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Greit prabégusi, ne tik saulés kaitra palepinusi,
bet ir iSvyky, Zaviy kelioniy akimirky dovanojusi va-
sara leido atsikvépti nuo darby maratono, pasikrauti
teigiamos energijos. Pailséje su dar didesniu polékiu
kibkime | darbus!

Sio urnalo puslapiuose galite perskaityti apie
Druskininkuose  jvykus] svarbiausia Lietuvos Res-
publikos odontology rimy renginj — tarptautinj
kongresa ,Odontologija Zzmogaus sveikatai”, taip
pat susipazinti su Baltijos Saliy odontology asociacijy
atstovy susitikime Estijoje priimtais aktualiais spren-
dimais dél bendros Baltijos saliy burnos sveikatos
strategijos 20132020 m.

Vasaros pradzia buvo dziugi visai odontology
bendruomenei. Lietuvos universitetuose ir kolegijo-
se studijas baigé blrys gabiy, verzliy, perspektyviy,
jaunatviskumu  pulsuojanciy - odontologijos  srities
specialisty, kurie papildé gausia Rimy bendruome-
ne. Tikimés, kad jaunieji kolegos greitai silies | Rimy
veikla ir aktyviai dalyvaus joje.

Rugséjo I-oji — nauja pradzia dar tik bdsimiems
odontologijjos specialistams, jiems linkime ne tik sé-
kmeés, bet ir ryzto bei sumanumo siekiant mokslo
laiméjimy.

Garsiai aidi nuo 2013 m. geguzés ménesio Vals-
tybinés mokesciy inspekcijos vykdomas projektas
,,Baltieji chalatai”, kurio tikslas — uztikrinti pajamy
apskaityma ir atitinkamy mokesciy mokéjima, teikiant

Rdmai nuosirdZiai sveikina Rimy nare
gydytoja odontologe Zana Sakalauskiene
sékmingai apsigynus daktaro disertacija ,,Lie-
tuvos universitety 35—44 mety amZiaus dar-
buotojy danty priezitiros elgsena ir nuomoné
apie teikiama odontologine pagalbg”. Linkime
sékmés tolimesnéje profesinéje veikloje!

mokamas medicinos, odontologijos paslaugas priva-
Ciose gydymo [staigose. Gal kiek keistas projekto pa-
vadinimas, Siame kontekste turintis neigiama prasme.
Susidaro jspadis, kad visus, kurie dévi baltus chalatus,
visuomenei norima parodyti kaip didZiausia Zala masy
valstybei daranciuosius. Taciau negali visi medikai baiti
nesaziningi. Matyt, yra problemy pacioje mokesciy
rinkimo sistemoje. Nereikia prarasti tikéjimo, kad
viskas stos | vietas ir ,baltieji chalatai* kaip visada
skaidriai bei saziningai tarnaus visuomenes gerovei.
Rdmai, bendradarbiaudami su Valstybine mokesciy
inspekcija, siekia, kad mokesciai blty mokami, taciau
svarbu, kad valstybé stengtysi sudaryti palankesnes
salygas juos moketi. Finansiné apskaita ir procedd-
ros mazoms odontologinés priezilros (pagalbos) js-
taigoms, kuriose dirba -2 specialistai, turi tapti dar
paprastesnés, aiskesnés ir suprantamesnés, kad me-
dikai didZiausia savo darbo dalj galéty skirti Zzmonéms
gydyti, o ne gilintis | finansines, teisines peripetijas ir
subtilybes. Juk mediko pareiga — gydyti zmoguy.

Zurnale pristatome antra odontology profesine
kvalifikacija — periodontologija. Dékojame periodon-
tologams uz kruopsty darba ir pateikta iSsamia savo
specialybés iStaky ir raidos apzvalga.

Pamazu gamta pasipuosia auksinio rudens spal-
vomis... Mégaukimés jomis kartu!

Pagarbiai
Lietuvos Respublikos odontology rdmy
tarybos pirmininkas Alvydas Seikus

Rdmai nuosir-
dZiai sveikina Lietu-
vos sveikatos moksly
universiteto prof. dr.

Vita  Maciulskieng,
tapus  tarptautinés
organizacijos  Euro-
pean  Organisation

for Caries Research
(ORCA), vienijancios
visus mokslininkus, tiriancius kariesa ir kity
danties kietyjy audiniy pazeidimus, vicepre-
zidente. Tai didZiulis tarptautinés mokslininky
bendruomenés jvertinimas.

Didziuojamés Jasy energija, kruopsciu,
atsakingu, ilgameciu darbu, prisidedant prie
Lietuvos odontologijos mokslininky bendruo-
menés gerovés ir visos Lietuvos atstovavimo
bei vardo garsinimo.

Tegul Jus lydi sékmé ir stiprybé ateities
darbuose.
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Odontologija Zmogaus sveikatai

2013 m. geguzes 3| d. — birzelio | d.
Druskininkuose vyko Lietuvos Res-
publikos odontology ramy (toliau

— RUmai) organizuotas tarptautinis
kongresas , Odontologija Zmogaus
sveikatai'.

Kiekvienais metais vykstantis Rimy tarptau-
tinis kongresas — didziausias ir reikSmingiausias
odontology bendruomenés renginys, pritrau-
kiantis ne tik Lietuvos gydytojus odontologus
bei burnos priezitros specialistus, bet ir uz-
sienio svedius. Siy mety kongrese naujausiais
mokslo pasiekimais ir klinikine patirtimi bei
Ziniomis su kolegomis dalijosi uzsienio lektoriai
i§ Mongolijos, Gruzijos, JAV, Airijos, Jungtinés
Karalystés, Latvijos, Portugalijos, Lichtensteino,
Turkijos ir Belgijos.

Reikia akcentuoti, kad kongreso programa
tapo iSskirtiné ne tik dél uzsienio lektoriy gau-
sos, bet ir dél mokslinéje programoje nagriné-
jamy fundamentinés biomedicinos klausimy.
Patirtimi dalijosi jvairds biomedicinos specialis-
tai: kardiologai, reanimatologai, neurologai, psi-
chiatrai ir kt. Kongrese , Odontologija Zmogaus
sveikatai" pranesimus skaité Lietuvos odonto-
logai mokslininkai ir praktikai, Valstybinés mo-
kesciy inspekcijos, Sveikatos apsaugos ministe-
rijos Visuomenés sveikatos priezidros skyriaus
lektoriai. Didziulis démesys skirtas odontologi-
jos ir bendrosios medicinos, bltinosios pagal-
bos temoms, teisés akty, reglamentuojanciy
sveikatos apsauga, apzvalgai.

Kongreso metu vykusioje odontologinés
jrangos ir medziagy parodoje savo produkcija
pristaté per 40 jmoniy. Renginys sulauké dide-
lio reméjy susidoméjimo.

Kongresa atidaré organizacinio komiteto
pirmininkas, Rimy tarybos narys doc. dr. Da-
lius Sakavicius. Pristatytos naujoveés, kurias da-
lyviai iSvydo renginio parody salése.

Kongreso metu buvo galima susipazinti su
Maltos ordino pagalbos tarnybos misija, veikla,
darbais, pabendrauti su pagalbos tarnybos atsto-
vais, kurie daugiau kaip 20 mety vykdo projektus
26-iuose Lietuvos miestuose padédami seniems,
vieniSiems ir skurstantiems zmonéms. Taip pat
buvo suteikta galimybé [sigyti dienos centro
,Sviesa" bendruomenés pagaminty siuviniy,
mezginiy, suvenyry, keramikos, tekstilés ir kt.
dirbiniy. Sukurti atvirukai, paveiksléliai, suveny-
rai, jrankiai i$ medzio dziugino savo nuosirdumu,
paprastumu, jaukumu. Vienas integracijos buduy,
formuojant visuomenés teigiama pozidrj | Zzmo-
nes, turincius negalia, yra jy pagaminty dirbiniy
pristatymas visuomenei, rengiant darby parodas
ir muges. Riimai palaiko dienos centro ,,Sviesa" ir
Maltos ordino iniciatyva, siekia plétoti tolimesnj
ilgalaikj bendradarbiavima prisidedant prie vei-
klos ir idéjy jgyvendinimo.

Kongreso dalyvius pasveikino LR Seimo Sveikatos
reikaly komiteto pirmininké Danguté Mikutiené. »»

)

g

Prof. dr. Vytauté Peciuliené (kair¢je), Violeta Raslaniené (desinéje)

ﬂ

DO, e
ANASTAZLIA TUTRUVIENE

Svecius sveikino doc. dr. Anastazija Tutkuviené (kairéje) ir Elvyra Kameneckiené (desinéje)
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<<€ RUmy garbés naré D. Mikutiené pasidziauge,
kad odontologija yra viena sparciausiai tobuléjanciy
medicinos sricly ir padékojo Rimams uz galimybe gy-
dytojams odontologams, gydytojams odontologams
specialistams, burnos prieziliros specialistams ir odon-
tologiniy jstaigy vadovams kelti profesine kvalifikacija.

Kongrese atskira sesija buvo skirta jaunyjy
mokslininky  konkursiniy darby pristatymams.
Pranesimus skaité VU ir LSMU studentai. Pagal

nustatytus vertinimo kriterijus komisija nusprendé
pirmasias vietas skirti LSMU studentui M. Prans-
kdnui ir jo pranesimui tema ,,Antkaulio ir danteny
biotipy imunohistocheminé analizé" (darbo vado-
vas — dr. G. Januzis) ir VU studentéms G. Baciony-
teiir P. Césnaitei bei jy bendram darbui ,, Augaliniy
medziagy, naudojamy lietuviy liaudies medicinoje
burnos ligy profilaktikai ir gydymui, poveikio Strep-
tococcus mutans bioplévelés formavimuisi tyrimas”

(darbo vadovas — doc. dr. T. Kacergius).

Rdmy narius informuojame, kad 2014 m. tarp-
tautinis kongresas organizuojamas Rimy veiklos
|0—ties mety jubiliejaus paminéjimo dvasia. | ji
kvieciamas gausus birys Lietuvos ir uZsienio atsto-
vy. lki kito kongreso. ®

Rdmy viesuyjy rysiy specialisté
Justina Steponaviditité

Jaunyjy mokslininky darby pristatymas

Kongresg atidaré organizacinio komiteto pirmininkas doc. dr. Dalius Sakavicius

Kongreso dalyviai




Specialistams, vertinantiems kokybe!
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Programat EP 3000 c:

Multilink Automix®

Universalus fiksuojamasis kompozitas,
skirtas netiesioginiy restauracijy i metalo
metalo keramikos, keramikos, cirkonio,
stiklo pluosto fiksavimui.

Biars, | OptraGate" e

Z£Empress” Direct
Refill

. ivoclar °
- vivadeni:
- o i% :

.' = . * — pristatymo iSlaidos nejskaiciuotos
UAB “KREVA® kviegia gydytojus odontologus bei danty technikus dalyvauti kursuose,
rengiamuose IVOCLAR VIVADENT Mokomajame Centre Vokietijoje.
Artimiausi kursai vyks 2013 m. spalio 21-25 dienomis

Danty technikams. Tema - ,IPS e.max ant cirkonio ar presuotos keramikos®.
Gydytojams-odontologams: ,Estetiniy restauracijy pagrindiniai aspektai. Bemetalé keramika®“.

ISduodami galiojantys 40 val. sertifikatai, patvirtinti LR Odontology Rimuose.
Informacija bei registracija telefonu (8~699) 52222

|< ___ V' / '\ oficialus "Ivoclar Vivadent" atstovas Lietuvoje IVO CI qar : .
Tel. (8~37) 750058, Mob. (8~699) 52222 » .
El.pastas: inffo@dental.lt VIvaden1®

www.kreva.lt passion vision innovation
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everX ' -

osterior ™
GC

Pluostais sutvirtintas kompozitas
dentino atstatymui

GC everX Posterior yra stiklo pluogtais sustiprintas kompozitas, skirtas
dentino atstatymui didelése kriminiy danty ertmése. 13oriniai tokios
restauracijos paviriai, tai yra emalis, turi bdti atstatomi jprastais
kompozitais, tokiais, kaip G-aenial Posterior. Trumpos stiklo pluo$to
skaidulos, esancios GC everX Posterior sudétyje, suformuoja vidinj
tinklg-armatdrg, ty. didelés restauracijos pamatinj sluoksnj. Tos
pacios skaidulos neleidzia restauracijoje atsirasti ir didéti jirokimams,
kurie yra daznausia kompozitiniy restauracijy [0zimy priezastis. Dél
unikaliy fiziniy savybiy GC everX Posterior atveria naujas galimybes
dideliy danties vainiko defekty restauravimui tiesioginiu bddu,
nenaudojant brangiy laboratoriniy technologijy.

* Trumpos skaidulos neleidZia atsirasti ir giléti jirokimams restauracijoje.

e Atsparumas |GZiams prilygsta natraliom dentinui, tai yra beveik du kartus
vir§ija analogidkq bet kurio kompozito atsparumg.

* Nuo 4 iki 5 mm storio sluoksniai gali bati sukietinami vienmomentigkai.

* Gera jungtis tiek su danties audiniais, tiek ir su kompozitais; suderinamas
su visomis adhezinémis sistemomis ir kompozitais.

Indikacijos: dideliy krdminiu restauracijy sustiprinimui, jskaitant:

* Ertmiy su 3 afstatomais pavirsiais restauracijoms.

e Ertmiy su suirusiais gumburais restauracijoms.

e Giliy ertmiy (I, ll-os klasés ir endodontiskai gydyty danty) restauracijoms.

* Pakaitinems amalgamos restauracijoms (danties jtrokimai ir gumbury 10Ziai,
ypa¢ badingi amalgaminéms restauracijoms).

e Ertmiy, kurios bus restauruojamos jklotais ir uzklotais, restauracijoms.

akcijal

everX Posterior, 15 x 0.13 ml kapsuliy, 206 Lt 9"“°‘°‘k'b'“e"°'k“5"

Perkant 2 x everX Posterior pakuotes,
dovana - kapsuliy dispenseris.

GC konsultantas Baltijos salims - dr. Valdas Vilkinis '
A. Juozapaviciaus g. 99-3, LT-45266 ’ ’

Tel./faks. 8-37-340505, mob. tel. 8-699-28814 ’ ’

El. pastas: v.vilkinis@nordic.gceurope.com
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Sg-Baltijos Saliy odontology
asociacijy atstovy susitikimas

2013 m. birZelio /-8 d. Estijoje, Tartu
mieste, vyko kasmetinis Baltijos Saliy
odontology asociacijy atstovy susitiki-
mas ,,Dél bendros Baltijos Saliy bur-
nos sveikatos strategijos 2013-2020"
Praéjusiais metais rugsejo 21-22 d.
Palangoje vykusio Baltijos Saliy odonto-
logy asociacijy atstovy susitikimo metu
priimta bendra rezoliucija, pagal kuria
nutarta sudaryti jungtines trijy Baltijos
saliy darbo grupes aktualiems burnos
sveikatos priezitros klausimams spresti.
2013 m. susitikime Estijos, Latvijos ir
Lietuvos jungtiniy darbo grupiy vadovai
bei jgalioti asmenys pristaté pagrindi-
nius savo Saliy odontologinés prieZitiros
aspektus, Siandieninius pasiekimus ir
darbo grupése iskeltas problemas.

Sveikinimo  kalba susitikimg pradéjo Estijos
odontology asociacijos pirmininké Piret Vali. Finan-
savimo politikos karimo klausimus pristaté Estijos
atstové Mare Saag, Latvijos — Modris Dzenitis ir
Lietuvos — Rimy Klaipédos teritorinio skyriaus
sekretorius Bronius Einars. Susitikimo dalyviai pri-
éjo prie tos pacios nuomonés, kad finansavimas
odontologinéms  paslaugoms turi bati skiriamas
konkreciam pacientui, atvykusiam j gydymo jstaiga,
o ne odontologinei sveikatos priezilros (pagalbos)
|staigai, prie kurios asmuo yra prisirases. Buvo pa-
Zymeéta, kad visose trijose Baltijos Salyse finansavi-
mas, skiriamas odontologijai ir danty profilaktikai,
yra labai mazas palyginti su saliy BVP.

Bendros burnos sveikatos priezilros strategijos
kdrima Estijoje pristaté Marek Vink, Latvijoje —
Andis Paeglitis ir Egita Senakola, Lietuvoje — Rimy
profilaktikos programy koordinavimo komisijos
naré Julija Narbutaité.

Pastebeta, kad aktuali problema Baltijos Salyse
yra ta, jog pacientai nenoriai lankosi pas gydytoja
odontologa 2 kartus per metus. Susitikimo metu
buvo akcentuojama, kad prioritetas turi bati ski-
riamas burnos ligy profilaktikos prevencijos fi-
nansavimui, jvairiy socialiniy grupiy Svietimui bei
mokymams, kadangi tai sumazinty danty éduonies
sukelty komplikacijy gydymo kastus. Estijoje ir
Latvijoje jau¢iamas burnos higienisty, kurie galéty
prisidéti prie burnos ligy profilaktikos, trikumas.

