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Modelele actuale de sanatate orala la nivel mondial si regional reflecta in
mare masura profiluri de risc distincte intre tari, legate de stilul de viata, conditiile de
trai si punerea in aplicare a masurilor preventive, sistemele de sanatate orala
preventive. Rolul semnificativ al factorilor social-comportamentali si de mediu in
bolile orale si in sanatatea orala a fost demonstrat in numeroase studii
epidemiologice. Cele mai importante boli netransmisibile (NCD) - bolile
cardiovasculare, sressul cronic, diabetul, cancerul si boala pulmonara obstructiva
cronica - au factori de risc comuni cu bolile cavitatii orale. Corelatia puternica dintre
mai multe boli orale si bolile cronice netransmisibile (NCD) este in primul rand,
rezultatul factorilor de risc comuni. Boala parodontala severa, de exemplu, este
asociata cu diabetul si a fost considerata a sasea complicatie a diabetului. Avand in
vedere amploarea problemelor de sanatate, bolile orale reprezinta o problema
majora de sanatate publica in toate regiunile lumii. Impactul lor asupra indivizilor si
comunitatilor prin durere si suferinta, afectarea functiilor si reducerea calitatii vietii
este considerabil. La nivel mondial, cea mai mare povara a bolilor orale revine
grupurilor de populatie defavorizate si sarace. In mai multe tari industrializate exista
tendinte pozitive in ceea ce priveste reducerea afectiunilor orale, precum cariile

dentare Tn randul copiilor si a pierderilor de dinti in randul adultilor.

Tindnd cont de rezolutia privind sanatatea orala a OMS din 2021,
imbunatatirea sanatatii orale ca parte a agendei de acoperire universala a sanatatii
pana in 2030, rezultatele acestei teze pot fi utile pentru identificarea celor mai
eficiente mijloace si metode de promovare a sanatatii orale in grupul tintd roménesc

si de asemenea, pentru dezvoltarea unui program national de sanatate orala.

Rezultatele acestei teze de doctorat au fost publicate in 2022 si 2023 in
reviste internationale indexate ISI: Diagnostics (IF-3,6) Healthcare( IF-2.8), and

Materials (IF-3,4 )cu un factor de impact cumulat de IF -9,8.

Cuvinte cheie: sanatate orala, sanatate generald, boala parodontala,

biomarkeri salivary, capacitate antioxidanta totala, pH salivar, stress.



Sanatatea orala este legata de starea generala de sanatate, mortalitate si
morbiditate. Relatia bidirectionala dintre boala parodontala si diabetul de tip 2 este
bine stabilita prin studii stiintifice. Bolile cronice progresive, cum ar fi boala
parodontala si alte boli netransmisibile, elibereaza mediatori inflamatori in circulatie
si exacerbeaza inflamatia sistemica. Aceasta cale inflamatorie comuna este
considerata a fi o asociere intre boala parodontala si unele boli sistemice, inclusiv
bolile cardiovasculare, artrita reumatoida, boala Alzheimer si boala Parkinson.
Aspirarea bacteriilor orale provoaca pneumonie, in special la pacientii spitalizati si la
adultii in varsta. Daca caria dentara sau boala parodontala nu este tratata, bacteriile
orale pot patrunde in fluxul sanguin, ducand la septicemie. Prin urmare, promovarea
sanatatii orale poate imbunatati atat sanatatea orala cat si cea sistemica. De
asemenea, stresul este acum recunoscut ca un factor premorbid universal asociat cu
multi factori de risc pentru diferite boli cronice. Stresul acut poate induce un raspuns
adaptativ al individului la solicitarile mediului. Cu toate acestea, stresul cronic,
excesiv, are un impact negativ cumulativ asupra rezultatelor in materie de sanatate
prin "sarcina alostatica". Astfel, monitorizarea nivelurilor cuantificate ale mediatorilor
de stres pe termen lung ar oferi o oportunitate pentru prevenirea sau interventia
timpurie a bolilor cronice legate de stres. Stresul poate conduce la probleme de
sanatate atat fizicd cat si psihologica. Stresul cronic, poate duce la consecinte
negative si poate afecta sistemul imunitar, cardiovascular, neuroendocrin si sistemul
nervos central. In special, stresul cronic poate avea un impact grav din cauza
nivelurilor ridicate sustinute de substante chimice eliberate in cadrul raspunsului
"lupta sau fugi", care implica eliberarea de glucocorticoizi de catre sistemul
endocrine. Secretia de cortizol ca raspuns la stresul biochimic contribuie la afectarea
axei hipotalamo-hipofizo-suprarenale (HPA) asupra evenimentelor de sanatate si a
cognitiei. Concentratia nivelurilor de cortizol salivar se coreleaza cu activitatea axei
hipotalamo-hipofizo-suprarenale (HPA) (Ryan, Booth, Spathis, Spathis, Spathis,
Mollart si Clow, 2016). Dereglarea axei hipotalamo-hipofizo-suprarenale
caracterizeaza multe boli predominante in copilarie. Autismul, depresia si tulburarea
de stres post-traumatic sunt exemple de patologii cu modificari raportate in
masuratorile cortizolului salivar la populatile pediatrice (Putnam et al., 2012). La
copii, cortizolul salivar este un biomarker semnificativ pentru identificarea timpurie a
factorilor de risc legati de bolile autoimune, bolile cardiovasculare si sindromul
metabolic (Jessop & Turner-Cobb, 2008) (Cozma et al., 2017; Keil, 2012).



