fizica cu suprafata implantului si pe contul formarii stratului de fibre de colagen. Grosimea
straturilor amorf si de colagen poate avea de la 0,02-0,8 pind la 3-5 mkm.

2. Legatura fizico chimicd a matricii osoase cu suprafata implantului. Pentru aceasta
legatura este caracteristica reactia chimica intre cristalele amorfe ale matricii osoase si suprafata
acoperitd cu hidroxiapatitd a implantului, sau difuzia ionilor, de exemplu, Na*, Ca>",P>" si Si*’,
daci sau folosit implante din sital, sau Ca*" si O” in interiorul peliculei de oxid a implantului din
titan si difuzia concomitenta a ionilor de titan la matricea osoasa aderenta.

In asa fel, legitura matricii osoase cu suprafata implantului in rezultatul osteogenezei de
contact este de natura fizica sau fizico-chimica.Stratul de colagen si amorf care adera nemijlocit
pe suprafata implantului sunt substante care nu contin celule, in acelasi timp in matricea osoasa
mineralizatd aderenta se afla osteocite si in asa fel stratul de colagen si amorf poate fi socotit ca
componentd organicd a matricii osoase si parte a tesutului 0sos.

Concluzii

Stratul de contact intre os/implant cuprinde o serie de caracteristici functionale:

1) absorbtie moleculard; 2) adeziune celulard; 3) adeziunea matricii mineralizate la
suprafata implantului; 4) controlul osteoconductivitatii; 5) controlul cresterii cristalelor;
6) modularea transmiterii presiunii de la implant la os.
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SPALAREA PE DINTI - MASURA DE PREVENTIE
Victor Burlacu
,DentArt”, Galati, Romania

Summary
Tooth brushing as a measure of prevention

Two hundred people of both sexes have been interviewed about a correct carrying out of
measures of personal oral hygiene. The decisive role of correct tooth brushing in preventing
dental-parodontal affections has been established.

Rezumat

Au fost supusi anchetarii 200 persoane de ambele sexe in aspectul indeplinirii corecte a
masurilor de igiena orala individuala. S-a determinat rolul decesiv a spélarilor corecte pe dinti in
preventia afectiunilor dento-parodontale.

Actualitatea problemei

Preventia afectiunilor stomatologice se prezintd ca principala problema a stomatologiei.
Igiena individuala a cavitatii orale este una din cele mai in larg folosite masuri profilactice. O
grija sistematicd si corectd de complexul dento-parodontal va favoriza esential realizarii unei
functii normale a aparatului masticator , preintdmpinarii cariilor dentare, afectiunilor parodontale
si ale mucoasei bucale.

Dupa cum mentioneaza luliana Popovici si coautorii (2002) igiena oro-dentard se impune
ca o conditie esentiala in mentinerea sanatatii orale.

In general , igienizarea poate fi realizata prin diverse metode divizate in:

- Igienizarea oro-dentara individuala, care se efectueaza la domiciliu, de catre pacient;

- Igienizarea mecanica profesionald, realizatd in cabinetul stomatologic, de catre un

personal instruit in acest sens.
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Periajul dentar este, deci, o0 componenta a programului individual de igiena oro-dentara
prin care se urmareste Indepartarea placii bacteriene, factorul principal care intervine in geneza
cariei dentare si parodontitei marginale. El reprezintd mijlocul principal de realizare si mentinere
a igienei oro-dentare.

O buna igiend poate fi mentinutd prin periaje zilnice, realizate cu ajutorul unei periute
dentare de buna calitate, adecvata situatiei clinice, in asociere cu paste de dinti, la care se pot
adauga mijloace suplimentare de igiena.

Masurile de igiena oro-dentara vor fi obligatoriu aplicate atat in cazul indivizilor cu
arcade dentare naturale cat §i in situatia persoanelor purtatoare de aparate gnatoprotetice.

Restaurdrile protetice fixe, atat prin forma cat si prin imobilitatea lor, prezintd suprafete
greu accesibile autocuratirii si curatirii artificiale. De asemenea, la nivelul acestora exista zone
ascunse, reprezentate de suprafetele mucozald care vine in raport cu creasta edentata, papilara
interdentard si fetele proximale ce vin in contact cu dintii vecini. De aceea, igienizarea
restaurdrilor protetice fixe este obligatorie, deoarece oricat de perfecta ar fi concepute, prelucrate
si lustruite acestea, retentia placii este dificil de preintdmpinat.

Cercetdrile efectuate de Iu. Feodorov ( 1988-2000) pe un numdr masiv de grupuri
populative a Rusiei au determinat , ca sistematic ingrijesc de cavitatea orala in mediu doar 35-
45% de examinati. Rezultatele au permis de mentionat, ca existd dependentd directa intre
raspandirea cariilor dentare, afectiunilor parodontale si nivelul calitatii igienizarii individuale a
cavitatii orale.

Scopul lucrarii

De studiat rolul de preventie a afectiunilor dento-alveolare prin periajul dentar.

