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(54) Metodă de dezinfectare a canalului radicular 
     
(57) Rezumat:Rezuma t 

1                                                                                        2 
Invenţia se referă la medicină, şi anume la 

stomatologie, şi poate fi aplicată pentru 

dezinfectarea canalului radicular in tratamentul 

pulpitei şi periodontitei apicale. 

Metoda, conform invenţiei, constă în aceea 

că se izolează canalul de pătrundere a salivei, 

se irigă cu soluţie de 3% de hipoclorit de sodiu, 

se usucă, apoi în el se aplică albastru de 

toluidină sub formă de gel cu concentraţia de 

0,1 mg/ml, pe o perioadă de 12 min, ulterior 

se iradiază cu lumină LED cu lungimea de 

undă de 625635 nm, puterea de 23 W, 

timp de 3060 s, apoi canalul radicular se 

irigă cu apă distilată, se usucă şi se plombează. 

Revendicări: 1 
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(54) Method for disinfection of the root canal 

     
(57) Abstract: 

1                                                                                        2 
The invention relates to medicine, namely 

to dentistry, and may be used for disinfection 

of the root canal in the treatment of apical 

pulpitis and periodontitis. 

The method, according to the invention, 

consists in that it is isolated the canal from 

penetration of saliva, is irrigated with 3% 

sodium hypochlorite solution, is dried, then 

therein is applied toluidine blue in the form of 

gel with the concentration of 0.1 mg/ml, for 

12 min, then it is irradiated with LED light 

with the wavelength of 625635 nm, the 

power of 23 W, for 3060 s, then the root 

canal is irrigated with distilled water, is dried 

and is filled. 

Claims: 1 

 
 
(54) Метод дезинфекции корневого канала  

     
(57) Реферат: 

1                                                                                        2 
Изобретение относится к медицине, а 

именно к стоматологии, и может быть 

использовано для дезинфекции корневого 

канала при лечении апикального пульпита и 

периодонтита. 

Метод, согласно изобретению, состоит в 

том что изолируют канал от проникновения 

слюны, промывают  3%-ным раствором 

гипохлорита натрия, высушивают, затем 

вводят в него гель толуидиновый синий с 

концентрацией 0,1 мг/мл, на 12 мин, 

далее облучают светом LED с длиной 

волны 625635 нм, мощностью 23 Вт, в 

течение 3060 сек, затем корневой канал 

промывают дистиллированной водой, 

высушивают и пломбируют. 

П. формулы: 1 
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Descriere:Descriere 
 

Invenţia se referă la medicină, şi anume la stomatologie şi poate fi aplicată 
pentru dezinfectarea canalului radicular în tratamentul pulpitei şi periodontitei 
apicale. 5 

Este cunoscută metoda de distrugere a microorganismelor patogene şi 
condiţionat-patogene, care constă în prelucrarea zonei contaminate cu 
microorganisme concomitent cu un fotosensibilizator şi un fotocatalizator, 
compoziţia este menţinută o perioadă de timp necesară pentru a se lega in mod 
eficient cu celulele microbiene,  apoi zona se supune iradierii optice cu 10 
lungimea de undă corespunzătoare absorbţiei maxime a fotosensibilizatorului şi 
fotocatalizatorului şi o densitate de putere pentru activarea compoziţiei. In 
calitate de fotosensibilizator este folosită soluţia apoasă de albastru de metilen 
în concentraţie de 0,00025 0,0025% şi/sau verde de briliant în concentraţie 
de 0,000010,000125%, iar in calitate de fotocatalizator sunt folosite 15 
nanoparticule de dioxid de titan în concentraţie de 0,010,1%. Iradierea se 
efectuează cu lumină policromatică laser LED cu bandă largă, cu lungimea de 
undă de 390440 nm sau de 600670 nm cu puterea iradierii de 1550  
mW/cm2 şi expoziţia de 130 min [1]. 

Însă, această metodă, testată în condiţii in vitro, nu este eficientă în 20 
dezinfectarea  canalului radicular în cadrul tratamentului pulpitei şi 
periodontitei apicale, deoarece din cauza concentraţiei insuficiente a 
substanţelor fotosensibilizante (chiar şi aplicate concomitent cu 
fotocatalizatorul) şi a puterii reduse a iradierii nu se asigură distrugerea totală a 
microorganismelor prezente in canalul radicular, fapt care ulterior poate 25 
provoca exacerbarea pulpitei sau a periodontitei apicale. In plus, 
fotosensibilizatorul aplicat în cavitatea orală în concentraţii reduse este 
dezactivat de salivă.  

