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Korabbi adatok szerint az Erdélyben (Partiumban) él6 magyar populacié fogaszati élelem-értéke magasabb az
anyaorszagban él6 nemzetrész (egyébként szintén magas) értékeinél. Ugyanakkor nem tudjuk, hogy ez a hataron tul é16
magyarsagot dltalaban jellemzd tendenciabdl vagy helyi tényez6kbdl adddik-e. A szerz6k célja volt, hogy megvizsgaljak
a magyar—szlovak hatar mentén él6 magyar anyanyelvli populacio félelem-értékeit, és abbdl kdvetkeztetéseket
levonni a kisebbségi 1ét fogaszati félelemre gyakorolt hatasarél. Osszesen 201 6t vizsgaltak, ebbél a magyarorszagi
Somoskd lakosa 144 6, a szlovakiai Somoska lakosai 57 f6, 90 ffi, 111 né; kor: 8—83 év, atlagban 44+16 év. Mddszereik:
szociolégiai-demografiai adatlap, fogaszati félelem és szorongas kérddivek (DAS, DAQ, DASQ, DFS, DBS, Hattér,
STAI-S, STAI-T). A mérdskalak atlagos pontértéke a korabbi magyarorszagi értékekhez hasonld, és alacsonyabb az
Erdélyben (Partiumban) mért értékeknél: DAS: 10.34 +£3,54; DAQ: 2.3 +1,15; DASQ: 12,58 +4,55; DFS: 40.37+15,67;
DBS: 32,89 +12,94; Hattér: 2,87 +3.56; STAI-S: 39,51 +10,68; STAI-T 41,65 +9,08. Jelen mérésben a hatar tuloldalan
(Szlovakiaban) él6k értékei minden skalan alacsonyabbak a hataron innen éI6k értékeinél, a kilénbség DAS, DAQ,
DASQ és DFS skalaknal szignifikans (p<0,05). Mérésik alapjan ugy tlnik, a kisebbségi I1ét 6nmagdban nem jar a

fogaszati félelem- vagy a szorongésszint sztikségszerli emelkedésével.

Kulcsszavak: fogaszati félelem, hataron tuli magyarsag, kisebbségi lét, szorongas

Bevezetés

A hazai populacié fogaszati félelem-értéke korabbi mé-
réseinkben Iényegesen magasabbnak adédott a nyu-
gat-eurdpai illetve észak-amerikai értékekhez képest
[4, 5, 8]. A Romaniaban €l magyar populacioval kap-
csolatos mérésiink adatai arra utaltak, hogy a hataron
tul élé magyar populacié fogaszati félelem értéke még
az anyaorszaginal is lényegesen magasabb [13].

Problémafelvetés

Korabbi erdélyi (partiumi) vizsgalatok arra utaltak, hogy
a hataron tuli magyarsag fogaszati félelem-értéke lé-
nyegesen, szorongasra vald hajlama pedig mérsékelten
magasabb az anyaorszagban éI6 populaciohoz képest
[13]. A vizsgalat alapjan nem volt azonban eldénthetd,
hogy ez a jelenség altalaban a kisebbségi létbdl (pl. hat-
ranyos helyzet, fokozott pszichoszocidlis nyomas stb.)
mintegy ,térvényszerlien” adddik-e vagy csak a vizsgalt
populéciora jellemz§ ,helyi sajatossag” [13]. Ezért cél-
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szer(linek latszik megvizsgalni mas kérnyezd orszagban
él6 magyar kisebbségek fogaszati félelem- és szoron-
gas- értékeit.

Vizsgalati alanyok és modszerek

A vizsgalatban egy, a trianoni békeszerz&dés altal ket-
tévagott hatar menti falu hataron inneni és hataron tuli
magyar ajku lakosainak értékeit vettiik fel. A mérésben
201 f6 vett részt, mindannyian az egykor egy falut alkoté
terlet lakosai. Kézulik 144 f6 somoskdi lakos, magyar
allampolgar, és a hatar innensé oldalan él. Otvenhét 6
somoskdi lakos, szlovak allampolgar, a hatar tulsé olda-
lan él, anyanyanyelve magyar, folyékonyan beszél ma-
gyarul. A magyarorszagi oldalon él6 alanyok k&ziil 65 ffi,
79 né, koruk 8—83 kdzott volt, az atlagéletkor 43 év + 19
év. A szlovak oldalon él6 alanyok koézul 26 ffi, 31 né,
koruk 19-70 koz6tti, atlagéletkoruk 44 év + 12 év. Az
alanyok anonimitasuk megd&rzése mellett, dnként vettek
részt a vizsgalatban, miutan annak maédjardl és céljarol
pontos tajékoztatast kaptak [19, 20]. A vizsgalat kizaro-
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lag a Magyar Koztarsasag teriiletén zajlott, a magyar és
a szlovak oldalon él6 alanyok egyarant egy, a magyar
oldalon felallitott kérdez&satorban toltéttek ki a kérdo-
iveket. A vizsgalatot a Semmelweis Egyetem Regiona-
lis, Intézmeényi és Kutatasetikai Bizottsaga jovahagyta
(TUKEB 89/2008).

