOK SLINE

U uputama za koriStenje kuénog mikroskopa za pracenje ovulacije navedeno je da se uzorci sline
uzimaju prije jela i prije pranja zubi. To se moze povezati s moguc¢om stimulaciju protoka zbog

okusa i mirisa hrane te same mastikacije ili drugih podrazaja stimulacije protoka.

Nestimulirana slina je ona koja se lu¢i u uvjetima mirovanja kada nema vanjskih podrazaja kao sto
je npr. zvakanje 1 okus hrane koji bi slali signale u viSe centre ziv€anog sustava i time povecali
stimulaciju slinovnica od strane autonomnog ziv¢éanog sustava, kao $to se dogada kod stimuliranog
lucenja sline (6). Kod nestimulirane sline najvecu koli¢inu sline lu¢i submandibularna Zlijezda (65
%), potom parotidna (20 %) i sublingvalna (5 %). Male Zlijezde slinovnice Iuc¢e oko 10 % sline.

Brzina luéenja je 0.1 — 0.3 mL/min.

Prilikom stimulacije luCenja sline, primjerice pomoc¢u komadi¢a voska, ve¢inu sline luci parotidna
Zlijezda (> 50 %), zatim submandibularna (35 %) te potom sublingvalna i male zlijezde slinovnice
s udjelom od oko 7 do 8 % svaka. Stimulacijom lucenja sline brzina sekrecije moze iznositi i do 7
mL/min (22). Pri obilnom stvaranju sline ionski sastav sline je sli¢niji ionskom sastavu plazme
zbog znatno brzeg protoka sline kroz izvodne kanale, tako da stimulirana slina ima vecu
koncentraciju natrija i klorida u odnosu na nestimuliranu (8). U nestimuliranoj slini koncentracija
Na iona iznosi 15 mmol/L, a u stimuliranoj iznosi 90 mmol/L. Promjene koncentracije Na iona
prati i promjena koncentracije Cl iona pa je u nestimuliranoj slini 15 mmol/L , a u stimuliranoj slini
50 mmol/L. To pokazuje da brzina resorpcije Na i Cl iona ne prati brzinu protoka (8). Istrazivanje
provedeno od strane Rayment i suradnika pokazalo je da se u stimuliranoj slini nalaze manje
koncentracije mucina u odnosu na nestimuliranu. Zbog manje koncentracije mucina, unato¢
povecanoj koncentraciji iona Na i CI, ne dolazi do kristalizacije u obliku paprati, nego se pojavljuju

druge forme kristala (23).

Istrazivanje, koje je provedeno na 81 ispitaniku, pripadnicima oba spola, pokazalo je da stimulacije
protoka imaju utjecaj na pojavu kristala u slini (21). U tom istrazivanju nije se gledala koli¢ina
papratizacije ili izgled kristala nego samo da li je paprat prisutna u nativnom preparatu sline.
Papratizacija je bila vidljiva u 73 % uzoraka u oba spola. Kod ispitanika s pozitivnim nalazom
paprati u nestimuliranim uzorcima (slika 6.) njih 67 % ima vidljivu paprat i u uzorcima uzetim 2
sata nakon stimulacije (slika 7.). Uzorci stimulirane sline pokazuju znakove kristalizacije ali bez

prisutnog crteza paprati (slika 8. 19.).

12



Ana Radov¢i¢, diplomski rad

Slika 6. Nativni preparat nestimulirane sline, uvecanje 60 X, svjetlosni mikroskop. Vidljiva je
potpuna Kristalizacija sline u obliku paprati ( papratizacija). Preuzeto dopustenjem autora: dr. sc.
Iva Marolt Banek.

Slika 7. Nativni preparat sline 2 sata nakon stimulacije, uvecanje 60 X, svjetlosni mikroskop. U
preparati su vidljivi kristali u obliku paprati, ali i nepravilnih formi. Preuzeto dopustenjem autora:

dr. sc. Iva Marolt Banek.
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Slika 8. Nativni preparat stimulirane sline, uvecanje 60 X, svjetlosni mikroskop. Stimulacija

salivacije provodila se zvakanjem parafinskog voska kroz 5 minuta. U preparatu je prisutna

kristalizacija ali nije u obliku paprati nego je dendriticke forme. Preuzeto s dopustenjem autora:

dr. sc. Iva Marolt Banek.
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Slika 9. Nativni preparat stimulirane sline, uvecanje 70 X, svjetlosni mikroskop. Stimulacija
salivacije provodila se zvakanjem parafinskog voska kroz 5 minuta. U preparatu je prisutna

kristalizacija kubi¢ne forme. Preuzeto s dopustenjem autora: dr. sc. Iva Marolt Banek.
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2.3. SPOL

Kod Zena je istrazena veza ciklickih promjena estrogena i pojave paprati u slini s ciljem pracenja
plodnih dana. U¢inak estrogena zapravo je posljedica njegovog djelovanja na aldosteron (8).