Este, de asemenea, cunoscută metoda de pregătire a canalului radicular 
pentru obturare, care constă în dilatarea canalului, introducerea in canal a unui  30 
fotosensibilizator în concentraţie de 56 M pentru 56 min şi iradierea cu un 
fascicul laser LED cu puterea de 0,51,0 W şi lungimea de undă de 662 nm 
incepând cu zona apicală, porţiunea mijlocie şi orificiile canalului radicular [2].  

Însă, această metodă presupune iradierea cu un fascicul laser LED cu putere 
mică ce nu asigură distrugerea tuturor microorganismelor, în special din 35 
microcanalele laterale adiacente, fapt care poate cauza complicaţii. Metoda este  
dificilă în aplicare, necesită mult timp pentru realizare, din care cauză provoacă 
disconfortul pacientului in timpul tratamentului.  

Problema pe care o rezolvă prezenta invenţie este elaborarea unei metode 
eficiente de dezinfectare a canalului radicular, majorarea efectului bactericid, 40 
prevenirea complicaţiilor, reducerea disconfortului pacientului în timpul 
tratamentului. 

Esenţa invenţiei constă în aceea că se izolează  canalul de pătrunderea 
salivei, se irigă cu soluţie de 3% de hipoclorit de sodiu, se usucă, apoi în el se 
aplică albastru de toluidină sub formă de gel cu concentraţia de 0,1 mg/ml, pe o 45 
perioadă de 12 min, ulterior se iradiază cu lumină LED cu lungimea de undă 
de 625635 nm, puterea de 23 W, timp de 3060 s, apoi canalul radicular 
se irigă cu apă distilată, se usucă şi se plombează.  

Metoda propusă asigură dezinfectarea eficientă a canalului radicular, fapt 
care stopează propagarea infecţiei odontogene în ţesuturile periapicale, previne 50 
apariţia complicaţiilor.   

Gelul de albastru de toluidină cu viscozitate redusă, utilizat în calitate de 
fotosensibilizator, se introduce cu uşurinţă şi pătrunde până în zona apicală, nu 
se prelinge din canalul radicular, este inofensiv pentru ţesuturile periapicale. 
Fotosensibilizatorul are capacitatea de a penetra rapid membrana celulară a 55 
microorganismelor, astfel perioada de timp necesară pentru a se lega in mod 
eficient cu celulele microbiene constituie maximum 12 min, fapt care 
permite reducerea duratei şedinţei de tratament. Iradierea cu lumină LED se 
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efectuează cu lungimea de undă corespunzătoare absorbţiei maxime a 
fotosensibilizatorului (625635 nm) şi o densitate de putere suficientă pentru 
activarea lui. In urma iradierii se declanşează reacţii fotochimice, având ca 
rezultat formarea de oxigen atomic şi radicali liberi care induc distrugerea 
microorganismelor amplasate nu numai în interiorul canalului radicular, dar şi 5 
a celor persistente în profunzimea reţelei de microcanale laterale adiacente. 
Puterea de 2,03,0 W a LED-ului asigură producerea unui efect bactericid 
momentan. Ghidul optic, avand forma care repetă configuraţia canalului 
radicular, asigură propagarea luminii nu doar la vârf, dar şi pe întreaga lungime 
a lui, uniform la o distanţă de 5 mm de la suprafaţa ghidului şi iradierea 10 
efectivă a zonei apicale, fără a o trauma. Dispozitivul dat produce vibraţii ce 
majorează gradul de contactare a fotosensibilizatorului cu ghidul optic şi 
optimizează difuzia fotosensibilizatorului în microcanalul radicular, asigură 
înlăturarea mai rapidă a microorganismelor şi previne formarea bulelor de aer.  

Zona efectului citotoxic al oxigenului singlet nu depăşeşte 0,02 µm, iar 15 
durata de acţiune în sistemele biologice este mai mică de 0,04 ms, prin urmare, 
este exclusă eventualitatea distrugerii ţesuturilor periapicale.  

