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REZUMAT —

Obiectiv. Evaluarea satisfactiei calitatii vietii pacientilor edentati total prin protezare supraimplantara
Material si metoda. S-a realizat un studiu retrospectiv, in perioada 2015-2016, cu un lot de 50 de pacienti
aflati in faza de tratament supraimplantar. Pacientii au raspuns la un chestionar de evaluare a gradului de
satisfactie in urma protezarii supraimplantare.

Rezultate. Prin protezarea supraimplantara s-a obtinut o imbunatatire a calitatii vietii pacientilor prin
recastigarea increderii Tn propria imagine, redobandirea funcitiilor de masticatie, estetica si fonatie, precum
si posibilitatea utilizarii alimentelor de consistenta solida, fara aparitia durerilor in zonele reabilitate implanto-
protetic.

Concluzii. Utilizarea protezarii supraimplantare reprezinta o variantd de tratament care ofera satisfactie
pacientilor din toate punctele de vedere (functional, psihologic, estetic, dar si economic). Pentru a reflecta
corect realitatea, in viitoarele studii va fi necesar sa procuram informatii de la un numar mai larg de subiecti
care sa provina din medii diverse, fiind tratati in diferite clinici.

Cuvinte cheie: sanatate orala, calitatea vietii, protezare supraimplantara, implant, edentat total

ABSTRACT —

Objective. To evaluate the quality of life of edentulous patients with implant prosthetic work.

Methods. Retrospective study, between 2015 and 2016, with a group of 50 patients in the over-implantation
phase. Patients responded to a satisfaction questionnaire following overdenture prosthesis.

Results. Overdenture has improved the quality of life of patients by regaining their self-esteem, regaining the
aesthetic, phonetic and mastication functions, as well as the possibility of using a solid consistency diet without
the occurrence of pain.

Conclusion. The use of overdenture prosthesis is a treatment that gives patients satisfaction from all points of
view (functional, psychological, aesthetic and economic). To reflect the reality, future studies will need to obtain
information from a larger number of subjects from different backgrounds, being treated in different clinics.
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INTRODUCERE

Odata cu aparitia implantologiei in medicina
dentara, edentatiile au inceput sa fie reabilitate prin
aceasta terapie (1). Implantologia orala este stiinta
si disciplina care se ocupa cu diagnosticul, insera-
rea, restaurarea si/sau utilizarea structurilor orale,
aloplastice sau autogene, acestea fiind folosite pen-
tru refacerea structurilor morfofunctionale ale apa-
ratului dentomaxilar (2).

Relatia dintre medic si pacient este cel mai
important aspect al practicii stomatologice, fiind
esentiala 1n asigurarea diagnosticelor si trata-
mentelor (2). In multe cazuri, apar diferente intre
optiunile de tratament, practicianul fiind nevoit sa
evidentieze aspectelenefavorabile ale tratamentului,
care pentru pacient par adecvate, dar reusita va fi
pe o perioada scurta de timp. Se pot intalni si situatii
in care pacientii au fost nemultumiti din cauza
calitatii actului terapeutic, costului sau atitudinii
medicului (3). Dupd obtinerea informatiilor, pa-
cientul a acceptat sau a refuzat varianta de tratament
propusa, acesta trebuind sa specifice alegerea luata
in consimtdmantul informat (2,3). Studiul de fata a
avut ca obiectiv evaluarea satisfactiei calitatii vietii
pacientilor edentati total, care au fost tratati prin
protezare supraimplantara.

MATERIAL S| METODA

Cercetarea este un studiu retrospectiv, cu un lot
de 50 de subiecti, aflati in faza de tratament suprai-
mplantar. Pacientii au raspuns la un chestionar de
evaluare a gradului de satisfactie format din 26 de
intrebari, In perioada 2015-2016, in Cluj-Napoca,
Romania. Pacientii au fost selectionati dupa urma-
toarele criterii: pacienti cu edentatie totald maxila-
rd/mandibulara, tratament prin protezare supraim-
plantard cu vechime de pand la 5 ani, tratament
realizat de medici specialisti in chirurgie dento-al-
veolara, chirurgie oro-maxilo-facialda si protetica
dentara, lipsa complicatiilor pe toatd durata trata-
mentului, aplicarea implanturilor conform concep-
tului Branemark.