Nuo 2007 m. Latvija dalyvavo projekte, skirta-
me parengti pasidlymus ir plétoti bendrus Siaurés
Europos sveikatos priezitiros kokybés indikatorius
Burnos sveikatos priezitrai (Nordic Health Care
Quality Indicators for Oral Health Care). Projek-

Estijos, Latvijos ir Lietuvos odontology asociacijy atstovai

tas, prie kurio prisidéjo Danija, Farery salos, Suo-
mija, Islandija, Norvegija ir Svedija, vyko trejus me-
tus. Suomija buvo projekto koordinatoré.

Susitikimo dalyviai pritaré Latvijos delegacijos
atstovy pasidlymui kity mety Baltijos Saliy odon-
tology asociacijy atstovy susitikimo metu jungtiniy
darbo grupiy iSkeltas problemas ir diskutuotinus
klausimus nagrinéti pagal siilomas keturias indika-
toriy grupes:

. Struktdriniai indikatoriai;

2. Proceso indikatoriai;

3. Rezultaty indikatoriai;

4. Galimos kokybés indikatoriai.

Pacienty dalyvavimo gydymo procese, uztikri-
nant paciento sauga odontologijoje, kdrima Latvi-
joje nagrinéjo Egita Senakola, o Lietuvos pozicija
$iuo klausimu pristaté Zana Sakalauskiené. Akcen-
tuota, kad ne tik gydytojai odontologai turi skatinti
pacientus rdpintis burnos sveikata, taciau ir patys
pacientai privalo dalyvauti burnos profilaktikos
programose, aukléti, mokyti savo vaikus taisyklin-
gos burnos priezilros, nes tévy pareiga pasirupinti
vaiky burnos sveikata.

Susitikimo metu Tartu LR odontology rdmai
i$ kaimyniniy Saliy sulauké teigiamy atsiliepimy dél
statistinés apskaitos formos Nr. 027-1/a ,Vaiko
sveikatos pazyméjimas", kuri buvo papildyta gydy-
tojo odontologo jrasu, jvertinanciu vaiko pieniniy,
nuolatiniy danty ir Zandikauliy bakle. Sia pazyma
sistemiskai pradéti rinkti statistiniai epidemiologi-
niai duomenys apie situacija Lietuvoje.

Estijos odontology asociacijos pirmininké Piret
Vili pristaté klausima dél e. medicinos projekto
vystymo, kuris leisty gyventojams, pacientams
Siuolaikinémis informaciniy ir rysiy technologijy
priemonémis laiku gauti geros kokybés sveikatos

paslaugas, o sveikatos priezilros jstaigoms ir spe-
cialistams, teikiantiems sveikatos priezitros paslau-
gas, — tarpusavyje bendradarbiauti ir saugiai keistis
informacija elektroninémis priemonémis. Latvijos
ir Lietuvos atstovai (Irene Delle ir Neformaliojo
$vietimo komisijos sekretorius Paulius Seikus) su-
sitikimo dalyvius supazindino su problemomis, ky-
lanciomis plétojant e. medicinos projekta jy Salyse.
Paminétina, kad i trijy Baltijos Saliy Estija labiausiai
pazengusi e. medicinoje.

Piret Vdli parengé issamy pranesima apie Eu-
ropos parlamento ir Tarybos direktyva 2011/24/
ES ,,Dél pacienty teisiy | tarpvalstybines sveikatos
prieziliros paslaugas jgyvendinimo". Susitikimo pa-
baigoje vyko diskusijos. Nemazai kalbéta apie jau
vykdomas ir planuojamas prevencijos ir edukacijos
programas. Pazyméta, kad pasaulyje kaip priorite-
tas iSskiriama prevencija. Apibendrindama Baltijos
saliy atstovy pranesimus ir patirt], Estijos odon-
tology asociacijos pirmininké padékojo susirinku-
siems dalyviams ir pastebéjo, kad Baltijos Salys yra
skirtingos: vienos turi didesng patirtj ir dirbj vieno-
je srityje, kitos — labiau pazengusios kitoje srityje.
Buvo pazyméta, kad dalijimasis sukaupta patirtimi
yra labai naudingas visoms salims.

Baigiantis sveciy vizitui Estijoje nuspresta
2014 m. Baltijos saliy odontology asociacijy atstovy
susitikimui pateikti viena bendra Estijos, Latvijos
ir Lietuvos pranesima, kuriame btty suformuota
trims Baltijos Salims bendra jrodymais pagrista bur-
nos ligy profilaktikos strategija. Kitas Baltijos Saliy
odontology asociacijy atstovy susitikimas numaty-
tas 2014 m. Latvijoje. ®

Rdmy viesyjy rysiy specialisté
Justina Steponaviditté
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AKTUALI INFORMACIJA

O Projektas ,,Baltieji chalatai“

Projektas y A\

BALTIEJI CHALATAI

Nuo 2013 m. geguzés meén. Valstybiné
mokesciy inspekcija (VMI) vykdo pro-
jekta ,,Baltieji chalatai®, kurio tikslas —
uztikrinti pajamy apskaityma ir atitin-
kamy mokesciy mokéjima, teikiant
mokamas medicinos, odontologijos

ir veterinarijos paslaugas privaciose
gydymo jstaigose. Apie projekto eiga
ir rezultatus kalbame su Valstybines
mokesciy inspekcijos Kontroles depar-
tamento direktore ir projekto ,,Baltieji
chalatai” vadove Vale Kulvinskiene.

Kokie yra projekto ,,Baltieji chalatai* tikslai, sie-
kiai ir jgyvendinimo terminai?

Pagrindiniai projekto uzdaviniai — identifikuoti ga-
limo pajamy apskaitymo vengimo ir mokestiniy prie-
voliy nevykdymo ar netinkamo vykdymo pozidriu
rizikingas tikslines mokesciy mokétojy grupes, pagal
pasirinktus rizikos vertinimo kriterijus atlikti pirmi-
nj mokesciy mokeétojy rizikingumo vertinima, atlikti
rizikingy mokesciy mokétojy atranka dél galimo mo-
kestiniy prievoliy nevykdymo ir inicijuoti jy kontrolés
veiksmus, nustatyti galimo pajamy neapskaitymo,
darbo uZzmokescio mokejimo , vokeliuose™ atvejus bei
kitus teisés akty pazeidimus, pasiekti ilgalaikj preven-
cinj poveikj. Taip pat numatoma, jvertinus informacija
apie medicinos, odontologijos ir veterinarijos paslaugas
teikianciy privaciy staigy iSmokamas iSmokas (A ir B
klasés) fiziniams asmenims, atlikti Siy jstaigy vadowy bei
akcininky ar savininky turto ir pajamy Sattiniy analize.

Surinkti  pirminiai duomenys rodo, kad beveik
trecdalis privaciy medicinos staigy sumoka iki 3 proc.
mokes¢iy nuo visy savo pajamy, tuo metu kai kitos
jstaigos tam skiria bent kelis kartus daugiau lésy. Atlie-
kamy kontrolés veiksmy metu bus siekiama nustatyti,
kodél mokesciy mokeétojy, kuriy rodikliai yra panass,
sumokamy | biudzeta mokesciy suma labai skiriasi, ar
susijusiems fiziniams asmenims néra nepagristai iSmo-
kamos gyventojy pajamy mokesciu neapmokestintos
iSmokos, kurios didina sanaudas. Taip pat kontrolés
veiksmai bus atliekami ir atrinkty rizikingy fiziniy asme-
ny atzvilgiu.

VMI mato ir nesunkiai identifikuoja rizikingiausias
medicinos sektoriaus jmones, todél Siuo projektu sie-
kia paskatinti privatiame medicinos sektoriuje veikian-
Cias jmones deklaruoti visas pajamas. VM| primena, kad
mokesciy mokétojai gali tikslinti mokesciy deklaracijas

net uz 5 metus, tad jmonés ir jy savininkai gali ir patys
perzidréti savo deklaruoty duomeny teisinguma bei
patikslinti pateiktas deklaracijas.

Projekta ,Baltieji chalatai VMI planucja baigti
2013 m. pabaigoje, taciau sukaupti duomenys turés jta-
kos ir inspekcijos darbui ateityje.

Kodél buvo pradétas tokio pobtidZio projektas?

VMI planuodama savo veikla vadovaujasi geriausia
Europos Sajungos Saliy praktika mokesciy administra-
VImo srityje ir kasmet jg tobulina. Turimais duomeni-
mis, didziausia zala valstybés biudzetui padaroma dél
tokiy Sesélinés ekonomikos reiskiniy kaip realizaciniy
pajamy neapskaitymas, neregistruotos veiklos vykdy-
mas, darbo uzmokescio mokéjimas ,vokeliuose", ne-
legalus darbas (jvairiomis formomis), prekiy gabenimas
be lydinciy dokumenty, prekiy jsigiimo apskaitoje ne-
fiksavimas ir pan. Su minétais pazeidimais susiduriama
visose Ukinés / komercinés veiklos srityse.

VMl savo veikloje naudoja organizacines ir tech-
nines priemones, kurios leidZia nustatyti didziau-
sia rizika atitinkamose veiklos srityse, bei planuo-
ja kontrolés veiksmus. Taikant rizikos vertinimu
pagrista pozilrj, Ukio subjekty veiklos priezitra ir
kontrolé pagal turimus iSteklius yra nukreipiama
prioritetinemis kryptimis. Siekiama, jog priezitrai
ir kontrolei skirti finansiniai bei zmogiskieji iStekliai
bty panaudojami efektyviai bei proporcingai pa-
daryto ar daromo pazeidimo mastui.

Siekdama uztikrinti pajamy apskaityma rizikingiau-
siose ekonominés veiklos srityse kaip ir kiekvienais
metais VMI nusimato veiklos kryptis, sritis, kurioms
numato skirti didesnj démesj, pavyzdziui, praeitais me-
tais buvo vykdomi projektai:, Keleiviy vezimas ir taksi*,
,Vaisiy ir darzoviy prekyba', , Géliy prekyba',,Kurorti-
nis sezonas', ,,Gryby ir uogy prekyba' ir kt.

Pazymétina, jog VMI vykdoma projektiné veikla pa-
siteisino, pastebimi teigiami pokyciai jmonése, | kurias
buvo nukreiptas démesys, didéja su darbo santykiais
susijusios iSmokos, mazéja darbuotojy, dirbanciy ne
visg darbo dieng dalis, ir kt.

Pagal kokius kriterijus vertinami jmoniy finansai?

Projekto metu buvo atlikta 20092011 m. salies
medicinos, odontologijjos, veterinarijos paslaugas tei-
kianc¢iy privaciy gydymo staigy finansiniy ir mokesti-
niy ataskaity duomeny analizé, analizuoti daugiau nei
2 700 jmoniy duomenys.

Analizés metu nustatytos su pajamy neapskaitymu
Susijusios rizikos:

 didelés dalies jmoniy, gaunanciy finansavima i
Privalomojo sveikatos draudimo fondo (PSDF),
deklaruojamos  apmokestinamosios  pajamos
sudaro tik 10—20 proc. visy pajamy ir jy pelnin-
gumas yra ypac zemas;

* nustatytos jmonés, gaunancios finansavima i$
PSDF, taciau pelno mokescio deklaracijose ne-
deklaruojancios gaunamy neapmokestinamuyjy
pajamy bei atitinkamai joms tenkanciy sanaudy;

* maZzas veikos pelningumas;

* mokamas darbo uzmokestis mazesnis uz LR
Vyriausybés patvirtinta minimaly ménesinj at-
lyginima;

* elektronine pasitikéjimo linija nuolat gauna-
ma pranesSimy apie galima pajamy neaps-
kaityma, uz paslaugos apmokéjima patvir-
tinan¢io dokumento neiSdavima, galimas

nejdarbinty asmeny darbas, kt.

Kodeél buvo pasirinktos jmonés, teikiancios
odontologijos, estetikos ir veterinarijos paslaugas?

Projekto , Baltieji chalatai” pradiniame etape VMI
specialistai vertino siy jmoniy efektyvy sumokamy
mokesciy tarifa (toliau — ESMT). Atlikus medicinos,
odontologijos ir veterinarijos paslaugas teikianciy jmo-
niy 2011 m. ESMT, kurj apskaiciuojant jvertinti jmoniy
| nacionalinj biudzeta sumokéti mokesciai (taip pat ir
socialinio draudimo), analize nustatyta, kad:

» Odontologijos paslaugas teikianciy jmoniy, ku-

riy 2011 m. bendrosios pajamos virsijo 5 min.
Lt, ESMT sudaré vidutiniskai apie 27 proc, o
jmoniy, kuriy pajamos sudaré iki 500 tdkst. Lt,
Sis rodiklis sieké |1 proc. Bendras siy jmoniy
grupés ESMT sudaré vidutiniskai apie |3 proc.
Taciau pazymeétina, kad net 29 proc. Sios veiklos
moniy ESMT tesiekia iki 3 proc.

* Veterinarijos paslaugas teikianciy jmoniy
2011 m. pajamos siekia apie | min. Ltir jy ESMT
sudaré vidutiniskai apie |1 proc. Pazymétina,
kad net 55 proc. Sios veiklos jmoniy ESMT sie-
kia iki 3 proc.

» Odontologijos, medicinos ir veterinarijos
paslaugas teikianciy jmoniy 2011 m. efektyvus
sumokéty mokescCiy tarifas sudaré vidutiniskai
apie 16 proc.

PaZzymétina, kad net 32 proc. medicinos, odontolo-
gijos ir veterinarijos paslaugas teikianciy jmoniy ESMT
siekia iki 3 proc.

Nemaza dalis smulkiy jmoniy galimai nepagristai
naudojasi LR pelno mokescio jstatymo 5 str: numaty-
tomis lengvatomis:

I. Vienety (iSskyrus pelno nesiekianciy), kuriuose
vidutinis sarasuose esanciy darbuotojy skaicius
nevirsija 10 Zmoniy ir mokestinio laikotarpio pa-
jamos nevirsija 500 ttkstanciy lity, apmokesti-
namasis pelnas apmokestinamas taikant 5 proc.
mokescio tarifa, iSskyrus atvejus, nustatytus sio
straipsnio 3 dalyje (nuostatos taikomos apskai-
Ciuojant 2010 ir 2011 mety pelno mokest;);

2. Vienety, kuriuose vidutinis sgrasuose esanciy
darbuotojy skaicius nevirsija 10 Zmoniy ir mo-
kestinio laikotarpio pajamos nevirsija | miljono
lity, apmokestinamojo pelno dalis, atitinkanti
25 tlkstanciy lity suma, apmokestinama taikant
0 proc. mokescio tarifa, o likusi apmokestina-
mojo pelno dalis — taikant 20 proc. mokescio
tarif, iSskyrus atvejus, nustatytus 5 straipsnio
3 dalyje (nuostata buvo taikoma apskaiciuojant
2009 mety pelno mokest)).

Esama pavyzdziy, kai siekdamos sumazinti mokes-
¢y nasta, jmonés neapskaito visy gauty pajamy arba
nepagristai padidina sanaudas.

Kokiy problemy iSkyla patikros metu?

Kontrolés veiksmy metu mokesciy mokétojai ne vi-
sada laiku pateikia reikiamus buhalterinés apskaitos do-
kumentus, pasitaiko, jog buhalteriné apskaita vedama
nesilaikant teisés akty reikalavimy, nepateikiamos pa-
cienty kortelés. Pazymétina, jog daznu atveju pacien-
ty kortelés mokesciy administratoriui nepateikiamos
motyvuojant Lietuvos Respublikos asmens duomeny
teisinés apsaugos jstatymo (ADTA|) nuostatomis, to-
dél Projekto metu VM| kreipési | Valstybine duomeny
apsaugos inspekcija siekdama issiaiskinti, ar mokesciy
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administratorius turi teise naudoti pacienty korteléje
esancius duomenis. Gautame atsakyme konstatuota,
jog mokesciy administratorius, vykdydamas Lietuvos
Respublikos mokesciy administravimo jstatymo 26 str.
| dalyje nurodytas funkcijas, turi teise gauti asmens
duomenis, esancius pacienty sveikatos statistikos aps-
kaitos formoje (pacienty korteléje).

Gal jau matomos galimos pazeidimy tendencijos?

