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c
n o c ion  Assess ent of the i pact of oral health in 

patients ith dental a illar  a nor alities  na el  the as
sess ent of ps cholo ical factors (affectivit  personalit  

ood  feelin s)  hich are ai ed at co prehensivel  easur
in  the level of d sfunction  disco fort and self reported dis
a ilit . The stud  involved identif in  a conceptual odel that 
de ines relevant di ensions of the i pact  and assess ents 
that ere co ined to create su scalar scores. For a ore 
e plicit evaluation of the ps cholo ical i pact  e have set 
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 i  no  no n e , o  e o ic
The assess ent of several edical social factors that are 

part of the life ualit  para eters of children ith dento a
illar  a nor alities in the Repu lic of Moldova  the evalua
tion of the level of d sfunction  disco fort and disa ilit .

e e c  o e i
Description of edical social aspects and deter ination of 

ps cholo ical i pact in patients ith dento a illar  a nor
alities on the ualit  of life.

ic e  e  nove  on e cien i ic o ic
Based on the anal sis of the data o tained in this stud  

e can evaluate the de ree of edical social i pact of den
to a illar  a nor alities on the ualit  of life in children  
accordin  to hich e can deter ine certain oals for i pro
vin  their life ualit .

e m
n o ce e  Evaluarea i pactului s nat ii orale la paci

en ii cu ano alii dento a ilare  i anu e evaluarea factori
lor psiholo ici (afectivitatea  personalitatea  dispo i ia  senti

entul) care sunt n scopul aprecierii unor suri co presi
ve a disfunc iei  disco fortului i incapacit ii auto raportate 
atri uite afec iunilor orale. Studiul respectiv a i plicat identi
icarea unui odel conceptual  o in nd apoi o serie vast  de 
ntre ri i ponderi nu erice asociate  care au putut i co
inate pentru a crea scoruri su scalare  ce re lect  frecven

e n  e e c no c , eoc m ,  iec  o
Evaluarea unor factori edico sociali  care fac parte din 

para etrii calit ii vie ii copiilor cu ano alii dento a ilare 
din Repu lica Moldova  prin aprecierea nivelului de disfunc ie  
disconfort i incapacitate.

o e  e ce ce e
Descrierea aspectelor edico sociale i deter inarea i

pactului psiholo ic la pacien ii cu ano alii dento a ilare 
asupra calit ii vie ii.

o e   i e ii iin i ice in omeni
În a a anali ei datelor o inute n studiul respectiv  

pute  aprecia radul i pactului edico social al ano alii
lor dento a ilare asupra calit ii vie ii la copii  n func ie de 
care pute  deter ina anu ite o iective de un t ire a 
calit ii vie ii.
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out so e oals that descri e the studied ps cholo ical factors. 
The purpose of the stud  as to assess the level of d sfunc
tion  disco fort and disa ilit  that see s to correspond to the 
clinical conditions  to descri e so e edical social aspects 
and to deter ine the ps cholo ical i pact in patients ith 
dento a illar  a nor alities on the ualit  of life.

e i  n  me o  In the stud  a conventional 
sa ple of 151 orthodontic patients as included in order to 
re ister the state ents re ardin  the ps cholo ical i pact  

ased on a uestionnaire. The uestionnaire consisted of 49 
uestions. To hi hli ht the adverse i pacts of oral diseases  a 

transversal stud  as conducted hich allo ed the descrip
tion of edical and social aspects and the deter ination of the 
ps cholo ical i pact in children ith dento a illar  a nor

alities on their oral health and ualit  of life.
e  Accordin  to the inclusion criteria in the research 

and after o tainin  the participation consent  the enrolled 
children ere on avera e of 16.8±1.1 ears of a e (lo er li it 

 14 ears and upper li it  18 ears). The cross sectional re
search that as used via the uestionnaire sho ed the levels 
of d sfunction  disco fort and disa ilit  that correspond to 
clinical conditions and the access to dental care. At this de
scriptive level  the results de onstrated so e su tle differ
ences to the conceptual di ensions of the i pact  in re ard to 
functional li itation and ph sical disa ilit . The ps cholo ical 
i pact on respondents as anifested at var in  rates  as an 
e a ple  in dental pro le s (rn  0.689)  follo ed  sense 
of disco fort (rn  0.667) and feelin  tense (rn  0.625). In the 
assess ent of ps cholo ical disa ilities  the reatest i pact 

as anifested   affection (affectivit ) (rn  0 613)  second 
place  e arrass ent (rn  0 603) and third place  depres
sion (rn  0 674). At the sa e ti e  oral cavit  status has an 
i pact on social disa ilit . On the irst place  there as the feel
in  irritation to ards other people (rn  0.510)  second place  
dif iculties in perfor in  dail  activities (rn  0.479) and third 
place  lo  tolerance level to ards fa il  (rn  0.453).

onc ion  Based on the anal sis of the data o tained 
in this stud  e can assess the de ree of edical social i
pact of dento a illar  a nor alities on the ualit  of life in 
children  on hich e can deter ine certain oals for the i
prove ent of their life ualit .

e o  i pact  ps cholo ical factors  dento a illar  
a nor alities.

n o c ion
This stud  addresses one of the o ectives of orthodontics  

na el  the assess ent of the i pact of oral health in patients 
ith dento a illar  a nor alities  na el  the assess ent of 

ps cholo ical factors (affectivit  personalit  ood  feelin s)  
hich are ai ed at assessin  co prehensive easures of d s

function  disco fort and self reported disa ilit  attri uted to 
oral conditions and are lin ed ith the orsenin  of the ual
it  of life and the di ensions of the functional status (social  
ps cholo ical and ph sical) that are part of the seven para
eters of the life ualit  1  2  3 . The develop ent of OHIP has 
follo ed so e approaches used in eneral health settin s to 

a si severitatea iec rui i pact. Scopul studiului a constat n 
evaluarea nivelului de disfunc ie  disconfort i incapacitate  ce 
pare a corespunde cu st rile clinice  descrierea unor aspecte 

edico sociale i deter inarea i pactului psiholo ic la paci
en ii cu ano alii dento a ilare asupra calit ii vie ii copiilor.

