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Gyermekek temperamentumanak
és sziileik fogaszati félelmének
hatdsa a sajat fogaszati
félelmik kialakulasara és
mértékére

APRO Zoltan, DR. NEMETH Aniké PHD

OSSZEFOGLALAS

Avizsgalat célja: Vizsgalat célja volt felmérni a 7-9 éves gyermekek fogaszati félelmének mértékét,
annak osszefliggését a széjapoldsi szokdsaikkal, a temperamentumukkal. Emellett vizsgélni ki-
vantuk azt is, hogy a sziilék fogdszati félelme milyen 6sszefliggéshben van a gyermekiik fogdszati
félelmével.

Anyag és mddszer: A keresztmetszeti vizsgalat egy sajat szerkesztés( kérdGivvel tortént 2017.
december és 2018. janudr kozott. 70 kitolt6 vélaszainak értékelése SPSS 22.0 statisztikai prog-
rammal, leiré statisztikaval, kétmintds T- és Mann-Whitney prébéval, variancianalizissel (ANOVA),
és korrelacioszémitassal (p<0,05).

Eredmények: A valaszadd gyermekek 30%-a magas fogaszati félelemmel kiizd. A sziilé fogdsza-
ti félelme nem fligg 0ssze a gyermeke fogdszati félelmével. A fogdszati félelem nincs jelentés
hatdssal a napi fogmosés gyakorisdgara. A féjdalmas élmény a fogorvosnal, illetve a gyermek
temperamentuma nincs osszefiiggésben a fogédszati félelmével.

Kovetkeztetések: A fogaszati félelem jelen Iévé probléma a gyermekek korében, melynek lekiizdé-
sében a csaldd mellett a dentalhigiénikusnak is szerepe van.

Kulcsszavak: gyermek, sziil6, fogaszati félelem, temperamentum, szajhigiéné

The Effects of the Children’s Temperament and their Parents’ Dental Fear on developing Dental Fear
Zoltan APRO, Aniké NEMETH PhD

SUMMARY

The aim of the study: The aim the present study was to assess the level of dental fear among
5-7 years old children and its correlations with dental-hygienic habits and their temperament.
Furthermore, the relationship of the dental fear of parents and children was also analysed.
Material and method: This cross-sectional study was conducted by the means of a self-
constructed questionnaire in 2017. The responses of 70 people were analysed with the help of
SPSS 22.0; descriptive statistics, 2-sample T-probes, Mann-Whitney probes, analyses of variance
and correlations were calculated (p<0.05).

Results: High level of dental fear was detected by 30% of the included children. There was no
correlation between the dental fear of the parents and their children’s. Dental fear had no effect
on the frequency of tooth-brushing. Children’s dental fear had no correlation with either previous
painful experiences at the dentist’s or the temperament of the child.

Conclusions: Dental fear is present among children and not only family but dental hygienists might
play an important role in reducing it.
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Bevezetés