Scopul principal al tezei este de a evalua influenta si legatura sanatatii orale
cu afectiunile sistemice ale pacientilor. In acest sens teza are doua directii de

cercetare care converg:

- prima directie de cercetare urmareste conexiunile subtile ale profilul
pacientului parodontal din Romania (varsta, aspecte demografice, factori de risc

asociati si afectiuni sistemice prezente).

- a doua directie de cercetare vizeaza identificarea modificarilor markerilor
salivary influentati de stress la un lot de studenti aflati in perioada examenelor

(evaluarea pH-ului salivar si Capacitatii Antioxidante Totale (TAC) in conditii de stres)
Teza este impartitd in doua sectiuni partea generala si partea speciala:

Partea generala care prezinta stadiul actual de cunoastere, recomandarile
OMS si rezolutia cu privire la integrarea sanatatii orale in contextul sanatatii generale
si a bolilor cronice netransmisibile (NCD). Abordarea multidisciplinara a bolilor orale
si depistarea precoce a acestora, prin utilizarea markerilor salivari, identificarea
precoce a factorilor de risc comuni afectiunilor orale si generale. Efectuarea unor
masuratori amanuntite a dovezilor privind legatura dintre bolile orale si bolile
netransmisibile (NCD) are o relevanta semnificativa in orientarea si influentarea
deciziilor in domeniul sanatatii publice. Prin urmare, aceasta teza se straduieste sa
intreprinda o analiza cuprinzatoare pentru a evalua robustetea estimarilor tematice-
analitice care stabilesc legaturi intre bolile orale si bolile sistemice, subliniind relatia
bidirectionald a acestora. in plus, obiectivul nostru este de a investiga daca
cercetarile viitoare au potentialul de a remodela programele de prevenire a sanatatii,
recunoscand importanta comorbiditatilor si a factorilor de mediu in cadrul populatiei.
In acest context, tema centrald a tezei urmareste daca rezultatele privind populatia
din Romania se aliniaza cu un studiu recent (Botelho J et al. - 2022) care a
evidentiat asocieri puternice intre 28 de boli netransmisibile (NCD), inclusiv cinci

tipuri de cancer.

Sectiunea speciala a tezei va investiga cele doua directii de cercetare prin
abordari si analize specifice care se structureaza in 4 studii si prin care corelam

rezultatele specifice populatiei din Roméania cu rezultatele cercetarilor internationale.



Partea speciala a tezei este structurata in 4 studii:

- Studiul 1 - Explorarea legaturii dintre sanatatea orala, boala parodontala,
fumat si bolile sistemice la populatia din Roméania.

