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ОТНОШЕНИЕ ВРАЧЕЙ-СТОМАТОЛОГОВ К ВОПРОСАМ 
ОКАЗАНИЯ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ПАЦИЕНТАМ ПОЖИЛОГО 
И СТАРЧЕСКОГО ВОЗРАСТА

Пациенты пожилого и старческого возраста являются неотъемлемой частью общества и нуждаются в квалифицированной сто-
матологической помощи. Формирование отношения к пожилым пациентам является также ключевым компонентом развития 
профессионального образования и практических навыков студентов медицинских вузов.
Цель исследования – оценить готовность студентов-стоматологов и врачей оказывать квалифицированную помощь пожилым 
пациентам.
Материал и методы. При помощи разработанной анкеты проведено социологическое исследование среди студентов сто-
матологического института и врачей-стоматологов. Респондентам предложено ответить на вопросы о желании развиваться 
в области геронтостоматологии, об основных стоматологических заболеваниях лиц старческого и пожилого возраста, о 
возможности применения современных методов терапевтического и ортопедического лечения в процессе стоматологиче-
ской реабилитации таких пациентов и о барьерах, которые могут возникать в процессе оказания помощи возрастным паци-
ентам. Участие в исследовании было добровольным, получено информированное согласие. Проведена статистическая 
обработка.
Результаты. В социологическом опросе приняли участие 136 студентов и 120 практикующих врачей-стоматологов. По резуль-
татам опроса в практической деятельности респонденты ориентируются больше на пациентов молодого и зрелого возраста. 
Немногие готовы работать с возрастными пациентами. Большинство не готовы развивать свои знания и навыки в области 
геронтостоматологии. Среди наиболее распространенных проблем в полости рта пожилых пациентов и пациентов старческого 
возраста респонденты отмечали: отсутствие зубов, отсутствие современных протезов, высокую распространенность некариозных 
поражений и заболеваний пародонта. В ходе опроса определены барьеры эффективного лечения у данной категории пациен-
тов: наличие сопутствующей патологии, способствующей развитию осложнений, материальная несостоятельность пациентов, 
анатомические и физиологические предпосылки, препятствующие быстрому и качественному оказанию стоматологической 
помощи.
Заключение. Процесс стоматологической реабилитации пациентов пожилого и старческого возраста осложняется вследствие 
их психологических и физиологических особенностей, среди которых важное место занимает соматическая патология. Но, 
несмотря на все сложности, учитывая всемирную тенденцию постарения населения, врачи-стоматологи должны обладать навы-
ками лечения данной категории пациентов. При обучении студентов необходимо обращать внимание на развитие коммуника-
тивных навыков будущих врачей, при формировании разделов дисциплин - включать вопросы, касающиеся особенностей 
оказания стоматологической помощи пациентам старше 60 лет.
Ключевые слова: геронтостоматология; патология полости рта; пациенты пожилого возраста; пациенты старческого возраста; 
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THE ATTITUDE OF DENTISTS TOWARDS THE PROVISION OF MEDICAL CARE TO ELDERLY AND SENILE PATIENTS

Elderly and senile patients are an integral part of society and need qualified dental care. The formation of attitudes towards elderly patients 
is also a key component of the development of professional education and practical skills of medical students.
The purpose of the study is to assess the willingness of dental students and doctors to provide qualified care to elderly patients.
Materials and methods. With the help of the developed questionnaire, a sociological study was conducted among students of the 
dental institute and dentists. The respondents were asked to answer questions about the desire to develop in the field of gerontostomatol-
ogy, about the main dental diseases of senile and elderly people, about the possibility of using modern methods of therapeutic and 
orthopedic treatment in the process of dental rehabilitation of such patients and about barriers that may arise in the process of providing 
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care to age-related patients. Participation in the study was voluntary and informed consent was obtained. Statistical processing was 
carried out.
Results. 136 students and 120 practicing dentists took part in the sociological survey. According to the results of the survey, respondents 
focus more on young and mature patients in their practical activities. Few are willing to work with age-related patients. Most are not 
ready to develop their knowledge and skills in the field of gerontostomatology. Among the most common problems in the oral cavity of 
elderly and senile patients, respondents noted: lack of teeth, lack of modern prostheses, high prevalence of non-carious lesions and 
periodontal diseases. The survey identified barriers to effective treatment in this category of patients: the presence of concomitant 
pathology that contributes to the development of complications, financial insolvency of patients, anatomical and physiological prereq-
uisites that prevent rapid and high-quality dental care.
Conclusion. The process of dental rehabilitation of elderly and senile patients is complicated due to their psychological and physiological 
characteristics, among which somatic pathology occupies an important place. But despite all the difficulties, given the worldwide trend 
of aging of the population, dentists should have the skills to treat this category of patients. When teaching students, it is necessary to 
pay attention to the development of the communication skills of future doctors, when forming sections of disciplines, it is necessary to 
include questions concerning the specifics of providing dental care to patients over 60 years of age.
Key words: gerontostomatology; pathology of the oral cavity; elderly patients; senile patients; questionnaires

