Sistemele adezive autodemineralizante graveaza
acid si conditioneazd tesuturile dentare dure, modi-
ficind simultan stratul ,Smear layer” si conducind la
obtinerea unui strat hibrid. Folosind aceastid metoda
canaliculele nu sint nici o datd expuse riscului apariti-
ei sensibelitatii pospoperatorii.

Trusa Premise mai contine un accesoriu de o mare
importamta: OpriGuard- care este un sigilant pen-
tru compozitul utilizat ca strat final in reconstituiri,
pentru a preveni aparitia microfisurilor de suprafata
de dupié procesul de finisare, care pot duce la uzura
prematura a suprafetei compozitului cit si la aparitia
fisurilor in profunzimea masei restaurative. Aplicarea
de OptiGuard pe suprafata compozitului contribuie
la cresterea rezistentei, a durabilitatii reconstituirii, si
mai ales la mentinerea nealterata a culorii si luciului
suprafetei restaurarii.

Material si metode

Pe parcursul a doi ani au fost selectati, examinasi
complex si tratati prin tehnica refacerii directe a 32 de
pacienti a 46 de dinti in virsta de 23—40 ani cu leziuni
odontale carioase coronare, atit a dintilor frontali, cit
si laterali. In cazul cariei medii am aplicat izolare cu
Ionosid, iar in cazul cariei profunde am aplicat “Ul-
tra-Blend-Plus cu hidroxid de calciu, dupa care am
aplicat Premise.

In 10 cazuri de restauriri coronare cu bonduri in
prezenta tratamentului endoduntic corect si a lipsei
midificarilor periapicale, confirmate cu filme radio-
grafice am dezobturat 2/3 din canal, am reconstituit
bontul, folosind pivotul radicular metalic si Premise.
Rezultatele tratamentului au fost evaluate imediat
dupa tratament, peste 12 si 24 de luni. Dupa criteriile
morfofunctionale in dinamica sa determinat ca nici
una din restaurarile efectuate nu au manifestat schim-
bare. Nici o restaurare dentara nu si-a pierdut luciul si
culoarea initiala.

Analiza si Concluzii

Rezultatul activitatii cu masa Premise, reprezen-
tanta unei noi ere in producerea compozitelor, per-
mite de a mentiona cd stomatologii din Republica
Moldova au primit un material restaurativ modern,
capabil, in miinile dibace de profesionist, sa devind o
adeviratd artd estetica.

Materialul Premise se prezintd ca o masa ,de
sculptura®“ care nu se lipeste de instrumentele de ad-
ministrare $i nu se scurge, momente care permit sto-
matologului sa restaureze corect forma anatomicéd a
dintelui cu miscéri de lipire si nu de repartizare.
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UTILIZAREA METRONIDAZOLULUI
IN TRATAMENTUL ALVEOLITELOR

Actualitatea temei

Problema tratamentului alveolitelor postextractionale raméne actuala si in pre-
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zent in practica stomatologicd. In structura morbiditatii, conform datelor literatu-
rii, alveolita postextractionald este frecvent intilnita, de la 0,22% péna la 5,7% din
pacienti, in deosebi la pacientii cu diabet zaharat, cu imunitatea general si locala
scizutd, frecventa ei fiind de 0,5%-28%. Mai des intilnita la femei (2,77%) decat la
barbati (0,70%), pe maxilarul superior (34,06%), pe maxilarul inferior (65,94%) [1,
2,3,4,5].

Obiectivele lucrarii
Scopul lucririi a fost studierea clinici a eficacititii metronidazolului in trata-
mentul alveolitei postextractionale.

Material si metode

Sub supraveghere in decurs de 8 ani (1982—2000) au fost 16332 pacienti (9979
bérbati si 6653 femei) in varsta de 18—70 ani. Din 16632 pacienti s-au intalnit
2044 cazuri de alveolitd. Din ele cu forma moderatai si severa s-au adresat la medic
pentru acordarea ajutorului medical 544 pacienti.

