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По сообщениям российских специалистов, удель-
ный вес стоматологических заболеваний в структуре 
общей заболеваемости населения РФ по обращаемо-
сти достигает 20-25 %, обращаемость к врачу-стома-
тологу на втором месте после обращаемости к участ-
ковым врачам-терапевтам [5, 7, 8]. Стоматологическая 
помощь является одним из самых массовых видов ме-
дицинского обслуживания населения. По данным ряда 
авторов, уровень распространённости патологии зубо-
челюстной области среди взрослого населения России 
достигает 95 %, а в зубопротезировании нуждаются от 
70 до 100 % всей популяции [5, 15].

Большинство специалистов по организации сто-
матологической помощи полагают, что потребность 
в этом виде помощи определяется рядом факторов: 
медико-географическими условиями проживания, со-
циальными и демографическими факторами, распро-
странённостью стоматологических заболеваний, а так-
же уровнем организации специализированной помощи 
[5, 7, 8, 15].

Цель исследования – анализ литературных данных 
о распространенности, диагностике и лечении стома-
тологических заболеваний у студентов.

Студенты вузов представляют собой особую со-
циальную группу населения, которую объединяет воз-
растной диапазон, специфические условия обучения 
и образ жизни. Студенчество может быть отнесено к 
группе риска по состоянию здоровья, поскольку в этот 
период развития молодые люди находятся под влия-

нием двух процессов: физиологической перестройки 
организма и социализации личности [16, 33]. В то же 
время молодой организм способен активно отвечать на 
проводимые профилактические и лечебно-оздорови-
тельные мероприятия, что и позволяет рассматривать 
различные программы сохранения здоровья студенче-
ской молодежи как потенциально эффективные меро-
приятия [2, 32].

Установлено, что интенсивность поражения зубов 
у молодежи в возрасте 16-29 лет высокая, КПУ состав-
ляет 8-9,5. Преобладающим является неосложненный 
кариес, доля осложненного кариеса в возрастной груп-
пе 16-29 лет – на уровне 6-13% [19]. В работе Камаева 
И.А. (2005) показано, что патология зубочелюстной 
системы наблюдается у 70-80 % лиц из числа обсле-
дуемой молодежи в возрасте 16-17 лет, обучающейся 
в лицеях, гимназиях и средних специальных учебных 
заведениях [10].

По данным Абубакаровой З.З. (2004), при изучении 
состояния пародонта у учащихся Кемеровского меди-
цинского колледжа распространенность воспалитель-
ных заболеваний пародонта составила 80 %. При этом 
хронический генерализованный пародонтит легкой 
степени тяжести выявлен у 40 % студентов, хрониче-
ский катаральный гингивит – с такой же частотой, а 
распространенность кариеса была на уровне 78 % [1].

В исследовании Шевляковой Л.A. (2005) было от-
мечено наличие патологии слизистой оболочки и мяг-
ких тканей полости рта почти у трети студентов вузов 
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Твери (30,7 %). Наличие дисфункции верхнечелюст-
ного сустава автор выявила у 22,8 % обследуемых, а 
общий уровень распространенности зубочелюстных 
аномалий и деформаций среди учащихся составил 
53,1 % [29].

В работе Ширшовой Н.Е. (2007) было показано, 
что распространенность заболеваний пародонта у сту-
дентов Челябинска составила 86,2 %. При этом пато-
логия воспалительного характера отмечена у 84,7  % 
обследованных (в основном хронический генерали-
зованный катаральный гингивит), доля пародонтита 
в структуре воспалительных заболеваний составила 
14,7 %, преобладали локализованные формы хрониче-
ского пародонтита легкой степени тяжести [30].

В то же время относительно невысокие показа-
тели стоматологической заболеваемости молодежи 
были продемонстрированы в исследованиях Рошков-
ского В.М. (2009), Кицул И.С. (2004), Полякова В.М. 
(2007) [13, 22, 24].

Каплан З.М. (2007) оценивалась распространен-
ность кариеса у учащейся молодежи Москвы 16-20 лет 
на уровне 92 %. Автором было установлено, что наи-
более интенсивный прирост кариеса среди юношей 
отмечается в возрасте 17-18 лет, а у девушек – в воз-
расте 19-20 лет. Интенсивность кариеса (КПУ) у об-
следованных лиц составляла 5,1 [12].

В большинстве сообщений показана высокая рас-
пространенность и интенсивность кариеса у студенче-
ской молодежи, а также неблагоприятная динамика ее 
роста за последние 10-12 лет. Более высокой является 
распространенность кариеса у девушек и более высо-
кая интенсивность у юношей, что является проявлени-
ям небрежного отношения к стоматологическому здо-
ровью в возрасте 16-20 лет.

