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Резюме. Проведено обследование 99 детей в возрасте от 1 до 6 лет, имеющих негативное 

отношение к стоматологическим манипуляциям. Была установлена высокая распространенность 

и интенсивность кариеса, а также низкий уровень стоматологической помощи у таких пациен-

тов. 

Ключевые слова: кариес зубов, неконтактный пациент, уровень стоматологической по-

мощи, гигиена полости рта. 

Resume. The study involved 99 children aged 1 to 6 years old who have a negative attitude to-

ward dental procedures. High prevalence and intensity of dental caries has been established, as well as 

the low level of dental care in these patients. 

Keywords: tooth decay, non-contact patient, the level of dental care, oral hygiene. 

 

Актуальность. В настоящее время в Республике Беларусь достаточно высока 

доля детей, имеющих негативное отношение к проведению стоматологического об-

следования и лечения. По причине такого отношения у таких детей, как правило, 

отмечается значительное количество зубных отложений, высокая распространен-

ность и интенсивность кариеса с большим числом кариозных зубов [1], [2]. Обосно-

вание врачебной тактики менеджмента поведения и лечения детей, имеющих рей-

тинг 1 и 2 по шкале Фрэнкла (Фрэнкл и соавт., 1962) [3], является стратегической 

целью начатого нами исследования. Однако для ее достижения необходима предва-

рительная оценка их стоматологического статуса, поскольку до настоящего времени 

она не проводилась.  

Цель: оценить стоматологический статус детей, имеющих рейтинг 1 и 2 по 

шкале Фрэнкла. 

Задачи:  

1. Установить распространенность и интенсивность кариеса зубов и их по-

верхностей у детей, негативно настроенных к стоматологическим манипуляциям. 

2. Определить уровень гигиены полости рта у детей, имеющих рейтинг 1 и 2 

по шкале Фрэнкла. 

3. Оценить уровень стоматологической помощи детям, негативно настроен-

ным к стоматологическому обследованию и лечению. 

Материал и методы. Поведенческая шкала Фрэнкла (объективная оценка 

тревожности). Используется в исследованиях поведения детей на стоматологиче-

ском приеме и делит поведение ребенка на четыре категории: 

1. Абсолютно негативное «F--». Ребенок отказывается от лечения. Плачет, по-

лон страха. 
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2. Негативное «F-». Ребенок с неохотой принимает лечение, имеются некото-

рые признаки негативизма, но не столь явно выраженные.  

3. Позитивное «F+». Ребенок принимает лечение, но с настороженностью. Он 

выполняет требования врача.  

4. Абсолютно позитивное «F++». Хороший контакт с врачом, ребенок прояв-

ляет интерес к проводимым процедурам, смеется, радуется. 

 Было проведено стоматологическое обследование 99 детей в возрасте от 1 до 

6 лет, имеющих негативное отношение к лечению у стоматолога, на базе 15 и 17 

детских поликлиник г. Минска. 

У каждого ребенка для оценки гигиены полости рта определен индекс PLI 

(Silness J., Loe H., 1964), для определения интенсивности кариеса зубов и их поверх-

ностей – индексы кпуз и кпуп (ВОЗ, 1962) и уровень интенсивности кариеса (УИК, 

Леус П. А., 1990). Степень оказания стоматологической помощи определена по по-

казателю УСП. 

Полученные результаты обрабатывались методами описательной статистики с 

последующим определением достоверности различий по критерию хи-квадрат. 

Результаты и их обсуждение.  
Установлено, что распространенность кариеса у обследованных детей состав-

ляет 100%, что позволяет охарактеризовать ее как высокую. 

Среднее значение индекса кпу составляет 6,14. 

В структуре индекса кпу достоверно преобладает компонент к - среднее зна-

чение составляет 5,5. 

Среднее значение компонента п - 0,6; компонента у - 0,03 (рисунок 1). 
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Рисунок 1 – Структура индекса кпу 

 

Среднее значение индекса УИК у обследованных детей - 2,0, что соответствует 

очень высокой активности кариеса (рисунок 2).  

 

 
Рисунок 2 – Распределение уровня интенсивности кариеса по группе 
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 Средний уровень стоматологической помощи составляет 10%, что соответ-

ствует плохому уровню. По нашему мнению, одной из причин является формирова-

ние стойкого психологического компонента негативного отношения к стоматологи-

ческому обследованию и лечению. 

УСП у достоверного большинства (75 детей из 99 обследованных) является 

плохим (10% и ниже). 

У 14 пациентов отмечен недостаточный уровень стоматологической помощи, 

а у 10 – удовлетворительный. Хорошего уровня отмечено не было (рисунок 3). 

 

 
Рисунок 3 - Распределение уровня стоматологической помощи по группе 

 

Средний кпу поверхностей для обследованной группы равен 10,4 (рисунок 4). 
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Рисунок 4 - Структура индекса кпу(п) 

 

Среднее значение индекса PLI составляет 2,8. 

Плохой уровень гигиены в совокупности с негативным отношением к стома-

тологическим манипуляциям определяет столь высокую распространенность и ин-

тенсивность кариеса у обследованных детей. 

Выводы: 

1 У детей, относящихся к 1 и 2 группе по поведенческой шкале Фрэнкла, от-

мечен высокий высокий уровень распространенности кариеса зубов и очень высокая 

активность кариеса. 

2 Гигиена полости рта обследованных детей характеризуется высоким значе-

нием индекса PLI (2,8). 

3 Средний уровень стоматологической помощи обследованным детям состав-

ляет 10%. 

4 Результаты исследования обосновывают необходимость разработки врачеб-

ной тактики для лечения таких детей с учетом каждой клинической ситуации. 
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Резюме. Образцы из удаленных зубов человека подвергались деминерализации напитком 

«СocaCola». Препараты кальция и фтора наносили с учетом рекомендаций производителя, после 

чего оценивалась глубина образовавшихся бороздок с помощью профилографа.  

Ключевые слова: профилактика, лечение, эрозия зубов. 

Resume. Samples of extracted human teeth subjected to demineralization by drink "СocaCola". 

Calcium supplements and fluoride was applied taking into account the recommendations of the manufac-

turer, and then estimated the depth of the formed grooves by using the profilograph. 

Keywords, prevention, treatment, dental erosion. 

 

Актуальность. За последние десятилетия распространенность некариозных 

болезней зубов значительно возросла преимущественно за счет дефектов, возника-

ющих после прорезывания зубов [1, 2, 3, 4]. Проблемы профилактики и лечения эро-

зии зубов являются актуальной проблемой современной стоматологии.  

Цель: оценить эффективность применения препаратов кальция и фтора в про-

филактике и лечении эрозии эмали in vitro.  

Материалы и методы. Исторический, экспериментальный, статистический 

(непараметрическая описательная статистика, критерий Манна-Уитни). 

Задачи:  

1. Изготовить 8 групп образцов (в каждой по 5): 1 контрольные группы и 7 

опытных групп.  


