
2023; 23(1) Стоматология детского возраста и профилактика / Pediatric dentistry and dental prophylaxis44

Оригинальная статья І Original article

Отношение родителей детей с нарушением слуха 
к проведению профилактики основных  
стоматологических заболеваний
С.Б. Улитовский, Н.Ю. Шевелева, А.Ю. Гулиева
Первый Санкт-Петербургский государственный медицинский университет имени академика И. П. Павлова,  
Санкт-Петербург, Российская Федерация

АННОТАЦИЯ
Актуальность. В связи со значительным увеличением числа детей с нарушением слуха во всем мире и 
особенностью их стоматологического статуса появляется необходимость специализированного подхода при 
проведении профилактических мероприятий. Однако при выборе путей профилактики необходимо учиты-
вать и родительское восприятие данного процесса, и его эффективность.
Цель. Оценить уровень знаний родителей детей младшего школьного возраста с нарушением слуха на фоне 
неврологической патологии о гигиене рта детей и их готовность к проведению стоматологических профи-
лактических мероприятий для улучшения стоматологического статуса ребенка.
Материалы и методы. В исследовании участвовали родители 94 детей младшего школьного возраста с на-
рушением слуха на фоне неврологической патологии в возрасте 6–8 лет. Методом анкетирования нами была 
получена информация о различном отношении к проведению профилактических мероприятий с целью 
улучшения стоматологического здоровья детей. 
Результаты. Полученные результаты продемонстрировали низкий уровень гигиенических знаний у роди-
телей младших школьников с нарушением слуха на фоне неврологической патологии, а также неготовность 
к полноценному сотрудничеству с врачами-стоматологами.
Заключение. Полученные данные указывают на необходимость проведения более комплексной и проду-
манной санитарно-просветительской работы среди родителей младших школьников с нарушением слуха на 
фоне неврологической патологии, для создания предпосылок улучшения стоматологического статуса детей.
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ABSTRACT
Relevance. The significant increase in the number of children with hearing impairment worldwide and the pecu-
liarity of their dental status demonstrates a need for a specialized approach during preventive care. However, the 
choice of preventive measures has to consider both the parental perception of the process and its effectiveness. 
Aim. The study aimed to assess the level of parental knowledge of primary schoolchildren with hearing impairment 
associated with neurological pathology on the oral hygiene of children and their readiness for dental preventive 
care measures to improve their child’s dental status.
Materials and methods. The study involved the parents of 94 primary schoolchildren aged 6-8 y.o. with hearing 
impairment associated with neurological pathology. The survey received information on different attitudes to pre-
ventive measures to improve children’s dental health.
Results. The results demonstrated poor oral hygiene knowledge among parents of primary schoolchildren with hear-
ing impairment associated with neurological pathology and unreadiness for full-scale cooperation with dentists. 
Conclusion. The obtained data indicate the need for more comprehensive and thoughtful patient education among 
parents of primary schoolchildren with hearing impairment associated with neurological pathology to create pre-
requisites for improving the children’s dental status. 
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АКТУАЛЬНОСТЬ 

На сегодняшний день, по данным Всемирной ор-
ганизации здравоохранения (ВОЗ), зарегистрировано 
около 1 млрд людей с ограниченными возможностями 
(15% населения планеты), из них 200 млн – дети [1]. В 
последние годы наблюдается тенденция к увеличению 
числа лиц с диагностированными поражениями слуха. 
Согласно данным ВОЗ, на сегодняшний день в мире 
насчитывается около 450 млн людей с инвалидизиру-
ющими нарушениями слуха, при этом около 34 млн из 
них составляют дети [2]. Учитывая значительное увели-
чение числа детей с нарушением слуха во всем мире и 
особенности их психоэмоционального развития, стро-
ения зубочелюстной системы, стоматологического ста-
туса, появляется необходимость специализированного 
подхода при проведении профилактических меропри-
ятий основных стоматологических заболеваний [3, 4]. 
Одними из наиболее значимых факторов, влияющих 
на распространенность и интенсивность кариеса зубов 
у детей, являются социальные условия жизни и каче-
ство гигиены рта. При этом в детском возрасте наи-
более важными становятся социально-поведенческие 
факторы, которые обуславливают формирование в 
семье правильных поведенческих привычек ребенка 
в отношении к своему здоровью – как общему, так и 
стоматологическому. Согласно данным, имеющимся в 
доступной литературе, дети с нарушением слуха имеют 
отставание в своем психоэмоциональном развитии от 
здоровых детей в среднем на один-три года, при этом у 
данного контингента детей именно родители и старшие 
члены семьи являются основными примерами для под-
ражания и источниками знаний о правилах и методах 
чистки зубов [5-8]. В связи с чем, исходя из особенно-
стей развития данного контингента, при выборе путей 
профилактики необходимо учитывать родительское 
восприятие данного процесса и его эффективность. 

