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Stomatologia, specialitate medicald, nu poate fi privitd ca un feno-
men izolat, ci in relatie cu dezvoltarea medicinei in general si a conditii-
lor sociale globale.

La noi in tard exista incid o incidenta crescutd a cariei dentare si a
bolii parodontale, datorita insuficientei folosiri a pastelor de dinti fluori-
zate, a abandonirii fluorizarii apei potabile, si a carentelor de educatie
sanitard vizind combaterea acumularii;de-placad dentard microbiani de
pe suprafetele dentare.

Pentru a intelege maj in profunzime incotre se va indrepta aceastd
ramura a medicinei in aniicce’ vor urma; se impune sa punctim citeva din
achizitiile timpului trecut; care au ‘marcat indiscutabil evolutia speciali-
tatii noastre.

In perioada care a trecut,/s-d reusit .un fapt-de o importanti deose-
bita: transformarea stomatologig¢i/ intr-o \specialitate medicald. Rezulta-
tele cercetirii fundamentalé: si‘aplicative au’ condus inevitabil la schim-
barea filozofiei tratamentului, pacientilor-nostri. Ignoranta, obscurantis-
mul $i dogmatismul practicate.in stomatologie prin anii 50-60 au inceput
si dispara treptat si datoritd reducerii-spectaculoase in unele tiri a inci-
dentei imbolndvirii prin carie cu ajutorul fluorizarii.

Fluorizarea este consideratd astazi primul pas urias inainte al sto-
matologiei, cu toate ca au fost necesari peste 20 de ani pinad s-a demon-
strat efectul benefic al fluorurii de amoniu in reducerea drastica a cariei
dentare.

Stomatologia a ficut al doilea mare pas inainte in anii 60-70, atunci
cind s-a demonstrat ci boala carioasi si parodontopatiile sint de natura
bacteriana atit la om cit si la animale. Fara prezenta microorganismelor
nu apare carie sau parodontopatie. Este adevdrat cd la sfirgitul secolului
trecut Miller a demonstrat corelatia dintre microorganismele din saliva si
carie, dar au trebuit sa treaca peste 80 de ani pind Paul Keyes de la Na-

89



tional Institute of Dental Research in experiente pe animale s conclu-
zioneze ci leziunea carioasi este de natura bacteriana.

Cercetirile cu caracter de pionierat intreprinse in tirile scandinave
de citre Harold Loe, au introdus a treia revolutie in stomatologie. S-a
demonstrat incontestabil i s-a confirmat ci depozitul bacterian de pe
suprafetele dentare, placa dentard microbiani, cauzeaza inflamatia gingi-
vali. Mai tirziu s-a aratat c3 formarea si cresterea microorganismelor din
placa coronara sau subgingivald poate fi redusa semnificativ prin folosi-
rea antisepticelor cationice.

Microbiologi, histologi, biochimisti au fost cei care au preluat cerce-
tarile in acest domeniu in ultimii ani i putem spera in obtinerea unor
principii active ce pot constitui baza unor metode colective de inhibare
a acumuldrii de placd dentard microbiana la om.

Societatea este, asa cum bine sesizim si noi, in continua schimbare
si are in primul rind optinui multiple. Noi cunostinte, noi descoperiri si
inventii transformid modul nostru de a trai si cel in care vor trai copiii
nostri. Noi posibilitati de comnicare oferd sansa oamenilor de pretutin-
deni sd vada, si auda si s citeascd despre toate aceste transformari. Este
privilegiul nostru ca schimbind continuu informatii i idei s fim promo-
torii unei vieti mai bune si a urrei stiri de sinitate optime.

In viitor, dezvoltarea medicinei,-inclusiv a stomatologiei va depinde
de progresul unor stiinte ca-fizica,! chimia; biologia. fiziologia. Cu foarte
multd probabilitate, in urmatoarele decenii’asemenea progrese vor inspira
noi achizitii si in domenjul neostru.

In anii ce vor urma vaccinarea poate si-si giseascd aplicare si in
stomatologie, dar se pare ca ea\va fi folositd in-special in profilaxia afec-
tiunilor mucoasei bucale si”a bolii parodontaleCele spuse nu inseamni
cd aceastd metodd de profilaxie nu s-ar puteafolosi la pacienti cu risc
crescut fatd de imbolnavirea prin carii:

Fobia de tratament\stomatolegic“va fi‘aproape eradicata datorita u-
nor achizitii legate de eliminarea’durerii'prin metode fiziologice, fizice sau
farmacologice.