В работе Маслак Е.Е., Михайловой М.А. (2005) 
установлено, что студенты отмечают снижение психо-
логического комфорта вследствие проблем в полости 
рта: 40,5 % учащихся сообщили, что благодаря состоя-
нию полости рта теряют чувство уверенности, 21,1 % 
студентов заявили о напряжении и дискомфорте из-за 
проблем с зубами. 26 % респондентов сообщили, что 
испытывают смущение, 10,9 % студентов – раздраже-
ние при общении вследствие наличия стоматологиче-
ских проблем [17].

Приведенные данные свидетельствуют о том, что 
современная студенческая молодежь испытывает 
острую потребность во всех видах стоматологической 
помощи – терапевтической, хирургической, ортопе-
дической, ортодонтической, эндодонтической, гнато-
логической, пародонтологической [27]. Однако рас-
пространенность и выраженность стоматологической 
патологии у данного контингента указывает на то, что 
должным образом она ему не оказывается.

Другие болезни твердых тканей зубов у учащейся 
молодежи проявляются повышенным их стиранием или 
клиновидным дефектом, что сопровождается убылью 
твердых тканей и наличием дефектов коронковой части 
зубов. В этих случаях требуется обязательное восста-
новление их путем пломбирования, а также выявление 
и устранение причин их возникновения с помощью мер 
хирургического, пародонтологического, ортодонтиче-
ского и ортопедического характера [28, 35].

Изучению причин высокой распространенности 
стоматологических заболеваний посвящен целый ряд 
работ отечественных и зарубежных авторов. При этом 
особое внимание уделяется социально-гигиеническим 
условиям и факторам среды, образу жизни семьи, про-
филактике вредных привычек, внедрению в молодеж-
ную среду спорта и здорового образа жизни [14, 36].

По мнению ряда исследователей, высокая распро-
страненность кариеса вызвана рядом этиологических 
факторов. В качестве основных причин рассматрива-
ются особенности питания, место проживания (город-
ская или сельская среда), так как респонденты из го-
родских регионов обычно более подвержены влиянию 
факторов, вызывающих развитие кариеса (быстрое 
питание, сладкие закуски) [40].

Ряд исследователей полагает, что наиболее важным 
из всех социальных и психологических факторов, вли-
яющих как на общее состояние здоровья, так и состо-
яние полости рта, является стресс [37, 39]. Показано, 
что пациенты молодого возраста более склонны к фор-
мированию патологических пищевых привычек и вы-
соким уровням стресса [39]. Как известно, экзамены 
и подготовка к ним являются основными источниками 
стресса у студенческого контингента, что связано с не-
обходимостью усвоения большого объема информа-
ции в кратчайшие сроки.

Значительная роль в формировании болезней зубов 
и пародонта отводится составу микрофлоры полости 
рта. Анализ факторов, способствующих высокому 
уровню распространенности стоматологических забо-
леваний у студенческий молодежи, показал, что одним 
наиболее значимыми являются вредные привычки: ку-
рение и злоупотребление алкоголем [4]. Также боль-
шую роль в ухудшении стоматологического здоровья 
молодежи играет нерегулярное неполноценное пита-
ние, которое характерно значительной доли учащейся 
молодежи. В рационе студентов отмечается недоста-
ток основных нутриентов и избыток мягких сладких 
углеводов, частое и беспорядочное их употребление. 
Нередко в учебных учреждениях отсутствуют условия 
для полноценного питания студентов [20].

Некоторые исследователи показали роль опосредо-
ванного влияния тревожности, депрессии на болезни 
пародонта через изменение поведения по отношению 
к выполнению гигиенических и профилактических 
мероприятий. Показано, что лица с высокой тревож-
ностью меньше чистят зубы [21].

На сегодняшний день важнейшей тенденцией мо-
дернизации системы высшего и среднего профессио-
нального образования в Российской Федерации явля-
ется интенсификация учебного процесса. При этом 
высокая интенсивность занятий нередко сочетается с 
необходимостью выполнения какую-либо оплачива-
емой работы для обеспечения приемлемых условий 
жизни в этот период. Безусловно, все это способствует 
снижению внимания студентов к собственному здоро-
вью. Некоторыми авторами показано, что в качестве 
основной причины несвоевременного обращения за 
стоматологической помощью учащиеся отмечают не-
достаток времени [23, 26].

Важнейшим фактором, способствующим разви-
тию заболеваний полости рта, является нерегулярное 
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посещение стоматолога, основной причиной этого яв-
ляется в первую очередь страх перед процедурами в 
стоматологическом кабинете. Это свидетельствует о 
низкой медицинской культуре студентов и их актив-
ности. И хотя 33 % студентов заявляют о применении 
профилактических препаратов, содержащих кальций и 
микроэлементы, их прием осуществляется, как прави-
ло, бессистемно и нерегулярно [25].

Значимым для состояния зубочелюстной системы 
молодежи является и уровень личной гигиены поло-
сти рта, однако, по данным некоторых авторов, пра-
вильными методами чистки зубов владеют лишь 26 % 
студентов [25]. Пирсинг на языке, весьма популярный 
среди определенной части молодежи, негативно влия-
ет на состояние полости рта, также показано отрица-
тельное влияние и пирсинга на губах [38].