Целью данного исследования стало оценить уровень 
знаний родителей детей младшего школьного возраста 
с нарушением слуха на фоне неврологической патоло-
гии о гигиене рта детей и их готовность к проведению 
стоматологических профилактических мероприятий 
для улучшения стоматологического статуса ребенка.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

В исследовании приняли участие родители 94 де-
тей младшего школьного возраста с нарушением слу-
ха на фоне неврологической патологии в возрасте от 
6 до 8 лет, проходящих обучение в школе-интернате 
№13 Невского района, г. Санкт-Петербург. Было сфор-
мировано две группы исследования: первая группа – 

родители детей с диагнозом «нейросенсорная туго-
ухость, вторичное ОНР I степени» (слабослышащие 
с кохлеарными имплантатами) (46 человек), вторая 
группа – родители детей с диагнозом «нейросенсор-
ная тугоухость, вторичное ОНР I степени» (слабослы-
шащие без кохлеарных имплантатов) (48 человек). 

При первичном осмотре в начале исследования 
все родители получили подробную информацию об 
исследовании и дали письменное информирован-
ное согласие на участие в нем. После чего родителям 
было предложено ответить на вопросы нескольких 
анкет. Выборка родителей включала в себя предста-
вителей разного возраста, экономического достатка, 
социального положения и уровня образования. 

Критерии включения: 
1. Родители ребенка от 6 до 8 лет обоих полов.
2. Наличие у ребенка неврологической патологии 

в анамнезе.
3. Наличие добровольного информированного со-

гласия на участие в исследовании.
Критерии невключения:
1. Родители ребенка до 6 и старше 8 лет обоих полов.
2. Отсутствие у ребенка в анамнезе неврологиче-

ской патологии.
3. Участие в других исследованиях.
4. Отказ родителей на участие в исследовании.
Первая анкета представляла собой анкету-опросник 

по определению уровня гигиенических знаний и навы-
ков у стоматологических пациентов (Улитовский С. Б., 
1993) [9]. Данная анкета позволила нам определить на-
чальный уровень гигиенических знаний родителей о 
гигиене рта, а также дала нам возможность оценить 
выживаемости гигиенических знаний при повторном 
анкетирование через шесть месяцев. Вторая анкета, 
разработанная совместно кафедрами стоматологии 
профилактической и психологии и педагогики ФГБОУ 
ВО ПСПбГМУ имени академика И.П. Павлова «Анкета 
для родителей детей младшего школьного возраста с 
нарушением речи и слуха на фоне неврологической 
патологии обучающихся в ГБОУ СОШ», позволила нам 
оценить отношение родителей к стоматологическому 
здоровью детей и их готовность к сотрудничеству с 
врачами-стоматологами при проведении профилак-
тических мероприятий.

Обработка базы данных проводилась с использо-
ванием программы IBM SPSS Statistics 20.0, при этом 
за критический уровень значимости при проверке 
гипотез принимали уровень равный 0,05.