Pirminiai kontrolés veiksmy rezultatai tik patvirtino
nuogastavimus, jog pajamy neapskaitymo mastas Sia-
me sektoriuje yra itin didelis, kai kuriais atvejais siekia
100 ir daugiau procenty, t. . oficialiai deklaruojamos
gaunamos pajamos yra itin nezenklios. Taigi daugiausia
nustatoma pazeidimy, susijusiy su gaunamy pajamy
neapskaitymu. Pvz, Vilniaus AVMI specialistams jtari-
my sukeélé Zemas vidutinis darbo uzmokestis (296 Lt!)

vienoje sostinés odontologijos paslaugas teikiancioje
jmonéje. Bendrovés patalpose inspekcijos darbuotojai
atliko operatyvy patikrinima, kurio metu nustaté ne tik
mokestiniy pazeidimy, bet ir rado nelegaliai dirbusia
gydytojo padéjéja. J[monés vadovei pradéta adminis-
traciné teisena ir gresia solidzios baudos uz nelegaliai
jdarbinta darbuotoja, teks atsakyti ir uz ,,Kasos darbo
organizavimo ir kasos operacijy atlikimo taisykliy" pa-
Zeidimus bei uz tikrovés neatitinkanciy deklaracijy ir
paZzymy pateikima. Pazymétina, kad po operatyvaus
patikrinimo jmonés pajamos padidéjo 88 proc, o de-
klaruojamy duomeny bei mokamy mokesciy teisingu-
mas bus vertinamas ir ateityje.

Po Mokesciy inspekcijos specialisty apsilankymo
vienoje Kauno odontologijos paslaugas teikiancioje in-
dividualioje jmonéje jos savininké patikslino deklaracijas

ir turés sumokeéti apie 44 tdkst. Lt mokesciy, odon-
tologjjos paslaugas Panevézyje teikianti jmoné — per
8 tUkst. Lt. Be to, po inspektoriy pokalbio su pastaro-
sios jmonés savininkais buvo gerokai kilstelétas dviejy
visu etatu dirbanciy gydytojy darbo uzmokestis.

Kokios 3io projekto perspektyvos ateityje?

Projekta numatoma baigti Siais metais, taciau jo
rezultatai, atrankos kriterijai bus naudojami ir ateityje,
nes vienas projekto tiksly yra pateikti rekomendacijas,
metodinius nurodymus kontrolés veiksmams  atlikti,
siekiant uztikrinti mokestiniy prievoliy vykdyma priva-
Cias medicinos bei veterinarijos paslaugas teikianciose
jmonése.®

Rimy viesyjy rysiy specialisté

TEISINE INFORMACIJA

ATA Teisinés informacijos apzvalga

Dél Lietuvos higienos normos HN 66:2013
»»,Medicininiy atlieky tvarkymo saugos
reikalavimai‘‘

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos mi-
nistras 2013 m. liepos I8 d. jsakymu Nr. V-706
patvirtino Lietuvos higienos norma HN 66:2013
., Medicininiy atlieky tvarkymo saugos reikalavimai'
(toliau — Higienos norma), jsigaliosiancia nuo 2013 m.
lapkricio | d.

Naujoji Higienos norma labai svarbi odonto-
loginés priezitiros (pagalbos) jstaigy veiklai, todél
atkreipiame démesj | aktualesnius joje jtvirtintus
reikalavimus.

Higienos norma nustato, jog sveikatos priezid-
ros jstaigoje turi bUti sveikatos prieziQros staigos
vadovo arba jo jgalioto asmens patvirtinta medici-
niniy atlieky tvarkymo proceddra, atitinkanti Higie-
nos normoje iSvardintus reikalavimus. Darbuotojai,
tvarkantys medicinines atliekas, turi buti isklause
higienos jglidziy mokymo programa.

Medicinines atliekas i§ karto po jy susidarymo
butina surinkti | tam skirtas pakuotes. Medicininés
atliekos jy susidarymo vietose turi biti renkamos
iSrdsiuojant | atskiras pakuotes pagal Higienos nor-
mos priede iSskirtas medicininiy atlieky grupes. Hi-
gienos norma nustato tam tikras iSimtis ir numato,
jog renkant medicinines atliekas dantys gali biti ren-
kami kartu su astriais daiktais. Tokios atliekos laiko-
mos astriais infekuotais daiktais.

Atkreipiame démesj, kad infekuotas atliekas, as-
trius daiktus, anatoming medziaga bei medicinines
atliekas, kuriy rinkimui ir Salinimui netaikomi specia-
[Us reikalavimai, kad bty iSvengta infekcijos, kurios
yra uzsaldomos (laikinai laikomos -18 laipsniy ir ze-
mesnéje temperatdroje atskirame saldiklyje), galima
laikyti medicininiy atlieky saugykloje iki 6 ménesiy.

Dél darbo laiko ir atostogy trukmés

2013 m. liepos 24 d. Lietuvos Respublikos Vyriau-
sybé nutarimu Nr. 694 pakeité darbuotojy, kuriy dar-
bo pobtdis yra susijes su didesne protine, emocine
[tampa, darbo laiko sutrumpinimo tvarka, patvirtinta
Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2003 m. rugséjo
30 d. nutarimu Nr. 1195 ,,Dél Darbuotojy, kuriy dar-
bo pobtdis yra susijes su didesne protine, emocine
[tampa, darbo laiko sutrumpinimo tvarkos ir darbuo-
tojy, kuriems nustatytas sutrumpintas darbo laikas,
darbo apmokéjimo salygy patvirtinimo'™* bei nutarimu

Nr. 695 pakeité kai kuriy kategorijy darbuotojy, turin-
Ciy teisg | kasmetines pailgintas atostogas, sarasa ir Siy
atostogy trukme, patvirtintus Lietuvos Respublikos
Vyriausybés 2003 m. liepos 18 d. nutarimu Nr. 94|
., Dél Kai kuriy kategorijy darbuotojy, turinciy teise |
kasmetines pailgintas atostogas, saraso ir iy atostogy
trukmes patvirtinimo*.

Vadovaujantis minétais nutarimais, sveikatos
prieziros specialistams, teikiantiems sveikatos
priezitiros paslaugas, kartu su jais dirbantiems dar-
buotojams, kurie tiesiogiai aptarnauja pacientus
arba dirba tomis paciomis salygomis, nustatoma 38
valandy darbo savaité, isskyrus sveikatos priezidros
specialistus, teikiancius skubig medicinos pagalba,
sveikatos priezidros specialistus, turincius privaloma
atitinkamos veiklos licencija ir atliekancius chirurgi-
nes operacijas ar dalyvaujancius jas atliekant, kai tai
yra pagrindiné jy funkcija pagal pareigybés aprasy-
ma, bei sveikatos priezidros specialistus, gydancius ir
prizidrin€ius pacientus priverstinio hospitalizavimo
ar laisvés atémimo viety gydymo jstaigose, kuriems
nustatoma 37 valandy darbo savaité.

Sveikatos priezitros specialistams, teikiantiems
sveikatos priezidros paslaugas, kartu su jais dir-
bantiems darbuotojams, kurie tiesiogiai aptarnau-
ja pacientus arba dirba tomis paciomis salygomis,
nustatomos pailgintos atostogos — 36 kalendorinés
dienos, skubia medicinos pagalba teikiantiems svei-
katos priezitiros specialistams, kai tai yra pagrin-
diné jy funkcija pagal pareigybés aprasyma, — 37
kalendorinés dienos, o sveikatos priezitros speci-
alistams, turintiems privaloma atitinkamos veiklos
licencijg ir atliekantiems chirurgines operacijas ar
dalyvaujantiems jas atliekant, kai tai yra pagrindiné
ju funkcija pagal pareigybés aprasyma, bei medi-
kams, dirbantiems asmens sveikatos priezitros js-
taigose su pacientais, kuriems taikoma priverstiné
hospitalizacija, priverstiné diagnostika ar privers-
tinio gydymo priemonés, ar dirbantiems laisvés
atémimo viety gydymo [staigose, asmens sveika-
tos prieziliros jstaigose ir tarnybose, esanciose
pataisos jstaigose ir arestinése, — 38 kalendorinés
dienos.

Dél recepty

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos mi-
nistras 2013 m. rugpjdcio 30 d. jsakymu Nr. V-835
pakeité Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos

ministro 2002 m. kovo 8 d. jsakyma Nr. 112 ,,Dél
recepty rasymo ir vaisty bei kompensuojamuyjy me-
dicinos pagalbos priemoniy isdavimo (pardavimo)
gyventojams".

Nurodytu jsakymu patvirtintose Recepty rasy-
mo ir vaisty bei kompensuojamuyjy medicinos pagal-
bos priemoniy (toliau —MPP) isdavimo (pardavimo)
gyventojams taisyklése (toliau — Taisyklés) | recepto
blanko forma isdéstyta nauja redakcija.

|sakymas nustato, jog | formos recepto virsuje
turi bati nurodytas asmens sveikatos priezitros js-
taigos (toliau — ASP]) pavadinimas, kodas, adresas
(su valstybés pavadinimu (Lietuvos Respublika)),
telefono ar fakso numeris (su tarptautiniu kodu) ir
elektroninio pasto adresas. Gydytojai privalo patys
jskaitomai ir tiksliai uzpildyti visas | formos recep-
to skiltis, t. y. nurodyti paciento varda, pavarde,
gimimo data, adresg arba ambulatorinés kortelés
numerj, recepto israsymo datg, iki kada galioja re-
ceptas, telefono ar fakso numerj (su tarptautiniu
kodu), kuriuo galima susisiekti su recepta iSrasiusiu
gydytoju (nurodomas tik jei skiriasi nuo nurodyto
ASP] telefono numerio), elektroninio pasto adresa
(jei turi), pasirasyti ir patvirtinti recepta asmeniniu
spaudu.

| formos receptai gali bati pildomi elektroniniu
badu.

Pazymime, kad jsakymas jsigalioja 2013 m. spa-
lio 25 d., isskyrus reikalavimus viename recepto
blanke iSrasyti viena vaista ar MPP, ne daugiau kaip
100 ml gryno etanolio ar etanolio, kaip ekstempo-
ralaus vaisto sudedamosios dalies, nepriklausomai
nuo jo koncentracijos, bei homeopatiniams vais-
tiniams preparatams taikomus reikalavimus (iSra-
Somi | formos recepty blankuose, pazymint ,,Ho-
meopatinis preparatas’. Homeopatiniy vaistiniy
preparaty pavadinimai raSomi vardininko linksniu,
todél kreipinys ,,Rp." nerasomas.), kurie jsigalioja
2014 m. sausio | d.

Atkreipiame démesj, jog vaistai ir MPP bei medi-
cinos prietaisai gali buti iSraSomi senojo pavyzdzio |
formos recepty blankuose ne ilgiau kaip iki 2015 m.
sausio | d.

Su minétais dokumentais galite susipaZinti inter-
neto svetainéje www.odontologurumai.lt

Lietuvos Respublikos odontology ramy teisininké
Juraté Gostautiené
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Apie odontologijos srities studijas

ir ju perspektyva kalbame su VU
Medicinos fakulteto Odontologijos
instituto direktore prof. dr. Viytaute
Peciuliene, LSMU Medicinos akade-
mijos Odontologijos fakulteto dekanu
prof. habil. dr. Ricardu Kubiliumi, Ute-
nos kolegijos SPSR fakulteto dekanu
doc. dr. Raimundu Cepuku ir Kauno
kolegijos Medicinos fakulteto Burnos
ir danty prieZzidros katedros vedéja
Daiva Maciuliene.

Vilniaus universitete Medicinos fakultete
2013 m. buvo isleista XllI odontologijos absol-
venty laida. Pasak prof. dr. Vytautés Peciulienés,
VU Odontologijos studijy programa praéjusiais
metais Studijy kokybés vertinimo centre buvo
akredituota maksimaliam Seseriy mety laikotar-
piui. ,,Kadangi studijy programa yra dinamiskas
procesas, reikalaujantis pastovaus programos
kokybés gerinimo, ji yra nuolat tobulinama. Dau-
giau démesio kreipiama praktiniams jgidziams
gerinti, tai labai aktualu, esant integruotai inter-
natdrai. Mazinamas paskaity skaicius aukstes-
niuose kursuose, jdiegiant probleminio moky-
mo elementus, didesn] démesj skiriant mokslo
tiriamojo darbo kokybei uztikrinti®, — teigé VU
Medicinos fakulteto Odontologijos instituto di-
rektoré. Ateities perspektyvos — batinas mate-
rialinés bazés gerinimas.

Pasiteiravus, ar numatoma VU rengiamy stu-
denty (jskaitant uzsienio studentus, studijuojan-
Cius odontologija) skaiciy didinti ar mazinti, prof.
dr. Vytauté Peciuliené saké, kad Siuo metu odon-
tology rengimas Lietuvoje néra kontroliuojamas.
VU laikosi principo, kad mokymo kokybé néra
aukojama deél studenty kiekybés, todel VU stu-
denty skaicius nekinta jau 6—7 metus, svyruoja
nuo 24 iki 28 studenty per metus ir jo didinti
neplanuojama.

VU iki Siol priimdavo tik ,,Erasmus” progra-
moje studijuojancius uzsienio studentus. Ar-
timiausioje ateityje numatoma steigti ir viena
uzsienio studenty grupe. Kaip bdsimy Lietuvos
ir uzsienio studenty pritraukimo | VU strategija
profesoré jvardijo reklaming kampanija ir Ziniy
apie studijy programos ypatumus sklaida jauni-
mui geriausiai prieinamoje aplinkoje.

Paklausta, kaip vertina studenty, studijuojan-
¢iy valstybés finansuojamose vietose, skirstyma
baigus studijas ir atidirbima uz jas, prof. dr. Vy-
tauté Peciuliené pazyméjo, kad sudétinga atsa-
kyti vienareikSmiskai. ,,BUty labai gerai, jei jauni
perspektyvis Zmones, iSvaziave pagal paskyri-
ma, prisidéty prie profilaktikos sklaidos, odon-
tologinio gydymo kokybés gerinimo ten, kur la-
biausiai triksta tokiy specialisty, bet ir Lietuvos
valdzia turéty sugalvoti skatinimo mechanizmus
jauny specialisty judéjimui. Kita vertus, tai pries-

¥

| odontolog

ljos studijas

Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto absolventai

Lietuvos sveikatos moksly universiteto absolventai

tarauja laisvam specialisty judéjimui, priimtinam
Europos Sajungoje. Tad manau, kad sprendimus
reikéty priimti labai gerai pagalvojus. Kalbéti
apie galimus Zingsnius teritoriniam planavimui ir
paskirstymui yra ankstoka, nes visy pirma tokj
svarby klausima reikéty apsvarstyti universi-
tetams, LR Svietimo ir mokslo ministerijai, LR
sveikatos apsaugos ministerijai, LR odontology
rimams", — teigé profesoré.

Nagrinéjant burnos higienisty darbo susi-
radimo klausima, prof. dr. Vytauté Peciuliené
akcentavo, kad tai, jog studijas baige burnos hi-
gienistai neranda darbo pagal specialybg, yra di-
delé problema. Sie specialistai galéty tapti viena
svarbiausiy profilaktikos programy realizacijos
grandziy.

,Rugséjo [-osios dienos proga visy pirma
norécdiau, kad visy jstojusiy pasirinkta specialybé
bty jy didziausios svajonés issipildymo pradzia,
atverianti nezinomus horizontus ir galimybes
tobuléti ir tapti savo srities profesionalais”, —

baigdama pokalbj saké VU Medicinos fakulteto
Odontologijos instituto direktoré.

Lietuvos sveikatos moksly universitete
Odontologijos fakultete 2013 m. buvo iSleista
62-0ji absolventy laida — 137 gydytojai odonto-
logai ir 18 burnos higienistuy.

Kaune danty gydytojai pradéti ruosti Kauno
universitete, kuris buvo atidarytas 1922 mety
vasario 16 d. ir vadinosi Lietuvos universitetu,
o nuo 1930 mety — Vytauto DidZiojo universi-
tetu. Danty gydytojai buvo rengiami Medicinos
fakultete, kuriame veiké Odontologijos skyrius.
1950 metais Kauno universitetas buvo pertvar-
kytas | Kauno medicinos ir Kauno politechnikos
institutus. LSMU Medicinos akademijos Odon-
tologijos fakultetas yra viena pagrindiniy gydyto-
ju odontology rengimo kalviy, kasmet | profesinj
gyvenima isleidzianti didelj br| jauny gydytojy
odontology.

LSMU Medicinos akademijos Odontologijos
fakulteto dekanas prof. habil. dr. Ri¢ardas Ku-
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bilius kalbédamas apie isleista 62-aja absolventy
laidg pasidziaugé, kad odontologija — medicinos
mokslo Saka gabiems, energingiems ir atsakin-
giems uz savo pasirinkima studentams. ,,Patirtis
rodo, kad Sig studijy programa renkasi patys
geriausi absolventai, todél nusivilti neteko. Zino-
ma, studenty pasiekimai néra vienodi — vieniems
sekési geriau, kitiems — Siek tiek prasciau, taciau
visi absolventai dalyvavo mokslinéje veikloje: jy
paruosti moksliniai darbai garsino masy fakul-
teta ne tik Lietuvoje, bet buvo gerai jvertinti ir
tarptautinése konferencijose, kiti studentai ak-
tyviai dalyvavo visuomeninéje veikloje — Sokiy
kolektyve, chore, sporto klube ,,Medikas", ats-
tovaudami LSMU", — saké LSMU Odontologijos
fakulteto dekanas.

