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Subprogramul 2.1. Evaluarea starii de sanatate a copiilor si tinerilor
2.1.1.13 SUPRAVEGHEREA SI MONITORIZAREA STARII DE SANATATE ORALA A COPIILOR

iN scoLI
METODOLOGIE 2022-2023

1. Coordonatori
1. Dr. Rodica Nicolescu — CNEPSS, INSP
2. Dr. Ciprian Ursu — CNEPSS, INSP
Colaboratori
- DSP judetene si a municipiului Bucuresti
- Reteaua de medicina scolara prin cabinetele medicale stomatologice scolare
2. Obiective specifice

a.  Determinarea prevalentei si a indicatorilor epidemiologici pentru caria dentarad a populatiei scolare cu varsta
intre 6 114 ani din Romania;

b.  Determinarea nivelului de afectare parodontala la aceeasi populatie;

c.  Determinarea gradului de igiend orald, al performarii acesteia si al factorilor care conduc catre realizarea
acesteia si a starii de sanatate orala.

3. Baza legala
Legislatia nationala

- Legea 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii cu modificérile si completarile ulterioare;

- Ordinul comun Ministrului Sanatatii/ME nr. 438/4.629/2021 privind asigurarea asistentei medicale a
prescolarilor, elevilor din unitétile de invatamant preuniversitar si studentilor din institutiile de Tnvatamant superior
pentru mentinerea starii de sdnatate a colectivitatilor si pentru promovarea unui stil de viata sanatos.

- Ordinul ministrului sanatétii nr. 964/2022 privind aprobarea Normelor tehnice de realizare programelor

nationale de sanatate publica.

4. Justificarea necesitdtii raportului

Utilizadnd ca bazd cadrul oferit de Organizatia Mondiald a Sanatatii, monitorizarea si supravegherea starii de
sandtate orald a elevilor din unitatile de invatdmant dotate cu cabinete stomatologice au ca rol identificarea
problemelor legate de sandtatea orald, in vederea planificarii interventiilor necesare.
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Evaluarea sanatatii orale contribuie la informarea si consolidarea programelor de sdndtate implementate in
institutiile de invatdmant, ofera informatii privind eficienta programelor si identificd elementele de
disfunctionalitate.

In vederea realizarii obiectivelor propuse, prezentul raport va avea douid componente: o componenti de
supraveghere a sanatatii orale — realizatd prin examinarea clinicd si aplicarea unui chestionar pe un esantion
reprezentativ din populatia tintd — si o componentd de monitorizare, realizata prin raportarea trimestriald de cétre
toate cabinetele stomatologice scolare catre DSP-urile teritoriale a principalilor indicatori ai sdnatatii orale.

5. Ritmicitatea raportarii DSP

- Directiile de Sanatate Publica judetene si a municipiului Bucuresti vor transmite anual fisele individuale
ale elevilor completate (fisa de evaluare clinicd — Anexa 1 si chestionarul - Anexa 2), la INSP,
Compartimentul Evaluarea si Promovarea Starii de Sanatate, pana la data de 1 noiembrie a anului scolar in
curs.

- Directiile de Sanatate Publica vor transmite anual situatia cabinetelor stomatologice scolare funtionale,
respectiv a medicilor stomatologi scolari din judet (numar, date de contact) precum si numarul elevilor din
clasele I-VIII arondati, prin posta electronicd, la adresa rodica.nicolescu@insp.gov.ro sau
igienacopiilor@yahoo.com, pana la data de 1 noiembrie a anului scolar in curs.

- D.S.P.teritoriale vor transmite trimestrial Anexa 3 completata, in format Excel, prin posta electronica, la
adresa rodica.nicolescu@insp.gov.ro sau igienacopiilor@yahoo.com, pana la datele: 15 decembrie
(raportare activitate septembrie, octombrie, noiembrie), 15 martie (pentru lunile decembrie, ianuarie,
februarie), respectiv 15 iulie (martie, aprilie, mai, iunie) din anului scolar in curs.

6. Date necesare
Conform anexelor 1 (Fisa de examinare), 2 (chestionar) si 3 (date centralizate la nivel DSP).
7 Atributiile participantilor

Atributii coordonatori

- Elaborarea metodologiei

- Transmiterea metodologiei catre DSP-urile judetene si a municipiului Bucuresti.

- Colectarea si prelucrarea datelor primare, realizarea anuala a bazei informatizate de date nationale.
- Elaborarea Sintezei Nationale anuale pana in 30.03.2023 si predarea catre MS.

- Difuzarea rezultatelor la nivel national.

Atributii ale Directiilor de Sandatate Publica judetene si a Municipiului Bucuresti prin Compartimentele de
Promovarea sanatdtii §i Compartimentele de igiena scolard pentru anul 2022

- Desemnarea unui responsabil judetean al raportului

- Intocmirea unei baze de date judetene care si contini datele de contact ale cabinetelor stomatologice
scolare autorizate si functionale, respectiv ale medicilor stomatologi scolari angajati si numarul de elevi
din clasele I-VIII arondati acestor cabinete.

- Comunicarea catre coordonatori a datelor de contact ale responsabilului judetean al raportului, precum si
a datelor mentionate la punctul anterior (cabinete stomatologice scolare, medici stomatologi scolari, elevi
arondati), pand la 01.11.2022.

- Selectarea a 2 cabinete stomatologice scolare din fiecare judet pentru realizarea componentei de
supraveghere a sanatatii orale

- Transmiterea catre cabinetele stomatologice scolare incluse in studiu a fiselor de examinare (anexa 1),
impreund cu instructiunile de examinare si completare a fisei (anexa 4), precum si chestionarele (anexa 2).
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Se vor avea 1n vedere cate 5 fise/fiecare grupd de varsta pentru fiecare medic stomatolog scolar (45
fise/medic) si acelasi numar de chestionare.

- Colectarea trimestriald a datelor privind morbiditatea prin afectiuni orodentare de la toate cabinetele
stomatologice scolare, pentru toti copiii de 6-14 ani din judet, conform Anexei 3.

- Colectarea Anexelor 1 si 2 completate de la cabinetele selectate si expedierea lor catre CNEPSS, pana la
01.11.2022

- Completarea Anexei 3 In format electronic si expedierea catre CNEPSS prin posta electronica, trimestrial,
pand la 15.12.2022, 15.03.2023, respectiv 15.07.2023.

