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Pérmbledhje

Pér trajtimin e sémundjeve periodontale preferohen kombinime antibiotikésh me géllimin e
goditjes s€ florés bakteriale sipas karakteristikave t€ saj, acrobe anaerobe, gram negative dhe gram
positive, ku antibiotiké t€ caktuar veprojné mbi baktere t€ caktuara. Nga literatura jané mbledhur
t€ dhénat mbi efektet anésore té disa antibiotikéve, mundgsisht t€ shprehura né€ pérqindje, mé t&
cituarit né recetat peridontale. Kéto t€ dhéna jané renditur sipas antibiotikut t& pércaktuar.

NEé rastin e dhénies s€ njé recete, e rrezikojmé pacientin pér: 5% alergji, 3% nefrit, 2-2.5%
probleme hematologjike, 5.5% probleme gastrointestinale, 2% shqetésime né sistemin nervor, 5.5%
shenja alergjike né 1€kur€, probleme me elektrolitet, shfaget né pérqindje t€ vogél. Ndérveprimi
me medikamente t€ ndryshme €shté 1 pranishém pothuajse né té gjitha rastet! Prekja e sistemeve
né total Eshté 4%: vlera maksimale shprehet n€ 1€kur€, vlera minimale tek sistemi nervor.

Alergjia e kryqézuar né vlerén e larté t&€ saj, shprehte ngjashmérin€é strukturale té
antibiotikéve! Dhénia e nj€ recete vé n€ balancé pérqindjen e efekteve anésore, pérqindjen
e rezistencés bakteriale dhe pérqindjen e suksesit t€ dozés sé rekomanduar té antibiotikéve.

Fjalé celés: antibiotike, efekte anésore, periodontologyi.

SIDE EFFECTS OF A GROUP OF ANTIBIOTICS, THE MOST USED IN THE PERIODONTAL
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TREATMENT
Abstract

For periodontal treatment we preferred antibiotic combinations, with the aim of hitting
bacterial flora, according to its characteristics, aerobic anaerobic, gram-negative and gram-
positive, with certain antibiotics that act on certain bacteria. From literature are gathered
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data on the side effects (preferably expressed in percent) of some antibiotics, the favorites
in periodontal recipes. These data are sorted by determining antibiotic.

In the case of providing periodontal prescription, patient is in risk for 5% allergy, 3%
nephritis, hematological problems 2-2.5%, 5.5% gastrointestinal problems, 2% disturbance
in the nervous system, 5.5% allergic signs on the skin, problems with electrolytes displayed
in minor of percentage. Interaction with different medications is present in almost all cases!
Touching the body systems is in total of 4%, the maximum value is expressed in the skin,
the minimum value on the nervous system.

Cross allergies is in high value, because of the expressed structural similarity of antibiotics!
Giving a recipe, we’ve balance the % of side effects, the percentage of bacterial resistance
and the % of the success of the recommended dose of antibiotics.

Key words: antibiotic, via side effects, periodontology.

HYRJE

Sémundjet periodontale, si grup sémundjesh qé shkaktohen nga kombinim bakteresh dhe floré
e ndryshueshme bakteriale orale, nevojitin trajtim jo vet€ém dentar lokal, né njésité dentare, por
me raste t€ vecanta shogéruar edhe me kombinim antibiotikésh oral, me veprim sistemik. Sipas
patologjive orale, mund té jepet me receté njé€ antibiotik ose njé kombinim antibiotikésh. I gjithé
dallimi midis kétyre dy formave t€ recetave ekziston né dozimet e antibiotikéve. Nése tek receta
teke preferohet njé doz€ prej 500 mg, pér recetat me dy antibiotiké, dozat zbresin n€ 250 mg, pér
secilin antibiotik né grupin e kombinuar t€ antibiotikéve. Preferohen kombinime antibiotikésh
me gé€llimin e goditjes s€ florés bakteriale sipas karakteristikave té saj, aerobe anaerobe, gram
negative dhe gram positive, ku antibiotiké t€ caktuar veprojn€ mbi baktere t€ caktuara. Cdonjéri
prej antibiotikéve té pérzgjedhur, éshté i efektshém vetém né rastin kur kyretazhi periodontal éshté
1 ploté, né t&€ kundért gradualisht mund té kalojm& né shfagen e periodontit refraktar. Sipas njé
studimi mbi efektet e antibiotikéve t€ kombinuar, amoksiciliné dhe metronidazol, pas kyretazhit té
ploté, aplikimi i antibiotikéve ¢on né€ rezultate klinike shumé mé t€ mira krahasimisht me trajtimin
periodontal, vetém me kyretazh mekanik. Po sipas kétij studimi, ky kombinim i antibiotikéve
lufton T. forsythia, n€ ményrén e parandalimit té ri-kolonizimit, deri n€ 6 muaj pas trajtimit. Ky
element mendohet se pércakton stabilitetin aftagjaté té pritshmérisé sé trajtimit periodontal.V

