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В настоящее время проводится 
много исследований, направленных 
на улучшение организации стоматоло-
гической помощи населению с учетом 
региональных и возрастных особен-
ностей [1]. Несмотря на это, остается 
ряд нерешенных проблем, связанных 

с оказанием специализированной по-
мощи взрослому населению, в том 
числе лицам пожилого и старческого 
возраста. 

Известно, что с возрастом состо-
яние зубочелюстной системы пре-
терпевает определенные изменения, 
связанные со структурными и функци-
ональными особенностями органов и 
тканей полости рта. Так, у лиц более 
старшего возраста стоматологический 
статус характеризуется наличием об-
ширных и полных дефектов зубных ря-
дов, морфологическими изменениями 
твердых тканей зубов, перестройкой 

нервно-рефлекторной системы, изме-
нениями трофики тканей пародонта и 
т.д. [3, 5]. В связи с этим исследования, 
направленные на оптимизацию оказа-
ния стоматологической помощи и про-
филактику заболеваний полости рта у 
населения, имеют важное значение в 
медицине.

Материалы и методы
Комплексное стоматологическое 

обследование населения проводилось 
с использованием карты, рекомендо-
ванной ВОЗ (1995), и карты-анкеты 
социально-гигиенического, общего 
и стоматологического статуса по ме-
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тодике Ю.В. Чижова и соавт. (2005). 
Сбор клинического материала про-
водился на базе стоматологического 
отделения Якутской больницы ФГУ 
«ДВОМЦ МЗ РФ», стоматологической 
клиники «Улыбка» г. Якутска, стома-
тологического кабинета Гериатричес-
кого центра больницы №1 МЗ РС(Я) в 
период с 2001 по 2007 г.

Всего было обследовано 1177 чел. 
в возрасте от 20 до 90 лет и старше. 
При проведении комплексного сто-
матологического обследования насе-
ления учитывались дефекты зубных 
рядов, наличие и состояние зубных 
протезов. А также определяли гиги-
енический индекс зубных протезов 
по методике Н.И. Бернадской (1990). 
Интерпретацию срока годности имею-
щихся зубных протезов проводили по 
методике Г.В. Базиян (1969). Опреде-
ление нуждаемости обследованного 
населения в ортопедическом лечении 
проводилось по методике Г. В. Бази-
ян, Г.А. Новгородцева (1968). В число 
нуждающихся в протезировании вклю-
чались лица, которые имеют годные 
зубные протезы и нуждающиеся в до-
полнительном протезировании; лица, 
имеющие негодные зубные протезы 
и нуждающиеся в их переделке; лица, 
которые нуждаются в протезировании 
и не имеют протезов. 

Результаты и обсуждение
Полученные нами данные сви-

детельствуют об определенных из-
менениях зубочелюстной системы у 
различных возрастных групп обсле-
дованного населения. Так, анализ 
структуры дефектов зубных рядов у 
взрослого населения выявил преобла-
дание дефектов зубных дуг с двусто-
ронними концевыми дефектами – 50,0 
± 0,84%, далее идут зубные дуги с од-
носторонними концевыми дефектами 
– 24,19±1,28%, а зубные дуги с одно-
сторонними включенными дефектами 
в боковом и в переднем отделе соот-
ветственно составляют 22,58±1,30 и 
3,23±1,63%. Преобладание в структу-
ре дефектов зубных рядов 1-го клас-
са, по Кеннеди, у обследованных, 
возможно, связано с частыми пора-
жениями боковой группы зубов кари-
озным процессом и удалением их по 
поводу осложнения кариеса, а также 
наличием воспалительно-деструк-
тивного процесса в области тканей 
пародонта с различной степенью вы-
раженности. Наличие перечисленных 
фактов подтверждается полученными 
нами данными в ходе проведенного 
комплексного стоматологического об-
следования. 