- Estimarea necesitatilor financiare pentru realizarea raportului.

8. Prezentarea detaliatd a metodologiei

Durata: anual

Acoperire: nationala

Populatie tinta: copiii de 6-14 ani din ciclul primar si gimnazial cuprinsi in unitatile de invatamant.
Loc de desfasurare: unitati de invatamant

Prezenta metodologie va avea doud componente: o componenta de supraveghere a sanatatii orale — realizata prin
examinarea clinica si aplicarea unui chestionar pe un esantion reprezentativ din populatia tintd — si o componenta
de monitorizare, realizatd prin raportarea semestriala de cétre toate cabinetele stomatologice scolare catre DSP-
urile teritoriale a principalilor indicatori ai sanatatii orale, respectiv raportarea datelor centralizate la nivelul DSP-
urilor catre CNEPSS.

Supravegherea starii de sdnatate orald a scolarilor din ciclul primar §i gimnazial, cu varste cuprinse intre 6 si 14
ani se realizeaza prin implicarea medicilor stomatologi din unitatile scolare, pe baza fisei clinice de examinare
implementatd de Organizatia Mondiala a Sandtatii in 2013 si a unui chestionar de supraveghere a
comportamentelor cu risc pentru sanatatea orald in randul copiilor si adolescentilor.

Studiul se adreseaza tuturor elevilor cuprinsi in grupul {inta, cu precadere celor din mediul urban, dar si din cel
rural, atunci cand conditiile fac posibild examinarea scolarilor, respectand regulile impuse de prezenta
metodologie. Examinarea elevilor se va desfisura in mod obligatoriu in cabinetele stomatologice scolare. Inainte
de a se Incepe examinarea copiilor, trebuie consultati profesorii cu privire la perioada in care elevii ar fi disponibili
pentru examinare iar parintii/ reprezentantii legali trebuie informati despre importanta acestei examindri si
beneficiile sale.

Vor fi selectate doud cabinete stomatologice scolare din fiecare judet.

Fiecare medic stomatolog scolar participant va selecta aleator cate 5 copii din fiecare grupa de varsta, pe care-i va
programa pentru examinare, iar in urma examindrii va completa Anexa 1, conform instructiunilor din Anexa 4.
Parintii impreuna cu elevii selectati vor completa un chestionar de sdnatate orald, conform Anexei 2. Chestionarele
vor fi distribuite cétre elevi, prin intermediul scolii (invétatori, profesori-diriginti), cu cateva zile inainte de
examinarea programatd in cabinetul stomatologic. Chestionarele completate vor fi puse la dispozitia medicului
stomatolog in ziua examinarii medicale. Se va face o singura evaluare pe an, in intervalul septembrie-octombrie,
incepand cu clasa I si terminand cu clasa a VIII-a. Se va acorda o atentie deosebita la clasa I (6-7 ani) si la clasa a
V-a (11-12 ani), fiind varstele de eruptie ale primului si celui de-al doilea molar permanent. In urma examindrii
orale, medicul stomatolog va inregistra datele clinice in fisa standard — model unic. Se va avea ca model fisa OMS,
conform Anexei 1 — fisa clinica.

Monitorizarea sanatatii orale a populatiei tintd se va realiza prin raportarea trimestriala obligatorie de catre
cabinetele stomatologice scolare catre Directiile de sanatate Publicd a situatiei morbiditatii prin afectiuni
orodentare, conform tabelului din anexa 3.



9. Circuitul informatiei:
Cabinete stomatologice scolare — DSP teritoriale - CNEPSS- INSP

10. Feed-back spre colaboratori si participanti.
- diseminarea rezultatelor

11. Termen de transmitere a datelor de catre DSP jud
- Anexele 1 si2 pandla01.11.2022
- Situatia cabinetelor stomatologice scolare pana la 01.11.2022
- Anexa 3 pana la datele: 15.12.2022, 15.03.2023 respectiv 15.07.2023

13. Termen de finalizare a sintezei/raport anual de citre CNEPSS -INSP
30.03.2023

12. Estimarea costului in lei

INSP-CNEPSS - conform bugetului alocat din PN XII
DSP-uri — conform bugetului alocat din PN XII.

13. Modalititi de transmitere a datelor
- prin postd/curier si posta electronica
14. Instruirea colaboratorilor

- telefonic si prin posta electronica



Anexa l

Fisa de evaluare a sdnatatii orale la elevi- pag. 1

Nu se completeaza An Lund Zi Nr. |dentificare Orig/Dupl Examinator
(1)| {4) {5) | || || || | {10) (11)| | {14) I:I {15) (16)DD(17)
Date Generale: Sex 1=M, 2=F Data nasterii Varst3 {ani
{18) (19)| || | || | (24) (ZS]DIJ:f(ZG]

{Nume, prenume}

Grup etnici27) |:||:| (28)

Alte grupuri (29) I:”:’ (30) Clasa (31)

LT Jen

Ocupatie I:I {33)

Localitate, judet (34) (35) Mediu Urban (1} Rural (2} I:I (36)
Alte informatii {37) (38) Alte informatii (39)|:||:| (40)
Alte informatii (41) (42) Examen extra-oral (43)|:":’ (44)
Status Dentar {in functie de
suprafata)
55 54 53 52 51 61 62 63 64 65 Dentitie Dentitie
17 16 15 14 13 12 11 24 25 26 27 Temp. Perm.
Ocluz } } } } } ’ {45-52)
' ZN|Z0N| 70N | 70N 70N 78N Status
Mezial DD (53-66) A 0 = Prezent/integru
B} B 1 = Leziune carioasa
Palatinal {67-80)
(o} 2 = Obturatie si carie
SRR EEEEEEEEEN S htuaatile
Distal {81-94)
D 3 = Obturatie fara carie
e [ T LT T T T Joson .
E 4 = Absent din cauza leziuni
carioase
— 5 = Absent din alte motive
F 6 =Sigilat
G 7 = Corcand dentard/fatetd
ss 84 83 82 81 71 72 73 74 75 - 8 = Neerupt
42 41 31 32 33 34 35 36 37 = 9 = Nefnregistrat
WEEER ||| -
Mezial (117 -130)
Lingual {131-144)
Distal (145-158)
Vestib. {159-172)




