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Pérmbledhje

Objektivat:
T€ vleré€sojmé statusin e shéndetit oral t& nxénésve 12-15 vje¢ né disa shkolla né Tirané.

Materiali dhe Metodat:

Studimi pérfshiu 322 nxénés t€ disa shkollave 9 vjecare,té moshave 12-15 vje¢ nga zonat urbane dhe
rurale, t€ Tiranés. Pyetésori pérfshinte t€ dhéna demografike, gjinin€, patologjite e dhémbéve, higjienén
orale, dietén, pastrimin e dhémbéve me pe dhe zakonet e pérditshme té pastrimit t€ dhémbéve. Realizimi
1 pyetésorit u verifikua duke e testuar at€ n€ 10% t€ mostrés. Zakonet e pérditshme t€ pastrimit jan€ rapor-
tuar me frekuencé: si njé heré né dit€, dy heré né dit€ dhe rrall€.

Rezultatet:

Né numrin total, 63% e tyre lajné dhémbét vetém nj€ heré né dit€, 16% lajné dhémbét dy heré né dité
dhe vetém 15% rrall€ lajné dhémbét. 77% kané karies, 68% kané probleme ortodontike dhe 15% kané
gingivit.

Pérfundim:

Nevojiten masa parandaluese pér t€ pérmirésuar shéndetin e dhémbéve né nxénés t€ moshes 12-15 vjeg.

Fjalé celés: Kariesi dentar, Higjiena e gojés, Dentistri preventive; Pedodonti
Abstract

Objective:
To evaluate the oral health status of 12—15-year-old schoolchildren in some schools in Tirana.

Material and Methods:

The study involved 322 schoolchildren aged 12-15 years from urban and rural areas, from Tirana. The
questionnaire included demographic data, gender, dental status, oral hygiene, diet, flossing and daily
brushing habits. The feasibility of the questionnaire was verified replicating it on 10% of the sample.
Daily brushing habits were reported to frequency: as once per day, twice a day and rarely.

Results:

In total sample, 63% of them brush their teeth only once a day, 16 % brush their teeth twice a day and
only 15 % rarely brush their teeth.77% have caries,68% have orthodontic problems and 15% have gin-
givitis.

Keyword.:Dental caries, oral hygiene, profilactc dentistry, pedodontie
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Hyrje

Shéndeti oral €shté nj€ tipar plotésisht i réndésishém pér t€ ruajtur shéndetin e pérgjithshém dhe cilésiné
e jetés [1,2]. Shumé njeréz rreth e rrotull globit vuajné nga patologjite orale.Eshte nj€ e drejté themelore
e njeriut qé te kene kujdes per shéndetit oral, duke siguruar késhtu shéndetin dhe cilésiné e jetés [3].

Shéndeti oral Eshté nj€ pjesé e pandashme e shéndetit t& pérgjithshém. N& shumé vende t€ industrializuara,
nj€ pérmirésim i dukshém né shéndetin oral midis fémijéve dhe adoleshentéve, veganérisht né lidhje me
kariesin dentar €shté¢ déshmuar né 2 dekadat e fundit. [1,2,3] Ky ndryshim dramatik né trend mund t’i
atribuohet modifikimit n€ zakonet dietike, praktikat e pérmirésuara té higjienés orale, pérdorimin efektiv
té fluorideve dhe krijimin e programeve parandaluese t€ bazuara né shkoll€. [4,5]

Shqiperia, njé vend né zhvillim, pérballet me shumé sfida n€ dhénien e nevojave té€ shéndetit oral. Eshté
e nevojshme té dihet pérhapja dhe shpérndarja e problemeve té€ shéndetit oral dhe t&€ kuptohen praktikat
e shéndetit dentar g€ ndjekin njerézit. Njé informacion i tillé€ €shté themelor pér formulimin e politikave
té shéndetit oral dhe programeve té pérshtatshme. Politikat dhe programet e duhura do t€ lehtésojné né
pé€rmirésimin e vetédijés dhe njohurisé s€ publikut té gjeré né lidhje me aspektet parandaluese dhe pro-
movuese t& shéndetit oral, si dhe pér té krijuar shérbimet e kérkuara dhe trainimin e fuqis€ punétore té
nevojshme dentare pér t€ pérmbushur kéto nevoja. [9] Mungesa e vetédijes pér sémundjet e dhémbéve ka
rezultuar n€ neglizhencé t€ réndé t€ shéndetit oral. [10]

