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Objective: The aim of the study was to assess the knowledge of preschool children‟s parents with 
regard to the eruption and caries prevention of the first permanent molars. 

Material and method: The questionnaire used in this study included questions about the age and site 

of eruption of the first permanent molars, the methods of preventing dental caries known by the 
parents and also the sources of information. 

Results: The right age of eruption of the first permanent molars was known by 40.92% of the 

questioned mothers, with a statistically significant correlation between the mothers with higher 
education and the knowledge of the right eruption age; the eruption site was known by 28.57% of the 

mothers with a statistically significant correlation between qualification and holding the correct 

information; no significant correlation was found between the employed/unemployed mothers and the 

knowledge of the mentioned information. Regarding the possibilities of preventing dental caries most 
mothers indicated toothbrushing and decreasing the consumption of sweets, but very few knew specific 

methods, such as fluoridation (23.55%) and pit and fissure sealing (8.49%). The major information 

source was represented by media, followed by dentist, and also there were a relatively high percentage 
of parents that indicated the lack of any source of information. 

Conclusions: The parental level of knowledge about the first permanent teeth was inadequate and the 

higher education had a positive influence on the level of knowledge in this regard. To obtain 

satisfactory results parents need more oral health education and national dental preventive programs 
are necessary intended for children, parents, educators and dentists. 
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INTRODUCERE 

Primii dinti permanenti care apar in cavitatea bucala se numesc molari si erup in jurul 

varstei de 6 ani in spatele tuturor dintilor de lapte, motiv pentru care multi parinti ii confunda 

cu un dinte temporar si nu le acorda importanta pe motivul ca oricum “vor fii schimbati”(1). 

In  literatura de specialitate este binecunoscuta vulnerabilitatea crescută la carie a acestor 

molari de sase ani, imediat dupa eruptia lor în cavitatea bucală (2, 3), vulnerabilitate datorata 

atât particularităților morfologice si funcționale, cat si datorata factorilor predispozanti care 

afecteaza copilul la aceasta varsta, cum sunt consumul crescut de carbohidrati, igiena bucala 

precara si lipsa de informare a parintilor privind acesti dinti.  

 Numeroase studii din literatura indica faptul ca parintii au informatii limitate privind 

eruptia si susceptibilitatea la carie a primilor dinti permanenti (4, 5); chiar si in tarile care au 

programe nationale de profilaxie bine reprezentate se regasesc indicatori mari ai experientei 

carioase la acest nivel. Totodata alte studii releva faptul ca parintii, educatia lor, au un rol 

foarte important in prevenirea si controlul afectiunilor oro-dentare a copiilor (6), deoarece 
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obiceiurile de sanatate ale acestora se formeaza pana la varsta de 11-12 ani, deci familia are 

cel mai important rol in deprinderea lor in mod corect (7). 

 

OBIECTIV 

Scopul acestui studiu a fost de a evalua cunostintelor parintilor unor copii prescolari 

despre eruptia primilor molari permanenti și despre metodele de prevenire a cariei in dentitia 

permanenta.  

 

MATERIAL SI METODA 

În acest studiu am folosit un eşantion de subiecţi, format din parinţii unor copii 

prescolari care nu au inca prezenti pe arcade dinti permanenti sau a caror primi dinti 

permanenti sunt in curs de eruptie.  

Acest eşantion de studiua cuprins un numar de 259 subiecti (mame). Nu s-a facut nici 

o diferenţiere a acestor mame din punct de vedere al condiţiilor socio-economice sau al 

apartenenţei la diferite grupări etnice sau religioase.  

In cadrul unor ședințe organizate în gradinite acestor subiecti li s-a înmânat pentru 

completare câte un chestionar prin care s-au obținut informații confidențiale despre nivelul lor 

de educație, statutul de angajata sau casnica/somera, informatii privind momentul, locul 

erupției, metodele de prevenire a cariei pe dintii permanenti si sursele de informare utilizate. 

Întrebările au folosit termeni simpli, ușor de înțeles de către părinți, pentru a evita 

neintelegerile. La sfarsitul fiecarei sedinte, cadrul didactic prezent, le-a demonstrat parintilor 

tehnica periajului corect, le-a explicat importanta alimentatiei corecte si le-a prezentat pe scurt 

mijloacele specifice de profilaxie (sigilarea si fluorizarea), care pot fi aplicate in functie de 

necesitatile fiecarui individ in parte. Totodata au subliniat importanta deosebita a primilor 

molari permanenti in dezvoltarea aparatului dento-maxilar al copiilor. 

Perioada în care am realizat culegerea informaţiilor a fost de trei luni. 