Anexa l
Fisa de evaluare a sdnatétii orale la elevi- pag. 2

Status Parodontal

[ e

Fluoroza dentara

55 54 53 52 51 61 62 63 64 65
17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 Severitate
(173)|:||:||:| DDD {1s8) 0=Normal 3=sSlab
1 = Discutabil 4 = Moderat
(187)|:|DD DDD (200) 2 =Foarte slab 5 = Sever
85 84 83 82 81 72 73 74 75

47 46 45 44 43 42 41 32 33 34 35 36 37

8 = Dintele trebuie exclus {coroana dentara,
fatetd, bracket)

Sangerare
gingivala

Scor

{0) = Absenta conditiel
{9) = Excluderea dintelui

9 = Nu s-a Tnregistrat {dinte neerupt)

{1) = Prezenta conditiei
{X) = Dinte absent

Eroziune dentard Traumatisme dentare

Leziunile mucoasei orale

Severitate Severitate

Interventii de URGENTA |:|

Localizare el

T

Gradul de afectare

1

{202) (203)

0 = Nu este necesar tratament curativ

0=Farasemne de 0 = Fara leziuni traumatice

eroziune
1 = Leziune nsmalt
2 = Leziune in dentina

1 = Este necesar tratament preventiv sau

1= Traumatism in
antecedente tratat
2 = Fractura la nivelul

curativ

3 = Afectare pulpara 2 g e
smaltului (zw)lj (7_13)D 2 = Este necesar tratament imediat {inclusiv
3 =Fracturd Tn smalt si
|:||:| dentind detartraj)
4 = Implicarea pulpel . x e o .
0= Fara modificari 0 = Vermilien
{203) {204) dentare _ w g 3 = Este necesar tratament de urgenta din
inti 5 = Lipsa unui dinte de 1 =+Lemisura - ok b = i
Nr. de dinti P cauza infectiel, durerii sau sangerarii

cauza traumatica

6 = Dinte ce prezinta alte
modificari

9 = Dinte exclus

[ ]

{206) (207)
Nr. de dinti

1= Ulceratie {traumatics,
Aftoasd, herpeticd)

2=Gingivita ulcerativa
necrozantd acuti(ANUG)

3= Candida

4= Abces

8= Alte conditii

9= Nu s-a inregistrat

2 = Buze

3 = Sulcus gingival

4 = Mucoasa bucald

5= Planseu bucal

6 =Limba

7 = Palatdur/moale

8 = Creste alveolare/gingie
9= Nu s-a inregistrat

4 = Este necesard o evaluare medicald
completd avand in vedere afectarea
sistemica




Anexa 2. Chestionar de auto-evaluare a sanatatii orale (se va completa de catre parinti Impreuna
cu copilul)

Initiale nume, prenume elev:
Data completarii: Oras: Scoala:

Va rugadm sa raspundeti la cateva intrebari legate de sanatatea orala a fiului/fiicei dvs. Marcati cu X
casuta corespunzatoare raspunsului care se potriveste la fiecare Intrebare.

1. Raspundeti pentru:
a. Fiu
b. Fiica

2. Unde locuieste elevul pentru care raspundeti?
a. Mediul urban

b. Mediul rural
Varsta copilului dvs. (In ani impliniti) —.............

0O

o
aQ
)
W
&
o
o
=3
£
£.
[eN
<
7]

5. Cum ati descrie starea de sandtate a gingiilor si dintilor fiului/fiicei dvs.?
Dinti  Gingii

a. Excelenta 1 ]
b. Foarte buna 1 Ol
c. Buna 1 ]
d. Satisfacatoare 1 Ol
e. Precara 1 ]
f.  Nu stiu/nu pot estima 0l [

6. Cat de des, 1n ultimele 12 luni, fiul/fiica dvs. a avut dureri dentare sau disconfort la nivelul
dintilor?

a. Des

[sS)

b. Ocazional
c. Rar
d. Niciodata

e. Nu stiu/nu pot estima
Acum va rugam sa raspundeti la cateva intrebari legate de modul in care fiul/fiica dvs. isi ingrijeste
dintii.

ooodod

7. Cat de des a fost fiul/fiica dvs. la medicul stomatolog in ultimele 12 luni? (alegeti un singur

raspuns)
a. Odata ]
b. De doua ori ]
c. De trei ori ]
d. De patru ori ]
e. De cinci ori sau mai mult Ol
f. Niciodata in ultimele 12 luni ]
g. Niciodata Ll
h. Nu stiu/nu imi amintesc O

8. Care a fost motivul ultimei vizite la medicul stomatolog? (completati doar daca in ultimele
12 luni a fost intr-un cabinet stomatologic)



a. Durere sau probleme la nivelul dintilor/gingiilor/cavitatii orale
b. Tratament/ vizite multiple
c. Control de rutina

. Nu stiu/nu imi amintesc
9. Catde des se spald pe dinti fiul/fiica dvs.?

a. Niciodata

Ooodo

Q

De cateva ori pe luna

O data pe saptamana

De cateva ori pe saptamana (2-6 ori)
O data pe zi

f. De doua sau mai multe ori pe zi
10. Care dintre urmatoarele le foloseste fiul/fiica dvs. pentru a-si curata dintii sau gingiile?

o a0 o
oDoO0ooO0

Da Nu
a. Periuta de dinti Ol O
b. Scobitori din lemn Ll Ll
c. Scobitori din plastic Ol O
d. Ata dentara Ll Ll
e. Altele (specificati).......cceeevvereerrennnen. Ol Ol

11. Fiul/fiica dvs. foloseste pastd de dinti pentru curatarea dintiilor?

a. Da Ol
b. Nu O
12. Fiul/fiica dvs. foloseste pasta de dinti cu fluor pentru periajul dentar?
a. Da O
b. Nu Ol
c. Nustiu O
13. Care din urmatoarele afirmatii sunt adevarate in ceea ce priveste experienta fiului/fiicei dvs.

in legatura cu starea de sanatate orala?
a. Nu este multumit de aspectul dintilor

Da Nu Nu stiu
O O O
b. Adesea evitd sd zimbeascd sau sd rada din cauza dintilor
Da Nu Nu stiu
d O O
c. Alti copii se distreaza pe seama dintilor fiului/fiicei dvs.
Da Nu Nu stiu
O O O

d. Durerea de dinti sau disconfortul cauzat de aceasta au condus la lipsa de la cursuri la
scoald pentru una sau mai multe zile

