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Sa¥etak - Pod njubom ili olfakcijom podrazumeva se sposobnoest primanja, provodenja 1 prepoznavanja mirisa. Svojim brojnim
vezama sa limbiekim sistemom i retikulamom formacijom, olfaktivni sistem utite na regulaciju brojnih vegetativaih, viscerzlmb
funkcija | seksuainog ponadanja. Kako estropen i progesteron protektivno utiéu na mirisnu funkciju, promene njihovog nivoa u
odredenim Fizioloskim stanjima Zene (trudnoda i klimakierijum) utidu na sposobnost osedaja i prepoznavanja murisa Rad je abavijen
na Klinici za bolesti uva, pria i nosa u Novem Sadu Ukupno je ispitano 80 7ena od kojih je 20 Zivotne dobi 20-30 goding, 20 Zena
j¢ bilo iste Zivotne dobi u prvom trimestry trudnode, 20 Zena starosti 41-30 godina sa znacima premenopauee | 20 Zena iste Zivotne
dobi u postmenopauzi, Za ovo merenje upotreblien je olfakiometar po Fortunato-Niccoliniju, Nekon sprovedenog merenja po talno
utvrdena proceduri dobijeni rezultati su ukazali da su u trudnod: pragovi percepeije 1 identifikaicje mirisnih materija neito nizi u od-
nosu na nepravidne Zenc iste Fivotne dobi. ali bez statistitki znatajne razlike (p=0.03). Ove promene mirisne funkcije u trudnoéi ob-
jadnjavaju se kake ps:hitkim promenama kod trudnica tako i promenom njlhovog hermonalnog statusa. U klimaklerijumi - u
postmenopauzl doiazi do statisticki znafajnog pada olfakiorne sposobnosti (p=0.011, 5to se objadnjava padom nivea pelnih honmona,
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Uwvod

Pod njuhom ili clfakcijom podrazumeva se spo-
sobnost primanja, provodenja | prepoznavanja miri-
sa. Vaznost mirisa za ¢oveka se ogleda u tome Sto
najvise od svih osetnih organa uti¢e na duSewvno
raspolozenje. Svojim brojnim vezama sa limbickim
sistemom i retikularnom  formacijom, olfaktivoi
sistem uti¢e na regulaciju brojnih vegetativnih, vis-
ceralnih funkecija 1 seksualnog ponasanja. Ucestvuje
u stvaranju emocifa 1 uskladivanju visceralnog |
vegetativhog odgovora na neka emocionalna stanja.
Takode, predstavlja vezu izmedu visih kortikalnih
funkcija i1 endokrinog sistema. Za obradu sloZenih
olfaktivnih  informacija, posebno za sposobnost
diskriminacije mirisa, kljuéna uloga pripada orbi-
tofrontaino) kori [1].

Ni do danas se mirisne materije ne mogu klasi-
fikovati kao 3to je to sludaj sa bojama i tonovima;
po talasnoj duzini ili broju oscilacija, Boje i tonovi
kontinuirano prelaze jedni u druge i &ine celovit mz,
dok se kod mirisa ne mozZe napraviti takva klasi-
fikacija, jer ne postoje ni hemijski ni fiziCki para-
metri koji bi bili zajednicki svim mirisima. S obazi-
rom na to da se ne moze izvrsiti precizna diferenci-
jacija i klasifikacija mirisa oni se od strane raznih
autora razlidito klasifikuju.

Na osnovu brojnih psiholoskih testova i istra-
zivanja karakteristika akcionih potencijala od vedi-

ne autora najprihvatljivija je podela o postojanju se-
dam razhéitth primarnih mirisnih drazi: kamforne,
modusne, cvetne, mentolne, eterske, jetke | gnjilne.
Treba naglasiti da niko ne moze tvrditi da je to
konacan popis primarmh mirisnih osecaja upravo 1z
spomenutog razloga da ne postoje parameirl kojt bi
bili zajedni¢ki svim marisima [2].

Fako estrogen i progesteron protektivao utiéu na
mirisnu funkciju, promene njihovog nivoa u odre-
denim fizioleskim stanjima Zene (trudnodéa i klimak-
terjjum) ulitu na sposobnost osedaja | prepozna-
vanja mirisa.