Prof. habil. dr. Ricardas Kubilius akcenta-
vo, kad LSMU Odontologijos studijy programa
ruosia studentus gydytojo odontologo profe-
sinei veiklai ir ugdo jy kdrybines galias, kritinj
mastyma, problemy sprendimo ir dalykinio
bendravimo jgid%ius. Sios programos struktd-
ra suteikia absolventui reikiama kiek] bendro
universitetinio issilavinimo, studijuojamos srities
pagrindy, odontologijos ziniy bei praktiniy mo-
kéjimy, reikalingy tolesnéje veikloje. ,,Programa
sudaro 50 privalomy bei 30 pasirenkamy dalyky
i$ daugiau nei 80 sitlomy pasirenkamuyjy daly-
ky bazés. Kiekvieno dalyko apimtis ne mazesné
kaip 2 kreditai. I, Il ir Il studijy metais pagrindi-
nai studijuojami bendro universitetinio lavinimo
ir programos pagrindy dalykai, IV ir V mokslo
metais dominuoja specialieji dalykai bei studi-
juojami pavieniai universitetinio lavinimo dalykai.
Toks dalyky iSdéstymas leidzia nuosekliai didinti
bendro lavinimo ziniy bagaza, nuosekliai iSstudi-
juoti Zmogaus sandara, fiziologija, biochemija ir
nuosekliai pereiti nuo bendrinés patologijos prie
odontologijos bei medicinos teoriniy ir prakti-
niy studijy. Glaudus studijuojamy dalyky rysys
leidzia studentams samoningai geriau suprasti
ir susieti gaunamas Zinias, lengviau kompleksis-
kai jas jsisavinti ir jsiminti*, — teigé prof. habil. dr.
Ricardas Kubilius.

I$skiriant odontologijos studijy programos
pokycius ir ateities perspektyvas, pabrézta, kad
tobulinant programa numatoma suformuoti ir
|diegti keleta studijy moduliy, siekiama daugiau
démesio skirti probleminio déstymo elemen-
tams.

Pasiteiravus, ar LSMU Odontologijos fa-
kultete numatoma didinti ar mazinti rengiamy
studenty (jskaitant uZsienio studentus, studi-
juojancius odontologija) skaiciy, prof. habil. dr.
Ricardas Kubilius saké, kad studenty skaiciaus di-
dinimas nenumatomas, nes Siuo metu gydytojy
odontology pakanka, taciau problema Lietuvoje
yra netolygus geografinis gydytojy odontology
pasiskirstymas.

Pasak dekano, LSMU Odontologijos fakulte-
te studijuojanciy uzsienio studenty skaicius yra
maksimalus pagal esamy darbo viety skaiciy,
taciau jei sumazéty lietuviy studenty skaicius,
tuomet blty galima daugiau priimti studenty i$
uzsienio 3aliy. Akcentuota, kad $iuo metu ne visi
uzsienio pilie¢iy prasymai studijuoti tenkinami.
Tarp jy yra konkurencija, kad patekty | Odonto-
logijos fakulteta, taciau iy pretendenty konkur-
sas yra daug mazesnis nei lietuviy.

Analizuojant blsimy Lietuvos ir uzsienio stu-
denty pritraukimo | LSMU galimybes ir strate-
gijas, prof. habil. dr. Ri¢ardas Kubilius pastebéjo,

kad Lietuvoje odontologijos studijy programa
yra gerai zinoma ir vertinama. Tai parodo ir
didelis skai¢ius norinciyjy studijuoti Sia studijy
programa — daugiau nei 9 asmenys | viena vieta.
Agituoti, kviesti studijuoti netikslinga, nors kie-
kvienais metais Odontologijos fakulteto atsto-
vai dalyvauja studijy mugése, organizuoja atviry
dury dienas, kad abiturientai gauty kuo iSsames-
ne informacija apie studijas ir perspektyvas jas
baigus. Uzsienio studentai kviec¢iami studijuoti
per LSMU atstovybes, jsikdrusias Izraelyje, Li-
bane, Kazachstane ir kitur. Dekano nuomone,
odontologijos studijas renkasi motyvuoti, Zinan-
tys specialybe abiturientai.

LSMU Odontologijos fakulteto dekanas tei-
giamai vertina studenty, studijuojanciy valsty-
bés finansuojamose vietose, oficialy paskyrima
baigus studijas atidirbti uz nemokamas studijas.
,Studijos yra brangios, o Lietuvos gyventojai
laukia nebrangiy ir kokybisky odontologiniy
paslaugy, todél darbas pagal paskyrimus rajony
sveikatos prieZidros jstaigose buty sveikintinas
sprendimas”, — pokalbio metu saké prof. habil.
dr. Ricardas Kubilius.

Nagrinéjant burnos higienisty darbo paieskos
klausima, dekanas akcentavo, kad Sie specialistai
Odontologijos fakultete rengiami jau keleri me-
tai. Studijy metu siekiama, kad burnos higienistas
tapty odontology komandos nariu, atlikty ne tik
profesionalia burnos higiena, bet ir motyvuoty
pacienta. Taciau burnos higienos specialisty jdar-
binimo klausimas néra iSsprestas. Butina, kad
burnos higienos paslaugos bty jtrauktos | Vals-
tybinés ligoniy kasos kompensuojamujy paslau-
gy sarasa, tuomet viesosios jstaigos mielai priim-
ty dirbti burnos higienistus, kurie atlieka svarby
burnos ligy profilaktikos darba.

Baigdamas pokalbj LSMU Odontologijos fa-
kulteto dekanas prof. habil. dr. Ricardas Kubilius
Rugséjo I-osios dienos proga sveikino visus pir-
makursius, jveikusius didelj konkursg ir jstojusius
j Odontologijos fakulteta. , Tikiuosi i Jasy akty-
vaus ir atkaklaus ziniy siekimo, nuoSirdaus dar-
bo. Kiekvienam sudarysime palankias salygas to-
buléti, jgyti gydytojo odontologo kvalifikacija ir
issinesti is Alma Mater tik Siltus bei gerus prisimi-
nimus", — saké prof. habil. dr. Ri¢ardas Kubilius.

Utenos kolegijos Sveikatos priezitiros ir so-
cialinés riipybos fakultete 2013 m. buvo isleista

2013 m. Utenos kolegijos absolventy laida

19-a danty techniky laida; 13-a gydytojy odonto-
logy padéjéjy laida; 3-ia burnos higienisty laida.
Pasak Utenos kolegijos SPSR fakulteto dekano
doc. dr. Raimundo Cepuko, tai buvo linkusi ,,stu-
dentiskai pasmaikstauti” laida, taciau smalsi ir
rimtai zilrinti | savo profesijos pasirinkima.

Pasiteiravus, kokie numatomi Burnos prie-
ZiGros specialisty studijy programy pokyciai ir
ateities perspektyvos, dekanas teigé, kad atei-
tyje numatoma dar labiau orientuoti studijy
programas | darbo rinkos poreikius, glaudziau
bendradarbiaujant su dirbanciais specialistais.
, Odontologijos mokslas sparciai kinta, atsirado
naujy diagnostikos ir darbo metody, todél kinta
pozidris ir | studijy metodika. Reikia ugdyti stu-
denty savarankiskuma ir gebéjima patiems tapti
aktyviems mokymo procese. Be to, norint su-
teikti kokybiska issilavinima, bus siekiama didinti
kolegijos tarptautinj bendradarbiavima, stu-
denty bei déstytojy mainus, kurie leidZia keistis
geraja patirtimi*, — vardino doc. dr. Raimundas
Cepukas.

Kalbédamas apie busimy studenty skaiciaus
didinima ar mazinima Utenos kolegijoje, dekanas
akcentavo, kad studenty skaiciy odontologinés
priezilros ir burnos higienos studijy programoje
numatoma islaikyti ta patj, tai yra mazdaug po
I5 studenty kiekvienais metais, o danty tech-
nologijos studijy programoje mazinti iki 18—24,
atsizvelgiant | darbo rinkos pokycius ir absol-
venty jsidarbinimo galimybes. |gyvendinus pro-
jekta ,Utenos kolegijos ,,Danty technologijos"
ir ,,Odontologinés priezitros" studijy programy
atnaujinimas jas pritaikant déstyti uzsieniec¢iams
(DATOPA)", tikimasi pritraukti uzsienio Saliy
studenty studijuoti Utenos kolegijoje.

WViena i§ galimybiy pritraukti tiek Lietuvos,
tiek uzsienio studentus — jau minéto projekto
rezultatai. Sio projekto metu bus atnaujintos
programos ir pasirinkta burnos priezidros spe-
cialisty studijy programos koncepcija, kuri ne tik
atitikty Lietuvoje keliamus specialisty rengimo
tikslus, bet deréty ir su ES Saliy vystymosi pers-
pektyva. Be to, buty atnaujinta ir dar labiau mo-
dernizuota mokymo bazé. Studijy programose
dirba déstytojai, turintys pakankamga praktine
patirt] déstomy dalyky srityje", — saké Utenos
kolegijos SPSR fakulteto dekanas doc. dr. Rai-
mundas Cepukas. »»




|2 ‘ Odontology rimy zZinios

2013 metai, rugséjis, Nr. 3 (33)

<« Dekanas neigiamai vertina studenty, stu-
dijuojanciy valstybés finansuojamose vietose ir
baigusiy studijas, skirstyma ir atidirbima uz Sias
studijas. Pasak pasnekovo, dauguma odontologi-
nés priezidros paslaugy teikiama privaciame sek-
toriuje, todél reikéty kitokiomis priemonémis
spresti jauny specialisty jdarbinimo problema,
pvz., kelti atlyginimus. Kaip galimus Zingsnius te-
ritoriniam specialisty planavimui ir paskirstymui
doc. dr. Raimundas Cepukas jvardijo nuolatine
specialisty poreikio stebéseng — elektronine
duomeny baze.

Nagrinéjant burnos higienisty darbo susira-
dimo klausima, dekanas pabreze, kad Utenos
kolegija baigé tik trecia burnos higienisty laida,
todél bent jau iki Siol sunkumy susirasti darba
kolegijos absolventams nebuvo: pagal specialybe
dirba 85 proc. absolventy, o 5 proc. tesia studi-
jas universitetuose.

Baigdamas pokalbj Utenos kolegijos SPSR
fakulteto dekanas doc. dr. Raimundas Cepukas
naujy mokslo mety proga pradedantiems studi-
jas studentams linkéjo pazinimo dziaugsmo.

Kauno kolegijos Medicinos fakulteto Bur-
nos ir danty priezitros katedroje 2013 m. dan-
ty technologijos programa baigé 60 absolventy,
burnos higienos programa |4 ir odontologinés
priezidros programa |4 absolventy. Pasak ka-
tedros vedéjos Daivos Maciulienés, kiekvienais
metais studentai vis reiklesni. Si laida buvo be
galo stipri, iSskyré savo verzlumu, noru tobuléti
ir siekti maksimumo. Be to, absolventai paruosti
labai profesionaliai.

Nagrinéjant Odontologijos studijy progra-
mos pokycius ir ateities perspektyvas Kauno
kolegijoje, Burnos ir danty priezidros katedros
vedéja akcentavo, kad visos trys programos
kasmet yra tobulinamos, atnaujinama mate-
rialiné bazé, studentai dirba su naujausiomis
medziagomis ir technologijomis Siuolaikiskai
bei naujai jrengtose laboratorijose. Kasmet
déstytojai siun¢iami tobulintis | savo srities kur-
sus, stazuotes, ugdomas komandinis specialisty
darbas, ieskomi socialiniai partneriai, sudaro-
mos sutartys su naujomis laboratorijomis, kur
studentai galéty atlikti praktika. Pabrézta, kad
stiprinami ir tarptautiniai rySiai: vis daugiau stu-
denty iSvyksta tobulinti savo Zziniy ir jgidziy |
uzsienio saliy laboratorijas, kvieciami uzsienio
specialistai praktikai vesti kursus Kauno kole-
gijoje.

Pasiteiravus, ar numatoma rengiamy studen-
ty skaiciy didinti ar mazinti, Daiva Maciuliené tei-
gé, kad néra poreikio studenty skaiciaus didinti.
,Kasmet yra stebimi darbo birzos duomenys,
vykdomos apklausos dél absolventy poreikio

Kauno kolegijos absolventai

siandieninéje darbo rinkoje ir matome, kad stu-
denty skaiciy didinti netikslinga. Nenorime, kad
muUsy studentai tapty potencialiais bedarbiais", —
saké Kauno kolegijos Burnos ir danty priezidros
katedros vedeja. Kauno kolegija kol kas neturi
ir uzsienio studenty, studijuojanciy odontologi-
jos studijy programose. Taciau jy pritraukimo j
Kauno kolegijos Medicinos fakulteta galimybémis
ir strategijos kdrimu, taip pat Lietuvos studenty
iSvykimu ir praktikos atlikimu uzsienio Salyse ra-
pinasi projekty vadovas.

Daiva Maciuliené teigiamai ir palankiai vertina
studenty, studijuojanciy valstybés finansuojamo-
se vietose ir baigusiy studijas, oficialy paskyrima
uz nemokamas studijas.

Nagrinéjant burnos higienisty darbo susiradi-
mo klausima, katedros vedéja saké, kad Siandien,
remiantis paciy burnos higienisty nuomone, su-

sirasti darba Lietuvoje labai sudétinga. Akcen-
tuota, kad reikéty mazinti stojanciyjy skaiciy j Sia
programa, nes dar metai vieni, kiti ir Siy specia-
listy tarp bedarbiy bus dar daugiau.

,Siuo metu masy absolventai darba susiranda
lengvai, dirba pagal specialybe ar sidarbina uz-
sienio Salyse", — teigé katedros vedéja.

Rugséjo |-osios dienos proga Kauno kolegijos
Medicinos fakulteto Burnos ir danty priezitros
katedros vedéja Daiva Maciuliené pradedan-
tiems studijas studentams linkéjo jaunatvisko
verzlumo ugdant ir tobulinant savo jgddzius.
,Blkite visada smalsts, atkakliai siekite savo uz-
sibrézty tiksly. Prasmingy ir sékmingy naujyjy
mokslo mety!" ®

RUmy viesujy rysiy specialisté
Justina Steponavicitité

| lentelé. Odontologijos absolventy 2013 m. laida

Universitetas

studijos

VU Medicinos fakultetas | 27

Odontologijos

UzZsienio Saliy

Burnos higiena .
g absolventai

LSMU Odontologijos fakultetas | 19

2 lentelé. Burnos priezitros specialisty 2013 m. laida

Soels Danty technologija Burnos higiena Odpt?:;ilgfainé
Kauno kolegijos Sveikatos prieZzitros fakultetas 60 |4 |4
Klaipédos valstybinés kolegijos Sveikatos moksly fakultetas - 24 26
Utenos kolegijos Sveikatos prieZitiros ir socialinés riipybos fakultetas 33 20 10
Siauliy valstybines kolegijos Sveikatos priefidiros fakultetas - 25 -
Panevézio kolegijos Medicinos ir socialiniy moksly fakultetas - 20 -
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Efektyvi nauja technologija,
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Siame Zurnalo priede pristatoma periodontologija — Lietuvos periodontology draugijos pradia,

Periodontologija Lietuvoje

Jarate Zekoniené
Lietuvos periodontology draugijos pirmininkeé

Lietuvos periodontology draugija
(LPD) — savarankiska visuomeni-

né organizacija, vienijanti Lietuvos
gydytojus periodontologus, gydytojus
odontologus, gydytojus odontologus
specialistus bei siekianti suburti drau-
gijos narius klinikinéms periodontolo-
gijos problemoms spresti. LPD 2013
metais skaiciuoja jau |6 gyvavimo ir
darbo metus.

1997 m. sausio 10 d. steigiamojoje konferencijo-
je priimti Lietuvos periodontology draugijos jstatai.
LPD pirmininke tapo draugijos steigéja tuo metu
Vilniaus universiteto Stomatologijos instituto do-
centé Alina Pariené.

Nuo 1997 mety LPD taryboje dirbo gydyto-
jai periodontologai: Grazina Mackeviciené (se-
kretoré), Juozas Vasiliauskas, Pajauta Paipaliené,
JUraté Bajoriniené. |steigtos Lietuvos periodon-
tology draugijos bistiné — Vilniaus universite-
to ligoninés Zalgirio klinika, Zalgirio g. 115-117,
Vilnius. Pirmaisiais draugijos gyvavimo metais
Zalgirio klinikoje buvo organizuojamos visos
draugijos konferencijos. Didelj indélj draugijos
veiklos pradzioje jnesé | Lietuva 1998 metais i$
Norvegijos atvaziaves gydytojas periodontolo-
gas Mikkel Kardel. Jis buvo pirmasis uzsienietis
periodontologas, dovanojes knygy, ne karta
skaites paskaitas, vedes praktikinius mokymus
apie periodonto ligy konservatyvy ir chirurginj
gydyma ne tik Vilniuje, bet ir Klaipedoje, Siau-
liuose, Kaune. Jo seimos paremta Lietuva pasie-
ké | lietuviy kalba iSversta, Danijoje iSspausdinta
visy skandinavy tauty vaiky mégstama knyguté
,Eduoniukas ir Bakteriukas".

