
-14-

ПРЕВЕНЦИЈА НА КАРИЕС СО 
ЗАЛЕВАЊЕ НА ФИСУРИ
Љумтурије Зејнели Зибери¹, Златко Горгиев², Ефка Жабокова Билбилова², 
Славица Најденоска-Бојчиноска³, Армент Нухиу¹, Мирсад Ибраими⁴, 
Аднан Јаха¹

¹ЈЗУ Здравствен Дом - Tетово 
²Клиника за детска и превентивна стоматологија,Стоматолошки факултет, 
Универзитет„Св. Кирил и Методиј“,Скопје, Република Македонија 
³ЈЗУ Здравствен Дом - Крушево  
⁴ЈЗУ Здравствен Дом - Липково  

¹PHI Zdravstven Dom – Tetovo 
²Clinic of Pediatric and Preventive Dentistry, Faculty of Dentistry, "Ss Cyril and 
Methodius" University, Skopje, Republic of Macedonia Clinic for Pediatric and 
Preventive Dentistry, Ss. Cyril and Methodius - Faculty of Dentistry - Skopje 
³PHI Zdravstven Dom – Krushevo 
⁴PHI Zdravstven Dom – Lipkovo

e-mail: lume.ziberi1@gmail.com 
e-mail: lume.ziberi1@gmail.com 

АПСТРАКТ 

Цел на нашата студија беше да се евалуираат 
ефектите од превентивното залевање на фисури, 
опфатено со националната стратегија во општина 
Тетово.  
Во студијата беа опфатени 72 деца од општина 
Тетово. 
Во истражувањето беше користен скринингот 
направен на истите деца при редовните 
стоматолошки прегледи, во рамките на 
националната стратегија и во прво, односно во 
учебната 2015/2016 година и во трето одделение, 
односно 2017/2018 учебна година. 
Стоматолошкиот преглед беше извршен во 
стоматолошка ординација, на стоматолошки стол 
со вештачка светлина и прибор за стоматолошки 
преглед - стоматолошка сонда и огледало. При 
преглед нa oклузaлнaтa пoвршинa на првите трајни 
молари, oбрнавме внимaниe нa прoмeнитe вo 
бoјaтa, прoѕирнocтa и транспарентноста на глеѓта. 
Податоците беа внесени во Формулар од СЗО. 
Потоа пристапувавме кон залевање на фисурите 
и јамичките на оклузалните површини од 
изникнатите први трајни молари со глас-јономерен 
залевач GC Fuji Trijage, во розева боја.  
Прегледот беше извршен на деца од 1 и во 3 
одделение. Добиените податоци беа статистички 
обработени со користење на програмата PSPP 
софтевр за статистичка обработка на податоци и t 
-тест за значајни примероци p<0.05.  
Нашата студија покажа дека 78,8% од испитаниците 
имаа здрави заби или заби без дентален кариес. И 
во 1 и во 3 одделение испитаните ученици имаат 
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ABSTRACT 

The aim of our study was to evaluate the effects of pre-
ventive fissure flooding, included in the national strat-
egy in the municipality of Tetovo. 
The study included 72 children from the municipality 
of Tetovo. 
Screening of the children was done during regular 
dental examinations, within the national strategy in the 
first, i.e., in the 2015/2016 academic year and in the 
third grade, i.e., the 2017/2018 academic year. 
The dental examination was performed in a dental of-
fice, on a dental chair with artificial light and dental 
examination equipment - a dental probe and a mirror. 
During the examination of the occlusal surface of the 
first permanent molars, we paid attention to the chang-
es in the color, transparency and transparency of the 
enamel. Data were entered in the WHO Form. 
Then we started filling the fissures and pits on the oc-
clusal surfaces from the first permanent molars. In our 
study we used GC Fuji Trijage glass ionomer silent.  
 The obtained data were statistically processed using 
the program PSPP software for statistical data process-
ing and Student t-test, and the level significance was 
set at p <0.05. 
Our study showed that the patients had 78.8% healthy 
teeth or teeth without dental caries. 
In both grades 1 and 3, the students surveyed had the 
same percentage of healthy teeth.  
The sealing of the fissures and the pits of the molars in 
the municipality of Tetovo gave the desired result, i.e. 
preservation of the dental health of all teeth, and not 
only of the first permanent molars.
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ист процент на здрави заби. 
Залевањето на фисурите и јамичките кај моларите во 
општината Тетово го дадоа посакуваниот резултат, 
односно зачувување на денталното здравје на сите 
заби, а не само на првите трајни молари. 