Cele expuse au servit ca suport pentru efectuarea cercetdrilor programate aprecierii
rolului igienei orale in evoluarea patologiilor stomatologice la diverse grupe de populatie in
Republica Moldova.

Materiale si metodici

Au fost supusi cercetarilor folosindu-se sistema anchetérii 200 pacientii de ambele sexe
( 121 femei si 79 barbati) cu varsta cuprinsa intre 16-60 ani si divizati in grupe : 16-20 ani, 21-25
ani, 26-30 ani, 31-35 ani, 36-40 ani, 41-45 ani, 46-50 ani, 51-55 ani, 56-60 ani. Toate anchetele
au fost indeplinite in urma cercetarilor subiectiv-obiectiv realizate de stomatologii practici din 3
zone ale Republicii Moldova: Sudul, Centru si Nordul.

Rezultatele investigationale

Cercetdrile au demonstrat, ca la pacientii, care regulat se spald pe dinti, raspandirea si
intensitatea cariilor dentare au fost de doud ori mai mici decat la cei care nu aveau grija regulata
de igiena orala individuala. Analiza datelor in aspectul de varsta de asemenea a demonstrat ca in
grupele de la 16 pana la 36 de ani, pacientii care nu mentineau igiena orala, frecventa afectarilor
parodontale alcatuia de la 3,5% pana la 45%. Vom mentiona ca frecventa deranjelor parodontale
era mai esentiala la barbati de cét la femei, prezentdnd majorare procentuald odata cu avansarea
in varstd la ambele sexe.

V-om mentiona ca grija sistematica de sdnatatea orald prin procedura de spdlare pe dinti
cu periuta dentard si paste igienice respective, la acelasi interval de varsta, a demonstrat o
afectare parodontald care se limita in nivelul 0,9-1,2%.

Rolul igienei orale individuale la adulti in preventia afectiunilor parodontale a fost
elucidat prin urmdtoarele investigatii: o igienizare sistematica orala a prezentat parodontopatii
inflamatorii doar la 25-32% din examinati si o lipsa a lor la circa 45,0-66,5%. In cadrul cazurilor
de ne efectuare regulatd a spaldrii pe dinti lezarile parodontale se manifestau la 37-45% din
persoanele examinate.

Frecventa afectiunilor parodontale si cariilor dentare la diferite grupe de varsta , cercetate
se determind dependenta, intr-o oarecare masurd, de prezenta depunerilor dentare moi.

A fost stabilit , cd spalarea regulatd pe dinti determind o abundenta de depuneri dentare
care se testeazd doar in cazuri mai rare decat , cand aceste proceduri igienice sunt realizate ne
sistematic sau lipsesc totalmente. Prin urmare, putem mentiona dependenta vadita dintre prezenta
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se manifesta ca factori de predispunere in dezvoltare cariilor dentare si afectiunilor parodontale

inflamatorii.

A fost determinat, cd persoanele care sistematic se spald pe dinti o singurd data in zi,
prezintd depuneri dentare mai frecvent, decat cele care efectueazi aceastd procedura repetat. In
modalitatea realizdrii procedurilor igienice orale ne sistematic sau lipsa totalmentd a lor,
frecventa extinderii depunerilor dentare s-a manifestat de 3-4 ori mai majora.

Datele extinderii tartrului dentar au demonstrat, cd procedura de spdlare matinala
sistematicd pe dinti manifestd prezenta lui mai frecvent, decat la pacientii, care efectuau
igienizarea seara, inainte de somn ( 48-50% din cei examinati). Spalarea regulatd pe dinti, de
doua ori in zi prezentau tartru doar la 30 % din cercetati si acela fiind 1n cantitati minore ( mai
ales la dintii frontali inferiori, pe suprafata linguala). In jur la 75-82% cazuri tartru dentar a fost
determinat la pacientii care igienizarea orald individuald o mentineau neregulat, manifestandu-se
la peste 92% pacienti la care aceastd procedura igienicd, in general, nu era mentinuta.

Rezultatele date, inca odata, confirma promt faptul cd prezenta depunerilor dentare moi si
mineralizate Intr-un grad superlativ este dependenta de calitatea realizarilor igienice orale.

Cercetdrile clinice au demonstrat veridic, cd spalarea pe dinti, efectuatd regulat, acorda o
actiune profilacticd evidentd, in deosebi in situatiile, cand pentru realizarea acestor proceduri
sunt folosite paste curativo-profilactice de destinatie speciala. Conform datelor Iu. Fedorov
(2003) , componentele active a pastelor de dinti cum ar fi microelementele, fosfatele si calciul
patrund in tesuturi dure dentare majorandu-le rezistenta lor la factorii externi nefavorabili.

Ele favorizand sintezarii mucopolizaharidelor sulfatate in tesuturile parodontale sporesc
procesele reparative, ameliorand efectele curative a terapiei in general.

