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Summary

Introduction. Dental decay is a highly dynamic social disease, which predominantly affects young people.

Aim: The aim of the study was to evaluate the state of dentition in 15-and 18-year-old adolescents. The schools were situated
in the Podkarpackie Province.

Material and metods: The examination was carried out in two residential environments: in the big city Rzeszow and the small
town Nisko. The clinical examination of the oral cavity included 270 subjects. Their state of dentition was evaluated on the basis
of caries frequency, as well as the DMF index. The treatment index (TT) was also determined.

Results: On the basis of the conducted studies, the following observations have been made: There is high caries frequency in all
the examined subjects in both analysed places of living, the treatment index was slightly higher in a big city, for both age groups,
compared to a small town. The mean DMF index for 15-year-olds was 6.45 in Rzeszéw and 6.65 in Nisko, and the mean DMF
index for 18-year-olds was 9.45 in Rzeszéw and 9.33 in Nisko. The mean TI for 15-year-olds was 0.54 in Rzeszow and 0.41 in
Nisko, and the mean TI for 18-year-olds was 0.59 in Rzeszéw and 0.49 in Nisko.

Conclusions: High values of decay frequency and low values of the treatment index in all the study groups of adolescents indicate

the necessity to intensify preventive and therapeutic measures.
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WSTEP

Badania epidemiologiczne, umozliwiajagce komplek-
sowg ocene stanu zdrowia danej populacji, wykazuja,
iz stan zdrowia jamy ustnej, a szczegolnie twardych tka-
nek zebdw jest niezadowalajacy. Rownoczesnie na ich
podstawie mozna stwierdzié, ze niezbedna jest intensy-
fikacja dziatan profilaktyczno-leczniczych w tej grupie
pacjentow. Wskazane jest, aby dziatania te zostaty zin-
tensyfikowane zaréwno na podstawie poszczegdlnych
powiatéw, jak i wojewodztw (1-11).

CEL PRACY

Celem pracy byta ocena stanu uzebienia u mtodzie-
zy 15-letniej uczeszczajgcej do trzeciej klasy gimnazjum
oraz u mtodziezy 18-letniej, bedacej uczniami trzecich
klas licebw ogdlnoksztatcacych, zamieszkujacych w
miescie wojewddzkim (Rzeszow — duze miasto) oraz w
matym miescie powiatowym (Nisko — powiat nizanski

— mate miasto).

MATERIAL | METODA

Klinicznym badaniem stomatologicznym objeto
270 osb6b, w tym 120 dzieci w wieku 15 lat (60 dzie-
ci mieszkajacych w Rzeszowie i 60 os6b bedacych
mieszkancami Niska) oraz 150 oséb w wieku 18 lat
(75 os6b mieszkajgcych w Rzeszowie oraz 75 miesz-
kajacych w Nisku). Stan uzebienia oceniano zgodnie
z wytycznymi WHO, okres$lajgc frekwencje prochnicy,
$rednig liczbe PUW i jej sktadowe. Wyliczono takze
Significant Caries Index (SIC), a takze wskaznik lecze-
nia préchnicy (DTI — ang. Dental Treatment Index). Na
podstawie uzyskanych wynikow badan przeprowadzo-
no takze analize dotyczgca potrzeb leczenia endodon-
tycznego oraz wykonania ekstrakcji. Badania zostaty
wykonane w ramach programu Ministerstwa Zdrowia
,0golnopolski Monitoring Stanu Zdrowia Jamy Ustnej
w 2008 roku”. Uzyskane wyniki badan poddano anali-
zie statystycznej, wykorzystujgc test Manna-Whitneya.
Istotnos¢ stwierdzono przy p < 0,05.
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WYNIKI

Na podstawie przeprowadzonych badah wykazano,
iz frekwencja préchnicy u mtodziezy mieszkajacej w Rze-
szowie (duze miasto) w obu grupach wiekowych wynosi-
ta 100%. W przypadku mtodziezy 15-letniej mieszkajgcej
w Nisku (mate miasto) wynosita ona 96,67%, natomiast
w grupie 18-latkbw mieszkajgcych w tym miescie powia-
towym byta rowna 100%.

Doktadne dane dotyczace $rednich liczb PUW i
ich sktadowych w grupie 15-latkow i 18-latkow w za-
leznosci od miejsca zamieszkania przedstawiono w
tabelach 1 2.

