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子 ど もの前 歯 に つ い て の意 識 調 査

-乳 前歯の審美的修復の意義-

笠 原　 浩　 大 村　泰 一　 松 田　厚 子

中 野　潤三郎*　 外 村　 誠*　 今 西　孝 博*

要 旨:乳 前歯の修復治療を受けた2～7歳 の小児歯科患者105名 とその母親 とを対象 とし

て,前 歯 の審美的影響 につ いての意識調査を質問紙法で行い,下 記の結果を得た。

1.来 院 の動機 として 「痛 くは なかったが,ム シ歯ができた のでその治療 のため」 と答え

た者が全体の2/3近くもあ り,母 親の歯科的健康についての意識の向上 が うかがわれた。

2.約 半数 の者が,真 先に治療 してほ しい部位 として 「上 の前歯」を挙げた。また,そ の

理 由 として 「み っともないから」が,母 親では3位,子 ども自身では1位 を占め,上 顎

前歯 の審美的修復 の要求が極め て強 く存在す ることが明 らか となった。

3.前 歯の状態 が子どもの心理や行動に及 ぼす影響 については,1～2歳 児では必ず しも

明 らかではないが,3歳 半以降 では,ム シ歯や薬物塗布に よる黒変が消極的な行動特性

と関係 し,そ れが きれいに修復 され るこ とに より劇的 な行動変化を生 じることを認 めた

母親が少な くなかった 。家庭や保育園な どのエピソー ドが数多 く報告 され,特 に子 ども

の対人関係において大 きな影響 があることが明 らかにされた。

4.圧 倒的多数の母 親が,子 どもの前歯の状態が心理や行動に影響 を及ぼす ことが認め,

「どん な子 どもで もきちん ときれ いに」治 してほ しいと望んでいた。 「乳歯だか ら齲蝕

の進行抑制のみで よい」 との答えはわずか2%に すぎなか った。
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緒 言

乳前歯,と りわけ上顎乳切歯は最 も歯離虫に罹患 しやす

い部位のひ とつ であ り,幼 児の容貌 に直接に影響すると

ころ大であ るに もかかわ らず,そ の積極的 な治療 は,と

か くなお ざ りに され がちであ った。これ には対象患者が

低年齢で治療への協力 を得 ることが しば しば困難である

ことや,小 さな乳前歯 に確実 な修復を施す ことの技術的

困難性,さ らには乳歯 に対す る母親の認識 の不十分 さな

ど,それ な りの理 由があ り,歯科医療需給 関係のアンバ ラ

ソスのために乳臼歯,と きには6歳 臼歯すら守 ることが

容易でなか った 「む し歯 の洪水」の さなかにあ っては,

乳前歯が後回 しに され るの も,と きにはやむを得 なか っ

たか も知れ ない。 しか しなが ら,幼 児だからといって 自

分 の容貌 に決 して無関心 では ない。踊蝕あるいは薬物塗

布に よって変色 した醜い前歯 を大変に気に していて,そ

れを 白くきれ いに修復 されることに大 きな喜びを示す子

どもたちは,日 常臨床で しば しば経験 され るところであ

り,情 緒的発達や行動に も少なか らざる影響が観察 され

ることも珍 しくない。

近年のbehaviorscienceの 臨床応用に よる小児患者

の取 り扱い 法や,複 合 レジンな ど修復材料の 進歩に よ

り,現 在では乳前歯 の審美的修復 はそれほ ど困難な もの

ではない。 また,歯 科医療需給関係のアンバ ラソスも次

第に改善 されつつ ある。時代が変わ りつつ あるなかで,

本研 究は,乳 前歯 の状態が幼児の情 緒的発達や行動に ど

の ような影響を及ぼ しているかを調査 し,そ の審美的な

修復の意義を明らかに しよ うとす るものである。

調 査 対 象 お よび 方 法

翻蝕治療を 目的 として松本歯科大学病院を受診 した小

児患者 の うちで,乳 前歯 に鶴蝕あ るいは薬物塗布による
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表1「 子 どもの前歯についての意識調査」質問紙

