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CONSIDERAºII OCLUZALE ÎN BOALA 
PARODONTALÅ

Occlusive considerations in periodontal disease
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Trauma ocluzală a fost defi nită ca „prejudiciu al 
parodonţiului ca rezultat al acţiunii forţelor ocluzale 
asupra dinţilor“. 

Diagnosticul clinic de traumă – creşterea 
mobilităţii dintelui nu este întotdeauna indicativ de 
traumă ocluzală. Un diagnostic clinic de traumă 
ocluzală poate numai să fi e confi rmat în cazul în 
care creşterea mobilităţii dintelui poate fi  identifi cată 
printr-o serie de măsurători repetate pe o perioadă 
mai mare de timp. Semnele clinice ale traumei 
ocluzale sunt: creşterea mobilităţii şi apariţia migră-
rii dintelui; fremitus. Radiografi c, semnele de traumă 
ocluzală sunt: discontinuitatea şi îngroşarea laminei 
dura; lărgirea spaţiului periodontal; condensarea 
alveolare os/sau resorbţie rădăcină.

Metodele convenţionale de măsurare a mobilităţii 
dentare

Patologic, mobilitatea este defi nită ca deplasarea 
orizontală sau verticală a dintelui dincolo de limitele 
fi ziologice. Mobilitatea dentară poate fi  înregistrată 
cu ajutorul lui Miller Index: I – până la 1 mm la o 
mişcare orizontală; II – mai mare de 1 mm de 
circulaţie într-o direcţie orizontală; III – mişcare 
orizontală excesivă şi circulaţie verticală. 

Periotest ® 

Acest aparat a fost produs în Germania la sfâr-
şitul anilor ’80, fi ind utilizat ca metodă de deter-
minare a mobilităţii dentare. Aparatul este proiectat 
pentru a măsura reacţia parodonţiului la o percuţie 
în dinte, produsă de un instrument. 

Tratamentul de echilibrare ocluzală constă în 
corectarea contactelor dento-dentare pentru a obţine 
o ocluzie ideală. Unele studii au arătat că terapia 
ocluzală poate fi  benefi că în ceea ce priveşte boala 
parodontală, în timp ce altele nu au reuşit să reducă 
mobilitatea dentară. Studii actuale sugerează că, 
dacă este necesară echilibrarea ocluzală, aceasta ar 
trebui să fi e efectuată după tratamentul parodontal. 
Nu există nici o dovadă în prezent care să sugereze 
că echilibrarea ocluzală nu este o metodă de pre-
venire a evoluţiei bolii parodontale.

Echilibrarea dinţilor mobili

La un pacient cu dinţii mobili, poate fi  necesară, 
temporar, pentru a stabiliza acei dinţi, echilibrarea 
ocluzală. Echilibrarea ocluzală depinde de succesul 
tratamentului bolii parodontale. Ulterior, în cazul 
în care parodonţiul este stabil, tratamentul ocluzal 
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poate fi  necesar pentru unii pacienţi şi ar putea 
implica echilibrarea ocluzală. Echilibrarea ocluzală 
este considerată o formă efi cientă de tratament pen-
tru dinţi cu mobilitate crescută, ce au şi o creştere a 
spaţiului periodontal. Reducerea unei interferenţe 
ocluzale pe un dinte cu os normal va normaliza şi 
spaţiul periodontal. Eliminarea oricărei interferenţe 
pentru un dinte care are o mobilitate redusă, rezul-
tatul constând în formarea osoasă şi remodelarea 
numai la nivelul zonei pre-traumatice. 

În contrast, în cazul în care mobilitatea dintelui 
a redus din os, dar înălţimea şi lăţimea ligamentului 
periodontal sunt normale, eliminarea traumei oclu-
zale nu va modifi ca mobilitatea dintelui. În această 
situaţie, echilibrarea ocluzală este indicată doar în 
cazul în care pacientul se plânge de pierdere a 
funcţiei sau de disconfort.


