
73

CONTribuŢii la STudiul EPidEmiOlOgiC al afECŢiuNilOr 
TraumaTiCE alE ŢESuTurilOr durE dENTarE la COPii

Rezumat
Conform datelor statistice anual milioane de oameni din intreaga lume sunt 

afectaţi de traumatismele dento-parodontale (TDP). TDI reprezintă o problemă 
de sănătate publică, din cauza incidenţei înalte, mai ales în rândul copiilor, dar şi 
a tratamentului acestora, adeseori complex şi costisitor şi care se poate prelungi 
pe durata întregii vieţi. Consecinţele unor astfel de traumatisme sunt adeseori 
dramatice pentru cel implicat, atât din perspectiva impactului fizic, psihic dar şi 
social. Scopul acestui studiu a fost analiza datelor în funcţie de sex, vârstă, mediul 
de trai, numărul de dinţi traumatizaţi, dintele/ dinţii traumatizaţi, tipul traumei, 
structurile dentare dure interesate (smalţ, dentină, ciment) din evidenţa copiilor 
cu afecţiuni traumatice ale ţesuturilor dentare dure. Un studiu retrospectiv a fost 
realizat in cadrul Catedrei de chirurgie oMf pediatrică, pedodonţie şi ortodon-
ţie, utilizând datele a 1099 adolescenţi: 573 (52,1%) baieţi şi 526 (47,9%) fete din 
două grupe de vârstă: 563 de adolescenţi de 12 ani şi 536 de 15 ani cu leziuni 
traumatice ale dinţilor permanenţi, locuitori atât din mediul urban, cât şi rural 
din diferite localităţi ale Republicii Moldova. Trauma a fost diagnosticată la 240 
de dinţi permanenţi, ceea ce demonstrează că numarul de dinţi traumatizaţi a fost 
de 0,2 pentru fiecare copil. Cei mai afectaţi dinţi au fost: incisivul central superior 
pe stânga în 71 de cazuri (6,5%), urmat de incisivul central superior pe dreapta 
în 68 de cazuri (6,2% ), in timp ce cei mai puţin afectaţi au fost: caninul superior 
pe dreapta în 3 cazuri (0,3 %) şi caninii inferiori, ambii cu câte 4 cazuri (0,4%) 
fiecare. acest studiu s-a bazat pe examinarea grupului frontal de dinţi atât supe-
riori cât si inferiori, deoarece anume ei sunt cei mai importanţi atât din punct de 
vedere estetic, funcţional, dar şi fonetic. Concluzie: este necesar un program de 
informare atât în rândul copiilor, cât şi in rândul pedagogilor şi părinţilor cu pri-
vire la măsurile preventive întru micşorarea numarului de cazuri de traumatisme 
dento-parodontale, precum şi metodele de acordare a primului ajutor.

Cuvinte cheie: traumatisme dento- parodontale, dinţi permanenţi, afecţiuni 
traumatice.

Summary
CONTrIbuTION Of THE EPIDEMIOLOGICAL STuDY Of TrAuMA-
TIC Of HArD DENTAL TOOTH TISSuES AMONG CHILDrEN

according to the statistics, millions of people around the world suffer from 
tooth-periodontal trauma (PTa) every year. PTa is a public health problem due 
to the high incidence, especially among children, and their treatment is often 
complex and expensive and can be done throughout of life. The consequences 
of such trauma are often dramatic for the patient, both with a view of physical 
impact, as well as psychological and social. The purpose of this study is to ana-
lyze the findings based on sex, age, place of residence, number of injured teeth, 
injured tooth or teeth, type of trauma, involved dental structures (enamel, den-
tine, cement) from a common list of children with dental trauma. a retrospec-
tive study was carried out at the Department of Pediatric Maxillofacial Surgery, 
pedodontics and orthodontics, using data from 1099 patients: 573 (52.1%) boys 
and 526 (47.9%) girls in two age groups: 563 adolescents 12 years and 536 tee-
nagers of 15 years with traumatic injuries of permanent teeth, residents of both 
urban and rural areas in different regions of Moldova. The injury was diagnosed 
in 240 permanent teeth, which indicates that the number of injured teeth was 0.2 
per child. Most of the injured teeth were: the left upper central incisor in 71 cases 
(6.5%), after that the right upper central incisor was in 68 cases (6.2%), while the 
least of all were injured: the upper right canine in 3 cases (0.3%) and lower ca-
nines, 4 cases (0.4%) each. Conclusion: It is necessary to initiate an information 
program both among children and among parents and teachers on measures to 
prevent tooth-periodontal injuries and methods of first aid.