Na podstawie uzyskanych wartosci liczb PUW oraz
jej sktadowych P i W u oséb w wieku 15 i 18 lat miesz-
kajgcych w duzym i matym mieécie wykazano po-
réwnywalne réznice miedzy stanem twardych tkanek
zebdéw w obu grupach wiekowych. | tak w Rzeszowie
(duze miasto) $rednia liczba PUW u 15-latkow ksztat-
towata sie na poziomie 6,45, $rednia liczba P — 3,00,
natomiast $rednia liczba W - 3,40. W grupie 18-latkow
mieszkajgcych w Rzeszowie (duze miasto) $rednia
liczba PUW byta wyzsza i wynosita 9,45, srednia licz-
ba P - 3,76, natomiast $rednia liczba W ksztattowata
sie na poziomie 4,79. Mozna zatem stwierdzic, iz red-
nie wartoséci liczby PUW i jej sktadowych byty wyzsze
w grupie 18-latkéw. Z kolei w Nisku (mate miasto) w
grupie miodziezy 15-letniej $rednia liczba PUW wyno-
sita 6,65, $rednia liczba P — 3,82, natomiast $rednia
liczba W — 2,68. W grupie 18-latkdéw $rednie wartosci
poszczegodlnych liczb wynosity odpowiednio: (PUW)
9,33; (P) 5,51 oraz (W) 4,79. Na podstawie uzyska-
nych wynikbw mozna zacbserwowad, iz podobnie jak
w Rzeszowie (duze miasto), w Nisku (mate miasto)
$rednia liczba PUW oraz jej sktadowe P i W byty wyz-
sze w grupie 18-latkéw

Analizujgc liczbe zebdéw, w przypadku ktorych
konieczne jest przeprowadzenie leczenia endodon-
tycznego, stwierdzono, ze w grupie 15-latkow miesz-
kajacych w Rzeszowie (duze miasto) u dwodch osob
leczenia endodontycznego wymagat 1 zab, a u jednej
osoby 3 zeby.

Z kolei w przypadku mieszkancow Niska (mate mia-
sto) zaobserwowano, iz u dwdéch pacjentow w tej grupie
wiekowej konieczne jest przeprowadzenie leczenia en-
dodontycznego w jednym zebie. W grupie rzeszowskich
18-latkdéw stwierdzono, iz u dwdch os6b konieczne jest
leczenie endodontyczne 2 zebdéw, w Nisku natomiast
stwierdzono konieczno$¢ leczenia endodontycznego
1 zeba u siedmiu 18-latkdw, natomiast u trzech 2 zebéw
(tab. 3).

W grupie 15-latkbw mieszkajgcych w Rzeszowie
(duze miasto) stwierdzono, iz u jednej badanej oso-
by konieczna jest ekstrakcja 1 zeba, w Nisku (mate
miasto) z kolei u jednej osoby ekstrakcji wymagato az
6 zebdw. W grupie 18-latkbw mieszkajacych w Rze-
szowie (duze miasto) stwierdzono konieczno$¢ eks-
trakcji 1 zeba u czterech oséb, natomiast u dwdch
0s06b 2 zeboéw (facznie wskazane byto usuniecie 8 ze-
bow u szesciu osdb). Wéréd miodziezy mieszkajacej

w Nisku (mate miasto) stwierdzono, iz u 2 os6b ko-
nieczna byta ekstrakcja 1 zeba, u trzech oséb 2 ze-
bow, u dwoéch oséb 3 zebbw, natomiast u jednej ba-
danej osoby konieczna byta ekstrakcja az 5 zebow
(facznie wskazane byto usuniecie 19 zebdw u o$miu
osbb) (tab. 3).

DYSKUSJA

W badaniach ogdlnopolskich przeprowadzonych w
2003 roku majgcych na celu ocene stanu uzebienia u
ludnosci wojewddztwa podkarpackiego, ktérymi obje-
to 3313 0s6b bez wyszczegdlniania grup wiekowych,
wykazano, ze $rednia liczba PUW wynosita 4,43 (12).
W badaniach wiasnych stwierdzono, iz $rednie licz-
by PUW w grupie 15-latkéw i 18-latkdéw byty znacznie
wyzsze i wynosity odpowiednio 6,55 oraz 9,39. W ba-
daniach przeprowadzonych w 2003 roku, ktérymi ob-
jeto 15-letnig mtodziez z Niepotomic w wojewddztwie
matopolskim stwierdzono, Ze $rednia liczba PUW
wynosita 7,1, natomiast jej sktadowe wynosity odpo-
wiednio (P) 3,69, (U) 0,57, (W) 2,84 (12). Natomiast
w badaniach przeprowadzonych w latach 2000/2001
w wojewodztwie zachodniopomorskim u mtodziezy
15-letniej w miescie Srednia liczba P wynosita 2,5, na-
tomiast w gminie 5,5 (6). W badaniach wiasnych do-
tyczacych miodziezy z wojewddztwa podkarpackiego
$rednia liczba P ksztattowata sie na poziomie 3,41,
U - 0,1, natomiast W — 3,04.

