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(57) Rezumat:
1

Inventia se referd la medicing, si anume la
stomatologie, si poate fi aplicatd pentru
tratamentul parodontitei marginale cronice.

Metoda, conform inventiei, constd in aceea
cd se efectueaza sanarea si chiuretajul pungilor
parodontale, apoi in ele se aplicd albastru de
toluidina sub formd de gel cu concentratia de

0,1 mg/ml, timp de 1...2 min, ulterior se

2
iradiaza cu lumind LED cu lungimea de unda

de 625...635 nm, puterea de 2,0...3,0 W, timp
de 40...60 s, seria de tratament constituie 1...4
sedinte.

Revendiciri: 1



(54) Method for treating chronic marginal periodontitis

(57) Abstract:
1
The invention relates to medicine, namely

to dentistry and can be used for treating
chronic marginal periodontitis.

The method, according to the invention,
consists in that it is carried out the sanitation
and curettage of periodontal pockets, then
therein is applied toluidine blue gel with the

concentration of 0.1 mg/ml, for 1...2 min, it is

2
further irradiated with LED light with the

wavelength of 625...635 nm, the power of
2.0...3.0 W, for 40...60 s, the course of
treatment is 1...4 procedures.

Claims: 1

(54) Meroa evyeHnst XpPOHUYECKOT0 MAPTUHAJIBHOI0 NAPOIOHTHUTA

(57) Pedepar:
1
I/I306peTeHHe OTHOCHTCA K MCIUIHUHE, a

HMCHHO K CTOMATOIOTHMH U MOMKET OBITh
HUCHOJIB30BaHO JJIA  JICHCHHUA XPOHHYCCKOI'O
MaprugajJbHOIO IapoAOHTHTA.

MGTOI[, CoriiIaCHO I/I306peTeHI/IIO, COCTOHUT B
TOM YTO OCYHICCTBJIIAIOT CaHAIlUI0 U KIOPCTaxK

IIapOJIOHTAJILHBIX KapMaHOB, 3aTCM B HHX

2
HaHOCAT TICIIb TOJ'IyI/II[I/IHOBBII\/'I CHHHH ¢

kormeHTparueir 0,1 mr/miu, B Teuenme 1...2
MUH, jJanee oomydaroT cBerom LED ¢ mmuHOI
BOIHLI 625...635 mM, mommpocteio 2,0...3,0
Br, B Teuenue 40...60 cek, Kypc JICUCHHSA
cocraBiseT 1...4 uporeypsl.

I1. popmymsr: 1
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Descriere:

Inventia se referd la medicind, §i anume la stomatologie, si poate fi aplicatd pentru
tratamentul parodontitei marginale cronice.

Este cunoscutd metoda de tratament al parodontitei marginale cronice, care constd in
prelucrarea supra- si subgingivald cu ultrasunet §i poleirea suprafetelor dentare, sanarea si
chiuretajul pungilor parodontale si efectuarea terapiei fotodinamice cu aplicarea gelului
Fotoditazina de 1% pe suprafetele inflamate ale mucoasei orale si in pungile parodontale
pentru 8...10 min, dupd lavajul pungilor parodontale se iradiazd suprafetele afectate cu un
fascicul de laser LED cu lungimea de undd de 660+5 nm, puterea iradierii de 0,2 W, cu
expozitia de 1...2 min, durata totald a procedurii este de 20...30 min, dupd care este efectuatd o
cura de reflexoterapie timp de 15...20 min in decurs de 10 zile [1].

Insi, aceasti metodi presupune efectuarea terapiei fotodinamice cu iradierea cu un fascicul
laser LED cu putere mica, ce nu asigurd distrugerea tuturor microorganismelor din pungile
parodontale, in special a celor care se afld in profunzime, fapt care poate cauza extinderea
inflamatiei §i cronicizarea procesului. Prin urmare, metoda datéd nu este eficientd in tratamentul
formelor cronice, agresive de parodontita marginald, este dificild in aplicare, necesitd mult timp
pentru realizare, din care cauza provoacd disconfortul pacientului in timpul tratamentului.