- Studiul 2 — Identificarea Capacitatii Antioxidante Totale (TAC) a salivei in
conditii de stress.

- Studiul 3 - Evaluarea modificarilor pH-ului salivar in conditii de stres.

- Studiul 4 - Corelatia dintre pH-ul salivar si TAC in randul studentilor

stomatologi aflati in diferite conditii de stress.

Studiul 1 este un studiul care lipseste ca date epidemiologice pentru
Romania. Scopul studiului este acela de a intelege simptomatologia bolilor
parodontale in contextul caracteristicilor populatiei roméanesti si de a stabili gradul de
corelatie cu diverse afectiuni sistemice boli cronice clasate ca boli netransmisibile
(NCD). Exista estimari ca boala parodontala afecteaza 10% din populatia globului,
deci impactul pe sistemul de sanatate si pe calitatea vietii este foarte mare. Cu toate
acestea, odatd cu cresterea sperantei de viata, existd o populatie geriatrica in
crestere care va avea nevoie de tratamente orale, in special pentru bolile
parodontale. Fumatul a fost in mod constant legat de boala parodontala si de
pierderea dintilor. Numeroase studii au demonstrat ca fumatul de tigari, care expune
indivizii la o0 gama larga de toxine, este un factor de risc semnificativ pentru diverse
probleme de sanatate, inclusive bolile cardiovasculare, cancerul si bolile cronice
asociate.

Studiului 1 este un studiu corelational, comparativ si transversal si ipotezele
sunt ca: Exista diferente intre frecventa fumatului si gravitatea bolii parodontale si ca
Exista o corelatie intre comorbiditatile (intelese ca afectiuni sistemice) si nivelul de
severitate al diagnosticelor parodontale. Validitate: Pentru itemii masurati din fisa
Berna, a fost creat un total global. Acesta are un coeficient alfa al lui Cronbach de
0,75, ceea ce indica o fiabilitate a scalei de la sub la niveluri acceptabile. Un grup de
242 pacienti diagnosticati cu diferite forme de boala parodontala (conform noilor
ghiduri de parodontologie), au fost evaluti clinic conform cu fisa on-line Berna si cu
un chestionar de sanatate generala si de factori de risc ( fumatul).

Rezultatele au aratat ca in ceea ce priveste varsta pacientilor/boala

parodontala, Corelatia Spearman Rho demonstreaza ca:



-exista o relatie pozitiva semnificativa intre media varstei si valoarea medie a
adancimii de sondare (item din diagrama parodontala) Rho (238) = 0,182, p <.01.
Acelasi lucru este valabil si pentru diagnosticul total, cu o asociere pozitiva
semnificativa intre varsta si totalul la diagnostic Rho (238) = 0,360, p <.001,

-cu o semnificativa asociere pozitiva semnificativa intre varsta si gradul de
diagnosticare de Rho (238) = 0,183, p< 01, si

-0 asociere semnificativ pozitiva intre varsta si stadiul de diagnostic Rho (238)
= 0,467, p < 0,001.

-in ceea ce priveste varsta si afectiunile somatice, din nou se poate observa o
asociere pozitiva semnificativa intre cele doua variabile Rho (238) = 0,443, p<0,001.

Cu alte cuvinte, observam ca, cu céat pacientii sunt mai in varsta, cu cat
adancimea de sondare este mai mare, cu atat mai mare este gravitatea
diagnosticului atat global cat si luat in functie de grad si stadiu, si mai mare este
frecventa afectuinilor somatice. (a se vedea tabelul 9).

Exista si o asociere pozitiva semnificativa intre frecventa de boala sistemica si
severitatea diagnosticului luat in total, Rho (242) = 0,151, p < 0,05, si luat ca stadiu,
Rho (242) = 0,199, p < 0,01. Astfel, putem observa ca, pe masura ce severitatea
diagnosticului creste, pacientul prezinta mai multe comorbiditati (fig. 5). Dupa cum se
observa in figura 5, exista o corelatie intre prezenta afectiunilor sistemice, in special
a bolilor cardiovasculare, si prezenta factorilor locali, si anume placa dentara, tartrul,
inghesuiala dentara si restaurari dentare inadecvate.