e i  i me o e  In studiul intentat a fost inclus un 
e antion conven ional alc tuit din 151 de pacien i ortodontici  
n scopul identi ic rii a ir a iilor despre i pactul psiholo ic  

care au co pletat chestionarul. Structura chestionarului con
st  din 49 de ntre ari. Pentru a eviden ia i pacturile adverse 
ale afec iunilor orale  a fost ndeplinit studiul tarnsversal  care 
a per is descrierea unor aspecte edico sociale i deter i
narea i pactului psiholo ic la copii cu ano alii dento a ila
re asupra s n t ii orale i calit ii vie ii copiilor.

e e  Confor  criteriilor de includere n cercetare i 
o inerea acordului de participare n studiu copii inclu i au 
avut v rsta edie de 16 8±1 1 ani (li ita inferioar   14 ani 
i li ita superioar   18 ani). Intre rile care au fost folosite 
n chestionar au de onstrat nivelele de disfunc ie  disconfort 
i incapacitate ce corespunde cu st rile clinice i accesul la n
ri irea sto atolo ic . Re ultatele au de onstrat anu ite di

feren e su tile la di ensiunile conceptuale ale i pactului ca 
li itat  func ional  i incapacitate i ic . I pactul psiholo ic 
asupra responden ilor s a anifestat cu diverse rate  ca e e
plu n pro le ele dentare (rn  0 689)  ur at de si ul de in
conforta iltate (rn  0 667) i si ul de tensionare (rn  0 625). 
În evaluarea incapacit ilor psiholo ice  s a anifestat cu cel 

ai are i pact  sup r ciunea (afectivitatea) (rn  0 613)  
pe locul II  st n enirea (rn  0 603) i pe locul III  si ul de 
depri are (rn  0 674). La fel i afec iunile cavit ii ucale au 
un i pact asupra incapacit ii sociale. Aici pe locul I s a plasat 
iritarea n discu ie cu alte persoane (rn  0 510)  pe locul II  
di icult i n ndeplinirea activit ilor ilnice (rn  0 479) i pe 
locul III  toleran a sc ut  fa  de fa ilie (rn  0 453). 

onc ie  În a a anali ei datelor o inute n studiul re
spectiv pute  aprecia radul i pactului edico social al ano

aliilor dento a ilare asupra calit ii vie ii la copii  n func
ie de care pute  deter ina anu ite o iective de a eliorare 

a calit ii vie ii.
vin e c eie  i pact  factorii psiholo ici  ano alii den

to a ilare.

n o ce e
Lucrarea respectiv  a ordea a unul din o iectivele orto

don iei  ca evaluarea i pactului s nat ii orale la pacien ii cu 
ano alii dento a ilare i anu e evaluarea factorilor psiho
lo ici (afectivitatea  personalitatea  dispo itia  senti entul) 
care sunt n scopul aprecierii unor asuri co presive a dis
func iei  disco fortului i incapacit ii auto raportate atri u
ite afec iunilor orale i se ocup  de nr ut irea calit ii vie ii 
i de di ensiunile statutului func ional (social  psiholo ic i 
i ic) care fac parte din cele apte para etri ale calit ii vie ii 
1  2  3 . Ela orarea protocolului a ur at ni te a ord ri folosi

te n set rile enerale de s n tate pentru apreciera i pactului 



MJHS 21(4)/2019 21Quality of life of children with dento-maxillary abnormalities

assess the i pact of healthcare on functional and social ell
ein . The approach involved identif in  a conceptual odel 

that de ined relevant i pact di ensions  then o tainin  a 
road ran e of associated uestions and nu erical coef i

cients that could e co ined to create su scalar scores that 
re lect the fre uenc  and severit  of each i pact 1  4 . For 
a ore detailed assess ent of the ps cholo ical i pact  e 
have set out so e oals that descri e the studied ps cholo i
cal factors.

The ps cholo ical notion of affectivit  is one of the factors 
that refer to the totalit  of the su ective e periences of the 
characteristics of the real orld re ardin  the needs and o
tives of the individual activit  in their social concordance.

Affectivit  colors our entire ps chic life. For these reasons  
it is considered a funda ental aspect of the ps che. It is anoth
er ps cholo ical notion that involves the hole of all ps chic 
processes in a co ple  d na ic and har onious inte ration. 
Within the personalit  the various ps chic functions and pro
cesses are not u taposed ut fused ith each other  ith ide 
and ultiple interferences  creatin  a functional hole. Per
sonalit  is deter inin  the di ension of the individual  and 
is est represented  each person s st le   the particular 
i print that a an leaves in all his anifestations 5  6  7 .

In fact  the personalit  e presses all the peculiarities of 
te pera ent  character and e otional status of each person 
as a result of the d na ic interaction et een the irst and 
the second si nalin  s ste  deter inin  the free conscious 
attitude to ards the orld and o n person 8  9 12 .

In Freud s concept of ps choanal sis  personalit  is li e 
an ice er  eanin  that conscious e peri ents are located 
a ove the surface of the ater  hile su conscious  i pulses 
and pri al desires are elo  the ater level  this area e ert
in  a ider in luence over the reactions e hi ited  the su
ect. The personalit  of the child is a co ple  contradictor  

one  ith a rapid d na ic and is hi hl  in luenced  environ
ent (collea ues  friends  teachers  parents). Hu an person

alit  ith its different individual peculiarities  deter ined  
the nervous s ste  and education  is in a constant adaptation 
under the in luence of the interdependence of iolo ical and 
social factors 6  7  10 .