Da Nu Nu stiu
O O O
e. Fiul/fiica dvs. are dificultdti atunci cand mananca alimente dure
Da Nu Nu stiu
1 O O
f. Fiul/fiica dvs. are dificultati la mestecat alimentele
Da Nu Nu stiu

] O O



14. Cat de des manca sau bea fiul/fiica dvs. urmatoarele alimente (chiar si in cantitati mici)?
Notati in fiecare casuta o cifrd de la 1-6, conform legendei de mai jos.

i

SR ome Ao oW

6=De cateva ori pe zi

5=0 data pe zi

4=De cateva ori pe saptimana
3=0 data pe saptamana

2=De cateva ori pe luna
1=Niciodata

Fructe proaspete

Biscuiti, prajituri, tort, placinte etc.
Dulceata/miere

Bauturi racoritoare acidulate sau neacidulate
Guma de mestecat ce contine zahar
Bomboane

Lapte cu zahar/miere

Ceai cu zahar/miere

Cafea cu zahar/miere

oooododod

15. Cat de des fumeaza fiul/fiica dvs.? (incercuiti o singurd varianta de raspuns)

e o oW

In fiecare zi

De cateva ori pe saptamana
O data pe saptamana

De cateva ori pe luna
Rareori

Niciodata

16. Ce nivel de educatie are tatal (sau tatal vitreg/tutorele/adultul de sex masculin cu care
locuieste copilul pentru care raspundeti)? Incercuiti o singurd varianta de raspuns

a.

S@ o a0 o

Fara scoala

Scoala primard nefinalizata

Scoald primara

Scoald gimnaziala

Liceu

Studii universitare

Nu locuieste cu adult de sex masculin
Nu stiu

17. Ce nivel de educatie are mama (sau mama vitrega/tutorele/adultul de sex feminin cu care
locuieste copilul pentru care raspundeti)? Incercuiti o singurd varianta de raspuns)

a.

S o ao o

Fara scoala

Scoala primard nefinalizata

Scoald primara

Scoald gimnaziala

Liceu

Studii universitare

Nu locuieste cu adult de sex feminin
Nu stiu

Multumim pentru completare!



Anexa 3 - se va completa in format electronic (Excel)

An scolar 2022-

Judet
Mediu

2023

NUMAR DE ELEVI

6 ANI

7 ANI

8 ANI

9 ANI

10 ANI

11 ANI

12 ANI

13 ANI

14 ANI

Numar total de elevi arondati cabinetelor
stomatologice scolare

Numdr de elevi examinati

MORBIDITATEA PRIN AFECTIUNI ORODENTARE

Statusul dentar

Dentitie integra, farad leziuni

Leziuni carioase netratate

Leziuni carioase tratate

Dinti pierduti datorita leziunilor
carioase

Dinti pierduti din alte motive

Dinti neerupti

Status
Parodontal

Sangerari gingivale prezente

Anomalii dento-maxilare

Fluoroza dentara

Eroziuni dentare

Traumatisme dentare

Leziuni Ulceratie (traumaticd, aftoasa,
ale herpetica)
mucoasei Gingivita ulcerativa necrozanta
orale acutd (ANUG)
Candidoza
Abces
Alte leziuni
Interventii Nu este necesar tratament
de urgenta curativ
recomandate Este necesar tratament

preventiv sau curativ

Este necesar tratament imediat
(inclusiv detartraj)

Este necesar tratament de
urgentd din cauza infectiei,
durerii sau sangerarii

Este necesara o evaluare
medicala completa avand in
vedere afectarea sistemica
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Anexa 4

INSTRUCTIUNI PENTRU MEDICII STOMATOLOGI SCOLARI
Personalul si modul de organizare

Este de dorit ca medicul sd aiba un asistent care va asigura un flux constant al subiectilor pentru
examinator si pentru a nota informatiile in formularele de inregistrare. Medicul trebuie sa se asigure
ca toate informatiile au fost notate corect si sunt complete, Tnainte ca persoana care a fost examinata
sa paraseasca locatia. La final, medicul va semna fisa si 1si va pune parafa.

De asemenea, trebuie sa existe i 0 persoanad care si asigure respectarea protocoalelor de dezinfectie,
decontaminare si sterilizare.

Fiecare medic stomatolog ar trebui sa aiba si sd urmeze instructiunile oferite si sd noteze cu precizie
datele. Examinatorul trebuie sa stie clar instructiunile cu privire la modul de inregistrare a datelor si a
formularului de evaluare. Nerespectarea obligatiei de a se asigura ca informatiile completate au fost
cele corecte duce la un esec al procesului de monitorizare

Instrumentar si consumabile

Trebuie sd existe o respectare a protocoalelor si a reglementdrilor legale existente. Sunt necesare
urmatoarele instrumente si consumabile pentru fiecare examinare:

- Trusa se consultatie alcétuita din — oglinda, sonda, pensa, spatuld bucala — sterile.

- Sonda parodontala — sterila.

- Manusi de unica folosinta.

- Recipiente pentru instrumentarul folosit.

- Solutii dezinfectante.

- Sapun si solutie dezinfectantd pentru maini.

- Prosoape de hartie.

- Un numar minim de 30 de truse sterile de consultatie asigurd continuitatea si posibilitatea

examinarii, ficand posibild o evaluare si un flux continuu.

Dispozitii privind examinarea clinica a cavitatii orale

e Examenul clinic al cavitdtii orale se va face cu pacientul plasat in fotoliul dentar si cu ajutorul
instrumentarului de consultatie (oglinda, sonda, pensd), respectand normele igienico-sanitare in
vigoare privind dezinfectia si sterilizarea.

e Palparea leziunilor de smalf demineralizat superficial (leziunile incipiente de carie), a dentinei
alterate din apropierea camerei pulpare si a leziunilor gingivale sau parodontale se va face cu sonde
cu varful rotunjit.

e In prima parte a examenului clinic se va face apelul dintilor (deciduali si definitivi) urmarind
secventa de eruptie si corespondenta ei cu varsta.

e FElemente de patologie de interes:

a) dentare:

caria dentar3;

suprafete de abraziune/atrititie;

fisuri/fracturi coronare;

distrofii;

b) parodontale:

- gingivite diverse;
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- parodontita prepubertald, juvenila sau alte forme de parodontite marginale;
- depozite de tartru;
c) anomalii §i elemente de patologie ortodontica
d) leziuni de mucoasa
e De asemenea se va evalua cantitatea depozitelor precum si calitatea igienei orale.

e Inurma examenului oral se vor calcula inclusiv indicii:
e) de carie:
- DMEFT (dupa 6 ani);
- dmft (pana la 12 ani);
f) de igiend orald — OHI-S (inclusiv defalcat pe ambele componente — depozite moi si
depozite dure).

e In urma examinirii orale medicul stomatolog va inregistra datele clinice in fisa standard —
model unic. Se va avea ca model fisa OMS, conform Anexei 1 — fisa clinica.

e In momentul examinrii, fiecare elev va preda medicului stomatolog chestionarul completat
(Anexa 2), pe care medicul stomatolog il va atasa la fisa de examinare, acestea fiind predate
impreuna catre DSP.

