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Defectul cuneiform reprezint� o afec�iune necarioas� polietiologic�, 
ap�rut� dup� erup�ie, care se manifest� prin lezarea a �esuturilor dentare 
dure la nivelul coletului. În rândul afec�iunilor necarioase, defectul 
cuneiform prezint� o rat� de cre�tere. La momentul actual nu exist� 
opinii unanime în ceea ce prive�te etiopatogenia lui. Studiile clinice 
arat� c� un rol mare revine suprasolicit�rilor ocluzale �i bruxismului. 

Evaluarea aspectelor etiologice a defectului cuneiform, realizarea 
tratamentului complex. 

Au fost examina�i 18 pacien�i 10 femei, 8 b�rba�i cu vârsta cuprins� 
între 25-65 ani. Ace�ti pacien�i au fost examina�i clinic prin inspec�ie, 
sondare, termometrie �i colorare, iar paraclinic prin ocluzografie, 
examen fotostatic �i radiologic. Conform rezultatelor examenelor 
clinice �i paraclinice a fost stabilit planul de tratament.

 

 Defectul cuneiform, etiologie, suprasolicit�ri ocluzale, bruxism, 
tratament.

 

Fig.1 Arcadele dentare, proiec�ia ocluzal�. Ocluzografia
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 A fost demonstrat c� 37,5% din b�rba�i aveau bruxism, pe când la 
femei a fost depistat în 20% din cazuri, 50% din b�rba�i �i 60% din 
femei cu defecte cuneiforme aveau suprasolicit�ri ocluzale. 

CONCLUZII
Defectul cuneiform poate fi prezent la pacien�i cu suprasolicit�ri 
ocluzale în static� �i dinamic�, cât �i la pacien�i cu bruxism. Tactica de 
tratament a fost una de reechilibrare ocluzal� �i restaurare direct�. 

Fig. 2 Etapele restaur�rii directe a defectului cuneiform

Fig. 3 Restaur�rile directe 
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