Key words: tooth-periodontal injuries, permanent teeth, traumatic teeth lesions.
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Introducere
Diagnosticul, tratamentul şi prevenţia afecţiunilor 

traumatice ale ţesuturilor dure dentare la copii au de-
venit o actualitate pentru medicii stomatologi prac-
ticieni, în primul rând datorită creşterii incidenţei 
acestor afecţiuni, dar şi a complicaţiilor posibile ime-
diate sau tardive, care pot surveni în rezultat. actua-
litatea acestui studiu mai este data şi faptul că în ţară 
nu sunt studii epidemiologice cu privire la incidenţa 
afecţiunilor traumatice ale ţesuturilor dure dentare la 
copii, dar şi la condiţiile etiopatogenice posibile. Da-
tele statistice demonstrează că 40% din toate traumele 
revine traumelor capului ţi gâtului, iar peste o trei-
me dintre acestea — regiunii feţei. Mai frecvent sunt 
afectaţi dinţii temporari, mai rar — cei permanenţi. 
o explicaţie plauzibilă este considerată lipsa de coor-
donare motorie şi nivelul scăzut de dezvoltare fizică 
şi emoţională la copii de vârste fragede. Ca factori de 
risc sunt consideraţi genul de activitate la momentul 
accidentului, factorii de mediu, de comportament, 
dar şi cei socioeconomici. aşa cum nu există cercetări 
recente cu privire la afecţiunile traumatice ale ţesutu-
rilor dure dentare ale dinţilor permanenţi la copii din 
Republica Moldova scopul acestui studiu a fost de a 
obţine şi de analiza datele obţinute în funcţie de sex, 
vârstă, numărul de dinţi traumatizaţi, dintele sau din-
ţii traumatizaţi, tipul traumei, structurile dentare dure 
interesate (smalţ, dentină, ciment). Mai mult ca atât 
ne-am propus să aflam cauzele leziunilor traumatice, 
precum şi cauzele neadresării la medic.

Materiale şi Metode
Pacienţi. În calitate de material de studiu au ser-

vit datele obţinute în rezultatul examinărilor a 1099 
de copii: 573 (52,1%) baieţi şi 526 (47,9%) fete din 
două grupe de vârstă: 563 de copii de 12 ani şi 536 
de adolescenţi de 15 ani, din diferite localitaţi ale Re-
publicii Moldova. Metodologia examinării pacienţilor 
a inclus colectarea acuzelor şi datelor din anamneză 
şi examenul clinic obiectiv. Datele au fost obţinute de 
specialişti in stomatologia pediatrică şi incluse în fişa 
pacentului. Datele incomplete nu au fost incluse în 
studiu. Tipul de leziune a fost stabilit in conformitate 
cu Clasificarea TDP după oMS. Datele au fost colec-
tate pe parcursul anilor 2015—2016.

Achiziţionarea datelor şi analiza statistică. 
Examenul clinic al pacienţilor cu traume dentare. 
Anamneza. În discuţie cu persoanele examinate era 
concretizat: istoricul afecţiunii (debutul, evoluţia), 
unde, când şi cum s-a produs accidentul, adresările 
la medic, tratamentul efectuat, eficacitatea lui, cauze-
le neadresărilor la medic, prezenţa sau lipsa durerilor 
imediate sau ulterioare.