ВОВЕД 

Според современото сфаќање кариес е 
мултикаузално, мултифакторијално, во почетокот 
реверзибилно, а потоа иреверзибилно заболување, 
од инфективна природа, директно зависно од 
исхраната, кое настанува како резултат на дејство на 
голем број каузални (примарни) и конвенционални 
(секундарни или предиспонирачки) фактори. 
Примарни фактори се: домаќин (заб), 
микроорганизми, супстрат (кариогена храна) и 
време12. 
Денталниот кариес бидејќи е мултикаузално 
заболување, за негово спречување потребно е да 
се спроведат повеќе превентивни мерки. Секоја 
превентивна мерка има свое значење и причина 
поради која се користи. И доколку сакаме да 
постигнеме резултат во зачувувањето на оралното 
здравје кај децата, тие треба да се применат 
истовремено. Ова е поради самата природа на 
кариесот (мултикаузална)14,15.  
Рaниoт дентален кaриec e тecнo пoврзaн co 
мoрфoлoгијa нa oклузaлнaтa пoвршинa и ce јaвувa 
пoчecтo кaј фисури и јaмички, oткoлку нa мaзнитe 
пoвршини нa зaбитe. Една од профилактичките 
методи на кариесот е залевање на фисурите и 
јамичките, која во денешно време како метода е 
сигурна, безболна и безбедна за децата. За разлика 
од минатото, кога немало соодветни материјали 
за залевање, денес постои палета на материјали 
кои се користат за таа намена. Материјалите со 
кои располагаме денес овозможуваат заштита на 
оклузалните површини на моларите и премоларите 
бeз oтcтрaнувaњe нa здрaвa зaбнa cупcтaнцијa13. 
Цел на нашата студија беше да се евалуираат 
ефектите од превентивното залевање на 
фисури, опфатено со националната стратегија 
во општина Тетово.  

INTRODUCTION  

Caries is a multicausal, multifactorial, initially revers-
ible, and then irreversible disease, of infectious nature, 
directly dependent on diet, which occurs as a result of a 
number of causal (primary) and conventional (second-
ary or predisposing) factors. Primary factors are: host 
(tooth), microorganisms, substrate (cariogenic food) 
and time12. 
Since dental caries is a multicausal disease, it is nec-
essary to implement several preventive measures to 
prevent it. Each preventive measure has its own mean-
ing and reason for its use. If we want to preserve the 
oral health in children, measures should be applied at 
the same time. This is due to the very nature of caries 
(multicausal)14,15. 
 Early dental caries is closely related to the morphol-
ogy of the occlusal surface and appears more often 
in fissures and pits, rather than on smooth surfaces. 
One of the prophylactic methods of caries is sealing 
the fissures and pits, which is safe, painless and safe 
for children. Unlike in the past, when there were no 
suitable materials for sealing, today there is a range of 
materials used for this purpose. The materials we have 
today provide protection of the occlusal surfaces of 
the molars and premolars without eliminating healthy 
toothache13. 
The aim of our study was to evaluate the effects of pre-
ventive fissure sealing, included in the national strate-
gy in the municipality of Tetovo.
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МАТЕРИЈАЛ И МЕТОД 

