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CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc


ĐƠN YÊU CẦU CÔNG NHẬN SÁNG KIẾN

CÓ TÁC DỤNG, ẢNH HƯỞNG ĐỐI VỚI CƠ SỞ

1. Tên sáng kiến và người tham gia:
- Giải pháp: “Tình trạng bệnh răng miệng ở trẻ trong độ tuổi tới trường đến khám tại phòng khám Răng thuộc khoa Khám bệnh – Trung tâm Y tế thị xã An Nhơn”.
- Tác giả: BSCKI. Nguyễn Xuân Phú, Trưởng khoa Khám bệnh và BSCKI. Nguyễn Minh Tuấn, Phó Giám đốc, Trung tâm Y tế thị xã An Nhơn.
2. Chủ đầu tư tạo ra sáng kiến: Nguyễn Xuân Phú
3. Lĩnh vực áp dụng sáng kiến: Y tế 
4. Ngày sáng kiến được áp dụng lần đầu: tháng 11/2020
5. Mô tả bản chất của sáng kiến:

5.1. Thực trạng trước khi áp dụng sáng kiến
- Khó khăn, vướng mắc trong thực tế:
Bệnh răng miệng là bệnh phổ biến, gặp ở sấp sỉ 90% dân số trên toàn thế giới ở mọi lứa tuổi, ở mọi tầng lớp xã hội. Bệnh răng miệng hay gặp nhất là bệnh sâu răng, bệnh mắc rất sớm, ngay từ khi trẻ 2 tuổi, nếu không điều trị, bệnh sẽ tiến triển gây biến chứng tại chỗ và toàn thân, ảnh hưởng đến sự phát triển thể lực và thẩm mỹ của trẻ sau này. Do tính chất phổ biến, tỷ lệ mắc cao trong cộng đồng nên điều trị bệnh răng miệng tốn kém cho cá nhân và xã hội cả về kinh phí cũng như thời gian. Điều quan trọng là phải có đội ngũ thầy thuốc đông đảo với dụng cụ đắt tiền được trang bị rộng khắp. Chính vì vậy, từ lâu bệnh răng miệng đã được Tổ chức y tế Thế giới(WHO) và nhiều Quốc gia đặc biệt quan tâm.

Ở Việt Nam đã có trên 80% dân số mắc BRM, trong đó sâu răng là chủ yếu. Mạng lưới y tế nước ta còn yếu, thiếu cả về nhân lực lẫn vật lực. Do đó, phòng bệnh là vấn đề trọng tâm.

Tại thị xã An Nhơn với dân số đông đảo > 190 nghìn người, mức độ đô thị hóa ngày càng nhanh, nhu cầu dinh dưỡng của người dân trên địa bàn thị xã cũng tăng theo, kéo theo đó là nguy cơ mắc bệnh sâu răng cũng tăng cao nếu không được dự phòng tốt. Trước nay, trên địa bàn thị xã chưa có một nghiên cứu nào về BRM nói chung và sâu răng nói riêng, để đánh giá nguy cơ cũng như đưa ra cách dự phòng tốt hơn cho BRM và sâu răng.

- Những vấn đề cần giải quyết:
+ Thống kê chỉ số răng sâu, răng mất, răng được trám(SMT) ở trẻ trong độ tuổi tới trường đến khám tại phòng khám Răng thuộc khoa Khám bệnh.

+ Đánh giá kiến thức, thái độ thực hành chăm sóc răng miệng của trẻ và một số yếu tố liên quan đến bệnh răng miệng của trẻ em.

+ Đề xuất một số khuyến nghị nhằm nâng cao kiến thức và thái độ thực hành chăm sóc răng miệng ở trẻ.

- Nhược điểm của sáng kiến đã có trước (đối với trường hợp cải tiến sáng kiến đã có).

5.2. Nội dung sáng kiến: 
- Xác định chủ đề sáng kiến: “Tình trạng bệnh răng miệng ở trẻ trong độ tuổi tới trường đến khám tại phòng khám Răng thuộc khoa Khám bệnh – Trung tâm Y tế thị xã An Nhơn”
- Xác định mục tiêu sáng kiến

- Chọn nhóm đối tượng để thực hiện sáng kiến: 400 trẻ trong độ tuổi tới trường, đến khám tại phòng khám Răng thuộc khoa Khám bệnh. Chia làm 03 nhóm: Nhóm < 12 tuổi; nhóm trẻ 12-14 tuổi và nhóm từ 15-18 tuổi.

- Thu thập số liệu và xử lý số liệu

- Đánh giá kết quả

- Áp dụng vào thực tiễn tại đơn vị

5.3. Những kết quả đạt được sau khi áp dụng sáng kiến: 
* Kết quả của sáng kiến: 
Qua nghiên cứu thực trạng bệnh lý và kiến thức, thái độ, thực hành về chăm sóc răng miệng của 400 trẻ em trong độ tuổi đến trường khám tại Phòng khám Răng thuộc khoa Khám bệnh, Trung tâm Y tế thị xã An Nhơn năm 2020 có một số kết luận sau:
- Nhận xét tình hình bệnh răng miệng của trẻ em trong độ tuổi đến trường khám tại Phòng khám răng.
- Đánh giá về kiến thức, thái độ, thực hành của trẻ em về chăm sóc răng miệng 
- Mối liên quan giữa các yếu tố nguy cơ với bệnh răng miệng của trẻ em.   
1. Thực trạng bệnh răng miệng của trẻ em - Tỷ lệ sâu răng của các em là 62,75%.