Examenul clinic obiectiv. examinarea copiilor a 
fost efectuată în cabinetele medicale din instituţiile 
de invăţământ, unde s-au realizat aceste investigaţii. 
Datele examinărilor au fost fixate în fişele medicale 
propuse de organizaţia Mondială a Sănătăţii (oMS) 
(Child oIDP Registration form). examenul s-a efec-
tuat minuţios prin urmărirea culorii dintelui/dinţilor 

traumaţi, localizării defectului, genul de ţesut dentar 
implicat în traumă, gradul de mobilitate dentară, mo-
dificarea poziţiei dintelui traumatizat faţă de dinţii 
adiacenţi şi vicierea rapoartelor de ocluzie, expunerea 
pulpară sub aspectul mărimii deschiderii şi a aspectu-
lui: hemoragic, ischemic, cianotic. Gradul de afectare 
prin traume a ţesuturilor dure dentare a fost apreciat 
după criteriile clasificării International association of 
Dental Traumatology (IaDT ). formula dentară a fost 
completată după sistemul recomandat de federaţia 
Internaţională a Stomatologilor (fDI).

Pentru interpretarea statistică şi corelarea rezul-
tatelor, a fost aplicat soft-ulWinStat 2012.1 (R. fitch 
Software, badKrozingen, Germany). Valoarea p≤0.05 
a fost considerată statistic semnificativă pentru toate 
rezultatele.

Aspecte etice. Studiul a fost aprobat în cadrul cate-
drei de chirurgie oMf pediatrică, pedodonţie şi orto-
donţie a Universităţii de Stat de Medicină şi farmacie 
„Nicolae Testemiţanu“, Chişinău, Republica Moldova. 
Studiul a fost realizat în conformitate cu cerinţele eti-
ce, cu obţinerea acordului scris al părinţilor copiilor 
sau reprezentanţilor lor legali.

Rezultate
În acest studiu trauma dentară a fost diagnosticată 

la 153 de subiecţi din numărul total de copii exami-
naţi (13,9%), la subiecţii de sex feminin afecţiunile 
traumatice au fost depistate în 77 (14,6%) cazuri, la 
subiecţii de sex masculin în 76 (13,2%) din cazuri. lo-
cuitorii din sate au suportat mai rar traumatisme den-
tare — numai în 61 (39,9%) de cazuri, pe când locu-
itorii oraşelor în 92 de cazuri (60,1%). Numărul total 
de dinţi permanenţi traumatizaţi a fost de 240, ceea 
ce demonstrează că numarul de dinţi traumatizaţi a 
fost de 1,56 pentru fiecare subiect diagnosticat cu tra-
umatism dentar. Cei mai afectaţi dinţi au fost: incisi-
vul central superior pe stânga în 71 de cazuri (6,5%), 
urmat de incisivul central superior pe dreapta în 68 
de cazuri (6,2% ), in timp ce cei mai puţin afectaţi au 
fost: caninul superior pe dreapta în 3 cazuri (0,3 %) şi 
caninii inferiori, ambii cu câte 4 cazuri (0,4%) fiecare. 
la 20 de subiecţi (13,1%) a fost diagnosticată trauma 
dentară la ambii incisivi superiori, unghiul mezial.

fig.1. Distribuţia generală a eșantionului în funcţie de sex

Băieţi — 
52,10%

Fete — 
47,90%
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fig.2. Distribuţia generală a eșantionului în fucţie de vârstă

