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REZUMAT
Scopul acestui studiu cross secţional este determinarea profi lului distribuţiei factorilor salivari şi a infl uenţei 
acestora asupra experienţei carioase la elevii de clasa I şi a VI-a din Bucureşti.
Material şi metodă: Au fost examinaţi clinic după criteriile şi metodologia O.M.S. 91 de elevi din 4 şcoli 
bucureştene, aleşi aleator. Au fost colectate probe de salivă nestimulată şi după stimularea cu parafi nă 
pentru determinarea fl uxului salivar şi a capacităţii tampon salivare, utilizând testul GC Saliva-Check Buffer.
Rezultate: Din totalul celor 91 de elevi, 11% din total au prezentat o rată a secreţiei salivare sub nivelul 
minim de 1,1 ml /min, iar 89% au un volum salivar normal, de peste 1,1 ml/min. Analizând distribuţia capacităţii 
tampon salivare, am obţinut următoarele rezultate: 12,1% au o capacitatea tampon salivară foarte scăzută, 
13,2% o capacitate tampon scăzută şi 74,7% dintre ei o capacitate tampon normală. Folosind corelaţia 
Pearson se constată existenţa unei asocieri inverse şi moderate între DMFS şi capacitatea tampon salivară 
şi lipsa unei asocieri semnifi cative statistic între DMFS şi rata secreţiei salivare.
Concluzii. Acest studiu demonstrează infl uenţa existentă între prevalenţa cariei dentare şi capacitatea 
tampon salivară la copii, ceea ce sugerează că identifi care precoce a factorilor de risc salivari poate fi  
valoroasă pentru selectarea strategiilor preventive adresate copiilor cu risc carios crescut.

Cuvinte cheie: capacitatea tampon salivară, risc carios, studiu cross secţional.

ABSTRACT
The aim of this cross-sectional study was to obtain a profi le of salivary factor´s distribution and the relation 
to dental caries in schoolchildren of 1st and 6th grade from Bucharest, randomly selected. 
Material and methods. A total of 91 schoolchildren were examined and caries experience was assessed 
according to WHO criteria. Paraffi n stimulated and unstimulated saliva samples were collected from 
schoolchildren for assessing the salivary fl ow, buffer capacity, using GC Saliva-Check Buffer test. 
Results. From total 91 schoolchildren, 11% presented a salivary rate fl ow under minimal level of 1,1, ml/min 
and 89% had a normal salivary rate, more than 1,1, ml/min. Analysing the salivary buffer capacity distribution, 
we fi nd out a percent of 12,1% of children having a very low buffer capacity, 13,2% a low one and 74,7% a 
normal buffer capacity. Using Pearson correlation we fi nd out an inverse and moderate association between 
DMFS and salivary buffer capacity and the absence of association between DMFS and salivary rate fl ow. 
Conclusions. The study demonstrates the associations between caries prevalence and salivary buffer 
capacity in the young child, that suggest the early identifi cation of salivary aspects of saliva might be of value 
in selecting at caris risk children for preventive measures.
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INTRODUCERE

Testele salivare şi microbiologice sunt utile pen-
tru evaluarea diagnostică, pentru detectarea pacien-
ţilor cu risc crescut la carii şi ca instrument de 
motivare a pacientului pentru schimbarea atitudinii 
faţă de igiena orală şi adoptarea unor obiceiuri mai 
adecvate şi stabile de igienizare personală la 
domiciliu (15). În evaluarea riscului carios, factorii 
salivari cel mai des determinaţi sunt capacitatea 
tampon şi rata de curgere salivară, iar dintre cei 
microbiologici, nivelul streptococilor mutans, ni-
velul lactobacililor şi concentraţia ciupercilor sali-
vare a fost folosită, fi ind demonstrată o asociere între 
nivelul SM din salivă şi placa microbiană la copii şi 
adulţi şi numărul de leziuni carioase. Rezultatele 
studiilor de tip longitudinal (V. Kirstila, P. Hakkinen, 
T.O. Narhi, N. Kurki and A. Ainamo – Universitatea 
Turku, Finlanda), acceptate de către comunitatea 
ştiinţifi că, conduc către demonstrarea unor asocieri 
inverse, semnifi cative statistic, de intensitate medie 
între capacitatea tampon salivară, volumul secreţiei 
salivare şi prevalenţa cariei dentare.