Another factor of ps che is the ood deter ined  the 
lo  of e teroceptive  proprioceptive and interoceptive sti u

li  su li inal to the level of conscious cortical inte ration. The 
ood a  e considered a true seis o raph  of the od s 

ho eostasis 11 .
E otions e press the natural a s of consciousness and 

ps chic processes  ith direct re lection on the neuro endo
crine hu oral ho eostasis. Throu h their content  often a 
violent one  throu h their i pacts  often distur in  and disor

ani ed effects on ehavior  e otions e press the ood of the 
hole od . E otion is the ps cho ph siolo ical a  of pri
al su ective feelin s. It is characteri ed  the suddenness  

and it is al a s enerated  an i ediate sti ulus. E otions 
have a stron  so atic correspondin  ele ent  hi hli hted  
the assive participation of the neuro autono ic and endo
crine s ste . E otions include pri al ehaviors such as fear  

asisten ei edicale asupra un st rii func ionale i sociale. 
A ordarea a i plicat identi icarea unui odel conceptual  
care a de init di ensiuni relevante ale i pactului  o in nd 
apoi o serie vast  de intre ri si ponderi nu erice asociate  
care au putut i co inate pentru a crea scoruri su scalare ce 
re lect  frecven a si severitatea iec rui i pact 1  4 . Pentru 
evaluarea ai e plicit  a deter in rii i pactului psiholo ic 
ne a  trasat anu ite o iective  ce repre int  descrierea fac
torilor psiholo ici studia i.

No iunea psiholo ic  de afectivitate este unul din factori  
ca ac iunea  care se refer  la totalitatea odalit ilor tr irilor 
su iective ale nsu irilor lu ii reale fa  de nevoile i otivele 
activit ii individuale n concordan a lor social .

Afectivitatea colorea  ntrea a noastr  via  psihic . Din 
aceste otive  ea este considerat  ai de ra  un aspect fun
da ental al psihicului. O alt  no iune psiholo ic  care i plic  
ansa lul tuturor proceselor psihice ntr o inte rare co ple

 dina ic  i ar onioas . În cadrul personalit ii  diversele 
func ii i procese psihice nu sunt u tapuse  ci fu ionale ntre 
ele  cu lar i i ultiple interferen e  reali nd un tot unic func i
onal. Personalitatea d  sur  individului  ea iind cel ai ine 
repre entat  de stilul iec rei persoane  de a prenta particula
r  pe care un o  o las  n toate anifest rile sale 5  6  7 .

De fapt  personalitatea e pri  ansa lul caracteristi
cilor te pera entale  caracteriale i e o ionale ale iec rei 
persoane  ca re ultat al interac iunii dina ice dintre pri ul i 
al doilea siste  de se nali are  deter in nd atitudinea li er
con tient  fa  de lu e i propria persoan  8  9 12 .

În conceptul lui Freud  personalitatea este ca un ice er n 
sensul  c  e peri entele con tiente sunt situate deasupra su
prafe ei apei  n ti p ce su con tientul  i pulsurile i pasiuni
le pri itive sunt situate su  nivelul apei  aceast  on  e ercit
nd o lar  in luen  asupra reac iilor su iectului. Personalita

tea copilului este una co ple  contradictorie  cu o dina ic  
rapid  i e tre  de in luent  de ediu (cole i  prieteni  pro
fesori  p rin i). Personalitatea u an  cu diversele ei nuan e 
individuale  deter inate de siste ul nervos i educa ie  se a l  
n continu  orientare adaptiv  su  in luen a interdependen ei 

factorilor iolo ici i sociali 6  7  10 .
Un alt factor al vie ii psihice este dispo i ia deter inat  

de lu ul sti ul rilor e tero  proprio  i intero ceptive su li
inare nivelului de inte rare cortical  con tient . Dispo i ia 

poate i considerat  un adev rat seis o raf al ho eosta iei 
or anis ului 11 . 

E o iile e pri  odalit ile ire ti ale proceselor de 
con tiint  i ale activit ii psihice  cu re lectare direct  asupra 
ho eosta iei neuro endocrino u orale. Prin con inutul lor  
adesea violent  prin efectele lor  adesea tul ur toare i de or

ani ate asupra co port rii  e o iile e pri  dispo i ia n
tre ului or anis . E o ia constitue odalitatea psiho i io
lo ic  a tr irilor su iective pri are. Ea se caracteri ea  prin 

rusche ea apari iei  iind ntodeauna enerat  de un sti ul 
i ediat. E o iile au un puternic corespondent so atic  evi
den ia il prin asiva participare a siste ului neuro ve etativ 
i endocrin. Din cate oria e o iilor  fac parte co porta ente 

pri are ca frica  ucuria  sup rarea  inco oditatea  ceia ce 
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o  irritation  inconvenience that is i portant in sho in  the 
i pact of oral health on the ualit  of life.

Loc er s oral health odel has een used to de ine the 
seven conceptual di ensions of the i pact  (1) functional 
li itation  che in  dif iculties  (2) ph sical pain  dental 
sensitivit  (3) ps cholo ical disco fort  self a areness  (4) 
ph sical disa ilit   diet chan es  (5) ps cholo ical disa ilit  

 concentration pro le s  (6) social disa ilit   avoidance of 
social interaction and handicap  ina ilit  to or  produc
tivel  5 . This odel is ased on the WHO classi ication  in 

hich the disease i pacts are distri uted in a hierarch  ran
in  fro  internal s pto s that are apparentl  pri ar  for 
the su ect (represented in the di ension of functional li ita
tion) to disa ilities that affect social roles  such as the dail  life 
of children.

The ai  of the stud  is to assess the level of d sfunction  
disco fort and disa ilit  that see s to correspond to clini
cal conditions  to descri e edical social aspects and to de
ter ine the i pact of dento a illar  a nor alities on oral 
health and children s ualit  of life.

e i  n  me o
In the stud  a conventional sa ple of 151 orthodontic 

patients as included in order to identif  the clai s re ard
in  the adverse effects (i pacts) of oral conditions in su ects 
that have co pleted the uestionnaire. The uestionnaire 
consists of 49 uestions.

To hi hli ht the adverse i pacts of oral conditions  a cross
sectional stud  as conducted  hich allo ed the hi hli htin  
of edical social aspects and the deter ination of the i pact 
of dento a illar  a nor alities on oral health and on chil
dren s ualit  of life.

The uestionnaire consists of 49 state ents  hich ere 
paraphrased as uestions  the respondents ere as ed to in
dicate ho  fre uentl  the  encountered each pro le  in the 
reference period  for e a ple  12 onths.