A fogiszati félelem olyan vészreakeid, ami a beteg-
ben fogiszati beavatkozds sordn jelentkezik. Néha
ez a félelem olyan erds, hogy a betegnek komoly
szenvedést okoz, illetve gdtolja abban, hogy a szak-
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embert idében megkeresse (Fébidn, 2008). Komp-
likdciét okoz gy a péciens, mint a szakember szd-
mdra, mely kiilonb6z3 kovetkezményekkel jarhat.
A félelem arra készteti a beteget, hogy halassza el,
vagy akdr mondja le a kezelést (Erten et al, 2006).
A fogiszati félelemmel kizdS pacienseknek tobb
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destrualt, hidnyz6 foga van, vagy akdr kevesebb t6-
més taldlhaté a fogazatban, 6sszehasonlitva azokkal
a betegekkel, akiknél nincs jele a félelemnek (Esa
et al, 2010). A fogaszati szorongds minden korosz-
talynal eléfordulé probléma, mégis a leggyakrabban
gyermekeknél jelentkezik. Ez nem csak a gyermek
és a csalddja szdmdra jelent nehézséget, ugyanigy
megneheziti a fogdszati szakemberek munkdjat, il-
letve szegényes szdjhigiénét von maga utdn, melyek
a késébbiekben komoly egészségiigyi problémat
fognak okozni (Locker et al, 1999). A gyermeki fo-
gdszati félelem multifaktoridlis, kialakuldsiban na-
gyon sok tényezé jitszhat szerepet, mint példaul a
fajdalmas beavatkozdsok a fogdszatban, kordbbi ta-
pasztalatok, sziilék fogészati félelme, gyermek tem-
peramentuma, szocio-kulturilis helyzet (Boman et
al, 2008; Gustafsson et al, 2010). A legtobb, életkort
meghatdrozé félelem dtmeneti, csakigy, mint a fé-
lelmi reakcick az idegen dolgokra, hangos zajokra,
vagy sziil6ktsl valé elvilasztiskor adott reakcick. A
magasabb szint{ ego-nak, és a kognitiv képességek
fejlédésének koszonhetSen a gyermek megtanulja
kezelni ezeket a félelmeket. Ennek ellenére, némely
gyermeknél elhuzédhatnak a félelmi reakcidk, akdr
a felnéttkorig is (Berge, 2001). Az elmult évszdzad-
ban vildgszerte beszdmoltak a kutaték arrél, hogy
a gyermekek 6-22%-dnak fogdszati félelme van. A
kutatisok emellett azt is megillapitottdk, hogy a
lanyokndl és a fiatalabb gyermekeknél ez a félelem
erdteljesebb, mint a fidkndl vagy id8sebb gyerme-
keknél (Baier et al, 2004). Tovabbi, gyakori nehéz-
séget okozhat a gyermek magatartisi problémdja,
ami negativ attit(idot eredményez a dentdlhigiénikus
vagy fogorvos irdnyiba, megnehezitve annak mun-
kdjat. A magatartdsi problémakat néha Gsszekeverik
a fogaszati télelemmel és szorongdssal, annak ellené-
re, hogy ezek a fogalmak nem szinonimai egymads-
nak, atfedés van kozottiikk (America et al, 2012). A
fogdszati félelem novelheti a fdjdalmas beavatkoza-
sok szdmdt, ami dithvel, kezelések megszakitisaval,
idépontok lemondésaval és halogatdsdval fog jarni,
akdr igy novelve fogszuvasodds kialakuldsinak esé-
lyét (Lundgren et al, 2007).

Annak ellenére, hogy néhany kutatis megkérds-
jelezi a sziil6i szorongds hatdsit a gyermekek reakci-
6jara fogdszati kezelés sordn, dltaliban széles korben
elfogadott, hogy a sziil6k szorongédsa hatdssal van a
gyermekek azon képességére, hogy hogyan néznek
szembe a fogaszati kezeléssel (Freeman, 2007). Ezen
kiviil széles kort felmérések beszdmoltak a gyer-
meknevelés szerepérdl, a szorongis és depresszi6
kialakuldsirdl a gyermekekben, illetve kijelentették,
hogy a sziilsi kontroll és elutasitis Gsszefiggésben
van a gyermek erSteljesebb szorongdsdval. Meg kell
emliteni, hogy ez a sziil6-gyermek kapcsolat sokkal
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osszetettebb és mds tényezdk is hozzdjarulhatnak. A
szllék befolydsolhatjik a gyermek elsd fogdszati ta-
pasztalatait, és ez a befolyds erdteljesebb lehet akdr a
szakember befolydsdnal is (Berge, 2001). Mindezen
azonositott tényezSk mellett a temperamentum és a
fentebb emlitett magatartdsi probléma is befolyasol-
hatja a gyermek fogdszati félelemét, illetve a fogd-
szati beavatkozdst. Azok a gyermekek, akik félnek a
fogorvostdl, sokkal csendesebbek, szégyenlsebbek.
Ok nem kooperativak a szakemberrel, visszahtiz6-
débbak, mig azok a gyermekek, akiknél a maga-
tartdsi probléma van jelen, lizadnak, nem tudjik a
viselkedésiiket kontrolldlni, ami szintén megneheziti
a fogdszati beavatkozdst. Klinikai tapasztalatok van-
nak arrél, hogy temperamentumban kiilénboznek
azok a gyermekek, akik magatartisi problémdval
kizdenek és azok, akiknek fogdszati félelmiik van,
de empirikus bizonyiték nincs errél. Tovibba az sem
teljesen tisztdzott, hogy a temperamentum jellemvo-
nasok kilénboznének azoktdl a gyermekektdl, akik-
nél nem jelentkeznek az elébbiekben leirt problémdk
(Klingberg & Broberg, 1998).