In ceea ce priveste fumatul ca factor de risc asociat bolii parodontale analiza
post-hoc Hochberg GT2 indica faptul ca grupul de nefumatori are o severitate a
diagnosticului semnificativ din punct de vedere statistic mai mica (Mdif = -,81, p=
0,01), cu o dimensiune puternica a efectului (Cohen's d = 0,73). Grupul care
fumeaza mai putin de 10 tigari pe zi are, de asemenea, o severitate a diagnosticului
semnificativ mai mica decéat grupul care fumeaza 10-20 de tigari pe zi (Mdif = -1. 13,
p<.01), cu o marime a efectului puternica (Cohen's d = .79). Grupul care fumeaza
mai putin de 10 tigari pe zi are, de asemenea, o nivel de severitate a diagnosticului
semnificativ din punct de vedere statistic mai scazut decéat grupul care fumeaza mai
mult de 20 de tigari pe zi (Mdif = -1,5, p <.001), cu un efect foarte puternic marime a
efectului (Cohen's d = 1,1). Pentru restul comparatiilor, nu s-a inregistrat nicio
semnificatie statisticd s-au observat diferente semnificative din punct de vedere

statistic. Astfel, pe baza unei analize ANOVA simple, am putem considera ca



nefumatorii au o severitate mai mica in functie de gradul si stadiul de diagnostic
decat cei care fumeaza mai mult de 20 de tigari pe zi.

Concluziile acestui studiu epidemiologic arata ca: varsta, fumatul si bolile sistemice
sunt corelate cu boala parodontala si la pacientii romani, subliniind necesitatea unei
puternice abordari interdisciplinare. Prin abordarea acestor factori si prin incurajarea
cooperarii intre profesionistii din domeniul sanatatii, putem imbunatati gestionarea si
prevenirea bolii parodontale, imbunatatind, in cele din urma, sanatatea generala
orala si sistemica a pacientilor.

Dovezile emergente sugereaza ca infectiile orale pot fi legate de diverse boli
sistemice, desi mecanismele exacte care stau la baza acestor conexiuni nu sunt
inca pe deplin intelese. Pentru a face mai multa luminad Tn aceasta privinta, sunt
necesare studii de interventie randomizate mai mari si pe termen lung. Aceste

constatari comporta implicatii importante pentru evaluarea, planificarea si tratarea

Studiul 2 al tezei urmareste identificare a TAC salivar la un grup de studenti
aflati in conditii de stress in perioada examenelor academic. Stresul oxidativ se
refera la intreruperea intre generarea de specii reactive de oxigen (ROS) si
capacitatea organismului de a contracara acestora cu antioxidanti. Acest
dezechilibru in cadrul corpului uman reprezinta un risc notabil un factor de risc care
contribuie in mod semnificativ la dezvoltarea de boli netransmisibile bolilor
netransmisibile (169). Capacitatea antioxidanta totala (TAC), definita ca fiind molii de
oxidanti neutralizati de un litru de solutie, este un biomarker care masoara
capacitatea potentialul antioxidant al fluidelor din organism (170). In ultimii ani s-a
produs o schimbare de orientare in randul clinicienilor si cercetétorilor céatre
recunoasterea importanta capacitatii antioxidante a salivei ca o linie de apéarare
cruciald impotriva bolilor degenerative cronice. Saliva, cu compozitia sa unica si
proprietati, a castigat recunoastere pentru rolul sau potential in protejarea impotriva
efectele daunatoare ale stresului oxidativ. intelegerea si valorificarea capacitatea
antioxidanta a salivei ar putea oferi cai promitatoare pentru prevenirea terapia bolilor
degenerative cronice (171). Pentru a analiza acest aspect important pentru
sanatatea orala am urmarit TAC salivar la un grup de studentii la Facultatea de
Medicina Dentara, care sunt supusi constant la perioade de stress si care din punct

de vedere al varstei si conditilor de viata/ varsta sunt un grup omogen de lucru.