The response cate ories for the ive point scale ere  (1) 
ver  often  (2) often  (3) occasionall  (4) al ost never  

and (5) never . Respondents can also e iven the Do not 
no  option for each uestion. For three uestions related to 

issues ith denture  for those ho do not ear dentures  a re
sponse option as provided  that indicates that the uestions 
do not relate to the .

For the input of the data  the ans ers ere coded as 0 
(never or not applica le)  1 (al ost never)  2 (occasionall )  
3 (often) or 4 (ver  often). The do not no  ans ers and 
the lan  data ere entered as issin  values that ere af
ter ards recorded ith the avera e of all the ans ers that 
appl  to the correspondin  uestion. Ho ever  if ore than 
nine ans ers ere left lan  or ar ed as do not no  the 

uestionnaire as discarded. Durin  data processin  the cod
ed responses are ultiplied  the correspondin  coef icient 
for each uestion  and the results are athered ithin each 
di ension to provide 7 su scale scores  each in a potential 
ran e fro  0 (no i pact) to 40 (all i pacts reported as ver  
often ).

este i portant n anifestarea i pactului s n t ii orale asu
pra calit ii vie ii.

Modelul de s n tate oral  a lui Loc er a fost folosit n sco
pul de inirii celor apte di ensiuni conceptuale ale i pactu
lui  (1) li itarea func ional   di icult i de estecare  (2) du
rerea i ic   sense ilitatea dentar  (3) disconfortul psiholo

ic  autocon tienti area  (4) incapacitatea i ic   schi ri 
n re i ul ali entar  (5) incapacitatea psiholo ic   capacita

tea de concentrare redus  (6) incapacitatea social   evitarea 
interac iunii sociale i handicapul  incapacitatea de a unci 
productiv 5 . Acest odel se a ea  pe clasi icarea OMS n 
care i pacturile afec iunii sunt reparti ate ntr o ierarhie n 
intervalul de la si ptoa e interne  care sunt aparent pri are 
pentru su iect (repre entate n di ensiunea li it rii func io
nale)  p n  la handicapuri  care afectea  rolurile sociale  cu  
ar i activitatea ilnic  a copiilor.

Scopul studiului a constat n evaluarea nivelului de disfunc
ie  disconfort i incapacitate ce pare a corespunde cu st rile 

clinice  descrierea unor aspecte edico sociale i deter ina
rea i pactului psiholo ic la pacien ii cu ano alii dento a i
lare calit ii vie ii copiilor.

e i  i me o e
In studiul intentat  a fost inclus un e antion conven ional 

alc tuit din 151 de pacien i ortodontici  n scopul identi ic rii 
a ir a iilor despre i pactul psiholo ic  care au co pletat ches
tionarul. Structura chestionarului const  din 49 de intre ari.

Pentru a eviden ia i pacturile adverse ale afec iunilor ora
le a fost indeplinit studiul tarnsversal  care a per is descrie
rea unor aspecte edico sociale i deter inarea i pactului 
psiholo ic la copii cu ano alii dento a ilare asupra s n t
ii orale i calit ii vie ii copiilor.

Chestionarul const  din 49 de a ir a ii  ce au fost parafra a
te ca ntre ri  responden ilor li se cere s  indice c t de frecvent 
s au ciocnit de iecare pro le  ntr o perioad  de referin  de 
e e plu  n 12 luni.

Cate oriile de r spuns pentru scala de cinci puncte sunt  
(1) foarte des  (2) destul de des  (3) oca ional  (4) 
aproape deloc  i (5) niciodat . Responden ilor li se poa

te oferi i op iunea nu tiu  pentru iecare ntre are. Pentru 
trei ntre ri ce se refer  la pro le ele rela ionate cu prote a 
dentar   pentru persoanele care nu poart  prote  dentar  se 
ofer  o op iune de r spuns care indic  c  ntre rile date nu 
se refer  la ei. 

Pentru introducerea datelor  r spunsurile sunt codi icate  
0  (niciodat  sau inaplica il)  1  (aproape deloc)  2  (oca

ional)  3  (destul de des)  sau 4  (foarte des). R spunsuri
le nu tiu  i datele neco pletate se introduc ca valori lips  
care sunt ulterior nre istrate cu edia tuturor r spunsurilor 
vala ile la ntre area corespun toare. Totu i  dac  ai ult 
de nou  r spunsuri sunt l sate neco pletate sau arcate nu 
tiu  chestionarul este re utat. În ti pul proces rii datelor  

r spunsurile codi icate sunt n ul ite cu ponderea cores
pun toare pentru iecare ntre are i re ultatele se adun  
n cadrul iec rei di ensiuni pentru a oferi apte scoruri de 

su scal  iecare ntr un interval poten ial de la ero (nici un 
i pact)  p n  la 40 (toate i pactele raportate ca foarte des ).
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e
Accordin  to the criteria for inclusion in the research and af

ter o tainin  the stud  participation a ree ent  there ere in
cluded 151 children ith an avera e a e of 16.8±1.1 ears (the 
lo er li it  14 ears and the upper li it  18 ears). Ur an 
inha itants  68.9  and rural inha itants  31.1  respectivel  
(p 0.001)  the share of irls as 2.1 ti es hi her co pared to 

o s (67.5  and versus 32.5  p 0.001).
The anal sis of the structure of ans ers that hi hli ht the 

i pact of ph sical pain due to issues related to teeth  dental 
occlusion or dentures on the health of respondents has al
lo ed their hierarchical sortin . Thus  it as esta lished that 
the irst place is ta en  pain in the oral cavit  and tooth
ache (rn  0.679)  second place  inconvenience hen eat
in  an  foods (rn  0.677) and third place  dental sensitivit  
(rn  0.674) (Ta le 1).

e e
Confor  criteriilor de includere n cercetare i o inerea 

acordului de participare n studiu  au fost inclu i 151 de copii 
cu v rsta edie de 16 8±1 1 ani (li ita inferioar   14 ani i 
li ita superioar   18 ani). Dintre ei  locuitori din ediul ur

an au fost 68 9  i din ediul rural  31 1  (p 0 001). Cota 
feti elor a fost de 2 1 ori ai are dec t a ie ilor (67 5  
versus 32 5  p 0 001).