A vizsgalat célja

Vizsgélatunk célja volt felmérni a 7-9 éves gyerme-
kek fogiszati félelmének mértékét, illetve azt, hogy
mennyire nyilvinul ez meg a fogdpoldsi szokdsaik-
ban. Emellett vizsgélni kivintuk azt is, hogy a szii-
16k fogaszati félelme milyen mértékben befolydsolja
gyermekeik hozzddlldsit a fogaszati beavatkozadsok-
hoz, illetve a gyermekek temperamentuma, jellem-
vondsa mennyire van Gsszefliggésben a fogiszati fé-
lelmik mértékével.

Anyag és modszer

Keresztmetszeti vizsgdlatunkat egy sajdt szerkesztést
kérdéivvel végeztik 2017. december és 2018. janudr
kozott. A kérdsiv két 6sszekapesolt részbdl allt, egy
a gyermekek szdmdra, mig a mdsik a sziileik részé-
re késziilt. A gyermekeknek készilt kérd8iv a sajit
készitésii kérdéseken tul tartalmazta a fogiszati féle-
lem skalat (DFSS-DS) (Mungara et al, 2013), mely
15 darab fogiszattal kapcsolatos kérdést tartalmaz.
1-t6l 5-ig terjed6 Likert-skdlan kellett értékelni az
egyes megdllapitisokat (5-6s érték volt az, ami legin-
kdbb félelmet keltett a gyermekekben). Az értékelés
szerint az a gyermek, akinek az 6sszpontszdma 38,
vagy afelett van, magas fogiszati félelemmel kiizd.
A szildk szamiéra készilt kérdéiv a sajit kérdé-
seken kiviil két strandardizdlt skalat is tartalmazott.
Az egyik a fogaszati félelmet mérd skala (DFS) (Fa-
bidn, 2008), 20 allitast tartalmaz, melyeket 1-t61 5-ig
terjedd skalan kellett pontozni. Minél magasabb az
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1. abra: Fogkefe cserélésének gyakorisdga a gyermekek szerint (N=70)
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zelmes, szocidbilis). A legtobb pontszdmu kategoria
hatdrozza meg a gyermek temperamentumdt a skila
szerint.

A kérdéiveket a taniték kaptik meg, és egy 6ra
keretein belul toltették ki a didkokkal, majd a szilsi
kérdéivet pedig otthon a didkok a sajit szileikkel.
A kitoltott kérdéiveket a tanitok szolgaltattik visz-
sza el6re egyeztetett idépontban. Osszesen 100 Gsz-
szekapcsolt kérd6iv keriilt kiosztdsra, melybdl 80-at
kaptunk vissza, ebbdl pedig 70 volt értékelhets. Az
adatelemzés SPSS 22.0 program segitségével, két-
mintds T-préba, Mann-Whitney, variancianalizis
(ANOVA), és korreliciészamitis alkalmazdsdval
tortént. Minden esetben p<0,05 eredményt tekintet-
tiink szignifikinsnak.

Eredmények

Az adatfeldolgozis sordn 70 kérdéiv volt értékelhe-
t8. A gyermekek dtlag életkora 8,9 év. A nem szerin-
ti megoszlds alapjan 40 fia és 30 liny toltotte ki. A
sziil6k dtlag életkora 38 év, illetve 57 anya és 13 apa
volt a valaszaddk kozott. A sziilsk 11,4%-a 4ltalinos
iskoldt, 67,1%-a szakkézépiskoldt, 2,9%-a gimnézi-
umot, 10%-a f8iskoldt, 8,6%-a egyetemet végzett.