Az alanyok szocioldgiai-demografiai adatait (nem, kor,
csaladi allapot, allampolgarsag) adatgyijté lapon régzi-
tettik. A fogaszati félelem-értékeket a Dental Axiety Scale
(DAS [2, 3]) a Dental Anxiety Question (DAQ [15]) vala-
mint a Dental Fear Survey (DFS [11, 12]) magyar nyel-
vl valtozataival [6, 7] mértik. Egy, a DAS és a DAQ
skalak 6sszevonasaval létrehozott kombinalt fogaszati
félelem-skalat (DASQ) [1]is alkalmaztunk. El6bbiek mel-
lett Hattér Skala (,Hattér” [4, 5]) segitségével mértik az
alanyok elképzelését a kdrnyezetliikben él6k fogaszati
félelem-szintjérél. A Dental Beliefs Survey (DBS [14])
magyar verzidjaval [9] vizsgaltuk az alanyok fogorvos-
beteg kapcsolatrdl alkotott véleményét is. A Spielberger-
féle szorongasskala (Spielberger's State and Trait Anx-
iety Inventory; STAI-S és STAI-T valtozatai [18]) ma-
gyar verzidjanak [16, 17] segitségével mértik az ala-
nyok allapoti (STAI-S) és alkati (STAI-T) szorongas-
szintjét is.

Az adatokat ,Statistica 8” (Stat Soft, USA) tipusu szoft-
verrel dolgoztuk fel. Az elemzéshez Chronbach alfa és
Pearson korrelaciosérték-meghatarozast, valamint egy-
irdnyu varianciaanalizist (egyiranyu ANOVA, kétmintas
t-préba) végeztiink. A minimalisan elvart szignifikancia-
szintet p < 0.05 értéknél jeldltik meg.
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Eredmények

Az egyes kérdSivek Chronbach alfa értékeit az /. tabla-
zatfoglalja 6ssze. Az egy kérdésbdl allé DAQ és a nem
minden részkérdés megvalaszolasat ,elvard” Hattér-
skalak esetén a Chronbach alfa érték nem értelmezhe-
t6, ezért a tablazat ezeket nem tartalmazza. Mint latha-
to, az értékek magasak, és megfelelnek a korabbi hazai
adatoknak [4, 5, 8]. Ez arra utal, hogy mind az alkalma-
zott kérd6ivek, mind az alanyok egyUttmiikddése meg-
felel6 volt a mérés soran.

A kérdbivek egymas kozétti Pearson-korrelacioit a /1. tab-
ldzat mutatja. Mint lathato, a fogaszati félelem kérd8ivek
(DAS, DAQ, DASQ, DFS) egymas koz6tti korrelacioi
a korabbi mérésekben megszokotthoz [4, 5, 8, 9] ké-
pest kissé alacsonyabbak, de még mindig meghaladjak
a szorongasskalak kézoétt mérhetd korrelacios értéket.
Feltiinéen alacsony viszont a DBS skala korrelacidja a
fogaszati félelem-skalakkal, illetve a fogaszati skalak
(fogaszati félelem-skalak és a fogorvos—beteg viszonyt
elemz6 DBS) korrelacioja a szorongasskalakkal.

lll. tablazat az egyes kérdGivek atlagos pontszamat
mutatja a teljes mintan, valamint vizsgalati csoport, nem,
korcsoport és csaladi allapot szerinti bontasban. A foga-
szati félelem-skalak (DAS, DAQ, DASQ, DFS) és szo-
rongasskalak (STAI-S, STAI-T) értéke nagyjabdl meg-
felel a magyarorszagi korabbi mérési értékeknek [4, 5,
8, 9], bar a STAI-S érték kissé emelkedett a hataron
inneni populacional. A DBS érték mindkét populacio-
nal, a Hattérskala-érték pedig a hataron inneni popula-
cional a szokasosnal [4, 5, 9] magasabb értéket mutat.