Anali a variantelor de r spuns la intre rile care eviden i
ea  i pactul durerei i ice din otivul pro le elor cu din ii  
oclu ia dentar  sau prote a dentar  asupra s n t ii respon
den ilor au per is ierarhi area lor. A a dar  a fost sta ilit  c  
pe locul I se plasea  dureri n cavitatea ucal  i dureri de 
din i (rn  0 679)  pe locul II  inconforta ilitate la consu a
rea anu itor ali ente (rn  0 677) i pe locul III  sensi ilitate 
dentar  (rn  0 674) (Ta elul 1).

e  1  I pactul pro le elor cu starea din ilor  cavit ii ucale sau aparatului dentar asupra s n t ii responden ilor (co parti entul durerei i ice ).
Table 1  The impact of issues regarding teeth, oral cavity or dental device on the health of the respondents («physical pain» section).

Carateristica
Characteristic

n
Coe icientul de corelare canonic  
The canonical correlation coef icient

Ierarhi area
Rank

Dureri n cavitatea ucal
Pain in the oral cavity

129 0 679 I

Dureri de a ilar
Jaw pain

100 0 631 VI

Cefalee
Headache

84 0 598 VII

Sensi ilitate dentar
Dental sensitivity

124 0 674 III

Dureri de din i
Dental pain

129 0 679 I

Dureri de in ii
Gingival pain

105 0 640 V

Inconforta ilitate la consu area anu itor ali ente
Discomfort at the consumption of any foods

128 0 677 II

Locuri in la ate n cavitatea ucal
Affected areas (sore spots) in the oral cavity

107 0 644 IV

Aparate dentare inconforta ile
Uncomfortable denture

26 0 383 VIII

Valoarea edie
Average value

0 623±0 033

În ur a anali ei datelor o inute n a a chestionarului  
a fost sta ilit  c  90 7  (CI95  86 07 96 73) din responden i 
sunt n ri ora i de pro le ele dentare  valori statistic se ni
icatife pentru toate variantele de r spuns (Fi ura 1).

Iar 35 8  (CI95  28 16 43 44) responden i s au si it ru
ina i din cau a po i iei incorecte a din ilor  le iunilor cavi

t ii ucale sau prote ei dentare. Po i ia incorect  a din ilor 
provac  si ul de nefericire la 58 9  (CI95  51 06 66 74) din 
responden i  la varianta de r spuns oca ional  s a evaluat la 
(21 2  CI95  14 67 27 73) copii i la foarte rar  n (28 5  
CI95  21 31 35 03) ca uri. Din otivul po i iei incorecte a din
ilor la 80 1  (CI95  73 73 86 47) din responden i s a depis

tat situa ie de inconfort i la 64 2  (CI95  56 56 71 84) din 
responden i s a anifestat si ul de tensionare. Variantele de 
r spuns sunt pre entate n Fi ura 1.

Based on the anal sis of the data o tained fro  the ues
tionnaires  it as esta lished that 90.7  (CI95  86.07 96.73) 
of the respondents ere concerned a out the dental issues  

ith statisticall  si ni icant values for all the variants of re
sponse (Fi ure 1).

Around 35.8  (CI95  28.16 43.44) of the respondents felt 
e arrassed ecause of their isali ned teeth  lesions of the 
oral cavit  and dentures. The incorrect position of the teeth 
provo ed the feelin  of unhappiness in 58.9  (CI95  51.06
66.74) of respondents  the occasionall  response as o
served in (21.2  CI95  14.67 27.73) of children and al ost 
never  in (28.5  CI95  21.31 35.03) of cases. Due to the 
incorrect position of the teeth  in 80.1  (CI95  73.73 86.47) 
of the respondents  there as o served inconvenience and 
64.2  (CI95  56.56 71.84) of the respondents felt tension. 
The response variants are sho n in Fi ure 1.
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The reatest ps cholo ical i pact on the respondents as 
the concern ith dental issues (rn  0.689)  follo ed  fee
lin  unco forta le (rn  0.667) and feelin  e otional tension 
(rn  0.625) (Ta le 2).

Cel ai are i pact psiholo ic asupra responden ilor are 
n ri orarea de pro le ele dentare (rn  0 689)  ur at de si ul 

de inconforta iltate (rn  0 667) i si ul de tensionare e otiv  
(rn  0 625) (Ta elul 2).

i  1 Gradul si ului de nefericire  de inconforta ilitate i 
tensionare e otiv  la responden ii din lotul de studiu ( ).

Fig. 1 The degree of unhappiness, inconvenience and emotional 
tension in respondents in the study group (%).

i  2 Variante de r spuns ale responden ilor la pro le e de so n  
dispo i ie i pro le e de rela are ( ).

Fig. 2 Structure of the answers regarding sleep, mood and relaxation 
issues (%).

i   Variante de r spuns ale responden ilor la di icult i de n ele ere  toleran a fa  de fa ilie i evitarea 
pli rii din otivul pro le elor cu din ii  st rii cavit ii ucale sau prote ei dentare ( ).

Fig. 3 Structure of the answers regarding the dif iculties of comprehension, family tolerance and avoidance of 
walking due to issues with teeth, oral cavity or dentures (%).

e  2  I pactul pro le elor cu din ii  cu cavitatea ucal  sau cu prote a dentar  asupra s n t ii responden ilor (co parti
entul disconfortul psiholo ic ).

Table 2. Impact of issues with teeth, oral cavity or dentures on the health of the respondents («psychological discomfort» section).

Carateristica
Characteristic

n
Coe icientul de corelare canonic
The canonical correlation coef icient

Ierarhi area
Rank

În ri orarea de pro le ele dentare
Concern about dental issues

137 0 689 I

Si ul de ru ine
eeling embarrassed

54 0 513 V

Si ul de nefericire
eeling unhappy

89 0 609 IV

Si ul de inconforta iltate
eeling uncomfortable

121 0 667 II

Si ul de tensionare
eeling tense

97 0 625 III

Valoarea edie
Average value

0 621±0 034
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Oral health in luences the ualit  of the speech. Fro  our 
data  43.7  (CI95  35.78 51.62) of the respondents clai ed 
that the  had no speech dif icult  and in 64.2  (CI95  56.56
71.84) of the cases  the  did not have the pro le  of so eone 
else not understandin  hat the  said due to the issues ith 
teeth  oral cavit  or dentures.

