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ОЦЕНКА ВЗАИМОСВЯЗИ УМСТВЕННЫХ СПОСОБНОСТЕЙ                                                
И МЕЛКОЙ МОТОРИКИ С ГИГИЕНОЙ ПОЛОСТИ РТА                                                        

У ДЕТЕЙ ШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА 
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Аннотация. Цель исследования – исследовать взаимосвязь зрительно-моторной координации, общего уровня 
интеллектуальных способностей и мелкой моторики с гигиеной полости рта у детей школьного возраста. Для исследования 
были выбраны две возрастные группы школьников 7–9 лет и 10–12 лет. Для детей возрастом 7–9 лет предлагалось пройти 
зрительно-моторный гештальт-тест Л. Бендера и тест креативности Торранса. Для детей 10–12 лет – краткий ориентировочный 
тест и тест креативности Торранса. После тестирования определяли индекс гигиены полости рта OHI-S с помощью индикаторных 
таблеток. По результатам тестирования были получены следующие данные. У детей возраста 7–9 лет зрительно-моторный 
гештальт-тест Л. Бендера показал значения от 13–45 баллов, тест креативности Торранса – 26–96 баллов. У детей возраста 
10–12 лет краткий ориентировочный тест показал значения 4–17 баллов, тест креативности Торранса – 28–99 баллов. 
Для дальнейшей работы с полученными данными в каждом тесте выделили три группы: с высоким, средним, низким показателем 
умственных способностей. В каждой из полученных групп определили средние значения уровня гигиены. В ходе исследования 
выявили, что низкие показатели индекса гигиены соответствуют тем учащимся, у которых результат теста умственной 
способности и мелкой моторики высокий, и, наоборот, высокие показатели индекса гигиены соответствуют тем детям,                 
у которых результат теста низкий. Таким образом, уровень гигиены полости рта непосредственно связан с умственными 
способностями и мелкой моторикой у детей. 
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ASSESSMENT OF THE RELATIONSHIP OF MENTAL ABILITIES                                                   
AND FINE MOTOR SKILLS WITH ORAL HYGIENE IN SCHOOL-AGE CHILDREN 
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Abstract. The aim of the study was to investigate the relationship between hand-eye coordination, the general level 
of intellectual abilities and fine motor skills with oral hygiene in school-age children. Two age groups of schoolchildren, 
7–9 years old and 10–12 years old, were selected for the study. For children aged 7–9 years old, it was proposed to pass            
L. Bender's visual-motor gestalt test and Torrance's creativity test. For children 10–12 years old – a short orientation test 
and Torrance's creativity test. After testing, the oral hygiene index OHI-S was determined using indicator tablets. According                
to the test results, the following data were obtained. In children aged 7–9 years, L. Bender's visual-motor gestalt test showed 
values from 13–45 points, Torrance's creativity test – 26–96 points. In children aged 10–12 years, a short orientation test 
showed values of 4–17 points, Torrance's creativity test – 28–99 points. For further work with the data obtained, three groups 
were identified in each test: with high, medium, and low mental abilities. In each of the groups obtained, the average values of 
the level of hygiene were determined. The study found that low hygiene index scores correspond to those students whose test 
results for mental ability and fine motor skills are high, and vice versa, high hygiene index scores correspond to those children 
whose test scores are low. Thus, the level of oral hygiene is directly related to mental performance and fine motor skills in children. 

Keywords: hygiene, teeth, dental deposits, testing, children. 
 
В настоящее время соблюдение гигиены полости 

рта играет важную роль [2, 3, 5]. Особенно это необхо-
димо в детском возрасте, когда закладываются базовые 
привычки [1].  

Возникновение аномалий прорезывания зубов, 
лечение ортодонтическими конструкциями у детей за-
трудняет возможность поддерживать хорошую гигиену 
полости рта [6, 8]. Поэтому в рамках подготовки к орто-
донтическому лечению первостепенно проводится обу-
чение гигиене полости рта [4, 7]. 

ЦЕЛЬ РАБОТЫ 

Исследование взаимосвязи зрительно-моторной 
координации, общего уровня интеллектуальных спо-
собностей и мелкой моторики с гигиеной полости рта 
у детей школьного возраста.  

 
МЕТОДИКА ИССЛЕДОВАНИЯ 

Для исследования были выбраны две возрастные 
группы школьников: 7–9 лет и 10–12 лет. В первой 
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группе количество детей составило – 49, во второй 
группе – 51. 

Перед началом проведения данной работы дети 
и их родители были ознакомлены с тем, что будет вхо-
дить в данное исследование, и родителями было под-
писано информированное добровольное согласие. 

Работа с детьми проводилась в два этапа. Первый 
этап включал в себя тестирование детей с целью 
оценки их умственных способностей и мелкой мото-
рики. Для разных возрастных групп были подобраны 
соответствующие тесты.  