Во студијата беа опфатени 72 деца од општина 
Тетово. 
Во истражувањето беше користен скринингот 
направен на истите деца при редовните 
стоматолошки прегледи, во рамките на 
националната стратегија и во прво, односно во 
учебната 2015/2016 година и во трето одделение, 
односно 2017/2018 учебна година. 
Стоматолошкиот преглед беше извршен во 
стоматолошка ординација, на стоматолошки стол 
со вештачка светлина и прибор за стоматолошки 
преглед - стоматолошка сонда и огледало. При 
преглед нa oклузaлнaтa пoвршинa на првите трајни 
молари, oбрнавме внимaниe нa прoмeнитe вo 
бoјaтa, прoѕирнocтa и транспарентноста на глеѓта. 
Податоците беа внесени во Формулар од СЗО. 
Потоа пристапувавме кон залевање на фисурите 
и јамичките на оклузалните површини од 
изникнатите први трајни молари4,7,8. Во стдијата 
како залевач користевме глас-јономерен залевач 
GC Fuji Trijage, во розева боја.  
Прегледот беше извршен на деца од 1 и во 3 
одделение. Добиените податоци беа статистички 
обработени со користење на програмата PSPP 
софтевр за статистичка обработка на податоци 
и Студентов t-тест. Вредноста за p <0.05 се 
статистички значајни.

РЕЗУЛТАТИ 

Направена е пресечна рандомизирана аналитичка 
студија на 72 ученици, кои беа прегледани и во 1 
и во 3 одделение. 51.4% се од машки, а 48.6% се 
од женски пол. Машкиот пол кај испитаниците 
од град се застапени со 52.5%, а од село со 
50%. Женскиот пол кај испитаниците од град се 
застапени со 47.5%, а од село се 50% (Tабела и 
графикон бр. 1). 
 

MATERIAL AND METHOD 

The study included 72 children from the municipality 
of Tetovo. 
Screening of the children was done during regular 
dental examinations, within the national strategy in the 
first, i.e., in the 2015/2016 academic year and in the 
third grade, i.e., the 2017/2018 academic year. 
The dental examination was performed in a dental of-
fice, on a dental chair with artificial light and dental 
examination equipment - a dental probe and a mirror. 
During the examination of the occlusal surface of the 
first permanent molars, we paid attention to the chang-
es in the color, transparency and transparency of the 
enamel. Data were entered in the WHO Form. 
Then we started filling the fissures and pits on the oc-
clusal surfaces from the first permanent molars4,7,8. 
In our study we used GC Fuji Trijage glass ionomer 
silent.  
 	  
The obtained data were statistically processed using 
the program PSPP software for statistical data process-
ing and Student t-test. Value of p<0.05 was considered 
to be statistically.  

RESULTS 

A cross-sectional randomized analytical study was 
performed on 72 students, who were examined 
in the 1st and 3rd grade. 51.4% were male and 
48.6% female. Males among urban respondents 
were represented by 52.5%, and from rural areas 
by 50%. Urban female respondents were repre-
sented by 47.5% and 50% were rural respondents 
(Table and Figure 1). 
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Табела бр.1. Приказ на испитаниците според пол и 
местото на живеење

Графикон бр.1. Приказ на испитаниците според 
пол и местото на живеење

Во прво оддение од сите прегледани ученици 
изникнати биле 83% од првите трајни молари, 
а додека 17% не биле изникнати. И тоа поголем 
процент изникнати први трајни молари има кај 
девојчињата - 88.6%, додека кај момчињата тој 
изнесува 77,7%. Разликата во изникнати заби 
помеѓу момчињата и девојчињата не е статистички 
сигнификантна за р>0.05 (ttest=0.34299717, 
p=0.7642977) (Tабела и графикон бр. 2 и 3). 
Од изникнатите молари кај двата пола 78,8% биле 
залеани, а 4,2% се со дентален кариес. 
Оваа значи дека постои разлика меѓу залеаните и 
кариозните први трајни молари која е статистики 
сигнификантана за р<0.05 (t-test=33.57735881,
a p=0.000886) (Tабела и графикон бр. 2 и 3). 
Бројот на кариозни први трајни молари кај 
девојчињата е двојно поголем од момчињата, 
односно кај девојчињата има 5.7%, а додека 
момчињата имаат 2.7%. Ова ни укажува дека разлика 
меѓу бројот на кариозни заби кај девојчињата 
и момчињата постои и таа е статистички 
сигнификантна за р<0.05 (t-test=-2.645751, 
p=0.016572) (Табела и графикон бр. 2 и 3). 