Fisa de examinare

2013 pentru copii. Fisa clinicd standardizatd este conceputa pentru a facilita prelucrarea
computerizata a datelor culese prin examinare clinica si anamneza.

e Fiecare casutd/spatiu de pe fisa are atribuit un numar de identificare (numarul mic din paranteze),
ce reprezinta o locatie intr-un fisier dintr-o baza de date electronica.

Fisa standard de evaluare a sdnatatii orale pentru copii (Anexa 1) cuprinde urmatoarele sectiuni:
e informatii de identificare a cercetarii si datele socio-demografice ale subiectului examinat;

statusul dentar pe suprafete;

statusul parodontal;

fluoroza dentara;

eroziunea dentara;

traumatismele dentare;

leziunile de mucoasa orala;

necesarul de tratament.

Se recomandd examinatorilor sa adopte o abordare sistematicd pentru analizarea statusului dentar,
luand in considerare urmatoarele:
1. Notatia OMS/FDI utilizata pentru codificarea dintilor permanenti

I 1&}’ 17 s Ili LJ 14 |3. Hj:}{::ﬁ; 2; E_Lﬁ;:d_

\-\_-""-\_ -

L-!E-Tﬂ?',r-iﬁjhl'\-.r:: ﬂ!}#}ﬁ?!:ﬁﬂﬂm - _FI

s

2. Notatia OMS/FDI utilizata pentru codificarea dintilor temporari
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Examinarea trebuie sa se realizeze pornind de la ultimul dinte de pe o hemiarcada, in ordine, catre
dintii hemiarcadei opuse, ulterior trecand la hemiarcadele de la maxilarul opus.

Un dinte trebuie considerat prezent atunci cand orice parte a sa este vizibila in cavitatea orala (chiar
daca este rest radicular).

Daca dintele permanent si dintele temporar ocupa acelasi spatiu dentar, statusul trebuie inregistrat
pentru dintele permanent.

Statusul dentitiei permanente este inregistrat utilizdnd scoruri numerare, iar statusul dentitiei
primare este Tnregistrat utilizand scoruri formate din litere.

Informatii de identificare a cercetarii si datele socio-demografice ale subiectului examinat:

Casutele 1 - 4 NU se completeaza

In casutele 5 - 10 se noteaza anul, luna si ziua examinarii

Casutele 11 - 14 reprezintd codul de identificare al elevului examinat — nu se

completeaza, acesta va fi atribuit ulterior

In casuta 15 se noteaza daca fisa este completatd in original (cod 1) (doar
aceasta se va lua 1n calcul) sau este duplicat (cod 2)

Casutele 16-17 reprezintd codul examinatorului — nu se completeaza

Casuta 18 numele elevului

Casutele 19 - 20 anul nasterii elevului

Casutele 21 - 22 luna nasterii

Casutele 23 - 24 ziua nasterii

Casutele 25 — 26 varsta Tn ani impliniti

Casute 27 - 28 grupul etnic (conform ultimului recensdmant din 2011) — se

completeazd optional.

Casutele 29 - 30 pentru alte grupuri — se completeaza optional

Casutele 31 — 32 se trece clasa

Casuta 33 nu se completeaza

Casutele 34 - 35 se noteaza judetul si localitatea unde se desfasoara
examinarea

Casuta 36 se trece codul corespunzétor mediului urban/rural

Casutele 37 - 42 se completeaza daca se considera util sa se adune si alte date

legate de: expunerea subiectilor la programe de promovare a sanatatii
orale, stil de viata, status socio-economic, etc.

Statusul dentar. Evaluarea se va face pentru fiecare suprafata: ocluzal, mezial, distal, vestibular,

palatinal/lingual.
Dentitie temporara - Cod Conditie/status
A Prezent/integru
B Leziune carioasa
C Obturatie/carie secundara/recidiva de carie
D Obturatie adaptata, fara leziune carioasd secundara
E Absent din cauza leziunii carioase
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F Sigilat

G Coroana dentara

- Neinregistrat

Dentitie permanenta - Cod

Coroana Conditie/status
Prezent/integru

Leziune carioasa

Obturatie/carie secundara/recidiva de carie

Obturatie adaptata, fard leziune carioasd secundara

Absent din cauza leziunii carioase

Absent din alte motive

Sigilat

Coroana dentara/Fatetd/Implant-lucrare protetica

Dinte neerupt

O| 0| Q| | | K| W| | —| O

Neinregistrat

Criteriile de diagnostic sunt:

0 (A) Coroana dentara sanatoasa - O coroand este consideratd clinic sdndtoasa in absenta
oricarui semn de carie tratatd sau netratatd. Urmatoarele semne clinice ce caracterizeaza etapele
incipiente ale procesului carios (pete albe cretoase; zone discolorate sau rugoase, care prezinta
duritate la inspectia cu sonda metalica parodontala, pete in smalt sau fisuri fard cavitate vizibila)
sau alte afectiuni dentare (zone de smalt care aratd semne moderate sau severe de fluoroza si
leziuni care se datoreazd abraziunii dentare) sunt excluse. Atentie deosebita trebuie acordata
obturatiilor fizionomice care pot fi dificil de detectat.

1 (B) Coroana dentara cariata - Se Inregistreazd acest simbol atunci cdnd o suprafatd dentara
are o cavitate inconfundabila cu alte leziuni odontale, situate in santuri, fosete sau pe suprafete
netede dentare, zone de smalt si pereti dentinari subminati sau care prezintd o obturatie provizorie
sau o obturatie/sigilare cu carie secundari. In cazurile in care este prezent un rest radicular, se
presupune cd procesul carios a avut originea coronara si de aceea are scorul de carie coronara.
Sonda parodontala trebuie folositd doar pentru confirmarea vizuald a cariei, iar cand exista
suspiciuni, caria nu trebuie Inregistrata.

