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СРАВНИТЕЛЬНАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ПОКАЗАТЕЛЕЙ 
КАРИЕСА У ДЕТЕЙ РАЗНОГО ШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА
Л.Ф. Каськова, Т.Б. Мандзюк, Л.П. Уласевич, О.Ю. Андриянова,
Н.В. Янко

Вступ. Карієс — одна з найбільш розповсюджених проблем сучасної 
стоматологічної науки. Вивчення проблеми його виникнення залишати-
меться актуальним ще багато років, що пов’язано з дією сукупності 
екологічних, економічних та соціально-побутових чинників, які є спри-
ятливими для виникнення даної патології.
Мета роботи — дослідити стоматологічний статус дітей віком 
7–12 років та провести порівняння отриманих показників у різні вікові 
періоди.
Матеріал і методи. Дослідження стоматологічного статусу 223 дітей 
віком 7–12 років виявило, що збільшення кількості дітей з ураженими 
постійними зубами відбувається в період із 7 до 8 (на 17,3%), із 8 до 9 
(на 14,5%), із 9 до 10 (на 21,5%), із 10 до 11 (на 13,3%) років.
Результати. Найбільший стрибок показника розповсюдженості карієсу 
постійних зубів ми виявили у дітей у період із 7 до 8 років (на 17,3%) — 
перші роки після прорізування постійних зубів та в період із 9 до 10 років, 
який доволі складний у шкільному житті дитини, оскільки відбувається 
перехід від перебування в початковій школі, до якої діти вже адапто-
вані, до середньої, де збільшується навантаження, потрібно звикати 
до нових учителів. Це стосується і показника інтенсивності карієсу 
постійних зубів, особливий приріст якого відзначається у дітей із 
7 до 8 років (у 2,4 раза) та в 10 років порівнянні з 9-річними (у 2,5 раза).
Висновок. Вік із 7 до 8 та із 9 до 10 років є найбільш уразливим з точки 
зору виникнення карієсу постійних зубів у дітей, що вимагає особливої 
уваги батьків та лікарів-стоматологів до стоматологічного здоров’я 
дітей цих вікових періодів. Отримані результати потребують більш 
детального вивчення факторів, які можуть призвести до патології 
твердих тканин зубів у ці періоди життя дитини.

Ключевые слова: 
дети, кариес, 
распространенность, 
интенсивность.

Буковинский медицин-
ский вестник. Т.23, № 2 
(90). С. 10-15.

Введение. Кариес является одной из наиболее распространенных про-
блем современной стоматологической науки. Изучение проблемы его 
возникновения будет актуальным еще много лет, что связано с дей-
ствием совокупности экологических, экономических и социально-быто-
вых факторов, которые являются благоприятными для возникновение 
данной патологии.
Цель работы − исследовать стоматологический статус детей 7-12 
лет и провести сравнение полученных результатов в различные воз-
растные периоды.
Материал и методы. Исследование стоматологического статуса 223 
детей в возрасте от 7 до 12 лет показало, что увеличение количества 
детей с пораженными постоянными зубами происходит в период с 7 
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до 8 лет (на 17,3%), с 8 до 9 (на 14,5%), с 9 до 10 (на 21,5%), с 10 до 11 
(на 13,3%) лет.
Результаты. Наибольший прыжок показателя распространенности 
кариеса постоянных зубов мы обнаружили у детей в период от 7 до 8 
лет (на 17,3%) - первые годы после прорезывания постоянных зубов и 
в период от 9 до 10 лет, довольно сложный в школьной жизни ребенка, 
поскольку происходит переход от пребывания в начальной школе, в 
которой дети уже адаптированы, к средней, где увеличивается нагруз-
ка, нужно привыкать к новым учителям. Это касается и показателя 
интенсивности кариеса постоянных зубов, особый прирост которого 
отмечается у детей с 7 до 8 лет (в 2,4 раза) и в 10 лет по сравнению 
с 9-летними (в 2,5 раза).
Вывод. Возраст с 7 до 8 и с 9 до 10 лет является наиболее уязвимым с 
точки зрения возникновения кариеса постоянных зубов у детей, тре-
бует особого внимания родителей и врачей-стоматологов к стомато-
логическому здоровью детей этих возрастных периодов. Полученные 
результаты требуют более детального изучения факторов, которые 
могут привести к патологии твердых тканей зубов в эти периоды 
жизни ребенка.

