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Summary

The research is dedicated for identifying the yeasts
species with a pathogenic action involved in periodontal
infections diseases. The most of the yeasts isolated from
periodontal pockets belong to the genus Candida and more
common is Candida species albican. It was identified also,
nevertheless the yeast strains included in Candida non-al-
bicans group.

Need for taxonomy in identification of Candida was
established by different sensitivity of thesc fungi to mo-
dern antimycotics knowledge the level of fungi's sensitin-
ty can be an alternative therapentical approach in chronic
generalized periodontitis. It's impossible to do an efficient
therapeutical treatment nithout constantly updating drug
information and understanding the principles of action.

Pesrome

HccnenoBanne MOCBSIICHO BBISBICHHIO MATOTCHHBIX
MITAMMOB  JIPOXOKEIIO00HBIX TPUOOB, 3a1eHCTBOBAHHBIX
B XPOHHYECKOM TAapoJOHTHTE. B GONBIIMHCTBE Ciydaes,
OpH WACHTU(GUKALUK BBIACICHHBIX KYIBTYDP APOXIKEIIO-
JOOHBIX IPHOOB U3 MAPOJOHTAIBHBIX KAPMAHOB YCTAHOB-
JIeHO mpeBaspoBanue rpuboB popa Candida albicans.
OnHaKo BBUIBISIOTCS W JPYrHE IITaMMbI IPOXIKEION00-
HBIX TPUOOB, KOTOPbIE MOKHO OTHeCTH K rpynmne Candida
nonalbicans.

Heo0XoauMOCTh B TAKCOHOMHYECKOH HICHTH(HKA-
n Candida oOyclioBjieHa HEOANHAKOBOW YyBCTBUTEIb-
HOCTBIO 3THX I'PHOOB K COBPEMEHHBIM aHTHMHKOTHKAM.
OrmnpenenieHne WX YPOBHS 4yBCTBUTEIBHOCTH MO3BOJISIET
UCIIONB30BaTh ANBTEPHATUBHYIO TEPAIMIO MPU JICYCHUU
XPOHHYECKOT0 TeHePaTH30BaHHOTO MApOAOHTHTA. be3 mo-
CTOSIHHOTO OOHOBIICHHSI MH(POPMAIMH O MPUMEHIEMBIX
npenaparax U NOHUMAaHHs MPUHIUIOB MX JNCHCTBUS He-
BO3MOXKHO JIOCTHYb 3(P(HEKTUBHOTO JICUCHHUSI.
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Introducere

Epidemiologia descriptiva studiaza aspectele mai
importante ale starii de sanatate a populatiei in functie
de timp, loc si persoand. Studiile epidemiologice ana-
litice stabilesc corelatia dintre factor si maladie sau
dintre tratament si maladie.

Studiul epidemiologic efectuat asupra fenome-
nului de ofensiva continud a morbiditatii afectiunilor

parodontiului marginal tinde sa defineasca unele legi-
tati in evolutia acestor procese, pentru a se putea ma-
sura intensitatea fenomenului si a se explica cauzele
reale ale acestor patologii, exprimate prin extractia
dintilor din cauza afectiunilor parodontiului marginal,
inregistrate in intervalul de timp 1990-2007, inclusiv
in anii 2005-2007, perioada in care in darile de seama
anuale ale MS informatia a fost specificatd pe raioa-
ne. Asadar, in acest studiu vom prezenta rezultatele
analizei anume a acestei perioade — 2005-2007.

In studiile epidemiologice ale afectiunilor paro-
dontiului marginal este necesar de cercetat profund
nu numai factorul primar, ci si alte aspecte de impor-
tantd majora — factorul genetic, nivelul social-eco-
nomic, comportamentul, bolile de sistem, factorii de
risc, apartenenta de sex, mediul de resedintd, zonele
economico-geografice etc.