Problema pe care o rezolvd prezenta inventie este sporirea eficientei tratamentului
parodontitelor, majorarea efectului bactericid i a duratei perioadei de remisie i prevenirea
acutizdrilor, complicatiilor, reducerea durerii si a disconfortului pacientului in timpul
tratamentului.

Esenta inventiei constd In aceea ca dupd prelucrarea supra- si subgingivala cu ultrasunet si
poleirea suprafetelor dentare, se efectueaza sanarea si chiuretajul pungilor parodontale, apoi in
ele se aplica albastru de toluidind sub forma de gel cu concentratia de 0,1 mg/ml, timp de 1...2
min, ulterior se iradiazd cu lumind LED cu lungimea de undd de 625...635 nm, puterea de
2,0...3,0 W, timp de 40...60 s, seria de tratament constituie 1...4 sedinte.

Metoda propusa asigurd dezinfectarea eficientd a pungilor parodontale, fapt care stopeaza
propagarea infectiei in profunzimea lor si resorbtia ulterioard a tesutului osos, previne aparitia
retractiei gingivale si a mobilitatii dintilor, ceea ce exclude extractia ulterioard a lor.

Gelul de albastru de toluidind cu viscozitate medie, utilizat in calitate de fotosensibilizator,
se introduce cu usurintd n punga parodontald si patrunde in profunzimea ei, nu se prelinge pe
gingie, este inofensiv pentru tesuturile periapicale, prin urmare se previne eventualitatea de
iritare a acestei zone. Fotosensibilizatorul are capacitatea de a penetra rapid membrana celulara
a microorganismelor, astfel perioada de timp necesard pentru a-1 lega in mod eficient cu
celulele microbiene constituie maximum 1...2 min, fapt care permite reducerea duratei sedintei
de tratament. Iradierca cu lumind LED se efectucazd cu lungimea de undd corespunzitoare
absorbtiei maxime a fotosensibilizatorului de 625...635 nm si o densitate de putere suficientd
pentru activarea lui. In urma iradierii se declanseazd reactii fotochimice, avand ca rezultat
formarea de oxigen atomic §i de radicali liberi, care induc distrugerea microorganismelor
amplasate in profunzimea pungilor parodontale. Puterea de 2,0...3,0 W a iradierii LED asigura
producerea unui efect bactericid momentan. Ghidul optic, avand forma care repeta configuratia
pungii parodontale, asigurd propagarea luminii pe intreaga lungime a lui, in mod uniform la o
distanta de 5 mm de la suprafata ghidului, astfel se efectucaza o iradiere efectivd a zonei
afectate, fara a o trauma. Dispozitivul dat produce vibratii care majoreazd gradul de contactare
a fotosensibilizatorului cu ghidul optic si optimizeazd difuzia fotosensibilizatorului in
microcanalele radiculare, in asa mod asigurdndu-se inlaturarea mai rapidd a
microorganismelor i prevenindu-se formarea bulelor de aer.

Zona efectului citotoxic al oxigenului singlet nu depaseste 0,02 wm, iar durata de actiune in
sistemele biologice este mai micd de 0,04 ms, prin urmare este exclusd eventualitatea
distrugerii tesuturilor parodontiului.

Metoda data exclude necesitatea aplicarii antibioticelor, astfel se evitd eventualitatea
dezvoltarii rezistentei microorganismelor la tratamentul aplicat, eficienta metodei nu este
influentatd de sensibilitatea microorganismelor patogene la preparatele antibacteriene, sunt
distruse tulpinile microbiene antibiorezistente si cele persistente in formad de biofilme
bacteriene. Eliminarea bacteriilor are loc foarte rapid, in cateva minute sau chiar secunde.
Terapia fotodinamicd are un spectru larg de actiune asupra tuturor agentilor patogeni
microbieni, efectul antibacterian nu se reduce 1n timp, in cazul aplicarii sedintelor repetate.
Substanta de fotosensibilizare nu exercitd actiune citotoxicd fara fotoactivare, nu exercitd
actiune mutagend, fapt care exclude probabilitatea selectarii tulpinilor microbiene rezistente.
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Actiunea bactericidd are un caracter local, nu exercitd efect nociv asupra florei saprofite a
intregului organism, nu provoaca reactii alergice de tip lent sau imediat.