 

Analiza statistică 

Prelucrarea statistică s-a realizat cu ajutorul programelor Excel, Eviews 5.1, unde 

testarea egalităţii a două medii din populaţii independente s-a realizat folosind testul t student. 

Nivelul de semnificaţie statistică ales a fost  α = 0.1, ceea ce înseamnă că nivelul de 

confidenţă a fost de 90% , conform formulei: C = (1-α) 100. Limita de confidenţă de 90% 

arată faptul că probabilitatea ca valoare necunoscută a mediei din populaţia analizată să se afle 

între aceste limite este de 90%, iar în afara lor de 10%. Rezultatele au fost considerate 

semnificative din punct de vedere statistic, dacă p a fost ≤ α, deci p ≤ 0.1. 

 

REZULTATE 

În tabelul următor este realizată repartiţia subiecţilor în funcţie de nivelul educational 

si statusul ocupational. 

 

Tabel 1.1. Distributia subiectilor. 
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Total Studii medii Studii superioare Neprecizat 

259 134      51,73% 125     48,26% 0 

Total Angajat Somer/ Casnica Neprecizat 

259 224     86,48% 27     10,42% 8     3,08% 

 

In ceea ce priveste varsta de eruptie a primilor dinti (molari) permanenti am obtinut 

urmatoarele: 40,92% dintre mamele chestionate au precizat corect varsta de eruptie a primilor 

dinti permanenti si anume varsta de 5-6 ani; 30,11% au raspuns incorect, iar alt procent de 

28,95% au recunoscut ca nu cunosc varsta de eruptie a acestora. 

Raportandu-ne la nivelul de educatie al mamelor chestionate constatam ca raspunsul 

corect a fost dat de catre mamele cu studii superioare in proportie de 63,20% iar de catre cele 

cu studii medii in proportie de 36,79%, existand in acest sens si o asociere semnificativa din 

punct de vedere statistic (p<0,1), putand astfel afirma ca mamele cu studii superioare sunt mai 

bine informate privind varsta de eruptie a primilor dinti permanenti. 

Raportandu-ne la statutul ocupational al mamelor, un procent de 42,85% dintre 

mamele angajate cunosc raspunsul corect, in timp ce mamele somere, respectiv casnice, il 

cunosc intr-un procent de 37,03%, neexistand nici o diferenta semnificativa din punct de 

vedere statistic. 

In privinta locului de eruptie a primilor molari permanenti, si anume in spatele tuturor 

dintilor de lapte,raspunsul corect a fost dat intr-un procent foarte mic de 28,57%. Un procent 

de 52,12% dintre participante a raspuns gresit (in locul unui dinte de lapte) in timp ce alt 

procent de 19,30% a raspuns ca nu cunosc locul de eruptie al acestora. Dintre mamele care au 

raspuns corect au studii superioare in proportie de 58,10%, in timp ce mamele cu studii medii 

reprezinta un procent de 41,89%. Si din punct de vedere al locului de eruptie al acestor dinti 

putem afirma ca mamele cu studii superioare sunt mai bine informate, existand si in acest caz 

o asociere semnificativa din punct de vedere statistic (p<0,1).   

Raportandu-ne insa la statutul ocupational al mamelor nu constatam diferente 

semnificative intre raspunsurile acestora, respectiv 29,62% dintre mamele somere/casnice si 

29,46% dintre cele angajate raspunzand corect la aceasta intrebare, asocierile nefiind 

semnificative statistic. 

In ceea ce priveste cunostiintele mamelor despre masurile de prevenire a cariei la 

nivelul acestor dinti am obtinut urmatoarele rezultate: un procent de 98,06% dintre subiecti 

mentioneaza periajul dentar, 78,37% scaderea consumului de dulciuri, 67,18% controalele 

stomatologice regulate, 23,55% tabletele cu fluor administrate pe cale generala si 8,49% 

sigilarea santurilor si fosetelor ocluzale. Dintre mamele care au mentionat sigilarea ca metoda 

de prevenire a cariilor, aveau studii superioare un procent de 68,18%, cele cu studii medii 

reprezentand doar 31,81%, existand si o asociere semnificativa din punct de vedere statistic in 

acest sens (p<0,1).Nu am obtinut alte asocieri semnificative statistic nici raportandu-ne la 

educatia mamelor si nici la statusul ocupational al acestora. 
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Din analiza rezultatelor privind sursele de informare a mamelor din studiul nostru am 

obtinut urmatoarele: un procent de 29,34% isi iau informatiile de la medicul stomatolog, 

31,27% din media, 6,94% de la medicii pediatrii, 10,42% de la alti parinti, 5,4% de la 

educatori si un procent de 16,60% nu au nici o sursa de informare in aceasta privinta. Nu am 

obtinut nici o corelatie semnificativa din punct de vedere statistic raportandu-ne la educatia 

mamelor sau la statusul ocupational al acestora. 