Diescutie si concluzii

Cercetdrile noastre clinice permit de mentionat rolul profilactic al spélarii regulate pe
dinti prin urmétorii factori:

- Instriinarea la timp si regular a depunerilor moi dentare favorizeaza maturizarii fiziologice a
smaltului dentar, din contul potentialului de remineralizare a lichidului bucal;

- Administrarea substantelor minerale, microelementelor si altor substante biologic active in
componenta pastelor de dinti favorizeazd proceselor de maturizare si mineralizare a
smaltului, majorandu-i rezistenta;

- Folosirea in copozitia pastelor dentare a vitaminelor, enzimelor, extractelor din plante
medicinale si altor substante biologic active amelioreazd procesele metabolice in tesuturile
moi parodontale, majorandule rezistenta fata de factorii nefavorabili

- Spalarea regulatda pe dinti §i masarea gingivald, majoreazd circulatia sanguind si
imbunatateste procesele metabolice in parodontiu, favorizanduse preventia afectiunilor.

Cercetdrile efectuate au permis de mentionat, ca in scopul preventiei cariilor dentare,
afectiunilor necariate si situatiei orale la purtdtori de aparate ortodontice este necesar de folosit
paste dentare fluorate ( in raioanele cu concentratiile lui in apa potabila mai scazuta de 0,6 mg/1),
pe cand in cele cu concentratia trecutd de 1,2mg/l, vor fi folosite pastele de dinti cu substante
biologic active. In fiecare din raioanele enumerate pastele folosite in perioada respectivd majorau
succesul iar fiind administrate aplicativ pe dinti si marginea gingivald, sumau eficacitati pozitive
curativo-profilactice.

In afectiunile parodontale inflamatorii vom face preferinti pastelor dentare moi si nu
prafurilor de dinti, care manifestdnd capacitati abrazive pronuntate pot agrava hiperestezia
dentinei in sectoarele de dezgoliri radiculare, in acelasi timp iritdnd considerabil parodontiul
inflamat.

Vom mentiona ca pastele de dinti care contin componentele biologic active au manifestat
un efect terapeutic inalt si nu numai cel de profilaxie.

O atentie deosebitd au insistat pacientii-purtatori de aparate ortodontice §i protetice
dentare. Numai prezenta acestor constructii atentioneaza despre starea nefavorabila a aparatului
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masticator. In paralel, in conditiile prezentii aparatelor ortodontice si protetice sunt defavorizate
procedurile de igienizare orald individuala (curdtirea pe dinti, mineralizarea lor, starea oxigenarii
si circulatiei sanguine parodontale), proces care insistd pastele dentare deosebite $i masuri de
ingrijire igienica specifica.

In concluzie v-om mentiona, ci ignorarea sau neaprecierea rolului igienei orale
individuale in preventia cariilor si disrofiilor dentare, tratamentul afectiunilor parodontale va
micsora pana la nule rezultatele pozitive , obtinute in urma efectuarii terapiei locale si generale.
Esentialitatea masurilor principale igienice va fi corect inteleasd nu numai de medicul
stomatolog dar si de pacientul bine instruit, care va deveni un bun partener in indeplinirea
regulelor motivate de igienizarea orald individuald deoarece numai in asa ambiantd putem vorbi
despre o cavitate orala sanatoasa.

Prin urmare, necesitatea spaldrii sistematice, cel putin de doua ori pe zi — dimineata si
seara dupa mancare (mai corect si bine motivata ar fi procedura de periere dupa fiecare masa
primitd) este indescutabild. Realitatea realizarii acestor masuri, cu efect major profilactic, va
depinde de calitatea propagarii sanitar-educative si de recomandarile bine motivate despre
necesitatea efectudrii lor reesite din strategia de bazd a OMS in problemele stomatologice
,,Printr-o cavitate orala sandtoasa intr-un organism sanatos”.

Efectuat ca act constient, Tn mod sistematic, respectdnd o tehnicd precisd si corecta,
periajul dentar va contribui la indeplinirea unor deziderate deosebit de importante in mentinerea
starii de sanatate orala si generala.
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LEVURILE GENULUI CANDIDA LA PERSOANELE SANATOASE
Diana Marcu
Catedra Stomatologie Terapeutica

Summary
Candida fungi in healthy persons

Clinical researches considered a new aspect of the fungi Candida significance as a
representative of a normal micro flora and confirms the necessity to study their  role as an
element of microbial associations on the buccal mucosa and the pharynx.

Rezumat

Cercetarile clinice au reflectat intr-un aspect nou importanta ciupercilor genului Candida
ca reprezentanti a microflorei normale si confirma necesitatea de a studia rolul lor ca element al
asociatiilor microbiene pe mucoasa cavitatii bucale si faringe.

Actualitatea si obiectivele urmarite

Microflora normald a omului s-a format evolutiv ca urmare a actiunii reciproce a
numerosilor factori, legati de influenta mediului extern (agenti fizici, clinici, biologici,
climaterici, conditiile de alimentare, trai si de munca, etc.), de starea macroorganismului
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