Anxietatea legata de teste cuprinde emoatiile si tulburarile emotionale specifice si
fiziologice, evocate de stimulul de testare si include raspunsurile de componenta
cognitive (de exemplu, ingrijorarea) si componente emotionale si fiziologice de
excitare (de exemplu, excitare emotionald) (177). Indicele Spielberger State-Trait
Anxiety Inventory (STAI) a fost creat de Spielberger et al. in 1970 pentru a evalua
nivelurile de anxietate pe baza atat pe stari temporare, céat si pe trasaturi durabile.
Masurarea starii evalueaza nivelurile de anxietate din momentul prezent ale unui
individ, cerandu-i acestuia sa evalueze intensitatea sentimentelor lor pe o scara de
patru puncte, de la "deloc" la "foarte mult". Pe de alta parte, masurarea anxietatii
caracteristice exploreaza modul in care indivizii, in general, experimenteaza
anxietatea, evaluandu-se pe o scara de patru puncte de la "aproape niciodata" la
"aproape intotdeauna" (178) Rezultatele studiului au demonstrate corelatii intre
conditiile de stress ale persoanelor (STAI chestionar), comorbiditati ( boli sistemice)
si factori de risc asociat (Fumatul). Un numar de 80 de studenti de anul 5 de la
Facultatea de Medicina Dentara din UMFTVB care au acceptat sa participle la
studiul au completat Chestionarului STAI de evaluare a stresului n timpul
examenelor, chestionarul de sanatate sistemica si fumatul ca factor de risc, au
colectat in eprubete 3ml de saliva in timpul examenelor (in 2023). Studentii cu varsta
cuprinsa intre 20 si 53 ani si o varsta medie a fost de M = 23,62 (+4,19). Rezultatele
corelatiei Pearson arata un rezultat negativ semnificativ din punct de vedere statistic
dintre testul STAI si TAC in timpul perioadei fara stres (- 0,02**, N=80, p<0,01). in
plus, o corelatie semnificativa de 0,02 (N=80, p<0,05) este observata intre starea de
boalad acuta/ cronica si STAI in timpul perioada de examinare. Rezultatele acestui
studiu arata o corelatie pozitivd semnificativa intre cantitatea de tutun consumata si
scorul total STAI in perioada fara stres (0,03**, N=80), dupa cum se arata in
tabelul15. Tn plus, existd o corelatie negativa semnificativa din punct de vedere
statistic intre TAC fara stres si STAI total fara stres (-0,02*, N=80), precum si ca si
STAI total de stres (-0,02*, N=80).

In concluzie acest studiul bazat pe testul STAI si inregistrarile TAC, sugereaza
aparitia unor modificari ale capacitatii antioxidante a salivei in conditii de diferite
conditii de stres. Studentii la medicind dentara au prezentat un nivel mai ridicat de
stress Tnainte de evaluarile academice in comparatie cu perioada fara stres din

timpul studiului. Deoarece stresul ramane o preocupare chiar si dupa absolvire,



aceste constatari pot ajuta la atenuarea impactului stresului in timpul tranzitiei la
viata profesionala. Sunt justificate cercetari suplimentare pe esantioane mai mari de
studenti pentru a obtine mai multe informatii specific date mai specifice privind
biomarkerii salivari legati de stres. Astfel de studii ar oferi o mai profunda intelegere

a utilitatii practice a interpretarii acestor biomarkeri (195).

