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Аннотация
Предмет. Обследование полости рта детей с аутизмом, проживающих в регионе с экотоксикантами, обучающихся 

в специальной коррекционной общеобразовательной школе ― интернате для детей с ограниченными возможностями 
здоровья.

Цель ― изучение стоматологического статуса детей, страдающих аутизмом, проживающих в регионе с экотокси-
кантами.

Методология. В исследовании принял участие 31 ребенок от 6 до 18 лет, обучающийся в специальной коррекционной 
общеобразовательной школе ― интернате для детей с ограниченными возможностями здоровья. Проведено стомато-
логическое обследование детей при помощи стандартного стоматологического набора инструментов, стоматологиче-
ских индексов КПУ, РНР, УСП. Проведено специальное анкетирование: анализ уровня гигиены полости рта и анализ 
анамнестических сведений, полученных в результате опроса детей, родителей и медицинских работников интерната.

Результаты. В результате обследования были выявлены недостаточная осведомленность детей и родителей о здо-
ровье полости рта, нарушение гигиены ротовой полости и высокая интенсивность кариозного процесса у обследованных 
детей, а также вредные привычки и нарушение основных функций зубочелюстной системы дыхания, глотания, жевания, 
речи, способствующие развитию зубочелюстных аномалий.

Выводы. Таким образом, у детей, страдающих аутизмом, отмечены высокая интенсивность и распространенность 
кариеса, неудовлетворительный уровень гигиены, недостаточный уровень оказания стоматологической помощи. Нару-
шение стоматологического здоровья у аутичных детей зависит от соматического статуса, в связи с этим имеется необхо-
димость активного участия врачей-стоматологов для формирования навыков у детей по уходу за своей ротовой полостью 
и ее качественному оздоровлению.
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Введение
Аутизм (от латинского autuеs, означающего ‘сам’, 

‘погружение в себя’) ― это и конкретный диагноз, 
и общий термин, который обозначает все специфиче-
ские эмоциональные расстройства [1, 2]. Характери-
зуется данное заболевание нарушением умственного 
и  эмоционального развития, вызывает проблемы 
в общении, отношениях с окружающими и обучении 
[3, 4]. Возникает аутизм в результате разнообразных 
биологических, генетических и средовых причин 
[5―7]. У детей с данной патологией обычно низкий 
уровень развития навыков самообслуживания, это 
связано с их особенностью поведения, дефицитом 
внимания, пониженной способностью к обучению 
[8]. Также присутствуют сенсорные проблемы, 
например, гиперчувствительность к  щетинкам 
зубной щетки и вкусу пасты или зубного порошка, 
что заставляет детей избегать чистки зубов [9]. 
К тому же у аутичных детей нередко наблюдается 
выраженная пищевая зависимость от сладкого. Все 
это приводит к нарушению стоматологического здо-
ровья детей с соматическим заболеванием [10―14].

В таких регионах, как Республика Башкортостан, 
высокая концентрация различных промышленных 
отраслей (добыча и транспортировка нефти и газа, 
нефтехимия, нефтепереработка, химия, приборо- 
и машиностроение, черная и цветная металлургия, 
горнодобывающая промышленность, высокоразвитый 
агропромышленный комплекс) представляет потен-
циальную опасность для здоровья человека [15, 16]. 

Экотоксиканты обладают широким спектром ток-
сических эффектов, вызывая возникновение биохи-
мических сдвигов в организме, нейротоксическое, 
гонадотоксическое, генотоксическое, эмбриотокси-
ческое и тератогенное воздействие, негативно влияя 
на рост и развитие организма, в том числе и на зубо-
челюстную систему.

В связи с этим оценка стоматологического ста-
туса среди детей с аутизмом представляет особую 
важность [17―19]. Учитывая особенности аутичных 
детей, не нарушая их психику, необходимо посте-
пенное формирование привычки к гигиене полости 
рта [20―28].

Целью исследования явилось изучение стомато-
логического статуса детей, страдающих аутизмом, 
проживающих в регионе с экотоксикантами.

Материалы и методы
Исследование выполнено на базе Уфимской специ-

альной коррекционной общеобразовательной школы-
интерната № 92 для обучающихся с ограниченными 
возможностями здоровья, Детской стоматологической 
поликлиники № 7 г. Уфы и на кафедре стоматологии 
детского возраста и ортодонтии с курсом ИДПО Баш-
кирского государственного медицинского универси-
тета.