A vilaszaddk szdjapoldsi szokdsainak feltérké-
pezésére tobb kérdést is alkalmaztunk. A felmérés-
ben szerepld gyermekek 78,6%-a szerint naponta
hiromszor, 20%-a szerint kétszer, és 1 {6 szerint
egyszer kellene fogat mosni. 77,1% magitél mos
fogat, 22,9% a szileik kérésére. Felmértiik a fogke-
fe lecserélésének gyakorisagit is (1. dbra). A gyer-
mekek 37,1%-a nem tudja meghatirozni a fogkefe
cserélésének gyakorisdgit, mely ebben az életkorban
nem feltétlentil varhat6 el. 20% jelolte be a hirom
havonta vilaszlehetdséget.

Fontos a gyermekek fogorvosrél alkotott vélemé-
nye is, ezt egy tobb valasztdsi lehetSséget felkinals

kérdéssel mértik (Mi a véleményed a fogorvosok-
r6l?). A kérdésivet kitolts gyermekek 60%-a ked-
vesnek tartja a fogorvost, 52,9%-a bardtsigosnak,
28,6%-a biztonsigban érzi magit a fogorvosnil,
20% nem szereti Sket, 10% fél tolik, illetve 2,9%
gondolja azt a fogorvosrdl, hogy nem figyel rd eléggé.

A fogiszati félelem megitélésében nagyon fontos,
hogy a gyermek mit lit a csalddjiban, ezért a kérdé-
ivben kitértlink arra is, hogy szerinte a csalddjaban ki
az, aki fél a fogorvostdl. 42,9% vallotta azt, hogy sen-
ki sincs a csalddban, aki félne a fogorvostdl, 22,9%
jelolte meg a testvért, 15,7% az apit, 14,3% az anyit,
illetve 5 {8 (7,1%) szerint mindenki fél a csaladjaban.

A szildk 73,1%-a szerint gyermeke nem fél a
togorvostél, 26,9% pedig azt dllitotta, hogy igen,
gyermeke fél. 58,2%-uk szerint a gyermeke viselke-
dése nem véltozik meg a fogdszati beavatkozis elétt,
41,8% szerint megvaltozik. Kérdéivinkben arra is
kitértiink, hogy ha megvéltozik a gyermek viselke-
dése, akkor a sziil§ milyen viselkedésformit észlel.
(2. 4bra) A legtobb sziild (28,4%) izgatottsagot ész-
lel gyermekénél ilyenkor, 17,9% félelmet, 10,4% pe-
dig panikot. A felddltsigot és szomorusigot egyik
szUl6 sem jelolte.

Sziil6k fogaszati félelmének 0sszefiiggése
a gyermekiik fogaszati félelmével

Sziilk esetében egy, mar kordbban emlitett validalt
kérdsivet haszndltunk (Fabiin, 2008), mely 20 4lli-
tast tartalmaz, leginkdbb a fogdszati beavatkozasok
el6tt/alatt észlelt érzelmek er8sségére kérdez ra. Eze-
ket az dllitisokat 1-t8l 5-ig terjedd skaldn (1=egyal-
taldn nem, 2=enyhén, 3=kozepesen, 4=ersen, 5=na-
gyon erdsen) kellett pontozni. Maximilisan elérhetd
pontszambol (100) a sziilSk dtlag 43,63 pontot értek
el. A gyermekek esetében szintén valaidalt kérdGivet
hasznéltunk (Mungara et al, 2013), mely 15 fogaszat-
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2. abra: Fogdszati beavatkozas el6tti reakcid (N=67)
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3. abra: Fogdszati félelem 0sszetevéi gyermekeknél (N=70)
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A gyermek fogdszati félelImének
Osszefiiggése a sajdt fog- és
szajapolasi, illetve a fogorvoshoz
jarasi szokdsaival

Felmértiik a gyermekek napi fog-
mosdsi gyakorisigit is, mert felté-
teleztiik, hogy a fogiszati félelem
negativ hatdssal van a szdjipolasi
szokdsokra. A kérddivet kitol-
t6 gyermekek 34,3%-a naponta
egyszer, 48,6%-a naponta kétszer,
15,7%-a naponta hiromszor mos
fogat, illetve 1 £8 (1,4%) allitotta
azt, hogy egyszer sem. Az elvég-
zett Mann-Whitney préba azt
az eredményt hozta, hogy azok
a gyermekek, akik a magas foga-
szati félelem csoportba tartoznak
dtlagosan napi 1,81-szer mosnak
fogat, mig az alacsony fogisza-
ti félelem kategéridba tartozok
1,86-szor, viszont nincs szigni-
fikdns kilonbség a két csoport
kozott (p=0,650; U=482). fgy el-
mondhaté, hogy a fogdszati féle-
lem nincs jelentds hatdssal a napi