Prin urmare, eficacitatea inaltdi a metodei propuse asigurd prevenirea acutizarilor si a
complicatiilor parodontitelor marginale. Metoda revendicatd este simpld si rapidd in aplicare,
nu provoaca lezarea tesuturilor cavitdtii orale, durere sau discomfort pacientului in timpul
tratamentului.

Rezultatul tehnic constda in sporirea eficacitdtii tratamentului parodontitelor marginale
cronice, majorarea efectului bactericid, ameliorarea rapida a stirii locale cu diminuarea
simptomelor de afectare a tesuturilor parodontiului, reducerea semnificativd a duratei
tratamentului, regenerarea rapidd, reducerea frecventei recidivelor, prevenirea aparitiei
complicatiilor, reducerea rapidd a durerii, disconfortului si ameliorarea calitdtii vietii
pacientului.

Metoda de tratament al parodontitelor marginale cronice se realizeazd in modul urmator:
dupd prelucrarea supra- si subgingivald cu ultrasunet si poleirea suprafetelor dentare, se
efectueazd sanarea si chiuretajul pungilor parodontale, apoi in ele se aplicd albastru de
toluidina sub forma de gel cu concentratia de 0,1 mg/ml, timp de 1...2 min, ulterior s¢ iradiaza
cu lumina LED cu lungimea de unda de 625...635 nm, puterea de 2,0...3,0 W, timp de 40...60
s, seria de tratament constituie 1...4 sedinte in functie de gravitatea parodontitei.

Exemplul 1

Pacientul A., 38 ani. Diagnosticul: parodontitd cronicd generalizatd, formd grava.
Tratamentul parodontitei a fost efectuat dupd metoda descrisa, s-au aplicat 4 sedinte de
tratament. Pacientul a suportat bine sedintele curative, fard a manifesta semne de disconfort.
Dupd 1 an de la efectuarea tratamentului, semne de progresare a leziunilor tesuturilor
parodontiului si a resorbtiei osoase nu s-au depistat.

Exemplul 2

Pacienta M., 16 ani. Diagnosticul: parodontitd cronicd generalizatd, formd medie.
Tratamentul parodontitei a fost efectuat dupa metoda descrisd. Pacienta a suportat bine sedinta
de tratament. Dupa 8 luni de la efectuarea tratamentului, semne de inflamatie sau de distructie
a tesuturilor parodontiului nu s-au depistat.

Metoda propusa a fost aplicatd pentru tratamentul parodontitelor marginale cronice la 38 de
pacienti in cadrul Catedrei Chirurgie O.M.F. Pediatrica, Pedodontie si Ortodontie a USMF
”Nicolae Testemitanu”. Rezultatele sunt pozitive, in perioada de observatie de la 1 pand la 2
ani nu s-au Inregistrat complicatii si efecte secundare.

(56) Referinte bibliografice citate in descriere:
1. RU 2460491 C2 2012.09.10

(57) Revendiciri:

Metoda de tratament al parodontitei marginale cronice care consta in aceea cé se efectucaza
sanarea si chiuretajul pungilor parodontale, apoi in ¢le se aplicd albastru de toluidind sub forma
de gel cu concentratia de 0,1 mg/ml, timp de 1...2 min, ulterior se iradiazd cu lumind LED cu
lungimea de undd de 625...635 nm, puterea de 2,0...3,0 W, timp de 40...60 s, seria de
tratament constituie 1...4 sedinte.
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