I. tablazat
Az alkalmazott kérdbivek Chronbach alfa-értéke (n = 201)
DAS DASQ DFS DBS STAI-S STAI-T
0,883 0,906 0,957 0,845 0,903 0,857

Roviditések: DAS: Dental Anxiety Scale; DASQ: DAS+Dental Anxiety Question; DFS: Dental Fear Survey; DBS: Dental
Beliefs Survey; STAI-S: Spielberger’s Anxiety Scale State Version; STAI-T: Spielberger’s Anxiety Scale Trait Version

Az alkalmazott kérdbivek Pearson-korrelacidi (n = 201; p< 0,05)

II. tabldzat

DAS DAQ DASQ DFS HATT DBS STAIS STAIT
DAS =
DAQ 0,74 =
DASQ 0,91 0,82 =
DFS 0,70 0,79 0,78 =
HATT -0,04 -0,03 -0,04 -0,03 -
DBS 0,20 0,14 0,18 0,16 -0,07 -
STAIS 0,18 0,12 0,16 0,22 -0,06 0,10 =
STAIT 0,26 0,19 0,24 0,29 -0,08 0,17 0,61 -

Roviditések: DAS: Dental Anxiety Scale; DAQ: Dental Anxiety Question; DASQ: DAS+DAQ; DFS: Dental Fear Survey;
Hatt: Hattér Skala; DBS: Dental Beliefs Survey; STAI-S: Spielberger’s Anxiety Scale State Version; STAI-T: Spielberger’s
Anxiety Scale Trait Version




A hatéron inneni populacié értékei minden skalan ma-
gasabbak a hataron tuli populacié megfelel6 értékei-
nél a kildénbség matematikai értelemben is szignifikans
a DAS, DAQ, DASQ, DFS skalak esetében (kétmintas
t-préba, p<0.05). A n6k fogaszati félelem- és Hattérska-
la-értékei magasabbak a férfiakénal, a DBS és a szoron-
gasskalak esetében azonban értékeik alacsonyabbak.
A nemek kozotti kildnbség matematikai értelemben
egyetlen skala esetén sem szignifikans (kétmintas t-pro-
ba). Eletkor vonatkozasaban ugy tlinik, hogy a 20 éves
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tet, amely az 6zvegyeknél a legmagasabb. Erdekes az
is, hogy a legalacsonyabb fogaszati félelem-értéket az
elvaltak mutattak. Ugyanakkor fontos megjegyezni, hogy
ebben a mérésben, matematikai értelemben a csaladi
allapot nem bizonyult szignifikans tényez6nek egyet-
len skala esetén sem (egyiranyd ANOVA). Az elvart
szignifikancia-szintet mindéssze a DAQ kozelitette meg
(p=0,053, egyiranyu ANOVA), a tébbi skala esetében
még ,tendenciardl” sem beszélhetiink.

A IV. és V. tablazatban a DFS skala részkérdései-

Il tablazat

A vizsgalt alanyok fogaszatifélelem- és szorongasértékei
(atlag + szoéras; n=201; dtlagéletkor: 44 + 16, ,Hat. innen/tul” = hatdron innen/tul)

DAS DAQ DASQ DFS DBS Hatt STAI-S STAI-T
Hat. innen 10,69 2,43 13,02 42,04 33 3,03 40,17 41,79
(n=144) +3,64 +1,13 +4,64 +15,81 +13,97 +4,17 +11,07 +8,84
Hat. tal 93,46 2 11,45 36,17 32,58 2,46 37,84 41,31
(n=57) +3,14 +1,14 +4,15 +14,60 +9,99 +0,88 +9,44 +9,00
Férfiak 10,14 2,28 12,53 39,27 38,97 2,52 40,26 41,92
(n=91) +3,36 +1,10 +4,26 +14,24 +9,78 +0,77 +10,92 +9,28
N6k 10,50 2,32 12,61 41,29 31,99 3,16 38,89 41,43
(n=110) +3,69 +1,19 +4,80 +16,67 +15,04 +4,76 +10,46 +8,27
0-20 éves 10,63 2,68 13,31 44,33 25,64 2,61 37,52 39,52
(n=19) +3,94 +1,29 +5,14 +19,25 +26,29 +0,74 +10,28 +8,44
21-40 éves 10,22 2,54 12,12 40,33 35,31 2,69 39,09 41,82
(n=63) +3,48 +1,16 +4,62 +15,46 +10,98 +0,62 +10,69 +8,20
41-60 éves 10,35 2,28 12,61 39,19 33,42 3,25 39,49 41,28
(n=77) +3,44 +1,14 +4,33 +14,52 +9,92 +5,68 +11,00 +9,90
61— éves 10,38 2.26 12,88 40,80 31,55 2,57 41,07 43,04
(n=42) +3,73 +1,10 +4,67 +16,84 10,60 +0,89 +10,33 +8,75
Hazas 10,74 2,44 13,09 42,06 34,41 2,63 40,52 41,96
(n=121) +3,45 +1,13 +4,54 +15,22 +10,67 +0,74 +10,95 +9,04
Nem hazas 9,77 2,33 12,11 40,38 30,95 2,57 36,55 40,16
(n=36) +3,66 1,17 +4,64 +20,80 +20,80 +0,65 +9,08 +8,22
Elvalt 9,4 1,66 10,93 33,13 30,27 2,79 38,00 40,80
(n=15) +3,43 +0,97 +3,91 +12,42 +8,22 +9,22 +10,04 +12,11
Ozvegy 10,06 2,10 12,17 38,04 30,35 4,27 40,31 43,34
(n=29) +3,81 +1,23 +4,81 +16,98 +10,41 +9,22 +10,92 +7,70
Osszes 10,34 2,30 12,58 40,37 32,89 2,87 39,51 41,65
(n=201) +3,54 +1,15 +4,55 +15,67 +12,94 +3,56 +10,68 +9,08