Kristali nalik na paprat vidljivi su u preparatima sline kod oba spola. Kod Zena, kao i kod
muskaraca, kristali nalik na paprat nastaju kao posljedica smanjenog utjecaja aldosterona na
reapsorpciju Nai Cl iona u izvodnim kanalima zlijezda slinovnica. Za razliku od estrogena, spolnog
hormona u Zene, testosteron nema cikli¢kih promjena u lu¢enju (5). Kod muskaraca papratizacija
je posljedica djelovanja drugih fizioloskih mehanizama kao Sto je koncentracija kalija u plazmi te
koncentracija angiotenzina Il koja je regulirana unosom soli i vrijednostima krvnog tlaka (24, 25).
Istrazivanje, koje su proveli znanstvenici s HearthMath instituta na ispitanicima nakon potresa
jacine 7.7 Richtera, pokazalo je da i razli¢ita emotivna stanja te stres kod osobe mogu utjecati na
pojavu paprati u slini (26).

Kod muskih osoba na preparatima sline moze se vidjeti puna forma paprati kao i kod osoba Zenskog
spola u ovulaciji (slika 10.), njezini prijelazni oblici (slika 11.), a mozZe i izostati crtez paprati (slika
12).

PR p— <

Slika 10. Nativni preparat sline muske osobe, uvecanje 60 X, svjetlosni mikroskop. Cijelo vidno
polje ispunjeno je pravilnim kristalima u obliku paprati. Preuzeto dopustenjem autora: dr. sc. Iva
Marolt Banek.
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Slika 11. Nativni preparat sline muske osobe, uvecéanje 60 x, svjetlosni mikroskop. Cijelo vidno

polje ispunjeno je, ali su ponegdje nepravilnog oblika kristalima u obliku paprati. Preuzeto

dopustenjem autora: dr. sc. Iva Marolt Banek.

Slika 12. Nativni preparat sline muske osobe, uvecanje 60 x, svjetlosni mikroskop. U vidnom

polju nema kristala. Preuzeto dopustenjem autora: dr. sc. Iva Marolt Banek.
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2.4, MISICNI RAD

Misiéni rad je metabolicki sloZzen proces prilikom kojeg se troSe metaboliti, oslobada toplinska
energija i nastaju nusprodukti te je odrzavanje acidobazne ravnoteze, volumena i sastava tjelesnih
tekucina nuzno za normalnu funkciju organizma u naporu karakteriziranog povec¢anim misi¢nim
radom utjece na rad i drugih organskih sustava (27). Znacajne fizioloSke promjene se registriraju i
u promjenama u prometu tjelesnih tekuéina i elektrolita. Kao posljedica povecane simpaticke
aktivnosti i potroSnje kisika u miSi¢nom radu dolazi do povecanja sr¢anog minutnog volumena i
plu¢ne ventilacije. Simpatikus isto tako izravno utjeCe i na zlijezde slinovnice povecavajuci
izlu¢ivanje sline, a brojni metaboli¢ki procesi u misi¢nom radu podizu koncentraciju aldosterona,

kako bi se u bubreznim kanali¢ima povecala reapsorpcija iona Na i Cl (5).

Pri pretrazivanju literature, nisu pronadeni podatci vezani za papratizaciju sline, ali postoje
istrazivanja koja govore o promjeni sastava sline. Pa su tako tijekom vjezbanja zabiljeZene
poviSene koncentracije proteina u slini §to mozemo povezati s pojacanom aktivnosti simpatickog
zivéanog sustava koji dovodi do stvaranja koncentriranog sekreta sline bogatog proteinima
vezanjem noradrenalina za beta adrenergi¢ne receptore ¢ime dolazi do povecane razine cAMP §to
dovodi pojacane sekrecije proteina u slini (5,8). Povecanu koncentraciju proteina u slini pri
misi¢nome radu potvrduje i istrazivanje koje su proveli Ben-Aryeh i suradnici gdje su utvrdili da
su vrijednosti koncentracije proteina u slini prije vjezbanja bile 138.53 + 72.33 mg/dL, dok se
poslije vjezbanja one povisuju na vrijednost od 224.61 + 121.18 mg/dL (28). Nadene su i poviSene
vrijednosti iona Na u slini nakon vjezbanja. U radu koje su proveli Chicharro i suradnici, razina
iona Na porasla je s vrijednosti od 376.32 ppm (16.35 mmol/l) na vrijednost od 836.17 ppm (36.36
mmol/l) (29). S obzirom na to da je pojava paprati u slini posljedica interakcije elektrolita s
mucinom, a nakon vjeZbanja su dokazane poviSene koncentracije iona Na i mucina, unato¢
povisenoj koncentraciji aldosterona, mozemo pretpostaviti da ¢e se kristali paprati u slini javljati
tijekom 1 nakon miSi¢nog rada. Takoder, poviSene koncentracije mucina mogu dijelom objasniti 1

