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ВПЛИВ ВІЙНИ ПРОТИ РОСІЙСЬКОЇ АГРЕСІЇ НА СТАН 

СТОМАТОЛОГІЧНОГО ЗДОРОВ’Я НАСЕЛЕННЯ ТА 
МОЖЛИВОСТІ ОТРИМАННЯ СТОМАТОЛОГІЧНОЇ 

ДОПОМОГИ: за даними соціологічного дослідження 
 

Анотація. У даному дослідженні встановлено рівень впливу війни проти 
російської військової агресії на стан  стоматологічного здоров’я постійних 
жителів Закарпатської області та вимушених переселенців та рівень 
доступності  для них спеціалізованої стоматологічної допомоги. Результати 
дослідження є підґрунтям для  прийняття управлінських рішень в ході 
реформування системи охорони здоров’я для забезпечення населення  
доступною стоматологічною допомогою. 

Мета роботи: дослідити вплив війни проти російської агресії на стан 
стоматологічного здоров’я населення та можливості отримання стоматоло-
гічної допомоги. 

В ході виконання даного дослідження використано наступні методи: 
бібліосемантичний, соціологічний, медико-статистичний, структурно – логіч-
ного аналізу із збереженням  конфіденційності даних про респондентів.  

Результати проведеного дослідження  вказують на погіршення за час  
війни проти російської військової агресії стану стоматологічного здоров’я  як 
постійних жителів Закарпатської області так і вимушених переселенців. 
Частка практично здорових  постійних жителів області скоротилася на  4,1% і 
склала 20,0%. Частка практично здорових  вимушених переселенців  скороти-
лася на 8,6% і склала 19,4%. При цьому   респонденти вказали на значне 
зниження рівня  як територіальної так економічної доступності  спеціалізова-
ної стоматологічної допомоги в тому числі  в  державних (комунальних) 
закладах охорони здоров’я.  Під час війни проти російської воєнної агресії 
територіально  стоматологічна допомога в разі виникнення  гострого зубного 
болю є доступною для 54,3 %  постійних жителів Закарпатської області та для 
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48,3% вимушених переселенців. В разі потреби в отриманні планової стомато-
логічної допомоги вона є економічно доступною для 52,4 %  постійних жителів 
Закарпатської області та для 63,5% вимушених переселенців. Рівень звернення 
за профілактичною стоматологічною допомогою на 32,7% скоротився серед 
постійних жителів області та  на 60,6% серед вимушених переселенців.  Рівень 
звернення  за профілактичною стоматологічною допомогою  склав відповідно 
24,8% та 7,2%.  Дана ситуація має бути врахована в ході формування  спромож-
ної мережі  закладів охорони здоров’я спеціалізованої медичної допомоги 
населенню України.   

Ключові слова:  війна, стоматологічного здоров’я, стоматологічна 
допомога, доступність, вплив. 
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IMPACT OF THE WAR AGAINST RUSSIAN AGGRESSION ON THE 

STATE OF DENTAL HEALTH OF THE POPULATION AND THE 
POSSIBILITY OF OBTAINING DENTAL CARE: according to the data 

of a sociological study 
 
Abstract. This study determined the level of influence of the war against 

Russian military aggression on the state of stomatological health of permanent 
residents of Transcarpathian region and forced migrants and the level of availability 
of specialized dental care for them. The results of the study are the basis for making 
management decisions in the course of reforming the health care system to provide 
the population with affordable dental care. 

The purpose of the work: to study the impact of the war against Russian 
aggression on the state of dental health of the population and the possibility of 
obtaining dental care.  

In the course of this study, the following methods were used: bibliosemantic, 
sociological, medico-statistical, of structural-and-logical analysis while maintaining 
the confidentiality of information about respondents.   

