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Descriere:

Inventia se referd la medicing, si anume la stomatologie.

Este cunoscutd metoda de tratament al stomatitei aftoase recidivante cronice care include efectuarea
desensibilizarii specifice si nespecifice, vitaminoterapiei, administrarea remediilor sedative, de exemplu, a 5
ml solutie de 25% sulfat de magneziu i/m. In cazul aftelor cicatrizate se administreazi prednizolon cite
15...20 mg pe zi timp de 2 siptiméini. De asemenea se prescrie levamizol. O deosebitd importantd in
tratament o are dieta. Se efectueazi terapie locald ce include asanarea cavitdtii bucale, anestezia attelor si
aplicarea unei serii de preparate medicamentoase: aerosol trimetazol, unguent cu propolis, unguent contindnd
suc de kalanchoe, carotolin, solutie de 0,3% de usninat de sodiu in ulei de brad, unguente corticosteroide [1].

Dezavantajul acestei metode este eficacitatea insuficientd a terapiei aplicate, recidivele frecvente ale
afectiunii si surmenajul medicamentos substantial.

Este cunoscutd de asemenea metoda de tratament al stomatitei aftoase recidivante cronice care consta in
aceea cd bolnavul este supus dietoterapiei, vitaminoterapiei si i se administreazi preparat antiserotoninic, de
exemplu peritol cate 1...3 mg de 1...5 ori pe zi timp de 7...12 zile per os si dalargind cite 1 mg de 2 ori pe zi
in primele 5 zile si cite 1 mg o datd pe zi in urmitoarele 10-12 zile intramuscular sau sub elementele
afectiunii [2].

Dezavantajul acestei metode este tratamentul lent al aftelor.

Problema pe care o rezolva prezenta inventie este cresterea efectului curativ.

Problema pusd se solutioneazd prin aceea cd bolnavul este supus dietoterapiei, vitaminoterapiei si i se
administreaza timp de 7...8 zile o cantitate eficientd de dalargind si peritol, suplimentar i se aplici pe afte ulei
din sdmburi de struguri timp de 15...20 min de 2...3 ori pe zi.

Stomatita aftoasd recidivantd cronica constituie o afectiune a mucoasei cavititii bucale care este cunoscuta
de mult timp. Ins# existd putine unititi nozologice care ar prezenta atitea taine ca maladia dati. Ct priveste
etiologia bolii in cauzd, actualmente existd foarte multe ipoteze si teorii la tema respectiva, dar toate
superficiale, deci insési natura stomatitei aftoase recidivante cronice a cavitdtii bucale in profunzime continud
sa fie un mister. Cel mai mult pe stomatologi ii preocupa efectul curativ al remediilor aplicate de reguld in
terapia ei. Desi s-au obtinut unele rezultate in aceastd directie, eficacitatea remediilor medicamentoase
aplicate tot mai oscileazd intre modesta si deceptionantd. Astfel, explorarea noilor preparate care ar asigura
un efect terapeutic stabil in tratamentul stomatitei aftoase recidivante cronice este justificatd. In structura
generald a afectiunilor inflamatorii ale mucoasei cavitatii bucale stomatita aftoasa recidivantd cronica ocupa
un loc deosebit nu numai din cauza frecventei inalte (diversd la diferiti autori), dar si din cauza evolutiei
cronice continue, recidivelor frecvente, inevitabile in cazul evolutiei durabile a maladiei, conditionate de
eficacitatea scizutd a terapiei de rutind.

Actualmente nu este elaborat un tratament etiopatogenic al acestei afectiuni, intrucdt mecanismul
dezvoltirii acesteia nu este determinat suficient de exact. in cadrul cercetirii bolnavilor cu formi deformanti
a stomatitei aftoase recidivante cronice s-a relevat cresterea nivelului histaminei, heparinei i serotoninei in
plasma sanguini. Insi se presupunea ci cresterea continutului de mediatori este un indice indirect al
activitatii procesului fibros att in mucoasd, cat si, eventual, in fibroza sistemicd (Kymixosa B.C. u mp.
OcoberHOCTH OOMEHA MEANATOPOB Y OOIBHEIX ¢ Ae(opMupyromel GopMOH XpOHHIECKOTO PEIHAHBHPYOIIETO
CTOMATHTa. DKCIEPUMEHTAIIBHAS U KIHHUYecKas cromaroiorust. Mocksa, 1978, Tom 8, ¢. 103-106).

Un factor important care determind gradul de gravitate si evolutia clinicd a stomatitei aftoase recidivante
cronice il constituie afectiunile asociate. Din literatura referitoare la afectiunea respectiva se poate deduce ca
in prezent existd un arsenal foarte vast de preparate medicamentoase, precum si multiple cii si metode de
administrare a acestora. Unele dintre aceste preparate produc preponderent un efect general, altele local. Tnsd
cea mai importantd concluzie, dedusd din studiul literaturii referitor la tratamentul stomatitei aftoase
recidivante cronice, constd in aceea cd majoritatea remediilor §i metodelor cunoscute la moment produc un
efect relativ scdzut. Problema continud sa-si pdstreze actualitatea, ca si acum 30...40 de ani in urmai, aceasta
perioada fiind caracterizata prin cercetarea intensd a cdilor de rezolvare a ei.