Для проверки гипотез о различиях между выбор-
ками использовались критерии Стьюдента, Манна – 
Уитни, Вилкоксона, для проверки согласованности с 
нормальным распределением был использован кри-
терий Шапиро – Уилка. 
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РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЯ
Анализ данных, полученных при анкетировании 

родителей, которое было проведено нами при пер-
вичном осмотре с использованием разработанных 
нами анкет «Анкета для родителей детей младшего 
школьного возраста с нарушением речи и слуха на 
фоне неврологической патологии обучающихся в 
ГБОУ СОШ» представлен в таблице 1. В ходе нашего 
исследования было установлено, что 100% опрошен-
ных родителей считают, что их дети имеют пред-
ставление о необходимости гигиены полости рта и 
соблюдении всех гигиенических норм.

Среди вредных привычек выделяется ответ «скре-
жещет зубами», на который в первой группе указали 
56,5%, P24 < 0,001, во второй – 60,4%, P34 < 0,001 ре-
спондентов. Также одной из наиболее часто встре-
чающихся вредных привычек, на которую указывали 
родители, – «грызет карандаш», который в первой 
группе отмечается у 50,0%, а во второй группе – у 
58,3%, при P13 < 0,001, P24 < 0,001 соответственно. 

В тех случаях, когда, со слов родителей, они прово-
дил беседы о гигиене полости рта, то ими были рас-
сказано о вреде сладкого, о пользе овощей и фруктов 
и показано, как правильно чистить зубы. При этом 
ни один из опрошенных родителей не проводил с 
детьми беседы по профилактике вредных привычек. 
Все положительные ответы по беседам о гигиене по-
лости рта в группах попарно не различаются.

В анкете указаны три причины, по которым родите-
ли не проводят беседы о полости рта. По двум из них 
родители по группам не отличаются. «Не знаю, как это 
делать» ответили 26,1% в первой группе, 31,3% – во 
второй. Ответ «у меня не всегда получается это делать 
своевременно» дали 39,1% родителей в первой группе, 
35,4% – во второй. Считают данные беседы не система-
тическими и поэтому забывают о них во второй груп-
пе 66,7% и в первой – 63,0%, P13 < 0,01, P24 < 0,001. 

В ходе изучении уровня гигиенических знаний ро-
дителей в группах исследования нами не были полу-
чили статистически значимые различия. При анализе 

Вопрос
Question

1 группа, n (%)
Group 1, n (%)

2 группа, n (%)
Group 2, n (%)

1
Как Вы считаете, Ваш ребенок имеет представление о необходимости 

гигиены рта? / Do you think your child is aware of the need for oral hygiene?
46 (100) 48 (100)

Соблюдает ли ребенок необходимые гигиенические нормы? / Does your child practice essential hygiene actions?
2 Моет руки перед приемом пищи / Handwashing before meals 46 (100) 48 (100)
3 Моет руки после туалета / Handwashing after the toilet 46 (100) 48 (100)
4 Моет руки после прогулки / Handwashing after the walk 46 (100) 48 (100)
5 Полощет рот после еды / Rinsing the mouth after meals 0 (0,0) 0 (0,0)
6 Чистит зубы / Toothbrushing 46 (100) 48 (100)

Имеет ли ребенок вредные привычки? / Does your child have bad habits?
7 Грызет ногти / Nail biting 13 (28,3) 17 (35,4)
8 Сосет палец / Finger sucking 12 (26,1) 11 (22,9)
9 Сосет язык / Tongue sucking 8 (17,4) 9 (18,8)

10 Грызет карандаши (ручки), другие предметы / Pencil (pen), etc. biting 23 (50,0%) 28 (58,3)
11 Кусает губы / Lip biting 18 (39,1) 12 (25,0)
12 Скрежещет зубами / Teeth grinding 26 (56,5) 29 (60,4)

Проводите ли Вы с ребенком беседы о гигиене полости рта? / Do you talk to your child about oral hygiene?
ДА / YES

13
Рассказываю и показываю, как чистить зубы / 

I explain and show how to brush their teeth
46 (100.0) 48 (100.0)