В  школе-интернате на  момент обследования 
обучалось 159 детей с ограниченными возможно-
стями здоровья, из них 47 с аутизмом, из которых 

DOI: 10.18481/2077‑7566‑2019‑15‑2-84-88

DENTAL STATUS OF CHILDREN WITH AUTISM, LIVING IN THE REGION WITH ECOTOXICANTS

Chuikin S. V.1, Galeev R. V.1,2, Galeeva R. R.1

1	 Bashkir State Medical University, Ufa, Russia
2	 Children’s Dental Clinic No. 7, Ufa, Russia

Summary
Thing. Examination of the oral cavity of children with autism living in the region with ecotoxicants enrolled in a special 

correctional general education boarding school for children with disabilities.
Purpose ― the study of the dental status of children with autism living in a region with ecotoxicants.
Methodology. The study included 31 children from 6 to 18 years old, enrolled in a special correctional general education 

boarding school for children with disabilities. A dental examination of children was carried out using standard dental instruments, 
dental indices KPU, PHP, USP. For children and their parents, a special survey was conducted “Analysis of the level of oral 
hygiene” and “Analysis of anamnestic information” obtained as a result of a survey of children, parents and medical workers 
of the orphanage.

Results. The survey revealed: insufficient awareness of children and parents about oral health, impaired oral hygiene and 
high intensity of the carious process in the examined children, as well as bad habits and impaired basic functions of the dental 
system, mouth swallowing, chewing, and speech, contributing to the development of dentofacial anomalies.

Findings. Thus, children suffering from autism have a high intensity and prevalence of caries, an unsatisfactory level of 
hygiene, and an insufficient level of dental care. The impairment of dental health in autistic children depends on their somatic 
status; therefore, there is a need for the active participation of dentists to develop children’s skills in caring for their oral cavity 
and its quality recovery.

Keywords: children, autism, somatic status, ecotoxicants, caries of teeth, dental status, dental health, dysfunction of the 
dental system, dental-maxillary anomalies, oral hygiene



8686

Проблемы стоматологии 
2019, том 15, № 2, стр. 
© 2019, Екатеринбург, УГМУ 

Стоматология детского возраста, профилактика и ортодонтия 
Оригинальные исследования / Original research papers
Pediatric Dentistry, prophylaxis and orthodontics 

16  находились на  домашнем обучении. Стомато-
логическое обследование проводили 31 ребенку 
с  аутизмом от  6 до  18  лет. С  каждым ребенком 
до  обследования проводилась беседа в  игровой 
форме о  значении зубов в  жизни человека, воз-
можных заболеваниях, важности гигиены полости 
рта, необходимости регулярного стоматологического 
осмотра.

В связи с особенностями течения основного забо-
левания стоматологическое обследование детей про-
водилось совместно с педагогами, медицинским пер-
соналом интерната. Осмотр полости рта проводили 
при помощи стандартного стоматологического набора 
инструментов. Для оценки интенсивности и распро-
страненности кариозного процесса использовали сто-
матологический индекс КПУ. Была выявлена структура 
данного индекса, при этом подсчитывали отдельно 
показатели К (кариеса), П (пломбы), У (удаленных 
зубов). Определяли уровень оказания стоматологи-
ческой помощи (УСП). Для оценки гигиенического 
состояния полости рта обследованных детей использо-
вали индекс эффективности гигиены полости рта РНР 
(Podshadley A. G., Haley P., 1968). Также для изучения 
уровня гигиены полости рта обследованных детей 
проводили анкетирование, составленное в  форме 
специальной анкеты-беседы (анализ уровня гигиены 
полости рта) на кафедре стоматологии детского воз-
раста и ортодонтии с курсом ИДПО БГМУ, состоящей 
из 15 вопросов. С помощью анкеты было установлено, 
насколько дети и родители осведомлены о назначении 
зубов, рациональном питании, отношение к  стома-
тологу, достаточным  ли образом осуществляется 
гигиена полости рта. Помимо анкеты для изучения 
уровня гигиены полости рта, была составлена анкета 
для анализа анамнестических сведений, полученных 
в результате опроса родителей.

Данный анализ послужил основой для получения 
объективных данных об индивидуальных особенно-
стях ребенка, общей картины этиопатогенеза нару-
шений основных функций зубочелюстной системы, 
стоматологического статуса в целом.