Nuo 2001 iki 2005 mety LPD pirmininke vél
buvo perrinkta Alina Pariené. Ji LPD suvaZziavime
buvo isrinkta vienbalsiai. Nuo 2001 iki 2005 mety

P
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taryboje dirbo gydytojai periodontologai: Giedré
Matuliené (sekretoré), Grazina Mackeviciené, Juo-
zas Vasiliauskas, Deimanté Ivanauskaité, Jaraté Je-
koniené, Ardinas Rimkevicius. LPD kartu su Vilniaus
universiteto Stomatologijos institutu organizavo pir-
maja Baltijos jlros saliy periodontology konferenci-
ja, ivykusia 2001 m. geguze. Buvo sukviesta daugiau
nei 500 simtai sveciy i |13 Saliy. Atvyko didelis brys
garsiy uzsienio saliy lektoriy. Nuo 2001 mety LPD
nariai pradéjo dalyvauti Europos periodontology

federacijos organizuojamose konferencijose, vyko
| didZiausia tarptautinj periodontology susiblrima
,Europerio3", vykusj Florencijoje (ltalija), ir ,Eu-
roperio4” Zenevoje (Sveicarija). 2004 m. bendra-
darbiaujant su Lietuviy kalbos ir kultdros institutu
perzilreta ir paruosta periodonto ligy bei bukliy
klasifikacija.

2005 mety rudenj ketveriy mety kadencijai
iSrinkta nauja LPD taryba: pirmininké — gydytoja
periodontologe, VU MF Odontologijos instituto

asistenté Jraté Zekoniené, nariai — gydytojai pe-
riodontologai doc. Alina Plriené, Deimanté Iva-
nauskaité, Giedré Matuliené, Algirdas Puisys, Ard-
nas Rimkevicius bei Liudvikas Plancidnas.

2006 metais LPD nariai dalyvavo Europos peri-
odontology draugijos organizuotoje konferencijoje
,Europerio5“ Berlyne (Vokietija). Sioje konferen-
cijoje LPD naré, tuo metu VU Odontologijos ins-
tituto docenté Alina Plriené gavo apdovanojima
uz stendinj pranesima ,,Periodontity gydymas eri-
tropoetinu®, 2006 metais LPD nariai gausiu bdriu
vyko | ,Europerio6” Madride (Ispanija), o 2009
metais — | ,,Furoperio7* Stokholme (Svedija), kur
taip pat pristaté stendinius pranesimus.

2010 m. vasario 27 d. LPD suvaziavime nariai
vienbalsiai perrinko pirmininke Jdrate Zekonieng ir
iSrinko taryba: prof. Aling Plrieng, Deimante Iva-
nauskaite, Giedre Matuliene, Algirda Puisj, Arlina
Rimkeviciy bei Liudvika Plan¢iting. 2010 m. perzid-
réta ir paruosta periodonto ligy bei bakliy klasifi-
kacija lietuviy ir lotyny kalbomis.

Nuo 2010 mety buvo inicijuota LPD jstaty per-
Zidra ir 2011 m. kovo 5 dieng suvaziavime pritarta
naujiems LPD statams. 201 | metais paruostas LPD
internetinis puslapis www.periodontologija.com,
kuriame atsispindi LPD veikla. LPD inicijavo naujos
gydytojo periodontologo normos rengima, daly-
vavo Odontology rimy suburtoje darbo grupéje.

2012 metais periodontologai dalyvavo tarptau-
tinéje konferencijoje ,,Europerio/* Vienoje (Aus-
trija), o gyd. Algirdas Puisys skaité Zodin] pranesi-
ma ,,Influence of mucosal tissue thickening on the
crestal bone stability around bone level implants.
A pilot clinical study". Gydytojo Algirdo Puisio pra-
nesimas , Krastinio kaulo stabilumas aplink danty
implantus pastorinus dantenas” 2012 m. laiméjo
| vieta Europos osteointegracijos konferencijoje
Kopenhagoje, Danijoje.

2013 mety kovo mén. LPD priimta | Europos
periodontology draugija, vienijancia 26 salis.

Siuo metu Lietuvos periodontology draugija
jungia 75 narius i$ jvairiy Lietuvos miesty. Tapti
Lietuvos periodontology draugijos nariu gali visi
gydytojai odontologai, periodontologai, kity spe-
cialybiy gydytojai odontologai, burnos higienis-
tai, mokslo darbuotojai, pareiske nora dalyvauti
draugijos veikloje, pripazjstantys jstatus, mokantys
nario mokestj. Draugijai vadovauja pirmininkas ir
taryba, renkami suvaziavimo metu. Draugijos uz-
daviniai — dalyvauti reglamentuojant gydytojy pe-
riodontology ruosima, gydytojy periodontology
kompetencija atitinkantj darba ir jy kvalifikacijos
kelima; tobulinti gydytojy odontology periodonto-
logijos Zinias, nagrinéti periodontologinio gydymo
problemas; ripintis pastoviu gydytojy periodon-
tology kvalifikacijos kélimu, teikiant sertifikatus;
skatinti kdrybine gydytojy periodontology veikla
ir remti naujy periodontologiniy metody diegima |
odontologine praktika; organizuoti mokslines kon-
ferencijas, seminarus, pasitarimus ir kitus renginius,
tiek savarankiskai, tiek ir su kitomis draugijomis,
organizacijomis bei asociacijomis; skelbti LPD nariy
mokslinius darbus bei pasiekimus, plétoti vieSuo-
Sius rysius.

Be kasmet didéjanc¢io LPD nariy skaiciaus,
draugija turi 4 garbés narius. Jais iSrenkami nu-
sipelne ir zymUs Lietuvos ir uzsienio valstybiy
periodontologai ir kity sri¢iy specialistai bei
asmenys, prisidedantys prie odontologijos, pe-
riodontologijos mokslo bei praktikos plétros ir
vystymo, ar pasizymeéje bet kurioje kitoje srityje
ar visuomenéje asmenys. »»
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<<« Pirmagja LPD garbés nare isrinkta gydytoja
Ona Meiluté, pasak profesorés Irenos Balcitnienés, —
periodontologijos pradininké Lietuvoje, pirmoji pra-
déjusi sudétingas operacijas periodonte, protezavima
laikinais ir pastoviais jtveriamais protezais, parengusi
daugybe metodiniy nurodymy, isleidusi mokymo
priemoneg apie konservatyvy periodonto ligy gy-
dyma, kelis desimtmecius gydziusi i§ jvairiy Lietuvos
kampeliy siunc¢iamus sunkius periodontologinius li-
gonius. Garbés nariai yra gydytojas periodontologas
Mikkel Kardel (Norvegia), profesoré Irena Balcid-
niené bei profesorius Niklaus Lang i$ Berno univer-
siteto (Sveicarifa). Periodontologijos pasaulio grandas,
autoritetas, profesorius Niklaus Lang ne sykj buvo
atvykes | Lietuva draugijos kvietimu skaityti paskaity
Jvairiomis periodontologinémis temomis, sudaré saly-
gas dr. Giedrei Matulienei stazuotis ir atlikti mokslinj
darba Berno universiteto periodontologijos ir fiksuo-
ty protezy katedroje, kuriai tuo metu jis vadovavo.
Profesoré Irena Balcilniené, be didziai gerbiamy kity
jos nuopelny odontologijai, neabejotinai reikSmingai
prisidéjo prie periodontologijos, kaip specialybés,
disciplinos ir mokslo vystymo Lietuvoje, inicijavo ir
draugijos atsiradima.

Per draugijos veiklos laikotarp] buvo organi-
zuotos 32 mokslinés-praktinés konferencijos, tarp
ju— Il tarptautiniy, 3 organizuotos kartu su kito-
mis draugijomis. Perskaitytos 133 paskaitos, vesti 9
seminarai, 9 demonstracinés paskaitos periodonto
chirurgijos bei danty implantacijos temomis. Kon-
ferencijose aktyviai dalyvauja ne tik Lietuvos gydy-
tojai, studentai, bet ir kolegos i Latvijos, Lenkijos.
Dauguma kasmetiniy konferencijy vyksta jau tra-
diciskai vasario pabaigoje — kovo pradzioje Vilniu-
je, M. K. Ciurlionio g. esantio viesbucio ,Crowne
Plaza Vilnius" konferencijy centre. Draugijos vei-
klai labai svarbus yra bendradarbiavimas su verslo
kompanijomis, réméjais. Dél jy paramos jmanoma
suorganizuoti auksto lygio konferencijas, pakviesti
garsiausius pasaulio periodontologijos autoritetus.

Dziugu, kad LPD veiklos laikotarpiu daugelis jau-
ny masy krasto gydytojy, draugijos nariy, subrendo
kaip lektoriai, mokslininkai ir Siandien konferencijose
dziugina savo moksliniais pranesimais ir pristatoma
klinikine praktika. Gydytojai noriai renkasi klausytis
dr. Deimantés Ivanauskaités, gydytojy Algirdo Pui-
sio, Raimondo Savicko patirties. Visada mielai laukia-
ma ir viegnia i& Sveicarijos dr. Giedré Matuliene. LPD
savo organizuojamy renginiy metu sudaro salygas
prisistatyti ir bebaigiantiems studijas periodontolo-
gijos specialybés rezidentams. Manome, kad tai yra
naudinga patirtis jauniems specialistams bei tam ti-
kra pazintis potencialiems darbdaviams ir kolegoms.

DidZiuojamés per pastaruosius 5 metus LPD
nariy apgintomis biomedicinos moksly daktaro di-
sertacijomis periodontologine tematika: Deiman-
tés Ivanauskaités ,,Periodonto ligy diagnozavimas:
dantinés ataugos pokyciy analizé, taikant skirtin-
gus rentgeninio tyrimo metodus”, Solveigos Kel-
bauskienés , Lengvo ir vidutinio sunkumo apydan-
¢io audiniy uzdegimo gydymo EnCriYSGG lazeriu
bei Sakny grandymo ir lyginimo metody lyginamoji
analize", Zygimanto Guobio ,,Kserostomijos etiolo-
gijos ir klinikos ypatumy bei pacienty burnos svei-
katos pagerinimo tyrimy rezultatai®, Eglés Jagelavi-
ienés ,,Pomenopauzinio amziaus motery apatinio
zandikaulio ir kulnikaulio kauly mineraly tankiy
palyginamoji analize"”, Tomo Linkeviciaus , Danteny
storio jtaka krastinio kaulo pokyciams aplink danty
implantus", Alinos Pdrienés , Lietuvos odontologija
visuomeneés sveikatos pozidriu" — bei plétojamo-
mis naujomis temomis. ®

LPD taryba: dr. D. Ivanauskaité, L. Plancitnas, J. Zekoniené, prof. A. Pirrieng, dr. G. Matuliené, A. Puisys
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Periodonto ligy klasifikacija
periodontii

(classificatio morborum

Jarate Zekoniené
Lietuvos periodontology draugijos pirmininké

I. Danteny ligos (morbi gingivae)

A. Danty apnasy sukeltos danteny ligos (morbi
gingivae ex placa)

B. Ne apnasy sukelti danteny pazeidimai (laesi-
ones gingivae non ex placa)

2. Letinis periodontitas (periodontitis chronica)

A. vietinis (localis) I lengvas (facilis)

B. iSplites (generdlisata) 2. vidutinis (media)

3. sunkus (difficilis)

3. Agresyvusis periodontitas (periodontitis agressiva)
A. vietinis (localis)

B. isplites (generalisata)

4. Periodontitas sergant sisteminémis ligomis (pe-
riodontitis cum morbis systematicis associata)

5. Nekroziné periodonto liga (morbus periodon-
tii necroticus)

A. Opinis nekrozinis gingivitas (gingivitis necroti-
ca ulcerosa)

B. Opinis nekrozinis periodontitas (periodonti-
tis necrotica ulcerosa)

6. Periodonto piliniai (abscessus periodontii)

A. Danteny pulinys (abscessus gingivae)

B. Periodonto pdlinys (abscessus periodontii)

C. Retinuotas ar dygstancio danties danteny
palinys / perikoronitas (abscessus gingivae
retentionalis seu dentitionis / pericoronitis)

7. Susije krastinio periodonto ir pulpos pazeidi-
mai (laesiones pulpae et periodontii marginalis
associatae)

8. Krastinio periodonto vystymosi ar jgyti
defektai ir buklés (status et defectus acquisiti
seu genesis periodontii marginalis)

I. Danteny ligos (morbi gingivae)
A. Danty apnasy sukeltas gingivitas (gingivitis
ex placa) yra dazniausiai paplitusi periodonto ligy
forma ir apibréziamas kaip uzdegiminis procesas
dantenose, kai pazeidziami tik minkstieji audiniai ir
néra epitelinés jungties pasislinkimo apikaliai. Pa-
sireikia danteny spalvos, apimties, konsistencijos
ir struktdros pasikeitimu, danteny kiseniy forma-
vimusi, kraujavimu po instrumentavimo. Taip pat
susitarta, kad periodonte, kur jau yra jvykes pe-
riodonto jungties praradimas, taciau procesas yra
stabilus ir periodonto jungties praradimas nepro-
gresuoja daugiau, taip pat gali bti pazeidziamos tik
dantenos ir pazeidimas traktuojamas kaip danty
apnasy sukeltas gingivitas. Danty apnasy salygotas
danteny uzdegimas issivysto dél minstosiose apna-
Sose esanciy mikroorganizmy ir organizmo audiniy
bei uzdegiminiy lasteliy tarpusavio santykio. Uzde-
giminio atsako stipruma gali salygoti tiek vietiniai
(pvz.: konkrementai, kabantys vainikéliy ar plomby
krastai), tiek sisteminiai (pvz.: medikamenty var-
tojimas, endokrininiai sutrikimai) veiksniai arba ir
vieni, ir kiti kartu.

Todél danty apnasy sukeltos danteny ligos
klasifikuojamos smulkiau pagal predisponuojanciy
veiksniy buvima arba nebuvima:

Létinis periodontitas

“‘KF. "' TLIAL ‘L‘“‘
n *

\-}.

Létinis periodontitas

I. Apnasy sukeltas gingivitas (gingivitis ex placa),
t. y. danteny uzdegimas, iSsivystes dél minkstyjy
apnasy buvimo (zr. | pav.) :

A. be papildomy vietiniy veiksniy;

B. su papildomais vietiniais veiksniais (konkre-
mentai, kabantys restauracijy krastai ir t. t.)

2. Danteny ligos, nulemtos sisteminiy bukliy
(morbi gingivae ex statubus systematicis):

A. susijusios su endokrinine sistema: brendi-
mo gingivitas (gingivitis maturationis), iSsi-
vystantis dél apnasy ir hormony pokyciy
brendimo metu; menstruacinio ciklo gingi-
vitas (gingivitis cycli menstrualis), iSsivystan-
tis dél apnady ir hormony pries ovuliacija;
néstumo gingivitas (gingivitis gravidarum),
iSsivystantis dél apnasy ir padidéjusio es-
trogeny bei progesterono kiekio; gingivi-
tas dél cukrinio diabeto (gingivitis ex diabe-
ta mellito) — danteny uzdegimas dél apnasy
ir nekontroliuojamo ar nepakankamai
kontroliuojamo gliukozés kiekio plazmoje.

B. susijusios su kraujo ligomis (danteny uzdegi-
mas dél apnasy sergant leukemija).

3. Danteny ligos dél medikamenty (morbi gingi-
vae ex medicamentis):

A. danteny padidéjimas

dél  medikamenty

Nekroziné periodonto liga

(pvz.: vartojant vaistus nuo traukuliy, skirtus
epilepsijai gydyti, ar kalcio kanaly blokato-
rius arterinei hipertenzijai gydyti vystosi
danteny hiperplazija)

B. gingivitas dél kontraceptiky issivysto dél
minkstyjy apnasy ir vartojamy geriamuyjy
konraceptiky.

4. Danteny ligos dél nevisavertés mitybos (mor-
bi gingivae ex nutritione mala):

A. gingivitas dél askorbo rdgsties trikumo, is-
sivystantis dél minkstyjy apnasy buvimo ir
askorbo rigsties deficito.

B. kita.

B. Ne apnasy sukelti danteny pazeidimai (lae-
siones gingivae non ex placa). Sioje grupéje i¥ski-
riamos tos danteny ligos, kuriy pirminé priezastis
néra minkstosios apnasos ir gingivitas issivysto jau
dél tam tikry priezasciy jvykus danteny pazeidi-
mams. Pagal etiologinius veiksnius, sukélusius Siuos
pazeidimus, skiriama tokia ne apnasy sukelty dan-
teny pazeidimy klasifikacija:
|. Specifinés bakterinés danteny ligos (morbi
gingivae bacteriales specifici) iSsivysto dél speci-
finiy egzogeniniy bakterijy, kitokiy nei esancios
jprastose minkstosiose apnasose (pvz.: Neisse-
ria gonorrhea, Treponema pallidum ir kt.) »»
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Periodonto pilinys

Susije krastinio periodonto ir pulpos pazeidimai

Danteny recesija

[IIWLNTHT - LISTERINE® aprobuotas
Lietuvos Respublikos
Odontology Rimuose

2. Virusinés danteny ligos (morbi gingivae virales)
(pvz., Herpes infekcija)

3. Grybelinés danteny ligos (morbi gingivae my-
cotici) (pvz.: Candida infekcija, linijiné danteny
raudoné (erythema gingivae lineare), histoplaz-
mozeé (histoplasmosis))

4. Genetiskai paveldimi danteny pazeidimai
(laesiones gingivae hereditariae geneticae) (ge-
netiskai determinuotas fibrozinis danteny pa-
didéjimas (amplificatio gingivae fibrosa, genetice
determinata) arba danteny fibromatozé (fibro-
matosis gingivae))

5. Sisteminiy veiksniy sukeltos danteny biklés
(status gingivae ex factoribus systematicis):

A. gleivinés ir odos pazeidimai (laesiones der-
males et tunicae mucosae) pasireiskia burnoje
kaip erozijos (erosiones), pislelés (aphthae),
pUslés (cystes), opos (ulcera) ( pvz.: dél ploks-
Ciosios kerpligés, puslinés, paprastosios pUs-
linés, daugiaformés raudonés, raudonosios
vilkligés, dél vaisty).