Kombinimi 1 mikrobiologjisé periodontale dhe terapisé me antibiotiké, kualifikohet si shtrirje
normale e trajtimit periodontal, ndjekur nga diagnostikimi i duhur klinik.®

MATERIALE DHE METODA

Nga literatura jan€ mbledhur t€ dhéna mbi efektet anésore t€ disa antibiotikéve, mundésisht t&
shprehura né pérqindje, mé té cituarit n€ recetat peridontale. K&to t€¢ dhéna po i rendisim sipas
antibiotikut.

Amoksicilina shkakton né aplikim hipersensibilitet t€ realizuar me ané t€ reagimit t€ kryqézuar
dhe sensibilitetit kundrejt produkteve té degradimit me hidrolizé alkaline. Reaksioni alergjik qé
paragesin penicilinat shkon né€ fashén 5-8%, shoku anafilaktik po kundrejt penicilinave shfaget
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né intervalin 0.05%, pasi ndodh rrallé.®) Nefritet, eozinofilia, anemia hemolitike jané té tjera
efekte anésore g€ mund t€ shoqérohen edhe me lezione tipike orale. Nauseté, t& vjellat, diarreja,
problemet gastrointestinale paraqiten né rastet e aplikimit t€ dozave t€ médha orale. Kandidoza
vaginale shkaktohet shpesh nga aplikimi i ampicilin€s dhe i amoksicilinés.

Cefalosporinat shfaqin hipersensibilitet qé éshté né té njéjtin ritém si tek penicilinat. Struktura
kimike e cefalosporinave ndryshon disi nga penicilinat dhe pacientét alergjiké kundrejt penicilinave
mund té€ mos shfaqin hipersensibilitet nga cefalosporinat. Reaksionet alergjike shkojné né shifrat
5-10%. Injektimi intravenoz i cefalosporinave mund té€ shkaktojé tromboflebite, toksicitet renal,
crregullime hemorragjike, qé jané t€ njé€jtat probleme.

Tetraciklina ka efektet anésore gastrointestinale, nausea, t€ vjella, diarre. Tetraciklinat modifikojné
florén normale intestinale, duke frenuar mikroorganizmat koliformé, dhe lejojné mbiprodhimin
e pseudomonasve, proteusve, klostridiumeve. Kandidoza vaginale shogérohet me marrjen e
tetraciklinave.® Tetraciklinat fiksohen né strukturén e dhémbéve t€ sapoformuar, gjaté marrjes sé
medikamentit né periudha t€ caktuara té shtatzanis€, né moshén e krijimit t€ fetusit. Toksiciteti hepatik
shfaget né rastet kur pacientét kané patur mé paré€ insuficensé hepatike, ose kur tetraciklina jepet né
rrugé intravenoze. Toksiciteti renal ndodh kur tetraciklina jepet bashké me diuretikét, pasi kryejné
retensionin e produkteve té azotit. Toksiciteti indor lokal shfaget me trombozat venoze. Sensibiliteti
ndaj drités &shté nj€ tjetér efekt an€sor. Nausetg, té vjellat, marrje mendsh shfagen né pérqindjet 35-
70%.9

Makrolidetkané efekte gastrointestinale, siintoleranca gastrointestinale, qé lidhet me stimulimin e motilitetit
t€ zorrés. Mund t€ japin hepatit akut me temperaturé, ikter. Shumica e pacientéve mund t& pérmiré€sohen
pas ndérprerjes sé medikamentit, por mund t€ rishfagen ankesat pas ri-administrimit t€ tij. Reaksionet
alergjike pérfshijné temperaturén, eozinofiliné dhe rashin. Makrolidet mund t€ rrisin pérgendrimet serike
t€ shumé barnave, si: teofilina, antikoagulantéve oral, ciklosporinave dhe metilprednizolonit. Eritromicina
rrit pérgendrimet plazmatike t€ digoksinés orale, duke rritur biodisponibilitetin ¢ saj.

