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VALGYMO SUTRIKIMAI, BURNOS SVEIKATA IR  _
PACIENTYU INFORMUOTUMAS APIE BURNOS PRIEZIURA

Eglé Zymantiené, Evelina Daugéliené, Sariné Barseviciené, Gabija Pakalniskyté
Klaipédos valstybinés kolegijos Sveikatos moksly fakulteto Burnos prieZidros katedra

SANTRAUKA

Tikslas - i3analizuoti serganciyjy valgymo sutrikimais burnos sveikatos nusiskundimus ir informuotuma apie bur-
nos prieziura.

Tyrimo medziaga ir metodai. Kiekybinis tyrimas atliktas 2025 m. Tyrimo klausimynas sudarytas tyrimo autoriy,
remiantis moksliniu saltiniu [1]. Klausimynas paskelbtas internetinéje apklausy platformoje Apklausa.lt. Klausimy-
no nuoroda buvo platinama uzdarose socialiniy tinkly valgymo sutrikimy grupése: Depresija, valgymo sutrikimai;
Valgymo sutrikimai. Tyrime dalyvavo 83 respondentai, sergantys arba sirge valgymo sutrikimais, i$ jy 48 moterys
ir 35 vyrai. Tyrimo dalyviai buvo atrinkti taikant patogiosios netikimybinés atrankos metoda. Statistiné analizé
atlikta SPSS 30.0 paketu, naudotas Pirsono (Pearson) chi kvadrato (x*) testas, Fiserio (Fisher) tikslusis testas. Skir-
tumai laikyti statistiskai reikSmingais, kai p < 0,05.

Tyrimo rezultatai. Atlikto tyrimo duomenimis, nervine anoreksija dazniau serga moterys, o nervine bulimija - abi
lytys vienodai. Sergantieji bulimija dazniau skundziasi danty erozijomis, opomis / Zaizdelémis, blogu burnos kvapu,
o sergantieji anoreksija — danteny kraujavimu ir periodonto ligomis (p < 0,01). Danty jautrumas ir emalio erozijos
nustatyti anoreksijos, o danty éduonis - bulimijos atvejais. Po priverstinai sukelto vémimo dauguma (52,6 proc.)
tiriamyjy valé dantis danty Sepetéliu ir danty pasta, skalavo burng vandeniu (48,7 proc.), taciau neutralizavimo prie-
mones taikeé retai (1,3 proc.). Dauguma informacijg apie burnos sveikatg gauna is interneto (71,7 proc.), o gydytojy
odontology (11,3 proc.) ir burnos higienisty (13,2 proc.) konsultacijos - retos.

ISvados. Tyrimo rezultatai parodé, kad sergantys nervine bulimija asmenys dazniau skundziasi blogu burnos kvapu,
danty erozijomis, opomis / Zaizdelémis bei deginimo jausmu burnoje, o sergantieji nervine anoreksija - danteny
kraujavimu ir periodonto ligomis. Informuotumas apie burnos sveikatos priezilirg po priverstinai sukelto vémimo
yra nepakankamas, o pagrindiniai informacijos $altiniai islieka internetas ir socialiniai tinklai.

ReikSminiai Zodziai: valgymo sutrikimai, burnos sveikata, informuotumas.

|[VADAS

Valgymo sutrikimai yra psichinés ir fizinés sveikatos pro-
blemos, reikSmingai veikiancios asmens bei jo organiz-
mo fiziologinj, psichologinj ir socialinj funkcionavima.
Si ligy grupé apima tokius sutrikimus kaip nerviné ano-
reksija, nerviné bulimija ir persivalgymo sindromas, ku-
rie sukelia daugialypius pokycius organizmo sistemoje,
jskaitant ir burnos ertme [2]. DaZniausiai yra nustatoma
nerviné anoreksija ir nerviné bulimija. Jy nulemti struk-
tariniai ir funkciniai burnos ertmés pokyciai gali turéti
ilgalaikj, negrjztama poveikj [3]. Siy sutrikimy atsiradi-
ma lemia daug veiksniy, jskaitant socialinius ir biologi-
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nius aspektus. Nors istoriskai Sie abu sutrikimai siejami
su jaunomis moterimis, taciau Siandien jy pasitaiko visy
amziaus grupiy ir abiejy lyciy asmenims [4, 5].