Studiile epidemiologice in domeniul parodonto-
logiei sunt efectuate preponderent in vederea stabilirii
raspandirii si a cauzelor gingivitelor si parodontitei
marginale cronice [1,2,3]. Stomatologia este unica
ramurd a medicinei pentru care expertii internati-
onali au elaborat i au pus in aplicare unele criterii
de obiectivizare a sandtatii orale. Anume reiesind
din valorile acestor criterii, putem calcula procentu-
al populatia detindtoare de “dinti sandtosi”, media de
dinti sanatosi in grupurile de varsta ale unui esantion
de populatie si, corespunzator, s-a apreciem si starea
de sanatate parodontald. Aceste criterii posibil de a
fi masurare sunt utilizate in toate tdrile lumii pentru
stabilirea tendintei evolutiei si raspandirii afectiunilor
parodontale, precum si pentru prognozarea sanatatii
orale a populatiei de o perspectiva indelungata. Stu-
diul epidemiologic al APM utilizeaza criterii si indici
relevanti pentru starea de sanatate parodontala a po-
pulatiei. Acesti parametri sunt: prevalenta, incidenta,
extinderea, severitatea, gradul de periculozitate.

Prevalenta se defineste prin frecventa cazurilor
noi si vechi de boalad la un moment dat (prevalenta
de moment) sau intr-o anumitd perioada (prevalenta
de perioadd) intr-o populatie. Unitatea de observare
este cazul nou si cel vechi de imbolnavire, deci toa-
te cazurile de boald existente intr-o populatie la un
moment dat sau intr-o perioadd de timp, raportate la
1000, 10000 sau la 100000 de locuitori.

Incidenta reprezintd numarul de cazuri noi inre-
gistrate Intr-un grup de populatie intr-un interval de
timp, raportate la 1000, 10000 sau 100000 de locu-
itori.

Extinderea, in cazul afectiunilor parodontale, re-
flecta numarul de grupe de dinti, de suprafete dentare
coronare, numarul de dinti, numarul de radacini den-
tare etc.

Severitatea are in vedere profunzimea pungilor
parodontale pana la 6 mm adancime, amplitudinea
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retractiei gingivale, gradul de edem gingival in gin-
givite etc.

Gradul de periculozitate indica riscul declansgarii
unor forme agresive de parodontitd pe un anumit fun-
dal de suferinta parodontala; o gingivitd simpla evo-
lueaza rapid spre o gingivo-stomatita sau parodontita
ulcero-necrotica.

Studiile epidemiologice realizate in diferite tari
ale lumii demonstreaza ca, dintre toate patologiile
stomatologice, afectiunile parodontale sunt cele mai
raspandite; ele se Intalnesc la diferite grupe de po-
pulatie, iar odata cu varsta sunt In progresiune [3,
4,5].

Studiile multicentrice confirm faptul cé afectiuni-
le parodontiului marginal afecteaza 95-99,8% dintre
populatia adulta [5]. OMS dispune de date veridice
care se referd la rezultatele cercetarilor analitice, ba-
zate pe indicii CPITN, din care rezulta ca afectiunile
parodontiului marginal sunt in progresiune in tarile in
care igiena cavitatii orale a populatiei este ignorata
sau este insuficienta [2, 6, 7, 8].

Cercetarile efectuate pe plan international pri-
vind morbiditatea parodontala difera de la autor la au-
tor. Rezultatele pot varia in functie de multipli factori
nominalizati anterior si, nu In ultimul rand, depind de
utilizarea metodelor nestandarde de cercetare si a di-
feritelor clasificari existente in lume.

Scopul lucrarii: punerea in evidentd a afectiu-
nilor parodontiului marginal prin prisma extractii-
lor dentare ca urmare a acestei afectiuni n perioada
2005-2007, in functie de unitatile administrativ-teri-
toriale ale celor trei zone economico-geografice ale
Republicii Moldova: Sud, Centru, Nord.

Materiale si metode

In actualul studiu epidemiologic s-a efectuat o
analiza a frecventei dintilor extrasi in intervalul de timp
1990-2007, punand accentul pe perioada 2005-2007 —
intreval in care darile de seama anuale ale MS includ
informatia respectiva desfasurata si pe raioane.