B. alerginés danteny reakcijos (reactiones gingi-
vae dllergicae), sukeltos medziagy, naudojamy
odontologijoje (gyvsidabrio, nikelio, polimeryy),
bei kity medziagy (danty pasty, burnos skali-
kliy, kramtomosios gumos priedy, maisto).

6. Trauminiai paZeidimai (laesiones traumaticae) —
atsitiktiniai, tyciniai ar jatrogeniniai danteny pa-
zeidimai, pasireiskiantys kaip vietiné danteny
recesija (recessio gingivae localis), abrazija (abra-
sio), iSopéjimas (exulceratio). Gali bti cheminiai
(laesiones chemicae) (pvz., aspirino), fiziniai (laesi-
ones phisicales) (pvz., dél traumavimo ortodon-
tiniu aparatu) ir terminiai (laesiones thermicae)
(pvz., dél karsto maisto).

7. Svetimkiiniy sukelta danteny reakcija (reactio
gingivae ex corporibus alienis) (pvz., amalgaminé
tatuiruoté dantenose)

8. Kitaip neapibrézti pazeidimai (alia)

Il. Létinis periodontitas
(periodontitis chronica)

Létinis periodontitas (periodontitis chronica) —tai
infekciné liga, pasireiskianti danties atraminiy audi-
niy uzdegimu bei progresuojanciu periodonto jug-
ties ir krastinio kaulo netekimu (Zr. 2a pav,; 2b pav.).
Pagrindinis skirtumas nuo gingivito yra tas, kad be
danteny uzdegimo vystosi periodonto jungties
praradimas, alveolinio kaulo rezorbcija, taip pat
formuojasi periodonto kisenés, danteny recesija.
Priezastis — bakterinés apnaSos, turi jtakos raky-
mas, stresas, bendrinés ligos, genetiniai ir vietiniai
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faktoriai. Dazniausiai serga suaugusieji, bet galimas
ir vaikams bei paaugliams; ligos eiga léta, taciau ga-
limi ir greito progresavimo tarpsniai.
Pagal iSplitima létinis periodontitas skirstomas:
A. vietinis (localis), kai pazeisty viety skaicius ma-
zesnis nei 30 proc.;
B. iSplites (generalisata), kai pazeisty viety dau-
giau nei 30 proc. Pasitaiko dazniau.
Pagal sunkuma Iétinis periodontitas skirstomas:
A. lengvas (facilis) — periodonto jungties praradi-
mo lygis yra |-2 mm;
B. vidutinis (media) — periodonto jungties prara-
dimo lygis yra 3—4 mm;
C. sunkus (difficilis) — periodonto jungties praradi-
mo lygis yra daugiau nei 5 mm.

Ill. Agresyvusis periodontitas

(periodontitis agressiva)

Skirtingai nuo létinio periodontito, agresyvusis
(agressiva) apibtdinamas kaip greitai progresuojantis
krastinio kaulo bei periodontinés jungties praradi-
mas praktiskai sveikiems pacientams; pazeidimy
sunkis néra proporcingas mikrobiniy apnasy kiekiui,
t.y. dazniausiai pacienty burnos higiena yra gera (zr.
3a pav,; 3b pav,). Agresyvaus terming si periodon-
tito forma gavo dél greitos eigos, dominuojancios
vertikalios kaulo rezorbcijos, giliy periodonto kise-
niy formavimosi gana jauniems pacientams, sunkiai
prognozojuomy gydymo rezultaty. Nustatomas
Seiminis polinkis | liga, fagocity funkcijos sutrikimai,
padidéjes makrofagy fenotipo jautrumas, randa-
mi didesni Agregatibacter actinomicetemcomitans,
Porphyromonas gingivalis kiekiai mikrofloroje.

Agresyvusis periodontitas klasifikuojamas:

A. vietinis (localis) — prasideda brendimo periodu
kaip serumo antikliny reakcija j infekcinj dirgiklj,
pazeidzia maziausiai du nuolatinius pirmus kri-
minius dantis ir /ar kandzius, i$ kuriy nors vienas
turi bati pirmasis krdiminis dantis.

B. iSplites (generalisata) — dazniausiai sergama iki
30 mety, nors gali sirgti ir vyresni; periodonto
jungties netekimas yra iSplitgs, pazeidziami ne
maziau kaip trys kiti nuolatiniai dantys, ne pirmi
krdminiai ir kandziai; bldingas krastinio kaulo ir
periodonto jungties praradimo epizodiskumas.

IV. Periodontitas sergant

sisteminémis ligomis (periodontitis

cum morbis systematicis associata)
Periodonto patologija gali prasidéti ar bati sie-

jama su tam tikromis sisteminémis ligomis, kai Sios

ligos yra pagrindinis predisponuojantis veiksnys, o

6 privalumai
viename
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vietiniai veiksniai, tokie kaip konkrementai ir apna-

3y sankaupos, néra labai dominuojantys. Klinikinis

Siy sisteminiy ligy pasireiskimas daznai prasideda

dar vaikystéje ir gana anksti stebimas staigus pe-

riodonto jungties bei krastinio kaulo praradimas,
tito, sergant sisteminémis ligomis, klasifikacija:

A. Periodontitas dél hematologiniy sutrikimy
(periodontitis ex perturbationibus haematologi-
cis) (pvz.: jgyta neutropenija, leukemija).

B. Periodontitas dél genetiniy sutrikimy (perio-
dontitis ex perturbationibus geneticis) (pvz.: Sei-
mos ir cikliné neutropenija, Dauno sindromas,
leukocity adhezijos deficitas, Papillon-Lefevre
sindromas, Chediak- Higasi sindromas, hipofos-
fatazé ir kt.).

C. Kitaip neisskirta (alia).

V. Nekroziné periodonto liga
(morbus periodontii necroticus) (Zr. 4 pav.).

Tai Gmi periodonto baklé, i8sivystanti sutrikus or-
ganizmo imuniniam atsakui ir dél bakteriniy, sistemi-
niy ir psichogeniniy faktoriy sumazéjus audiniy atspa-
rumui. Pasireiskia danteny audiniy, periodonto raiscio
ir alveolinio kaulo nekroze. Sukéléjai — fuzobakterijos
ir spirochetos, predisponuoja emocinis stresas, raky-
mas, imunosupresija, nevisaverté mityba, sisteminés
ligos (cukrinis diabetas, onkologinés ligos, ZIV).

Skiriamos dvi ligos stadijos:

A. Opinis nekrozinis gingivitas (gingivitis necro-
tica ulcerosa) — pazeidziami tik danteny audi-
niai; pasireiskia tarpdantiniy danteny nekroze,
skausmu, blogu kvapu, pseudomembrany for-
mavimusi, spontaniniu kraujavimu.

B. Opinis nekrozinis periodontitas (periodontitis
necrotica ulcerosa) — be danteny pazeidziamas
ir alveolinis kaulas: formuojasi gilds tarpdantiniai
kraterio formos kauliniai defektai, galima kaulo
sekvestracija, didelio laipsnio danteny recesija,
danty paslankumas, isreikstos bendros organiz-
mo reakcijos.

VI. Periodonto piiliniai

(abscessus periodontii) (zr. 5 pav.)
Periodonto pilinys yra dmi periodonto buklé,

pasireiskianti lokalia pdlinga infekcija, ribotu patini-
mu, skausmu, danteny spalvos pasikeitimu, fistulés
atsivérimu, danty paslankumu, bendromis organiz-
mo reakcijmis. Periodonto pdliniai klasifikuojami
pagal infekcijos vieta:

A. Danteny pilinys (abscessus gingivae) — lokali
pulinga infekcija, jtraukianti krasting arba tarp-
dantine dantena;

B. Periodonto pilinys (abscessus periodontii) —
lokali palinga infekcija, apimanti dantenas, peri-
odonto raist] ir alveolinj kaulg;

C. Retinuoto ar dygstancio danties danteny
pilinys (perikoronitas) (abscessus gingivae re-
tentionalis seu dentitionis (pericoronitis) — lokali
pulinga infekcija, susiformavusi i dalies isdygusio
danties vainika supanciuose audiniuose.

VII. Susije krastinio periodonto ir pulpos
pazeidimai (laesiones pulpae et periodontii
marginalis associatae) (zr. 6 pav.)

Skiriamos Sios pazeidimy grupés:

A. Endo — perio pazeidimai (endo-perio laesiones)
— dél pulpos nekrozés susiformave periodonto
defektai, kliniskai galintys pasireiksti kaip vietiné
gili, zonduojama iki apekso, periodonto kisené
arba per pridétinius kanalus | furkacijos srit] is-
plitusi pulpos infekcija, salygojusi alveolinio kau-

lo rezorbcija Sioje srityje.

B. Perio — endo pazeidimai (perio-endo laesiones)
— bakteriné infekcija i$ periodonto kisenés plin-
ta per pridétinius kanalus arba Saknies virsine
ir sukelia pulpos nekroze.

C. Kombinuoti pazeidimai (laesiones combinatae).

VIII. Krastinio periodonto vystymosi ar
igyti defektai bei buiklés (status et defectus
acquisiti seu genesis periodontii marginalis)
kriterijais:

A. Vietiniai su dantimis susije veiksniai, lemiantys
apnasy kaupimasi ir krastinio periodonto uz-
degima (factores locales cum dentibus associati
inde cumulatio placae et periodontitis margina-
lis) — danties bei danty lanky anatominé forma
(forma anatomica arcuum dentium seu dentis),
pvz. emalio perlai (gemmae enameli), tremos
(traemata)), danties restauracijos (restauratio den-
tis), danties Saknies l0ziai (fracturae radicis dentis),
danties kaklelio rezorbcija (resorptio colli dentis),
cemento nelygumas (inaequalitas cementi).

B. Mukogingivaliniai defektai ir buiklés (defectus et

status mucogingivales) — danteny recesija (reces-
sio gingivae) (zr. 7 pav.), prisitvirtinusiy danteny
stoka (deficiens gingivae dffixae), seklus burnos
prieangis (vestibulum oris humile), netaisyklinga
pasaitéliy padeétis (positio frenulorum anormadlis),
danteniné Sypsena (renidentia gingivalis), danteny
hiperplazija (hyperplasia gingivae), nejprasta dan-
teny spalva (color dentium anormalis).

C. Mukogingivaliniai bedan¢iy Zandikauliy defek-
tai ar buklés (defectus et status maxillae et
mandibulae edentatae mucogingivales) — alveolés
atrofija (atrophia alveolaris), prisitvirtinusiy dante-
ny stoka (deficiens gingivae affixae), seklus burnos
prieangis (vestibulum oris humile), netaisyklinga pa-
saitéliy padétis (positio frenulorum anormalis), dan-
teny hiperplazija (hyperplasia gingivae), nejprasta
danteny spalva (color dentium anormalis).

D. Okliuziné trauma (trauma occlusivum):

e pirminé (primarium), kai dél per didelés kram-
tymo jégos keiciasi danties su sveiku periodon-
tu bei normaliu atraminiu aparatu audiniai.

* antriné (secundarium), kai dél normalios ar
per didelés kramtymo jégos keiciasi danties
sU sumazéjusiu atraminiu aparatu audiniai. ®
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Periodonto ligy paplitimo tyrimai Lietuvoje

Giedrius Krukonis, Jtraté Zekoniené
Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto
Odontologijos institutas

Periodontitas yra uzdegiminé perio-
donto liga, pasireiskianti jungties epite-
lio migracija Saknies virstnés link, atra-
minio danties aparato ir alveolés kaulo
destrukcija. Periodonto ligos yra viena
dazniausiy danty netekimo priezasciy.
Pacientai daZnai nejaucia jokiy simp-
tomy, todél | gydytojus odontologus
kreipiasi per vélai, kai dantys tampa
paslankds, susiformuoja gilios perio-
donto kisenés ir neretai tenka salinti
dantis. Lietuvoje periodonto ligos yra
pladiai paplitusios, taciau tyrimy Sioje
srityje atlikta nedaug.

Europos tyrimuose nurodoma, kad maziausiai
pacienty, turin¢iy bent vieng >4 mm gylio perio-
donto kidene, yra Svedijoje ir Ispanijoje, daugiau-
siai — Lietuvoje (1997-1998 m. regioninio tyrimo
duomenimis 95 proc.) ir Vokietijoje (88 proc.) (13).
Epidemiologinius tyrimus palyginti labai sudétinga
dél skirtingy tyrimo metodiky, skirtingo periodon-
to ligos apibréZimo bei skirtingy periodontologinio
tyrimo protokoly (14, 15). R. Skudutytés ir ben-
draautoriy tyrime 35—44 mety amziaus grupéje
82 proc. tirty pacienty nustatytas CPITN kodas
3 (35 proc,) ir 4 (47 proc.), o J. Globienés tyrime
gautas 3| proc. periodontito paplitimas.

Dauguma Lietuvos periodonto ligy paplitimo
tyrimy atlikta su vaikais ir jauno amziaus zmoné-
mis, nors sunkesniy periodonto ligy daZniausiai
nustatoma vyresniems nei 35 mety pacientams.
Jauno amziaus populiacijas istirti techniskai papras-
ciau, nes tyrimus galima atlikti mokyklose arba uni-
versitetuose, kur lengviau parinkti tiksline amziaus

@
Svedija 2003
Austrija 2000
Vengrija 2000-200
Ispanija 2005-2006
Vengrija 2003-2004
Danija 2000-2001
Jungtiné Karalysté 1998
Suomija 2000-200I
Norvegija 2003
Vokietija 2005
Vokietija 1997-200
Lietuva 1997-1998

grupe. Nemazas vaiky periodonto ligy paplitimo
tyrimy skaicius gali bati susijes ir su Lietuvos auks-
tyjy mokykly inicijuotais vaiky bendros sveikatos
biklés tyrimais, kuriuose vertintas ne tik karieso
paplitimas, bet ir burnos higiena bei periodonto
buklé (4—6). Viyresni nei 35 mety suaugusieji tirti
dviejuose atsitiktinés atrankos regioniniuose ty-
rimuose (10, ), dviejuose tyrimuose, kuriuose
dalyvavo | odontologijos klinikas atvyke pacientai
(12, 22), bei senyvo amziaus Kauno ir Kédainiy
miesty gyventojy tyrimuose (26, 27). Didelés ap-
imties suaugusiyjy periodonto ligy paplitimo tyri-
mo organizavimas yra sudétingas, brangus ir gali
biti nesékmingas dél mazo gyventojy dalyvavimo
koeficiento. Todél dazniau atliekami techniskai
paprasciau jgyvendinami klinikos ar regioniniai ty-
rimai.

2001 metais E. Bendoraitienés ir S. Milciuvienés
atlikto tyrimo duomenys rodo, kad periodonto
ligy paplitimas tarp dvylikameciy vaiky desimtyje
Lietuvos apskric¢iy centry yra 474 proc. Lyginant
periodonto ligy paplitima pagal lytj, nustatyta, kad
51,2 proc. berniuky ir 44,2 proc. mergaiciy turi pe-
riodonto pazeidimy. CPITN indekso vidurkis buvo
nustatytas 1,682 £ 1,05. Remiantis supaprastinto
burnos higienos indekso duomenimis, nustatyta,
kad mergaiciy burnos higiena (1,274 0,69) geresné
nei berniuky (1,44£ 0,69). Tyrimo iSvados — |2-me-
¢iy vaiky burnos higienos biklé patenkinama, kiek
geresné vietovése, kur vykdomos danty éduonies
profilaktikos programos. Patartina vaikus suskirs-
tyti | gydymo reikmiy grupes ir taikyti atitinkamas
priemones (4).