Klimakterijum je normalan prelazni dogadaj iz-
medu generativnog doba - doba potpune funkcije
jajnika i senijuma, kada potpuno prestaje funkcija
jajnika, Menopauza podrazumeva prestanak men-
struacijskih krvarenja, tj. poslednju menstruaciju pa
s¢ kaZe da je menopauza simptom klimakterijjuma.
Pertod pre menopauze naziva se premenopauza, a
nakon menopauze nastupa doba postmenopauze.
Potrebno je da prode godina dana nakon menopauze
bez krvarenja da b1 se moglo govoriti o postmeno-
pauzi. Postmenopauza se deli na ranu, u kojoj je jod
ofuvana endokrina tfunkcija jamika, u kojoj omi jos
stvaraju 1zvesnu kolidinu estrogena t kasnu post-
menopauzu koju karakterife potpuni prestanak fun-
keije jajmika. Kasna postmenopauza se jos naziva i
senijum. Prema vedini autora klimakterijum pofinje
oko 40. godine Zivota Zene i traje desetak godina.
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Skradtenice
HCG - horionski gonadotropin
HPL - humani placentarni lakiopen

PP = prag percepcije ispitivanih mirisnih matcrija
Pl - prag identifikacije ispitivanih mirisnih materija
TP - tareshold of perception

Ti - threshold of identification

Smanjena endokrina funkcija jajnika dovodi do pa-
da nivoa Fenskih polnih hormona (estrogena i pro-
gesterona u prvom redu), a $to narusava funkeion-
alnu spregu diencefalon-hipofiza-jajnik, sto dovodi
do poremecaja i drugih hormonalnih funkcija, kao i
izmene funkcije drugih organskih sistema [3].
Implantacijom oplodenog jajaSca i razvitkom
posteljice razvijaju se u organizmu trudnice znaca-
Jne promene, koje su uzrokovane preplavljenjem or-

ganizma hormonima, koji luée éelije trofoblasta -

posteljice. To su: horionski gonadotropi (HCG), es-
trogeni, progesteron 1 humani placentarni laktogen
(HPL). Izlufivanje estrogena, progesterona | HPL-a
postepeno se povecava sve do kraja trudnode. Ti
hormoni dovode od znalajnih morfolodkih 1 funk-
cionalnih promena gemitalnih organa, ali i do pro-
mena metabolizma potove svih organa i1 organskih
sistema u trudnoci [4].

Poznato je da je neuroepitel organa mirisa direk-
tno 1zloZen spoljadnjoj sredini 1 samim tim je pove-
¢ana moguénost njegovog povredivanja Stetnim
noksama 1z okoline [3 [| ]g

Cilj rada je bio da se odrede standardi za prag
percepcije i prag identifikacije za ispitivane mirisne
materije u trudnoéi 1 postmenopauzi kao i njihov
uticaj na mirisnu funkciju.

Materijal i metode

Rad je obavljen na Klinici za bolesti uva, grla i
nosa u Novom Sadu. Ukupno je ispitano 80 Zena od
kojih je 20 Zivotne dobi 20-30 godina, 20 Zena je
bilo iste Zivotne dobi u prvom trimestru trudnode,
20 Zena starosti 41-50 godina sa znacima premeno-
pauze i 20 Zena iste #ivotne dobi u postmenopauzi.

Grupu ispitanika su safinjavali dobrovoljei i
pacijenti ORL Klinike u Novom Sadu, nepusaci bez
akutnih 1 hroni¢nih rinoloskih oboljenja, kao i pol-
poze nosa i devijacije nosne pregrade, te bez opitih
roni¢nih oboljenja. Ispitanice nisu smele na svom
radnom mestu biti izloZene 3tetnim faktorima sa
predominirajuéim uticajem na organ mirisa (naftna,
emijska, kozna industrija, industrija boja i lakova |
sl.).

Za ovo merenje upotreblien je olfaktometar po
Fortunato-Miccoliniju. Aparat se sastoji od Sest ci-
lindri¢nih boca kapaciteta 530 com, u koje se stavlja
mirisna supstanca (anethol-4, phenyl-ethyl-alco-
hol-PH, citral-C, menthol-M, vanilline-V, pyridin-
F). Mirisna supstanca zauzima 30 ccm, a preostalih
500 cem &ini vazduh,

Ispitivanje zapoCinje insuflacijom 5 ccm namiri-
sanog vazduha u nos ispitanice. U slucaju da ispiti-
vana oscba ne oseca miris ili ga oseca ali ga ne
moZe imenovati, potrebno je ponoviti postupak sa
vecom Koli€inom vazduha (10,15,20 cem) 1 na taj
naiin ulvrditi prag perc:epcue {PP] i prag identi-
fikacije (PI) za svaku ispitivanu mirisnu supstanct.
Postupak se ponavljan za svih Sest ispitivanih miris-
nil materija.