Azitromicina dallon nga eritromicina dhe klaritormicina, pér shkak té karakteristikave
farmakokinetike. Njé dozé azitromicine prej S00 mg siguron pérgendrime plazmatike té uléta prej
0.4 mcg/ml. Azitromicina depérton miré né shumicén e indeve me pérjashtim té léngut cerebral,
10-100 heré mé t€ larta se pérgendrimet plazmatike. Gjysmé jeta indore &shté 2-4 dit€ dhe siguron
gjysmé jeté eleminimi af€rsisht 3 dit€. K&to veti lejojné dhénien e azitromicinés njé heré né dité
dhe shkurtimin e kohézgjatjes s€ terapis€. Ajo duhet t€ merret 1 ose 2 oré para ushqimit. Nuk
bashkévepron me barnat e tjera né dallim nga eritromicina dhe klaritromicina.®

Metronidazoli &shté antiprotozoar me aktivitet t&¢ fuqishém antibakterial kundér anaerobéve,
klostridium. Doza orale 250 mg depérton né 1éngun cerebrospinal. Metabolizohet né hepar.
Vaginoza bakteriale trajtohet miré me metronidazol. Nausea, diarreja, stomatiti, neutropenia jané
efektet an€sore mé t€ shpeshta. Metronidalzoli i ofron periodontologut (terapeft-it) avantazhe né
gravitetin e efikasitetit dhe relativisht t& efekteve t& vogla, t& lehta, anésore. Eshté antibiotik ndaj
t€ cilit anaerobét e dyshimté jané akoma né krijim té rezistencés klinike.®

REZULTATE

Pér penicilén jané regjistruar kéto t€ dhéna:
- atoksike ;
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alergji reaksion anafilaktik, IgE 10%, utikarie-rash 6-9% eozinofili 1-2%, reaksion i voné
IgG/IgM: 1-5%j;

nefrit: temperaturé, eozinofili, hematuri: 1-2%;

reaksione hematologjike: anemia hemolitike, imunotrombocitopenia, leukopenia 1-5%;
sistemi nervor: veprimi epileptogen, encefalopatia;

sistemi gastrointestinal: diarre, kolit pseudomembranor, disbakteroze;

alergji e kryqé€zuar 10%;

probleme né ekuilibrin e elektroliteve (Na, K).

Antibiotikét me spektrum t€ gjeré kundérindikohen tek femrat epileptike, qé pérdorin kontraceptivé

orale.®

Pér cefalosporinat jané regjistruar kéto t€ dhéna:

Jané atoksike, efektet anésore shfagen me shpeshtésiné 1-10%;
alergjia: urtikarie, shenjat morbiliforme, eozinofilia, 1-2%;
probleme gastrointestinale 4%;

reaksione hematologjike 2%;

intoleranca ndaj alkoolit;

pengon aftésin€ fokusuese proteinike t€ bilirubinés - verdhéz;
nefrotoksicitet, nefrit alergjik intersticial i rikthyeshém.

Indikohet né rastet me:

infeksione té organeve gjenitale femérore;
meningit;

infeksione té rrugéve t€ urinimit;
infeksione té 1€kurés;

profilaksi kirurgjikale.

Ndérveprimet me medikamentet teofiling, streptomiciné.

Tetraciklina, nga t& dhénat e literaturés, del se:

shkakton ngjyrime n€ dhémbé,
shgetésime gastrointestinale,
alergji (rrallé!),
fotosensibilitet ,

retension nitrogjeni, azotemi progressive.

Ndérveprimet me medikamente: kumaring.

Eritromicina, pér efektet anésore, paraqitet si mé poshté:

probleme gastrointestinale shfagen né 3-4%;
efektet alergjike té 1€kurés 1-2%;
problemet e sistemit nervor gendror 1-2%.