Hausen si colab. (1994) (60) au concluzionat în 
studiul lor faptul că testele salivare au doar o slabă 
sau moderată abilitate de predicţie a viitoarelor 
carii. Îmbunătăţiri semnifi cative pot fi  obţinute dacă 
rezultatele mai multor teste sunt incluse într-o 
analiză de regresie treptată.

În comparaţie cu metodele convenţionale, bazate 
pe cultura microorganismelor pe mediul de agar, 
s-a demonstrat că testele moderne, ce conţin seturi 
de benzi şi slide-uri sunt metode mai precise de 
determinare a nivelului LB şi SM [Alaluusua et al. 
1984(3), Jensen & Bratthall (22)].

Într-un studiu realizat în Suedia, în 1989 (19), 
Sullivan a demonstrat statistic existenţa unei aso-
cieri slabe la nivel individual între incidenţa cariei 
şi prezenţa bacteriilor în salivă, revizuind ulterior 
literatura ştiinţifi că şi punând sub semnul întrebării 
semnifi caţia statistică a corelaţiilor obţinute în 
studiile anterioare (11).

Prezentul studiu are ca obiectiv dezvoltarea cu-
noaşterii actuale privind existenţa asocierii statistice 
între prevalenţa cariei dentare şi rezultatele testelor 
salivare pentru populaţia şcolară din Bucureşti.

MATERIAL ŞI METODĂ
Descrierea lotului de studiu

Acest studiu a fost realizat în anul 2008 în 4 
şcoli ale municipiului Bucureşti, sub coordonarea 
Catedrei de Sănătate Orală, Prevenţie Oro-Dentară, 
cu sprijinul D.S.P. Bucureşti. Lotul este compus din 

91 de elevi cu vârstele între 6-8 ani şi 11-13 ani 
(repar tiţia pe sexe fi ind de 45 de băieţi, ceea ce 
reprezintă 49,45% şi 46 fete – 50,55%) aleşi rando-
mizat, pentru a descrie cu acurateţe starea de sănă-
tate orală a elevilor din Bucureşti. 

Material şi metodă

Copiii au fost examinaţi clinic în cabinetele şco-
lare de cadre universitare calibrate, pe fi şe tip O.
M.S.(16) (reproductibilitate 90%), urmând crite-
riile de diagnostic şi metodologia O.M.S (22), rezul-
tatele fi ind prelucrate statistic. Am determinat indi-
cii clinici de carie pe grupe de vârstă şi indicatorii 
salivari (rata secreţiei salivare şi capacitatea tam-
pon), testând asocierea statistică dintre aceste cate-
gorii de indicatori. 

Prevalenţa cariei dentare 

Pentru dentiţia temporară, procentul copiilor in-
demni la carie este de 33,3%, indicele de carie DMF-
S la copiii de 6 ani are valoarea medie de 7,36, pentru 
vârsta de 7 ani valoarea 8,64, iar la 11 ani, valoarea 
2,74. Indicele SIC pe dinţii temporari are valori 
foarte crescute (8,54 la 6 ani şi 8,68 la 7 ani).

Pentru dentiţia defi nitivă, la vârsta de 12 ani, 
procentul copiilor indemni la carie este de 45,8%, 
s-au obţinut valori medii ale indicilor DMF-S egale 
cu 2,8, pentru DMF-T de 1,98, iar valoarea indicelui 
SIC este de 4,5. 

Determinarea ratei secreţiei salivare şi a capacităţii 
tampon salivare

Au fost colectate probe de salivă nestimulate şi 
prestimulate în eprubete sterile din kitul GC Saliva-
Check Buffer de la 91 de elevi. Pentru analiza salivei 
de repaus (nestimulată), s-au urmărit următorii indi-
ca tori: fl uxul salivar (nivelul de hidratare), vâscozi-
tatea, consistenţa salivei şi a pH-ului de repaus.

Caracteristicile salivei stimulate au fost analizate 
prin mestecarea unui cub de parafi nă sterilă din kit 
timp de 30 de secunde, ulterior determinând următorii 
indicatori salivari: rata fl uxului salivar şi capacitatea 
tampon salivară folosind benzile de pH ale kitului.

