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rECENZiE  
la mONOgrafia:  

„imPlaNTarEa dENTarĂ imEdiaTĂ. riSCuri Şi bENEfiCii“
Restabilirea integrității arcadelor dentare prin procedeele protetice clasice, de 

rînd cu avantajele lor, au şi un şir de dezavantaje bine cunoscute. la momentul 
actual aceste dezavantaje sunt substituite prin utilizarea implantelor dentare endo-
osoase. De menționat faptul că, în fiecare sector al maxilarelor instalarea implante-
lor are particularitățile sale. ele sunt dictate de formațiunile anatomice învecinate 
locului de implantare, cantitatea şi calitatea osului. În fiecare caz concret şi de tim-
pul scurs de la extracția dentară şi pînă la instalarea implantelor.

actualitatea lucrării este determinată şi de faptul că în 
ultimii ani se constată o creştere a numărului de persoane 
cu patologii dentare severe, în multe cazuri tratamentul 
lor finalizînduse cu extracția dentară. În cele din urmă re-
abilitarea lor este tratamentul implanto — protetic.

Descrierile de către P. brånemark a rezultatelor obţi-
nute în implantologia dentară, precum şi Rezoluţia Confe-
rinţei de la Toronto, au servit drept imbold de răspândire 
a protocolului de instalare a implantelor. astfel, conform 
acestui protocol, tratamentul protetic poate fi iniţiat nu 
mai devreme de 10–16 luni dupã pierderea dinţilor. În 
aceastã perioadã de timp pacienţi au un disconfort func-
ţional şi estetic, fapt ce a impus efectuarea cercetãrilor 
pentru a scurta acest termin, cu obţinerea ratei înalte de 
succes.

Grupul de cercetări ştiinţifice „ITI“, la a III–a Confe-
rinţă de Consensus (2003) a luat ca bază evoluţia vinde-
cării plăgii postextracţionale în scopul unificării acestor 
termeni şi definiţii. Valoarea lor practică a fost confir-
mată peste 4 ani, la a IV Conferinţă de Consensus. Con-
form acestor definiţii, implantarea după extracţia denta-
ră poate fi de 4 tipuri.

Tip 1 implantarea se efectuează imediat, la finele ex-
tracţiei dentare după o eventuală examinare a integrităţii 
pereţilor alveolari.

Tip 2 — (timpurie) implantarea se efectuează după vindecarea definitivă a 
ţesuturilor moi cu „sigilarea biologică“ a alveolei — 4–8 săptămâni postextracţi-
onal.

Tip 3 se consider instalarea timpurie după o substanţială vindecare osoasă a 
alveolei confirmată clinic şi radiografic (12–16 săptămâni).

Tip 4 Instalarea implantelor la 6–12 luni postextracţional după o vindecare 
osoasă completă. această meodă este considerată metoda standard (metoda de 
aur).

Necătînd la faptul că, în literatura de specialitate au fost propuse multiple proto-
coale de instalare a implantelor dentare endoosoase ea rămâne actuală şi în prezent.

Monografia cuprinde 15 capitole: introducere, istoricul implantologiei denta-
re, terminologia în implantologie, osteointegrarea implantelor, materiale de adiție 
osoasã, membranele utilizate în implantologie, indicaţiile şi contraindicaţiile, exa-
menul clinic şi paraclinic, extracția dentarã şi consecințele ei în vederea implantãrii 
imediate, histogeneza proceselor de vindecare a alveolei dentare postextracționale, 
metode de inserţie a implantelor dentare endoosoase, tipurile de instalare a im-
plantelor dentare endoosoase, estetica în implantarea imediatã, managmentul ti-
sular si consideratii protetice cu implantarea imediata in zona anterioara a maxilei, 
variantele de incãrcare a implantelor instalate imediat, accidente şi complicații în 
implantologie.

Compartimentarea lucrării este logică având capitolele necesare din punct de 
vedere ştiinţific, reprezintă o lucrare complexă şi desăvârşită ce cuprinde aspectele 
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primordiale ale implantologiei dentare moderne. lu-
crarea este originală scrisă în limba română. Pe baza 
cercetărilor au fost primite 3 brevete de invenţie deco-
rate cu 5 medalii de aur, 2 de argint la diferite expoziții 
ştiințifice inernaționale şi premiu special pentru im-
plementarea invenției în practică (expozitia Interna-
tională de Invenții Inova — Croația).

o atenție deosebită a fost atrasă calității vieții 
pacienților şi impactului economic al metodelor ino-
vative comparativ cu cele convenționale, acesta fiind 
un element important major în reabilitarea pacienților 
cu edentații maxilare. autorul face referințã la publi-
caţiile din literatura de specialitate din ultimii ani şi 
experienţa proprie dedicatã problemei abordate. ast-
fel, menționez cã aceastã monografie este actualã.

În concluzie aş sublinia, cã monografia sub de-
numirea „Implantarea dentară imediată. riscuri şi 
beneficii“, este actualã, prin rezultatele oglindite în 
imagini, tabele şi grafice sugestive, actele de imple-
mentare atât în Republica Moldova cât şi peste hota-
rele acesteia, îndeplineste toate condiţiile şi exigenţele 
unei monografii, cu note de originalitate, reprezintã 
un ghid important de orientare teoreticã şi practicã 
pentru studenţi, rezidenţi şi medici stomatologi.
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