По данным Всемирной организации здравоохра-
нения, предполагаемое число пожилых людей на 

сегодняшний день составляет около 962 миллионов 
и, по прогнозам, к 2050 году увеличится до 2,1 мил-
лиардов [1]. Пациенты пожилого и старческого воз-
раста являются неотъемлемой частью общества и 
нуждаются в квалифицированной стоматологиче-
ской помощи. При работе с данной категорией па-
циентов необходимы не только качественные про-
фессиональные знания и отточенные мануальные на-
выки, но и особое владение психологическими при-
емами для того, чтобы установить доверительный 
контакт [2-4]. Формирование отношения к пожилым 
пациентам является также ключевым компонентом 
развития профессионального образования и практи-
ческих навыков студентов медицинских вузов.

Цель исследования – оценить готовность сту-
дентов-стоматологов и врачей оказывать квалифи-
цированную помощь пожилым пациентам.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ

Проведено социологическое исследование среди 
студентов Института стоматологии и врачей-стома-
тологов. Анкета содержала вступительные вопро-
сы-фильтры и контактные вопросы, а также профес-
сиональные вопросы открытого и закрытого типа с 
единственным и множественным выбором о жела-
нии респондентов развиваться в области геронтосто-
матологии, об основных стоматологических заболе-
ваниях лиц старческого и пожилого возраста, о воз-
можности применения современных методов тера-
певтического и ортопедического лечения в процессе 
стоматологической реабилитации таких пациентов и 
о барьерах, которые могут возникать в процессе 
оказания помощи возрастным пациентам. Кроме 
того, некоторые вопросы анкеты оценивались по 
5-балльной шкале Лайкерта от 1 до 5 баллов, где 
1 балл присваивался ответу «абсолютно согласен», 
а 5 баллов – «абсолютно не согласен». Участие в 
исследовании было добровольным, получено инфор-
мированное согласие.

Статистическую обработку полученных данных 
проводили с использованием программ: Microsoft 
Office Excel 2007.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ  
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

В социологическом опросе приняли участие 
136  студентов Института стоматологии АГМУ 
3-5 курсов (77 женщин, 56,6 %; 59 мужчин, 43,4 %) 
и 120 практикующих врачей-стоматологов с опытом 
работы от 1  года до 20  лет (96  женщин, 80  %; 
24 мужчины, 20 %). Средний стаж работы составил 
8,2 ± 7,4 лет. Важно отметить, что большинство сту-
дентов, участвовавших в анкетировании, имели 
опыт общения с пациентами пожилого и старческо-
го возраста на клиническом приеме под руковод-
ством преподавателя. Среди врачей на момент про-
ведения исследования опыт лечения пациентов стар-
ше 60 лет имели 90,1 % опрошенных.

По результатам опроса студенты в своей буду-
щей профессиональной деятельности ориентируют-
ся скорее на пациентов молодого и зрелого возрас-
та. Так ответили 125 студентов (91,9 %). Желание 
вести прием пожилых пациентов в ежедневной 
практике высказали 106 студентов (77,9 %). Лишь 
73 опрошенных (53,7 %) готовы работать с пациен-
тами старше 75 лет. Анализируя ответы врачей, вы-
явили похожую тенденцию: на пациентов молодого 
и зрелого возраста ориентируются 116  человек 
(96,7 %), пожилого – 88 человек (73,3 %), старче-
ского – лишь 54 респондента (45,0 %). Профессио-
нальный интерес проблемы геронтостоматологии 
вызывают у 73  студентов (53,7  %) и 40  врачей 
(33,3 %).