Studiile extinse efectuate de.citre-OMS asupra cariei §i parodonto-
patiilor ne releva ca in viitor masurile de profilaxie primar3 si educatie
sanitard vor deveni cele mai eficiente procedee terapeutice. Acelasi stu-
diu demonstreazi declinul metodelor chirurgicale rezective in ideea u-
nei reinstauriri biologice a suportului parodontal pierdut datorita bolii
parodontale. In acest context apare previzibilad folosirea unor materiale
neinvazive in obtinprea regenerarii suportului parodontal si a osului al-
veolar.

Cit priveste inlocuirea dintilor pierduti de pe arcada, cercetarile sint
deja orientate spre materiale biocompatibile. Aceasta atrage inevitabil si
orientarea cercetirii si a practicii clinice in favoarea restaurarii si nu a
reconstructiei, folosind materiale si tehnici noi capabile si se integreze
biologic in tesuturi. Restaurarile vor trebui nu numai si fie tolerate sau
chiar acceptate, dar si se integreze biologic la {esuturile vii.

Folosirea robotilor computerizati in protetica dentara, atit pentru a
citi prepararea, cit §i a obtine modelul firi nici un fel de ampretare, va
duce sigur la obtinerea unor piese protetice ce vor atinge perfectiunea,
diminuind iatrogenismul care este aproape inevitabil la ora actuala.
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Un alt tirim al specialitatii care se va dezvolta cu sigurantd, va fi
cel al chirurgiei maxilo-faciale, luind in considerare nu numai tratamen-
tul malformatiilor congenitale, dar si refacerile estetice si functionale.
Multe, dacid nu toate procedeele chirurgicale s-ar putea practica folosind
microscopul, ceea ce va ridica precizia actului chirurgical la nivelul celui
practicat in oftalmologie.

Sistemele electronice moderne, folosirea imaginii prin rezonan{d mag-
neticd nucleard au facut deja posibild intelegerea mecanismelor neuro-
musculare §i aproape toate disfunctiile sistemului stomatognat. In viitor se
pot elabora, folosind metodele amintite, analize complete ale functionarii a~
cestui sistem, cu individualizarea parametrilor anatomici: pozitia centri-
cd, distanta intercondiliara, ungiul Bennett, overjetul, overbitul, fi-
cind posibila transferarea pe articulator a acestor date computerizate
pentru analizéd i elaborare de terapie ocluzala ideala.

Medicul stomatolog al viitorului va inregistra permanent date refe-
ritoare la starea generald a pacientilor sii, medicamentele folosite, obice-
iuri alimentare si alte informatii relevante. Ei vor sfatui pacientii asupra
modului in care afectiunfle generale sau unele tratamente vor afecta sta-
rea de sinitate a cavitdtii bucale, dar si reversul, cum problemele orale
si tratamentul stomatologic pot influenta starea lor generalid de sinitate.

Ca rezultat al tuturor acestor schimbari putem fi siguri cd medicul
stomatolog al mileniului urmator:va fi-acela, care intuieste trecerea de la
o stomatologie restaurativi/si reparatorie la.o practici dominata de pro-
filaxia celor doui afectiuni dé baza ‘ale cavitatii \bucale. si este capabil
s& stdpineascd o multitudine de'alte/afectiuni/,orfane”.

Desigur cd cea mai importanta achizitie- a acestui concept va fi pas-
trarea pe arcade a dintilor naturali, pe toatd durata vietii.
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DENTISTRY, A MEDICAL PROFESSION IN
TRANSFORMATION

As the 21st century is drawing near, dentistry is facing some pro-
found changes.

Its future is based on the recent achievements of biochemistry, mi-
crobiology and physics.

Appreciating the cause — effect relation correctly, it is possible to
quantify the facilities of the prophyplaxis of dental caries and periodon-
tal disease, and to define the way in which technological novelties will
influence the treatment of these affections, but also that of edentations
and their consequences.

The paper is aimed at outlining the evolution and at envisaging the
transformations in the so vast field of dentistry, a branch of modern
medicine.
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