Dél Siy priezasCiy burnos sveikatos specialisty vaidmuo
tampa vis svarbesnis, apimantis ne tik diagnostika, bet ir

Adresas susirasinéti: Evelina Daugéliené
Klaipédos valstybinés kolegijos

Sveikatos moksly fakultetas

Dariaus ir Giréno g. 8, 92255 Klaipéda

El. p. e.daugeliene@kvk.|t

ORIGINALUS STRAIPSNIAI


https://visuomenessveikata.hi.lt/
https://visuomenessveikata.hi.lt/
DOI: https://doi.org/10.47458/VS.2025.4(111)-4

2

ORIGINALUS STRAIPSNIAI

VISUOMENES SVEIKATA / PUBLIC HEALTH

tarpdisciplinine prevencija. Tyrimas jungia burnos svei-
kata, psichikos sveikatg ir visuomenés sveikata, akcen-
tuodamas tarpdisciplininio bendradarbiavimo poreikj.
Tai suteikia platesne perspektyva nei tradiciniai vien tik
odontologiniai arba psichologiniai tyrimai. Burnos sveika-
tos specialistai yra vieni i$ pirmyjy, galinciy atpaZinti iy
sutrikimy patologija ir laiku nukreipti pacientus tolesniam
gydymui [6]. Pacientai, kuriems nustatyta nerviné ano-
reksija, nerviné bulimija, turéty bati informuojami apie
burnos sveikata, jos priezilrg ir rizikos veiksnius. Tinkamas
pacienty informuotumas yra batinas siekiant ne tik pa-
laikyti optimalig burnos sveikata, bet ir kuo anksciau at-
pazinti patologinius pokycius [7, 8, 9]. Valgymo sutrikimy
sukelti burnos ertmés pakitimai, tokie kaip danty erozija,
kserostomija, gleivinés pazeidimai ir padidéjes danty jau-
trumas, gali bati vieni pirmyjy klinikiniy pozymiuy, pade-
dandiy anksti nustatyti valgymo sutrikimus [10, 11, 12].
Vienas i$ esminiy burnos sveikatos specialisty uzdaviniy
yra mokyti pacientus rekomenduojamy burnos higienos
jprociu, siekiant sumazinti valgymo sutrikimy sukeliamy
burnos patologijy progresavimo rizikas [7]. Informuotu-
mas apie valgymo sutrikimy poveikj burnos sveikatai ir
tinkamy burnos higienos priemoniy naudojimas bei el-
gesys po priverstinai sukelto vémimo tebéra nepakanka-
mas. Problema tampa dar aktualesné, kai atsizvelgiama j
psichologinius aspektus, tokius kaip depresija, savivertés
stoka ar emocinis nestabilumas, kurie daznai lydi valgy-
mo sutrikimus ir gali riboti pacienty iniciatyva rupintis
savo sveikata [13].

Sis tyrimas yra vienas i$ pirmyjy Lietuvoje, kuris kom-
pleksiSkai sujungia valgymo sutrikimy poveikj burnos
sveikatai su pacienty informuotumo ir higienos jprociy
po priverstinai sukelto vémimo analize. Skirtingai nuo
ankstesniy darby, daugiausia sutelkty tik j klinikinius ar
psichologinius aspektus (pvz., danty erozijg, danty éduo-
nj, burnos gleivinés pazeidimus), sis tyrimas papildomai
apima ir pacienty savirefleksija bei jy elgesj po vémimo,
atskleidziant reikSmingas informacijos spragas [13].