J. Pauraité ir bendraautoriai atliko tyrima, kurio
tikslas buvo nustatyti periodonto ligy (periodon-
tito ir gingivito) paplitima tarp 6—14 mety Kauno
mokiniy. IStirti 250 dviejy atsitiktinai parinkty Kau-
no miesto mokykly I, 4 ir 7 klasiy mokiniai. Peri-
odonto biklé buvo vertinama pagal apnasy (PLI)
(Silness ir Loe) ir periodonto ligy (PDI) (Ramfjord)
indeksus. Sveikos dantenos nustatytos 43,6 proc.
vaiky, lengvas gingivitas diagnozuotas 47,2 proc.
atvejy, o vidutinio sunkumo gingivitas — 9,2 proc.
Periodontitas nenustatytas nei vienam vaikui.
Nustatyta tiesioginé priklausomybé tarp blogos

(b)
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I pav. Periodonto ligy paplitimas Europoje 35—44 (a) ir 65—74 (b) mety amziaus grupése (13)

burnos higienos ir periodonto ligy paplitimo. Net
93,6 proc. tyrimo dalyviy nenaudojo danty sidlo,
vidutiné danty valymo trukmé — 20-30 sekun-
dziy (5).

2003 metais publikuotas Pasaulio sveikatos
organizacijos inicijuotas tyrimas, kuriame buvo ap-
klausti 5 645 Lietuvos |1, 13 ir |5 mety amZiaus
mokiniai. Buvo pateikti klausimai apie burnos hi-
gieng ir danteny kraujavima. Tyrimo duomenimis,
burnos higiena Lietuvos mokiniams néra svarbi. Tik
39,7 proc. mokiniy dantis valési du ar daugiau karty
per dieng (32,0 proc. berniuky, 47,6 proc. mergai-
¢iy, p<0,001; 49,1 proc. miesto mokiniy, 32,3 proc.
mokiniy i$ kaimo vietoviy, p<0,001). Daugiau nei
60 proc. apklaustyjy niekada nenaudojo danty
sidlo ar skalavimo skyscio, daugiau nei pusé pami-
néjo kraujuojancias dantenas (52,3 proc. berniuky,
59,5 proc. mergaiciy, p<0,001; 50,6 proc. miestie-
¢iy, 59,8 proc. mokiniy is kaimo vietoviy, p<0,001).
Atlikus tolimesne duomeny analize paaiskéjo, kad
yra tiesioginé priklausomybé tarp blogos mokiniy
burnos higienos ir danteny kraujavimo (6).

V. Brukienés ir . BalciGnienés atlikto tyrimo
tikslas buvo nustatyti Vilniaus miesto nejgaliy-
ju vaiky burnos sveikatos btkle, higieninius jgU-
dzius. Tyrime dalyvavo 142 vaikai i§ jvairiy Vilniaus
miesto nejgaliyjy vaiky ugdymo jstaigy, jy amzius
5—17 mety. Burnos higienos biklei vertinti buvo
naudotas OHlI-s indeksas pagal Green-Vermillion.
Nustatyta, jog vaiky burnos higienos biklé yra
prasta (OHI-s=2,46). Lyginant sveiky vaiky burnos
higienos indeksus su nejgaliyjy, matyti, kad visose
amziaus grupése nejgaliyjy vaiky burnos higienos
buklé yra prasta ir nerodo ryskesnés tendencijos
geréti su amziumi, kaip paprastai bina sveikiems
vaikams (25).

2002-2003 metais paskelbti E. Kelbausko ir
bendraautoriy tyrimai, kuriuose dalyvavo at-
sitiktinés atrankos bddu parinkti 17-30 mety
amziaus jaunuoliai Kauno miesto karo prievolés
centre. Periodonto biklé buvo vertinama pagal
CPITN ir OHI-s indeksus. Periodonto ligy po-
Zymiy nustatyta 97,2 proc. tiriamuyjy. Remiantis
CPITN indekso duomenimis, 77,5 proc. Saukti-
niy kraujavo po danteny zondavimo, 62 proc.
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aptikta akmeny (7,8 proc. tirtyjy nustatyta
akmeny visuose Sestadaliuose), o 23 proc. tir-
tyjy aptiktos patologinés 4-5 mm gylio kiSenés,
[,8 proc. — 6 mm ir gilesnés periodonto kisenés.
Tik 17,5 proc. iStirty burnos Sestadaliy rasti svei-
ki. Sauktiniams, kuriy gera burnos higiena, statis-
tiskai patikimai CPITN indeksas nustatytas ma-
zesnis nei blogai valiusiems dantis (I lentelé). Tai
rodo, kad danty apnasos yra vienas pagrindiniy
periodonto ligy atsiradimo rizikos veiksniy. Tarp
tirty asmeny labiausiai paplites danty éduonis
ir apydancio audiniy ligos. Daugumos Saukti-
niy burnos higiena buvo patenkinama ir bloga.
Apydancio audiniy pazeidimo laipsnis tiesiogiai
priklauso nuo burnos higienos. Rikymas turi
neigiama jtaka periodonto buklei. Bloga burnos
higiena ir periodonto ligos yra labiau paplitusios
tarp kaime gyvenandiy jaunuoliy (7, 8).

S. Milciuvienés ir kt. 1999 metais atliktame
tyrime buvo vertinta 120 atsitiktinés atrankos
budu atrinkty jauny zmoniy (21-28 m.) burnos
buklé ir higienos jprociai. Periodonto biklé buvo
vertinama remiantis CPITN ir OHI-s indeksais.
Periodonto patologija diagnozuota 92,5 proc.
asmeny, i$ jy daugiausia sudaré danty akmenys —
65,8 proc. (CPITN kodas 2). Moterys geriau valé
dantis ir turéjo maziau danty akmeny: 74 proc.
vyry ir 59,09 proc. motery turéjo danty akmenuy.
Nustatyta, kad 10,8 proc. asmeny turi patologiniy
kiseniy, kuriy gylis 4-5 mm (kodas 3). Tik vienos
tirtos moters periodonto kiseniy gylis sieké 6 mm
ir daugiau (kodas 4). OHI-s indekso vidurkis 1,71+
0,12 (9).

1999-2000 metais J. Globiené atliko dides-
neés apimties tyrima, kurio tikslas buvo nustatyti
periodonto ligy (periodontito ir gingivito) papli-
tima tarp suaugusiy Lietuvos gyventojy. Tiriamajj
kontingenta sudaré | 364 stratifikuotos atrankos
badu parinkti 25—-64 mety Zmonés penkiuose
Lietuvos rajony centruose. Periodonto buklei
jvertinti buvo naudotas originalus klausimynas ir
CPITN indeksas. Gauti rezultatai: sergamumas
gingivitu ir periodontitu tarp Lietuvos rajony cen-
try gyventojy yra 95,7 proc., periodontitu sirgo
52,3 proc. vyry ir 37,6 proc. motery. 25 asmeny
(6 vyry ir 19 motery) periodontas buvo sveikas.
34 tiriamieji (22 vyrai ir 12 motery) buvo neteke
visy danty. Nagrinéjant rezultatus, nustatyta, kad
amzius, lytis ir iSsilavinimas turi jtakos periodonto
ligy paplitimui. 25-34 mety asmenys gingivitu sir-
go statistiskai patikimai dazniau negu kity amziaus
grupiy gyventojai. Tarp vyresnio amziaus gyven-
tojy gingivitas paplites maziau. Periodontitas daz-
niau diagnozuotas vyresniems pacientams: 35—44
mety amziaus grupéje 3| proc., 45-54 mety —
53 proc., vyresniems nei 55 mety — 57 proc. Mo-
terys Sia liga sirgo reciau nei vyrai. Aukstajj iSsi-
lavinima turintys asmenys dazniau sirgo gingivitu,
o periodontitu reciau negu turintys pradinj bei
vidurinj issilavinima (10).

2001 metais R. Skudutytés ir kt. atlikto pa-
nasaus tyrimo duomenimis, periodontito papli-
timas nustatytas 82 proc. (35 proc. CPITN ko-
das 3, 47 proc. CPITN kodas 4) 35-44 mety ir
95 proc. (20 proc. CPITN kodas 3 ir 75 proc.
CPITN kodas 4) 65—74 mety amziaus tirtyjy.
Sveikas periodontas nustatytas 5 proc. jaunes-
niy ir 0,4 proc. vyresniy tirtyjy (CPITN O visuo-
se Sestadaliuose). Bent viena 6 mm ir gilesné
periodonto kisené (CPITN kodas 4) zonduota
24 proc. jaunesniy ir 44 proc. vyresniy pacienty
SeStadaliy, o sveikas periodontas rastas atitinka-

Burnos higiena pagal OHI-s m CPITN (1,44 (0,74))

0 — puiki burnos higiena 12 02 (0,22)
0,1-1,29 — gera burnos higiena 88 0,6 (0,3)
[,3-3,0 — patenkinama burnos higiena 264 1,3 (0,6)
3,1-6,0 — bloga burnos higiena 249 2,0 (0,6)

I lentelé. CPITN pasiskirstymas pagal tirtyjy burnos higiena (8).

mai — 28 proc. ir 7 proc. burnos Sestadaliy. Be
to, rastas statistiSkai patikimas didesnis skaicius
giliy periodonto kiseniy pacientams, kuriy bloga
burnos higiena (I1).

J. Pauraité ir K. Sald@naité tyré pacienty, kurie
kreipési | KMU Profilaktinés ir vaiky stomatolo-
gijos klinikg 1997—-1999 metais, burnos higienos
ir apydancio bukle. Tirti 955 12-55 mety asme-
nys. Pacienty periodonto biklé buvo vertinama
Russell periodonto indeksu, gydymo poreikis re-
miantis CPITN, burnos higiena — OHl-s indeksais.
Tyrimo duomenimis, 50,8 proc. (485) pacienty
diagnozuotas gingivitas, 37,2 proc. (355) — pe-
riodontitas. Apydancio patologija skirtingai pa-
siskirsto amziaus grupése: 1224 mety grupéje
41,7 proc. (50) pacienty diagnozuotas gingivitas,
8,3 proc. (10) — periodontitas, 50 proc. (60) —
pakitimy nenustatyta, 25-34 mety pacienty
grupéje 75 proc. (225) sirgo gingivitu, 15 proc.
(45) — periodontitu, 10 proc. (30) — sveikas peri-
odontas. 35—44 mety amziaus grupéje 64,3 proc.
pacienty sirgo gingivitu, 33,3 proc. — periodonti-
tu, 2,4 proc. — sveikas periodontas. 45-54 mety
amziaus grupéje 25,5 proc. (65) sirgo gingivitu,
68,8 proc. (175) — periodontitu, 59 proc. (15) —
sveikas periodontas. 78 proc. (55) vyresniy nei 55
mety tirtyjy nustatytas periodontitas, 14,3 proc.
(10) gingivitas, 7,1 proc. (5) sveikas periodontas.
Remiantis tyrimo duomenimis, daromos isvados,
kad periodonto pakitimy paplitimas priklauso
nuo pacienty asmeninés burnos higienos bei nuo
pacienty amziaus (12).

J. ZUbienés ir bendraautoriy 2008 m. publi-
kuotame tyrime 93,3 proc. i§ 417 tyrime dalyva-
vusiy senyvo amziaus (65—72 mety) Kauno miesto
gyventojy buvo nustatyta periodonto patologija
ir reikéjo gydymo: 58,5 proc. pacienty rasta virs-
danteniniy ir podanteniniy konkrementy (CPITN
kodas 2), 22,5 proc. zonduojamos 4-5 mm gylio
periodonto kisenés (CPITN kodas 3), 6 mm ir
gilesnés periodonto kiSenés buvo zonduotos tik
0,2 proc. tirtyjy, 10,8 proc. bent viename tirtame
SeStadalyje neturéjo danty. Trims ketvirtadaliams
senyvo amziaus Kauno gyventojy nustatyta pa-
tenkinama, 7,8 proc. — bloga burnos higiena (26).
S. VySniauskaités 2009 metais publikuoto Kédainiy
miesto senyvo amziaus gyventojy tyrimo duome-
nimis, periodonto ligy paplitimas buvo 100 proc.,
minkstyjy apnasy ir konkrementy buvo rasta vi-
siems tirtiesiems (27).

Lietuvoje, deja, néra periodonto ligy tyrimy
valstybés mastu, todeél galime remtis tik regioni-
niy tyrimy duomenimis. IStirto regiono duome-
nys gali netiksliai atitikti visos Salies populiacijos
duomenis, taciau vis tiek suteikia informacijos.
Tyrimy, apimanciy kelis regionus (10, ), duo-
menys tikslesni ir patikimesni nei tyrimy, atlikty
su vienos klinikos ar miesto pacientais (12). Api-
bendrine Lietuvos periodonto paplitimo tyrimy
duomenis, matome, kad periodonto ligos ne-
vienodai pasiskirsto skirtingose amziaus grupeés:

35—44 mety amziaus grupéje periodontitas dia-
gnozuojamas beveik pusei tiriamuyjy ir net trims
ketvirtadaliams vyresniy nei 55 mety amziaus
pacienty. Danteny uzdegimu serga daugiau nei
pusé tirty vaiky ir jauny Zmoniy. Taip pat svarbu
atkreipti démesj, ar tiriamos kaimo, ar miesto
populiacijos, nes skiriasi tiriamyjy issilavinimas,
socialiné ir ekonominé padétis bei Zinios ir po-
ZiOris | burnos higiena ir sveikata.

Ir vaikams, ir suaugusiesiems nustatyta statistis-
kai patikima tiesioginé priklausomybé tarp blogos
burnos higienos ir periodonto ligy paplitimo. Ti-
kétina, kad vaikai, turintys prastus burnos higienos
igldzius, bus labiau linke | periodonto ligas kuomet
suaugs. Todél ypac svarbu jau vaikystéje ugdyti ge-
rus burnos higienos jgldzius. Tyrimy duomenimis,
vaiky, teigianciy, kad valo dantis reguliariai, burnos
higiena ne visada gera (5). Taigi, vaikus reikia moky-
ti ne tik reguliariai, bet ir taisyklingai valyti dantis, o
iki 7 mety amziaus dantis vaikams turi valyti tévai.
Palygine duomenis su kitomis Salimis, galime teigti,
kad Lietuvos mokiniai, kartu su Maltos ir Suomi-
jos vaikais, patenka tarp blogiausiai valanciy dantis.
Geriausi burnos higienos jgid%iai yra Sveicarijos,
Norvegijos, Svedijos mokiniy (21).

Pagal vaiky burnos higienos ir periodonto ba-
klés tyrimy duomenis, galima numatyti augancios
kartos periodonto buklés prognoze. Reikia pati-
kimy suaugusiy periodonto ligy paplitimo tyrimy,
kuriais remiantis galima bdty planuoti gydymo
paslaugy poreikj, gydytojy specialisty rengima,
kiekj, profilaktikos programas. Svarbu tyrimus
atlikti tinkama, vienoda metodika ir juos kartoti
periodiskai, kad bty galima matyti tendencijas
ir palyginti jy rezultatus. Periodonto ligy epide-
miologija yra svarbi burnos sveikatos apsaugos
sistemai ir turéty bati pagrindiné priemoné ana-
lizuojant burnos ligy gydymo poreikj, jvardijant
rizikos veiksnius, gerinant priezidros sistemos
programas, vertinant prieinamy paslaugy kokybe
ir kontrole. llgalaikiai, periodiskai pakartojami, is-
samUs periodonto ligy paplitimo tyrimai padéty
sekti periodonto ligy vystymosi tendencijas, gy-
dymo efektyvuma.

ISvados

|. Atlikta nedaug Lietuvos gyventojy periodonto
ligy paplitimo tyrimy, dar maziau yra tyrimy,
tinkamy palyginti su kity Saliy epidemiologiniais
tyrimais.

2. Tyrimuose daznai triksta epidemiologiskai
svarbios informacijos, todél daugelis jy nejtrau-
kiami | tarptautines tyrimy apzvalgas.

3. Skirtingos tyrimo metodikos apsunkina gauty
rezultaty palyginimo galimybes.

4. Lietuvoje atlikti regioniniai tyrimai gali nevisiskai
tiksliai atspindéti visos salies periodonto ligy pa-
plitima, dél skirtingo rizikos veiksniy ir socialiniy
bei ekonominiy veiksniy pasiskirstymo.

Literatdros sqrasas redakcijai Zinomas
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Nechirurginis periodonto ligy gydymas

Agné Razmieng, JUraté Zekoniené
Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto
Odontologijos institutas

Jau nuo 1960 m. yra Zinoma, kad
virs danteny ir po jomis esancio-
se danty apnasose gyvenantys
mikroorganizmai turi didZiausia
jtaka atsirasti ir progresuoti pe-
riodonto ligoms. Kad periodonto
audiniai gyty, batina pasalinti ar
bent jau sumazinti periopatogeny
kiek] periodonto kisenéje (I, 2).
Pagrindiniu periodonto ligy gydymu
yra laikomas konservatyvus, kitaip
nechirurginis, gydymas, kurio metu
yra Salinami ligos sukéléjai ir uzker-
tamas kelias naujam jy kaupimuisi.
Patogeniniy bakterijy pasalinimas is
periodonto kiSeniy duoda ilgalaikius
periodonto gijimo rezultatus (2).