Another o ective of the stud  as the assess ent of the 
ps cholo ical status of respondents. Al ost never  option 

as selected  (29.1  CI95  21.87 36.33) of the respon
dents re ardin  sleep interruption due to dental issues and 
in 61.5  (CI95  53.74 69.26) cases  never  occasionall  
(16.6  CI95  10.66 22.54) and al ost never  (32.5  CI95  
25.05 39.95) ere upset  and did not have an  rela ation dif
iculties in 58.3  (CI95  50.44 66.16) of the respondents. All 

the variants re ardin  these health issues are presented in 
Fi ure 2.

Ho ever  ever  second respondent clai ed ood issues 
ecause of dental issues  of hich occasionall   14.6  

(CI95  8.97 19.63) and al ost never   30.5  (CI95  22.52
38.48)  never   50.9  (CI95  42.92 58.88).

Concentration is ver  i portant for co prehendin  the di
dactic aterial  na el  45.7  (CI95  37.76 53.64) of respon
dents had concentration issues ith the hi hest share in the 
al ost never  roup  31.8  (CI95  24.37 39.23) of respon

dents  occasionall   10.6  (CI95  5.68 15.52) of respon
dents. The variants of ver  often  and often  ere statisti
call  insi ni icant (p 0.05).

Respondents felt e arrassed often  ecause of dental 
issues in al ost 57.0  (CI95  49.11 64.89) of cases  ver  of
ten   9.3  (CI95  4.67 13.93)  occasionall   19.9  (CI95  
13.53 26.27) and in 27.2  (20.11 34.29) of cases  al ost 
never  never   43.0  (CI95  35.11 50.89) of the respon
dents.

On ps cholo ical disa ilit  the reatest i pact had ir
rita ilit  (rn  0.613)  the second place e arrass ent 
(rn  0.603) and the third place  depression (rn  0.674). I
pact values for this section are sho n in Ta le 3.

Starea s n t ii orale in luen iea  asupra calit ii dic iei. 
Din datele studiului s a depistat la 43 7  (CI95  35 78 51 62) 
din responden i  c  nu au di icult i de dic ie i n 64 2 (CI95  
56 56 71 84) ca uri nu au avut pro le a  ca cineva s  nu n e
lea  ce au pronun at din otivul pro le elor cu din ii  cavi
tatea ucal  sau prote a dentar .

Un alt o iectiv de studiu din lucrare a fost evaluarea sta
tusului psiholo ic la responden i. Foarte rar  (29 1  CI95  
21 87 36 33) la responden i a fost ntrerupt so nul din o
tivul pro le elor dentare i n 61 5  (CI95  53 74 69 26) de 
ca uri  niciodat  oca ional  (16 6  CI95  10 66 22 54) i 
foarte rar  la (32 5  CI95  25 05 39 95) au fost sup ra i  i 

nu au avut di icult i de rela are la 58 3  (CI95  50 44 66 16) 
din responden i. În Fi ura 2 sunt pre entate toate variantele 
de r spuns.

Îns  iecare al doilea respondent a fost depri at din otivul 
pro le elor dentare  din ei oca ional   14 6  (CI95  8 97
19 63) i foarte rar   30 5  (CI95  22 52 38 48)  niciodat  
nu au avut aceast  pro le    50 9  (CI95  42 92 58 88).

Concentra ia este foarte i portant  pentru nsu irea ateri
alului didactic i  anu e  45 7  (CI95  37 76 53 64) din intervi
eva i au avut aceast  pro le  cu cota cea ai are la varianta 
de r spuns foarte rar   31 8  (CI95  24 37 39 23)  oca ional  
doar la 10 6  (CI95  5 68 15 52) responden i. Variantele de r s
puns la foarte des  i destul de des  sunt statistic nese ni ica
tive (p 0 05).

Au fost pu in st n eni i din otivul pro le elor dentare 
aproape 57 0  (CI95  49 11 64 89) din intervieva i  des
tul de des   9 3  (CI95  4 67 13 93)  oca ional   19 9  
(CI95 13 53 26 27) i n 27 2  (20 11 34 29) de ca uri  
foarte rar . Niciodat  nu au avut aceast  pro le  la 43 0  

(CI95  35 11 50 89) din responden i.
Asupra incapacit ii psiholo ice cel ai are i pact are 

sup r ciunea (rn  0 613)  pe locul II  st n enirea (rn  0 603) 
i pe locul III  si ul de depri are (rn  0 674). Valorile i

pactului pentru acest co parti ent sunt pre entate n Ta e
lul 3.

e   I pactul pro le elor cu din ii  cavitatea ucal  sau prote a dentar  asupra s n t ii responden ilor (co parti entul inca
pacitatea psiholo ic ).
Table 3. Impact of issues regarding teeth, oral cavity or dental prosthesis on the health of the respondents («psychological disability» section).

Carateristica
Characteristic

n
Coe icientul de corelare canonic
The canonical correlation coef icient

Ierarhi area
Rank

So n ntrerupt 
Interrupted sleep

58 0 527 VI

Sup rare
Irritability

91 0 613 I

Di icult i de rela are
Relaxation dif iculties

63 0 542 V

Si ul de depri are
Depressive mood

74 0 574 III

Concentra ia afectat  
Affected concentration

69 0 560 IV

St n enire
Uncomfortable feeling

86 0 603 II

Valoarea edie
Average value

0 569±0 015
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Onl  24.5  (CI95  17.64 31.36) of the respondents avoid
ed oin  out ecause of the issues ith the teeth  the oral cav
it  or the dentures  ith the hi hest value in the al ost nev
er  roup (15.9  CI95  10.06 21.74) there ere less tolerant 
of the fa il  in 25.8  (CI95  18.82 32.78) cases and 22.5  
(CI95  15.86 29.14) of respondents had dif icult  in ein  un
derstood  others. A various de ree of i pact on the respon
dents is sho n in Fi ure 3.