Sio tyrimo tikslas - i3analizuoti sergan¢iyjy valgymo
sutrikimais burnos sveikatos nusiskundimus ir informuo-
tuma apie burnos priezidra.

TYRIMO MEDZIAGA IR METODAI

Kiekybinis tyrimas atliktas 2025 metais. Tyrimo dalyviy
imciai sudaryti buvo taikytas patogiosios netikimybinés
atrankos metodas. Sis metodas buvo pasirinktas dél spe-

cifinés tiriamosios grupés. Respondentai turéjo atitikti
visus $iuos jtraukimo j tyrima kriterijus: asmenys, kurie
serga arba yra sirge valgymo sutrikimais, pilnameciai as-
menys ir asmenys, kurie sutiko dalyvauti tyrime. Respon-
denty kontingenta sudaré 83 suaugusieji, kuriy amzius
buvo 18 mety ir vyresni. Tyrime dalyvavo 42,2 proc. vyry
ir 57,8 proc. motery.

Tyrimo klausimynas sudarytas tyrimo autoriy, remiantis
moksliniu 3altiniu [1]. Tyrimo instrumenta (klausimyna)
sudaré 34 klausimai. Klausimynas pateiktas interne-
tinéje apklausy platformoje Apklausa.lt. Klausimyno
nuoroda buvo platinama socialiniy tinkly uzdarose
valgymo sutrikimy grupése Depresija, valgymo sutri-
kimai ir Valgymo sutrikimai, kuriy nariai yra asmenys,
turintys valgymo sutrikimy. Tyrimas vykdytas laikantis
autonomiskumo, konfidencialumo ir geranoriskumo
principy.

Statistiné analizé atlikta naudojant programos SPSS 30.0
paketa. Hipotezéms apie nominaliyjy kintamyjy rysius
tikrinti buvo naudotas Pirsono (Pearson) chi kvadrato
(x°) testas; jei tikétini dazniai buvo < 5, papildomai nau-
dotas Fiserio (Fisher) tikslusis testas. Skirtumai laikyti sta-
tistiskai reikSmingais, kai p < 0,05 [14].

REZULTATAI

Tyrime dalyvavo 83 respondentai, i$ kuriy 48 moterys
(57,8 proc.) ir 35 vyrai (42,2 proc.). Respondenty amzius
svyravo nuo 18 iki 45 mety. Respondenty kontingenta
sudaré asmenys, turintys vidurinj ar zemesnj (45,8 proc.),
profesinj (26,5 proc.) ir aukstajj (27,7 proc.) issilavinima
(1 lentelé).

1 lentelé. Respondenty sociodemografinés charakteristikos
(N, proc.)

Charakteristikos N=83 Proc.
Lytis
Moterys 48 57,8
Vyrai 35 42,2
AmzZius
18-22 46 554
23-45 37 45,6
Issilavinimas
peie
Profesinis 22 26,5
Aukstasis 23 27,7
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Sergantys nervine anoreksija nurodé 65,9 proc. motery ir
34,1 proc. vyry, o nervine bulimija tiek vyrai, tiek moterys
sirgo vienodai (atitinkamai po 50 proc.). Statistiskai reiks-
mingas skirtumas tarp ly¢iy nebuvo nustatytas (p > 0,05).
Atlikdami tyrima vertinome respondenty burnos svei-
katos nusiskundimus pagal valgymo sutrikimo po-
badj. Dazniausi burnos sveikatos nusiskundimai tarp

*p < 0,01, lyginant su nervine anoreksija.

nervine bulimija serganciyjy buvo: blogas burnos
kvapas (100 proc.), danty erozijos (100 proc.), opos /
zaizdelés (96,7 proc.) ir deginimo jausmas burnoje
(96 proc.), o nervine anoreksija sergantieji nurodé
danteny kraujavima (88,1 proc.) ir periodonto ligas
(45,5 proc.). Lyginant Sias serganciyjy grupes buvo gau-
ti statistiskai reikSmingi skirtumai (p < 0,01) (1 pav.).