Studierea proprietatilor curative ale peptidelor-reguline opioide endogene atat in conditii experimentale,
cat si in conditii clinice, a oferit posibilitatea pentru aplicarea experimentald a lor in tratamentul eruptiilor
lichenoide ale mucoasei cavitatii bucale. O actiune regulatoare pronuntati a fost observata si confirmata la
dalargind - un analog sintetic al leucinencefalinei. Rezultatele experimentelor au permis de a obtine
argumente in favoarea posibilitatii aplicdrii dalarginei pentru tratamentul leziunilor eroziv-ulceroase ale
mucoasei cavitdtii bucale la sobolani, provocate prin administrarea cisteaminhidroclorurii prin diverse céi.
Astfel, rezultatele cercetdrilor experimentale au permis elaborarea unei noi metode eficiente bazate pe
utilizarea dalarginei in tratamentul stomatitei aftoase recidivante cronice. Materialul factologic acumulat face
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posibild deducerea urmaitoarelor: dalargina, independent de caile de administrare, este bine toleratd de
pacienti. Ea nu provoacd complicatii, stiri alergice etc. Sub actiunea dalarginei durata seriei de tratament se
reduce de citeva ori in comparatie cu metodele traditionale de tratament. Rezultatele cercetdrilor personale
confirmd verosimilitatea si utilitatea folosirii dalarginei in calitate de preparat de bazd in tratamentul
stomatitei aftoase recidivante cronice. Dalargina este mai eficientd comparativ cu alte preparate noi propuse
pentru tratamentul nozologiei in cauzi. In cadrul tratamentului stomatitei aftoase recidivante cronice cu
dalargind procesele reparatorii in tesuturile lezate se accelereaza substantial. Restabilirea tesuturilor are loc
concomitent in epiteliu si in stratul bazal, insd aceste procese variazd intr-o gamd extinsd de la un caz concret
la altul. Dalargina in tratamentul stomatitei aftoase recidivante cronice asigurd efectul necesar intr-o perioadd
de timp mai scurtd decit schemele si metodele cunoscute. Deci, existd argumente in favoarea aplicarii ei in
terapia acestei patologii.

Experimental, si anume in cadrul cercetarii bioptatelor mucoasei cavitdtii bucale in focarul leziunii s-a
relevat un continut crescut de serotonind in epiteliocite si distributia difuzd a granulelor de serotonina in
spatiile intercelulare. Luand in considerare datele obtinute, in conditii clinice, impreund cu dietoterapia
traditionald si vitaminoterapia s-a aplicat dalargind si peritol. Astfel, se poate stabili ¢ informatia obtinutd
confirmd posibilitatea si rationamentul utilizirii unei cantititi eficiente de dalargind si peritol pentru
tratamentul acestei nozologii.

De mentionat cd dereglarea activitatii sistemului endocrin difuz periferic si cresterea concentratiei de
serotonind constituie o verigd de baza in patogeneza stomatitei aftoase recidivante cronice.

A fost studiatd, de asemenea, aplicarea unguentelor, uleiurilor si altor medicamente pentru tratamentul
local in asociere cu administrarea de dalargind si peritol. Conform datelor obtinute, optima este folosirea
pentru tratamentul local a uleiului din sdmburi de struguri. O astfel de folosire permite de a accelera tratarea
si epitelizarea aftelor cu 7...8 zile datorita actiunii de vindecare si cheratoplasticd a tocoferolilor ce intrd in
componenta uleiului din sdmburi de struguri, precum si a altor substante biologic active. Astfel, aplicarea
locald a uleiului din sdémburi de struguri completeaza schema de tratament etiopatogenic propusa anterior.

Rezultatul este cresterea efectului curativ.

Metoda se realizeazd in modul urmitor. Bolnavul este supus dietoterapiei, vitaminoterapiei, i se
administreaza timp de 7...8 zile peritol cite 1...3 mgde 1...5 ori pe zi si dalargind cite 1...2 mg de 2 ori pe
zi intramuscular sau sub elementele afectiunii suplimentar i se aplicd pe afte ulei din sdmburi de struguri
timp de 15...20 min de 2...3 ori pe zi.

Exemplul 1. Bolnavul Tu., anul nasterii 1964, fisa medicald nr. 1101, s-a adresat pe 1999.05.31 cu acuze
la afte dureroase pe suprafetele laterale ale limbii cu diametrul de pana la 0,8 cm. S-a stabilit diagnosticul:
Stomatita aftoasd recidivantd cronicd. Din anamneza: este bolnav de 3,5 ani, dupa fiecare 3 luni recidive. S-a
efectuat tratament conform metodei propuse. Epitelizarea completd s-a produs la a opta zi. In urmdtorii 2 ani
recidive nu s-au inregistrat.

Exemplul 2. Bolnavul V., anul nasterii 1957, fisa medicald nr. 318, s-a adresat pe 2000.02.18 cu acuze la
prezenta a 2 afte pe mucoasa buzei superioare cu dimensiunile de 0,3x0,4 cm. S-a stabilit diagnosticul:
Stomatitd aftoasa recidivantd cronicd. Din anamnezi: sufera in decurs de 1,5 ani, la fiecare 4...5 luni recidive.
S-a efectuat tratament conform metodei propuse. La a saptea zi s-a produs epitelizarea completa. Ulterior
recidive nu s-au inregistrat.

Metoda revendicata a fost aplicatd pentru 18 bolnavi. Tratarea si epitelizarea aftelor se producea in a
7...8-a zi, recidive ulterioare nu s-au inregistrat.
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(57) Revendicare:

Metodd de tratament al stomatitei aftoase recidivante cronice care include efectuarea dietoterapiei,
vitaminoterapiei si administrarea timp de 7...8 zile de peritol cate 1...3 mgde 1...5 ori pe zi si dalargind céte
1...2 mg de 2 ori pe zi intramuscular sau sub elementele afectiunii, caracterizati prin aceea ¢i suplimentar
pe afte se aplicd ulei din samburi de struguri timp de 15...20 min de 2...3 ori pe zi.
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