Consideram ca rezultatele acestui studiu vor con-
tribui esential la organizarea si realizarea unui studiu
mai amplu, mai complex, vizand toate componentele
(prevalenta, incidenta, extinderea, severitatea, gradul
de periculozitate etc.) unui adevarat studiu epidemi-
ologic ce vizeaza afectiunile parodontiului marginal
in R. Moldova. Totodata, avand la dispozitie aceste
rezultate, cei implicati In viitorul studiu vor avea po-
sibilitatea de a cunoaste, modifica §i coordona situatia
reala in teritoriu vizand toate zonele economico-geo-
grafice ale R. Moldova.

Dupa cum am mentionat anterior, incepand cu
anul 2005, in rapoartele de dare de seama anuala ale
MS a fost inclusa informatia despre dintii extrasi to-
tal si din cauza afectiunilor parodontiului, specificand
raioanele Republicii Moldova.

Rezultatele obtinute

Din rezultatele obtinute reiese ca pe parcursul
anilor 1990-2007, din cauza afectiunilor parodontiu-
lui marginal, au fost extrasi 1758054 de dinti, ceea ce
constituie aproximativ 1/3 (27,1%) din totalul dintilor
extrasi (6485237) 1n aceasta perioada.

In perioada 1990-2000, cand rapoartele statistice
de dare de seama erau prezentate si de raionele din
stanga Nistrului pe aceleasi formulare, raportul din-
tre totalul de dinti extrasi si dintii extrasi din cauza

Tabelul 1
Media frecventei dintilor extrasi in total si din cauza APM in raioanele zonei de Nord
in perioada 2005-2007
Nr/o Cod raion Media Media
A Total % +m % 000 Din % +m o
extrasi cauza
APM

1 Mun. Balti 6364 18,3% 42954 2220 35,1% 1498.,4
2 Briceni 2439 7,0% 3221,8 257 4,1% 339,5
3 Donduseni 1262 3,6% 2767,4 579 9,2% 1269,6
4 Drochia 2312 6,7% 25513 288 4,6% 317,8
5 Edinet 1228 3,5% 1473,8 120 1,9% 144,0
6 Falesti 2622 7,6% 28222 739 11,7% 795,4
7 Floresti 3293 9,5% 3633,6 1011 16,0% 1115,6
8 Glodeni 3525 10,2% 56694 49 0,8% 78,8
9 Ocnita 1968 5,7% 349,8 356 5,6% 632,2
10 Régcani 1980 5,7% 2807,9 391 6,2% 554,5
11 Sangerei 3217 9,3% 34344 292 4,6% 311,7
12 Soroca 4483 12,9% 4451,9 23 0,4% 22,8
13 Total pe zona 34690 100% 3433,6 6325 100% 626,0
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Tabelul 2
Media frecventei dintilor extragsi in total §i din cauza APM in raioanele zonei de Centru
in perioada 2005-2007
Nr/o Cod raion Media Media
A Total % +m o Din cauza % +m m
extrasi APM
1 Mun. Chisinau 22844 37% 2905,5 5731 41,3% 728,9
2 Calarasi 4122 6,7% 5213,5 1057 7,6% 1336,9
3 Criuleni 3570 5,8% 4890,9 364 2,6% 498,7
4 Dubasari 1720 2,8% 4885,8 389 2,8% 1105,0
5 Hancesti 2864 4,6% 23324 821 5,9% 668,6
6 Ialoveni 5613 9,1% 5692.,9 1595 11,5% 1617,7
7 Nisporeni 1249 2,0% 1861,8 262 1,9% 390,6
8 Orhei 3361 5,4% 2670,3 352 2,5% 279,7
9 Rezina 2242 3,6% 4235,8 349 2,5% 659,4
10 Straseni 2595 4,2% 2836,7 361 2,6% 394,6
11 Soldanesti 1562 2,5% 3581,5 598 4,3% 1371,2
12 Anenii-Noi 2467 4,0% 2969,1 814 5,9% 979,7
13 Telenesti 3710 6,0% 4970,6 233 1,7% 312,2
14 Ungheni 3806 6,2% 3241,8 937 6,8% 798,1
15 Total pe zond 61725 100% 5797,1 13864 100% 1302,1

afectiunilor parodontiului marginal, conform datelor
studiului, este urmatorul: total — 5.473.757 de dinti
extrasi si 1.415.300 (25.85%) de dinti extrasi din ca-
uza APM.