Shéndeti oral i fémijéve 12 vjeg ishte objekt i studimeve té shumta epidemiologjike t€ kryera né t€ gjithé
botén [11]. Autorét sugjerojné se pérqindja e fémijéve g€ pérfundojné arsimin fillor mund t&€ konsiderohet
nj€ parashikues i miré€ i indekseve DMFT né vendet n€ zhvillim [12]. Organizata Botérore e Shéndetésisé
(OBSH) ka pérzgjedhur 12-15vjecarét si grupmoshé né fokus té kryerjes s€ krahasimeve ndérkombétare
né€ mes t€ shéndetit oral t&€ fémijéve [13,14]. K&€shtu, grupmosha 12-15 vjec éshté njé grup i pérshtatshme
pér t&€ pércaktuar statusin e kariesit dentar né dhémbét e pérhershém, sepse t€ gjithé dhémbét e pérher-
shém kané dalé, pérve¢ molaréve té treté.

Studimi i meposhtem fokusohet pikerisht te problematikat e kavitetit oral tek nje grup femijesh i grup-
moshes 12-15 vjec.ne Tirane

Qéllimi dhe objektivat

*Q¢llimi 1 kétij studimi ishte identifikimi i mbizotérimit dhe modelit t€ problemeve shéndetésore t&é
dhémbéve te fémijét e moshés 12-15 vje¢ dhe identifikimi 1 zonés prioritare pér programet e edukimit té
shéndetit dentar.

*Fémijét u ekzaminuan dhe rezultatet tregojné se mé shumé se 50% e fémijéve t€ moshés 12 deri né€ 15
vjec vuajné nga njé formé e patologjive dentare. Meshkujt dhe femrat preken né ményré té€ barabarté dhe
kariesi dentar &shté problemi mé i zakonshém qé haset.

Materiale dhe metoda

Dizajni dhe Shembulli i Studimit

Ky studim cross-sectional u krye gjaté vitit 2018-Shkurt 2020 tek nxénésit e moshes 12-15 vje¢ té disa
shkollave né Tiran€. Pyetésori i shéndetit oral u krye né€ njé numér te pérgjithshém prej 322 nxénésish nga

shkolla te ndryshme ne Tirane.
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Ekzaminimi dentar

*Fémijét u ekzaminuan nga njé ekzaminues i1 vetém pér kariesin e dhémbéve, gingivitin dhémbét e qume-
shtit, dhémbét e frakturuar dhe problemet ortodontike pér t&€ shmangur variacionet e ekzaminuesit.

*Kur problemet e shumta ishin t€ pranishme né t€ nj&jtin person secili u regjistrua vegmas.

*Dihet qé shumé prej kétyre kushteve bashké ekzistojné. Pér géllimin e kétij studimi jané pé&rdorur kriteret
vijuese pér secilén gjendje.

*Kariesi dentar :diskolorimi dentar,pamje si shkumes 1 bardhe,smalt dhe dentin e zbutur.

*Gingivitis : gjakrrjedhje e gingivave ne ekzaminim vizual dhe ne ngacmim te sulkuseve dhe prezence e
materialeve te buta mbi strukturat e forta

*Dhembe qumeshti prezent

*Dhembe te frakturuar : dhembe me margo te thyera,pa evidence kariesi.Kjo ka rezultuar pas konfirmimit
te histrorise se traumes fizike te atij dhembi

*Probleme ortodontike : Prezenca e malokluzioneve.Malokluzion u percaktua si cdo 1loj shmangie nga
norma e nje okluzioni ideal.