2 (C) Coroana obturata cu carii - O coroana este considerata obturatd, dar avand si proces carios,
atunci cand exista cel putin o restaurare coronard definitiva si cel putin o carie. Nu se face
distinctia intre caria primard si secundara si se aplica acelasi cod, chiar daca restaurarea coronara
este tangenta la zona cariata.

3 (D) Coroana obturata fara carii - O coroana este considerata fara carii atunci cand exista mai
multe restaurdri definitive si nu existd procese carioase coronare.

4 (E) Dinti pierduti in urma evolutiei cariei - Acest cod este folosit atat pentru dintii permanenti,
cat si cei temporari, care au fost extrasi din cauza cariei si complicatiilor acesteia. Pentru absenta
dintilor temporari, scorul trebuie sa fie folosit doar daca subiectii sunt la varsta cdnd exfolierea nu
este motivul pentru absenta dintelui.

5 (-) Dinti permanenti pierduti din alte motive - Acest cod este folosit pentru dintii permanenti
ce sunt absenti din cauza congenitald, extrasi In scop ortodontic, boala parodontald, traumatism,
etc.
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= 6 (F) Sigilarea santurilor si fosetelor dentare - Acest cod este folosit pentru dintii care au fost
sigilati si la cei la care a fost realizatd ,,sigilarea largitd” (instrumentar rotativ) si apoi plasat
material compozit. Daca un dinte—sigilat are carie trebuie codat cu 1 sau B.

= 7 (G) Dinti stalpi, coroana, fateta - Acest cod se aplica dintilor care fac parte dintr-o punte. De
asemenea poate fi folosit pentru fatete, incrustatii pe fetele orale, aplicate din motive fizionomice
sau protetice (excluzand tratamentul cariei extinse). Acest cod este folosit si atunci cand implantul
este dinte stalp. Dintii absenti, dar restaurati (corpul de punte) sunt notati cu codurile 4 sau 5, iar
radacinile cu codul 9.

= 8 (-) Coroana neerupta - Aceasta clasificare este utilizatd numai pentru dintii permanenti, nu
include dintii absenti congenital sau dintii pierduti ca rezultat ai traumatismului, fiind exclusi din
calculele indicilor de carie dentara. Pentru diagnosticul diferential dintre pierderea dintilor si dintii
neerupti vezi codul 5.

= 9 (-) Neinregistrat - Acest cod este folosit pentru dintii permanenti erupti care nu pot fi examinati
din diferite motive: prezenta benzilor ortodontice, hiperplazie severa, etc.

Fluoroza dentara

(1) Leziunile sunt de obicei bilaterale, simetrice, cu dispozitie orizontald. Molarii secundari si
premolarii sunt dintii cei mai frecvent afectati de fluoroza, urmati de incisivii maxilari. Incisivii
mandibulari sunt dintii cei mai putini afectati.

(2) Sunt folosite urmatoarele coduri:

= (0 =normal, fara modificari

= | =discutabil, cu mici pete albe la nivelul smaltului

= 2 = foarte slab, fiind afectatd mai putin de 25% din suprafata dintelui

= 3 =slab, opacitati albe de smalt, fiind afectatd mai mult de 25% din suprafata dintelui, dar mai
putin de 50% din aceasta

= 4 =moderat

= 5=sever

= 8 =dintele trebuie exclus (de ex — prezinta lucrare protetica fixa)

* 9 =nu s-ainregistrat

Eroziunea dentara
(1) Eroziunea dentara, ca urmare a actiunii acizilor proveniti fie din dieta, fie din tulburari somatice
(bulimie, reflux gastro-esofagian, varsaturi repetate), se manifestd prin pierderea progresiva a
tesuturilor dure dentare, ca urmare a unor procese chimice, care nu sunt asociate cu actiunea
bacteriana.
(2) Sunt folosite urmatoarele coduri:
= (= fard semne de eroziune;
= | = leziune in smalt;
= 2 =leziune In dentina;
= 3 = afectare pulpara.
(3) Severitatea eroziunilor dentare este inregistrata in conformitate cu dintele care prezinta cele mai
severe urme de eroziune, inregistrandu-se si numarul de dinti afectati
Traumatismele dentare
(1) Dintii afectati de traumatisme dentare sunt codificati astfel:
= (= fara leziuni traumatice;
» ] =traumatism in antecedente tratat;
» 2 =fracturd la nivelul smaltului;
* 3 =fracturd in smalt si dentina;
» 4 =implicarea pulpei dentare;
* 5 =lipsa unui dinte de cauza traumatica;
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» 6 = dinte ce prezinta alte modificari,
* 9 =dinte exclus.
(2) Severitatea traumei se masoara prin calcularea numarului dintilor implicati.
Leziunile mucoasei orale
(1) Mucoasa orala si tesuturile peri-labiale trebuie examinate la fiecare subiect. Trebuie indicat gradul
de afectare si localizarea.
(2) Codificare — scoruri in functie de gradul de afectare:
= (= fara modificari;
= ] =ulceratie (traumatica, aftoasa hepeticd);
= 2 = gingivitd ulcerativa necrozanta acuta (ANUG);
= 3 =candida;
= 4 =abces;
= 8 =alte conditii,
= 9 =nu s-ainregistrat;
(3) Codificare — scoruri in functie de localizare:
= (0= vermilion;
= ] = comisuri;
= 2 =buze;
= 3 =sulcus gingival;
= 4 =mucoasi bucali;
= 5 =planseu bucal;
=  6=1imba;
= 7 =palat dur/moale;
= 8 = crestele alveolare/gingie;
* 9 =nu s-ainregistrat.
Interventiile de urgenta
(1) Este responsabilitatea medicului stomatolog sau a liderului de echipa sa se asigure cd se face
trimitera la o unitate de ingrijire medicala adecvata, daca este necesar.
(2) Existd o nevoie de ingrijire imediatd in cazul in care durerea, infectia sau sdngerare sunt prezente.
(3) Codificare — scoruri:
= () =nu este necesar tratament curativ;
= ] =este necesar tratament preventiv sau curativ;
= 2 = este necesar tratament imediat (inclusiv detartraj);
= 3 =este necesar tratament de urgenta din cauza infectiei, durerii sau sangerarii;
= 4 = este necesard o evaluare medicala completd, avand in vedere afectarea sistemica.

