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Актуальность исследования: ребенка в стоматологической клинике окружает огромное 
число раздражителей, вызывающих физический дискомфорт и тревожные эмоции, поэтому 
поведение пациента- ребенка часто принимает протестный характер. [1]»

Цели исследования: определение эмоционального статуса пациентов дошкольного и млад-
шего школьного возраста и факторов, вызывающих дентофобию у пациентов дошкольного 
и младшего школьного возраста.

Материалы и методы: был проведён опрос 85 пациентов с использованием рейтинговой 
шкалы Франкла, а также был использован метод анкетирования. Анкета состояла из одного 
вопроса и 5 вариантов различных ответов.

Результаты: по шкале Франкла выделяют четыре типа поведения детей: F1 — абсолютно 
негативное; ребенок отказывается от лечения; F2 — негативное; ребенок с неохотой прини-
мает лечение; F3 — позитивное; ребенок принимает лечение, с настороженностью, но выпол-
няет требования врача; F4 — абсолютно позитивное: хороший контакт с врачом, ребенок 
проявляет интерес к проводимым процедурам. По результатам исследования к К F1 по Фран-
клу — 50 детей (из них 90% — до двух лет); F2 по Франклу — 25 детей (большинство старше 
2 лет); F3 по Франклу — 8 детей (из них 80% — дети до 4); F4 по Франклу — 2 ребёнка (дети 
в возрасте 6–7 лет). При анализе анкеты 50% опрошенных детей отмечали страх, боязнь при-
чинения боли (25%), боязнь уколов (10%), звука стоматологической установки (15%). Страх 
перед посе-щением врача- стоматолога мешает проведению адекватного лечения пациентов.

Выводы: определение эмоционального статуса пациента способствует убыстрению про-
цесса лечения на стоматологическом приёме, а так же более точному определению тактики 
работы врача- стоматолога с пациентом в зависимости от его типа поведения. На развитие 
дентофобии влияют различные факторы, для устранения, влияния кото-рых проводят преме-
дикацию [1, 2]. На развитие дентофобии влияют различные факторы, для устранения, влияния 
кото-рых проводят премедикацию [2]. Страх перед посещением врача- стоматолога мешает 
проведению адекватного лечения пациентов.
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Актуальность исследования: каждый из нас испытывает чувство тревоги, беспокойства 
и страха — это одна из сторон нашей психической активности [1, 2]. Несмотря на методы 