Rata fl uxului salivar s-a determinat prin măsu-
rarea cantităţii de salivă colectată în paharele trusei 
timp de 5 minute. Un fl ux salivar sub nivelul de 3,5 
ml este considerat foarte scăzut, între 3,5-5 ml 
salivă fl ux salivar scăzut şi normal un volum de 
peste 5 ml. Raportat la unitatea de timp, un fl ux 
salivar normal se încadrează între limitele de 1,1 
ml/min-1,6 ml/min.

Capacitatea tampon salivară a fost determinată 
prin prelevarea câtorva picături de salivă cu pipeta 
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existentă în kit, picurarea acestora pe fi ecare din 
cele trei segmente ale benzii – test şi compararea 
culorilor obţinute (roşu, verde, albastru) după 2 mi-
nute, cu hărţile de referinţă din test. A fost calculat 
scorul corespunzător culorii obţinute, culoarea 
verde având cel mai mare scor şi culoarea roşie cel 
mai redus scor.

Analiza datelor. Rezultate 

Datele au fost analizate şi prelucrate statistic 
folo sind software-ul EpiInfo, asocierile dintre 
variabile fi ind testate prin realizarea corelaţiilor 
bivariate de tip Pearson şi Spearman (19).

Din totalul celor 91 de elevi ce aparţin lotului 
stu diat, 10 copii (reprezintă 11% din totalul elevilor) 
au prezentat o rată a secreţiei salivare sub nivelul 
minim de 1,1 ml /min, iar restul de 81 de elevi (re-
pre zintă 89% din total) au un volum salivar normal, 
de peste 1,1 ml/min (FIGURA 1).

Analizând separat pe sexe, la loturi comparativ 
egale din ambele sexe (45 băieţi şi 46 fete) se poate 
observa existenţa unui procent puţin mai mare 
(13,3%) de subiecţi de sexul masculin cu un volum 
salivar redus, faţă de cel echivalent de subiecţi de 
sexul feminin (8,7%) (TABELUL 2).

Analizând pe grupuri socio-economice (TABELUL 
3), se obţin următoarele distribuţii ale frecvenţelor 
şi procentelor celor două clase ale ratei secreţiei 
salivare, putem observa proporţia mai mare (6% 
faţă de 1% şi 3%) de subiecţi din clasa cu nivel 
socio-economic redus (1) cu un volum salivar redus 
faţă de cei din clasa cu nivel mediu şi crescut:

TABELUL 1. Rata secreţiei salivare

Procent
Valid < 1,1 ml 11,0

> 1,1 ml 89,0
Total 100,0

FIGURA 1. Rata secreţiei salivare

TABELUL 2. Distribuţia ratei salivare pe sexe
Sex masculin

Frecvenţă Procent
Valid < 1,1 ml 6 13,3

> 1,1 ml 39 86,7
Total 45 100,0

Sex feminin
Frecvenţă Procent

Valid < 1,1 ml 4 8,7
> 1,1 ml 42 91,3

Total 46 100,0

TABELUL 3. Distribuţia ratei salivare pe grupuri socio-
economice

Status socio-economic scăzut
Frecvenţă Procent

Valid < 1,1 ml 6 17,1
> 1,1 ml 29 82,9

Total 35 100,0
Status socio-economic mediu

Frecvenţă Procent
Valid < 1,1 ml 1 4,2

> 1,1 ml 23 95,8
Total 24 100,0

Status socio-economic crescut
Frecvenţă Procent

Valid < 1,1 ml 3 9,4
> 1,1 ml 29 90,6

Total 32 100,0

Analizând distribuţia capacităţii tampon 
salivare, am obţinut următoarele rezultate: 11 elevi 
(12,1%) au o capacitatea tampon salivară foarte 
scăzută, 12 elevi (13,2%) o capacitate tampon 
scăzută şi 68 (74,7%) dintre ei o capacitate tampon 
normală. Aceste rezultate sunt exprimate procentual 
în TABELUL 4 şi FIGURA 2.

TABELUL 4. Distribuţia capacităţii tampon

Frecvenţă Procent Procent 
valid

Procent 
cumulat

Valid scăzută 11 12,1 12,1 12,1
medie 12 13,2 13,2 25,3

crescută 68 74,7 74,7 100,0
Total 91 100,0 100,0

Comparând distribuţia pe sexe a capacităţii 
tampon salivare (TABELUL 5), se poate observa 
existenţa unor procente aproape identice din cele 
trei categorii (pH scăzut, mediu şi crescut) la ambele 
sexe.
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Comparând distribuţia capacităţii tampon sali-
vare pe clase socio-economice (TABELUL 6), se 
constată o proporţie mai mare de subiecţi (20% faţă 
de 6,3 şi 8,3%) din clasa cu pH scăzut la cei cu 
status socio-economic clasa 1 (SES scăzut).