Sub actiunea anesteziei loco-regionald s-a efectuat prelucrarea plagii postex-
tractionale prin irigare cu solutie antiseptica (sol. furacillini 1:5000, sol. chlorhe-
xidini bicarbonati 0,005%). Intraalveolar s-a introdus continutul unei pastile de
metronidazol 0,25 cu un termen de 30-40 minute. Aplicatiile se efectueazi zilnic:
durata unei cure fiind de 1-2, maximum 3 aplicatii locale. Plaga alveolara fiind
protejata cu urmatorul continut: ceara de albine 350 gr., fiarta pe baia de ap4, se
filtreaza, addugandu-se 100 gr. ulei floarea soarelui rafinat (sau ulei din mdsline),
iar filtrat si adaugandu-se 40 gr. sol. fenol.
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Rezultatele obtinute

Criteriile clinice ale eficacititii tratamentului au
fost disparitia durerii, stimularea regenerarii tisulare
si reducerea termenului de tratament comparativ cu
metodele traditionale. Observatiile a 544 de pacienti,
au demonstrat ca metronidazolum 0,25% si-a dove-
dit eficacitatea in tratamentul alveolitelor. Din toate
formele clinice ale alveolitei, ce au fost supuse acestui
tratament, rezultate semnificative au fost obtinute, in-
deosebi in formele severe si moderate, transformand
starea patologica a alveolitei in stare fiziologica de re-
generare a plagii osoase postextractionale.

asigura rezultate semnificative in comparatie cu me-
todele traditionale.
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Utilizarea metronidazolului in tratamentul local al
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ADRESABILITATEA LA MEDICUL STOMATOLOG A ELEVILOR
SCOLILOR PROFESIONALE DIN REPUBLICA MODOVA

Introducere

Prezentarea regulatd la medicul stomatolog in lipsa unei boli aparente asigura
depistarea precoce a maladiilor cavitatii bucale si evitarea posibililor complicatii.
Scopul cercetarii a fost de a studia adresabilitatea la medicul stomatolog pentru o
verificare, detartraj sau alte tratamente stomatologice a elevilor din institutiile de
invatdmant profesional secundar din Republica Moldova.

Material si metoda

Utilizdnd metoda chestionarului, pe un lot de 762 persoane (fete — 343, ba-
ieti — 419) din 14 scoli profesionale cu termenul de instruire 3 ani din mun. Chi-
sindu si raioanele Republicii Moldova, s-au cules informatii despre adresabilitatea
la medici specialisti, inclusiv la stomatolog.

Rezultate

Din rezultatele chestiondrii elevilor scolilor profesionale rezultd cd nu s-au
adresat medicului stomatolog pentru o verificare, detartraj sau alte tratamente sto-
matologice 40,3% elevi; cu mai mult de 24 luni in urma s-au adresat 15,0%; intre
12 5i 24 luni — 13,1% si in ultimele 12 luni — 31,6%. Adresarea precoce la medicul
stomatolog este diferitd in lotul de fete si béieti: in ultimele 12 luni, ce au precedat
chestionarea, au apelat la medicul stomatolog 35,3% fete si 28,6% baieti. Specia-
litatea medicului, la care au apelat ultima data elevii din scolile profesionale este
nominalizatd stomatologul in 4,4% cazuri de cétre fete si 1,9% de cétre béieti.

Concluzii:

— Adresabilitatea elevilor scolilor profesionale la medicul stomatolog este joasa;

— Fetele manifestd, comparativ cu baietii, o prezentd la medicul stomatolog
mai frecventa si mai precoce.

Recomandari:

— Este necesar de a forma la copii si adolescenti practica de a face controlul
regulat la medicul stomatolog cu scopul de mentinere a sanatatii cavitétii
bucale. Rolul primordial in aceastd activitate le revine institutiilor de in-
vatdmant prescolar si preuniversitar sub controlul specialistilor din dome-
niu.