N 7 sz 2
& S fogmosis gyakorisdgara.
R

o A kérdéivet kitolts gyerme-
kek 44,9%-nak volt mdr fajdal-
mas élménye fogorvosnil, fogi-

tal kapcsolatos tényezdt sorakoztat fel, amik félelmet
kelthetnek bennik. Ennek a félelemnek a mérté-
két pontozhattik szintén 1-t8l 5-ig terjed$ skdlin
(1=egyiltalin nem, 2=kicsit, 3=kdzepesen, 4=félelmet
kelt bennem, 5=nagyon). A 3. dbrén a ,nagyon fél’ vi-
laszlehetSséget bejeloldk ardnya lithaté. Legtobben
(41%) a fuldokldstdl, az injekcidtdl (35,7%), illetve a
fogorvosi furétél (22,9%) félnek a legjobban. Meg-
emlitendd még, hogy 21,4% jelolte, hogy nagyon fél a
kérhdztdl, és 17,1%-ukban kelt félelmet, ha fogorvosi
miiszerek behelyezésére keril sor a szdjba.

Az értékelés szerint, az a gyermek, aki 38, vagy
anndl t6bb pontot ért el, magas fogiszati félelem-
mel kiizd. A 70 kiértékelt kérdéiv alapjan 21 gyer-
mek tartozik ebbe a kategéridba, ami 30%-ot jelent.
70%-ukndl ez az érték nem érte el a 38-at. A gyerme-
kek és szileik fogdszati félelme kozotti Gsszefliggést
korreldcié analizissel vizsgéltuk. A statisztikai préba
alapjdn a szilk fogdszati félelme és gyermekeik fo-
gaszati félelme k6zott nincs szignifikdns, pozitiv ird-
nyu korreldciés kapesolat (p=0,954; r=-0,007), vagyis
a szUl6 fogiszati félelme nem fligg Gssze a gyermeke
togiszati télelmével.

szati kezelés sordn. Fuggetlen
kétmintds T-préba alkalmazdsival azt taldltuk,
hogy amely kisgyermekeknek volt mar fdjdalmas
élményiik fogorvosnil, azoknak volt magasabb a
félelem pontszamuk (dtlag 35,61), szemben azok-
kal, akik még nem éltek it fdjdalmas élményt fog-
orvosnil (atlag 30,05). A két csoport kozott viszont
nincs szignifikdns kilonbség az elért atlagpont-
szamban (p=0,058; t=1,926). Megillapithatjuk te-
hét, hogy a fijdalmas élmény a fogorvosnil nem
befolyasolja jelentGsen a fogdszati félelem mértékét
ebben a mintdban.

Vizsgéltuk azt is, hogy a gyermekek jirnak-e is-
koldn kivil fogorvoshoz a sziileikkel. A vélaszadé
gyermekek kozil 55-en (78,6%) jarnak sziileikkel
fogorvoshoz az iskolan kiviil, mig 15 £6 (21,4%) el-
monddsa szerint nem. Fiiggetlen kétmintds T-proba
sordn kiderilt, hogy azon gyermekek fogdszati féle-
lem 4tlagpontszdma magasabb (34,3), akik nem lato-
gatjik a fogorvost iskoldn kiviil, mint azoké, akik igen
(4tlag 31,75). A két csoport kozott viszont nincs szig-
nifikdns kilonbség (p=0,473; t=-0,722). A gyermek
fogiszati féleleme nem befolydsolja jelentSsen, hogy
litogatja-e sziileivel a fogorvost az iskoldn kivil.
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4. abra: Fogorvos ldtogatdsénak gyakorisaga (N=70)
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temperamentumait. A gyermekek
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dtlag aktivitdsi pontszdma 19,63,
44,9% szociabilitds kategoridn belil ez
a szam 17,90, érzelmességi dtlag
pontszdm 15,53 a minta dtlag fé-
lénkségi pontszdma pedig 10,84.
Az elvégzett statisztikai proba
(Pearson-féle  korreldciészami-
tds) alapjin, azon gyermekek,
akiknek magas fogiszati félelem
pontszdmuk van, az dtlag félénk-
ségi pontszamuk 11,33; illetve
az érzelmességi pontszdmuk at-
lag 14,95. Mivel nincs szignifi-
kins, pozitiv irdnyt korreldcids