Chestionarul a fost divizat in 3 seturi de intre-
bari. In prima parte, s-au obtinut informatii genera-
le legate de pacient (sex, varstd). In a doua parte,
s-a apreciat atitudinea pacientilor fatd de sanatatea
orala proprie, cum a perceput pacientul absenta

Revista RomANA DE StomaToLocie — VoLumuL LXV, Nr. 2, AN 2019

unitatilor dentare, frecventa aparitiei problemelor
dentare, frecventa vizitelor la medicul stomatolog,
intervalul de timp scurs intre vizite si motivul pier-
derii ultimei unititi dentare. In a treia parte, s-a
evaluat gradul de satisfactie obtinut In urma prote-
zarii, cu precadere aspectul noii restaurdri proteti-
ce, confortul in desfasurarea functiilor aparatului
dento-maxilar, prezenta/absenta durerii in zona
tratatd implanto-protetic, prezenta/absenta retentio-
narii de alimente la nivelul lucrarilor protetice si
redarea increderii In propria persoana

Analiza statistica si graficele au fost realizate cu
programul Microsoft Excel. Datele calitative nomi-
nale ordonate au fost evidentiate prin grafice de tip
pie si tabele de frecventd. S-a analizat distributia
variabilei si s-au realizat comentarii pe baza datelor
din literatura stiintifica de specialitate. Pentru vari-
abilele calitative s-au utilizat tabele de contingenta,
graficele de tip coloane fiind interpretate daca ra-
portul intre variabile e proportional.

REZULTATE

Pentru prima categorie de intrebari, lotul inclus
a cuprins 64% femei si 36% barbati, cu varste
cuprinse intre 44 si 81 ani, avand mediana 61 ani
(Fig. 1). In ceea ce priveste atentia acordata sanata-
tii orale, 88% dintre cei chestionati s-au declarat a
fi preocupati de acest aspect, iar 2% nu. La intreba-
rea legata de aspectul dintilor, 84% dintre respon-
denti au dat un raspuns pozitiv referitor la impor-
tanta acestui subiect, iar 8% negativ. 64% dintre
pacienti au fost afectati de pierderea dintilor late-
rali, iar 80% au declarat probleme dentare in ante-
cedente (Fig. 2). In ceea ce priveste vizitele la me-
dicul dentist, 44% dintre pacienti obisnuiesc sa
mearga o datd/an, respectiv 32% de doua ori/an, iar
20% de mai mult de doua ori/an. 86% dintre cei
chestionati au precizat cu exactitate varsta la care
si-au pierdut prima unitate dentard permanenta.
Din cadrul lotului studiat, 78% dintre respondenti
au fost capabili sd declare intervalul de timp de
cand sunt edentati total maxilar, respectiv mandi-
bular (80%). In ceea ce priveste etiologia edentatiei
totale, 52% a fost de etiologie carioasa, respectiv
34% de cauza parodontala (Fig. 3). Pentru a doua
categorie de Intrebari, inaintea realizarii tratamen-
tului pe implanturi, 42% dintre pacienti au purtat o
proteza totala conventionala, 36%, au fost tratati
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prin proteze partiale mobilizabile, iar 22%, prin
proteza partiala fixa (Fig. 3).