pojavu guste sline nakon vjezbanja (30).

lako nisu pronadeni podatci o kristalizaciji sline tijekom vjezbanja pronaden je podatak da
povecana fiziCka aktivnost ima utjecaja na stvaranje kristala u slini. Istrazivanje, koje su proveli

Zvir 1 suradnici na 70 ispitanika, ispitivalo je povezanost pojave crteZi paprati s razinom fizicke
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aktivnosti osobe. Rezultati su pokazali da je izrazeniji crtez paprati vidljiv kod fizi¢ki aktivnijih

studenata dok kod onih manje aktivnih on izostaje (31).

2.5. PATOLOSKA STANJA

Slina kao lagano dostupna tjelesna tekucina i test papratizacije kao jeftina i lagano izvediva metoda
mogla bi se Kkoristiti i u dijagnostici nekih bolesti i stanja gdje su poviseni ionski parametri Na i CI

u slini te koncentracije proteina u slini, kao na primjer za Sjorgenov sindrom i cisti¢nu fibrozu.

Sjogrenov sindrom je kroni¢na autoimuna bolest nepoznate etiologije koju karakterizira suhoca
usne Supljine i o¢iju uzrokovana destrukcijom zlijezda slinovnica i suznih Zlijezda (4). U slini
osoba oboljelih od Sjogrenova sindroma pronadene su vise koncentracije Na i Cl te poviSene
koncentracije proteina. Istrazivanje Kalka i suradnika navodi koncentraciju proteina u stimuliranoj
slini u vrijednosti od 0.6 g/L kod zdravih ispitanika dok je ta vrijednost kod osoba oboljelih od
Sjogrenova sindroma 1.2 g/L (31) (32). Stuchell i suradnici u svom istrazivanju dokazuju 3 puta
vecée koncentracije iona Na i Cl u slini osoba koje boluju od primarnog Sjogrenovog sindroma u
odnosu na njihovu koncentraciju kod zdravih ispitanika (33). Te dvije povisene komponente u slini
uvjeti su za pojavu kristalizacije u obliku paprati. Test lakrimalne papratizacije, uz mjerenje
protoka stimulirane i nestimulirane sline, koristi se u Klinici u dijagnostici Sjogrenova sindroma,
ali neka istrazivanja navode da bi test papratizacije bilo moguce napraviti i koristeci se slinom i da

bi ta metoda bila dobra kao metoda probira bolesnika (34, 35).

Cisti¢na fibroza je nasljedna bolest egzokrinih Zlijezda. Kod nje dolazi do mutacije CFTR (eng.
Cystic Fibrosis Transmembrane Conductance Regulator) gena zbog ¢ega dolazi do poremecene
funkcije kloridnih kanala i time dolazi do povisene koncentracije kloridnih iona u sekretu
egzokrinih Zlijezda, medu ostalim u suzama, slini i znoju tako da je zlatni standard u dijagnostici
cisti¢ne fibroze mjerenje koncentracije kloridnih iona u znoju (36). Kako do poremecene funkcije
kloridnih iona dolazi i u Zlijezdama slinovnicama, istraZzivanja su provedena kako bi se utvrdile
promjene u koncentracijama Na i Cl iona u slini oboljelih od cisti¢ne fibroze te time ispitala
mogucénost dijagnosticiranja cisticne fibroze putem sline. U istraZivanju koje su proveli Goncalves
1 suradnici zabiljeZene su poviSene vrijednosti Na 1 Cl iona u slini kod oboljelih od cisti¢ne fibroze
u odnosu na zdravu populaciju (37). Baros da Silva Modesto i suradnici provode istraZivanje u

kojem dokazuju ¢ak 180 % povecanje koncentracije ukupnih proteina sline kod djece oboljele od
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cisti¢ne fibroze u odnosu na zdrave ispitanike (38). Te poviSene vrijednosti proteina i iona mogle

bi dovesti do formiranja kristala oblika paprati u nativnom preparatu sline.
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U nativhom preparatu sline susenom na sobnoj temperaturi i promatranom svjetlosnim
mikroskopom mozemo uociti razlicite forme kristala. Kristali mogu prekrivati cijeli preparat i biti
u formi paprati. Ta se pojava naziva papratizacija (eng. ferning). Takoder, kristali mogu biti i u

drugim formama, npr. kubi¢nim ili dendriti¢cnm (13).