    The results of the conducted research indicate that during the war against 
Russian military aggression, the state of dental health of both permanent residents 
of Transcarpathian region and internally displaced persons has deteriorated. The 
share of practically healthy permanent residents of the region decreased by 4.1% and 

https://orcid.org/0000-0003-2308-7869
https://orcid.org/0000-0003-2308-7869
https://orcid.org/0009-0001-2279-3190


Журнал «Перспективи та інновації науки» 
(Серія «Педагогіка», Серія «Психологія», Серія «Медицина») 
№  10(44) 2024 

1472 

amounted to 20.0%. The share of practically healthy internally displaced persons 
decreased by 8.6% and amounted to 19.4%. At the same time, the respondents 
indicated a significant decrease in the level of both territorial and economic 
availability of specialized dental care, including in state (communal) health care 
institutions.  During the war against Russian military aggression, territorial dental 
care in case of acute toothache is available to 54.3% of permanent residents of 
Transcarpathian region and to 48.3% of internally displaced persons.  If there is a 
need to receive planned dental care, it is economically accessible for 52.4% of 
permanent residents of Transcarpathian region and for 63.5% of internally displaced 
persons. The level of visits for preventive dental care decreased by 32.7% among 
permanent residents of the region and by 60.6% among internally displaced persons. 
The rate of seeking preventive dental care was 24.8% and 7.2%, respectively.  This 
situation should be taken into account in the course of the formation of a capable 
network of health care institutions for specialized medical care for the population of 
Ukraine. 

Keywords: war, dental health, dental care, accessibility, influence. 

Постановка проблеми.  Війна України проти  російської військової 
агресії стала гуманітарною катастрофою,   яка стала причиною великої 
кількості вимушеної міграції населення [1,2],  призвела до руйнування 
інфраструктури системи охорони здоров’я [3] та  негативно вплинула на стан 
здоров’я населення [4,5]. 

Аналіз останніх досліджень і публікацій. В доступній науковій 
літературі  опублікована значна кількість  результатів досліджень в яких відоб-
ражено вплив війни проти російської військової агресії на стан громадського 
здоров’я   населення України та медико-демографічну ситуацію [6-9]. В даних 
наукових роботах здебільшого висвітлюється стан ментального виснаження 
населення  [10,11] та його вплив на стан психічного здоров’я  [12]. Вказаній 
проблемі  присвячена і значна частка наукових публікацій закордонних 
дослідників  [13-17]. При цьому відсутні публікації, які присвячені впливу 
війни  на стан стоматологічного здоров’я різних категорій населення та рівень 
доступності  спеціалізованої стоматологічної допомоги. Дане і зумовило 
актуальність дослідження результати якого представлено в даній статті.  

Мета: дослідити вплив війни проти російської агресії на стан стомато-
логічного здоров’я населення та можливості отримання стоматологічної 
допомоги. 

Матеріали та методи. Матеріали: результати соціологічного дослід-
ження  серед 294 постійних жителів Закарпатської області та 211 вимушених 
переселенців. Методи: бібліосемантичний, соціологічний, медико-статистич-
ний, структурно - логічного аналізу. В ході дослідження збережено конфіден-
ційність даних про респондентів. Дані про респондентів  наведені в табл.1. 



Журнал «Перспективи та інновації науки» 
(Серія «Педагогіка», Серія «Психологія», Серія «Медицина») 

№ 10(44) 2024 

1473 

Таблиця 1 
Характеристика респондентів які прийняли участь у дослідженні 

Показник Постійні жителі Вимушені переселенці 
абс % абс % 

Стать 
Чоловік 117 39,8 94 44,5 
Жінка 177 60,2 117 55,5 
Вік 
До 20 років 19 6,5 4 1,9 
21-50 років 168 57,1 67 31,8 
51-70 років 92 31,3 121 57,3 
70 років і старше 15 5,1 19 9,0 
Місцевість проживання 
Місто 185 62,9 113 53,6 
Село  109 37,1 98 46,4 
Соціальний статус 
Працює  115 39,1 19 9,0 
Державний службовець 23 7,8 2 0,9 
Тимчасово не працюю   19 6,5 - - 
Приватний підприємець 31 10,5 5 2,4 
Студент 4 1,4 7 3,3 
Пенсіонер  89 30,3 64 30,3 
Інвалід 9 3,0 12 5,7 
Інше 4 1,4 102 48,4 
Рівень освіти 
Незакінчена середня   39 13,3 21 9,9 
Середня 138 46,9 104 49,3 
Середня спеціальна   74 25,2 59 28,0 
Незакінчена вища 12 4,1 4 1,9 
  Вища 31 10,5 23 10,9 
Економічний стан сім’ї 