Studiul 3 al tezei urmareste modificarea pH-ului salivar in functie de conditiile
de stress. Deoarece pH-ul salivar este reglat de sistemul simpatic si parasimpatic
nervos; poate servi ca biomarker de stres(177). Stresul este o parte inerenta a vietii
umane si impregneaza aproape fiecare experienta umana. intalnirile stresante,
precum si starea psihologica a unei persoane reactiile psihologice ale unei persoane
la acestea, activeaza axa hipotalamo-hipofizo-adrenocorticala (HPA) a sistemului
nervos simpatic, ceea ce duce la secretia unor niveluri excesive de hormoni de stres,
in special cortizol si catecolamine. Recent, nivelul pH-ului din saliva a fost sugerat ca
un posibil biomarker util si ieftin care indica nivelurile de stres psihologic (206). pH-ul
salivar sau gradul sau de aciditate salivara mentine elemental morfologice orale intr-
o stare de echilibrul dintre care (pH = 7) este necesar pentru functionarea optima a
diferitelor componentelor (207). O scadere a pH-ului oral poate fi responsabila de
dereglarea altor biomarkeri ai stresului salivar, cum ar fi cortizolul (208), IgA(209) si
alfa-amilaza salivara. Prin urmare, pH-ul poate fi un antecedent al stresului indus de
dereglarea nivelurilor componentelor salivare masurate anterior, ca biomarkeri ai
stresului. Tn plus, s-a constatat ca pH-ul salivar reflectd in mod fiabil pH-ul cutanat
sau urinar. Prin urmare, utilizarea pH-ului salivar ca biomarker de stres poate fi un
raspuns la nevoia de a stabili metode neinvazive si fezabile pentru a masurarea

indicatorilor fiziologici ai stresului.

Scopul prezentului studiu a fost de a determina daca pH-ul salivar poate fi un
biomarker al stresului, folosind examene stresante din timpul activitatii academice.
Mai exact, pe baza modelului cognitiv al stresului determinat, studiul a incercat sa

determine:

1. Relatiile dintre evaluarile de provocare si amenintare, stresul experimentat si

anxietatea de testare, precum si nivelurile de pH;

2. Valoarea predictiva a pH-ului in functie de nivelul stresului



Rezultatele studiului demonstreaza ca prin compararea rezultatelor obtinute
intre cele doua masuratori de pH, ( pH —ul de stress/nonstres) se observa ca, in
general, valorile medii nu au suferit modificari semnificative. Mai exact, in timpul
perioadei fara stres, valoarea medie a pH-ului inregistrata a fost de 6,73, in timp ce
in timpul perioadei de stres, valoarea medie a pH-ului a fost 6,58, dupa cum se arata
in tabelul 16. In schimb Rezultatele corelatiei Pearson aratd o corelatie
semnificativa din punct de vedere statistic de 0,02 (N=80, p<0,05) observata intre
starea de boala acuta/ cronica si STAI in timpul perioadei de examinare. Exista, de
asemenea, o corelatie pozitiva semnificativa din punct de vedere statistic intre
prezenta bolii acute sau cronice si nivelul pH-ului 0,03**(N=80), p<0,01 in timpul
perioadei de examinare, precum si cu administrarea oricarei forme de tratamentului
0,04**(N=80), p<0,01(Tabelul 17). Rezultatele cercetarii aratd o corelatie pozitiva
semnificativa de asemenea, intre cantitatea de tutun consumata si scorul total STAI
in timpul perioadei fara stress perioada (0,03**, N=80), dupa cum se arata in tabelul

18. Pentru toate analizele, s-a utilizat p < 0,05 pentru a evalua diferentele generale.

Rezultatele prezentei cercetari sunt in concordanta cu constatarile din alte
studii care evidentiaza relatia doza-raspuns intre nivelul de stresului resimtit si pH-ul
salivar: pe masura ce nivelul de stres al participantilor a crescut, pH-ul nivelurile de
stres a scazut. Mai mult, nivelurile de stres a scazut si nivelurile de pH au crescut in

timpul perioadei de relaxare (in afara examenelor) (195,222).

Studiul 4 al tezei urmareste corelatia dintre pH-ul salivar si TAC in randul
studentilor stomatologi aflati in diferite conditii de stress. Acest studiu porneste de la
IPOTEZELE ca:

1. Exista diferente semnificative intre nivelurile TAC si PH inainte de expunere
la un factor de stres.

2. Preconizam ca atat nivelurile de PH, céat si cele de TAC scad in urma
expunerii la un factor de stres.

3. Reactia fiziologicd a TAC si PH este corelatd pozitiv cu o autoperceptia
individului cu privire la starea de anxietate in anticiparea unei situatii potential
anxioase sau a unui eveniment potential anxios.