Social disa ilit  is one of the asic o ectives of the stud  
that has een studied in detail. Onl  35.1  (CI95  27.49
42.71) of the respondents ere sli htl  irritated in discussion 

ith other people due to issues ith teeth  oral cavit  or den
tures and ever  fourth respondent  al ost never  (25.2  
CI95  18.28 32.12)  29 8  (CI95  22.51 37.09) of respon
dents e perienced dif iculties in ful illin  hat the  usuall  do 

ith the hi hest rate of the al ost never  response (17.9  
CI95  11.78 24.02).

Issues ith teeth  oral cavit  or dentures also have an 
i pact on social disa ilit . In the irst place  there as ir
ritation ith other people (rn  0.510)  on the second place 

 dif iculties in doin  the thin s that respondents usuall  do  
(rn  0.479) and on the third place  lo  tolerance to ards 
their partner or fa il  (rn  0.453). I pact values for this co
part ent are sho n in Ta le 4.

Onl  21.9  (CI95  15.29 28.51) of the respondents clai  

Nu ai 24 5  (CI95  17 64 31 36) din responden i au evi
tat ie irea la pli are din otivul pro le elor cu din ii  cavi
tatea ucal  sau prote a dentar  cu valoarea cea ai are  la 
varianta de r spuns foarte rar  (15 9  CI95  10 06 21 74))  
au fost ai pu in toleran i fa  de fa ilie n 25 8  (CI95  
18 82 32 78) ca uri i la 22 5  (CI95  15 86 29 14) de res
ponden i au avut di icult i s  ie n ele i de alte persoane. Di
ferit rad de afectare a responden ilor la acest set de intre ari 
este pre entat n Fi ura 3.

Incapacitatea social  este unul din o iectivele de a a 
a studiului care a fost studiat detaliat. Nu ai 35 1  (CI95  
27 49 42 71) din responden i au fost pu in irita i n discu ie 
cu alte persoane din otivul pro le elor cu din ii  cavitatea 

ucal  sau prote a dentar  si iecare al patrulea  foarte rar  
(25 2  CI95  18 28 32 12)  29 8  (CI95  22 51 37 09) din 
intervieva i au e peri entat di icult i n ndeplinirea lucru
rilor pe care le ndeplenesc de o icei cu cota cea ai are la 
varianta de r spuns foarte rar  (17 9  CI95  11 78 24 02).

Pro le ele cu din ii  cavitatea ucal  sau prote a denta
r  au i pact i asupra incapacit ii sociale. Aici pe locul I s a 
plasat iritarea fa  de alte persoane (rn  0 510)  pe locul II 

 di icult i n ndeplinirea lucrurilor  pe care responden ii le 
ndeplinesc ca de o icei (rn  0 479) i pe locul III  toleran a 

sc ut  fa  de fa ilie (rn  0 453). Valorile i pactului pentru 
acest co parti ent sunt pre entate n Ta elul 4.

e   I pactul pro le elor cu din ii  cavitatea ucal  sau prote a dentar  asupra s n t ii responden ilor (co parti entul incapaci
tatea social ).
Table 4. Impact of issues regarding teeth, oral cavity or dental prosthesis on the health of the respondents («Social disability» section).

Carateristica
Characteristic

n
Coe icientul de corelare canonic
The canonical correlation coef icient

Ierarhi area
Rank

Evitarea pli rii
Avoidance of going out

37 0 444 IV

Toleran a sc ut  fa  de fa ilie
Low tolerance towards your partner or family

39 0 453 III

Di icult i s  v  n ele e i cu alte persoane
Dif iculties of understanding with others

34 0 429 V

Si ul de iritare n discu ie cu alte persoane
Irritated with other people

53 0 510 I

Di icult i n ndeplinirea activit ilor ilnice
Dif iculties in doing the things you usually do

45 0 479 II

Valoarea edie
Average value

0 463±0 016

Nu ai la 21 9  (CI95  15 29 28 51) din responden i sta
rea eneral  a s n t ii s a nr ut it din otivul pro le elor 
cu din ii  cavitatea ucal  sau prote a dentar  i la iecare al 
doilea (10 6  CI95  5 68 15 52) foarte rar.

Iar 45 7  (CI95  37 76 53 64) din intervieva i au avut 
cheltuieli inanciare din acest otiv  din ei 10 6  (CI95  
5 68 15 52) destul de des  oca ional   18 5  (CI95  12 31
24 69) i foarte rar   13 9  (CI95  8 37 19 43)  iecare al 
doilea din lotul de studiu (54 3  CI95  46 36 62 24) nu au 
suportat aceste cheltuieli.

Fiecare al treilea respondent a fost incapa il s  se ucu
re de co pania altor persoane i din ei 19 9  (CI95  13 53
26 27)  foarte rar  totu i a oritatea din lotul de studiu 

that their eneral health has orsened due to issues ith 
teeth  oral cavit  or dentures  and ever  second one (10.6  
CI95  5.68 15.52)  al ost never .

Al ost 45.7  (CI95  37.76 53.64) of respondents had i
nancial e penses for this reason  of hich 10.6  (CI95 5.68
15.52)  often  occasionall   18.5  (CI95  12.31 24.69) 
and al ost never   13.9  (CI95  8.37 19.43)  each second 
respondent fro  the stud  roup (54.3  CI95  46.36 62.24) 
did not ear such costs.

Ever  third respondent as una le to en o  the co pan  of 
other people and 19.9  (CI95  13.53 26.27)  al ost never  

et the vast a orit  of the stud  roup (70.2  CI95  62.91
77.49) did not have an  restriction ecause of their dental 



MJHS 21(4)/2019 27Quality of life of children with dento-maxillary abnormalities

(70 2  CI95  62 91 77 49) nu au avut acest  restric ie din ca
u a s n t ii dentare. R spusuri si ilare au fost o inute i la 
aceast  intre are din chestionarul aplicat  A i si it c  via a 
n eneral a fost ai pu in satisf c toare din otivul pro le

elor cu din ii  cavitatea ucal  sau prote a dentar
Fiecare al patrulea respondent a fost a solut i posi il 

s  active e din otivul pro le elor dentare i din ei 19 9  
(CI95  13 53 26 27)  foarte rar  n 74 2  (CI95  67 22
81 18) de ca uri activitatea i n 77 5  (CI95  70 86 84 14) 
capacitate deplin  de a lucra ale intervieva ilor nu a fost a ra
vat . În 16 6 ( CI95  10 66 22 54) de ca uri capacitatea depli
n  de a lucra a intervieva ilor a fost a ravat  foarte rar .