著 しい変色のあ る者を対象 とし,審 美的な修復治療の前

後の情緒的な変化 などについて,母 親の 目を通 じての観

察を試みた。

調査期間の1980年 春の約3ヵ 月間に,松 本歯科 大学病

院小児歯科を訪れ て乳前歯の修復処置を施 された対象患

者 は男児53名,女 児52名,合 計105名 で,年 齢構i成は 図

1に 示す よ うに3～5歳 が大部分を占め,平 均4.1歳 で

あ った(図1)。

蘭蝕の治療方法は,わ れわれの 日常的 な 方法に 従 っ

た。 まず局所麻酔下(し ば しば低濃度笑気吸入鎮静法併

用)に 罹患歯質 ならびに着色歯質を除去 し,歯 髄露 出を

伴 うものではFG法 に よる生活歯髄切断法,感 染根管

に対 しては根管治療後に糊剤 による根管充填を施 した。

修復は複合 レジ ソ(ク リアフィルFH)に て行 った。修

復物の保持 には必ずアンダーカ ットを付与 し,エ ナメル

・エ ッチングを併用 した。両隣接面 の蘭蝕や輪状蘭蝕 な

ど実質欠損 の大 きな歯 では,フ ラサ コ社 のクラウン ・フ

ォームを用いて歯冠形態を回復 した。歯髄処置歯 ではス

ク リューポス トを併用 した症例 もあった 。

修復処置終了後 に,「 子 どもの 前歯に つ い て 意識 調

査」 と題 した 質問紙(表1)を 付 き添いの 母親に 手渡

し,16項 目の質問に対す る答え と意見 とを求めた。患児

と母親の率直 な感想が得られ るよう,調 査 の前後にわた

って担 当医の側か らの誘導的 な言動は慎 しむべ く配慮 し

た。

調 査 結 果

1.来 院の動機:問1に 対 して,「 痛 くなか ったが,ム
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シ歯がで きたのでその治療 のため」 と答 えた者が全体

の2/3近 くもあ り,母 親 の 歯科的健康 についての意識

の向上が うかがわれた(図2一(1))。

2・ 母親 にとって最 も気になる部位:真 先 に治療 してほ

しい部位 と して,半 数 を超 える53名 が 「上の前歯」を

挙げた 。踊蝕の程度 が最 も甚だ しい下顎臼歯部を挙げ

た者 は40名 で,第2位 であ った(図2一(3,A)。

治療を求め る理 由 として,蘭 蝕に よる実質欠損 と痛

みが1,2位 を占めたのは 当然であるが,「 みっとも

ないか ら」 と い う 審美的要求が 第3位 に 入っていた

(図2一(藷)B)。

3.子 ども自身の意識:2～3歳 の低年齢児では 「全然

気に してい なかったj者 も少 なくなか ったが,年 齢が

進んで社会性が育 ってくるにつれて,気 にす る子ども

が増加す るようで,「 とて も 気に していた」10名,

「か な り気に していた」17名 は,問 題 とされるべ きで

あろ う(図2一(3)A)。

その理 由と しては,「 みっ ともないか ら」 が第1位

で全体の44%を 占め,痛 みや 「食べに くさ」 よりも,

子 どもに とっては重大 な関心事 となっていた(図2一(3)