14 Рассказываю о вреде сладкого / I talk about the harmful effects of sugar 46 (100.0) 48 (100.0)

15
Заостряю внимание на пользе овощей, фруктов / 

I emphasize the benefits of fruit and vegetables
15 (32.6) 9 (18.8)

16
Провожу беседы по профилактике вредных привычек / 

I talk on bad habit prevention
0 (0.0) 0 (0.0)

НЕТ / NO
17 Не знаю, как это грамотно сделать / I do not know how to do it properly 12 (26.1) 15 (31.3)

18
У меня не всегда получается делать это своевременно / 

I cannot always do it at the proper time
18 (39.1) 17 (35.4)

19
Считаю, что эти процедуры не систематические и поэтому о них забываю / 

I don’t think the procedures are routine and I forget about them
29 (63.0) 32 (66.7)

Таблица 1. Данные анкетирования родителей младших школьников с нарушением слуха
Table 1. Survey data of parents of primary schoolchildren with hearing impairment
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Распределение 
по группам 

Group allocation

Индекс гигиенических знаний С.Б. Улитовского / S.B. Ulitovsky hygiene awareness index

Период исследования (месяцы) / Study duration (months)

Начало исследования / Baseline 2 месяца / 2 months 6 месяцев / 6 months

1 группа / Group 1 1.90 ± 0.20 3.24 ± 0.36 3.02 ± 0.25

2 группа / Group 2 1.92 ± 0.14 3.28 ± 0.34 3.04 ± 0.24

Таблица 2. Динамика изменения индекса гигиенических знаний С. Б. Улитовского y родителей (p < 0,001)
Table 2. Changes in the S. B. Ulitovskiy hygiene awareness index in parents (p < 0.001)

уровня выживаемости гигиенических знаний по ин-
дексу гигиенических знаний С. Б. Улитовского было 
установлено, что до проведения санитарно-просвети-
тельной работы показатель данного индекса в первой 
группе составлял 1,90 ± 0,20, а во второй группе – 1,92 ± 
0,14. Для оценки выживаемости гигиенических знаний 
после проведения санитарно-просветительной было 
проведено повторное определение индекса через 1 и 
6 месяцев. Показатели индекса гигиенических знаний 
родителей составили в первой группе 3,24 ± 0,36 через 
1 месяц и 3,02 ± 0,25 – через 6 месяцев, во второй груп-
пе – 3,28 ± 0,34 и 3,04 ± 0,24 соответственно (табл. 2).

Необходимо отметить то, что входе нашего иссле-
дования было выявлено, что родители по-разному от-
носятся к сотрудничеству с врачом-стоматологом, и 
при первичном анкетировании только 45% опрошен-
ных родителей были готовы к сотрудничеству. Также 
большинство родителей указывали на то, что не видят 
смысла в обучении детей основам гигиене полости рта, 
поскольку они сами в детстве не всегда проводили ги-
гиенические процедуры и их никто не учил правильно 
чистить зубы. Также родители указывали на недостаток 
времени и опыта и считали, что у них нет необходимо-

сти в обучении детей: «сами поймут, как чистить зубы 
и научатся». В то же время 54% из числа опрошенных 
родителей изъявили желание получать информацию о 
причинах кариеса, путях его профилактики и способах 
лечения на родительских собраниях, которые прово-
дятся в образовательном учреждении.

ВЫВОДЫ

1. Проведенное исследование показало низкий 
уровень индекса гигиенических знаний у родителей 
младших школьников с нарушением слуха на на-
чальном этапе исследования.

2. Подавляющее большинство родителей, более 
60% в каждой из исследуемых групп, не проводят с 
детьми беседы о необходимости регулярной гигие-
ны полости рта, о пагубности вредных привычек и 
необходимости рационального питания.

3. Анкетирование выявило недостаточную готов-
ность и желание родителей к сотрудничеству с вра-
чами-стоматологами и стремлению к повышению 
уровня своих знаний о путях профилактики основ-
ных стоматологических заболеваний детей.
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