1 pav. Burnos sveikatos nusiskundimai pagal valgymo sutrikimo pobudj (N, proc.)

Tyrime buvo nagrinéjami danty pazeidimai tarp skir-
tingg valgymo sutrikima turinc¢iy respondenty. Danty
jautrumas (50,7 proc.) ir danty nudilimas (emalio ero-
zijos) (51,1 proc.) buvo didesni tarp nervine anoreksija,

o danty éduonis (60,5 proc.) — tarp nervine bulimija
serganciy respondenty, taciau statistiskai reikSmingo
skirtumo tarp lyginamy grupiy nenustatyta (p > 0,05)
(2 pav.).

2 pav. Danty pazeidimai pagal valgymo sutrikimo pobudij (N, proc.)
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Tyrime buvo analizuojamos respondenty naudojamos
burnos prieziuros priemonés pagal valgymo sutriki-
my pobudj (2 lentelé). Danty Sepetélis ir danty pasta
buvo naudojami beveik visy respondenty. Tarpdanciy
siila naudojo daugiau nei pusé serganciyjy nervine

bulimija (52,4 proc.) ir 39 proc. serganciyjy nervine
anoreksija. lIrigatoriy reik§mingai dazniau naudojo
nervine anoreksija sergantys asmenys, palyginti su
serganciaisiais nervine bulimija (atitinkamai 34,1 proc.
ir 14,3 proc.).

2 lentelé. Respondenty naudojamos burnos priezitros priemonés pagal valgymo sutrikimy pobudj (N, proc.)

Nerviné bulimija

Burnos prieziaros

Nervineé anoreksija

. . N =42 N=41
priemone N (proc.) N (proc.)

Danty Sepetélis 42 (100) 41 (100) -
Danty pasta 41 (97,6) 41 (100) 0,320
Tarpdanciy Sepetélis 12 (28,6) 9(22) 0,488
Tarpdanciy sitlas 22 (52,4) 16 (39) 0,222
Liezuvio valiklis 8(19) 5(12,2) 0,390
Irigatorius 6(14,3) * 14 (34,1) 0,034
Burnos skalavimo skystis 17 (40,5) 17 (41,5) 0,927

*p < 0,05, lyginant su nervine anoreksija.

Tyrimo rezultatai parodé, kad i$ visy 83 serganciyjy
priverstinai sukeltg vémima patiria 94 proc. Po pri-
verstinai sukelto vémimo 52,6 proc. nurodé valantys
dantis danty Sepetéliu ir danty pasta, o 48,7 proc. —
skalaujantys burng vandeniu. Tik labai maza dalis res-
pondenty taiko burnos neutralizavimo priemones:

piena (9 proc.), sodos tirpalg (1,3 proc.). Po priversti-
nai sukelto vémimo nesiima jokiy veiksmy 2,6 proc.
respondenty. Statistiskai reikSmingi skirtumai tarp
veiksmy po priverstinai sukelto vémimo nei pagal
lytj, nei pagal valgymo sutrikimy pobadj nenustatyti
(p > 0,05) (3 lentelé).

3 lentelé. Respondenty veiksmai po priverstinai sukelto vémimo (N, proc.)

Veiksmai po vémimo N (proc.)

Valosi dantis danty Sepetéliu be danty pastos 3(3,8)
Valosi dantis danty Sepetéliu ir danty pasta 41 (52,6)
Skalauja burna vandeniu 38 (48,7)
Skalauja burng pienu 7(9)
Skalauja burna sodos tirpalu 1(1,3)
Nedaro nieko 2(2,6)

Sergantieji nervine anoreksija dazniau nei sergantie-
ji nervine bulimija mano, jog valgymo sutrikimy pa-
sekmeés yra sulétéjusi skydliaukés veikla (atitinkamai
64,7 proc. ir 35,3 proc.), per mazas svoris (atitinka-
mai 62,9 proc. ir 37,1 proc.), trapus nagai (atitinkamai

Zurnalo tinklalapis: hitps://visuomenessveikata.hi.lt/

61 proc. ir 39 proc.), prasta burnos buklé, gendantys
dantys (atitinkamai 53,3 proc. ir 46,7 proc.). Gauti sta-
tistiSkai reikSmingi skirtumai tarp lyginamy grupiy
(serganciyjy nervine bulimija ir nervine anoreksija)
(p < 0,05) (3 pav.).
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*p < 0,05, lyginant su nervine anoreksija.