Rezultati

Proseéne vrednosti PP-a za ispitivanc mirisne
materije kod Zena Zivotne dobi 20-30 godina su 6,21
ccm vazduha, a Pl-a 7,96 cem [6]. Prosecne vred-
nosti PP-a za ispitivane mirisne materije kod Zena
#ivotne dobi 20-30 godina u prvom trimestru trud-
noce su 5,38 cem vazduha, a Pl-a 6.71 cem.,
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Grafikon 1. Odnos praga percepcije mirisnih materija kod trud-
nih Zena starosti 20-30 g. (Zt) i negravidnih Zena starosti 20-30
g ()

Legenda: A - anethole, PH - phenyl-ethyl-alcohol, C - citral, M
- menthol, V - vanillin, P - pyridin

Graph 1. The relation between perception ihreshold of scents in
pregunant women aged 20-30 (Fp) and nonpregnant women
aged 20-30 (F)

Legend: A - anethole, PH - phenyl-ethvl-alcohol, C - citral, M -

menthol, V' vanillin, F - pyridin

Vrednosti PP-a mirisnih materija kod trudnica su
neito nize, ali ne postoji statisticki znadajna razlika
za stepen poverenja od 95%.

Vrednosti PI-a mirisnih materija kod trudnica su
neito niZe, ali nisu statisticki znacajne za stepen
greske od 5%. Proseéne vrednosti PP-a za ispitivane
mirisne materije kod Zena u premenopauzi fivotne
dobi 41-50 godina su 9,38 ccm vazduha, a Pl-a
12,79 cem. Prosecne vrednosti PP-a za ispitivane
mirisne materije kod #ena u postmenopauzi Zivotne
dobi 41-50 godina iznose 12,58 cem vazduha, a Pl-a
16,00 ccm.,

Vrednosti PP-a mirisnih materija kod Zena u
postmenopauzi statisticki su znacajno vide (p<0,01).
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Grafikon 2. Odnos praga idenufikaciie mirisn:h materija ked
trudnih Zena starosti 20-30 g, Z1) 1 negravidnih Zena slarosti
20-30 g. (Z)
Legenda: kao na gralikonu 1.
Grraph 2. The relation bepween identification threshold of scenis
in pregnant women aged 20-30 (Fp) and nonpregnant women
aged 2i-30 (F)
Legend: same as in graph. 1.
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Grafikon 3. Odnos praga pcrcep::ij-., mirisnin materi;a kod Zena
u postmenopauzi starosti 41-50 g (Zm) i Zemau premenopanz
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Gruph 3. The relation berween perception threshold of scents in
premencpausal women aged 41-50 (Fm) and postmencpausal
wamen aged 41-20 (F)

Lepend. same as in graph. 1

Sa 99% pouzdanosti mozZe se tvrditi da su vred-
nosti Pl-a kod Zena uw postmenopauzi statisti¢ki
znacajno vise.

Diskusija

Razlitiii rezultati kod ispitivanja mirisne funk-
cije u trudnoéi koji se nalaze u literaturi mogu biti
uslovijeni time Sto se u radovima retko precizino na-
vodi starost trudnode, a mirisna funkcija se tokom
trudnoce m::nlja Takva promena je, kako je wed
navedeno, uslovljena nivoom poelnih hormona u
razliCitim periodima trudnoce. Haggestrom i sarad-

Savovic §, [ sar. Oseéaj mirisa u trudnodi i postmenopauzi
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Grafikon 4. Odnos praga identifikacije mirisnih materija kod
I¢na u postmenopauzi starosti 41-30 g (Zm) | fena u premeno-
pauzi starosti 41-50 g, (Z)
Lependa: kao na arafikonu 1.
Graph 4. The relation between identification threshold of scenis
in premenopansal women aged 41-50 (Fm) and postmeno-
pausal women aged 41-30 (F}
Legend: same as in graph. 1.

nici dokazali su vezu izmedu nivoa estrogena u krvi
| reakcije kako respiracijske tako 1 olfakcijske
sluznice nosa.

Porededi grupu od 20 trudnica prosedéne starosti
25,2 godine u prva tri meseca trudnoce sa grupom
od 20 ispitanica prosecne starosti 25,3 godine koje
nisu trudne dobijamo razliku u pragu percepcije

(PP} 1 pragu identifikacije (PL} za ispitivane mirisne
matarl_]e i ona nije statisticki znadajna (grafikoni
[, 2).