sziikség esetén

A sziilket is megkérdeztiik, hogy milyen gyak-
ran jirnak gyermekiikkel fogorvoshoz. Amint az
4. abran is jol lathatd, a sziilék tobbsége (44,9%)
csak sziikség esetén viszi gyermekét fogorvoshoz,
40,6%-a félévente, a tobbiek ennél ritkabban. Vari-
ancia analizissel kimutathaté, hogy azon gyermekek
fogiszati félelem pontszima a legmagasabb (atlag
42), akik sztileivel csak éves gyakorisdggal litogatjik
a fogorvost, mig a legkevesebb (itlag 29,39) azoké,
akik félévente jarnak szileikkel, azonban a két cso-
port kozott nines szignifikdns kiilonbség (p=0,226;
F=1,489). Ezek alapjin megillapithaté, hogy a gyer-
mek fogiszati félelme nem kilonbézik a fogorvos
litogatds gyakorisiga alapjdn kialakitott csoportok
kozott.

Mindezen eredményekbdl megillapithatd, hogy a
vizsgélt mintdban a gyermek fogdszati félelme nem
befolydsolja jelentésen a fog- és szajipoldsi szokdsait,
illetve a fogorvoshoz val6 jards gyakorisdgit.

A gyermek temperamentumanak dsszefiiggése
a fogaszati félelmével

A gyermek temperamentumit a sziil6k szdmadra ké-
szilt kérdsivvel (EAS-Temperament Questionnaire)
(Mathiesen & Tambs, 1999) mértik fel, mely 20
olyan éllitison keresztiil segit meghatdrozni a gyer-
mek temperamentumadt, ami ket jellemzi. A sziilsk-
nek 1-t8l 5-ig terjedd skaldn kell pontozni, mennyire
jellemzd az dllitds a gyermekére (1-egyaltalin nem
jellemz§; 2-inkabb nem jellemzd; 3-kicsit jellemzd;
4-inkdbb jellemz8; 5-nagyon jellemzd). A kérds-
iv négyféle temperamentumon keresztil vizsgilja
a gyermekeket, melyek a félénkség, aktivitis, érzel-
messég, és szocidbilitds. (I. tablazat) Mindegyik ti-
pus esetében a maximalisan elérhet6 pontszdm 25,
értékelés szerint pedig a legmagasabb pontszdm az
adott kategéridn belil hatdrozza meg a gyermek

kapcsolat sem a félénkségi szint

(p=0,217; r=0,149), sem pedig az
érzelmességi szint (p=0,904; r=0,015) és a fogdszati
télelem mértéke kozott, igy nem mondhatjuk azt,
hogy a gyermek temperamentuma 6sszefligg a fogd-
szati félelmével jelen mintdban.

Megbeszélés, javaslatok

Kutatdsunkkal fel szerettiik volna mérni a 7-9 éves
gyermekek és sziileik fogdszati félelmének mértékét,
illetve szerettiik volna megtudni, hogy hatdssal van-e
a sziil§ fogdszati félelme gyermekének fogdszati fé-
lelmére. Arra is kitértiink, hogy a gyermek tempera-
mentuma milyen médon befolyasolja fogészati félel-
mének mértékét, van-e sszefliggés ezen két tényezs
koézott. Mindemellett részletekbe menden kérdeztiik
a gyermekeket fog- és szdjapoldsi szokdsairdl, fog-
orvoshoz valé jirds gyakorisigirdl, illetve a sziil6k
véleményérsl a gyermekiik hozzadllasirdl, viselke-
désérdl egy-egy fogiszati beavatkozds elStt. Ezen
feliil a gyermekek véleményére is kivancsiak voltunk
a fogorvosrdl, volt-e esetleg fijdalmas élménytik a
fogiszati kezelések sordn.