3 pav. Respondenty nuomoné apie valgymo sutrikimy pasekmes pagal valgymo sutrikimo pobudj (N, proc.)

Tyrimo rezultatai atskleidé, kad i$ visy 83 serganciy-
ju (nervine bulimija ir nervine anoreksija) informuoti
apie valgymo sutrikimy poveikj burnos sveikatai yra
63,9 proc. Pagrindiniai informacijos Saltiniai apie val-
gymo sutrikimy poveikj burnos sveikatai yra inter-
netas (71,7 proc.) ir socialiniai tinklai (64,2 proc.). Tik
11,3 proc. respondenty nurodé, kad informacijg apie
valgymo sutrikimy poveikj burnos sveikatai suteiké
gydytojas odontologas, o 13,2 proc. — burnos higie-
nistas (4 lentelé).

4 lentelé. Informacijos apie valgymo sutrikimy
poveikj burnos sveikatai saltiniai (N, proc.)

Informacijos Saltinis N (proc.)

Gydytojas odontologas 6 (11,3)

Burnos higienistas 7 (13,2)
Televizija 15 (28,3)

Socialiniai tinklai 34 (64,2)
Internetas 38(71,7)

79,5 proc. tyrimo respondenty teigé, kad burnos
sveikatos priezitros specialistai nepakankamai in-
formuoja apie valgymo sutrikimy poveikj burnos
sveikatai. 42,2 proc. respondenty mano, kad sergant
valgymo sutrikimais glaudesnis bendradarbiavimas
tarp gydytojy odontology, burnos higienisty ir psi-
chikos sveikatos specialisty padéty pagerinti burnos
sveikatos bukle.
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REZULTATUY APTARIMAS

Atliekant tyrima nustatyta, kad nervine anoreksija daz-
niau sirgo moterys, o nervine bulimija vyrai ir moterys
sirgo panasiai. Sie rezultatai atitinka ankstesniy tyrimy
duomenis, kuriuose taip pat pazymima didesné nervi-
nés anoreksijos paplitimo rizika tarp motery, o bulimija
gali vienodai paveikti abiejy lyciy atstovus [15, 16].
Vertinant burnos sveikatos nusiskundimus masy tyri-
me nustatyta, kad nervine bulimija sergantys asme-
nys dazniau nurodé tokius simptomus kaip blogas
burnos kvapas, danty erozijos, opos / zaizdelés ir de-
ginimo jausmas burnoje. Tyrimai patvirtina, kad daz-
nas vémimas sukelia burnos gleivinés erozijas, opas,
[Gpy skilinéjima, taip pat skatina kserostomija [11, 17].
Tyrime nervine anoreksija sergantiems asmenims daz-
niau nustatytas danteny kraujavimas ir periodonto
ligos. Panasdis nusiskundimai aprasyti ir kity autoriy
moksliniuose tyrimuose [11, 17, 18]. Masy tyrime dan-
ty pazeidimy analizé parodé, kad danty jautrumas ir
danty nudilimas daznesni tarp serganciyjy nervine
anoreksija, o danty éduonis - tarp serganciyjy nervi-
ne bulimija. Vemiant skrandzio rugstis pazeidzia dan-
ty emalj, o bulimijos atveju daznesnis angliavandeniy
vartojimas skatina danty éduonj [11, 17, 19].
Analizuojant rezultatus nustatyta, kad pagrindines
burnos prieziiros priemones, danty Sepetélj ir danty
pasta, naudoja visi kenciantys nuo valgymo sutriki-
muy, taciau iSryskéja skirtumai analizuojant papildomy
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burnos priezitros priemoniy naudojima, t. y. nervine
anoreksija sergantys asmenys dazniau naudojo burnos
irigatoriy, o tarpdandiy siulg dazniau naudojo sergan-
tieji nervine bulimija. Kity moksliniy tyrimy rezultatuo-
se taip pat pabréziamas nepakankamas informuotumas
apie burnos sveikatg bei jos priezilra [20, 21, 22].
Dauguma (52,6 proc.) respondenty po priverstinai
sukelto vémimo valosi dantis danty Sepetéliu ir dan-
ty pasta, 48,7 proc. skalauja burng vandeniu, taciau
neutralizuojancias priemones naudoja itin maza dalis
(1,3 proc.) respondenty. Pacientai, sergantys valgymo
sutrikimais, neretai nezino, kokie veiksmai yra saugus ar
rekomenduojami po priverstinai sukelto vémimo [1, 7]. I3
karto po jo danty valymas yra nerekomenduojamas dél
danty emalio pazeidimo rizikos. Dantys turi bati valomi
neutralizuojan¢iomis priemonémis, siekiant sumazinti
emalio demineralizacija [12, 23, 24, 25].