Indikohet tek pacientét alergjiké ndaj penicilinés.
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Ndérveprim me medikamente té tjera: teofilina.
Klindamicina ka si efekte anésore neutropening, diarrené€, nausea, enterokolit.
Klindamicina shfaget me kéto té dhéna:

- alergjia né 1€kuré 10%,

- shqgetesimet gastrointestinale shfagen né rreth 11% t€ rasteve.

Indikohet né rastin e pacientéve alergjike ndaj penicilinés, mundési sekondare pas eritromicinés!
Indikohet pér trajtimin e akneve, osteomielitit! Ndérveprimet me medikamente: teofilin€. Shkakton
ototoksicitet t¢ ndjeshém. Duhet shmangur dhénia e njékohshme e diuretikéve furosemid, ose
e antibiotikéve t€ tjeré vankomicing, pasi fuqizojné nefrotoksicitetin. Démtimi auditiv, vertigo,
ataksi dhe humbje ekuilibri, jané té tjera efekte anésore.

Metronidazoli, shfaget me kéto efekte anésore si mé poshté:
- ndikon tek sistemi gastrointestinal me pasoja nausea, té vjella, diarre;
- tek sistemi nervor: neuropati periferike, encefalopati, halucinacione, etj.;
- intolerancé ndaj alkoolit;

- shogérohet me shfagjen e shijes jo té pélgyeshme metalike né goj€, dhe me ngjyrim né kafe
té urinés!

Carbapenem-et shfaget me efektet anésore si mé poshté:
- shqetésimet gastrointestinale: nause té vjella 4%, diarre 3%, kolit pseudomembranoz
0,16%;
- alergjia shfaget n€ 1€kur€, né masén 2,7%;
- shgetésimet e sistemit nervor shfagen n€ masén 3%;
- problemet hematologjike paraqgiten né masén 0.3%.

Efektet anésore vlerésohen né momentin e analizimit t€ indikacioneve té terapis€ me antibiotiké,
indikacione me qéllimin e terapisé, ose té profilaksisé.

Efektet anésore shkaktohen pasi antibiotikét jané materiale t€ huaja né organizém, si té tilla kané
struktura kimike q€ mund t€ shkaktojné efekt toksik. Mund té shkaktojné alergji sipas linjés s€
IgE-ve. Si material i huaj né organizém, shprehet edhe me efektin biologjik té tij, po n€ organizém.

DISKUTIME

Pér dhénien e antibiotikéve €shté e mira t&€ mbéshtetemi n€ mikrobiologjin€ diagnostike. Kjo do
té thot€ t€ gjendet sensitiviteti 1 baktereve kundrejt antibiotikéve té caktuar. Késhtu jemi té€ bindur
mbi efektin adekuat t€ antibiotikut. Pllaka bakteriale dhe biofilmi duhet t€ largohen mekanikisht
pérpara dhénies sé antibiotikut.® Nése antibiotikét nuk pérzgjidhen si¢ duhet, pérballesh me
mikroorganizma oralé¢ me mekanizma mbrojté€s mé t€ sofistikuar pér mbijetesén e specieve, duke
lejuar patogenicitet mé t€ larté, transferim t€ materialit gjenetik pér rritje t€ virulencés dhe rezitencés
ndaj antibiotikut tek mikroflora orale.® N¢ rastet e trajtimeve periodontale, ky 1loj kontrolli éshté i
véshtiré, pasi edhe kushtet laboratorike pér mbjelljen dhe mikrobiologjiné diagnostike t€ baktereve
té florés orale, €shté i mangét. Dhénia me receté e antibiotikéve kryhet mbi bazén e t€ dhénave
q€ merren nga ekzaminimi klinik periodontal i pacientit. Ekzaminimi klinik tregon pér praning
e baktereve té caktuar, si pér shembull, n€ ndryshimin e ngjyrés sé€ pllakés bakteriale. Dihet qé
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pllaka bakteriale ka ndryshime tipike t&€ ngjyrés né varési se cilét baktere ose komplekse bakteriale
jané té pérfshir€ né strukturén e pllakés bakteriale. Ngjyra varion nga ngjyra e bardhé, e verdhé,
jeshile, portokalli né vishnje, kafe. Kjo luhatje ngjyre shpreh praniné e bakterit specifik qé€ i jep
ngjyrén pllakés. Duke ditur karakteristikat e bakterit dhe kundrejt ndjeshmérisé kryejmé edhe
kombinimin e antibiotikéve. Pérpigemi g€ antibiotikun me spektér t&€ gjeré ta kombinojmé me
antibiotik me spektér t€ ngushté, e mé tujte, edhe me elementin qé t& luftojmé si aerobét, edhe
anaerobét. Gjithsesi, antibiotiku qé merret n€ ményré orale, pas pérthithjes jep reagimin e tij edhe
sistemik né gjithé organet, se &shté rruga hematologjike qé e con até lloj antibiotiku né gingivé
dhe né organet e tjera. Eshté doza e antibiotikut qé& shpreh saktésisht pérqendrimin e tij né zonén
e gingivés, e periodontit. Krahas efektit pozitiv t€ antibiotikut né kété€ zon€, mund té hasen edhe
efektet anésore t€ shprehura né organe e né sisteme té tjera té organizmit.