A szakirodalmak édttekintését kovetSen feltételez-
tiik, hogy azoknak a sziilsknek, akiknek magasabb
a fogdszati félelem pontszdmuk, gyermekeiknek is
magasabb a fogaszati félelmik mértéke. A mintiban
szerepld gyermekek 30%-a magas fogdszati félelem-
mel kiizd, ami meghaladja a szakirodalmak szerinti
6-22%-os aranyt a gyermekek korében (Baier et al,
2004).

A szilSk esetében az dtlag félelem pontszdm
43,63, emellett kimutathaté volt, hogy nincs jelen-
t8s korreldciés kapcsolat a sziilék és gyermekeik
fogiszati félelemének mértéke kozott. Megemli-
tendd, hogy egy kordbbi, 2016-os kutatisunk sordn
(Apro, 2016) szintén ezt az dsszefliggést kutattuk,
és abban a mintdban szignifikdns volt a korreldcids
kapcsolat a sziil6k és gyermekeik fogiszati félelme
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. tablazat: Gyermek temperamentumat vizsgald kérdések (Mathiesen & Tambs, 1999)

Temperamentum kategoriak

Szeret mds gyerekekkel lenni

Nagyon tarsasdgkedveld Félénkség
Sok idébe telik, amig osszebaratkozik valakivel
Nagyon baratsagos idegenekkel
Mindig aktiv
Mikor mozgasban van, lassu
Aktivitds

Aktiv, szaladgal, amint felébred

Nagyon energikus

Jobban szereti a csendes, inaktiv jatékokat, mint az aktivabbakat

Konnyen elsirja magat

Kissé érzelmes

Gyakran sir és hisztériazik

Erzelmesség

Kdnnyen felhizza magét

Intenziven reagdl mindenre mikor feldult

Szeret emberek kozott lenni

Inkdbb masokkal jatszik, mint egyeddil

Erdekfeszitébbnek taldlja az embereket, mint barmi mést

Szocidbilitas

Inkdbb magényos

(kozvetlenség)

Mikor egyediil van, elszigetelve érzi magat

ko6zott, tehdt minél nagyobb volt a sziil§ fogdszati
télelmének mértéke, anndl nagyobb volt gyermeké-
nek félelem pontszdma is. A tovabbiakban a gyer-
mekek fog- és szdjdpoldsi szokdsaival foglalkoztunk
részletesebben.

A gyermek fogiszati félelme nem befolydsolja
jelentGsen a fog- és szdjdpoldsi, illetve a fogorvos-
hoz val6 jirdsi szokdsait. Ennek vizsgélata sordn
kiderilt, hogy viszonylag magas azon gyermekek
ardnya (34,3%), akik naponta csak egyszer mosnak
fogat, 48,6%-uk pedig napi kétszer teszi ezt. Ezek
az értékek nem alltak kapcsolatban a fogdszati fé-
lelmitk mértékével. A gyermekek 21,4%-a nem jir
fogorvoshoz sziileivel az iskoldn kivil, és ezen gyer-
mekek félelem pontszima magasabb azoknil, akik
jarnak, viszont a kilonbség nem jelentds. A szil6k
44,9%-a csak sziikség esetén jar gyermekével fogdsz-
hoz. Azon gyermekek fogiszati félelem pontszdma
a legmagasabb, akik szileivel csak évente litogatjak
a fogorvost, mig a legkevesebb azoké, akik félévente
jarnak sziileikkel, de nincs szignifikins kiilonbség a
két csoport kozott. A félénk és érzelmes gyermekek
fogiszati félelem pontszdma sem magasabb jelentds
mértékben a mds temperamentummal rendelkezd
gyermekek félelmének pontszdmandl.

A gyermekek 44,9%-dval mér eléfordult fijdal-
mas élmény a fogorvosndl, ezeknek a gyermekeknek
a félelem pontszamuk is magasabb, mint azon gyer-

mekeké, akivel nem fordult ilyen el6, azonban ez a
kilonbség sem szignifikans.

A sziilsk elmondasa szerint leginkdbb izgatottsag,
télelem és panik jelentkezik a gyermekiknél a fogor-
vos litogatdsa el6tt.