Однако на более конкретный вопрос о желании 
специализироваться в данной области положитель-
но ответили лишь 7 обучающихся (5,1 %) и 10 вра-
чей (8,3 %). Сомневаются в необходимости совер-
шенствовать навыки по данному направлению 
24  студента (17,6 %) и 17  стоматологов (14,2 %); 
105  обучающихся (77,3  %) и 93  практикующих 
специалиста (77,5 %) не видят себя в этом направ-
лении. Похожие результаты находим в литератур-
ных источниках. Kuthy R.A. и др. [5] показали, что 
около 37 % студентов-стоматологов старших курсов 
не хотят в будущем оказывать помощь пожилым па-
циентам. В другом исследовании выявлено, что 
ожидаемая готовность лечить возрастных пациентов 
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становилась ниже, а негативное отношение к пожи-
лым пациентам усиливалось по мере приближения 
итоговой аттестации [6].

Два следующих вопроса анкеты открытого типа 
касались возрастных границ пожилого и старческо-
го возраста. Правильный ответ на оба вопроса дали 
лишь 13 студентов (9,6 %) и 11 докторов (9,1 %).

Согласились с утверждениями о наличии психо-
логических особенностей у пациентов пожилого и 
старческого 112  студентов (82,4  %) и 111  врачей 
(92,5 %). Все респонденты отметили, что пациенты 
старше 60 лет обычно более чувствительны к сло-
вам врача, у многих отмечается психологическая ла-
бильность, недоверчивость к специалистам и мето-
дам лечения. Кроме того, некоторые пожилые па-
циенты и пациенты старческого возраста страдают 
заболеваниями нервной системы (например, старче-
ская деменция), что, безусловно, сказывается на 
взаимоотношениях с окружающими, в том числе и 
с медицинским персоналом. Врачи отмечали также 
сильную потребность во внимании со стороны вра-
ча у данных пациентов, необходимость более тща-
тельного и длительного обсуждения плана оказания 
помощи и важность мотивации больных к лечению.

Наиболее частыми причинами обращения к сто-
матологу пациентов пожилого и старческого возрас-
та, по мнению студентов, являются удаление (так 
ответили 126  человек (92,6 %)) и протезирование 
(123  опрошенных (90,4  %)). Данные литературы 
подтверждают этот факт: в индексе КПУ пациентов 
пожилого и старческого возраста наблюдается пере-
вес в сторону удаленных зубов свыше 80 % [7]. Сто 
двенадцать человек (82,4 %) уверены, что за лече-
нием возрастные пациенты обращаются редко. 
Схожие данные мы получили при опросе стомато-
логов. Частыми причинами врачи считают: удале-
ние – 102 респондента (85,0 %), протезирование – 
109  человек (90,8  %); лечение выбрали лишь  
27 (22,5 %) человек. Ответы студентов и врачей со-
относятся с данными литературы [8]. Пациенты по-
жилого и старческого возраста действительно чаще 
нуждаются именно в хирургическом лечении. Кроме 
того, ряд авторов делают акцент на том, что мате-
риальное состояние пациентов пожилого и старче-
ского возраста остается на низком уровне и, как 
следствие, пенсионеры не так часто обращаются к 
врачам-стоматологам ортопедам, несмотря на острую 
нуждаемость в протезировании [7-9].

Среди осложнений, возникающих после удале-
ния у пациентов старшей возрастной группы, ре-
спонденты чаще отмечали длительное кровотечение 
(86 студентов (63,2 %) и 82 врача (68,3 %)) и альве-
олит (68 (50,0 %) и 54 (45,0 %) человек соответ-
ственно), считая причиной их развития наличие об-
щесоматической патологии и сопутствующей тера-
пии.