Tabelul 1 
Distribuirea generală a eșantionului in funcţie de sex/vârstă

12 ani 15 ani Total
abs P1 ± ES1 % abs P2 ± ES2 % abs P3 ± ES3 %

băieţi 292 51,9± 2,92 281 52,4 ± 2,97 573 52,1± 2,08
fete 271 48,1± 3,03 255 47,6 ± 3,12 526 47,9± 2,17
Total 563 100,0 536 100,0 1099  100,0

fig. 3. Frecvenţa afecţiunilor traumatice în lotul general de studiu

fig. 4. Distribuţia subiecţilor în fucţie de mediul de trai

fig. 5. Frecvenţa și tipul traumelelor în funcţie de grupul de dinţi

Tabelul 2 
Frecvenţa și tipul traumelelor în funcţie de grupul de dinţi

Vârsta ani
12 ani 15 ani Total

abs P1 ± ES1 
% abs P2 ± ES2 

% abs P3 ± ES3 
% %

Trauma 13

Nu sunt 
traume 560 99,5% 536 100,0% 1096 100,0% 99,7%
1 2 0,4% 0 0,0% 2 100,0% 0,2%
2 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
3 1 0,2% 0 0,0% 1 100,0% 0,1%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 12

Nu sunt 
traume 554 98,4% 522 97,4% 1076 100,0% 97,9%
1 7 1,2% 14 2,6% 21 100,0% 1,9%
2 2 0,4% 0 0,0% 2 100,0% 0,2%
3 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 11

Nu sunt 
traume 533 94,7% 498 92,9% 1031 100,0% 93,8%
1 24 4,3% 34 6,3% 58 100,0% 5,3%
2 5 0,9% 4 0,7% 9 100,0% 0,8%
3 1 0,2% 0 0,0% 1 100,0% 0,1%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 21

Nu sunt 
traume 533 94,7% 495 92,4% 1028 100,0% 93,5%
1 24 4,3% 35 6,5% 59 100,0% 5,4%
2 6 1,1% 6 1,1% 12 100,0% 1,1%
3 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 22

Nu sunt 
traume 554 98,4% 519 96,8% 1073 100,0% 97,6%
1 7 1,2% 15 2,8% 22 100,0% 2,0%
2 2 0,4% 2 0,4% 4 100,0% 0,4%
3 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 23

Nu sunt 
traume 562 99,8% 532 99,3% 1094 100,0% 99,5%
1 1 0,2% 4 0,7% 5 100,0% 0,5%
2 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
3 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 43

Nu sunt 
traume 561 99,6% 534 99,6% 1095 100,0% 99,6%
1 1 0,2% 2 0,4% 3 100,0% 0,3%
2 1 0,2% 0 0,0% 1 100,0% 0,1%
3 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 42

Nu sunt 
traume 558 99,1% 533 99,4% 1091 100,0% 99,3%
1 4 0,7% 2 0,4% 6 100,0% 0,5%
2 1 0,2% 0 0,0% 1 100,0% 0,1%
3 0 0,0% 1 0,2% 1 100,0% 0,1%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

12 ani — 
563

15 ani — 
536

Copii cu traumatisme 
dentare (fete) 
14,6% (76)

Copii cu 
traumatisme 
dentare (băieți) 
13,2% (77)

Total 
(1099)

Subiecți din 
localități rurale 
39,9%

Subiecți din 
localități urbane 

60,1%
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Vârsta ani
12 ani 15 ani Total

abs P1 ± ES1 
% abs P2 ± ES2 

% abs P3 ± ES3 
% %

Trauma 41

Nu sunt 
traume 563 100,0% 530 98,9% 1093 100,0% 99,5%

1 0 0,0% 6 1,1% 6 100,0% 0,5%
2 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
3 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 31

Nu sunt 
traume 557 98,9% 529 98,7% 1086 100,0% 98,8%

1 4 0,7% 6 1,1% 10 100,0% 0,9%
2 2 0,4% 0 0,0% 2 100,0% 0,2%
3 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 1 0,2% 1 100,0% 0,1%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 32

Nu sunt 
traume 559 99,3% 531 99,1% 1090 100,0% 99,2%

1 4 0,7% 4 0,7% 8 100,0% 0,7%
2 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
3 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 1 0,2% 1 100,0% 0,1%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Trauma 33