Capacitatea antioxidanta totala (TAC), care cuantifica numarul de moli de

oxidanti neutralizati de un litru de solutie, serveste drept biomarker care evalueaza
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potentialul antioxidant al fluidelor corporale (223). Numeroase analize care detaliaza
diferitele teste utilizate in mod obisnuit pentru a masura capacitatea antioxidanta
totala (TAC) au aratat in mod constant o corelatie robusta intre rezultatele obtinute
prin diferite metode.

Prima ipoteza: S-au folosit teste t de esantionare perechi, deoarece am
urmarit sa testam daca au existat diferente medii semnificative intre perceptia de
sine a anxietatii scorurile TAC si rezultatele PH obtinute inainte si dupa expunerea la
un experiment, manipulare experimentala (administrarea unui examen). Rezultatele
indica faptul ca exista diferente medii semnificative doar finainte si dupa
administrarea examenului in ceea ce priveste masura TAC (t(27) = 4,356, p <
0,001). Tn medie, indivizii au avut un scor TAC de M= 3,62 fnainte de aplicarea
stresorului, in timp ce dupa aplicarea examenului manipulare, scorul mediu TAC a
fost de M= 2,19. In ceea ce priveste celelalte teste, se pare ca exista o diferenta
medie intre PH-ul pretest M=6,62 si posttest PH cu o medie M= 6,73; cu toate
acestea, aceasta diferentd nu este statistic semnificativa statistic. In mod similar, in
cazul auto-raportului STAI, unde testul pretest STAI (considerat ca suma a celor
doua subscale care il constituie) are o medie de M= 86,17, iar STAI posttest are o
medie de M= 79,35. (Tabel 19).

Rezultatele corelatiei Pearson arata un rezultat negativ semnificativ din punct
de vedere statistic in relatia dintre testul STAI si TAC in timpul perioadei fara stres (-
0,02**, N=80, p<0,01). in plus, o corelatie semnificativa de 0,02 (N=80, p<0,05) este
observata intre starea de boala acuta/ cronica si STAI in timpul perioada de
examinare. Existd, de asemenea, o corelatie pozitiva semnificativa din punct de
vedere statistic intre prezenta bolii acute sau cronice si nivelul pH-ului 0,03**(N=80),
p<0,01 in timpul perioadei de examinare, precum si cu administrarea de tratament
0,04**(N=80), p<0,01 (Tabelul 20).

In concluzie, studiul nostru, bazat pe testul STAI, TAC si inregistrarile pH,
sugereaza aparitia unor modificari ale capacitatii antioxidante a salivei Tn conditii de
diferite conditii de stres. Studentii la medicina dentara au prezentat un nivel mai
ridicat de stress inainte de evaluarile academice in comparatie cu perioada fara
stres din timpul cursului. Astfel de studii ar oferi o intelegere mai profunda a utilitatii
practice a interpretarii biomarkerilor salivari. Studiul biomarkerilor salivary este din
ce in ce mai mult recunoscut ca fiind un instrument practic si fiabil de identificare a

indicatorilor orali ai bolilor sistemice si ai expunerii la riscuri factori de expunere.
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Constituentii salivari servesc ca o reflectare a organismului in general, ceea ce i-a
adus reputatia de a fi o "oglinda a sanatatii". Raspandirea pe scara larga a larga si
acceptarea tot mai mare a saliva ca instrument de diagnosticare s-au dovedit de
nepretuit in sprijinirea persoanelor, cercetéatorilor, profesionistilor din domeniul
sanatatii si a programele de sanatate comunitara in detectarea si monitorizarea mai
precisa a bolilor. In cele din urma, acest lucru contribuind la Tmbunatatirea sanatatii

generale a populatiei (195,222).
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