1 2 1 2 1 2 1 2 
Сім’я проживала в повному достатку.   109 81 37,1 27,6 103 59 48,8 27,9 
Грошей було достатньо на все необхідне   59 78 20,1 26,5 89 101 42,2 47,9 
Грошей було достатньо на найбільш 
необхідне  

105 100 35,7 34,0 10 24 4,7 11,4 

Грошей недостатньо на найбільш необхідне 21 35 7,1 11,9 9 27 4,3 12,8 
Наближеність стоматологічного кабінету 
Наближено 240 224 81,7 76,2 177 90 83,8 42,6 
Віддалено 15 31 5,1 10,6 13 62 6,2 29,4 
Не має інформації про місце знаходження 39 39 13,2 13,2 21 59 9,9 28,0 
Джерело інформації про збереження стоматологічного здоров’я 
Сімейний лікар 11 9 3,7 3,0 21 3 9,9 1,4 
Лікар-стоматолог  124 91 42,2 30,9 109 21 51,7 9,9 
Науково – популярних видання 21 24 7,1 8,2 19 15 9,0 7,1 
Реклама  14 17 4,8 5,8 15 21 7,1 9,9 
Телебачення 17 21 5,8 7,1 19 21 9,0 9,9 
Інтернет   92 97 31,3 33,0 78 83 37,0 39,3 
Інше 57 31 19,4 10,6 61 52 28,9 24,6 
Інформацію не отримував 49 79 16,7 26,92 32 91 15,7 43,1 

Примітка: 1-до війни; 2- під час війни. 
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Структура респондентів в цілому  відповідає  генеральній сукупності 
структури населення  Закарпатської області. 

Виклад основного матеріалу. На першому етапі дослідження  було 
вивчено та проаналізовано  самооцінку респондентами рівня  особистого 
стоматологічного здоров’я в довоєнний період та  за період  війни проти 
російської агресії. Отримані результати наведено в табл.2. 

Таблиця 2 
Результати самооцінки респондентами рівня  особистого 

стоматологічного здоров’я 
Показник Постійні жителі Вимушені 

переселенці 
абс % абс % 

Довоєнний період 
Практично здоровий 71 24,1 59 28,0 
Виникали гострі проблеми із станом 
здоров’я зубів та порожнини рота 

54 18,3 49 23,2 

Були видалені зуби і була необхідність 
протезування 

84 28,6 73 34,6 

У разі потреби проводили протезування 51 60,7 47 64,4 
Спостерігалося кровоточіння ясен 94 32,0 102 48,3 
Мали захворюваність за  карієс зубів 134 45,6 127 60,2 
Мали інші захворювання зубів та 
порожнини рота 

142 48,3 143 67,8 

За період війни проти російської агресії 
Практично здоровий 59 20,0 41 19,4 
Виникали гострі проблеми із станом 
здоров’я зубів та порожнини рота 

77 26,2 61 28,9 

Були видалені зуби і стала  необхідність 
протезування 

91 30,9 105 49,8 

У разі потреби проводили протезування 34 37,3 29 27,6 
Спостерігалося кровоточіння ясен 112 38,1 115 54,5 
Виник   карієс зубів 145 49,3 167 79,1 
Виникли  інші захворювання зубів та 
порожнини рота 

151 51,4 164 77,7 

Аналіз наведених в табл.2 даних вказує на те, що опитані як  постійні 
жителі Закарпатської області так і вимушені  переселенці вказали на 
погіршення стоматологічного здоров’я за час війни проти російської 
військової агресії. 

Постійні жителі: частка практично здорових скоротилася на 4,1%, 
частка респондентів  у яких виникали гострі проблеми із станом здоров’я зубів 
та порожнини рота зросла на 7,9%,  частка респондентів у яких були видалені 
зуби і була необхідність протезування зросла на  2,3%, частка респондентів у 
яких респондентів у яких виник   карієс зубів зросла на 3,7%.  
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Вимушені переселенці: частка практично здорових скоротилася на 8,6%,  
частка респондентів  у яких виникали гострі проблеми із станом здоров’я зубів 
та порожнини рота зросла на 5,7%,  частка респондентів у яких були видалені 
зуби і була необхідність протезування зросла на  15,2%, частка респондентів у 
яких респондентів у яких виник   карієс зубів зросла на 18,9%. 