Tyrimo rezultatai atskleidé, kad 63,9 proc. responden-
ty informuoti apie valgymo sutrikimy poveikj burnos
sveikatai, o pagrindiniai informacijos 3altiniai yra in-
ternetas (71,7 proc.) ir socialiniai tinklai (64,2 proc.);
tik 11,3 proc. respondenty nurodé, kad informacija
suteiké gydytojas odontologas, o 13,2 proc. — burnos
higienistas. Kito autoriaus atliktas tyrimas patvirtina ir
musy tyrimo gautus rezultatus, kad tik nedidelé da-
lis respondenty informacija gauna i$ odontology ar
burnos higienisty. Tai rodo poreikj gerinti specialisty
Svietima ir tarpdisciplininj bendradarbiavima [26]. Dar
vieno tyrimo duomenimis, sergantys valgymo sutri-
kimais asmenys dazZniausiai informacijos apie burnos
sveikatg gavo ne i$ sveikatos priezilros specialisty,
bet i3 interneto, kuris buvo pagrindinis informacijos
Saltinis (84 proc.) [27].

Gauti rezultatai turi praktine reikSme burnos sveikatos
specialistams - jie atskleidzia, kokias priemones paci-
entai taiko po priverstinai sukelto vémimo ir kokie jy
jprociai yra netinkami. Tyrimas sudaro pagrinda kurti
Svietimo programas bei metodines rekomendacijas
pacientams, sergantiems valgymo sutrikimais.
Tyrimo ribotumai. Tyrime naudotas klausimynas buvo
sudarytas remiantis ankstesniais tyrimais bei teoriniais

Saltiniais, atsizvelgiant j tyrimo tikslg ir konteksta. Nors
formali klausimyno validacija nebuvo atlikta, taciau klau-
simynas buvo perziurétas eksperty (burnos priezitros
specialisty), siekiant jvertinti klausimy aiskumga ir atitiki-
ma tyrimo tikslui. Tyrimo imtis buvo palyginti nedidelé
(83 respondentai), naudotas patogiosios netikimybinés
atrankos metodas, tyrimo duomenys surinkti anketinés
apklausos budu, todél riboja galimybe rezultatus pri-
taikyti visai valgymo sutrikimy turinciyjy populiacijai.
Kadangi klausimynas buvo platinamas tik uzdarose so-
cialiniy tinkly grupése, tyrime galéjo dalyvauti labiau
motyvuoti ar apie savo sveikata daugiau Zinantys asme-
nys, o tai taip pat riboja rezultaty pritaikomuma plates-
nei populiacijai. Tyrime nebuvo patikrinta, ar valgymo
sutrikimai diagnozuoti dalyviams mediciniskai, todél
egzistuoja neatitikimo tarp savirefleksijos ir klinikinés
realybés rizika.