Te gjitha keto te dhena u moren nga nje formular i cili u perdor gjate ekzaminimit.
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Qartésim etik

*Té gjitha shkollat, ku fémijét me grupmoshé nga 12 deri né 15 vje¢ u ekzaminuan, u kontaktuan nga
nj€ letér qé pérshkruante programin dhe kérkonin té pérgjigjen nése déshironin té dedikonin njé dité pér

kontroll dentar.

* Drejtori 1 Shkollave u informua gjithashtu pér projektin dhe u kérkua g€ t€ inkurajohen shkollat t& pér-
dorin objektin. U zgjodhén shkollat e para q€ u pérgjigjén dhe ishin t& gatshme pér t€ dedikuar nj€ dite.
Njé planifikim 1 detajuar u hartua pér vizitat né shkolla

Rezultatet / Analiza statistikore

TABELA 1.GRUPMOSHAT DHE GJINIA E NXENESVE PJESEMARRES

MOSHA/GJINIA |12 VIEC 13 VJEC 14 VJEC 15 VJEC TOTAL
FEMER 57 40 37 40 174
MASHKULL 43 35 40 30 148

Grafiku 1.GRUPMOSHAT DHE GJINIA E NXENESVE PJESEMARRES
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Tabela 2. Problematikat dentare lidhur me gjininé

PROBLEMATIKAT [Numri|% Meshkuj | % Femra %
total 1 té

DENTARE prekurve

Karies dentar 250 77 112 45 138 55
Dhémbé t€ mbushur | 168 52 73 43 95 57
Dhémbé  quméshti| 56 17 26 46 30 54
prezent

Dhémbé té frakturuar | 107 33 84 78 23 22
Malpozicionime 220 68 120 55 100 45
Gingivitis 210 65 80 38 130 62
Ulcera 72 22 30 42 42 58
Halitosis 59 18 32 54 27 46
Hemorragji gingivare | 69 21 24 35 45 65

Tabela 3. Problematikat dentare mé t€ shpeshta

Patologjite orale Numri total 1 te|Numri total 1 te ek- | Proporcioni
prekurve zaminuarve

Karies dentar 250 322 77

Malpozicioni dentar | 220 322 68

Gingivitis 210 322 65

Grafiku 3. Problematikat dentare mé t€ shpeshta
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Grafiku 4. Check up
Check up
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Tabela 4. Check up
CHECK UP N. %
KANE VAJTUR TE PAKTEN |238 74
NJE HERE
SKANE VAJTUR KURRE 84 26
Tabela 5. Vizita e paré dentare dhe mosha
Vizita e paré dentare Po Jo Total
12-13 81.8% 18.2% 100%
13-14 86.6 13.4 100
14-15 90.2 9.8 100
Grafiku 5. Vizita e paré dentare dhe mosha
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Frekuenca e larjes
T
53%
359 B Frekuenca e larjes
18%
1 here 2 here 0%
me shume asnje here
se 2 here

Grafiku 6. Frekuenca e larjes s€ dhémbéve
Tabela 6. Frekuenca e larjes

Frekuenca e larjes N. %

Njéheré 202 63

Dy heré 51 16

Me shumé se 2 heré 19 6

Asnjéheré 48 15
Tabela 7. Higjiena orale n€ varési t&€ moshés

Higjiena orale E munguar Jo e mjaftueshme E miré

12-13 vjeg 10% 46,2% 43.7%

13-14 vjeg 11.8%% 47.9% 40.3%

14-15 vjeg 12% 44.1% 43.9%

Grafiku 7.Higjiena orale né€ varési t€ moshés.
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Tabela 8. Higjiena orale n€ baz¢ t& gjinisé
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Niveli i higjienés orale | [ munguar I pamjaftueshém i miré
Meshkuj 13.8% 51.4% 34.8%
Femra 9.1% 41% 49.9%

Grafiku 8. Higjiena orale né bazg t€ gjinisé
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Grafiku 9. Dieta
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Tab 9. Dieta
DIETA n. %
Mikse 305 95
Vegjetariane 17 5
Vegane 0 0
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Grafiku 10. Pérdorimi i fillit interdentar

v

Tab. 10 Perdorimi 1 fillit.