Наступним кроком дослідження  було вивчення та проведення аналізу 
рівня оцінки респондентами  особистої профілактики  розвитку  стоматологіч-
ної патології. Узагальнені результати соціологічного дослідження наведено в 
табл.3.  

Таблиця 3 
Рівень оцінки респондентами  особистої профілактики  розвитку  

стоматологічної патології 
Показник Постійні жителі Вимушені 

переселенці 
абс % абс % 

1 2 3 4 5 
Довоєнний період 
Відвідування лікаря-стоматолога із 
профілактичною метою 

169 57,5 143 67,8 

Частота відвідування лікаря-стоматолога із профілактичною метою 
Щорічно 111 65,7 100 69,9 
Два і більше разів на рік 21 12,4 17 11,9 
Не кожного року 37 21,9 26 18,2 
Причини не відвідування лікаря-стоматолога із профілактичною метою  (п-125, п-68) 
Відсутність коштів 17 13,6 7 10,3 
Відсутність часу 67 53,6 38 55,9 
Відсутність в населеному пункті лікаря- 
стоматолога 

34 27,2 11 16,2 

Інше 7 5,6 12 17,6 
Проведення за необхідності санації порожнини рота 
Проводилося 133 58,6 85 56,0 
Не проводилося 94 41,4 67 44,0 
Причини не проведення санації порожнини рота  ( п- 94, п- 67) 
Відсутність коштів 21 22,3 14 20,9 
Відсутність часу 32 34,1 15 22,4 
Відсутність в населеному пункті лікаря- 
стоматолога 

27 28,7 21 31,3 

Інше 14 14,9 17 25,4 
Період війни 
Відвідування лікаря-стоматолога із 
профілактичною метою 

73 24,8 15 7,2 

Частота відвідування лікаря-стоматолога із профілактичною метою 
Щорічно 54 73,9 15 100,0 
Два і більше разів на рік - - - - 
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Продовження таблиці 3 
1 2 3 4 5 

Не кожного року 19 26,1 - - 
Причини не відвідування лікаря-стоматолога із профілактичною метою  (п-221, п-196)) 
Відсутність коштів 34 15,4 31 15,8 
Відсутність часу 11 4,9 - - 
Відсутність в населеному пункті лікаря- 
стоматолога 

161 72,9 148 75,5 

Інше 15 6,8 17 8,7 
Проведення за необхідності санації порожнини рота (п-94, п-71) 
Проводилося 51 54,9 21 29,6 
Не проводилося 43 45,7 50 70,4 
Причини не проведення санації порожнини рота 
Відсутність коштів 12 27,9 9 42,9 
Відсутність часу 2 4,7 - - 
Відсутність в населеному пункті лікаря- 
стоматолога 

26 60,5 12 57,1 

Інше 3 6,9 - - 

Аналіз наведених в табл.3 даних вказує на те, що    війна проти російської 
військової агресії негативно вплинула на рівень   особистої профілактики 
розвитку  стоматологічної патології, особливо у вимушених переселенців. 

Постійні жителі: рівень звернення за профілактичною стоматологічної 
допомогою скоротився на 32,7% і склав 24,8%, частка респондентів, які в разі 
потреби проводили санацію  порожнини рота  скоротилася на 3,7% і склала 
54,9%. Однією із причин не звернення за  медичною допомогою  є  відсутність 
в населеному пункті лікаря-стоматолога.   Цей показник за період  дослідження 
за даними  респондентів зріс на 45,7% і склав 72,5%. 

Вимушені переселенці: рівень звернення за профілактичною стоматоло-
гічної допомогою скоротився на 60,6% і склав 7,2%, частка респондентів, які 
в разі потреби проводили санацію  порожнини рота  скоротилася на 26,4% і 
склала 29,6%. Однією із причин не звернення за  медичною допомогою  є 
відсутність  в населеному пункті лікаря-стоматолога.   Цей показник за період 
дослідження за даними  респондентів зріс на 59,3% і склав 75,5%. 