Наиболее часто встречающимися патологиями 
полости рта среди лиц пожилого и старческого воз-
раста опрошенные считают: стираемость зубов 
(123 студента (90,4 %) и 120 врачей (100 %)), вос-
палительные заболевания пародонта (100 студентов 

(73,5 %) и 75 врачей (62,5 %)), заболевания височ-
но-нижнечелюстного сустава (101 студент (74,3 %) 
и 90  врачей (75,0  %), предраковые заболевания 
(90 студентов (66,1 %) и 52 врача (43,3 %)), гипе-
рестезию (66 студентов (48,5 %) и 72 врача (60,0 %)). 
Ответы респондентов не противоречат данным ли-
тературы, в которых отмечена высокая распростра-
ненность некариозного поражения твердых тканей 
зубов у возрастных пациентов [10]. Высокая рас-
пространенность дистрофических и воспалительных 
заболеваний пародонта подтверждается и литера-
турными источниками [7, 8, 11]. Интересно, что 
78,7 % обучающихся и 76,7 % врачей считают, что 
кариес у пожилых пациентов встречается редко. 
Схожие ответы получены и в отношении воспали-
тельных заболеваний пульпы: по мнению 60,3 % сту-
дентов и 73,3  % специалистов, у людей старше 
60 лет данная патология встречается редко. В ис-
следованиях, освещенных в современной литерату-
ре, можно найти противоречивые мнения [12-16]. 
Есть работы, в которых мы находим информацию о 
том, что распространенность кариеса у пациентов 
пожилого и старческого возраста составляет не бо-
лее 20  %, однако другие исследователи отмечают, 
что кариес и патология пародонта являются основ-
ными заболеваниями в геронтостоматологии [12, 14].

Каждый второй респондент (53,5  %) высказал 
мнение о том, что лица пожилого и старческого воз-
раста, помимо всего перечисленного, могут страдать 
от  травматических поражений слизистой оболочки 
полости рта, что также находит подтверждение в 
литературе [8, 17]. Важно отметить, что причиной 
травмы в 96,7-97,1 % случаев являются острые края 
частичных и полных съемных зубных протезов.

В ходе ответа на вопрос о выборе метода препа-
рирования твердых тканей зубов у стоматологиче-
ских пациентов пожилого и старческого возрастов 
большинство опрошенных отдали предпочтение ме-
ханическому ротационному («традиционному») пре-
парированию – 119 студентов (87,5 %) и 113 врачей 
(94,2 %). Возможность применения лазерного пре-
парирования отметили 73 студента (53,4 %) и 35 док-
торов (29,2 %). О возможной эффективности тако-
го альтернативного метода, как кинетическое воз-
душно-абразивное препарирование, высказались 
67  обучающихся (49,3  %) и 48  врачей (40,0  %). 
Менее половины респондентов (63 студента (46,3 %) 
и 48 стоматологов (40,0 %))поддержали целесообраз-
ность использования ультразвукового препарирова-
ния. Наименее востребованными в геронтостомато-
логии оказались: химико-механическое препариро-
вание (39,7 % среди студентов и 25,0 % врачей) и 
технология «Icon» (33,1 % и 20,0 % соответственно).

Нас интересовали ограничения в использовании 
современных ортопедических технологий у пациен-
тов пожилого и старческого возраста. Каждый вто-
рой респондент в обеих группах считает, что совре-
менные технологии являются крайне дорогостоящи-
ми и не подходят большинству пациентов преклон-
ного возраста, что согласуется с данными литера-
турных источников [7, 11-13, 18]. Современные ис-
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следователи, проводившие обследование пациентов 
пожилого и старческого возраста, отмечают отсут-
ствие у них в полости рта современных ортопедиче-
ских конструкций на базе имплантатов [12, 13]. 
Чаще всего восстановление целостности зубных ря-
дов проводится при помощи съемных пластиночных 
протезов или штампованно-паяных мостовидных не-
съемных протезов, т.е. самых бюджетных конструк-
ций [8], которые могут оказывать негативное влия-
ние на жевательную функцию, повлиять на качество 
жизни, самооценку и питание. Кроме того, исполь-
зование мостовидных конструкций у пациентов с со-
матической патологией и заболеваниями пародонта 
приводит к быстрой потере оставшихся зубов [19]. 
Если раньше считалось, что успех имплантации за-
висит от возраста, то более поздние исследования 
показывают, что они безопасны и предсказуемы для 
пожилых пациентов. Пожилой возраст не обязатель-
но является противопоказанием для установки им-
плантатов и остеоинтеграции [20].