W badaniach mtodziezy 18-letniej przeprowadzo-
nych w latach 2000/2001 w wojewddztwie zachodnio-
pomorskim $rednia liczba P w miescie wynosita 3, a
w gminie 7 (6). W badaniach przeprowadzonych we
Wroctawiu wykazano, ze $rednia liczba PUW wynosita
u mtodziezy 18-letniej 6,5 (3). Na podstawie badan mio-
dziezy 18-letniej z wojewddztwa t6dzkiego wykazano,
ze Srednia liczba PUW wynosita 7,55 i byta nieznacznie
nizsza w miescie — 7,4, niz na wsi - 7,7 (4). W badaniach
wiasnych srednia liczba PUW w regionie podkarpackim
ksztattowata sie na poziomie 9,39 i byta wyzsza od wy-
nikéw uzyskanych w obydwu badaniach we Wroctawiu
i w todzi.

Poréwnujac natomiast wyniki badan wtasnych z 2008
roku z wynikami badan miodziezy 18-letniej z woje-
wodztwa podkarpackiego z 1998 roku, stwierdzono, ze
nastagpito w czasie 10 lat obnizenie $rednich liczb PUW.
W 1998 roku w Rzeszowie (miasto wojewddzkie) $rednia
liczba PUW wynosita 13,21, w tym P — 4,66, natomiast
w Zotyni (mate miasto wojewddztwa podkarpackiego)
$rednia liczba PUW wynosita 14,88, w tym P — 4,1, co
$wiadczy o poprawie stanu uzebienia mtodziezy woje-
wodztwa podkarpackiego na przestrzeni lat. Porownu-
jac natomiast wyniki badah mtodziezy z wojewddztwa
podkarpackiego z wynikami badan z wojewédztwa lu-
belskiego u mtodziezy 18-letniej, stwierdzono zblizona
wartos¢ $redniej liczby PUW, ktora wynosita 9,13, i niz-
szg warto$¢ liczby P, ktéra wynosita 2,80.

Badania przeprowadzone wsérdéd mtodziezy 15-letniej
z wojewodztwa mazowieckiego wykazaty, ze frekwen-
cja prochnicy w badanej grupie wynosita 90,5%, w tym
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Tabela 3. Analiza potrzeb leczenia endodontycznego zebdw oraz ekstrakcji zebow.

Leczenie endodontyczne Ekstrakcje
Miejsce 15 latki 18 latki 15 latki 18 latki
zamieszkania

12zab 2zeby 12ab 2zeby 12ab 2 zeby 123b 2 zeby
i wiecej i wiecej i wiecej i wiecej

Rzeszéw 2 1 0 2 1 0 4 2

Nisko 1 0 7 3 0 6 2 3

Ogotem 3 1 7 5 1 6 6 5

w duzym miescie 65,09%, a w matym miescie 96,02%,
$rednia wartos¢ PUWz w duzym miescie wynosita 4,09,
a w matym miescie 5,96. Wskaznik leczenia WL wynosit
w duzym miescie 0,53, a w matym miescie 0,44 (13).
Natomiast badania przeprowadzone wsréd mtodziezy
18-letniej wojewddztwa lubelskiego wykazaty ze fre-
kwencja prochnicy wynosita 97,5%, a wskazniki lecze-
nia 0,29 (14). Badanie poborowych z wojewddztwa
zachodniopomorskiego w wieku 18 lat wykazaty, ze fre-
kwencja prochnicy wynosita 98,62, a wskaznik leczenia
0,47 (15).

Badania przeprowadzone we wszystkich wojewédz-
twach w 2004 roku u mtodziezy 18-letniej wykazaty, ze
leczenia choréb miazgi wymagato 6,4% o0s6b, w tym w
miescie 6,8, a na wsi 5,8%, natomiast ekstrakcji zebdw
wymagato 7,5% osob, w tym 7,0 w miescie i 8,0% na
wsi (16).

Badania ogélnopolskie przeprowadzone w 2011 ro-
ku wsréd 2646 dzieci w wieku 15 lat wykazaty, ze SIC
wynosit wsréd osdb mieszkajgcych w miescie 10,82,
a wsrod osdb mieszkajacych na wsi 10,77. Nato-
miast 3,2% os6b wymagato leczenia choréb miazgi,
a 6% wykonania ekstrakcji zebow. W wojewddztwie
podkarpackim leczenia endodontycznego wymagato
0,6% o0s6b badanych, za$ ekstrakcji zebéw 3,4% ba-
danych (17).

Badania mtodziezy 18-letniej w latach 1995-2008
wykazaty, ze wskaznik SIC wynidst 11,28, w tym w du-
zym mieécie wynosit 11, w matym miescie 11,9, a na
wsi 11,6 (18).

WNIOSKI

Na podstawie przeprowadzonych badan stwier-
dzono:

1. Wysoka frekwencje préchnicy we wszystkich bada-
nych grupach mtodziezy oraz wysoka intensywnosé
choroby prochnicowej wsrod wszystkich badanych
niezaleznie od miejsca zamieszkania.

. Wskaznik leczenia choroby préchnicowej byt nie-
znacznie wyzszy w duzym miescie.

. Istnieje konieczno$¢ poprawy efektywnosci opieki
stomatologicznej w wojewddztwie podkarpackim
poprzez dziatania profilaktyczne, edukacyjne i lecz-
nicze. |
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