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Известно, что проблемы здоровья полости 

рта могут быть связаны с развитием серьезных 
заболеваний организма в целом и значительно 
повлиять на снижение качества жизни человека 
[2, 5]. Качество жизни, связанное со здоровьем 
полости рта, отражает физические, функцио-
нальные, психосоциальные и даже социальные 
последствия заболеваний полости рта. В насто-
ящее время в научном сообществе общепризна-
но, что критерии при оценке качества жизни так 
же важны, как и клинические показатели при 
оценке здоровья полости рта детей и взрослых и 
влияют на принятие решения о характере, объе-
ме и сроках стоматологических вмешательств 
[1]. Опросник Oral Health – Related Qualityof 
Life (OHRQoL) предназначен для выявления 
восприятия лечения зубов детьми и родителями 
и чувствителен к умственному, эмоциональному 
и социальному развитию детей [3, 4].  

Цель работы 
Оценить влияние здоровья полости рта на 

качество жизни детей 5–7-летнего возраста.  
Методика исследования 

Участниками исследования были 120 роди-
телей детей в возрасте от 5 до 7 лет, не имею-
щих системных и/ или психических нарушений 
развития, посещающие образовательное учре-
ждение «Центр развития ребёнка – детский сад 
№ 10 г. Волгоград».  

В ходе исследования применяли использу-
ющийся в стоматологии переведенный и вали-
дированный опросник для анкетирования роди-
телей детей от рождения для оценки качества 
жизни детей Oral Health – Related Qualityof Life 
(OHRQoL).  

Опросник включал разделы, касающиеся 
качества жизни детей (9 вопросов) и родителей 
(4 вопроса), связанные со здоровьем полости 
рта ребенка. Все вопросы условно относятся к 
4 основным направлениям: физический дис-
комфорт и функциональные нарушения (1–5-й 
вопросы), эмоциональное (6–7-й вопрос), соци-

альное благополучие ребенка (8–9-й вопросы) и 
семейное (10–13-й вопросы) благополучие.  

На каждый вопрос предлагалось 5 вариан-
тов ответа:  

1) никогда;  
2) очень редко;  
3) редко;  
4) часто;  
5) очень часто.  

Результаты исследования и их обсуждение 
В ходе исследования были получены отве-

ты на следующие вопросы: 
1. Как часто ребёнок испытывает диском-

форт в полости рта из-за стоматологических 
проблем? (26 % – никогда, 29 % – очень редко, 
33 % – редко, 10 % – часто, 3 % – очень часто).  

2. Как часто ребёнок испытывает сложно-
сти при употреблении горячих и холодных 
напитков из-за стоматологических проблем? 
(48 % – никогда, очень редко – 24 %, редко – 
21 %, часто – 4 %, очень часто – 3 %). 

3. Как часто ребёнок испытывает диском-
форт при приёме пищи из-за стоматологических 
проблем?» (48 % – никогда, 24 % – очень редко, 
23 % – редко, 4 % – часто, 1 % – очень часто). 

4. Как часто ребёнок не может спать из-за 
стоматологических проблем? (53 % – никогда, 
24 % – очень редко, 14 % – редко, 9 % – часто, 
0 % – очень часто). 

5. Как часто ребёнок затрудняется произно-
сить какие-либо слова из-за стоматологических 
проблем? (60 % – никогда, 24 % – очень редко, 
6 % – редко, 10 % – часто, 0 % – очень часто. 

6. Как часто ребёнок расстраивается или 
становится раздражительным из-за стоматоло-
гических проблем? ( 64 % – никогда, 21 % – 
очень редко, 13 % – редко, 2 % – часто, 0 % – 
очень часто). 

7. Как часто у ребёнка возникали проблемы 
со здоровьем невротического, психологического 
характера, развития чувства страха перед посе-
щением стоматолога? (59 % – никогда, 11 % – 
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очень редко, 13 % – редко, 13 % – часто, 4 % – 
очень часто). 

8. Как часто ребёнок избегает общения 
с другими детьми из-за стоматологических про-
блем? (87 % – никогда, 9 % – очень редко, 4 % – 
редко, 0 % – часто, 0 % – очень часто). 

9. Как часто ребёнок не посещает детский 
сад, подготовительную школу или школу из-за 
стоматологических проблем? (71 % – никогда, 
19 % – очень редко, 8 % – редко, 3 % – часто, 
0 % – очень часто). 

10. Как часто вы или член вашей семьи бы-
ли расстроены из-за стоматологических про-
блем вашего ребёнка? (38 % – никогда, 24 % – 
очень редко, 18 % – редко, 19 % – часто, 0 % – 
очень часто). 

11. Как часто вы или член вашей семьи 
чувствовали себя виноватыми из-за стоматоло-
гических проблем? (46 % – никогда, 18 % – 
очень редко, 11 % – редко, 23 % – часто, 3 % – 
очень часто). 

12. Как часто вы или другой член вашей 
семьи брали выходной из-за стоматологических 
проблем? (51 % – никогда, 15 % – очень редко, 
26 % – редко, 8 % – часто, 0 % – очень часто). 

13. Как часто у ребёнка отмечали стомато-
логические проблемы или возникала необходи-
мость в лечении, на которые затрачивались 
большие суммы из бюджета вашей семьи? (43 % – 
никогда, 14 % – очень редко, 17 % – редко, 
20 % – часто, 7 % – очень часто). 

Оценивая физический дискомфорт детей, 
связанный со стоматологическими проблемами, 
было выявлено, что 10,6 % детей испытывали 
зубную боль или трудности при приеме пищи 
или не могли спать по ночам из-за зубной боли. 
Только 31,2 % респондентов ответили, что их 
дети никогда не испытывали подобные пробле-
мы, остальные испытывали их редко или очень 
редко. Это лишь подтверждает тот факт, что ча-
сто стоматологические заболевания у детей яв-

ляются первично хроническими и могут долго 
не тревожить ни детей, ни родителей. 

На вопросы, связанные с функциональны-
ми нарушениями зубо-челюстной системы, мы 
получили следующие ответы: каждая третья 
мама (38,6 %) отмечала трудности с произно-
шением слов или жеванием из-за стоматологи-
ческих проблем у своего ребенка, что свиде-
тельствует о возможном раннем удалении зубов 
в результате кариеса и его осложнений в данной 
возрастной группе.  

В разделе эмоционального благополучия 
49,0 % родителей отмечали раздражительность 
в поведении детей из-за стоматологических 
проблем или даже симптомы невротическо-
го/психологического характера, а 44,5 % мам 
отмечали развитие чувства страха у своих детей 
перед посещением стоматолога.  

Оценивая вопросы из раздела «социальное 
благополучие», было выявлено, что каждый 
четвертый ребенок (26,8 %) имеет проблемы 
общения с ровесниками, связанные с состояни-
ем полости рта: стесняется улыбаться, избегает 
широкого открывания рта и даже становится 
объектом насмешек со стороны сверстников из-
за «некрасивых», «страшных», «черных», «от-
сутствующих» зубов. 

Около половины всех мам (49,9 %) под-
твердили, что лечение зубов детям влияет на 
семейное благополучие и является существен-
ной проблемой для семьи, как с точки зрения 
затрат на лечение, так и с точки зрения сложно-
стей, связанных с необходимостью водить ре-
бенка к врачу и отпрашиваться с работы.  

 
Заключение 

Заболевания зубов влияют на все сферы 
жизни детей и могут привести к развитию тяже-
лых физических, функциональных, эмоцио-
нальных и социальных проблем, как у самих де-
тей, так и у всей семьи.  
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