Perdorimii fillit

¥ e perdor cdo dite
W e kam perdorur disa here

=& kam perdorur kurr

Pérdorimi i fillit N. %
Cdo dité 202 63
Disa heré 48 15
Kurré 70 22

Grafiku 11.Statusi social
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Tab 11.Statusi social

shkolle & mesme

Statusi social n. %
Shkollé e mesme 228 71
Shkollé e larté 93 29
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Diskutime

Nga hulumtimet, patologjia orale me prevalente, me ndryshime t€ réndésishme midis shtetesh, regjionesh
dhe grupesh etnike éshté kariesi dentar me 77% . Shéndeti oral éshté pjesé e shéndetit sistemik dhe &shté
jetik sidomos pér fémijétl16718!.

Problematika orale e dyt€ me prevalente &shté malpozicioni 1 dhémbéve ne arkade me 68%. Kurse pro-
blematika e treté éshté gingivitis(65%) 1 cili vjen si rezultat 1 higjienés orale t€ munguar. Krahasuar me
studimet paralele [1! - raportet e prevalencés sé patologjive dentare jané té njéjta. Ndryshim ka pérqindja
e tyre ku kariesi ka 54%,problemet ortodontike 20% dhe gingivitis 15%.

Sémundjet e gojés prekin 3.9 miliard€ njeréz né té gjithé botén

(1), me prishjen e dhémbéve t€ patrajtuar (kariesi dentar) qé€ prek pothuajse gjysmén e popullsisé€ s€ botés
(44%), duke e béré até mé té pérhapurin nga té gjitha patologjite

(2).Globalisht, midis 60-90% e nxénésve t€ shkollave dhe gati 100% té rritur kané kavitete karioze te
dhémbéve, duke ¢uar shpesh né dhimbje dhe shqetésime

(3)Sémundja e réndé periodontale , e cila mund t€ rezultojé n€ humbje t€ dhémbit, gjendet né 15-20% t&
té rriturve t€ moshés s€ mesme (35-44 vjec)

3.Periodontiti 1 réndé dhe kariesi i dhémbéve 1 patrajtuar né dhémbét primar (dhémbét e quméshtit ose
dhémbét e femijeve) jané ndér 10 mé té pérhapurit e t€ gjitha gjendjeve. Té kombinuara, kéto kushte
prekin 20% t€ popullsisé globale

(4).Globalisht, rreth 30% e njerézve t€ moshés 65-74 vje¢ nuk kan€ dhémbé natyral[3], nj€ barré q¢ pritet
té rritet me rritjen e popullatave té plakura.

Patologjite orale jané té katértat mé t&€ kushtueshém pér t’u trajtuar. Vetém né Shtetet e Bashkuara, 110
miliardé dollaré amerikané shpenzohen ¢do vit né kujdesin shéndetésor oral. Né Bashkimin Evropian,
shpenzimet vjetore pér kujdesin shéndetésor oral u vlerésuan né 79 miliardé euro né vitet 2008-2012, qé
jané mé shumé sesa paraté e investuara né kujdesin pér kancerin ose s€émundjet e frymémarrjes.
Faktorét e rrezikut pér sémundjen e goj€s pérfshijné njé dieté jo t&€ shéndetshme - vecanérisht njé e pasur
me sheqerna - pérdorimi 1 duhanit, pérdorimi 1 démshém 1 alkoolit dhe higjiena e dobét orale.

Sémundja e gojés shogérohet me dhimbje dhe ankth t€ konsiderueshém, si dhe shpérfytyrim, infeksione
akute dhe kronike, ¢rregullime t&€ ngrénies dhe gjumit dhe mund té rezultojé né nj€ cilési t€ démtuar t&
jeté€s. N& vendet né zhvillim, kjo pérkeqésohet pér shkak t€ mungesés sé kontrollit t€ dhimbjes dhe trajti-
mit q€ nuk jané né dispozicion[19].

Sémundja e gojés mund té ndikoj€ né€ ¢do aspekt té jetés - nga marrédhéniet dhe vetébesimi deri te shkol-
la, puna, aftésia pér t€ bashk&vepruar me té tjerét. Mund té rezultojé gjithashtu né izolim shoqéror dhe
ulje té t€ ardhurave[15,26].