- Tỷ lệ bệnh viêm lợi là 8,5%.  

- Tỷ lệ trẻ nam mắc bệnh răng miệng cao hơn nữ.  

- Tỷ lệ mắc bệnh răng miệng ở trẻ có răng sữa cao hơn trẻ có răng vĩnh viễn (răng sữa 88,07%, răng vĩnh viễn 11,93%)  

- Chỉ số răng sâu-mất-trám trung bình trên một trẻ đối với răng sữa là 2,68, đối với răng vĩnh viễn là 0,37.   

- Các tổn thương bệnh lý ở răng rất đa dạng và nhiều hình thái trong đó sâu ngà sâu chiếm tỷ cao nhất 17%.
2. Kiến thức, thái độ, thực hành của trẻ đối với bệnh răng miệng 

- Tỷ lệ trẻ có kiến thức chưa tốt về bệnh răng miệng chiếm 29,25%. 

- Tỷ lệ trẻ không biết nguyên nhân gây bệnh răng miệng là 33%.

- Tỷ lệ trẻ không hiểu biết về cách phòng bệnh chiếm 30,50%.  

- Tỷ lệ trẻ có thái độ chưa tốt về bệnh răng miệng chiếm 38,50%.  

- Tỷ lệ trẻ thực hành về vệ sinh răng miệng chưa tốt chiếm 27,50%. 

- Tỷ lệ trẻ không vệ sinh răng miệng chiếm 28%.  

- Tỷ lệ trẻ có thói quen ăn vặt chiếm 63%.

3. Một số yếu tố liên quan đến bệnh răng miệng.

- Bệnh răng miệng có mối liên quan mật thiết với thực hành vệ sinh răng miệng hàng ngày (OR=3,28; P<0,05) 

- Bệnh răng miệng có mối liên quan với thói quen ăn vặt hàng ngày của trẻ (OR=2,77; P<0,05) 

- Có mối liên quan giữa thực hành chải răng hàng ngày với bệnh răng miệng (OR=2,93; P< 0,05) 

- Bệnh răng miệng có mối liên quan với việc chăm sóc sức khoẻ răng miệng thường xuyên (OR=3,0; P< 0,05) 

* Sản phẩm được tạo ra từ sáng kiến: Tên, khối lượng, số lượng, thông số của sản phẩm (nếu có)
6. Tính mới của sáng kiến:

- Trước nay, trên địa bàn thị xã An Nhơn chưa có một nghiên cứu nào về bệnh răng miệng nói chung và sâu răng nói riêng, để đánh giá nguy cơ cũng như đưa ra cách dự phòng tốt hơn cho bệnh răng miệng;

- Chưa được công khai trong các văn bản, sách báo, tài liệu kỹ thuật đến mức căn cứ vào đó có thể thực hiện ngay được;

- Không trùng với giải pháp của người khác đã được áp dụng hoặc áp dụng thử;

- Chưa được quy định thành tiêu chuẩn, quy trình, quy phạm bắt buộc phải thực hiện.

7. Phạm vi áp dụng của sáng kiến:
Sáng kiến được áp dụng tại đơn vị. Ngoài ra, có thể áp dụng ở cộng đồng, gia đình và tất cả các trường học

 8. Những thông tin cần được bảo mật: (nếu có)
   
9.  Các điều kiện cần thiết để áp dụng sáng kiến:
Truyền thông, giáo dục sức khoẻ tại cộng đồng và trường học để nâng cao nhận thức cho người dân cũng như trẻ em thay đổi hành vi (kiến thức, thái độ, thực hành) trong việc phòng bệnh răng miệng. 
Tập huấn cho cán bộ, giáo viên nhà trường và cán bộ y tế nhằm nâng cao trình độ chuyên môn để có thể làm tốt hơn nữa công tác y tế học đường ở tất cả các trường học nhất là các trường mần non và tiểu học.  
Khám định kỳ bệnh răng miệng cho trẻ đến trường, phát hiện những trường hợp mắc bệnh để điều trị kịp thời nhằm tránh những biến chứng do sâu răng gây ra. 
   

10.  Đánh giá lợi ích thu được do áp dụng sáng kiến theo ý kiến của tác giả và theo ý kiến của đơn vị:

- Lợi ích thu được do áp dụng sáng kiến: tuy không tính được thành tiền cụ thể, nhưng đã đem lại lợi ích rất lớn về kinh tế, xã hội. Nếu, thực hiện tốt các biện pháp phòng ngừa bệnh răng miệng cũng như các yếu tố liên quan thì sẽ giảm tối đa bệnh răng miệng ở trẻ em trong độ tuổi đến trường, phụ huynh học sinh không phải nghỉ việc để chăm sóc trẻ cũng như đưa trẻ đi khám, điều trị tại cơ sở y tế.  

- Sáng kiến có ảnh hưởng nhiều đối với ngành y tế, gia đình và xã hội khi đưa vào áp dụng sáng kiến.