Для современной молодежи и студентов характер-
на и недостаточная физическая активность студенче-
ства в свободное время. При этом известно, что повы-
шение физической активности снижает интенсивность 
воспалительных реакций при пародонтитах [34].

Таким образом, результаты проведенных к на-
стоящему времени исследований свидетельствуют о 
неудовлетворительном отношении большинства вы-
пускников средних и высших учебных заведений к 
профилактическим и лечебным мероприятиям неза-
висимо от их места учебы и проживания, профессио-
нальной и половой принадлежности.

По мнению ряда авторов, отрицательными факто-
рами в оказании стоматологической помощи молоде-
жи на сегодня являются:

- отсутствие государственных гарантий обеспече-
ния бесплатной стоматологической помощью;

- несоответствие тарифов реальным затратам на 
оказание стоматологической помощи;

- отсутствие системы оценки и управления каче-
ством стоматологической помощи [7, 18].

По результатам анкетирования учащихся, среди при-
чин неявки на профилактические осмотры основной 
является неудовлетворительная организация осмотров, 
невнимательное отношение врачей к обследуемым, не-
достаточный объем врачебных исследований [23].

Многие исследователи описывают возможности 
новых форм организации деятельности вузовской по-
ликлиники. Так, в Туле, Нижнем Новгороде, Красно-
ярске, Челябинске и других городах были разработаны 
программы повышения уровня здоровья студенческой 
молодежи [6, 9, 30].

Например, в Государственной технологической 
академии Красноярска был разработан ряд мероприя-
тий включавшей 3 этапа:

1) скрининговое обследование поступивших на 
первый курс;

2) консультации медицинскими специалистами для 
определения тактики оздоровительной работы со сту-
дентами;

3) проведение реабилитации студентов в стациона-
рах города, лечебно-оздоровительном центре, санато-
риях края [6].

В Нижнем Новгороде на базе студенческой по-
ликлиники создан и функционирует Центр медико-

профессиональной консультации школьников и аби-
туриентов высших учебных заведений. Основными 
задачами этого учреждения являются оказание ква-
лифицированной медико-консультативной помощи 
школьникам и абитуриентам высших учебных заведе-
ний в выборе вузов и специальностей, не противопо-
казанных им по состоянию здоровья [11].

В клинической больнице г. Челябинска, оказыва-
ющей медицинскую помощь студенческой молодежи, 
внедрены новые технологии в организации медицин-
ской помощи студентам. Внедрены стационарзамеща-
ющие технологии (дневной стационар при поликли-
нике, стационар на дому при офисах врачей общей 
практики), новые технологии проведения профилак-
тических медицинских осмотров, усовершенствова-
на система индивидуализированного учета и анализа 
здоровья студентов, факторов, его определяющих [30].

В исследовании Ширшовой Н.Е. (2007) было уста-
новлено, что 42,9 % студентов посещают частные сто-
матологические учреждения, тогда как в стоматологи-
ческие поликлиники и стоматологические отделения 
многопрофильных поликлиник обращаются 38,8 % сту-
дентов. Автором установлено, что 15,6 % респондентов 
получают стоматологическую помощь в студенческой 
поликлинике, 2,7 % обращаются в стоматологическую 
клинику Челябинской государственной медицинской 
академии. При выборе стоматологической клиники 
38,1 % студентов руководствуются качеством лечения, 
23,0 % респондентов сообщили, что на первое место 
ставят доверие к врачу, его квалификацию и професси-
онализм; для 18,9 % студентов определяющим является 
доступность лечения; 15,0 % респондентов выбирают 
близко расположенные клиники; 2,8 % студентов руко-
водствуются надежностью и гарантией на оказываемые 
услуги и 2,2 % выбирают клинику по уровню сервиса и 
отношению персонала [30].

Несмотря на усилия профилактической стомато-
логии, у 70 % населения России в возрасте 20-50 лет 
нарушена целостность зубных рядов [8]. Многие ис-
следователи в настоящее время полагают, что поддер-
жание удовлетворительного состояния полости рта и 
зубов в молодом возрасте, в частности, в период об-
учения в высших и средних учебных заведениях, пред-
ставляет собой важную медико-социальную и эконо-
мическую задачу [3, 31].

Анализ доступной литературы показал наличие 
достаточного числа публикаций о состоянии стомато-
логического здоровья российской молодежи и студен-
тов. Описан ряд недостатков в организации лечебно-
профилактических стоматологических мероприятий, 
а также системы диспансеризации студенческого 
контингента. Ряд потенциальных возможностей дис-
пансеризации используется не в полной мере. Врачи-
специалисты недостаточно внимания уделяют оценке 
факторов риска в отношении стоматологических за-
болеваний, недостаточно используют возможности 
личностного уровня для осуществления первичной 
профилактики у студенческой молодежи. Все это сви-
детельствует о необходимости дальнейшей разработки 
вопросов организации и совершенствования стомато-
логической помощи студенческой молодежи.
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