B)。

4.「 歯が黒 くなる薬」 の塗布経験:過 半数に フッ化ジ

アン ミン銀 の塗布経験が あ り(図2一(4)),そのほ とん ど

が一般開業医に よる塗布であったが,小 児歯科医や 口

図1対 象 となった小児患者 の年齢構成

腔衛生センターで塗布 された者 もあ った。塗布 された

年齢は2～3歳 が多か ったが,1歳 時での塗布 もみら

れた。塗布 に際 しての説 明では,踊 蝕の進行抑制 と告

げ られた ものが大部分で,踊 蝕予防のためとい う説明

も2割 近か った。少数ではあ るが,説 明な しに塗布 さ

れた者 もあ った。

5.「 歯 が黒 くな る薬」 の塗布に対す る感想:歯 離虫予防

あ るいは進行抑制に役立つ とい う歯 科医 または歯科衛

生士の説明に より,「 薬を塗 って もらってよか った」

と積極的に受け入れる母親 も約25%と 少 なくないが,

「予想以上に黒 くなったが,子 どもの健康のためやむ

を得ない」とあ きらめた者が42%で 第一位であ り,「黒

す ぎて子 どもがかわ いそ う」 と塗 布 された ことを後悔

している者 も17%に 達 していた(図2一(3))。

子 ども自身は,低 年齢 の うちはあま り意識 しない よ

うであるが,年 長児などで 「カ ッコ悪 い」 とは っき り

意思表示 している者が21%も い るこ とは無視で きない

(図2一(6))。

また,周 囲の人たちの反応 も必 ず しも好 ま しい もの

ではないよ うであった(図2一(奪p)。

6.塗 布後の経過:フ ッ化 ジアン ミン銀を塗布 された者

の うち,「 痛 くな ったので治療 した」が17%,「 抜歯

した」が4%あ り,踊 蝕の進行抑制 と しての役割を果

た し得なか った症例が少 なくないよ うであ った(図2一

延))。

7.子 どもの前歯 の状態が心理や行動に及ぼす影響:1

～2歳 児では必 ず しも明 らかではないが,3歳 半以降

では,ム シ歯や薬物塗布に よる黒変 は無視 しえない影

響 があるようで,「 笑わな くなった」,「性格が暗 くな

った」 など,消 極的 な行動特性をかな りの数の母親が

認めていた。それ に対 して,き れいに修 復 された後で

は劇的 な変化を生 じた症例が少 なくなく,「 よく しゃ

べ り,よ く笑 うように なった」,「友達 とよく遊ぶ よ う

になった」な ど,積 極的 な行動特性 を数多 くの母親が

認めていた。 また,歯 科治療に対 する態度で も大幅な

改善がみ られたC表2)。

表2子 どもの前歯 の状態が心理や行動に及ぼす影響(治 療前→ 審美的修復後)
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(工)この病院に最初に治療においでにな
った動機はどんなことですか?

(登)一Aお 子 さんは治療前 に自分 の前歯

を気に して いま したか?

《亘)塗 ってもらって、どの ように思い ま

したか?(お 母 さんと しては)

ぐ。)塗 ったあと、ムシ歯は どうなりまし

たか?

垣リ この病 院の よ うに、前 歯 をプラスチ

ックで 白 くきれいに治療 す ることにつ
いて 、どの ようにお考 えですか?

(2)一Aま っさきに治療 して欲 しかった

部位 は どこですか?

ぐ{り一Bそ れはなぜですか?

(皇身 塗 ってもらった後で、お子 さん自身

はどの ように言 って ましたか?

浅夕 治療の前後を比較 してみて、子ども
の前歯の状態は子どもの心理や行動な

どに影響していたでしょうか?

窺2♪一8な ぜその部位 をまっさきに治療

して欲 しか ったのです か?

(劣}「歯 が黒 くなる薬」を塗 ってもらった

ことがあ りますか?

ゆ 歯に薬を塗ったことを知らない人た
ちの最初の反応はどのようなものでし

たか?

庫)「 歯 が黒 くなる薬」 について どうよ

うにお考 えになりますか?

図2「 子 どもの前歯についての意識調査」 の結果
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このよ うな治療の前後 を比較 しての評価 として,結

果的に「大 きな影響があ った と思 う」が11%,「 かな り

影響があった と思 う」が43%で あ り,「 全然影響 しな

か った」 と考 える者はわずか5%に す ぎなかった(図

2一延蚕)。

8.「 歯が黒 くなる薬」に対す る評価:「 ムシ歯予防に

本 当に効果 があるなら……」 とい う条件付きで積極的

に評価す る者 が37%,「 とりあえずの処遣」 と して容

認す るものが51%で あ ったが,は っきり否定す る意見

も17%あ った。なお 「歯を削るよ りも黒いまま放置 し

ておいた方が よい」 とす るものは,た った1名(1%)