Asadar, dupa cum am mentionat anterior, accen-
tul a fost pus pe perioada 2005-2007 — intreval de
timp In care darile de seama anuale ale MS includ
informatia respectiva desfasurata si pe raioane.

Prezinta interes numarul dintilor extrasi din cauza
afectiunilor parodontiului marginal, in cele trei zone
economico-geografice, la 100000 de populatie, inre-
gistrat in intervalul 2005-2007. Media cea mai inalta
ale afectiunilor parodontiului marginal, la 100000 po-
pulatie, in zona de Nord s-a inregistrat Th municipiul
Balti, cu indicatorii respectivi egali cu 14984 0/0000,
in structura fiind cu m=+35,1%, urmata, de raionul
Donduseni cu 1269,0 %, si m£9,2% respectiv, ra-
ionul Floresti s-a plasat pe locul trei — 1115,6 %,
si m*16,0%, locul patru ii revine raionului Falesti,
unde indicatorii echivalau cu 795,4 0/0000 si m+11,7%,
locul cinci i-a revenit raionului Ocnita cu 632,2 0/0000 ,
m+5,6% din totalul cazurilor inregistrate in intervalul
de timp 2005-2007 (tabelul 1).

Prezinta interes media mai scazuta a afectiunilor
parodontiului marginal (reiesind din numarul de dinti
extrasi din aceasta cauza) in functie de aceleasi zone
economico-geografice ale republicii. La calcularea ei
s-au folosit aceiasi indicatori. Astfel, in zona de Nord,
in perioada 2005-2007, in raionul Soroca au fost sta-
biliti indici de 22,8 0/0000 m=+0,4%, in raionul Glodeni
— respectiv 78,8, si m* 0,8%, pe urmatorul loc

s-a plasat raionul Edinet —144,0 %/ si m£1,9% din

totalul cazurilor afectiunilor parodontiului marginal,
inregistrate pe zond. Asadar, in zona de Nord, in anii
2005-2007 au fost extrasi in total 34690 (81, 77%) de
dinti, iar din cauza APM — 6325 (18,23%) de dinti.

Media afectiunilor parodontiului marginal, in-
registrate in anii 2005-2007, la populatia din unele
unitati administrativ-teritoriale din zona de Centru
a fost urmatoarea: frecventa afectiunilor in cauza in
raionul Ialoveni a constituit 1617,7 0/0000 si m+11,5%
— cei mai inalti indicatori pe zond. A urmat apoi ra-
ionul Soldanesti, cu indicii respectivi 1371,2%  si
m+4,3%, pe locul urmator s-a plasat raionul Cala-
rasi, unde s-a inregistrat o frcventa de 1336,9 %/, si
m+7,6%, a urmat apoi raionul Dubasari cu indicatorii
concreti 1105,0 %/, si m+2,8% din numarul cazu-
rilor inregistrate la 100000 de populatie in zona de
Centru (tabelul 2).

Valorile celor mai scazuti parametri ale mediei
afectiunilor parodontiului marginal in zona de Cen-
tru, in perioada 2005-2007, s-au repartizat in urma-
toarea consecutivitate: pe primul loc — raionul Orhei,
cu indicatorii 279,7 0/0000 si m+2,5%, urmat de raionul
Telenesti cu un numdr de 312,2 %/ si m£1,7%, pe
locul trei se plaseaza raionul Nisporeni, cu indicatorii
respectivi 390,6 0/0000 si m£1,9%, iar locul patru i-a
revenit raionului Straseni, cu indicatorii 394,6 0/0000
si m+2,6% din totalul cazurilor Inregistrate pe zona.
in total pe zona de Centru in perioada vizati au fost
extrasi 61725 (77,6%) de dinti, iar din cauza afectiu-
nilor parodontiului marginal — 13864 (22,4%) dinti.