Roviditések: DAS: Dental Anxiety Scale; DAQ: Dental Anxiety Question; DASQ: DAS+DAQ;
DFS: Dental Fear Survey; Hatt: Hattér Skala; DBS: Dental Beliefs Survey; STAI-S: Spielberger’s Anxiety Scale State
Version; STAI-T: Spielberger’'s Anxiety Scale Trait Version

kor alatti populacio fogaszati félelem-értékei magasab-
bak tébbi korcsoport értékeinél, annak ellenére, hogy
a DBS és mindkét szorongasérték (STAI-S, STAI-T) itt
a legalacsonyabb, és a Hattérskala-érték is igen ala-
csony. Az életkor folyamatos valtozoként vizsgalva szig-
nifikans faktornak mutatkozik a DAS, DASQ és DFS
skalak esetében (egyiranyu ANOVA, p<0.05). A csa-
ladi allapot szerinti bontasban feltlinik, hogy a hazasok
értékei minden skalan magasabbnak adddnak a tobbi-
nél, kivéve a Hattérskalat és az alkati szorongas szin-

nek atlagértéke lathaté vizsgalati csoport, nem és élet-
kor szerinti bontasban. Az egész mintara igaz, hogy az
injekcids td vonatkozasaban adott értékek atlaga és
a furéval kapcsolatban adott értékek atlaga Iényegében
azonos. Bizonyos bontasokban a furdval kapcsolatos
értékek meg is haladjak a tlivel kapcsolatos értékeket
(I&sd: hataron inneni populacio egésze, hataron tuli po-
pulacio, illetve férfiak, 21-40 évesek és 60 év felettiek).
Ugyanakkor a fogaszat félelmetességének megitélése
egészében (20. részkérdés) nem éri el a legfélelmete-



22

FOGORVOSI SZEMLE m 105. évf. 1. sz. 2012.

A vizsgadlt csoportok DFS-kérddiv részkérdés értekei
(atlag;, n=201; 91 ffi, 110 n6, 144 hat.in., 57 hat.tul, atlagéletkor: 44 + 16)

IV. tabléazat

Innen Tal Férfi ‘ N6 Ossz
A fogaszat elkeriilése
1. kezelésre bejelentkezni képtelen :65;9 363; +10'3£ :65:7 :6451
2. kezelésre elmenni képtelen L Lo 2k 11 LU
: +0,41 +0,22 +0,20 +0,46 +0,22
Vegetativ idegrendszeri aktivitas kezelés alatt
3. izomfeszités 2,11 2,07 2,04 2,14 2,09
' +0,92 +0,95 +0,87 +0,95 +0,92
. e 1,90 1,66 1,74 1,90 1,83
- Szapora jegzes +0,97 +0,57 +0,85 +1,02 +0,89
5 irpadds 1,88 1,77 1,90 1,81 1,85
' +1,01 +1,06 +1,04 +1,02 +1.06
6. Gmelvads. hanvi 1,37 1,29 1,21 1,46 1,35
- emelyges, hanyinger +0,71 +0,77 +0,53 +0.85 +0.77
; bb Szivverd 1,97 1,84 1,86 2 1,94
- gyorsabb SzIVVeres +1,03 +0,89 +0,87 +1,08 +0,88
Szituacids és stimulus okozta félelmek
A 1,56 1,45 1,48 1,57 1,53
- dopontotker +0,87 +0,94 +0.75 +0,99 +0,94
. oy 1,81 1,61 1.68 1,82 1,76
9. kdzeledik a rendeld felé +0.97 +0,94 £0.75 +104 +0.99
10, vérdban il 2,08 1,80 1,97 2,02 2,00
: +0,92 +1,04 +0,98 +1,10 +1,04
y . 2,30 2,03 2,20 2,24 2,20
1, g EmEs et een I +1,04 +1,12 +1,08 +1,11 +1,10
u . 2 1,71 1,61 217 1,92
PRI S e +1,08 +1,08 +0,86 +1,18 +1,08
» 2,13 1,73 1,90 211 2,01
13. meglatja a fogorvost +10,3 +1,08 +0,94 £1,12 +1,02
e 2,66 2,40 2,40 2,74 2,59
1 TG A R IS, B L +1,29 +1,25 +1.22 +1.32 +1,25
u o 2,70 2,36 2,54 2,66 2,61
k5 G, ey el Sk 115 1,14 +1,06 115 1,14
16, mealtia a farét 2,86 2,98 2,63 2,76 2.70
-megial +1,21 +1,05 +1,12 +1,26 +1.05
17 meahallia a farét 2,77 2,29 2,64 2,63 2,64
-meghatjaaturo +1,23 +1,19 +1,22 +1,25 +1,19
18. érzi a furd okozta rezgést 250 2 2 2% B
: +1,16 +1,02 +1,11 +1,14 +1,02
e 1,84 1,45 1,48 1,94 1,73
19. fogkdeltavolitas +1,03 +0,82 1,21 1,11 +0,82
20. altalaban mennyire fél a fogaszattol 31?;13 +11 9042 +2(,)2706 +21’2210 +21’2012