COMPARATIVE CHARACTERISTICS OF CARIES INDICES IN 
CHILDREN OF DIFFERENT SCHOOL AGE
L.F. Kaskova, T.B. Mandziuk, L.P. Ulasevych, О.Yu. Andriyanova, N.V. Yanko
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Introduction. Caries is one of the most spread issues of modern stomatolog-
ical science. Investigation of the problems concerning its origin will remain 
topical for many years, which is associated with the action of total ecological, 
economic, and social-everyday factors predisposing to development of the 
pathology.  
Objective of the study was to investigate stomatological status of children 
aged 7-12 years, and compare the obtained results in different age periods. 
Material and methods. Examination of the stomatological status of 223 chil-
dren aged from 7 to 12 years determined the following: increasing number 
of children with afflicted permanent teeth in the period from 7 to 8 years 
(17,3%), from 8 to 9 years (14,5%), from 9 to 10 years (21,5%), from 10 to 
11 years (13,3%). 
Results. The highest rise of caries  index of the permanent teeth was found 
in children from 7 to 8 years (17,3%) – the first years after eruption of the 
permanent teeth, and in the period from 9 to 10 years. It is rather complicated 
period in the children school life, since transition from the primary school 
where they have been already adapted, to secondary school is followed 
by increased load and their adjusting to new teachers. It refers to caries 
intensity index of permanent teeth, especially in children from 7 to 8 years 
with special increase 2,4 times, and at the age of 10 years compared with 9 
years (2,5 times as much).
Conclusion. Thus, the age from 7 to 8 and from 9 to 10 is the most suscep-
tible from the point of view of caries occurring in the permanent teeth of 
children requiring special attention of parents and dentists to dental health 
of children at these age periods. The obtained results require more detailed 
examination of the factors leading to pathology of the hard dental tissues at 
these periods of childhood.
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Вступ. На сьогодення карієс, як і в інші історич-
ні епохи, є найбільш поширеною стоматологічною 
хворобою, кількість якої не зменшується, що потре-
бує детального вивчення епідеміології, чинників, 
що сприяють його виникненню [1,2,3]. На теренах 
України показники поширеності та інтенсивності 
карієсу значно відрізняються залежно від геохімічних 
умов проживання, забрудненості навколишнього се-
редовища, оскільки вони мають безпосередній вплив 
на формування карієрезистентної емалі та можливості 
виникнення уражень [4,5]. У зв’язку з цим постійний 
моніторинг стоматологічної захворюваності дитячого 
населення є важливим фактором для планування та 
проведення профілактичних заходів, спрямованих 

на зниження показників розповсюдженості та інтен-
сивності карієсу у дітей у різні вікові періоди.

Мета роботи. Дослідити стоматологічний статус 
дітей віком 7–12 років та провести порівняння отри-
маних показників у різні вікові періоди.

Матеріал і методи. Обстеження дітей проводи-
лося в організованих дитячих колективах м. Полтави. 
Всього оглянуто 223 дитини віком 7–12 років. У всіх 
дітей визначалася інтенсивність карієсу за показником 
кп, КПВ та КПВ+кпв, де К — постійний зуб, ураже-
ний карієсом, П — постійний зуб, запломбований, 
В — постійний зуб, видалений із приводу ускладнень 
карієсу, к — тимчасовий зуб, уражений карієсом, п — 
тимчасовий зуб, запломбований з приводу карієсу. По-

Таблиця 1
Поширеність карієсу у дітей 7-12 років

Вік, роки

Поширеність карієсу,%

за показником кп за показником КПВ за показником КПВ+кп

абс. % абс. % абс. %

7,
n=58 30 51,72±6,62 8 13,79±4,57 31 53,45±6,61

8,
n=45 37 82,22±5,76 14 31,10±6,98 38 84,44±3,44

р7-8 ≤0,05 ≤0,05 ≤0,05

9,
n=31 20 64,52±8,74 14 45,16±9,44 26 83,87±6,72

p7-9 ≥0,05 ≤0,05 ≤0,05

p8-9 ≥0,05 ≥0,05 ≥0,05

7-9(І),
n=134 87 64,93±4,14 36 30,02±9,07 95 70,90±3,94

10,
n=24 7 29,17±9,48 16 66,67±9,82 19 79,17±8,47

11,
n=25 4 16,0±7,48 20 80,0±8,17 20 80,0±8,17

p10-11 ≥0,05 ≥0,05 ≥0,05

12,
n=40 0 0±0 33 82,50±6,08 33 82,50±6,08

p10-12 ≥0,05 ≥0,05

p11-12 ≥0,05 ≥0,05

10-12(ІІ),
n=89 11 12,36±3,51 69 77,53±4,45 72 80,90±4,19

pІ-ІІ ≤0,05 ≤0,05 ≤0,05

Всього
n=223 98 43,94±3,33 105 47,08±3,35 167 74,89±2,91
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ширеність карієсу визначалася у відсотках. Отримані 
результати опрацьовані методом варіаційної статис-
тики. Вірогідними вважались показники при р≤0,05.