Folosind corelaţia simplă Pearson (17) între 
indicii DEFS, DMFS, capacitatea tampon salivară 
şi rata secreţiei salivare, se constată: a) prezenţa 
unei asocieri inverse şi moderate între DMFS şi capa-
citatea tampon salivară (coefi cientul de core laţie r = 
– 0,373) (FIGURA 3) şi b) lipsa unei asocieri 
semnifi cative statistic între DMFS şi rata secreţiei 
salivare (coefi cientul de corelaţie r = – 0,162) 
(FIGURA 4)

FIGURA 2. Distribuţia capacităţii tampon

TABELUL 5. Distribuţia pe sexe a capacităţii tampon

 Sexul masculin
Frecvenţă Procent

Valid scăzută 6 13,3
medie 5 11,1

crescută 34 75,6
Total 45 100,0

 Sexul feminin
Frecvenţă Procent

Valid scăzută 5 10,9
medie 7 15,2

crescută 34 73,9
Total 46 100,0

TABELUL 6. Distribuţia capacităţii tampon salivare pe 
clase socio-economice

 Status socio-economic scăzut
Frecvenţă Procent

Valid scăzută 7 20,0
medie 5 14,3

crescută 23 65,7
Total 35 100,0

 Status socio-economic mediu
Frecvenţă Procent

Valid scăzută 2 8,3
medie 3 12,5

crescută 19 79,2
Total 24 100,0

 Status socio-economic crescut
Frecvenţă Procent

Valid scăzută 2 6,3
medie 4 12,5

crescută 26 81,3
Total 32 100,0

FIGURA 3

FIGURA 4

DISCUŢII ŞI CONCLUZII

Estimarea caracteristicilor salivare şi microbiolo-
gice ale salivei a fost utilizată în predicţia cariei den-
tare de decade, existând argumente pro şi contra 
exis tenţei asocierilor între experienţa carioasă şi re-
zultatele testelor salivare (capacitatea tampon sali-
va ră şi rata secreţiei salivare). 

Acest studiu, realizat pe elevii din Bucureşti, cu 
vârste de 6-7 şi 12 ani confi rmă rezultatele studiilor 
relativ recente (21 şi 23), care atestă faptul că variaţia 
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nivelurilor testelor salivare sunt asociate într-un 
pro cent variabil variaţiei experienţei carioase. 

Analizând distribuţia ratei secreţiei salivare, am 
obţinut un procent redus (11%) al elevilor cu o rată 
sub nivelul minim, iar dintre variabilele socio-
demografi ce, statusul socio-demografi c are o infl u-
enţă semnifi cativă asupra acestei variabile, iar sexul 
nu infl uenţează distribuţia ratei secreţiei salivare.

Analizând distribuţia capacităţii tampon salivare, 
constatăm că există un procent mare (74,7%) de 
elevi cu valori normale, procentul elevilor cu o 
capacitate tampon foarte scăzută fi ind mic (12,1%). 
Dintre factorii socio-demografi ci, constatăm faptul 
că sexul nu are o infl uenţă asupra distribuţiei capa-
cităţii tampon, însă statusul socio-economic infl uen-
ţează semnifi cativ acest factor. 

Realizând corelaţia de tip Pearson, se constată o 
asociere semnifi cativă statistic, inversă, de mărime 
medie între indicii de carie (DEFS şi DMFS) şi 
capacitatea tampon salivară, ceea ce demonstrează 
faptul că este un element de predicţie pentru riscul 
carios, iar rata secreţiei salivare nu reprezintă aso-
ciere statistică semnifi cativă cu indicii de carie. 

Puterea globală de predicţie a capacităţii tam pon 
salivare în grupul selecţionat conduce către nevoia 
reconsiderării importanţei acestui factor de risc 
analizat individual, ţinând cont de multifactori-
alitatea bolii carioase şi a reevaluării metodelor de 
combinare a tuturor factorilor de risc pentru caria 
dentară. 
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