Особую озабоченность вызывает 
факт полного отсутствия зубов в че-

люстях у отдельных обследованных. 
Средний возраст таких лиц составляет 
48,32±1,60 лет. Показатель имеющих 
среди них полную адентию на верх-
ней и нижней челюстях составляет 
33,3±1,66%. 

Спектр имеющихся в полости рта 
зубных протезов у обследованных 
выражен достаточно широко. Так, у 
значительной части взрослого насе-
ления имеются несъемные протезы 
– 81,35±0,30%, а доля съемных про-
тезов составляет всего 18,65±1,34%. 
При этом несъемные протезы пред-
ставлены металлокерамическими 
(37,46%), металлопластмассовыми 
(10,37%), цельнолитыми (4,30%), ме-
таллическими (32,40%) и пластмассо-
выми (7,84%) конструкциями, а также 
коронками из драгоценных металлов 
(7,63%). 

Также было выявлено, что среди лиц, 
имеющих  зубные протезы (57,04±2,33%), 
значительная часть нуждается в их за-
мене в связи с истечением срока ис-
пользования, дефектами протезов в 
виде поломок, а также воспалительны-
ми процессами в периапикальной об-
ласти опорных зубов (28,52±3,88%). 

Полученные данные позволяют го-
ворить о высоком уровне распростра-
ненности дефектов зубных рядов у 
взрослого населения региона, что свя-
зано с распространенностью кариеса 
зубов и болезней пародонта у жителей 
Севера. Также выявлен высокий уро-
вень потребности в ортопедической 
стоматологической помощи у лиц дан-
ной категории. 

Стоматологический  статус у 
лиц пожилого и старческого возрас-
та характеризуется значительными 
изменениями зубочелюстной систе-
мы и наличием сопутствующих об-
щесоматических патологий. Среди 
хронических заболеваний наиболее 
распространенными являются: забо-
левания сердечно-сосудистой сис-
темы, желудочно-кишечного тракта, 
органов дыхания, костно-мышечной, 
нервной, мочеполовой и эндокринной 
систем, психические расстройства и 
т.д. При этом следует отметить, что у 
обследованных лиц пожилого и стар-
ческого возраста была выявлена вы-
раженность патологических процессов 
твердых тканей зубов деминерализу-
ющего характера. Так, интенсивность 
поражения зубов кариесом находится 
на высоком уровне, в среднем каждый 
обследованный имеет по 21±1,69 ка-
риозных, пломбированных и удален-
ных зубов. В структуре составляющих 
компонентов индекса КПУ наиболь-
ший удельный вес занимают удален-
ные зубы. 

Анализ дефектов зубных рядов у 
обследованных подчеркивает их вы-
раженность. По структуре наиболее 
выраженные изменения альвеолярно-
го отростка челюстей составляют по 
1-му классу Кеннеди 30,94±3,75%, по 
2-му – 17,57±4,48, по 3-му – 22,60±4,21 
и по 4-му – 12,30±4,77%. При этом у 
16,59±4,53% пожилых и старых людей 
региона было выявлено наличие пол-
ной вторичной адентии. 

Из обследованных лиц пожилого и 
старческого возраста республики не 
имеют протезов 42,96±3,10% при име-
ющихся дефектах зубных рядов. Полу-
ченные нами данные свидетельствуют 
о том, что 71,47±1,55% лиц пожилого 
и старческого возраста нуждаются в 
специализированной ортопедической 
стоматологической помощи. 

Заключение
Проведенное исследование выяви-

ло распространенность дефектов зуб-
ных рядов у взрослого населения и по-
жилых и старых людей региона. Более 
половины обследованных нуждаются в 
специализированной стоматологичес-
кой помощи. При этом значительная 
часть обследованных, имеющих раз-
личные ортопедические конструкции в 
полости рта, по показаниям нуждается 
в замене протезов. Таким образом, у 
взрослого населения и лиц пожилого 
и старческого возраста Якутии выяв-
лен высокий уровень потребности в 
ортопедической помощи, что требует 
дальнейшей оптимизации стоматоло-
гической службы в регионе. 
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