Shéndeti oral éshté thelbésor pér ruajtjen e shéndetit dhe miréqgenies s€ pérgjithshme.

Pér sa 1 pérket prevalences s€ patologjive lidhur me gjinine,raporti ishte pothuajse i njé&jté me 56% tek
femrat dhe 46% tek meshkujt,duke marr€ parasysh se edhe pérzgjedhja rastesore e grupit t€ studimit ishte
pothuajse né raportin 1:1 femér mashkull. Krahasuar kjo me studimet e ngjashme raporti ka gené pothuaj-
se 1 njéjté por me ndryshimin se prevalence ishte pak mé e larté te gjinia mashkullore 1) .

N¢ studimin toné 74% t€ ekzaminuarve kishin gené t€ paktén njéheré tek dentisti pér kontroll kurse 26%
nuk kishin gené asnjéheré. Duke e krahasuar me njé studim paralel shohim se 2! ,37% nuk kishin gené
asnjéheré tek dentisti. Né njé studim paralel prevalenca e vizitave dentare ishte 37.0%. Parashikuesit
kryesoré€ pér njé vizité rutin€ ishin statusi mé 1 larté ekonomik, nénat me mé shumé shkollim dhe nénat qé
kishin marré udhé€zime né lidhje me parandalimin. Parashikuesit kryesoré pér njé vizité pér shkak té€ njé
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problemi ishin ndjenja e dhimbjes né gjashté muajt e méparshém, nénat me nivel t& arsimit té larté€ dhe
nénat g€ kishin marré udhézime né lidhje me parandalimin.5!

Pér sa 1 pérket vizité€s s€ paré dentare,u morén parasysh vetém ato raste kur pér heré€ t€ pare ishin takuar
me dentistin n€ moshen 12-15 vje¢. Né té cilat 81.8% ishin ne moshen 12-13 vjecg, 86.6% ne 13-14 vjec
dhe 90.2 % ishin takuar n€ moshén 14-15 vjecare. Prevalenca e vizitave dentare (t€ dy kategorité e kom-
binuara) ishte 37.0%. Parashikuesit kryesoré pér njé€ vizité rutin€ ishin statusi mé i lart€ ekonomik, nénat
me mé shumé shkollim dhe nénat q€ kishin marré udhézime né lidhje me parandalimin. Parashikuesit
kryesoré pér nj€ vizité pér shkak té njé problemi ishin ndjenja e dhimbjes né gjashté muajt e méparshém,
nénat me nivel t€ arsimit t& larté dhe nénat qé kishin marré udhézime né lidhje me parandalimin.
Frekuenca e larjes s€ dhémbéve te kjo grupmoshe e kétij grup studimi ishte 15% e t€ ciléve nuk e kishin
pérdorur asnjéhere furcen,63% 1 lanin dhémbét njéheré né dite,16% 1 lanin dy heré né dité dhe 6% 1 lanin
mé shumé se dy heré.42 pérqind e fémijéve t€ moshés 2-11 vje¢ kané patur kavitete né dhémbét e tyre
kryesoré. Dhe fatkeqésisht, 23 pérqind e tyre kané kavitete t€ patrajtuara. Mbi 86 pér qind e fémijéve
do t€ kené prishje t& dhémbéve né t€ paktén njé dhémb deri né moshén 17-vjecare. Megjithése prishja e
dhémbéve tek fémijét ka réné nga vitet ‘70 né mes t€ viteve ‘90, tani éshté né rritje pérséri, dhe madje
edhe tek fémijét mé t€ vegjél. Kjo ka té ngjaré pér shkak té konsumit t€ shtuar t& shegerit - jo vetém né
karamele, sod€ dhe émbélsira, por edhe né pije “energjike” ose “sportive”, té cilat kané shumé sheqger. Uji
éshté gjithmoné zgjidhja mé e miré![20]

Mbikéqyrni fémijét e vegjél ndérsa ata lajn€ dhe pastrojné dhémbét me pe me g€llim g€ t’u mésoni atyre
higjienén e miré t€ dhémbéve dhe t€ parandaloni prishjen e dhémbéve. Nése f€mijét kané nevojé pér
ndihmé shtesé (ose mendojné se jané argétues), furcat elektrike t€ dhémbéve kontribuojné né€ pastrim mé
té gjat€ dhe mé t€ ploté. Gjithashtu, merrni parasysh silantet pér molarét e f€mijés tuaj - ato zvogélojné
rrezikun e kaviteteve me 80 pérqind.

