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ACTIUNEA PREPARATULUI BIOR ASUPRA EFICACITATII
IMUNOREABILITARII BOLNAVILOR CU AFECTIUNI PARODONTALE
Galina Sandu, Vasile Quatu, Serghei Ghinda, Valeriu Rudic, Ana Luchian
Institutul Ftiziopulmonologie «Chiril Draganiucy, Institutul Microbiologie si Biotehnologie a
ASM, Centrul Republican Experimental Protezare, Ortopedie si Reabilitare

Summary
BioR's action on efficient immuno-rehabilitation
of patients with periodontal diseases
Clinical study was based on 2 groups of patients: the trial group — 20 patients, was treated
with traditional methods and BioR; the witness group was treated only with traditional method.
The quantitative parameters of immunoglobulines (IgG, IgA, IgM, IgE) showed effective results
in trial group treated with BioR.

Rezumat

Au fost cercetate 2 grupe de bolnavi: de studiu — 20 pacienti, care au beneficiat de
tratament traditional si preparatul BioR, si de control 20 pacienti care au beneficiat numai de
tratament traditional. Analiza indicilor cantitativi a imunoglobulinelor (IgG, IgA, IgM, IgE) au
dovedit o normalizare efectiva a lor In grupul de studiu, unde se utiliza preparatul BioR.

Actualitatea

In stomatologia modernd, indiferent de dezvoltarea ei rapidd, existd un sir de
compartimente, ce necesitd pe parcursul studierilor, introducerea metodelor noi, cit si
perfectionarea metodelor cunoscute de tratament. Acest compartiment 1i apartine
parodontologiei, care are o directie aparte bine studiata, dar i cu multe laturi necunoscute, ce
necesita studii speciale, contemporane.

Maladiile parodontiului sunt cele mai raspindite si complicate patologii ale regiunii oro-
maxilo-faciale care conditioneazd pierderea dintilor. Aparitia in cavitatea bucala a focarelor
cronice de infectie sunt provocate de scaderea reactivitdtii, rezistentei si a altor deregldri in
organizm. (JIykaBenko A.B., 2000).

Afectiunile parodontale severe la femei sunt consecintda a insuficientei lantului
include in complexul de masuri curative factori ce contribuie la corectia fortelor de aparare a
intregului organizm (Bopomaesa M.U. u np., 1998).

Preparatele, extrase din biomasele de algii Spirulina platensis au actiune reglatorie asupra
sistemului imun si a rezistentei naturale a organismului (V.Rudic si al., 2004; S. Ghinda si al.,
2004).

Scopul

Aprecierea eficacitatii clinice a preparatului BioR asupra indicilor imunitatii tisulare si
humorale la pacientii cu afectiuni parodontale.
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Material si metode

Materialul supus investigarii.

In corespundere cu scopul si obictivele propuse spre realizare, investigatiile au inclus 40
bolnavi de sex si virste diferite, cu parodontite si S50(S) persoane sdndtoase (grupa martor pentru
metodele de investigare de laborator). Pacientii au fost divizati in doua subgrupe:
de studiu (B) - 20 pacienti care au beneficiat de tratament traditional si preparatul BioR ,
si de control (C) — 20 pacienti care au beneficiat numai de tratament traditional.

Cercetdrile au fost efectuate pind la tratament, dupa 21 zile de tratament , si peste o luna dupa
tratament.

Repartitia bolnavilor dupa sex si virstd a demonstrat, ca, majoritatea din ei sunt in perioada
activa a vietii: de la 38 pind la 60 ani. Printre bolanvi au fost 32 barbati si 8 femei.

Continutul imunoglobulinelor G, A, M, a fost determinat utilzind sistemul imunochimic
Immunochemistry Systems ICS Analyzer II al firmei “Beckman”(USA) si kiturile de laborator
cu instructiunile atasate ale aceleiasi firme.

Determinarea IgE totale cu ajutorul analizei imunoenzimatice pe suport solid, cu utilizarea
reactivelor firmei UBLMAGIWEL-TM, conform instructiunilor anexate.