Pentru a treia categorie de intrebari, 58% dintre
pacienti s-au declarat foarte multumiti de lucrarea
supraimplantara, iar 34% au fost multumiti, respec-
tiv 6% au fost moderat multumiti. Un procent de
32% au considerat noua lucrare proteticd foarte
confortabila, 44% confortabila, iar 18% au consi-
derat ca tratamentul le-a asigurat un confort mode-
rat (Fig. 3). La aprecierea estetica a lucrarii proteti-
ce supraimplantare, 48% dintre pacienti s-au
declarat foarte multumiti, 38% au fost multumiti,
iar 14% au fost moderat multumiti. In ceea ce pri-
veste materialul din care s-a realizat proteza, 60%
dintre cei chestionati au fost foarte multumiti, 36%
declarandu-se multumiti. 14% dintre participantii
la studiu au prezentat durere la nivelul zonelor tra-
tate implanto-protetic, iar 43% nu au prezentat
durere. Cu privire la capacitatea masticatorie, 92%
dintre pacienti au redobandit capacitatea de a mes-
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teca normal, iar 8% nu s-au adaptat cu noile struc-
turi protetice. Un procent de 72% dintre pacienti
pot musca alimente dure, 24% declarand ca nu au
posibilitatea de musca alimente cu consistenta cres-
cutd. 94% dintre respondenti au declarat ca place-
rea de a mesteca a revenit, 6% neaga acest aspect
(Fig. 4). In ceea ce priveste igienizarea lucririi su-
praimplantare, 92% dintre cei chestionati o consi-
dera simpla si facild, pe cand 12% o considera cu
grad de dificultate ridicat. 98% dintre pacienti au
confirmat o crestere a increderii 1n sine postterape-
utic, iar restul de 2% au raspuns negativ. 96% din-
tre pacienti nu au prezentat mobilitate la nivelul
lucrarii supraimplantare, iar 86% au declarat ca nu
a existat retentie alimentara la acest nivel. Atitudi-
nea fatd de o noud interventie implantara a fost po-
zitiva la 40% dintre cei chestionati, respectiv nega-
tiva la 48% dintre ei. 90% dintre respondenti au
preferat protezarea fixa, iar 10% protezarea mobili-
zabila (Fig. 5).

FIGURA 1. Distributia pe sexe si pe vérste a
pacientilor
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FIGURA 1. Distributia pe sexe si pe varste a pacientilor (continuare)

FIGURA 2. Repartitia pacientilor in procente cu privire la importanta acordata sanatéatii dentare, aspectul dentar, problemele
dentare aparute
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FIGURA 3. Repartitia pacientilor cu privire la frecventa vizitelor la medicul stomatolog, vérsta la care gi-au pierdut prima
unitate dentara, intervalul de timp inregistrat de la absenta ultimei unitati dentare de pe maxilar/mandibula, etiologia
edentatiei, tipul anterior de tratament protetic, gradul de mulfumire gi confort cu noua lucrare proteticd supraimplantara



150 Revista RomANA DE StomaToLocie — VoLumuL LXV, Nr. 2, AN 2019

FIGURA 3. Repatrtitia pacientilor cu privire la frecventa vizitelor la medicul stomatolog, vérsta la care si-au pierdut prima
unitate dentard, intervalul de timp inregistrat de la absenta ultimei unitati dentare de pe maxilar/mandibuld, etiologia

edentatiei, tipul anterior de tratament protetic, gradul de mulfumire si confort cu noua lucrare proteticd supraimplantaré
(continuare)
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Gradul de satisfactie estetica Aprecierea materialului din care s-a confectionat lucrarea
supraimplantara

Durere la nivelul zonei implanturilor Capacitatea de a realiza functia
masticatorie

FIGURA 4. Repartitia pacientilor cu privire

la gradul de satisfactie estetica, aprecierea

materialului lucrérii supraimplantare, prezenta

durerii postoperatorii, capacitatea de a realiza

masticatia, de a utiliza alimente de consistenta
Capacitatea de a manca alimente de consistenta dura solida si redobéandirea placerii de a mesteca
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FIGURA 4. Repartitia pacientilor cu privire
la gradul de satisfactie estetica, aprecierea
materialului lucrarii supraimplantare,
prezenta durerii postoperatorii,

capacitatea de a realiza masticatia, de

a utiliza alimente de consistenta solida

si redobéandirea placerii de a mesteca

(continuare)
Redobandirea placerii de masticatie
Igienizarea lucrarii supraimplantare Sporirea increderii postterapeutic
Mobilitatea lucrarii supraimplantare Retentionarea alimentelor la nivelul lucrarii supraimplantare