Njé e treta e t€ rriturve kurré nuk 1 pastrojné dhémbét me fill. A keni paré nj€ artikull lajmesh dy vjet mé
paré g€ deklaronte se pastrimi i dhémbéve me fije nuk bén asgjé pér shéndetin tuaj oral? Thjesht nuk éshté
e vérteté! A keni paré se c¢far€ ju del nga goja kur pastroni dhémbét me pe? Mos harroni, ju duhet vetém
té pastroni dhémbét me dhémbé qé déshironi t€ mbani![29]

Pér sa 1 pérket higjienés orale né varesi te moshes,ashtu sic pritej grupmosha 14-14 vjec ishte ajo qé e
zbatonte n€ ményré mé t€ mir€ se dy grupmoshat e tjera me 43,9% te tyre me higjiene shumé té€ miré. Né
ké€ grupmosh femrat kryesonin me 49,9% me njé€ higjiene orale shume t€ miré kurse meshkujt 34.8% me
higjiene t€ miré dhe 13.8% higjiene t€ munguar te meshkujt dhe 9.1% higjiene t€ munguar tek femrat.
Rezultatet treguan njé korrelacion té rénd€sishém pozitiv midis frekuencave té pastrimit t& dhémbéve ,
né t€ dy gjinité€, dhe midis grupit shoqéror dhe frekuencés sé€ larjes s¢ dhémbéve, ku frekuenca e larjes sé
dhémbéve u rrit me pérmirésimin e statusit socio-ekonomik. U shfaq njé lidhje midis pérdorimit t€ fillit
dhe grupit shogéror, por kjo ishte mé e vogél dhe mé pak e géndrueshme sesa ajo e vérejtur me frekuencén
¢ larjes sé dhémbéve..!8

Higjiena orale né€ varési t€ gjinis€ sigurisht mé e theksuar kujdesi 1 saj tek femrat.Ndérsa djemt€ kishin mé
shumé té ngjaré se vajzat q€ shpesh pastronin dhémbét dhe duart e tyre - njé zbulim qé €shté né pérputhje
me studimet e tjera t€ sjelljeve t€ higjienés s€ adoleshentéve nga vendet me t€ ardhura t€ larta - si djemté
ashtu edhe vajzat raportuan nivele t€ higjienés sé rrallé qé kérkojné vémendje.!9’

Lidhur me dieten e ketij grup studimi 95% e tyre kishin nj€ diet mikse.Njé dieté e dobét mund t€ ¢ojé né
sémundje t& mishit t&¢ dhémbéve dhe prishjen e dhémbéve. Ushgimet me shumé karbohidrate, sheqerna
dhe niseshte kontribuojné shumé né prodhimin e acideve té pllakave g€ sulmojné smaltin e dhémbéve.
Pérfundimisht, kéto acide mund t€ shkaktojné prishjen e smaltit t&¢ dhémbit, duke formuar njé zgavér.
Nése hani ushqime me shumé sheqger ose niseshte, pérpiquni t’i hani gjaté vakteve, né vend se ndérmjet
vakteve, dhe shmangni ¢do ushqim qé ngjitet n€ dhémbét tuaj, sepse kéto mund t€ prodhojné mé shumé
pllaka. Prodhimi 1 péshtymés rritet gjaté ngrénies, gj€ qé mund t€ ndihmojé n€ shpélarjen e ushqimit dhe
acideve nga goja.