ISVADOS

1. Sergantieji nervine bulimija dazniau skundziasi blo-
gu burnos kvapu, danty erozijomis, opomis / zaiz-
delémis bei deginimo jausmu burnoje, o sergantieji
nervine anoreksija — danteny kraujavimu ir perio-
donto ligomis.

2. Danty pazeidimai ir burnos prieziaros priemonés
tarp abiejy grupiy skiriasi: danty jautrumas ir ema-
lio erozijos nustatyti tarp serganciyjy nervine ano-
reksija, o danty éduonis - tarp serganciyjy nervine
bulimija. Beveik visi respondentai naudoja danty Se-
petélj ir danty pasta, taciau tarpdanciy sidlg ir iriga-
toriy dazniau naudoja sergantieji nervine anoreksija.

3. Burnos higienos jprodiai ir informuotumas yra ne-
pakankami, nes didzioji dalis respondenty po pri-
verstinai sukelto vémimo taiko netinkamas burnos
priezilros priemones, o informacijos apie valgymo
sutrikimy poveikj burnos sveikatai dazniausiai iesko
internete ar socialiniuose tinkluose; tik nedidelé da-
lis gauna informacijg i$ burnos sveikatos prieZitros
specialisty.

Straipsnis gautas 2025-07-18, priimtas 2025-09-08
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EATING DISORDERS, ORAL HEALTH AND
PATIENT AWARENESS ABOUT ORAL CARE

Eglé Zymantiené, Evelina Daugéliené, Sariiné Barseviciené, Gabija Pakalniskyté
Klaipédos valstybiné kolegija / Higher Education Institution, Faculty of Health Sciences, Oral Care Department

SUMMARY

The aim of the study: to analyze oral health complaints
and awareness of oral care among people with eating
disorders.

Material and methods. A quantitative study was
conducted in 2025. The questionnaire was developed by
authors of the study based on a scientific source [1]. [t was
published on the online survey platform “Apklausa.lt.”
The survey link was distributed in private social media
groups related to eating disorders: “Depression, Eating
Disorders” and “Eating disorders.” The study included
83 respondents who currently have or have previously
experienced eating disorders, including 48 women
and 35 men. Participants were selected using a non-
probability convenience sampling method. Statistical
analysis was performed using SPSS version 30.0.
Pearson’s chi-square (x?) test and Fisher’s exact test
were applied. Differences were considered statistically
significant when p < 0.05.

Results. According to the study data, anorexia nervosa
was more common among women, while bulimia
nervosa affected both genders equally. Individuals with
bulimia more frequently reported dental erosion, ulcers/
sores, and halitosis, whereas those with anorexia reported
gingival bleeding and periodontal diseases (p < 0.01).
Tooth sensitivity and enamel erosion were found in cases
of anorexia, and dental caries in bulimia. Following self-

Zurnalo tinklalapis: hitps://visuomenessveikata.hi.lt/

induced vomiting, the majority (52.6%) brushed their
teeth with a toothbrush and toothpaste, 48.7% rinsed
their mouths with water, but only 1.3% used neutralizing
agents. Most information about oral health was obtained
from the internet (71.7%), with only 11.3% receiving it from
dentists and 13.2% from dental hygienists. Consultations
with oral health professionals were rare.

Conclusions. The results of the study revealed that
individuals with bulimia nervosa more frequently
complained of halitosis, dental erosion, oral ulcers/
sores, and a burning sensation in the mouth, while those
with anorexia nervosa experienced gingival bleeding
and periodontal disease. Awareness of oral health
care following self-induced vomiting was insufficient,
with the internet and social media remaining the main
sources of information.

Keywords: eating disorders, oral health, awareness.
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