FIGURA 5. Repartitia pacientilor cu privire la igienizarea lucrarilor supraimplantare, sporirea increderii postterapeutic,
mobilitatea lucrarilor supraimplantare, retentionarea de resturi alimentare la nivelul lucrarilor supraimplantare, atitudinea fata
de o noud interventie terapeutica implantara, preferinta pentru lucrérile fixe comparativ cu cele mobilizabile
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Atitudinea fata de o eventuala reluare a tratamentului
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Preferinta unei lucrari fixe in detrimentul unei lucrari
mobilizabile

FIGURA 5. Repartitia pacientilor cu privire la igienizarea lucrarilor supraimplantare, sporirea increderii postterapeutic,
mobilitatea lucrérilor supraimplantare, retentionarea de resturi alimentare la nivelul lucrérilor supraimplantare, atitudinea fata
de o noud interventie terapeutica implantara, preferinta pentru lucrérile fixe comparativ cu cele mobilizabile (continuare)

DISCUTII

Scopul studiului a fost de a evalua satisfactia
pacientilor edentati total prin protezare supraim-
plantara. Cercetarea a inregistrat un procent mai
mare cu 28% a pacientilor de sex feminin com-
parativ cu cei de sex masculin. Rezultatele obtinute
corespund cu cele realizate de catre Dervis si
colaboratorii (4). Rezultatele studiului nu au fost
influentate de parametrii sex sau varsta, dar calitatea
unitatilor dentare a facut diferenta intre grupurile
de pacienti (4). Rezultatele indica faptul ca femeile
sunt mai interesate de propria persoana si, implicit,
acestora. Nu trebuie ignorat faptul ca femeile au o
longevitate mai mare decit a barbatilor (5).
Distributia pe varste a aratat un procent ridicat de
pacienti cu varste de peste 57 ani (78% dintre
respondenti). Acest aspect este normal, deoarece
pacientii care sunt edentati total sunt incadrati in
categoria de varsta maxima posibila (6).

La intrebarile cu privire la sanatatea orala,
respectiv la aspectul unitatilor dentare, subiectii
s-au dovedit a fi foarte interesati de aceste dezide-
rate. Pierderea ultimelor unitdti dentare a constituit
un element important in detectarea unei posibile
aparitii a afectiunilor psihice in randul pacientilor
edentati total. Unele studii nu au gasit asocieri intre
declinul psihic-cognitiv al pacientilor adulti, preci-
zand ca pierderea unitatilor dentare ar fi un potenti-
al semn al declinului psihic (6). Tara noastrd a

prezentat o schimbare drastica a bugetului public si
privat indreptat catre serviciile de medicina denta-
rd. Alocarea unui buget public insuficient din fon-
dul de asigurari sociale de sanatate a determinat
crearea unei dependente de mediul privat. Drept
urmare, alocarea fondurilor din bugetul public al
tarii noastre indreptatd spre sandtatea orald creste
intr-un ritm foarte lent comparativ cu celelalte state
ale Uniunii Europene (7).