Dentilhigiénikusként elsédleges feladat és mun-
kakér a kiilonboz8 korosztilyt emberek egészségne-
velése, egészségfejlesztése, illetve a prevencids tevé-
kenységek elvégzése. Nem csak a kiilonb6z8 fogdsza-
ti elvaltozdsok megel6zése és kezelése a cél, hanem az
dltaldnos egészség fenntartisa és megdrzése. Sokan
nem foglalkoznak kell6képp a fogdszati félelemmel,
elbagatellizaljak, holott ugyanolyan fontos, mint mds
fogdszati probléma, hiszen minden korosztdlyban
eléfordul nem elhanyagolhaté gyakorisiggal. Egy
magas fogiszati félelemmel kizdé piciens nehéz-
ségeket tud okozni a tovabbi kezelések sordn, féleg,
ha gyermekrsl van szé. Gyakran ellehetetleniti a
kezelést, emiatt el kell azt halasztani. Rendszerint a
gyermek mdr Ggy megy el8szor a fogorvoshoz, hogy
tél téle. Ilyenkor érdemes elgondolkozni, hogy talin a
csalddon belil gydkerezik a probléma. Ezdltal a sziils
egészségnevelése kiemelked8en fontos, attittidvalto-
zdsra kell torekedni abban az esetben, ha fennill a
probléma. A fogiszati félelem megelézése tehit épp-
ugy fontos, és ennek ismerete részét kell, hogy képez-
ze a tuddsunknak. Megel6zésére szimtalan médszer,
Htriikk” 4l rendelkezéstinkre, melyeket be is kell vetni
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annak érdekében, hogy enyhiiljon a piciensben ez a
szorongds vagy félelem. SzilSknek lehet tandcsolni,
hogy amikor tehetik, kisgyermekiiket is vigyék ma-
gukkal a fogorvoshoz, igy 6 mér ismerkedhet a rende-
16vel, hangokkal, szagokkal. Ezdltal a késébbiekben,
ha 6 keriil a fogorvosi székbe elészor, mar nem lesz
annyira idegen a kornyezet. Jobb minél el6bb hozzé-
szoktatni a fog- és szdjapoldshoz a gyermeket, igy a
fogmosds szokdssd alakul. Ismerkedni kell a fogor-
vosldssal és szajhigiénével kapcsolatos dolgokkal, ha
a gyermek ugy nd fel, hogy ezek a tevékenységek ré-
szét képzik mindennapjainak, akkor kisebb az esélye,
hogy problémit okozna ez az életének tovdbbi szaka-
szaiban. Ha kidertil, hogy a szil$ az, aki kimondot-
tan fél a fogorvostdl, mondhatjuk neki, hogy prébal-
ja gyermeke el6tt ezt nem kimutatni egyértelmien,
ugyanis utinzdsos tanulds révén is kialakulhat a foga-
szati félelem. A gyermekek legnagyobb félelme az in-
jekcid, ami a fogdszatban is haszndlatos, ez sok gon-
dot okozhat a kezelés alatt, még ha a gyermek nem
is kimondottan a fogorvostdl él, csak az injekciétol.
Ilyenkor lehet a gyermek szdjnyalkahdrtydjara felvin-
ni gél alapu felileti érzéstelenitdt, melyek kilonb6z6
izekben dllnak rendelkezésiinkre. Igy elviselhet6bb
a tszards. Abban az esetben, ha a gyermek hevesen
sir, sokszor a probléma megoldédik azzal, hogy meg-
kérjiik a sziil6t, hogy firadjon ki a varéba. Altaldban
ilyenkor kezelhet6bb a gyermek. Persze olyan is van,
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a Bugit Pal Kérhaz Covid Intenziv munkacsoport,

a Bugit Pal Kérhaz Tiudégondozé,

az Orszagos Ment6szolgalat,

az Orszagos Orvosi Rehabilitaciés Intézet.
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Kimagaslé teljesitménylikhéz szivbél gratuldlunk!

Az aldbbi dokumentumot magéancélra toltétték le az eLitMed.hu webportélrdl. A dokumentum felhasznaldsa a szerzéi jog szabdlyozasa ald e1ik.