Для детей возрастом 7–9 лет предлагалось 
пройти зрительно-моторный гештальт-тест Л. Бендера. 
Он определяет уровень развития способности к про-
странственной организации визуального стимульного 
материала, а также оценивает зрительно-моторную 
координацию. Детям раздавались стандартные карточки 
с изображенными на них геометрическими фигурами, 
которые они должны были перерисовать.  

Школьники 10–12 лет проходили краткий ориен-
тировочный тест, который предназначен для определе-
ния общего уровня интеллектуальных способностей. 
На выполнение 50 тестовых заданий давалось 15 минут. 
Ученики отвечали на столько вопросов, на сколько 
смогли ответить за конкретное время. 

Каждой возрастной группе предлагалось пройти 
тест креативности Торранса (субтест 2). Школьникам 
предлагалось дорисовать предложенные незакончен-
ные стимульные фигуры и придумать название к каж-
дому полученному рисунку. 

Второй этап – оценка гигиены полости рта. Дет-
ский возраст характеризуется тем, что в выбранные пе-
риоды происходит смена молочных зубов на постоян-
ные. При физиологической смене у детей возраста  
7–9 лет уже прорезаны первые моляры, верхние                     
и нижние центральные резцы, а к 10–12 лет добавляют-
ся боковые резцы, первые и вторые премоляры, клыки. 

Для оценки индекса гигиены полости рта в данном 
случае был выбран индекс OHI – S, так как в нем 
оцениваются щечные поверхности зубов 1.6 и 2.6, 
губные поверхности 1.1 и 3.1, язычные поверхности 
3.6 и 4.6, то есть те зубы, которые уже имеются в вы-
бранных возрастах. Наличие неминерализованных               
и минерализованных зубных отложений на поверх-
ности зубов выявляли с помощью окраски индика-
торными таблетками CuraProx и осмотра зубных рядов. 
Школьники разжевывали одну таблетку и проводили 
языком по всем поверхностям зубов. Старый налет 
окрашивался в синий цвет, а новый – в красный. Для 
детей младшего возраста растворяли таблетку в стакане 
с водой. Налет также окрасился в разные цвета (голубой 
цвет – старый налет, розовый – мягкий новый налет). 

После осмотра дети тщательно чистили зубы 
щеткой с зубной пастой и флоссом для полного удале-
ния окрашенного налета. 

Для подсчета полученных значений была разрабо-
тана программа для определения гигиенического 
статуса стоматологического пациента (свидетельство 
о государственной регистрации программы для ЭВМ 
№ 2020662803 от 07.10.2020), в которую вбивались 
значения кода каждого зуба в зависимости от площади 
и степени минерализации отложения, программа в авто-
матическом режиме показывала индекс конкретного 
пациента (табл.).  

Формула для определения индекса гигиены:  

OHI – S = ∑(ЗН/n) + ∑(ЗК/n) 
 

Интерпретация индекса 

Значение 
Оценка        
индекса 

Оценка гигиены рта 

0,0–0,6 Низкий Хорошая 
0,7–1,6 Средний Удовлетворительная 
1,7–2,5 Высокий Неудовлетворительная 

>2,5 
Очень       

высокий 
Плохая 

 
РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ                                                  
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ 

По результатам тестирования были получены 
следующие данные: 

У детей возраста 7–9 лет зрительно-моторный 
гештальт-тест Л. Бендера показал значения от 13–45 
баллов, тест креативности Торранса – 26–96 баллов. 

У детей возраста 10–12 лет краткий ориентиро-
вочный тест показал значения 4–17 баллов, тест кре-
ативности Торранса – 28–99 баллов. 

Для дальнейшей работы с полученными данны-
ми с целью изучения индекса гигиены в каждом тесте 
выделили диапазон значений. Разделили школьников 
на три группы: с высоким, средним, низким показате-
лем. В каждой из полученных групп определили 
средние значения уровня гигиены (рис. 1–4).  

В 1-ю группу вошли дети со значениями теста 
13–22, среднее значение индекса гигиены у них со-
ставило 2,6 ± 0,1 (плохая). Во 2-й группе значения те-
ста показали 23–30, среднее значение индекса гиги-
ены 1,9 ± 0,2 (неудовлетворительная). В 3-й группе 
значения теста 31–45, среднее значение индекса ги-
гиены 0,7 ± 0,1 (удовлетворительная). 

В 1-й группе значения теста у школьников пока-
зали 26–50, среднее значение индекса гигиены 2,5 ± 
0,1 (неудовлетворительная). Во 2-й группе значения 
теста 52–66, среднее значение индекса гигиены 1,8 ± 
0,2 (неудовлетворительная). В 3-й группе значения 
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