Nechirurginio gydymo principai

Tai yra pradinis, daznai ir vienintelis, komplek-
sinio gydymo etapas, gydant periodonto liga ser-
gant] pacienta. Konservatyvaus gydymo tikslas
yra atkurti periodonto audiniy sveikata, pasalinti
uzdegima provokuojancius veiksnius, uzkirsti kelig
ligos atsinaujinimui. Gydymo metu atliekamos Sios
procediros:

[. |vertinama paciento burnos higienos ir peri-

odonto audiniy bukleé.

2. Stiprinama paciento motyvacija.

3. Mokoma taisyklingos kasdieninés individua-

lios burnos higienos.

4. Pagalinamos mink3tosios ir mineralizuotos

apnasos virs danteny ir po jomis.

5. Nulyginamas danty Sakny pavirsius.

6. Pasalinami vietiniai rizikos veiksniai.

Apnasy salinimas

Pagrindiniu krastinio periodonto ligas inici-
juojanciu rizikos veiksniu yra laikomos minksto-
sios apnasos, kuriose gyvena ir dauginasi pato-
geniniai mikroorganizmai. Danty akmenys arba
konkrementai danteny uzdegimo nesukelia,
taciau badami Siurkstds ir poréti sudaro palan-
kesnes salygas bakteriniy apnaso retencijai ir
augimui (2, 3). Tad, gydant periodonto ligas, bu-
tina pasalinti tiek minkstasias, tiek mineralizuo-
tas apnasas. Virs danteny ir po jomis esancias
apnasas bei bakterijy sankaupas galima pasalinti
naudojant:

* rankinius instrumentus;

* ultragarsinius instrumentus;

* garsinius instrumentus;

* osciliuojancius instrumentus;

* masininius instrumentus (deimantiniai graz-

teliai);
 kietyjy audiniy lazer;.

Minkstujy apnasy valymas nuo danty yra
gana paprasta proceddra. Danty akmenys yra
kietos konsistencijos ir tvirtai prisitvirting prie
danty ar protezy pavirsiaus, todél juos pasalinti
neretai yra sudétinga. Atlikta daug laborato-
riniy ir klinikiniy tyrimuy, vertinanciy skirtingy
priemoniy efektyvuma Salinant konkrementus.
Patvirtinta, kad nejmanoma visiskai $variai nu-
valyti danties Saknies pavirsiaus (3, 4). Kiety
apnasy pasalinimo kokybé priklauso nuo keleto
veiksniy:

* periodonto kiseniy gylio. Kuo didesnis
periodonto kiSenés zondavimo gylis, tuo
maziau pasalinama konkrementy (I lente-
l€) (3, 4).

* danty Sakny anatomijos ir jy pavirsiaus
ypatumy. Valant vienasaknius dantis, pa-
siekiamas geresnis rezultatas, palyginti su
daugiasakniais dantimis. Danty Sakny valyma
apsunkina sakny furkacijos, jvairds Sakny pa-
virsiaus nelygumai, emalio dariniai ant Sakny
pavirsiaus.

* gydytojo, atliekan¢io procedira, |gU-
dziy ir patirties. In vivo ir in vitro studi-
jos parodé, jog patyres periodontologas
efektyviau pasalina podanteninius kon-
krementus ir minkstasias apnasas nei
nepatyres gydytojas odontologas (4).
Manoma, kad tam jtakos turi ne tik ge-
resni gydytojo manualiniai jgidziai, bet ir
tai, jog jgude specialistai konkrementams
galinti ir Saknims nulyginti skiria mazdaug
[0—15 proc. daugiau laiko (4, 5).

* naudojamy instrumenty paruosimo. Kad
konkrementy Salinimas ir Sakny nulygini-
mas buty kuo efektyvesnis ir sutaupyty
laiko, naudojami instrumentai turi bdti
astrds. Instrumentai, turintys specifinius
islinkimus, mazas darbines dalis, padeda
pasiekti danty akmenis sunkiai prieinamo-
se srityse (3, 6).

Visos danty apnasy valymo priemonés turi
savo privalumy ir trakumy. Lyginant skirtingomis
metodikomis atliekama konkrementy ir minksty-
ju apnasy pasalinimo efektyvuma, nerasta jokio
akivaizdaus skirtumo (3, 4, 6, 7). Pastebéta, jog
ultragarsiniais instrumentais atliekamas konkre-
menty Salinimas ir Sakny nulyginimas, palyginti su
rankiniais instrumentais, sutaupo 20-50 proc.
laiko (6, 8). Pacientai pazymi, jog ultragarsiniai ins-

A

Danty pavirsius su
likusiais konkrementais
ir minksStosiomis
apnasomis

Kisenés

zondavimo
gylis

<3 mm 4-43 proc.
4—6 mm 15-38 proc.
>6 mm 19—66 proc.

I lentelé. Konkrementy pasalinimo efektyvumo
priklausomybé nuo periodonto kiSenés gylio (4)

trumentai sukelia maziau diskomforto procedtros
metu (9).

Naujosios technologijos

I$ naujausiy technologijy, bandomy jdiegti pe-
riodontologijoje, yra fotodinaminé terapija, lazerio
bei oro ir abrazijos panaudojimas mikrobinéms
apnasoms pasalinti. Nors Sie metodai naikina bak-
terijas, taciau néra placiai naudojami, nes kol kas
triksta klinikiniy tyrimy, patvirtinaciy jy efektyvu-
ma. Be to, jy taikyma riboja didelés eksploatacijos
iSlaidos (2).

IS visy periodontologijoje naudojamy laze-
rio rasiy Er:YAG lazeris tinkamiausias salinti
konkrementus, taciau jis néra efektyvesnis uz
Jprastinius rankinius ar ultragarsinius instru-
mentus (3). Naujausios jrenginyje |diegtos
technologijos drauge leidzia nustatyti ir podan-
teniniy konkrementy buvima, taciau tai neuzti-
krina visiSko konkrementy pasalinimo i$ sunkiai
pasiekiamy viety (2). Be to, lazerio naudojima
konkrementams ir apnasoms valyti mazina di-
delé jrenginio kaina.

Fotodinaminé terapija yra minimaliai invazyvi
procedira. Jos metu | periodonto kiSene jvedama
fotosensibilizuojanti medziaga (Sviesos jjautrinta
medziaga), kuri selektyviai kaupiasi periopato-
geny lastelése. Apsvietus tam tikro ilgio Sviesos
spinduliais, jvyksta oksidacijos reakcija, kurios
metu zdva bakterijy lastelés. Taciau kol kas tyri-
mai rodo, jog taikant §f metoda, yra pasalinama ne
daugiau kaip 1/3 periodonto kisenés patogeny ir
rezultatai yra trumpalaikiai (2). Todél reikia dau-
giau klinikiniy tyrimy fotodinaminés terapijos, gy-
dant periodontologinius pacientus, efektyvumui
patvirtinti (10, 11). »»
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<< Mazo abrazyvumo glicino milteliy naudo-
jimas valant podantenines apnasas oro ir abra-
zijos budu nezaloja periodonto audiniy, taciau
Zenkliai nesumazina periopatogeny kiekio pe-
riodonto kisenéje (12). Be to, Sis metodas ne-
tinkamas Salinti kietasias podantenines apnasas.
Minkstyjy podanteniniy apnasy valymas oro ir
abrazijos budu gali bUti naudingas palaikomo-
jo gydymo metu, esant negilioms periodonto
kisenéms (iki 5 mm). Taciau Sio metodo efek-
tyvumui patvirtinti batini iSsamds klinikiniai ty-
rimai (2, 13).

Danty sakny nulyginimas

Sios proceddros metu yra pasalinami like
konkrementai ir infekuotas cementas. Taip pat
sukuriamas lygus, kietas ir Svarus danties pavir-
Sius, prie kurio tvirtintysi sveiki periodonto au-
diniai. Pastebéta, jog pernelyg agresyvus danties
Saknies pavirsiaus apdorojimas salygoja cemento
sluoksnio plonéjima (galiausiai ir visiska neteki-
ma) ir kartu atsirandantj poprocedudrinj danty
jautruma (2). Todél pastaruoju metu vis dazniau
savoka ,,Saknies nulyginimas" kei¢iama | ,Saknies
nuvalyma” (angl. root debridement), kurio metu
vengiama danties struktdry pasalinimo. Klinikiniai
tyrimai parode, jog esant Svariam danties pavirsiui
Saknies Siurkstumas turi mazai jtakos periodonto
audiniy gijimui (8).

Vietiniy rizikos veiksniy pasalinimas

Karioziniai danty pazeidimai, netikslios dan-
ty restauracijos, blogai atstatyti kontaktai tarp
danty skatina minkstyjy apnasy kaupimasi, todél
atsiranda ir vystosi uzdegimas bei periodonto
audiniy destrukcija. Siekiant visisko audiniy su-
gijimo, bitina pasalinti visus vietinius veiksnius,
skatinancius patogeniniy bakterijy uzsilaikyma ir
dauginimasi (14).

Kompleksinis periodonto audiniy gydymas
gali uztrukti keleta ménesiy ar net mety, todél
kramtymo funkcijai atkurti, jei indikuotina, bdtina
pagaminti laikinus protezus. Laikini protezai ture-
ty bati kokybiski ir tiksliais krastais, netraumuoti
periodonto audiniy, neskatinti minkstyjy apnasy
kaupimosi.

Gijimas po konservatyvaus gydymo

Nors nejmanoma visiskai pasalinti apanasy
nuo Saknies pavirsiaus, po nechirurginio gydy-
mo stebimi klinikiniai periodonto audiniy gijimo
pozymiai: iSnyksta audiniy paraudimas ir edema
(patinimas), sumazéja periodonto kisenés zon-
davimo gylis, stebimas periodonto jungties atsi-
naujinimas, sumazeja kraujavimas po zondavimo.
Praéjus uzdegimui audiniuose, gali sumazéti ir
danty paslankumo laipsnis. Gydymo rezultatai
vertinami atliekant iSsamy periodonto audiniy
iStyrima tik praéjus 6—8 savaitéms po paskuti-
niy atlikty procediry. Jei periodonto kisenés
yra zonduojamos nepraéjus Siam laikotarpiui,
gaunami netikslds, nerodantys audiniy reakcijos |
gydyma, rezultatai.

Periodonto kiSené sumazéja dél 2 priezasciy
(I pav.):

I. Periodonto minkstyjy audiniy paburkimo
sumazéjimo, kuris kliniskai pasireiskia kaip
danteny recesija.

2. Periodonto audiniy prisitvirtinimo lygio atsista-
tymo (naujo jungiamojo audinio prisitvirtinimo
susiformavimo) periodonto kisenés dugne.

Periodonto kiSenés gylio sumazéjimas ir pe-

riodonto jungties atsistatymas po konservaty-
vaus gydymo labai priklauso nuo pradinio peri-
odonto kisenés gylio — kuo gilesné kisené, tuo
didesnio zondavimo gylio sumazéjimo galima
tikétis po gydymo (4, 15). Esant 4—6 mm gylio
periodonto kisenéms, galima tikétis vidutiniskai
I 'mm jos gylio sumazéjimo ir apie 0,5 mm pe-
riodonto audiniy lygio atsistatymo, o gilesniy
nei 7 mm kiSeniy atvejy atitinkamai apie 2 mm
ir I mm (16). Esant seklioms periodonto kise-
néms (<3 mm), po profesionalios burnos higie-
nos yra stebimas nedidelis periodonto jungties
netekimas (4, 15, 17). Manoma, kad jis jvyksta
gijimo metu persitvarkant alveolés keteros ko-
lageninéms skaiduloms. Pastebéta, jog vienasa-
kniy danty gydymo rezultatai yra geresni nei
daugiasakniy. Tai susije su daugiasakniy danty
Sakny anatominiais ypatumais, ypac tarpusakniy
sritimis (6).

Danteny_recesija yra konservatyvaus gydymo
gijimo rezultatas, kuris taip pat priklauso nuo pe-
riodonto kisenés gylio pries gydyma (2 lentelé) (4).
Lyginant rankiniais ir ultragarsiniais intrumentais
atlikta konkrementy Salinima ir Sakny nulyginima,
nepastebéta jokio skirtumo vertinant recesijos
dydj po gydymo (4).

Po nechirurginio periodonto gydymo procedd-
ry néra stebimas alveolés kaulo atsistatymas, jeigu
kaulo rezorbcija yra horizontalaus tipo (4). Kauliniy
defekty konservatyvus gydymas rodo apie 0,5 mm
kaulinio audinio atsistatyma alveolinés keteros vai-
nikinéje dalyje (18).

Naujausi moksliniai duomenys teigia, jog
nechirurginio gydymo rezultatai yra prastes-
ni rdkanciy pacienty, palyginti su nerdkanciais
(19, 20). Pastebéta, jog geresni konservatyvaus
gydymo rezultatai pasiekiami esant gerai as-
meninei burnos higienai (21). Norint pasiekti
geresniy gydymo rezultaty ir juos islaikyti ilga
laika, bUtina gera apnasy kontrolé (2, 14, 22).
Svarbu pasikartojancios, nuolatinés asmeninés
burnos higienos instrukcijos, parenkant indivi-
dualias danty valymo priemones, paciento re-
motyvacija.

Mikrobiologiniai poky¢iai

Atlikus profesionalios burnos higienos pro-
ceddras, periodonto kisenéje smarkiai sumazéja
Gr- bakterijy ir ilgainiui ja kolonizuoja Gr+ kokai.
Si mikroflora iglieka stabili iki 12-24 savaiciy, kol
patogeniai mikroorganizmai Vvél rekolonizuoja
periodonto kisene (16). Reguliarus minkstyjy ir
kietyjy apnasy valymas leidzia uzkirsti kelig perio-
patogeny naujam kaupimuisi ir dauginimuisi peri-
odonto kisenéje.

Antibakterinis gydymas

Nepaisant kruopstaus konkrementy S3ali-
nimo ir geros asmeninés burnos higienos, kai
kuriais atvejais stebimas tolimesnis periodonto
audiniy irimas. Manoma, jog tai susije su P. gin-
givalis, A. actinomycetemcomitans, T. forsythus is-
likimu periodonto kiSenéje. Jie keicia Zmogaus
imuninés sistemos atsaka | gydyma (23). Be to,
patogeniniai mikroorganizmai gali rekolonizuoti
periodonto kisenes i$ kity burnos sriciy (pvz.:
liezuvio nugarélés, tonziliy, Zandy gleivinés). To-
kiais atvejais po taikyto konservatyvaus gydymo
procediry yra naudingas papildomas antimi-
krobinis gydymas. Pastebéta, jog toks gydymas
duoda gery gijimo rezultaty ir puikiai tinka ne-
pasiduodanc¢iam konservatyvioms priemonéms

Periodonto kiSenés Danteny
pradinis gylis recesija
[=3 mm [ mm
4—6 mm 1,2 mm
>7 mm .9 mm

2 lentelé. Po konservatyvaus gydymo jvykusi
danteny recesija priklausomai nuo periodonto
kiSenés pradinio gylio

2 pav. Létiniu periodontitu serganti pacienté
pries konservatyvy gydyma

3 pav. Pacienté po atlikto nechirurginio perio-
donto gydymo

létiniam periodontitui bei agresyviam periodon-
titui gydyti (14, 24). Nustatyta, kad papildomai
skyrus antimikrobiniy preparaty, yra pasiekia-
mas 0,2-0,6 mm didesnis periodonto kiSeniy
gylio sumazéjimas ir 0,1-0,2 mm didesnis perio-
donto audiniy prisitvirtinimo lygio atsistatymas,
lyginant tik su konkrementy Salinimu ir Sakny
nulyginimu (16).

ISvados

Nechirurginis periodonto ligy gydymas iki Siol
yra efektyviausias ir pagrindinis periodonto ligy
gydymo metodas. Didziajai daliai periodontolo-
giniy pacienty konservatyvus gydymas padeda
pasiekti gery periodonto audiniy gijimo rezultaty
ir daugiau jokio papildomo gydymo nebereikia.
Tokiems pacientams toliau reikia nuolatinio palai-
komojo gydymo rezimo, kad kuo ilgiau islaikyty
stabilius rezultatus. Geriems gydymo rezultatams
yra bitina tinkama asmeniné paciento burnos
higiena. Jei po konservatyvaus gydymo islieka
>6 mm periodonto kisenés, dél galimo periodon-
to ligos tolimesnio progresavimo rekomenduoja-
mas periodonto chirurginis gydymas. Turintiems
islikusias gilias periodonto kiSenes pacientams,
kurie neiSmoksta palaikyti geros burnos higienos
ar tam neskiria pakankamai laiko, yra nemoty-
vuoti, taikomas tik nuolatinis mechaninis apnasy
salinimas. ®
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