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urGenŢe, risCuri Şi ACCiDente  
În prACtiCA stoMAtoLoGiCĂ

Rezumat
Şaizeci şi şapte persoane cu diverse forme de cardiopatii ce foloseau per‑

manent sau periodic anticoagulante au suportat 67 intervenţii stomatologi‑
ce, 8 din ele fiind urmate de complicaţii.

În concluzie, menţionăm importanţa evidenţierii pacienţilor ce folosesc 
anticoagulante precum şi a cooperării cu medicul internist. Deasemenea, 
este foarte importantă efectuarea locală a unei hemostaze minuţioase şi in‑
formarea bolnavului unde să se adreseze în caz de hemoragie.

Summary
Emergencies, risks and accidents in dental practice

Sixty‑seven patients being on anticoagulants because of various heart 
diseases have undergone 67 dental surgical interventions, 8 being followed 
by complications.

as a conclusion, we underline the importance of detecting the patients 
on anticoagulants and of cooperating with the general practitioner. Very 
important is also to carry out a local thorough hemostasis and to advise the 
patient where to seek help in case of bleeding.

Actualitatea temei
Medicul stomatolog în condiţii de ambulator des se întîlneşte cu pacienţi cu 

afecţiuni cardiopatice ischemice prin ateroscleroză cronică, îndeosebi infarctul 
miocardic, angina pectorală, afecţiuni vasculare cerebrale, emboliile pulmonare, 
tromboflebitele, arteriopatiile, afecţiunile valvulare cardiatice, protezele valvulare, 
diateza renală, proteze vasculare etc. (1, 3). În legătură cu cele expuse pacienţii se 
află sub medicaţie anticoagulantă permanentă sau temporară ceea ce crează medi‑
cului dificultăţi în rezolvarea hemostazei. În aceste cazuri terapia anticoagulantă e 
necesar să fie concordată cu medicul internist (1, 2, 3). Întreruperea bruscă a tera‑
piei la unii pacienţi, fie chiar şi pentru o scurtă durată de timp poate duce la com‑
plicaţii foarte serioase, care pot fi şi letal. aceste complicaţii la fel pot fi declanşate 
şi prin administrarea vitaminei K.

Scopul lucrării
luînd în consideraţie riscul pentru pacient orice intervenţie stomatologică: ex‑

tradiţii dentare, incizii, înlăturarea tumorilor, detartaj, chiretaj etc. ce provoacă he‑
moragii necesită consultaţia şi confirmarea doctorului curant de bază, iar stomato‑
logul să ea măsuri de hemostază locală prin traumă minimală în timpul intervenţii, 
hemostază prin presiune, prin aplicarea în alveolă a substanţelor şi materialelor 
hemostatice, suturarea plăgii. Supravegherea pacientului pînă ce se opresc elime‑
nările sanghuine, în timp de 1‑2 ore. Toţi pacienţii erau locuitori a municipiului 
chişinău şi erau informaţi unde să se adreseze în caz de hemoragii.

Materiale şi metode
actualul studiu are la bază examenarea şi tratamentul unui lot de 67 pacienţi (39 

bărbaţi şi 28 femei) cu vîrsta între 39 şi 82 de ani cu patologie generală diversă:
1. afecţiuni cardiovasculare — 49
2. afecţiuni hepatice — 11
3. afecţiuni renale — 7
acest lot de pacienţi se aflau sub terapia anticoagulantă în timp de la 7 luni pînă 

la 10 ani.
conform anamnezei, investigaţiilor şi consultaţiei cu medicul internist s‑au 

efectuat următoarele intervenţii chirurgicale:
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1. extracţii dentare simple — 43
2. incizii — 9
3. extracţii dentare complicate — 7
4. Rezecţii apicale — 3
5. chiretaj — 3
6. Decapuşonare — 2
 la recomandarea medicului internist la 27 de pa‑

cienţi tratamentul a fost întrerupt cu 48 ore înainte 
de intervenţii, la 10 pacienţi doza de anticoagulante 
a fost redusă şi la 30 nu s‑a întrerupt tratamentul de 
bază.

la toţi 67 pacienţi s‑a urmat acelaşi protocol ope‑
rator în cazul extracţiilor dentare: substanţa anestezi‑
că s‑a întrodus fără vazoconstructor; intervenţia s‑a 
efectuat cu atenţie, dintele a fost luxat cît mai blînd 
şi s‑a evitat fracturarea marginelor alveolare. Post‑
extracţional s‑a făcut controlul plăgii alveolare, s‑au 
suprimat toate exchilele alveolare expuse la necroză 
şi infecţie, deoarece acestea, la rîndul lor pot interţine 
hemoragia.

 Pentru a obţine hemostază locală se aplicau bine 
mărginele plăgii am utilizat pansamente prin presiune 
cu hemostatice de fibrină, cu bulete îmbibate în 3% de 
H2o2. la plăgi mai mari de 1 cm s‑au aplicat suturi.

complicaţii au apărut la 8 pacienţi:
1. Hematom postoperator — 5
2. Hemoragie tardivă — 2
3. Dureri în plagă — 1

Din toţi pacienţii supravighiaţi de stomatolog şi 
internist complicaţii generale din partea sistemului 
cardiovascular n‑au fost depistate, terapia anticoagu‑
lantă cei ce au întrerupt‑o, au prelungit‑o la a doua zi 
după intervenţii.

Concluzii:
1.  Înainte de intervenţie chirurgicală stomatolo‑

gică e necesar de înştiinţat de la pacient (rude) 
dacă nu foloseşte anticoagulante, dacă nu sufe‑
ră de hemoragii.

2.  anestezicii se întroduc lent şi fără vazocon‑
structori.

3.  intervenţia chirurgicală de efectuat cît mai 
blînd, local de aplicat substanţe antihemosta‑
tice.

4.  la această categorie de pacienţi e necesară co‑
laborarea medicului stomatolog cu medicul 
internist, cardiolog, hematolog.
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DeZinFeCtAreA suprAFeŢeLor De LuCru:
suBieCte ACtuALe

Rezumat:
o condiţie a reuşitei actului medical în stomatologie, protecţiei perso‑

nalului medical şi a pacienţilor reprezintă menţinerea impecabilă a supra‑
feţelor De lucru. acest subiect se actualizează accentuat datorită prestaţiei 
presante a unor factori epidemiologici, tehnogeni şi sociali. Sunt necesare 
modalităţi optime de dezinfectate utilizându‑se preparate de ultimă oră.

Cuvinte‑cheie: stomatologie, suprafeţe De lucru, infecţii în stomatolo‑
gie, dezinfectare, dezinfectanţi. 

Summary
Disinfection of Working Surfaces: An Up‑to‑Date Subject

Maintaining the working surfaces impeccably clean is a condition of suc‑
cessful dental practice and is directed at patients and medical staff ’s protec‑
tion. The actuality of this subject increases due to the pressing conscriptions 
of some epidemiologic, technogenic and social factors. optimal modalities 
of disinfection making use of the most recent preparations are necessary.

În cadrul medicinei contemporane stomatologia reprezintă unul dintre cele 
mai solicitate domenii. concomitent, în ultimii ani, se observă o creştere evidentă 
a solicitării serviciilor stomatologice. conform unor date actuale, la mai bine de ju‑
mătate din întreg contingentul de pacienţi, paralel cu afecţiunile stomatologice, se 
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