FiSer nalazi da u prva dva meseca trudnoée pos-
toji 1zrazita hiposmija pracena parosmijom. Olfak-
¢ijska funkeija po njemu postepeno raste do sedmaog
meseca trudnoce 3o se poklapa sa postepenim po-
rastom nivoa hormena i minimalmim padom olfakei-
Jske funkcije u osmom i devetom mesecu trudnoce
[7]. Gilbert i Wysocki [8] i Eggeret i saradnict [9]
nalaze snifenje praga percepcije i identifikacije mi-
risa u trudnoc¢i. Pojacana osetljivost ili nepodnos-
ljivost prema nekim mirisima ili slabljenje mirisne
funkcije za neke mirise koji se javljaju kod pojedi-
nih trudnica jesu deo psthickih promena v trudnodi.

Analizom rezultata iz grupe od 20 Zena pro-
seCne starost: 48,65 godina koje su najmanje tri go-
dine u postmenopauzi sa grupom od 20 Zena pro-
sefne starosti 45,15 godina koje su zdrave 1 nisu
prema hormonskom statusu u periodu premenopa-
uze, zapaZza se slabija olfaktorna funkcija kod zena u
postmenopauzi sa 99% pouzdanosti kako u odredi-
varju praga percepcije. tako 1 praga identifikacije za
Ispitivane mirisne materije (grafikoni 3,4).

Schiffman 1 saradnici [10] dokazali su smanjenu
olfakeijsku funkciju Zena u postmenopauzi na grupi
od 56 ispitanica, % ene koje su u postmenopauzi bile
na supstitucione] hormonske] terapiji nisu pokazale
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smanjenu olfakcijsku sposobnost. Zachariasen [11] i
Trombelli 1 saradnici [12] nalaze smanjenu kako ol-
fakcijsku tako i gustusnu funkciju u menopauzi.
Nasuprot prethodnim autorima i nadem istraZivanju
Fiser nalazi u grupi od 45 Zena u postmenopauzi
izrazito niske pragove percepcije i identifikacije
ispitivanih mirisnih materija.

Zakljuéak
U trudnoéi su pragovi percepcije i identifikacije

mirisnih materija nedto nizi u odnosu na negravidne
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zene iste Zivotne dobi, ali bez statistitki znacajne
razlike. Sve promene mirisne funkcije u trudnodi
objasnjavaju se kako psihickim promenama kod
trudnica tako i njihovim hormonalnim statusom. U
klimakterijumu - u postmenopauzi dolazi do znadaj-
nog pada olfaktorne sposobnosti, §to se objasnjava
padom nivoa polnih hormona,
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Summary

Introduction

Olfaction iy considered to be the ability to; perceive, conduct
and recoghize seemis and oders, With ity numerous connections
to the fimbic system and reticutar formation, the oifactory svs-
tem affects regulation of numerous vegerative funciions, wis-
ceral functions and sexuwal behavigr. Since estrogen and
progesierone protect the olfactory function, changes in their
feveds in particular phvsiological states in women [in pregracy
and posmenopause) exert an influence on the abiity to feel and
recogaize smelis, It has its role in creating emotions and ad-
justment of viscerad and vegetative response ia particuiar emo-
tionaf states. Also, it represents the connection between higher
corfical functions and the endocrine system,

Material and methods

Cur lnvestipation was performed at the Ear, Noge and Throat
Chimic jn Navi Sad. The research included 30 frealthy women
classified intg 4 groups, 20 women aged herween 20 and 100 20
wamen in the first trimester of pregnancy aged berween 20 and

Key words: Smell; Olfaction Disorders; Pregnancy; Postmenopause
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30 20 premenapansal women aged between 41 and 56, and 20
women gt feast 3 years in postmenopause, aged berween 41 and
30, For our research we used an olfactometer and the
Fortunato-Niccoltsi method,

Results and discussion

In pregrancy the thresholds of perception (TP} and raenfifica-
tign (T of examined subsiances were shghtly lower in com-
parison o noipregnant women of the same ages, bul without
amy statistical significance (p=0.03). In climacteric-postmenc.
pawsal women there was a significant decrease of oifaciory
ability in comparison to nonmmencpausal women of the same
ages (p=3.0/)

Conclusion

All changes of the olfactory function in pregnancy are expia-
fned by menial changes of pregnant women as well as their
frormonal status. Significant decrease of olfactory alifity in
postemnopause is explained by decline in rexual hormone lev-
efs