Table.1. Participants by gender and place of 
residence 

Figure 1. Participants by gender and place of 
residence

In the first grade, 83% of the first permanent molars 
erupted in all of the examined students, while 17% did 
not erupt. A higher percentage of erupting first perma-
nent molars were found in girls - 88.6%, while in boys 
this percentage was 77.7%. The difference in erupted 
teeth between boys and girls was not statistically 
significant for p > 0.05 (t-test = 0.34299717, 
p = 0.7642977) (Table and Figure2 and 3).  
Of the erupted molars in both sexes, 78.8% were 
sealed, and 4.2% had dental caries. This implicates 
that there was a difference between sealed and carious 
first permanent molars, which was statistically signifi-
cant for p<0.05 (t-test = 33.57735881, a p = 0.000886) 
(Table and Figure 2 and 3).  
 The number of carious first permanent molars in girls 
was twice higher than in boys, i.e., was 5.7%, in girls 
and, 2.7% in boys. This indicates that there was a dif-
ference between the number of carious teeth in girls 
and boys, which was statistically significant for 
p <0.05 (t-test = -2.645751, p = 0.016572) 
(Table and Figure 2 and 3).   

  Mашки % Жeнски % 
Град 21 52.5% 19 47.5% 
Село 16 50.0% 16 50.0% 
Вкупно 37 51.4% 35 48.6% 

  Male % Female % 
Urban 21 52.5% 19 47.5% 
Rural 16 50.0% 16 50.0% 
Total 37 51.4% 35 48.6% 
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Табела бр.2. Приказ на пациенти према состојбата 
на првиот траен молар  во 1 и 3 одделен

Графикон бр.2. Приказ на пациенти према 
состојбата на првиот траен молар во  1 и 3 
одделение 

Табела бр.3. Приказ на пациенти према местото на 
живеење, полот и состојбата на првиот траен молар 
во 1 и 3 одделение

Графикон бр. 3. Приказ на пациенти према местото 
на живеење, полот и состојбата на првиот траен 
молар во 1 и 3 одделение

Table. 2. Patients according to the condition of the first 
permanent molar  in the 1st and 3rd grade

Figure 2. Patients according to the condition of the 
first permanent molar in  the 1st and 3rd grade

Table 3. Patients by place of residence, gender and 
condition of the first permanent molar in the 1st and 
3rd grade 

Figure 3. Patients by place of residence, gender and 
condition of the first permanent molar in the 1st and 
3rd grade 

 1st grade % 3rd grade % 

Fissure 
sealant 227 78.8% 227 78.8% 

Carious 12 4.2% 34 11.8% 
Filled 0 0% 24 8.3% 
Unsprouted 49 17% 0 0% 
Extracted 0 0% 3 1.1% 
Total 288 100% 288 100% 

 1 
одделение % 3 

одделение % 

Залеани 227 78.8% 227 78.8% 

Кариозни 12 4.2% 34 11.8% 

Пломбирани 0 0% 24 8.3% 

Неизникнати 49 17% 0 0% 

Екстрахирани 0 0% 3 1.1% 

Вкупно 288 100% 288 100% 
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Во 3 одделение кај испитаниците изникнати се сите 
четири први трајни молари. Од нив 78.8% се здрави, 
а 21.2% се кариозни, пломбирани или екстрахирани. 
Оваа разлика е статистички сигнификантна и е 
p<0.05 (t-test=28.468765, p=0.000615) (Табела и 
графикон бр. 2 и 3). 

И после две години процентот на залеани заби е 
ист во однос на 1 одделение, односно 78.8% од 
вкупниот број на првите трајни молари. Оваа 
разлика не е статистички сигнификантана и е 
р>0.05 (Табела и графикон бр. 2 и 3). 