Roviditések: DAS: Dental Anxiety Scale; DAQ: Dental Anxiety Question; DASQ: DAS+DAQ; DFS: Dental Fear Survey;

Hatt: Hattér Skala; DBS: Dental Beliefs Survey; STAI-S: Spielberger’s Anxiety Scale State Version;
STAI-T: Spielberger’'s Anxiety Scale Trait Version; Hat. innen: hataron innen; Hat. tul: hataron tul

sebbnek tartott reszmomentum értékét (jelen esetben
a fogéaszati furdval vagy az injekcios tlvel kapcsolatos
valamely részkérdés értékét). Osszességében tehat fen-
tiek alapjan elmondhato, hogy a fobias jelleg a félelem

strukturajaban csak kis mértékben jelenik meg[10]. A ha-
taron inneni és tuli populécio értékei kdzott szignifikans
kiuldnbséget latunk a 13. (p<0.05), 16. (p<0.01), 17. (p<
0.05), 18. (p<0.05), 19. (p<0.05) és 20. (p<0.05) rész-
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V. tablazat
A vizsgalt csoportok DFS-kérddiv részkérdés értékei €letkor szerint I.
(atlag;, n=201; 91 ffi, 110 n6, 144 hat.in., 57 hat.tul, atlagéletkor: 44 + 16)
0-20 21-40 41-60 ‘ 61— Ossz
A fogaszat elkerllése
. . S 1,72 1,37 1,23 1,69 1,49
1. kezelésre bejelentkezni képtelen +1,06 +071 £0,92 0,81 £0.83
2. kezelésre elmenni képtelen L e LY el e
+1,24 +0,41 +0,41 +0,34 +0,37
Vegetativ idegrendszeri aktivitas kezelés alatt

3. izomfeszités 2M {0 e 2 St
+1,03 +0,94 +0,88 +0,87 +0,92

4. szapora [6gzés 1,94 1,67 1,65 2,07 1,83
+1,44 +0,81 +0,99 +0,87 +0,95

5. izzad4s 2,22 1,81 1,83 1,92 1,85
+1,31 +1,05 +0,27 +0,96 +1,03

6. émelygés, hanyinger 15 1,32 118 1,57 €9
+1,26 +0,58 +0,85 +0,57 +0,73

7. gyorsabb szivverés 2t e Lt ile 125
+1,37 +0,90 +0,96 +0,94 +0.99
Szituacios és stimulus okozta féleimek

8. idépontot kér 1,61 1,51 1,34 1,61 1,53
+0,96 +0,93 +0,93 +0,83 +0,89
9. kozeledik a rendeld felé 31’,1212 :16,7;9 . (1):28 :1(;,7:6 116,758
10. varéban il 2,33 1,86 1,90 2,09 2,00
+1,36 +1,04 +1,05 +0,97 +1,05

11. fogorvosi székben Ul 2,5 21k 2,14 Sas 2,22
+1,38 +1,01 +1,13 +1,08 +1,09

12. érzi a rendel6 szagat =0 19 e/ 2 el
+1,07 1,10 +1,18 +1,02 +1,07

13. meglatja a fogorvost 25 L R =00 =i
+1,26 +1,05 +1,01 0,99 +1,04

14. meglatja az injekcids tit St S A 2,45 2,59
+1,48 +1,32 +1,34 +1,13 +1,28

15. érzi, hogy injekciot kap . 1‘?’20 121’?‘1% 121'?295 f{i)% f{%
16. meglétja a farét 3,11 2,56 2,54 2,66 2.70
+1,32 +1,26 +1,26 +1,07 +1,19

17. meghallja a furét Ll At 5 =fa 2
+1,14 +1,26 +1,28 +1,21 +1.23

18. érzi a furd okozta rezgést 2 2l 2,12 20 2r0
+1,21 +1,14 +1,26 +1,05 +1,14
19. fogkdeltavolitas . ?02 . ’5010 . 1’?‘111 1162,3;2 ;6,759
20. altalaban mennyire fél a fogdszattol 121%88 :21,,11?3 :21,,1625 121”1068 512111