にす ぎなか った(図2一(う)。

9.前 歯の審美的修復に対す る評価:「 どんな子どもで

も,き ちん ときれ いに」 と考える者が圧倒的 多数の67

%,「 泣かせず にで きれば……」 と条件付きの者が33

%で,「 乳歯 だか ら……」 との消極的意 見は,た った

2名(2%)に す ぎなか った(図2一 廷垂)。

考 察

成人においては,歯 の蕃美的 な不調和は しば しば歯科

治療を受け ようとす る主要 な動機 となる。爾蝕,歯 の破

折,形 成異常,あ るいは着色 などは患者 の容貌に影響す

るだけに,そ れらの審美的 な修復は歯科医療の重大 な使

命のひとつ といえる。ところが,乳 歯については,「 い

ずれ 生え変わ る歯だか ら」 と,両 親 も歯科医 もとか く軽

視 しがちであ り,と りわけ乳前 歯に対 しては,交 換期 ま

での鶴蝕 の進行抑制あ るいは 「痛み止め」 に終始 し,審

美的側面 にはほ とん ど注意が向けられ なか った 。それ ど

ころか,フ ッ化 ジアン ミン銀塗布に よって歯質を黒変 さ

せた ままで放 燈 してお くことが,「 鯖蝕の顕在化 二母親

の育児失敗 の反省材料(黒 岩,1974)1)」 として役立つ と

主張す る者 さえいた。

1970年 代の 「む し歯戦 争(笠 原,1972)2)」 とまでいわ

れた需給 アンバ ランスの混乱の さなかにあ っては,丸 森

ら(1975)の 「む し歯予防研究会」 が提唱 した 「新 しい

考え方」3),あるいは 「乳歯のむ し歯はなるべ く治 さない

で通 りす ぎよう」 とい う 「発想 の転換」4)は,幼 児の困

難な治療に割 くエネルギーをむ しろ積極的 な育児指導に

振 り向け るべ きだとい う主張 として,あ る程度理解でき

るところもあ る。 「3歳 以下は完全には治せ ない し,治

した くない し……3～4歳 まで時をかせ ぐ」 などの考え

方には,臨 床医の一人 として現在で も心情的には同意 し

たい気がす る。

しか し,「3歳 以後の,あ る程度進んだ乳歯編蝕」に

ついて も 「前歯は原則 と して治療 しないことである。そ

して前歯鯖蝕は弗化 ジアン ミン銀 塗布 のみに とどめ,以

後の母親の健康 管理良否 の指標 として残すのである(黒

岩,1974)1)」 とす るのは,す でに社会性 の萌芽が現れ は

じめている幼児の心理を無視 した ものといわ ざるを得 な

い ことが,今 回の調査結果から も明らかであ る。1～2

歳ではあ まり意識 され ない ようであるが,3歳 半以降で

は子ども自身で もか な りの者がはっき りと嫌悪感を表明

している し,行 動面へ の影響 も少なか らず認められ てい

る。こ うしたことは,塗 布 した歯科医師に直接的 に不満

と して表明 されないか も知れないが,一 般的には しば し

ば聞かされ るところであ り,極 端 な例 と してはサホライ

ドの黒色が引金 となった と思われる自傷癖の報告5)も あ

る()

「"なるべ く治 なさい"と い う発想の 転換 」b3・4)は,

取 り扱 いの難 しい小児患者をで きるだけ避けて通 りたい

一般臨床家に,き わめ て安易に受 け入れ られた。 フッ化

ジアン ミン銀の塗布 による爾蝕の 『進行阻IL』 は,そ れ

まで対処が困難であった乳歯蘭蝕に対す る新 しい 『治療

法1と して大いに歓迎 された。すなわち,乳 歯にはサホ

ライ ドを塗布す るのが 『最良の処置』 であ り,『治療完

了』 とされ るよ うになって しまったのである。指導的 な

立場にある歯科衛生士 が教科 書6)の 中で,フ ッ化ジアン

ミン銀でまっ黒に なった乳 歯列の写真を 『乳 歯の治療完

了』 として示 して平然 としてい るのが現状 であ る。サホ

ライ ドが特定薬剤 と して健康保険に採川 され,単 に歯面

に薬液を塗布す るだけで1歯 につ き23点(6歳 末満では

31点)が そのつ ど算定で きる とい う有利 な点数 設定が な

されたことに より,そ の乱用に拍車がかけ られて しまっ

たのは,日 本の子 どもたちに とって,は た して幸せ なこ

とであったろ うか。

今回の調査で も,多 くの母親が 「乳 前歯のむ し歯には

この薬の塗布が一番良い」 と説明 され,積 極的に受け入

れた者 も少 なくなか った。すでに初期 とは いえない よう

な蘭蝕の進行が本当に阻止で きるものならば,罹 患歯質

の除去や,修 復 など面倒 な処置は避けたいのが 当然であ

る。 しか し,フ ッ化ジアン ミン銀について中央薬事審議

会が認めた効能は 「初期」 編蝕 の進行阻止,二 次翻蝕の

抑制,知 覚鈍麻,根 管治療 な どであ る,、吉 田(1980)7)

は,開 発者の山賀 との共著 「フ ッ化 ジアン ミン銀応川 の

手びき」のなかでも,こ の 薬剤へ の 安易 な 依存を戒め

て,「 徹底的に予防す る薬剤で もな く,繭 蝕を治療す る

薬液で もない」 とし,「 終末処置を前提 と した薬液塗布

を しなければ ならない」 と,そ の適応症を明確に示 して
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図3他 医にてフ ッ化 ジアン ミン銀塗布後

に急性症状を訴えて来院 した症例

(膿瘍を形 成 してい る)