На вопрос об особенностях анестезиологическо-
го пособия у стоматологических пациентов пожило-
го и старческого возраста большинство респонден-
тов (62,5 % студентов и 77,5 % врачей) отметили не-
обходимость премедикации, использование анесте-
тика со сниженной концентрацией адреналина, а 
также важность психологической поддержки со сто-
роны врача, связанных с наличием сопутствующей 
патологии.

«В пожилом возрасте проще удалить зуб, чем его 
лечить», – большинство опрошенных не согласны с 
данным утверждением (91 студент (66, 9%) и 82 вра-
ча (68,3 %)). Отметим, что зубы, сохраненные бла-
годаря консервативному эндодонтическому лече-
нию, позволяют повысить ретенцию съемных проте-
зов, служат опорой несъемных протезов, обеспечи-
вают сохранение альвеолярной кости и жевательной 
функции и пищеварения, улучшают эстетический 
вид и самооценку, речь [10]. Однако часто пожи-
лые пациенты все-таки отказываются от консерва-
тивного лечения, опасаясь увеличения продолжи-
тельности лечения, необходимости нескольких ви-
зитов, высокой стоимости, страха боли, недостатка 
знаний и понимания требований стоматологической 
помощи, снижение когнитивных способностей, сни-
жение способности переносить этапы лечения и 
ограниченная подвижность [10, 21]. Нужно пом-
нить, что лечение корневых каналов противопока-
зано при некоторых заболеваниях.

Эндодонтическое лечение у пожилых пациентов 
считается большой проблемой из-за технических 
трудностей, связанных с кальцинированной и огра-
ниченной пульповой камерой, сложностями изоля-
ции и поиска устьев корневых каналов [10, 14, 21]. 
Данный факт нашел подтверждение в нашем иссле-
довании. 69 студентов (50,7 %) считают, что труд-
ностей при работе в корневыми каналами у возраст-
ных пациентов нет. Однако опытные врачи (79 че-
ловек (65,8 %))отметили проблемы, связанные с об-
литерацией корневых каналов, для полноценной эн-
додонтической обработки которых требуется много 

времени, а, значит, и длительное нахождение в сто-
матологическом кресле, что также тяжело для воз-
растного пациента.

Увеличение кальцификации в пульповой камере 
и корневых каналах может усложнять тестирование 
жизнеспособности пульпы и приводить к диагности-
ческим ошибкам [10]. О снижении электровозбуди-
мости пульпы и повышении значений показателей 
во время электроодонтодиагностики знают лишь 
35 человек (13,7 %) из общего числа респондентов.

Большинство студентов (61,0  %) и докторов 
(54,2 %) согласны с утверждением о том, что об-
ласть геронтостоматологии в достаточной мере осве-
щена в процессе преподавания в университете. 
Остальные респонденты отметили необходимость 
расширения тем учебного процесса, которые каса-
ются стоматологического лечения пожилого пациен-
та. В современной литературе данные о гериатриче-
ском образовании в стоматологии противоречивы. 
Preshaw P.M. и др. [22] в своем исследовании оце-
нивали уровень образования в области гериатриче-
ской стоматологии в некоторых европейских стома-
тологических школах и выявили, что в большинстве 
(93 %) университетов имеются модули и специаль-
ные курсы, посвященные пожилым людям. Другие 
исследования, проведенные в разных частях мира, 
показали, что знания стоматологов обычно неудов-
летворительны [23, 24]. Согласно опросу, почти 
20 % выпускников студентов-стоматологов в Бельгии 
сообщили, что они не были хорошо подготовлены к 
оказанию помощи пожилым людям из-за отсутствия 
достаточных знаний [25]. Около 30 % стоматологов 
Ирана сочли свои знания и опыт недостаточными 
для лечения пожилых людей со сложными медицин-
скими проблемами; 40 % считали, что нынешнее сто-
матологическое образование в стоматологических 
школах не обеспечивает адекватную подготовку в 
области гериатрической стоматологической помощи 
[24].

