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RESUME

Introduction

La santé bucco-dentaire est un €lément intégral de la promotion de la santé humane

Une bonne santé bucco-dentaire est indispensable pour tous ¢t chacun, et qui doit ére entreprise dés notre plus jeune fige. Ce
travail s'intéresse aux enfants scofarisé en 4% année et 5™ année primaire au niveas de Ja commune de Constantine
Objectifs :

Notre objectif est double. Il s’agit de réaliser une campagne d’éducation sanitaire en milieu scolaire sur [a santé bucco-
dentaire et d’évaluer le niveau de compréhension des enfants sur les notions d’hygiéne et les habitudes alimentaires en relation
avec la santé bucco-dentaire 4 travers des messages affichés, adaptés au niveau des enfants.

Matériels et méthode ;

Il s*agit d"une étude transversale descriptive partielie qui s"est déroulé du 4 au 6 février 2018. Préparation du questionnaire et
de PafTiche durant les mois de décembre 2017 et janvier 2018, tritement des données durant tes mois de fvrier. mars et avril
2018

Résultat ;

Les éléves de 1'école Boudjeriou sont assez nombreux par rapport 4 ceux de I'école Bouchemal, avec une iégére prédominance
féminine. La majorité des élevés considérent les sucreries comme cause principale de la carie dentaire et que les légumes et
Ies fruits sont les aliments favorisant la bonne santé bucco-dentaire. La majorité des élevés ont compris la technique « du rose
au blanc » ¢ la fréquence de brossage des dents « deux fois par jour » 86% ont secepté daler consulter le médecin denliste,
quand méme 4% ont I"intention de ne pas visiter ke médecin dentiste « la phobie du médecin dentiste »

Conclusion ;

Line telle approche communautaire serait d"un grand apport en santé bucco-dentaire, permettrait une meilleure imptication du
dentiste en santé scolaire et un rdie actif des enfants scolarisés

Mots clés : santé bucco-dentaire, jeune age, enfant scolarisé, hygiene, alimentation, brossage. dentiste scolaire

SUMMARY

Introduction:

Oral health is an integral clement that takes cssential part in human hcalth amclioration. Good oral health is necessary for
every one and it has to be effectivety taken care since young age. This work if focused on voung pupils of 4 and 5" grades in
primary schools in Constantine municipal

Objectives:

Qur objective is double. It’s about realizing a companion of sanitary education in schools, concerning oral heaith, and 1o
evaluate the level of understanding of young pupils about the proper hygienc and nutritional behaviors in relation to Oral
health, through the use of displayed messages adapted for the children

Materials and methods:

if’s a cross-sectional descriptive partial study conducted fromd®™to 6%February 2018. The preparation of questionnaire and the
bill was done in December 2017 and January 2018, and the processing of information during February, March and April 2018

-| Resuits:

Pupils from Boudjeriou primary school are significantly many in number compared to those in Bouchemal primary school,
with a slight feminine preponderance. The majority of pupils consider sugary foods as the principal cause of dental caries, and
legumes and fruits as the major foods favoring the good oral health. The majority of pupils have undersiood the proper teeth
brushing technic »Pink to white » and the frequency of brushing teeth « two times per day » 86% have accepted to do check-
ups to the dentiste. 14% have anyway refused to do checkups to the dentist, probably because of what we call »phobia to
dentists »

Conclusion

Such a community approach would bring about much success in oral health; it would also allow a better involvement of
dentists in school health as well as an cffective role to be played by schoolchildren.

Key words: Oral health. young age, pupils, hygiene, nutrition, brushing, school dentist.