138 “OPTIME”



SHKENCAT MJEKESORE

Enxhi Subashi

Ushgimet g€ pérmbajné sheqerna té ¢do lloji mund t€ kontribuojné né prishjen e dhémbéve. Pothuajse té
gjitha ushqimet, pérfshiré quméshtin dhe perimet, pérmbajné njé lloj shegeri; megjithaté; kéto ushqime
jané pjesé e domosdoshme e nj€ diete t€ shéndetshme, sepse shumé prej tyre pérmbajné edhe 1€nd€ ush-
qyese té réndésishme. Pér t&€ ndihmuar né€ kontrollin e sasisé s€ sheqgerit q¢ konsumoni, lexoni etiketat e
ushqimit dhe zgjidhni ushqime dhe pije q€ pé€rmbajné pak sheqerna. Sheqernat e shtuara shpesh jané té
pranishme né pije freskuese, karamele, biskota dhe pasta.

Pérsa 1 pérket perdorimit té fillit ata kishin mungsé té theksuar informacioni ku 22% 3 tyre nuk e kishin
pérdor kurré até. N& njé studim paralel 18% e amerikaneve nuk e pérdornin fare flosin.[10]

Statusi socio ekonomik pérbéhej nga 71% me shkoll€ t€ mesme dhe 29% me shkollw tw lartw.”Njerézit
me t€ ardhura mé t€ uléta pérfundojné me tet€ mé pak dhémbé sesa té pasurit,” raporton The Independent.

Titulli ésht€ nxitur nga nj€ studim i ri 1 bazuar né njé sondazh kombétar t€ shéndetit dentar t€ 2009 mbi t&é
rriturit mbi moshén 21 vjec né€ Angli. Ajo gjeti lidhje t€ forta midis statusit socio-ekonomik (sa miré €shté
njé person) dhe shéndetit oral.

Rezultati mé ekstrem ishte se e pesta e t€ varférve t€ t€ moshuarve kishte deri né€ teté¢ dhémbé mé pak sesa
1 pesti mé 1 pasur.

Gjetja g€ ata g€ jané n€ gjendjen mé té€ keqe né shoqéri kané shéndet mé t€ dobét oral se sa mé té pasurit
nuk mund t€ habis€¢ shumé&, dhe mund t€ ndérlidhet me shéndetin mé t€ dobét né pérgjithési.

Sidoqofté, studimi ofron ushqim pér t€ menduar nése shkalla e ndryshimit éshté e pranueshme ose e pa-
randalueshme.

Autorét e studimit argumentojné se rrugét e kétyre pabarazive kérkojné€ veprim “adresimin e rrezigeve,
besimeve, sjelljeve dhe mjedisit jeté€sor”, dhe se kéta faktoré mund té jené po aq té réndésishém sa qasja
e pérballueshme te mjekét profesionisté t&€ dhémbéveNjerézit me t€ ardhura mé t€ uléta pérfundojné me
tet€ mé pak dhémbé sesa t& pasurit,” raporton The Independent.

Titulli €shté nxitur nga nj€ studim i ri 1 bazuar né nj€ sondazh kombétar t€ shéndetit dentar t€ 2009 mbi t&
rriturit mbi moshén 21 vjec né Angli. Ajo gjeti lidhje t€ forta midis statusit socio-ekonomik (sa miré €shté
njé person) dhe shéndetit oral.

Rezultati mé ekstrem ishte se e pesta e t€ varférve t€ t€ moshuarve kishte deri né€ teté¢ dhémbé mé pak sesa
1 pesti mé 1 pasur.

Gjetja g€ ata g€ jané n€ gjendjen mé t€ keqe né shoqéri kané shéndet mé t€ dobét oral se sa mé té pasurit
nuk mund t€ habis€¢ shumé, dhe mund t€ ndérlidhet me shéndetin mé t€ dobét né pérgjithési.

Sidoqofté, studimi ofron ushqim pér t€ menduar nése shkalla e ndryshimit éshté e pranueshme ose e pa-
randalueshme.

Autorét e studimit argumentojné se rrugét e kétyre pabarazive kérkojné€ veprim “adresimin e rrezigeve,

besimeve, sjelljeve dhe mjedisit jeté€sor”, dhe se kéta faktoré mund té jené po aq té réndésishém sa qasja
e pérballueshme te mjekét profesionisté t&€ dhémbéve
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