Za pojavu kristala u obliku paprati u slini potrebna je optimalna koncentracija Na i Cl iona u slini
te mucina. Na koncentraciju Na i CI iona u slini najveéi utjecaj ima aldosteron, hormon
nadbubrezne zlijezde, dok koncentracija mucina ovisi o stupnju podrazenosti autonomnog
zivcanog sustava. Kod uzoraka stimulirane sline, iako su koncentracije Na i CI iona viSe nego u
nestimuliranoj, zbog manje koncentracije proteina (mucina) izostaje karakteristiCan crtez paprati

ali mozemo vidjeti kristale drugih oblika (21).

Najveci dio radova bavi se povezano$¢u pojave paprati i estrogena u periovulatornom razdoblju.
Do papratizacije dolazi zbog poviSenja koncentracije estrogena neposredno prije ovulacije, tj.
njegovogas utjecaja na aldosteron. Aldosteron je hormon koji utje¢e na reapsorpciju Na i Cl iona
u kanalima Zlijezda slinovnica, tj. njegovo smanjeno djelovanje povecava koncentraciju Na i CI
iona u slini zbog smanjenja njihove reapsorpcije. Estrogen fizioloski smanjuje koncentraciju
aldosterona (5). Pojavu paprati pred ovulaciju u slini ne nalazimo samo kod ljudi, nego i kod
Zivotinja, a ujedno nalazimo i u drugim tjelesnim teku¢inama kao $to je cervikalna sluz (39 — 41).
Zbog toga se papratizacija u slini navodi kao jedna od metoda prirodnog planiranja obitelji (eng.
Natural Family Planing) uz prac¢enje bazalne temperature, kontrole cervikalne sluzi i ostalih metoda
(3). Na trzistu se mogu naci brojni mini mikroskopi razvijeni upravo za ovu svrhu. Prednost takve
metode bi bila njena jednostavnost i ekonomic¢nost te mogucnost da Zena samostalno prati svoje

plodne dane.

Ipak, ta metoda nije dovoljno pouzdana i specificna iz razloga $to papratizaciju u slini nalazimo i
u stanjima nevezanim za visoku razinu estrogena te tako ona nastaje kod zena i u drugim dijelovima
spolnog ciklusa, a ne samo neposredno prije ovulacije. Takoder, kristalizacija u obliku paprati u
slini nije karakteristicna samo za Zenski spol, ve¢ je nalazimo i kod osoba muskog spola §to nam
govori 0 mnogo vecem broju faktora koji utjeCu na njenu pojavu, a koju moZzemo povezati s
promjenom u sastavu sline. Promjena u sastavu sline dogada se u mnogim fizioloskim stanjima
kao Sto je miSi¢ni rad te ostalim stanjima koji utjecu na simpaticki i parasimpaticki ziv€ani sustav.

Osim toga promjene u sastavu sline pojavljuje se 1 u nekim patoloskim stanjima.
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Pojava kristala u slini vezana je za sastav sline tj. medudjelovanje iona Na i Cl sa proteinima
(mucinom). Kada je koncentracija iona Na i Cl u slini visoka uz prisustvo mucina, kao kod Zena u
periovulatornom razdoblju, dolazi do kristalizacije sline u obliku paprati. Kada je koncentracija
iona Na i Cl visoka, ali bez popratne visoke koncentracije mucina, kao kod pove¢anog protoka u
stimulaciji lu¢enja sline, pojavljuju se kristali drugih oblika koji ne zauzimaju tipi¢nu formu
paprati. Kako tesko moZemo utjecati na stimulaciju salivacije, koju mozemo potaknuti samim
mirisom 1 razmi$ljanjem o hrani, slika kristala paprati u slini moze izostati. S druge strane, druga
fizioloska stanja, osim visoke razine estrogena, mogu dovesti do pojave crteza paprati u slini pa se
tako, zbog visoke nespecifi¢nosti u njihovom javljanju, kristali u obliku paprati u slini ne smatraju
dovoljno pouzdanom metodom koja bi se mogla koristiti ni u praéenju plodnih dana ni kao metoda

probira bolesnika kod nekih bolesti.
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