Результати дослідження та їх обговорення. По-
передні дослідження показника поширеності карієсу 
у дітей молодшого шкільного віку (перший період 
змінного прикусу) проводилися з урахуванням карієсу 
тимчасових чи постійних зубів (1). Значна кількість 
дітей цього вікового періоду мають уражені тимчасові 
та постійні зуби (табл. 1). І це важливо враховувати 
для прогнозування карієсу та проведення його про-
філактики. Вивчення показника поширеності карієсу 
у дітей із 7 до 9 років показало його підвищення з 
7 до 8 років, а з 8 до 9 цей показник дещо знижував-
ся за рахунок значного зменшення кількості дітей з 
ураженими тимчасовими зубами, оскільки вони були 

уже видалені до цього часу, хоча значно збільшувалась 
кількість дітей із карієсом постійних зубів. У віці 
10 років ми спостерігаємо таку ж тенденцію: різке 
зменшення кількості дітей із каріозними тимчасовими 
зубами за рахунок їх видалення у зв’язку з їх зміною 
на постійні; збільшення кількості дітей з ураженими 
постійними зубами (на 21,5%). Поширеність карієсу 
за показником КПВ+кп у 10-річних зменшується 
(за рахунок зменшення кількості уражених тимчасових 
зубів) порівняно з 9-річними дітьми.

В 11 років спостерігаємо зміни, що схожі на по-
передній віковий період (зменшення кількості ді-
тей з ураженими тимчасовими зубами та збільшен-
ня — з постійними). У дітей 12 років ми не виявили 
тимчасових зубів, уражених карієсом, а кількість 
дітей із карієсом постійних зубів збільшилась лише 

Таблиця 2
Інтенсивність карієсу зубів у дітей 7-12 років

Вік роки, кількість
дітей

Інтенсивність карієсу, зуби

за показником кп за показником КПВ за показником КПВ+кп

7, n=58 1,62±0,25 0,21±0,05 1,79±0,27

8, n=45 3,22±0,50 0,51±0,13 3,71±0,38

р7-8 ≤0,05 ≤0,05 ≤0,05

9, n=31 2,42±0,44 0,68±0,16 2,87±0,41

р7-9 ≥0,05 ≤0,05 ≤0,05

р8-9 ≥0,05 ≥0,05 ≥0,05

7-9(І), n=134 2,42±0,46 0,47±0,13 2,69±0,21

10, n=24 0,46±0,19 1,71±0,32 2,17±0,39

11, n=25 0,20±0,10 2,0±0,33 2,20±0,35

р10-11 ≥0,05 ≥0,05 ≥0,05

12, n=40 0±0 2,35±0,28 2,35±0,28

р10-12 ≥0,05 ≥0,05

р11-12 ≥0,05 ≥0,05

10-12(ІІ), n=89 0,18±0,06 2,08±0,18 2,26±0,19

рІ-ІІ ≤0,05 ≤0,05 ≥0,05

Всього
n=223 1,45±0,14 1,06±0,10 2,52±0,15
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на 2,5% порівняно з попереднім віковим періодом. 
Тобто, збільшення кількості дітей з ураженими по-
стійними зубами відбувається в період із 7 до 8 років 
(на 17,3), з 8 до 9 (на 14,5%), з 9 до 10 років (на 21,5%), 
з 10 до 11 (13,3%). Найбільший стрибок показника 
поширеності карієсу постійних зубів ми виявили 
у дітей віком 7–8 років (перші роки після прорізу-
вання постійних зубів) та із 9–10 років — це доволі 
складний період шкільного життя дитини, оскільки 
відбувається перехід від початкової школи, до якої 
діти вже адаптовані, до середньої — де збільшується 
навантаження, потрібно звикати до нових учителів, 
що впливає на фізичний та емоційний стан дітей та 
призводить до виникнення загальносоматичних та 
стоматологічних хвороб.

З віком спостерігаємо не лише збільшення кіль-
кості дітей, які мають карієс, а й збільшення показ-
ника інтенсивності карієсу постійних зубів (табл. 2). 
З початком прорізування постійних зубів (7 років) 
до 12 років із закінченням 2-го періоду змінного при-
кусу, коли в порожнині рота дитини є лише постійні 
зуби, інтенсивність карієсу постійних зубів, за на-
шими дослідженнями, зростає майже в 10 разів (з 
0,21±0,05 до 2,35±0,28 зубів).

Особливий приріст відзначається у дітей із 
7 до 8 років (у 2,4 раза), тобто в перші роки після 
прорізування постійних зубів та в 10 років порівня-
но з 9-річними (у 2,5 раза), що відповідає періоду 
переходу дітей із початкової школи до середньої, є 
досить напруженим періодом їхнього життя, який 
відображається і на стані стоматологічного здоров’я, 
що необхідно враховувати під час проведення інди-
відуальної, групової чи масової профілактики стома-
тологічних захворювань у дітей.

Висновок. Вік із 7 до 8 та із 9 до 10 років є най-
більш уразливим з точки зору виникнення карієсу 
постійних зубів у дітей, що вимагає особливої уваги 
батьків та лікарів-стоматологів до стоматологічного 
здоров’я дітей цих вікових періодів. Отримані резуль-
тати потребують більш детального вивчення факторів, 
які можуть призвести до патології твердих тканин 

зубів у ці періоди життя дитини.
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