Обобщенный образ пациента пожилого и старче-
ского возраста, по мнению обучающихся Института 
стоматологии и практикующих врачей-стоматоло-
гов: аккуратный и медлительный, общительный и 
приветливый, рассеянный, честный, тревожный, по-
нимающий, имеющий соматическую патологию и де-
фекты органов чувств, не располагающий средства-
ми на стоматологические услуги, а также достаточ-
но упрямый и привередливый. Подтверждение на-
личия у пациентов пожилого и старческого возрас-
та соматической патологии мы находим в литератур-
ных источниках [7, 11-13, 16, 26-28].

Легкие когнитивные нарушения отмечаются при-
мерно у 15-20 % людей в возрасте 60 лет и старше 
[10]. Старческое слабоумие является распростра-
ненным явлением среди пожилых людей, которое 
может привести к потере памяти, спутанности со-
знания, неспособности выполнять задачи по приня-
тию решений, трудностям с пониманием и неспособ-
ности изучать новые задачи, необходимые для со-
ответствующего лечения. Пациенты старше 60 лет 
имеют более высокий уровень распространенности 



70
T. 23 № 3 2024

www.mednauki.ru

Медицина
                      в Кузбассе

Medicine
     in Kuzbass

сердечно-сосудистых заболеваний. Остеопороз яв-
ляется еще одним фактором риска у пожилых па-
циентов из-за лечения бисфосфонатами, которые 
могут вызвать остеонекроз челюсти при удалении 
зубов. Кроме того, у людей старше 60 лет чаще на-
блюдаются проблемы со слухом, которые создают 
трудности в общении во время лечения. Наконец, 
важным фактором для пожилых пациентов считает-
ся психологическое здоровье, поскольку некоторые 
из них испытывают депрессию из-за одиночества 
или чувства пренебрежения [10].

Важно отметить, что ряд авторов [8, 27] отмеча-
ют двустороннюю связь между заболеваниями по-
лости рта и развитием соматической патологии. С 
одной стороны, атеросклероз и в целом заболевания 
сердечно-сосудистой системы являются этиологиче-
ским фактором генерализованного пародонтита. С 
другой стороны, наличие пародонтопатологии мо-
жет вызывать нарушение деятельности ЖКТ вслед-
ствие невозможности качественного пережевывания 
пищи, а также усугубление болезни Альцгеймера из-
за циркулирующих в крови провоспалительных ме-
диаторов, которые оказывают влияние на структу-
ры головного мозга.

ВЫВОДЫ

Старение – это процесс, который по-разному 
влияет на каждого пациента. Следовательно, для 
каждого должен существовать особый терапевтиче-
ский подход, учитывающий функциональный и ког-
нитивный статус пациента, его состояние здоровья 
и его социальную ситуацию – экономическую и мо-
тивационную. Несмотря на прогресс в стоматоло-
гии, потеря зубов в пожилом возрасте по-прежнему 

является актуальной проблемой. Потеря зубов зна-
чительно ухудшает жевательную функцию, которая 
не может быть полностью восстановлена с помощью 
протезирования. Следовательно, происходит неосоз-
нанное изменение рациона питания, часто связанное 
с недоеданием и отказом от обычных приемов пищи. 
Изменение внешнего вида полости рта и неприят-
ный запах могут существенно снижать социальную 
активность. Процесс стоматологической реабилита-
ции пациентов пожилого и старческого возраста ос-
ложняется вследствие их психологических и физи-
ологических особенностей, среди которых важное 
место занимает соматическая патология. Студентам 
и врачам-стоматологам интересна геронтостоматоло-
гия, они отмечают высокий уровень качества полу-
чаемых знаний в этой области на базе АГМУ, одна-
ко по результатам опроса специализироваться в дан-
ной области пока готовы немногие.

Несмотря на все сложности, учитывая всемир-
ную тенденцию постарения населения, врачи-стома-
тологи должны обладать навыками лечения данной 
категории пациентов. При обучении студентов не-
обходимо обращать внимание на развитие коммуни-
кативных навыков будущих врачей. В ходе состав-
ления учебных планов и формировании разделов 
дисциплин необходимо отмечать особенности оказа-
ния стоматологической помощи пациентам старше 
60 лет.
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