Raportare

(1) Medicii stomatologi implicati in procesul de examinare medicala a scolarilor, vor trimite fisele de
examinare Impreund cu chestionarele completate catre DSP.

(2) Datele obtinute din formularele si chestionarele completate vor fi centralizate si indosariate intr-o
baza nationald de date, la nivel de CNEPSS. Ulterior, vor fi prelucrate statistic si interpretare pentru
a genera programe nationale de preventie, diagnostic si tratament.

(3) Medicii stomatologi, respectiv DSP isi pot Intocmi propriile baze de date pentru statistici locale si
regionale, cu conditia respectdrii termenelor de predare catre DSP, respectiv CNEPSS.

in desfisurarea activititii medicale, medicii stomatologi vor respecta dispozitiile Codului
Deontologic si legislatia aplicabila in vigoare.
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Anexa 1
Fisa de evaluare a sanatatii orale la elevi- pag. 1

Nu se completeaza An Luna Zi Nr. Identificare Orig/Dupl Examinator
(1) (4) (5) (10) (11) (14) (15)  (16) (17)
Date Generale: Sex 1=M, 2=F Data nasterii Varsta (ani)
(18) (19) (24) (25) (26)
(Nume, prenume)
Grup etnic(27) (28)  Alte grupuri (29) (30) Clasa (31) (32) Ocupatie (33)
Localitate, judet (34) (35) Mediu Urban (1) Rural (2) (36)
Alte informatii (37) (38) Alte informatii (39) (40)
Alte informatii (41) (42) Examen extra-oral (43) (44)
Status Dentar (in functie de
suprafata)
55 54 53 52 51 61 62 63 64 65 Dentitie Dentitie
17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 Temp. Perm.
Ocluz }4 }4 }4 } } } (45-52)
' NN Status
Mezial (53-66) A 0 = Prezent/integru
B 1 = Leziune carioasa
Palatinal (67-80) o
2 = Obturatie si carie
. secundara/recidiva
Distal (81-94)
D 3 = Obturatie fara carie
Vestib. (95-108) sec/recidiva
E 4 = Absent din cauza leziunii
carioase
— 5 = Absent din alte motive
F 6 = Sigilat
G 7 = Coroand dentard/fateta
8 8 83 8 81 71 72 73 74 75 - 8 = Neerupt
47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 — 9 = Nefnregistrat
Ocl DX
PaN[PaN PaN|PaNPaN /PaN noeme)
Mezial (117 -130)
Lingual (131-144)
Distal (145-158)
Vestib. (159-172)




Anexa 1

Fisa de evaluare a sanatatii orale la elevi- pag. 2

Status Parodontal

5 54 53 52 51 61 62 63 64 65
17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27
(173) (186)
(187) (200)
8 84 8 8 8 71 72 73 74 75
47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37
Sangerare
gingivala

Scor
(0) = Absenta conditiei
(9) = Excluderea dintelui

(1) = Prezenta conditiei

(X) = Dinte absent

Fluoroza dentara (201)
Severitate

0 = Normal 3 =Slab

1 = Discutabil 4 = Moderat

2 = Foarte slab 5 =Sever

8 = Dintele trebuie exclus (coroana dentara,
fateta, bracket)

9 = Nu s-a inregistrat (dinte neerupt)

Eroziune dentara

Severitate

(202)

0 = Fard semne de
eroziune

1 = Leziune in smalt
2 = Leziune in dentind
3 = Afectare pulpara

(203) (204)
Nr. de dinti

Traumatisme dentare

Severitate

(205)

0 = Fara leziuni traumatice

1 =Traumatism in
antecedente tratat
2 = Fractura la nivelul
smaltului
3 = Fractura in smalt si
dentina
4 =Implicarea pulpei
dentare
5 = Lipsa unui dinte de
cauzd traumaticd
6 = Dinte ce prezinta alte
modificari
9 = Dinte exclus

(206) (207)
Nr. de dinti

Gradul de afectare

(208)

(209)

(210)

0= Fara modificari

1= Ulceratie (traumatica,
Aftoasa, herpetica)

2= Gingivita ulcerativa
necrozanta acuta(ANUG)

3= Candida

4= Abces

8= Alte conditii

9= Nu s-a inregistrat

Leziunile mucoasei orale

Localizare

(211)

(212)

(213)

0 = Vermilion
1= Comisurd

2 = Buze

3 = Sulcus gingival

4 = Mucoasa bucald

5 = Planseu bucal

6 = Limba

7 = Palat dur/moale

8 = Creste alveolare/gingie
9= Nu s-a inregistrat

Interventii de URGENTA

(214)
0 = Nu este necesar tratament curativ
1 = Este necesar tratament preventiv sau
curativ
2 = Este necesar tratament imediat (inclusiv
detartraj)

3 = Este necesar tratament de urgenta din
cauza infectiei, durerii sau sangerarii

4 = Este necesarad o evaluare medicala
completd avand in vedere afectarea
sistemica




Chestionar de auto-evaluare a sanatatii orale
(se va completa de catre parinti impreund cu copilul)

Va rugdm sa raspundeti la cateva intrebari legate de sanatatea orala a fiului/fiicei dvs. Marcati

cu X casuta corespunzatoare raspunsului care se potriveste la fiecare intrebare.

1. Raspundeti pentru:
a. Fiu O
b. Fiica O
2. Unde locuieste elevul pentru care raspundeti?
a. Mediul urban O

b. Mediul rural |

5. Cum ati descrie starea de sandtate a gingiilor si dintilor fiului/fiicei dvs.?

Dinti  Gingii

a. Excelentd Ll [
b. Foarte bund Ol [
c. Buna Ol [
d. Satisfacatoare Ll [
e. Precara Ll [
f.  Nu stiu/nu pot estima O [

6. Cat de des, 1n ultimele 12 luni, fiul/fiica dvs. a avut dureri dentare sau disconfort la
nivelul dintilor?

a. Des
b. Ocazional

c. Rar

d. Niciodata

o o o o d

e. Nu stiu/nu pot estima

Acum va rugam sa raspundeti la cateva intrebari legate de modul in care fiul/fiica dvs. isi

ingrijeste dintii.