Процентот на кариозни први трајни молари кај 
мочињата изнесува 12.2%, а кај девојчињата е 
11.4%, но разликата меѓу половите не е статистички 
сигнификантна и е p>0.05 
(Табела и графикон бр. 2 и 3). 

Процентот на пломбирани први трајни молари 
кај момчињата изнесува 8.1%, а кај девојчињата е 
8.6%. Кај пломбираните заби девојчињата имаат 
поголем процент во однос на момчињата, но и таа 
разлика не е сатистички сигнификантна р>0.05 
(Табела и графикон бр. 2 и 3). 

Кај момчињата има 2% од првите трајни молари 
екстрахирано додека кај девојчињата нема ниту 
еден заб екстрахиран (Табела и графикон бр. 2 и 3).
 
После 2 години кај пациентите процентот на 
залеани први трајни молари останува ист, односно 
78.8%. Процентот на кариозни заби е во пораст, 
односно во 3 одделение изнесува 11.8%, а додека 
во 1 одделение бил 4.2%. Во 3 одделение има 
пломбирани први трајни молари, 8.3%, а додека во 
1 оддение немало пломбирани. И во 3 одделение 
има 3 екстрахирани први трајни молари, а додека 
во 1 одделение нема. Залеаните заби во однос на 
кариозните, пломбираните и екстрахираните први 
трајни молари пресметани со Analizis of vari-
ance имаат статистичка разлика p<0.05, односно 
F=297.345133, p=0.000329 
(Табела и гарфикон бр. 2 и 3). 

 

In grade 3, all four first permanent molars were erupted 
in the participants. 78.8% of them were healthy, and 
21.2% were carious, sealed or extracted. This difference 
was statistically significant, p <0.05 (t-test=28.468765, 
p=0.000615) (Table and Figure 2 and 3). 

Even after two years, the percentage of gritted teeth 
was the same in relation to 1 grade 1, ie 78.8% of the 
total number of the first permanent molars were erupt-
ed. This difference was not statistically significant, p> 
0.05 (Table and Figure 2 and 3). 

The percentage of carious first permanent molars in 
boys is 12.2%, and in girls it is 11.4%. but the differ-
ence between genders is not statistically significant 
and is p>0.05. (Table and Figure 2 and 3). 

The percentage of sealed first permanent molars in 
boys was 8.1%, and in girls 8.6%. Girls hads a higher 
percentage of filled teeth than boys, but even that dif-
ference was not statistically significant, p>0.05 
(Table and Figure 2 and 3). 

Boys hads 2% of the first permanent molars extracted 
while girls hads not a single tooth extracted 
(Table and Figure 2 and 3). 

After 2 years, the percentage of sealed first perma-
nent molars in patients remained the same, i.e. 78.8%. 
The percentage of carious teeth was increasing, and 
in grade 3 it was 11.8%, while in grade 1 - 4.2%. In 
grade 3 there were 8,3% sealed first permanent molars, 
while in grade 1 there were no fillings. In grade 3 there 
were 3 extracted first permanent molars, while in grade 
1 there were none. Glued teeth in relation to carious, 
sealed and extracted first permanent molars calculated 
by Analysis of variance showed a statistical difference 
(p <0.05), F=297.345133, p=0.000329 
(Table and Figure 2 and 3). 
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Табела бр.4. Cпоредба меѓу испитаниците од 
различен пол

После две години бројот на залеани први трајни 
молари помеѓу половите се намалил, но тоа не 
е статистички сигнификантно (Табела бр. 4). 
Во 1 одделение t=1.370, p=0.175, а додека во 3 
одделение t=-0.606, a p=0.546 што ни покажува дека 
раликата во залеани, односно здрави први трајни 
молари помеѓу половите во двете одделенија не е 
статистички сигнификантна.
 