Roviditések: DAS: Dental Anxiety Scale; DAQ: Dental Anxiety Question; DASQ: DAS+DAQ; DFS: Dental Fear Survey;

Hatt: Hattér Skala; DBS: Dental Beliefs Survey; STAI-S: Spielberger’s Anxiety Scale State Version;
STAI-T: Spielberger’s Anxiety Scale Trait Version; Hat. innen :hataron innen; Hat. tul: hataron tul

kérdéseknél (kétmintas t-préba). A nemek szerinti bon-
tasban matematikailag is szignifikans a kilénbség az
5. (p<0.05), 12. (p<0.01). és 19. (p<0.01 ) részkérdések
esetében (kétmintas t-préba). A korcsoportok esetében

mintés t-proba).

szignifikans a kilénbség a 15. (p<0.05), 16. (p<0.05), 17.
(p<0.05), és 18. (p<0.01) részkérdések esetében (két-

A DASQ skala részkérdéseinek atlagértékét a VI. és
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A vizsgalt csoportok DASQ-kérdbiv részkérdés-értékei a vizsgalati csoportokban és nemek szerint

(atlag; n=201; 91 ffi, 110 nd, 144 hat.in., 57 hat.tul, atlagéletkor: 44 + 16)

VI. tablazat

Hataron innen Hataron tul Férfi N6 Oszes
1. holnap kezelésre kell menni 2D 2EE) 2 el 2
' P +0,96 +0,94 +0,87 +1,02 +0,94
2. félelem a vardban e Els e £ A
’ +1,07 +0,98 +0,98 +1,14 +0,98
3. félelem a fogorvosi székben £t Ao 2,84 553 2,73
’ +1,03 +0,95 +1,01 +1,01 +0.95
4. fogtisztitas—miszerel6készités & L 20 2T 2E
-109 +0,98 0,87 +0,93 +1,01 +0,87
5. altalaban a fogaszati kezelés E g g Pt el
’ 9 +4.64 +1,14 +1.12 +1,19 +1.14
VIl. tablazat
A vizsgadlt csoportok DASQ-kérdbiv részkérdés-értékei életkor szerint 1.
(atlag; n=201; 91 ffi, 110 n6, 144 hat.in., 57 hat.tul, atlagéletkor: 44 + 16)
0-20 21-40 41-60 61— Osszes
1. holnap kezelésre kell menni et S 2[5 At g
' P +1,06 +0,92 +0,01 +1,08 +0,96
2. félelem a vardban i 2rd Al B AL
’ +1,24 +1,01 +1,09 +1,04 +1,07
3. félelem a fogorvosi székben 2 [ s 2158 2f0 27
: 9 +1,17 +0,97 +0,97 +1,08 +1,07
4. fogtisztitas—mUszerel6készités 2 209 2 e 2]
’ +0,68 +0,98 +1,01 +1,03 +1,01
5. altalaban a fogaszati kezelés B SIS et S 2l
’ 9 +1,29 +1,16 +1,14 +1,10 +0,97

A vizsgalt csoportok DBS-kérdbiv részkérdeés-értekei vizsgdlati csoportonként és nemek szerint
(atlag; n=201; 91 ffi, 110 n6, 144 hat.in., 57 hat.tul, atlagéletkor: 44 + 16)

VIII. tablazat

A fogorvosok: Hataron innen Hataron tul Férfi N6 Oszes
1. nem szeretik a kérdéseket 3,31 BI58 3,42 3,34 3,38
2. fogorvosok siettetnek 3,18 3,31 3,12 3,30 3,22
3. fogorvosok nem magyaraznak 3,63 3,59 3,51 3,70 3,62
4. fogorvosok nem figyelnek 4,05 4,22 3,96 ! 421! 410
5. fogorvosok éntérvényliek 4,09! 4,281 4,06 ! 4,20 414
6. fogorvosok biintudatot keltenek 3,34 3,28 3,17 3,45 3;32
7. fogorvosi 6szinteség 3,65 3,87 3,59 3,82 3,72
8. fogorvosok nevetségessé tesznek 4,42 4,341 4,47 4,34 4,40!
9. nem vesznek komolyan 3,53 3,63 3,54 3,56 3,55
10. fogorvosok félelmet gunyolnak 4,38 ! 4,61! 4,521 4,39 4,45
11. fogorvosi képzettség aggaszt 3,67 3,87 3,78 3,69 3,73
12. kezelést nem szakitja meg 3,95 4,07 3,84 41 3,98
13. nincs batorsagom szolni 3,42 2,94 3,84 3,49 3,28
14. nem szeretek kérdezni 3,47 3,47 3,04 3,28 3,47
15. fogaim rossz hire gatol 4,221 4,68 ! 3,70 452 4,351




VII. tablazat mutatja vizsgalati csoport, nem és életkor
szerinti bontasban, valamint a teljes mintan. Mint latha-
td, a hataron inneni értékek minden részkérdésben meg-
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portok vonatkozasaban egyetlen részkérdés esetén
sincs matemataikai értelemben szignifikans kilénbség
(kétmintas t-proba).