Результаты исследования
При исследовании анамнеза жизни детей было 

отмечено, что дети с аутизмом были рождены от 1-3 
беременности и  родов. Течение беременности 
их матерей при этом было осложнено в основном 
инфекционными заболеваниями. В  большинстве 
случаев наблюдались преждевременные роды, сла-
бость родовой деятельности и использовалась родо-
стимуляция. Вес при рождении детей варьировал 
от  1486 до  4100 граммов. В  основном дети нахо-
дились на искусственном вскармливании (64,51%), 
некоторые ― на грудном (35,48%).

Из сопутствующей патологии на фоне основного 
заболевания у детей с аутизмом были отмечены нару-

шения осанки (искривление позвоночника, 51,61%), 
стопы (22,58%), миопия (25,80%), астигматизм 
(16,12%), ангиопатия сетчатки глаза (9,67%), задержка 
психоречевого развития (35,48%), умственная отста-
лость (25,80%), нарушение речи (29,03%), аденоиды 
(9,67%), гастрит (9,67%), эндемический зоб (3,22%), 
нейрогенный мочевой пузырь (3,22%), дискинезия 
желчного пузыря (6,45%), пиелонефрит (3,22%).

При внешнем осмотре у  большинства детей 
с аутизмом выявлены такие вредные привычки, как 
сосание большого пальца руки (12,90%), закусы-
вание нижней губы (22,58%), прокладывание языка 
между зубами (51,61%), привычка грызть ногти 
(12,90%), тянуть все предметы в рот (3,22%), а также 
дисфункции зубочелюстной системы: нарушение 
дыхания (ротовое ― 58,06, смешанное ― 32,25%), 
глотания (инфантильный тип ― 74,19%), вялое, 
слишком продолжительное жевание (51,61%), речи 
(экспрессивная речь, эхолалия, тахилалия, бради-
лалия).

Во время осмотра полости рта при глотании были 
отмечены прокладывание языка между зубами, гипер-
тонус мышц, окружающих ротовую щель (щечная, 
жевательная, круговая, височная, латеральная крыло-
видная), который приводил к спастическому напря-
жению губ, а после осмотра в покое наблюдалась сла-
бость круговой мышцы рта (61,29%). Мышцы детей 
с одной стороны чрезмерно сокращены, а с другой 
гипотоничны. Это связано с несбалансированностью 
между собой процессов возбуждения и торможения. 
Вместе с тем у них наблюдается определенная спе-
цифика в напряжении мышц: она быстро сменяется 
расслаблением и снова переходит в напряжение.

Наблюдались аномалии строения и прикрепления 
уздечек губ и языка (22,58%), прикуса (перекрестный, 
дистальный, глубокий, открытый, прямой) и зубов 
(вестибулярное и  оральное положение, тортоано-
малия, транспозиция, микродентия, гиперодонтия), 
чаще всего сочетанные у всех обследованных детей.

Показатель уровня гигиены полости рта по индексу 
РНР был неудовлетворительный (2,1).

Интенсивность кариозного процесса по индексу 
КПУ составила 5,3, распространенность ― 80%. 
В структуре индекса на долю компонента «К» при-
шлось 81,25, «П» ― 10, «У» ― 8,75%.

Уровень оказания стоматологической помощи 
по индексу УСП был недостаточным ― 10%.

Проведенное анкетирование (анализ уровня 
гигиены полости рта) выявило: большинство детей 
не чистят зубы дважды в день и не уделяют долж-
ного времени для чистки зубов (54,83%); практи-
чески никто не использует дополнительные средств 
гигиены полости рта и  не  очищают поверхность 
языка от налета; у 19,35% детей наблюдается крово-
точивость десен при чистке зубов; практически все 
дети посещают стоматолога по мере необходимости 
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и лишь небольшая часть отказывается идти на прием 
к доктору (12,90%).

Выводы
По полученным результатам проведенного анке-

тирования и  стоматологического обследования 
можно судить о том, что у аутичных детей, прожи-
вающих в регионе с экотоксикантами, еще не сфор-
мирована привычка к гигиене полости рта, наблю-

даются высокая распространенность кариеса зубов, 
неудовлетворительная гигиена ротовой полости, 
недостаточный уровень оказания стоматологиче-
ской помощи. Изучение стоматологического статуса 
детей с аутизмом показало необходимость в активном 
участии врача-стоматолога в формировании у детей 
навыков правильного ухода за полостью рта, что явля-
ется залогом стоматологического здоровья и улуч-
шения качества жизни детей с данной патологией.
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