ДИСКУСИЈА 

Кариесот е инфективно заболување, особено 
распространето во земјите во развој каде сеуште 
неконтролирано се користат шеќерите во 
секојдневната исхрана. Причина за тоа е и лесната 
достапност и ниската цена на истите. Цел на 
нашата држава е намалување на денталниот кариес, 
односно 70% од децата да имаат здрави заби18.  
Нашата студија покажува дека 78,8% од 
испитаниците имаат здрави заби или заби без 
дентален кариес. И во 1 и во 3 одделение испитаните 
ученици имаат ист процент на здрави заби. 
Овие наши резултати се во корелација со податоците 
од литературата, каде со помош на залевање на 
фисури и јамички постигната била редукција на 
кариес од 70% до 85% од забите, поточно првиот 
траен молар1,2,3,7,9,.Тоа значи дека најголем дел 
од учениците се придржувале кон насоките дадени 
при првата, а и на наредните посети во нашата 
ординајција. Но еден дел не биле мотивирани 
да го одржуваат сопственото орално здравје, за 
чие значење не се доволно свесни5,6,9,10. Ова е 
причина зошто во 3 одделение дел од претходно 
залеаните први трајни молари се со дентален 
кариес, пломбирани, па дури има и екстрахирани 
први трајни молари на 8 годишна возраст17. Од 
нашите испитаници во 1 одделение кај момчината 
имало 4 први трајни молари со дентален кариес, 
а кај девојчинат имало 8 први трајни молари со 

Table 4. Comparison between participants of different 
gender  

We can conclude that after two years the num-
ber of sealed first permanent molars between sex-
es decreased, but it was not statistically significant  
(Table 4). In grade 1 t=1.370, p=0.175, while in grade 
3 t =-0.606, a p=0.546 which shows that the difference 
in sealed, i.e., healthy first permanent molars between 
the sexes in both grades is not statistically significant.

DISCUSSION 

Caries is an infectious disease, especially prevalent in 
developing countries where sugars are still used un-
controllably in the daily diet. The reason for that is 
their easy availability and low price. The goal of our 
country is to reduce dental caries, i.e., 70% of children 
to have healthy teeth. 
Our study shows that patients had 78.8% healthy teeth 
or teeth without dental caries. In both grades, 1 and 3, 
patients surveyed had the same percentage of healthy 
teeth. These results are in correlation with the data 
from the literature, where with the help of fissure fill-
ing and pits a reduction of caries from 70% to 85% 
of the teeth was achieved, more precisely of the first 
permanent molars1,2,3,7,9. This means that most of 
the students adhered to the guidelines given during the 
first and subsequent visits to our office. But some were 
not motivated to maintain their own oral health, or not 
sufficiently aware5,6,9,10. This is the reason why in 
grade 3 some of the previously sealed first permanent 
molars were with dental caries, sealed, and there were 
even extracted first permanent molars at the age of 817. 
In grade 1, boys had 4 first permanent molars with 
dental caries, and girls had 8 first permanent molars 
with dental caries. This stems from the fact that these 
children have a high cap index of primary dentition, 
and when the first permanent molar sprouts in a car-
iogenic environment, where there is no good oral hy-
giene, a high degree of mature dental plaque, a tooth 
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дентален кариес. Овај произлегува од фактот што 
овие деца имаат висок кеп-индекс на млечната 
дентиција, при што кога првиот траен молар кога ќе 
никне во една кариогена средина, каде нема добра 
орална хигиена, висок степен на зрел дентален плак, 
заб со порозна и незрела глеѓ, тогаш неминовно е 
да се појави дентален кариес на новоизникнатиот 
прв траен молар, на кого му требаат поволни 
орални услови да продолжи постеруптивната 
матурација наредните две години. Нашите податоци 
корелираат со податоците во литературата дека 
девојчињата имаат поголем процент на кариозни 
заби од момчињата 4,10,11,16. Во 3 одделение се 
зголемува бројот на заби со дентален кариес, но 
кај момчињата имаме зголемување на кариозни 
заби во однос на девојчињата (Табела и графикон 
бр. 3). Бојот на кариозни заби меѓу момчињата и 
девојчињата е скоро ист и сега, после 2 години, не 
е во согласност со литературата каде девојчињата 
имаат повеќе кариозни заби од момчињата16. Во 1 
одделение немаме пломбирани први трајни молари, 
а додека во 3 одделние 12 први трајни молари и 
двата пола, имаат поголема или помала дентална 
реставрација. Подобро е да имаме пломбиран заб, 
отколку да имаме кариозен несаниран заб на кој му 
се заканува прогресија на кариозната лезија низ 
дентинот кон пулпата, а потоа следува воспаление 
на пулпата и околното паpодонтално ткиво. 
И за жал, на 8 годишна возраст кај 3 машки деца 
имаме екстрахирано по еден прв траен молар 
поради компликации од дентален кариес. Нашите 
резултати не се во корелација со  литературата, затоа 
што во педесеттите години од минатиот век имало 
висок степен на екстрахирани први тајни молари, а 
во сегашно време тоа е сведено на минимум17. 
Во нашето истражување на крај можеме да кажеме 
дека корелацијата помеѓу залеаните заби во 1 и 
3 одделение е релативно слаба што укажува на 
фактот дека залевањето на првите трајни молари е 
добра превентивна мерка, но како сама мерка, не е 
доволна да ја спречи појавата на дентален кариес 
на забите, посебно на првите трајни молари кои 
најчесто никнуваат во средина со многу кариозни 
млечни заби. Оваа состојба на млечната дентиција 
се должи најмногу на односот на голем број на 
наши матични стоматолози кон млечната дентиција 
и нивното одбивање да ги лекуваат заболените 
млечни заби. 