In continuare vom expune rezultatele indicatori-
lor medii, Inregistrati in perioada 2005-2007 in unele
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Tabelul 3
Media frecventei dintilor extrasi in total si din cauza APM in raioanele zonei de Sud
in perioada 2005-2007
Nr/o Cod raion Media Media
A Total % +m o Din cauza % +m o
extragi APM
1 Basarabeasca 2263 10,4% 769,8 163 3,8% 554,5
2 Cahul 2988 13,7% 2402,0 1348 31,5% 1083,6
3 Cantemir 787 3,6% 1247,0 188 4,4% 297,9
4 Causeni 2715 12,5% 2931,6 427 10,0% 461,1
5 Cimislia 3241 14,9% 5209,0 507 11,9% 814.,9
6 Leova 1120 5,1% 2081,0 147 3,4% 273,1
7 Stefan-Voda 1811 8,3% 2505,7 358 8,4% 4953
8 Taraclia 1738 8,0% 3914,7 152 3,6% 3424
9 Comrat 1952 9,0% 31913 275 6,4% 449,6
10 Ceadar-Lunga 1899 8,7% 3165,0 641 15,0% 10,68,3
11 Vulcanesti 1035 5,8% 2653.,8 69 1,6% 176,9
12 Total pe zona 21751 100% 3096,7 4274 100% 608,5
13 Total pe 175061 4,9% 4912,3 54845 1,5% 1539,0
republica

localitati din zona de Sud la 100000 populatie (fabe-
lul 3).

Conform studiului, in zona de Sud rezultate mai
bune referitoare la frecventa afectiunilor parodontiu-
lui marginal, in anii 2005-2007, s-au inregistrat in ra-
ionul Vulcénesti, cu indiatorii 176,9, si m+1,6%,
urmat de raionul Leova, cu indicatorii 273 %, si
m=£3,4%, pe locul trei s-a plasat raionul Cantemir, cu
rezultatele 297,9 %/, si, respectiv, m+4,4%, iar lo-
cul patru i-a revenit raionului Taraclia, cu indicatorii
342,49 00 51 ME3,6% din totalul cazurilor inregistra-
te in zona de Sud, in perioada 2005-2007.

In zona de Sud, in total au fost extrasi in aceasta
perioada 21751 (80,36%) dinti, iar din cauza APM au
fost extrasi 4274 (19,64%) dinti.

Asadar, studiul epidemiologic privind frecventa
dintilor extrasi din cauza APM 1inregistratd in zone-
le economico-geografice ale republicii (si indirect

— frecventa APM), in perioada 2005-2007, a pus in
evidentd urmatoarele rezultate: cel mai frecvent APM
s-au dovedit a fi prezente in zona de Centru, unde s-a
inregistrat un indice egal cu 1302 %, locul urmator
i-a revenit zonei de Nord, cu 668,6 %/, . O situatie
mai favorabilad a fost stabilitd in zona de Sud, unde
indicele respectiv a constituit 608,5% .

Numadrul de dinti extrasi din cauza afectiunilor
parodontiului marginal (indirect frecventa APM), in
perioada 2005-2007, procentual este reprezentat pe
diagrama ce urmeaza.

In expunerea informatiei referitoare la particu-
laritatile frecventei APM, ne-am bazat pe frecventa
extractiilor dentare din cauza APM. Insa din darile de
seama anuale (aa. 2005-2007), simultan a fost colec-
tata si informatia care reflectd totalul dintilor extrasi,
indiferent de cauze, la fel, in functie de zonele eco-
nomico-geografice ale republicii, cu specificarea pe

m Din cauza APM

M Total extrasi
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raioane a indicatorilor mai Tnalti din punct de vedere
epidemiologic, precum si a celor mai favorabili. Noi,
insd, nu vom prezenta informatia detaliata, ci doar
media perioadei pe zonele economico-geografice ale
republicii si media generald pe republica dupa cum
urmeaza:

« In zona de Nord indicatorii medii in perioa-
da 2005-2007, la 100000 populatie, au constituit
3433,6‘1/0000.