Tre uie de en ionat  c  variantele de r spuns la intre
rile din chestionar care caracteri ea  handicap au avut ai 

ult aspect po itiv dec t ne ativ. În Ta elul 5 sunt pre entate 
re ultatele i pactului asupra s n t ii intervieva ilor.

e   I pactul pro le elor cu din ii  cavitatea ucal  sau prote a dentar  asupra s n t ii responden ilor (co parti entul handicap ).
Table 5. Impact of issues regarding teeth, oral cavity or dentures on the health of the respondents («disability» section).

Carateristica
Characteristic

n
Coe icientul de corelare canonic
The canonical correlation coef icient

Ierarhi area
Rank

Înr ut irea st rii enerale a s n t ii
Worsening of general health

33 0 424 V

Cheltuileli inanciare
inancial expenses

82 0 560 I

A i fost incapa il s  v  ucura i de co pania altor persoane
You have been unable to enjoy the company of others

45 0 479 II

A i si it c  via a n eneral a fost ai pu in satisf c toare
You have felt that life has generally been less satisfactory

45 0 479 II

A fost a solut i posi il s  activa i
It was totally impossible to work

39 0 453 III

A fost i posi il s  lucra i cu capacitate deplin
It was impossible to work at full capacity

34 0 429 IV

Valoarea edie
Avera e value

0 471±0 021

A adar anali a efectuat  a per is s  evidien ie  pro le e 
cu din ii  cavitatea ucal  sau prote a dentar  care au cel ai 

are i pact asupra s n t ii responden ilor care sunt pre en
tate n Fi ura 4. 

health. Si ilar ans ers have een o served in the uestion  
Have ou felt that life as enerall  less satisfactor  due to 

issues ith teeth  oral cavit  or dentures
Ever  fourth respondent as una le to or  due to den

tal issues and 19.9  (CI95  13.53 26.27)  al ost never  in 
74.2  (CI95  67.22 81.18) of cases and in 77.5  (CI95  70.86
84.14) the or  capacit  of the respondents ere not affected. 
In 16.6  (CI95  10.66 22.54) of cases  the or  capacit  of 
the respondents has orsened al ost never .

It should e noted that the variants of uestionnaire re
sponses that characteri e disa ilit  had ore positive than 
ne ative aspects. Ta le 5 presents the results of the health i
pact on the respondents.

Thus  the anal sis ade it possi le to hi hli ht issues ith 
the teeth  the oral cavit  or the dentures that had the reatest 
i pact on the health of the respondents that are presented in 
Fi ure 4.

i   Reparti area valorilor cu cel ai nalt i pact asupra s n t ii responden ilor din otivul pro le elor cu din ii  
cavitatea ucal  sau prote a dentar  ( ).

Fig. 4 Distribution of values with the highest impact on the health of respondents due to issues with teeth, oral cavity or dentures (%).

The cross sectional studies that ere used in the uestion
naire  have de onstrated the levels of d sfunction  disco
fort and ina ilit  that correspond to clinical conditions and 
the level of access to dental care. At this descriptive level  the 
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results de onstrated so e su tle differences re ardin  the 
conceptual di ensions of the i pact as a li ited functional 
and ph sical disa ilit .

In conclusion  ased on the anal sis of the data o tained 
in this stud  e can assess the de ree of the edical social 
i pact of the dento a illar  ano alies on the ualit  of life 
in children  accordin  to hich e can deter ine certain ai s 
for i provin  the ualit  of life.

onc ion
1) The ps cholo ical i pact on respondents occurs at 

various rates  for e a ple  dental issues (rn  0.689)  fol
lo ed  feelin  unco forta le (rn  0.667) and tense (rn 

 0.625).
2) In the assess ent of ps cholo ical disa ilities  the reat

est i pact  irrita ilit  (rn  0.613)  the second place  
e arrass ent (rn  0.603) and the third place  depres
sive states (rn  0.674).

3) Oral cavit  conditions have an i pact as ell on social 
disa ilit . The irst place as ta en  irritation in dis
cussion ith other people (rn  0.510)  on the second 
place  dif iculties doin  the usual thin s the respon
dents usuall  do (rn  0.479) and on the third place  lo  
tolerance to ards fa il  (rn  0.453).
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Studiile transversale care au fost folosite n chestionar  au 
de onstrat nivelele de disfunc ie  disconfort i incapacitate 
ce corespunde cu st rile clinice i accesul la asisten a sto a
tolo ic . La acest nivel descriptiv  re ultatele au de onstrat 
anu ite diferen e su tile la di ensiunile conceptuale ale i
pactului  precu  li itatea func ional  i incapacitate i ic .

În conclu ie  n a a anali ei datelor o inute n studiul 
respectiv pute  aprecia radul i pactului edico social al 
ano aliilor dento a ilare asupra calit ii vie ii la copii  n 
func ie de care pute  deter ina anu ite o iective de n u
n t ire a calit ii vie ii.

onc ii
1) I pactul psiholo ic asupra responden ilor apare cu di

verse rate  drept e e plu  n pro le ele dentare (rn  
0 689)  ur at de si ul de inconforta iltate (rn  0 667) 
i si ul de tensionare (rn  0 625).

2) În evaluarea incapacit ilor psiholo ice  s a anifestat 
cu cel ai are i pact  sup r ciunea (rn  0 613)  pe 
locul II  st n enirea (rn  0 603) i pe locul III  si ul de 
depri are (rn  0 674). 

3) Afec iunile cavit ii ucale au un i pact i asupra inca
pacit ii sociale. Aici pe locul I s a plasat iritarea n dis
cu ie cu alte persoane (rn  0 510)  pe locul II  di icult i 
n ndeplinirea activit ilor ilnice (rn  0 479) i pe locul 

III  toleran a sc ut  fa  de fa ilie (rn  0 453).
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