Procesarea statistici a materialelor studiului imunologic a inclus metode operante de
evaluare statistica, inclusiv criteriul Student si a., (Munnep O.I1. u coasr., 1991., CnaBun M.b.
1998, Bnacos B.B.., 1988) si utilitatile programului computerizat Windows 2003.

Rezultate obtinute si discutii

A fost efectuata analiza in dinamicd a indicilor imunitdtii umorale pina si dupa
intrebuintarea preparatului BioR, in calitate de imunocorector ( Tabelul N1). S-a depistat
cresterea de IgG in plazma sangvind din ambele grupe pina la inceputul tratamentului. La a doua
cercetare s-a observat o descendentd semnificativa a continutului IgG in grupul de studiu, care s-
a mentinut pina la a treia cercetare (p<0,05 si p<0,001 corespunzator). Printre pacientii din
grupul de control s-a observat o descendentda semnificativa a continutului IgG numai la a treia
cercetare (p<0,05).

Continutl inalt de IgA, a crescut in ambele grupe la internare, deasemenea asa cum
continutul IgG, la a doua cercetare s-a observat o descendenta semnificativa in grupul de studiu,
care s-a mentinut pina la a 3 cercetare (p<0,05 si p<0,01 corespunzator). Printre pacientii din
grupul de control a fost observatd numai tendinta de scadere a continutului IgA.

Tabelul 1
Dinamica indicilor cantitativi a imunoglobulinelor
pina si dupi imunoreabilitare cu preperatul BioR
Indici si grupe 1 investigatie 2 investigatie 3 investigatie
IgG S 12,3+ 0,27
B 18,0+ 0,43 16,5+ 0,350 15,6 +0,4001
C 17,9 + 0,30 17,7+ 0,29 16,9+ 0,420 e
IgA S 2,6 +0,10
E 3,6 £0,13 3,2+0,120 3,0 +£0,1301
C 3,7+0,13 3,6 +0,14e 3,440,222
IgM S 1,4 +£0,06
B 2,2+0,13 2,0+£0,11 2,1+0,12
C 24+0,19 2,4+0,15 2,1+0,12
IgE S 9,4+0,27
B 63 +10,0 49+6,9 42 +5,7
C 64 +10,7 54 +9,7 60 +10,9

Nota : diferente veridice ® intre grupa de examinare si de control;
O intre prima §i a doua examinare;
[l intre prima si a treia examinare.
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Continutul IgM la iceputul studiului a fost mai inalt la internare in ambele grupe,
comparativ cu grupul sanatos. In dinamica acesti indici in ambele grupe au avut tendinta de
scadere.

Continutul IgE a fost marit, in ambele grupe la internare, comparativ cu grupul sanitos. In
dinamica nu s-au depistat schimbari esentiale a acestor indici. In grupul de studiu s-a inregistrat
o dinamica descendenta a acestui indice, iar in grupul de control indicii practic nu s-au modificat.

Asa deci, indicii imunitatii umorale au dovedit o normalizare efectiva a lor in grupul de
studiu, unde se utiliza preparatul BioR.
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DEPARTAJAREA DIAGNOSTICA A HERPESULUI ORAL SI AFTELOR BUCALE
RECURENTE
Diana Uncuta
Catedra Chirurgia OMF pediatricd, pedodontie si ortodontie

Summary
Differential diagnosis in the oral herpes and recurrent bucal aphthae

Aphthous ulcers in the clinical aspect are very difficult to differentiate by Herpes simplex.
That is way additional explanations include: inaugural phenomenologia, symptomatology,
herpetic or pseudoherpetic element appearences. It is not quiet sufficient very frequent to
establish a diagnosis of herpes or recurrent aphthous stomatitis, especially in the herpetiform
one, which includes the morphostructural picture and bacterial and fungal infections. The
diagnosis principle represents the main research hypothesis in the complex clinical and
instrumental examination for author, which includes specific modern tests of monoclonal
antibodies detection or DNA viral hybridization techniques and tests for district stomatologists
also- cytologic examination.

Key words: herpes simplex, recurrent oral aphthae, Recurrent Aphthous Stomatitis (RAS),
herpetic stomatitis.
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