7. Cat de des a fost fiul/fiica dvs. la medicul stomatolog in ultimele 12 luni? (alegeti un

singur raspuns)

a. Odata Ol
b. De doua ori O
c. De trei ori Ol
d. De patru ori O
e. De cinci ori sau mai mult Ol
f. Niciodata in ultimele 12 luni 0l
g. Niciodata Ol
h. Nu stiu/nu imi amintesc Ol

8. Care a fost motivul ultimei vizite la medicul stomatolog? (completati doar daca in

ultimele 12 luni a fost intr-un cabinet stomatologic)
a. Durere sau probleme la nivelul dintilor/gingiilor/cavitatii orale
b. Tratament/ vizite multiple

c. Control de rutina

(I I R I A

d. Nu stiu/nu imi amintesc

9. Cat de des se spald pe dinti fiul/fiica dvs.?

a. Niciodata Ll
b. De cateva ori pe luna Ol
c. O data pe saptdmana Ol

d. De céteva ori pe sdptdmana (2-6 ori) [
e. O data pe zi O

f. De doua sau mai multe ori pe zi O
10. Care dintre urmatoarele le foloseste fiul/fiica dvs. pentru a-si curdta dintii sau
gingiile?
Da Nu
a. Periutd de dinti
b. Scobitori din lemn

c. Scobitori din plastic

O o O 0O
O o O 0O

d. Ata dentara



c.

Altele (specificati).......cceeeeerveeriiennnnns Ol Ol

11. Fiul/fiica dvs. foloseste pasta de dinti pentru curdtarea dintiilor?

a.

b.

Da O
Nu O

12. Fiul/fiica dvs. foloseste pasta de dinti cu fluor pentru periajul dentar?

a.
b.

C.

Da Ol
Nu Ol
Nu stiu 0l

13. Care din urmatoarele afirmatii sunt adevarate in ceea ce priveste experienta

fiului/fiicei dvs. 1n legatura cu starea de sanatate orala?

a.

Nu este multumit de aspectul dintilor

Da Nu Nu stiu

O O O

Adesea evitd sa zimbeasca sau sa rada din cauza dintilor

Da Nu Nu stiu

O O O

Alti copii se distreaza pe seama dintilor fiului/fiicei dvs.

Da Nu Nu stiu

O O O

Durerea de dinti sau disconfortul cauzat de aceasta au condus la lipsa de la

cursuri la scoald pentru una sau mai multe zile

Da Nu Nu stiu

O O O

Fiul/fiica dvs. are dificultati atunci cand mananca alimente dure
Da Nu Nu stiu

O O O

Fiul/fiica dvs. are dificultati la mestecat alimentele

Da Nu Nu stiu
O O O

14. Cat de des manca sau bea fiul/fiica dvs. urmatoarele alimente (chiar si in cantitati

mici)? Notati in fiecare casuta o cifrd de la 1-6, conform legendei de mai jos.



6=De cateva ori pe zi

5=0 data pe zi

4=De cateva ori pe saptimana
3=0 data pe saptamana

2=De cateva ori pe luna

1=Niciodata

a. Fructe proaspete Ll
b. Biscuiti, prajituri, tort, placinte etc. ]
c. Dulceata/miere O
d. Bauturi racoritoare acidulate sau neacidulate Ol
e. Guma de mestecat ce contine zahar 0l
f. Bomboane Ll
g. Lapte cu zahar/miere O
h. Ceai cu zahar/miere ]
1. Cafea cu zahar/miere Ll

15. Cat de des fumeaza fiul/fiica dvs.? (incercuiti o singura variantd de raspuns)
a. In fiecare zi
b. De cateva ori pe saptamana
c. O datd pe saptdmana
d. De cateva ori pe luna
e. Rareori
f. Niciodata
16. Ce nivel de educatie are tatal (sau tatal vitreg/tutorele/adultul de sex masculin cu care

locuieste copilul pentru care raspundeti)? Incercuiti o singurd varianta de raspuns

a. Fard scoala

b. Scoala primara nefinalizata
c. Scoald primara

d. Scoald gimnaziala

e. Liceu

f. Studii universitare

g. Nu locuieste cu adult de sex masculin



h. Nustiu
17. Ce nivel de educatie are mama (sau mama vitregd/tutorele/adultul de sex feminin cu
care locuieste copilul pentru care raspundeti)? Incercuiti o singura varianta de
raspuns)

a. Fard scoala

b. Scoala primara nefinalizata
c. Scoald primara
d. Scoald gimnaziala
e. Liceu
f. Studii universitare
g. Nu locuieste cu adult de sex feminin
h. Nu stiu
Data completarii Oras Scoala

Multumim pentru completare!

Nume, prenume elev
Cod de identificare (lasati necompletat)

* Datele personale (respectiv numele si prenumele copilului dumneavoastrd) nu vor fi
incluse in nicio baza de date, vor fi folosite exclusiv in scopul asigurarii acuratetii
inregistrarii ulerioare si evitdrii erorilor (dublare a datelor sau erori de cuplare a
informatiilor cuprinse in chestionar si fisa de examinare), precum si pentru asigurarea

posibilitatii transmiterii personalizate a rezultatelor examinarii.



AN SCOLAR: 2022-2023

JUDET:
Mediu urban

NUMAR DE ELEVI

6 ANI

7 ANI

8 ANI

9 ANI

10 ANI

11 ANI

12 ANI

13 ANI

14 ANI

Numair total de elevi arondati

Numair de elevi examinati

MORBIDITATEA PRIN AFECTIUNI ORODENTARE

Statusul dentar

Dentitie integra, fara leziuni

Leziuni carioase netratate

Leziuni carioase tratate

Dinti pierduti datorita leziunilor carioase

Dinti pierduti din alte motive

Dinti neerupti

Status Parodontal

Sangerari gingivale prezente

Anomalii dento-maxilare

Fluoroza dentara

Eroziuni dentare

Traumatisme dentare

Leziuni ale mucoasei orale

Ulceratie (traumatica, aftoasa, herpetica)

Gingivita ulcerativa necrozantd acuta(ANUG)

Candidoza

Abces

Alte leziuni

Interventii de urgenta
recomandate

Nu este necesar tratament curativ

Este necesar tratament preventiv sau curativ

Este necesar tratament imediat (inclusiv

Este necesar tratament de urgenta din cauza
infectiei, durerii sau sangerarii

Este necesara o evaluare medicala completa
avand in vedere afectarea sistemica