Né bazé té t€ dhénave t€ mésipérme, rreth efekteve anésore té antibiotikéve t& aplikuar pér
s€émundjet periodontale, arrijmé né rezultatin se, né€ rastin e dhénies sé€ njé recete, e rrezikojmé
pacientin pér:

- 5% alergji,

- 3% nefrit,

- 2-2.5% probleme hematologjike,

- 5.5% probleme gastrointestinale,

- 2% shqgetésime né sistemin nervor,

- 5.5% shenja alergjike né 1ékureé,

- probleme me elektrolitet, shfaget n€ pérqindje t€ vogél.

Mg e shprehur éshté alergjia kundrejt medikamentéve, si komplikacioni kryesor dhe primar né
vlerén 5% t€ rasteve. Sistemi hematologjik, gastrointestinal, sistemi nervor, sistemi kardiovaskular,
organi veshké, éshté lista e problematikave t€ pérfshira tek efektet anésore.

Ndérveprimi me medikamente t€ ndryshém €shté i pranishém pothuajse né té gjitha rastet!

Prekja e sistemeve né total éshté 4%: vlera maksimale shprehet né l1€kuré, vlera minimale tek
sistemi nervor. Nefriti &shté efekt anésor qé shfaqet si rezultat 1 reaksioneve alergjike né organe té
tjera, me vlera t€ shtuara té komplekseve IgG-IgM (jo té IgE-sé).

Pjesa mé e madhe e antibiotikéve shogérohen me ¢rregullime né funksionin normal t€ trombociteve
dhe t€ eritrociteve. Shqgeté€sime né florén intestinale, t&€ nevojshme pér absorbimin e vitaminés
K, mund t€ ¢ojné né probleme gjakrrjedhjeje. Né kété logjiké, pérqindja e shgetésimeve
gastrointestinale (5.5%) ndikon né shfagen e pérqindjes né problemet hematologjike (2.5%). Ky
ndikim &shté n€ pérpjesétim t& drejté!

Marrja e antibiotikéve ndikon né efektet e medikamenteve té tjera q€ marrin pacientét, né kontekstin
e luftés pér proteinat lidhése-transportuese.

Theksojmé se shgetésimet né sistemin nervor, paraqiten né pérqindje t€ ulét dhe vetém né rastet e
mbidozés s€ antibiotikut! Me ndérprerjen e antibiotikut, ¢do gjé kthehet né normalitet.

Efektet anésore jané té ndara sipas klasave dhe af€rsisé sé€ antibiotikéve me njéri-tjetrin, kjo lidhur
me ngjashmériné né strukturén kimike té tyre.
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KONKLUZIONE

Ndér medikamentet, tetraciklina dhe metronidazoli ishin medikamentet e vet€ém pa t€ dhéna té
sakta né pérqindje, rreth efekteve anésore! Alergjia e kryqézuar né vlerén e larté té saj, shprehte
ngjashmériné strukturale t€ antibiotikéve! Nuk u pasqyrua pérqgindja e rezistenc€s bakteriale
ndaj klasave t& antibiotikéve. Kjo pér shkak se qéllimi i studimit ishte thjeshté analiza e vlerave
né pérqindje vetém e efekteve anésore, dhe jo e efekteve né shtamet bakteriale. Pra, dhénia e
njé recete, vé né€ balancé pérqindjen e efekteve anésore, pérqindjen e rezistencés bakteriale dhe
pérqindjen e suksesit t€ dozés s¢ rekomanduar té antibiotikéve.
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