 

DISCUTII 

Mulți autori subliniază ideea că nivelul socio-economic crescut al unei familii (sau al 

unei tari) determină scăderea prevalenței cariei dentare, întrucât un anumit nivel de educație 

dublat și de un  nivel financiar ridicat permit aplicarea măsurilor profilactice necesare pentru 

asigurarea unei sănătăți dentare bune (8, 9), familia reprezintand prima sursă de informație 

despre sănătatea dentară și fiind responsabilă pentru crearea unor obiceiuri corecte de igienă 

orală (10). De aceea, este foarte important nivelul de educație a părinților, și în special a 

mamei (11, 12), numeroase studii certificând relaţia direct proportionala între cunostiintele si 

statusul oral al parinţilor şi cel al copiilor (13). 

În studiul efectuat de Luca și colab. pe un grup de copii cu vârsta medie de 15 ani, 87% dintre 

aceştia declară că rolul cel mai important în educația lor l-au avut părinții. Doar un procent de 

6%  precizează contribuția medicului dentist și 7% a altor surse (14). 

Studiul prezent demonstreaza cunostiintele limitate ale parintilor privind eruptia primilor dinti 

permanenti, ei avand putine informatii atat privind varsta si locul de eruptie al acestora, cat si 

privind metodele specifice de profilaxie a cariei care se pot aplica. Rolul cunostiintelor 

parintilor in sanatatea orala a copiilor lor nu poate fii negat; eruptia primului molar permanent 

in spatele tuturor dintilor de lapte la varsta la care parintii nu sunt constienti de aparitia lui, 

corelata cu caracteristicile lui morfologice, duce la grevarea rapida a cariei. In practica curenta 

parintii isi aduc copiii in cabinetele dentare pentru urgente pe dintii temporari, ocazie cu care 

se descopera si sunt informati de prezenta primilor molari permanenti, care sunt si ei frecvent 

afectati de carie.  Nu de putine ori molarii permanenti sunt descoperiti datorita complicatiilor 

cariei dentare grefate la nivelul lor; uneori procesele carioase sunt atat de extinse incat acesti 

dinti sunt greu de refacut, iar prognosticul pe termen lung devine rezervat.  

In acest studiu exista o asociere semnificativa statistic intre nivelul educational al mamelor si 

cunoasterea atat a varstei cat si a locului de eruptie al primilor dinti permanenti, mamele cu 

studii superioare fiind mai bine informate, asociere certificata si de alte studii din literatura 

(15, 16, 17); in schimb statutul de angajat/neangajat nu influenteaza cunostiintele acestora. 

Constatam ca mamele implicate nu cunosc decat masurile generale de prevenire a 

cariei dentare cum sunt periajul dentar, reducerea consumului de dulciuri, si intr-un procent 

foarte mic masurile specifice de profilaxie cum sunt sigilarea si fluorizarea dentara. Sigilarea 

dintilor este cunoscuta in procent foarte mare (de aproximativ 70%), de catre mamele cu studii 

superioare, existand si o corelatie semnificativa statistic din acest punct de vedere. Din nou 

constatam importanta educatiei in prevenirea cariei dentare. 

Tinand cont ca intre mamele care declara ca isi iau informatiile de la medicul dentist si 

cele care folosesc alte surse nu exista diferente semnificative in privinta cunostiintelor 
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acestora, trebuie sa ne intrebam daca pe langa dezinteresul mamelor in a asculta si urma 

sfaturile medicului, nu exista si un dezinteres din partea medicilor in a-si educa si informa 

pacientii.  

 

CONCLUZII  

Cunostiintele parintilor privind varsta si locul de eruptie al primilor molari permanenti, 

precum si posibilitatile specifice de prevenire a carieisunt limitate, fiind absolut necesara 

imbunatatirea acestora inca din perioada prescolara a copiilor lor, inainte de eruptia acestor 

dinti pe arcada. 

Nivelul de cunostiinte al parintilor creste proportional cu nivelul de educatie al 

acestora, deci educarea parintilor este foarte importanta in a obtine imbunatatirea sanatatii 

dentare a copiilor lor. 

Pentru a obtine rezultate satisfacatoare pe scara larga, trebuie implementate programe 

de profilaxie care sa implice copiii, parintii, educatorii si nu in ultimul rand medicii dentisti.  
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