Raspunsurile referitoare la intrebarea privind
pierderea primei unitati dentare permanente indica
faptul ca 28% dintre pacienti au devenit edentati de
la varsta de 7 ani. Acest aspect sugereaza o carenta
aparuta 1n informarea parintilor si copiilor referitor
la sanéatatea orala. Etiologia edentatiei totale a fost
reprezentata de boala parodontald, respectiv de
procesele carioase multiple lasate netratate. Pacien-
tii au declarat Tmbunaétatirea confortului (76%), cu
lipsa durerii (86%) postoperator, precum §i Tmbu-
natatirea functiei estetice (86%) dupa realizarea
tratamentului implanto-protetic. De asemenea, pa-
cientii au mentionat cd au redobandit plicerea de a
mesteca (94%). Lipsa mobilitatii lucrarii protetice
pe implanturi a fost declaratd de 96% dintre paci-
enti. In ceea ce priveste igienizarea lucrarilor
supraimplantare, pacientii au fost multumiti, decla-
rand ca se realizeaza usor si rapid (92%). Exista
cercetari care au indicat ca utilizarea periutei cu
partea activa dubla determina o imbunatatire a sta-
tusului structurilor periimplantare (8).
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48% dintre pacienti nu au dorit sd mai treaca
prin tratamentul cu protezare pe implanturi. Rezul-
tatul denota faptul ca pacientilor nu le-a fost usor sa
urmeze etapele chirurgicale. Literatura de speciali-
tate mentioneaza ca pacientii afectati prezinta tipuri
diferite de personalitate, dovedindu-se cd anumite
trasaturi, precum nevroza, au un impact notabil
asupra starii psihice postoperatorii (9). Proteza
supraimplantara fixa a fost preferata de catre paci-
enti, comparativ cu proteza mobilizabila (45% au
raspuns pozitiv). Orice persoana isi doreste ca uni-
tatile dentare pierdute sa 1i fie reabilitate prin struc-
turi asemanatoare cu cele avute anterior (10-13).
Datorita faptului ca lucrarile pe implanturi nu au
mobilitate, ele conferd pacientului un confort psi-
hic crescut si recastigarea increderii in sine (10-13).
Aparitia implanturilor cu Incarcare imediatd imbu-
natateste si mai mult calitatea vietii pacientilor
edentati maxilar sau mandibular mai ales in primul
an postoperator (13-18). Studiile efectuate au de-
monstrat ci cel putin pe termen scurt tratamentul cu
implanturi imbunétateste semnificativ calitatea vie-
til pacientilor comparativ cu tratamentul protetic
conventional (13,14,17,18). In literatura de specia-
litate a fost indicat faptul ca pacientii protezati prin
terapie supraimplantard au prezentat un mai mare
grad de satisfactie comparativ cu pacientii protezati
prin lucrari conventionale (10-12,16-19). De ase-
menea, s-a observat ca, in evaluarea sanatatii orale
a pacientilor, trebuie luat in considerare simultan
statusul oral, dar si dimensiunea sociala si impactul
psihologic al tratamentului pe implanturi (14,20).
Totusi, definirea si masurarea calitatii vietii corela-
ta cu sanatatea orala implica folosirea unor judecati
subiective, fiind practic echivalatad cu satisfactia
profunda ce rezulta din efectuarea cu succes a acti-
vitatilor zilnice (15,21). Din péacate, in stomatolo-
gie, notiunea de ,,calitatea vietii* a fost rareori folo-
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sitd in evaluarea sanatatii orale, desi statusul dentar
influenteaza calitatea vietii pacientilor (16,22,23).
Se poate pune, totodata, intrebarea ,,Cine poate ma-
sura mai bine calitatea vietii, medicul sau pacien-
tul?“. Studiile de specialitate au aratat ca aprecierea
calitatii vietii trebuie sa vina din partea pacientilor
(17-19). S-a observat implicarea tot mai activa a
pacientilor in luarea deciziilor privind tratamentele
cu implanturi. De aceea, intelegerea asteptarilor
pacientilor referitor la estetica si refacerea functio-
nald a reprezentat cheia succesului in tratamentul
implanto-protetic (19,24). Studiile de specialitate
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(19,24,25).

CONCLuUzII
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cipalele aspecte legate de satisfactia pacientilor
pre- si postoperator, in cadrul tratarii lor prin prote-
zarea pe implanturi. Pentru a reflecta corect realita-
tea, in viitoarele studii va fi necesar sa culegem in-
formatii de la un numar mai larg de subiecti, care sa
provind din medii diverse si cu tratamente realizate
in diferite clinici.
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