with porous and immature enamel, then dental caries 
will inevitably appear on the newly emerged first per-
manent molar, which needs favorable oral conditions 
to continue its postoperative maturation for the next 
two years. Our data correlate with data in the literature 
that girls have a higher percentage of carious teeth than 
boys4,10,11,16. In the 3rd grade, the number of teeth 
with dental caries increased, but there was an increase 
in carious teeth in boys compared to girls (Table and 
Figure 3). The color of carious teeth between boys and 
girls was almost the same and after 2 years; this result 
was not in agreement with the literature where girls 
had more carious teeth than boys16. 
In the 1st grade we did not have sealed first permanent 
molars, while in the 3rd grade12 first permanent mo-
lars of both genders had more or less dental restoration. 
It is better to have a filled tooth than to have a carious 
unrepaired tooth that is threatened by progression of 
the carious lesion through the dentin to the pulp, fol-
lowed by inflammation of the pulp and the surrounding 
periodontal tissue. 
Unfortunately, in 3 boys at the age of 8 we had extract 
one first permanent molar due to complications of den-
tal caries. Our results do not coincide with the litera-
ture, because in the fifties of the last century there was 
a high degree of extraction of the first secret molars, 
and now it is reduced to a minimum.17. 
We can finally conclude that the correlation between 
the gritted teeth in grade 1 and 3 is relatively weak, 
which indicates the fact that the gritting of the first per-
manent molars is a good preventive measure, but as a 
measure alone, it is not enough to prevent the occur-
rence of dental tooth decay, especially of the first per-
manent molars that usually sprout in an environment 
with very carious deciduous teeth. This condition of 
primary dentition is mostly due to the attitude of many 
of our dentists towards primary dentition and their re-
fusal to treat avital primary teeth. 
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ЗАКЛУЧОК 

Залевањето на фисурите и јамичките кај моларите 
во општината Тетово го дадоа посакуваниот 
резултат, односно зачувување на денталното здравје 
на сите заби, а не само на првите трајни молари. 
Но бидејќи кариесот е мултикаузално заболување, 
треба подеднакво да се спроведат и останатите 
превентивни мерки, за да имаме резултат кон кој се 
стреми СЗО. 
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CONCLUSION 

The sealing of the fissures and the pits of the molars in 
the municipality of Tetovo gave the desired result, i.e. 
preservation of the dental health of all teeth, and not 
only of the first permanent molars. But  since caries is a 
multicausal disease, other preventive measures should 
be implemented equally, in order to have a result that 
the WHO is striving for. 
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