い る,、 「II将冠 が は なは だ しく崩 壊 して い る 歯や,深 在 性

の窩 洞 な どに,Ag(NH:5)2Fの38%水 溶 液 を 塗 布 した

場 合,や や もす る と歯 髄 刺 激 の起 こ る こ とが あ る」 と,

ILI賀(1980)8)自 身 も1彗告 してい る。 とこ ろが 現 実 には,

高 度 に進 行 した 蘭 蝕に も万 能薬 的 ケこ応 川 され る傾 向 があ

り,そ の 結 果 か え って 歯 髄 炎や 壊 死 を 生 じる 例 も少 な く

なし・(図3)⊂,

「フ ッ化 ジア ン ミン銀 塗 布 治療 とい う治瘍1法がr∫:在す

る と い う錯 覚 」 に つ い ては,稗ILIと 吉 原(1976)9)も 警

告 を発 してい る,,塗 布 患 者200名 を 対 象 と した彼 らの ア

ソ ケー ト 調査 に よれ ば,塗 布 後 に 「痛 ん だ の で 治 療 し

た 」16.0%,「 腫 れ た の で治 療 した(抜 歯を 含 む)」2.7

%と,今 回 の調 査 とほ ぼ 同毛兼の 割 合 で,無 視 で ぎない 数

の 予 後不 良 例を 見 て い る 。明 らか に適 応 症 を 無 視 した 乱

川 の 結果 で あ ろ う。 彼 ら の調 査 で は,同 時 に 行 われ た 患

者側 の受 け 取 り 方 に つ い て の 設 問 に 対 して,保 護 ・者は

「薬 を塗 っ て も ら って よか った 」69.3%,「 予 想 以上 に 黒

くな った が,子 ど もの 健康 のた め な の でや む を 得 な い」

18.7%,「 思 った よ り黒 くな っ てい な い ので 安 心 した 」

10.7%と ほ ぼ 肯定 的 で あ り,「 黒 す ぎて 子 ど もが 可哀 そ

う」 な ど否 定的 な感 想 は なか っ た と して い るが,こ れ は

塗 布 前 の 説 明 に よる誘 導 が あ る と瓜 わ れ る 。審 美 的 な修

復 が比 較 的 容 易 に 実施 で き る場 では か な り違 った 感 想 に

な るは ず であ る。 子 ど も 自身 は 「別 に なん と も 思 わ な

い」74.7%は 低年 齢 児 が 多 い か ら 当然 で あ り,む しろ

「仕 力 が な い」9.3%,「ll,1す ぎて カ ッ コわ るい」4.0%に

注 目す べ きで あ る。

どん な に素 晴 ら しい 治療 技 術 を持 ってい た と して も,

「歯 」だ け を 見 て 「子 ど もの心 」 を 見 落 とす よ うでは 小 児

歯 科 医 の 資 格 は な い と思 う。医 療 の対 象は,病 気そ の も

のや 入 体 の一 部 に限 定 され る も ので は な いか らで あ る 。

図4自 い きれ いな歯の回復は,歯 科医療

の意義 の理解につながる。

現在では,精 神年齢3歳 ≧1三以..1=の発達段階に あるfど

もであるならば,適 切なアブローチ と トレーニングとに

よ り歯科治療の必要性を理解 させ,積 極的 な協力の もと

に審美的 な修復を施すことは必ず しも難 しくはない,近

年 のbehaviorsicenceの1臨 床応川に よる 小児患者の取

り扱 い法や,複 合 レジ ンな ど修復材料の進 歩を活川 しよ

うとせず,安 易 な1治 療 法」に依了rし続 けてい るのは,

怠慢 のそ しりを 免れない し,少 なくとも予ど もの心を大

事に したい と願 う臨床医の取 るべ き態度 では ない と思わ

れ る..,かっては乳 歯の萌出1白:後にフ ッ化 ジアン ミン銀塗

布を奨め る者b3・4・10)もいたが,こ の時期では健全 な歯質

で も黒変す るとい う警告(祖 父江,1982)ll)が ある現在,

繭触予防 の日的で も無差別的な塗布は避け るべ きであ ろ

う。

子ども白身に とって大変に関心のあ る前歯の 「白いき

れいな歯」への回復は,歯 科医療 の意義を理 角1{させ る絶

好 の機会ともな るはずであ る。今回の調査で も,自 分 の
'歯を友達 に見せて歯医者 の効用を得々と説明 したとい う

例もあ り,治 療への積極的態度の育成に1場性強化囚子 と

して大いに役立つ ことが認められた,

結 論

乳前歯の修復治療を受けた,2～7歳 の小児歯科患 者

105名 と その～=親とを 対象と して,前 歯の審美的影響 に

ついての 意識調査を 質問紙法で 行い,下 記の結果 を得

た。

1.来 院の動機 と して,11'痛 くはなか ったが,ム シ歯が

できた のでその治療のため」 と答えた者が全体 の2/3

近 くもあ り,母 親の歯科的健康についての意識 の向土

が うかがわれ た。
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2・ 約半数 の 者が,真 先に治療 しで ほ しい 部位 として