* In zona de Centru indicatorii respectivi au
constiu}it 5797.1% 00

* In zona de Sud indicatorii vizati echivalau cu
3096,7 Y/, In aceeasi perioadd de timp, media gene-
rala pe republica fiind de 4912,3%

Concluzii

1. Studiul epidemiologic al APM a fost reali-
zat pe intreg teritoriul R.Moldova incepand cu anul
1990. El a inclus examinarea datelor din darile de
seama anuale prezentate de MS al RM si cercetari in
teritoriu — analiza fiselor de observatie in numar de
63389. Ele au pus in evidenta prezenta a 1603 cazuri
de APM, care au revenit: zonei de Nord —21,3%, zo-
nei de Centru — 20,8%, zonei de Sud — 10,1% si mun.
Chisinau — 47,8% din totalitatea cazurilor.

2. Darile de seama anuale ne-au pus la dispozi-
tie informatie despre frecventa APM care s-au soldat
cu extractii dentare, nsd care nu corespund situatiei
reale, desi APM sunt cele mai raspandite afectiuni
stomatologice. In perioada 1990-2007, cea mai inalta
rata de afectare a parodontiului marginal s-a inregis-
trat in 1995 — 34,4+0,4%, in timp ce media anuala pe
parcursul a celor 17 ani a constituit 27,1+03%.

3. La etapa actuald, in Republica Moldova nu se
duce o evidenta satisfacatoare a persoanelor cu afec-
tiuni ale parodontiului marginal.

4. In Republica Moldova se impune necesita-
tea elaborarii stringente a formularelor de evidenta a
afectiunilor parodontiului marginal.
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Rezumat

Studiul epidemiologic privind frecventa dintilor ex-
trasi din cauza APM, Inregistratd in zonele economico-
geografice ale Republicii Moldova (si indirect — frecventa
APM), in perioada 2005-2007, a pus in evidentd urmatoa-
rele rezultate: cel mai frecvent APM s-au dovedit a fi pre-
zente In zona de Centru, unde s-a inregistrat un indice egal
cu 130 %, locul urmator i-a revenit zonei de Nord, cu
668,6 %/, O situatie mai favorabila a fost stabilitd in zona
de Sud, unde indicele respectiv a constituit 608,50/0000. Nu-
marul de dinti extrasi din cauza afectiunilor parodontiului
marginal (indirect frecventa APM), in perioada 2005-2007

a constituit 54845 (31,32%) din totalul de 1750961.

Summary
Epidemiologic studys on the frequency of teeth extrac-
ted as a consequence o AMP, registred in the geographical-
economical areas of the republic (inderectly the frequency
of AMP), on the period of years 2005-2007, elucidated the
followin results. The most frequent AMP came to be pre-
sent in the Center area, were a index registred as 1302 0/0000’
next place was given to the North area, with 668,6 /,,, A
more favorable and stable situation was been seen in the
South area, were the respective index constituted 608,5
% 00- The percent of tooth extracted as a cause of affecti-
ons of marginal periodontium (indirectly the frequency of
AMP), in the period of yy. 2005-2007 constituted 54845

(31,32%) from the total — 1750961.

Pe3iome

DIUAECMUOIOIHUCKOE HCCIIEI0BAHUE BOKOHOMUYECKO-
reorpaduuecux 30HaX PECIyOINKH 0 TIOBOAY YIATEHHBIX
3y00B (KOCBEHHO dYacToTa 3a00JIeBaHWHA MApOIOHTA) B
nepron 2005-2007 romoB) BRISBUIO CICAYIONINE TaHHBIC.
Yaire Bcero 311 BEISBICHO B IIEHTpabHO#M 30HE — 1302 %/
Ha CJIEAYIOLLEM MECTE CEeBEpHasl 30Ha ¢ 668,6 0/0000 Oonee
OnarompusATHas 00CTaHOBKa OOHApPYKCHA B IOKHOW 4acTH
pecry6nuku — 608,5 %/ B HpONEHTHOM OTHOIIEHHH
KOJIMYECTBO yHaNEHHBIX 3yOoB BeiacTBuu 311 (KOCBEHHO
gacrora 3[1) B mepuox 2005-2007 rr. coctaBmimo 54845
(31,32%) u3 obmiero uncia ynanéHHBIX 3y00oB — 1750961.
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