Nu sunt 
traume 563 100,0% 532 99,3% 1095 100,0% 99,6%

1 0 0,0% 2 0,4% 2 100,0% 0,2%
2 0 0,0% 1 0,2% 1 100,0% 0,1%
3 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
4 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
5 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
6 0 0,0% 1 0,2% 1 100,0% 0,1%
Total 563 100,0% 536 100,0% 1099 100,0% 100,0%

Discuţii
Traumele aparatului dento-maxilar, în general şi 

cele dentare în particular, alături de alte probleme ale 
stomatologiei moderne (caria dentară, afecţiunile in-
flamatorii ale parodonţiilui, anomalii dento-maxilare) 
prezintă interes pentru sănătatea publică prin prizma 
creşterii incidenţei acestora, în deosebi la persoanele 
de vârste fragede, la care organismul este încă in creş-
tere [2,3,7]. În plus, tratamentul acestor afecţiuni nu 
întotdeauna este unul de succes şi ar putea continua 
pe durata întregii vieţi [2,]. Incidenţa acestor afecţiuni 
in funcţie de sex în diferite studii este diferită [1, 4, 6, 
7]. În studiul nostru la subiecţii de sex feminin afec-
ţiunile traumatice au fost depistate în 77 (14,6%) ca-
zuri, iar la subiecţii de sex masculin în 76 (13,2%) de 
cazuri. o explicaţie al acestui fenomen ar fi ca tipurile 
de activitate atât la fete cât şi la băieti la aceste vârste 
nu diferă semnificativ, iar factorii de risc sunt aceiaşi. 
Datele statistice demonstrează că cei mai afectaţi dinţi 
sunt incisivii superiori [5,7], iar studiile noastre con-
firmă acelaşi lucru. Mai frecvent a fost afectat incisi-
vul central superior pe stânga în 71 de cazuri (6,5%), 
urmat de incisivul central superior pe dreapta în 68 
de cazuri (6,2% ), in timp ce cei mai puţin afectaţi au 
fost: caninul superior pe dreapta în 3 cazuri (0,3 %) şi 
caninii inferiori, ambii cu câte 4 cazuri (0,4%) fiecare. 
la 20 de subiecţi (13,1%) a fost diagnosticată trauma 

dentară la ambii incisivi superiori, unghiul mezial. 
Una din explicaţii ar fi că aceşti dinţi deseori sunt în 
protruzie şi nu întotdeauna sunt acoperiţi de buze [5]. 
locuitorii din sate au suportat mai rar traumatisme 
dentare — numai în 61 (39,9%) de cazuri, pe când lo-
cuitorii oraşelor în 92 de cazuri (60,1%). accidentele 
mai frecvent au avut loc în perioada caldă a anului, 
ceea ce este în concordanţă cu datele statistice la ni-
vel mondial. Cel mai frecvent trauma a fost rezultatul 
unei căderi, iar locul accidentului în majoritatea cazu-
rilor este terenul de joacă [6,7]. aceste date corespund 
cu rezultatele investigaţiilor noastre. Marea majoritate 
dintre subiecţii examinaţi nu s-au adresat după asis-
tenţă specializată invocând astfel de explicaţii: trau-
ma nu a fost atât de puternică ca să necesite asistenţă 
medicală, lipsa medicului specialist în localitate, lipsa 
durerilor sau dureri nesemnificative etc. Mai frecvent 
a fost implicat numai smalţul dentar în traumatism 
(84,2%), mai rar dentina (13,3%), iar avulsia dintelui 
a fost depistată în 3 cazuri (1,3%). fractura coroanei 
dentare cu denudarea pulpei dentare a fost depistată 
în 3 cazuri (0,2%).

Concluzie: 
este necesar un program de informare atât în rân-

dul copiilor, cât şi in rândul pedagogilor şi părinţilor 
cu privire la măsurile preventive întru micşorarea nu-
marului de cazuri de traumatisme dento-parodontale, 
precum şi metodele de acordare a primului ajutor.
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