IX. tabldzat

A vizsgalt csoportok DBS-kérddiv részkérdeés-értékei életkor szerint
(atlag; n=201; 91 ffi, 110 n6, 144 hat.in., 57 hat.tul, atlagéletkor: 44 +16)

A fogorvosok: 0-20 21-40 41-60 61— Osszes
1. nem szeretik a kérdéseket 355 3,32 3,48 3,52 3,38
2. fogorvosok siettetnek 3,38 3 3,23 3,42 3,22
3. fogorvosok nem magyaraznak 85 3,51 3,61 3,66 3,62
4. fogorvosok nem figyelnek 4,03 4,05 4,18 4,09 4,10
5. fogorvosok dntérvényliek 4,05! 4.24 4,2 4,26 ! 414
6. fogorvosok biintudatot keltenek 3,27 3,05 3,4 3,47 3,32
7. fogorvosi 6szinteség 3,88 351 3,78 3,76 3,72
8. fogorvosok nevetségessé tesznek 4,61! 4,27 ! 4,431 4,47 | 4,40!
9. nem vesznek komolyan B 8.7 3,65 3,64 8,515
10. fogorvosok félelmet gunyolnak 4,72 4,51 46! 4,521 4,45
11. fogorvosi képzettség aggaszt 2,94 3,86 3,6 411 3,73
12. kezelést nem szakitja meg 3,94 3,86 3,90 4,26 3,98
13. székben nincs batorsagom szdlni 3,38 3,02 3 3.54 3,28
14. nem szeretek kérdezni 3,44 3,54 3,65 8}, 888 3,47
15. fogaim rossz hire gatol 4,27 | 4,541 4,58 4,28 ! 4,351

haladjak a hataron tuli értékeket. A nék értékei egy ki-
vétellel minden esetben magasabbak a férfiak értékei-
nél. Eletkor vonatkozasaban az lathatd, hogy a 20 év
alatti és a 60 év feletti korsztaly értékei magasabbak
a 20-60 év kozé esd korosztalyokhoz képest. A hata-
ron inneni és tuli populacié értékei k6z6tt szignifikans
klldnbséget latunk a 1. 2. és 4. részkérdéseknél (két-
mintas t-préba, p<0.05). A nemek és korcsoportok vo-
natkozasaban egyetlen részkérdés esetén sincs mate-
mataikai értelemben szignifikans kilénbség (kétmintas
t-préba).

A DBS skala részkérdéseinek alakulasat a VIIl. és
IX. tabldazat mutatja vizsgalati csoport, nem és életkor
szerinti bontasban valamint a teljes mintan. Ellentétben
a korabbi hazai populacion végzett mérésekkel a négy
legerésebben kifogasolt részkérdés kozil egyetlen egy
sem utal idényomasra, vagyis olyan helyzetre, amikor
a fogorvos id§ sz(ikében kénytelen dolgozni (ami a ko-
rabbi mérésekben a legnagyobb problémat jelentette
[9, 13]). Ugyanakkor minden kifogasolt kérdés legalabb
is kommunikacios zavarra, bizalomhianyra, illetve az or-
vos beteg kapcsolat zavarara utal. A 15. részkérdésre
adott magas pontszam egyben arra is utal, hogy ez egy
vélhet6en rossz fogazati statuszu populacio. A hata-
ron inneni és tuli populacié értékei k6z6tt szignifikans
kildnbséget latunk a 13. és 15. részkérdéseknél (két-
mintas t-préba, p<0.05). A nemek szerinti bontasban
matematikailag is szignifikans a kiilbnbség a 13. és 14.
részkérdéseknél (kétmintas t-préba, p<0.05). A korcso-

