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I. Anamneza
► Date personale          
► Motivele prezentării ȋn cabinetul de medicină dentară
► Antecedente heredo-colaterale (ereditare) = AHC

◘ antecedente materne : bolile mamei ȋn timpul sarcinii;
◘ predispoziţia familială la afecţiuni stomatologice.

► Antecedente personale = AP
A. generale
B. stomatologice

II. Examenul clinic general    ◘ tipul constituţional
1. Examenul facial  (exobucal) ► inspecţie

► palpare
◘ forma craniului şi a scheletului facial

◘ simetria facială ;egalitatea etajelor feţei
◘ profilul facial
◘ buzele
◘ piramida nazală

2. Examen endobucal

3. Examenul funcţiilor A.D.M.



Antecedente heredo-colaterale (ereditare) = AHC



Examenul clinic general

Dezvoltarea generală = imaginea clinică pe care o are
examinatorul asupra dimensiunilor corporale ale pacientului.

Pacientul poate fi:

 hiposom(hipotrof) = pacientul pare mai mic decât vârsta
cronologică;

 normosom(normotrof) = există concordanță între vârsta
cronologică și vârsta generală;

 hipersom(hipertrof) = pacientul pare mai mare decât
vârsta cronologică.



Tegumente

Coloarea tegumentelor poate fi: 
• roz, cianotica, rosie, palida, icterica, murdara, albinism, vitiligo, 

cenusie , bronzata, pete de "cafea cu lapte".

Sangerare, echimoze, vascularitate, sub forma de petesi, purpura, 
echimoze, angioame.

In cazul plagilor observam:
• baza plagii, adincimea, mirosul, drenarea.



Egalitatea etajelor fetei

Etajul superior – distanţa TRICHION – OPHRION;
Etajul mijlociu– distanţa OPHRION – SUBNAZALE;
Etajul inferior – distanţa SUBNAZALE – GNATION



Se apreciează comparând hemifaciesul drept cu cel stâng, 
putându-se constata asimetrii globale sau parţiale, cele parţiale 
localizându-se cel mai adesea la etajul inferior al feţei. Ele sunt 
marcate de deviaţii ale mentonului însoţite uneori de asimetrii ale 
ocluziei labiale.
pacientul se așează cu coloana vertebrală verticală,
perpendiculară pe sol și pe fotoliul dentar;

examinatorul se plasează în fața pacientului;

 se materializează planul de simetrie sau planul median = prin
nasion(sau ophrion) și subnazale → cu ajutorul unei rigle.

Simetria faciala



Examenul de profil

relaţii asupra raportului dintre 
bazele scheletale maxilare  şi 
părţile moi

► profil drept => clasa I
► profil concav => clasa a-III-a
► profil convex => clasa a-II-a



Se consemneaza:

 Forma
 Marimea
 Integritatea
 Simetria
 Egalitatea diametrelor cavitatii narinare(dreapta-stanga)
 Sinergismul contractiei muschilor narinari

Piramida nazala



Examenul buzelor

• ocluzia labială - competenţa labială
• culoarea mucoasei labiale; ȋnălţimea, grosimea buzelor; 

tonusul musculaturii labiale; şanţul labio-mentonier
• raportul buzelor cu dinţii ȋn repaus şi ȋn timpul surâsului -

ȋn poziţia de postură, planul ocluzal labial trebuie să fie la 
acelaşi nivel cu planul ocluzal dentar

- mai jos (adânc) = „gummi smile”
- mai sus = „râs fără dinţi” 

• Ocluzia labială ȋn normă de profil
Clasa I  - ȋn treaptă normală (uşor distalizată)
Clasa a-II-a - ȋn treaptă distalizată sau negativă – profil
convex
Clasa a-III-a - ȋn treaptă mezializată sau pozitivă – profil
concav



Examenul musculaturii

Examenul muscular se apreciează cu calificativele: normal, 
hipertonie, hipotonie.

Se analizează principalele grupe musculare: 
Muşchii ridicători – cobarâtori ai mandibulei; 
Muşchii propulsori – retropusori ai mandibulei;
Muşchii limbii + muşchii planşeului – musculatura 
periorală (buccinatorii şi orbicularii).



Examenul articulaţiei temporo-mandibulare

 pentru a depista eventualele limitări sau devieri la
deschiderea gurii, crepitaţii sau dureri;
 se urmărește:

-deschiderea gurii: normală(3-4cm), limitată sau
excesivă(în hiperlaxitate ligamentară);
-excursia mentonului şi a liniei interincisive
inferioare, în deschidere şi închidere;
-excursia condililor: se introduc indexele în
conductele auditive externe şi se aplică policele
preauricular. Se solicită pacientului să deschidă şi
să închidă gura, notând orice abatere de la normal:
cracmente, salturi articulare, crepitaţii, dureri,
deformaţii.