「上の前歯」を挙げた。 また,そ の理由 として 「み っと

もないか ら」が,母 親では3位,子 ども白身では1位

を占め,上 顎乳前歯 の審美的修復の要求が極めて多 く

存在す ることが明 らか となった。

3・ 過半数 の者が 「歯 が黒 くなる薬」の塗布経験 があっ

た。低年齢の うちはあま り意識 しないとはいえ,年 長

児 などで 「カッコ悪 い」 とは っき り意思表示 した者が

21%,母 親の感 想と しても 「黒すぎて子 どもがかわい

そ う」 と答えた者が17%も いたことは,無 視すべ きで

は ない と考 えられた。

4・ 心理や行動 に及ぼす影響につ いては,1～2歳 児で

は必ず しも明らかではないが,3歳 半以降 では,前 歯

が黒 くな ったことに より消極的 な行動特性,そ れがき

れいに修復 され ることに より積極的な行動変化を認め

た母 親が少 なくなか った。家庭や保育園などでのエ ピ

ソー ドが数多 く報告 され,特 に子 どもの対人関係にお

いて大 きな影響があることが明 らかにされた。

5.圧 倒的多数の母親が,子 どもの前歯の状態が心理や

行動に影響を及ぼす ことを認め,「 どんな子で もきち

んとぎれいに」治 してほ しい と望んでいた。 「乳 歯だ

か ら蘭蝕の進 行抑制 のみで よい」との答えはわずか2

%に すぎなかった 。

6.フ ッ化 ジアン ミン銀塗布の予 後不良例が多数認めら

れ,本 来の適応症を無視 して乱 用されているよ うに思

われた。安易 な 『治療 法』 に流 され ることなく,子 ど

も自身にとって大変関心 のある前歯の 「白いきれいな

歯」 への回復を,歯 科医療 の意義を理解 させ る絶好の

機会 とすべ きであ る。
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Consciousness of the esthetic appearance of deciduous anterior teeth was inves-
tigated. Questionnaires were used, and 105 child dental patients age of two to seven 
whose anterior teeth were repaired esthetically, and their mothers were selected as 
subjects of the survey. The following results were obtained.
1. Approximately two-thirds of the subjects answered that the motivation to visit 

the hospital was treatment of dental caries despite freedom from toothache. 
Improved maternal consciousness of dental health was inferred.

2. Approximately one-half identified the upper anterior teeth as their primary 
concern. "Being unsightly" as a reason was the third among the mothers, and 
the first responce among the children themselves. Apparently, the demand 
for esthetic repair of maxillary anterior teeth was extremely strong.

3. More than half of the children experienced application of tooth-darkening 
medications. Although the younger children were not conscious of darkened 
teeth, 21 % of the older children clearly expressed the feeling that darkened 
teeth were unsightly. As many as 17% of the mothers answered that they felt 
darkened teeth were not something the children should have to bear. Certainly, 
their intentions should not be neglected.

4. Concerning psychological and behavioral effects, some mothers reported that 
negative behavior accompanied darkened teeth, and that complete repair of 
these teeth resulted in more positive behavior. These effects were most apparent 
in children three-and-a-half years and older, being somewhat less noticeable in 

younger children, with report of many episodes occuring both at home and at 
nurseries. Condition of the anterior teeth had a great impact of the children's 

personal relationships.
5. An overwhelming majority of mothers acknowledged that the state of the anterior 

teeth of children affected their psychology and behavior, and wanted every child 
to recieve complete, esthetic treatment. Only 2% answered that mere suppres-
sion of the progress of dental caries was sufficient for deciduous teeth.

6. Unsatisfactory prognosis of the application of diammine silver fluoride was 
reported in many cases. Thus, misuse of this agent caused by the neglect of 

primary indications was suggested. In conclusion, the recovery of clean, white 
anterior teeth, a primary concern among children, should be the best opportunity 
for having them realize the significance of dentistry and dental health.