Megbeszélés

Az |. tablazat adatai igazolni latszanak, hogy az alanyok
egylttm(ikddése megfelel6 volt, és a kérdbiveket kell6
odafigyeléssel toltétték ki. Ennek fényében kildndsen ér-
dekes a II. tabldzat azon adata, miszerint a korabbi ha-
zai méréshez képest [9] feltlin6en alacsony a DBS skala
korrelacidja a fogaszati félelem skalakkal. Mivel a DBS
skala a fogorvos—beteg kapcsolat kilénb6zd paraméte-
reit vizsgalja [9], ez az adat feltehet&en arra utal, hogy
a vizsgalt populacio esetén az orvos—beteg kapcsolati
mintak nem kell6en valtozatosak ahhoz, hogy a DBS ska-
lan differencialt mintazatok jelenhessenek meg. Ennek
vélhetd oka az lehet, hogy egy a ,kulvilagtol” nagy mér-
tékben elszigetelt kozdsség kerllt vizsgalatra, igy kény-
nyen elképzelhetd, hogy akar az egész vizsgalt popula-
ci6 ugyanahhoz a fogorvoshoz jar. A Il. tablazat adatai-
bdl az is kit(int, hogy a korabbi mérésekhez képest [4, 5,
8, 9] alacsony a fogaszati skalak (fogaszati félelem ska-
lak és a fogorvos—beteg viszonyt elemz6 DBS) korrela-
cidja a szorongasskalakkal. Ez arra utalhat, hogy a fo-
gaszati félelem szintet jelen esetben nem annyira a pszi-
choszocialis nyomas, hanem a fogorvosi ellatas szinvo-
nala hatarozza meg. Ezt tAmasztja ala az a /ll. tablazat-
ban szerepl6 adat is, mely szerint a DBS skala érték az
egész vizsgalati mintan emelkedett, vagyis a fogorvos—
beteg kapcsolat vélhetéen nem optimalis. Ez lehet az
oka annak, hogy a IV. és V. tabldazat adatai szerint az ala-
nyok fogaszati félelmének strukturajaban bizonyos mér-
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tékig megjelenik a fogaszati fébiasokra jellemz6 rész-
kérdés pontszam mintazat [10]. (A fobiasok DFS rész-
kérdés pontszam mintazatara az jellemz®, hogy a foga-
szati furdval kapcsolatos részkérdések értéke eléri vagy
meghaladja az injekcids tlivel kapcsolatos részkérde-
sek értékét; és a fogaszat egészére vonatkozo félelem
érték pontszama megkdzeliti vagy eléri a legfélelmete-
sebbnek itélt részkérdésre adott pontszamot [10]).

A fogorvos—beteg kapcsolat zavarara utalhat az is,
hogy a VI. és VII. tablazat adatai szerint az alanyok fé-
lelme er6sen megemelkedik, mar a fogorvosi kezelést
megel6z8 napon. Hasonldan, ez llhat annak hatterében
is, hogy a DBS skala négy leger6sebben kifogasolt rész-
kérdés kozil a V. és IX. tablazat adatai szerint egyet-
lenegy sem utal id6nyomasra (ami a korabbi mérések-
ben a legnagyobb problémat jelentette [9, 13]), hanem
minden kifogasolt kérdés legalabb is kommunikacios
zavarra, bizalomhianyra, illetve az orvos beteg kapcso-
lat zavarara utal.

Méréslink adatait 6sszességében értékelve ugy tinik,
hogy a kisebbségi I1ét 6Gnmagaban nem jar a fogaszati
félelem- vagy a szorongasszint sziikségszerii emelkedé-
sével. Ha a fogaszati félelem-értékek egy kisebbség ese-
tében megemelkednek, az els6sorban nem a kisebbségi
[ét altalanos problematikajara, hanem sokkal inkabb lo-
kalis helyi problémakra, vagy a szoéban forgd orszagban
mikddoé egészséglgyi ellaté halozat altalanos és/vagy
regionalis fejlettségi szintjére vezethetd vissza.
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Dr. Gotal L, DRr. Beck A, NARTEY DW, DR. PeSEINE MOLNAR A, LiPPMANN AL,
DR. FeJErby P, DR. HERMANN P, DR. FABIAN TK:

Dental fear and anxiety scores of a Hungarian population
living in the Hungarian-Slovakian border region
A pilot study

The aim of the authors was to investigate whether living as a minority has an influence on the dental fear and anxiety
values. In this study 201 volunteers (n = 201, inside border Hungarians 144, outside border Hungarians 57, male 90,
female 111; age 8 to 83 years, mean 44 + 16 yrs.) were investigated. Our methods included collection of demographic
data (gender, age, marital status, profession), and administration of the Hungarian versions of dental fear and anxiety
related scales namely: DAS, DAQ, DASQ, DFS, DBS, STAI-S, STAI-T and Expectation Scale. Mean values of the scales
were: DAS: 10,34 +3,54; DAQ: 2,3 +1,15; DASQ: 12,58 +4,55; DFS: 40,37 +15,67; DBS: 32,89 +12,94; Expectation Scale:
2,87 +£3,56, STAI-S: 39,51 +10,68; STAI-T 41,65 +9,08. The mean scores of all the scales were higher in the case of
Hungarians living inside the borders of Hungary. The differences were significant in the case of DAS, DAQ, DASQ and
DFS scales (p<0,05). Data of our study indicate that living as a minority not necessarily leads to the increase of dental
fear and anxiety.

Key words: dental fear, living as a minority, anxiety