Prin urmare, eficacitatea înaltă a metodei propuse şi obţinerea efectului de 
dezinfectare rapidă a canalului radicular asigură prevenirea exacerbărilor şi a 
complicaţiilor pulpitelor şi periodontitelor apicale.   20 

Metoda revendicată este simplă şi rapidă în realizare, nu provoacă lezarea 
ţesuturilor cavităţii orale, durere sau disconfort pacientului în timpul 
tratamentului. 

Rezultatul tehnic constă în majorarea eficacităţii tratamentului pulpitelor şi 
periodontitelor apicale, majorarea efectului bactericid, prevenirea apariţiei 25 
complicaţiilor, reducerea duratei şedinţei curative, lipsa durerii şi a 
disconfortului pacientului in timpul tratamentului.  

Metoda de dezinfectare a canalelor radiculare se realizează în modul 
următor: se izolează  canalul de pătrunderea salivei, se irigă cu soluţie de 3% 
de hipoclorit de sodiu, se usucă, apoi în el se aplică albastru de toluidină sub 30 
formă de gel cu concentraţia de 0,1 mg/ml, pe o perioadă de 12 min, ulterior 
se iradiază cu lumină LED cu lungimea de undă de 625635 nm, puterea de 
23 W, timp de 3060 s, apoi canalul radicular se irigă cu apă distilată, se 
usucă şi se plombează. 

În cazul priodontitei apicale se iradiază mucoasa cavităţii orale la nivelul 35 
proiecţiei apexului radicular.  

Exemplul 1 
Pacientul C., 18 ani.  Diagnosticul: pulpită cronică fibroasă în 2.6. 

Tratamentul pulpitei a fost efectuat după metoda descrisă. Canalul radicular a 
fost obturat, iar defectul coronar a fost restabilit cu material compozit 40 
nanohibrid. Pacientul a suportat bine şedinţa de tratament, fără a manifesta 
semne de disconfort în decursul ei. După 1 an de la efectuarea tratamentului, 
semne de inflamare, iritare a pulpei sau periodonţiului nu s-au depistat. Pe 
radiogramă nu se determină semne de resorbţie a ţesutului osos din zona 
periapicală. 45 

Exemplul 2  
Pacienta M., 16 ani. Diagnosticul: periodontită granulantă în 4.6. 

Tratamentul periodontitei a fost efectuat după metoda descrisă. Canalul 
radicular a fost obturat cu siler şi gutapercă, iar defectul coronar a fost restabilit 
cu material compozit nanohibrid. Copilul a suportat bine şedinţa de tratament. 50 
După 8 luni de la efectuarea tratamentului, semne de inflamare, iritare a 
ţesuturilor nu s-au depistat. Semne de resorbţie a canalului radicular şi a 
ţesutului osos din zona periapicală nu s-au depistat. 

Metoda propusă a fost aplicată pentru tratamentul pulpitelor şi 
periodontitelor la 69 copii şi tineri în cadrul Catedrei Chirurgie O.M.F. 55 
Pediatrică, Pedodonţie şi Ortodonţie, USMF ”Nicolae Testemiţanu”. 
Rezultatele sunt pozitive: eficienţa dezinfectării canalelor radiculare depăşeşte 
de 6 ori rezultatele obţinute la lotul martor. Obturaţiile sunt prezente, fără 
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semne de inflamare şi iritare a pulpei dentare şi a periodonţiului, precum şi fără 
distrucţie a ţesutului osos din zona periapicală şi furcaţiei. În perioada de 
observaţie de la 1 până la 2 ani, nu s-au înregistrat complicaţii şi efecte 
secundare.  

 5 
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(57) Revendicări:Revendic ări 
 

Metodă de dezinfectare a canalului radicular care constă în aceea că se 
izolează  canalul de pătrunderea salivei, se irigă cu soluţie de 3% de hipoclorit 
de sodiu, se usucă, apoi în el se aplică albastru de toluidină sub formă de gel cu 
concentraţia de 0,1 mg/ml, pe o perioadă de 12 min, ulterior se iradiază cu 
lumină LED cu lungimea de undă de 625635 nm, puterea de 23 W, timp 
de 3060 s, apoi canalul radicular se irigă cu apă distilată, se usucă şi se 
plombează.  
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