Відповідно до програми дослідження далі вивчалося питання оплати за 
отриману стоматологічну допомогу  та рівня її економічної  доступності. 
Отримані дані наведено в табл. 4. 
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Таблиця 4  
Оцінка оплати та економічної доступності  стоматологічної 

допомоги 
Показник Постійні жителі Вимушені 

переселенці 
абс %  абс 

Рівень оплатності. Довоєнний період 
Безоплатна 170 57,9 98 46,4 
Частково оплатна 93 31,6 81 38,4 
Повністю оплатна 31 10,5 32 15,2 
Рівень оплатності. Період війни 
Безоплатна 94 31,9 11 5,2 
Частково оплатна 128 43,6 52 24,6 
Повністю оплатна 72 24,5 148 70,2 
Рівень економічної доступності. Довоєнний період 
Повністю доступна 253 86,0 110 52,2 
 Умово доступна 32 10,9 91 113,1 
Практично недоступна 9 3,1 10 4,7 
Рівень економічної доступності. Період війни. 
Повністю доступна 115 39,1 27 12,8 
 Умово доступна 142 45,3 90 46,7 
Практично недоступна 37  94 40,5 

 
Аналіз наведених в табл.4 даних вказує на те, що    війна проти російської 

військової агресії негативно вплинула на рівень оплати та економічної 
доступності спеціалізованої стоматологічної допомоги  для населення. 

Постійні жителі: частка респондентів, які  отримували  спеціалізовану 
стоматологічну допомогу безоплатно скоротилася  на 26,0 % і склала 31,9 % 
при цьому частка респондентів для яких стоматологічна допомога економічно 
практично недоступною  зросла на 12,5 % і склала 15,6%.  

Вимушені переселенці: частка респондентів, які  отримували  спеціалізо-
вану стоматологічну допомогу  безоплатно скоротилася  на 41,2% і склала 
5,2% при цьому частка респондентів для яких стоматологічна допомога 
економічно практично недоступною  зросла на 35,8% і склала 40,5%.   

Далі вивчалося питання оцінки респондентами рівня впливу війни проти 
російської агресії на стан доступності стоматологічної допомоги. Отримані в 
ході соціологічного дослідження результати наведено  в табл.5. 
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Таблиця 5  
Результати оцінки респондентами рівня впливу війни проти 

російської агресії на   доступність стоматологічної допомоги 
Показник Довоєнний період Період війни 

абс % абс % 
Постійні жителі 
В разі виникнення  гострого зубного болю 
мали можливість безперешкодно 
звернутися  за допомогою до лікаря-
стоматолога 

203 69,0 157 53,4 

В разі виникнення  гострого зубного 
болю   можливості безперешкодно отримати 
допомогу лікаря-стоматолога не було  

91 31,0 137 46,6 

В разі потреби в отриманні планової стоматологічної допомоги вона: 
Територіально доступна 263 89,5 207 70,7 
Фінансово доступна 260 88,4 154 52,4 
В разі потреби в проведенні зубного протезування стоматологічна допомога вона: 
Територіально доступна 203 69,0 172 58,5 
Фінансово доступна 189 64,3 151 51,4 
В разі потреби профілактичної стоматологічної допомоги вона: 
Територіально доступна 219 74,5 197 67,0 
Фінансово доступна 219 74,5 197 67,0 
 Місце звернення за стоматологічною допомогою: 
Державний (комунальний) заклад охорони 
здоров’я 

204 69,4 115 39,1 

Приватний заклад охорони здоров’я 17 5,8 64 21,8 
Приватний  стоматологічний кабінет 31 10,5 58 19,7 
До закладів охорони здоров’я різних форм 
власності 

42 14,3 57 19,4 

Вимушені переселенці 
В разі виникнення  гострого зубного болю 
мали можливість безперешкодно 
звернутися  за допомогою до лікаря-
стоматолога 

195 92,4 102 48,3 

В разі виникнення  гострого зубного 
болю   можливості безперешкодно отримати 
допомогу лікаря-стоматолога не було  

16 7,6 109 51,7 

В разі потреби в отриманні планової стоматологічної допомоги вона: 
Територіально доступна 203 96,2 142 67,3 
Фінансово доступна 195 92,4 134 63,5 
В разі потреби в проведенні зубного протезування стоматологічна допомога вона: 
Територіально доступна 184 87,2 109 51,7 
Фінансово доступна 184 87,2 82 38,9 
В разі потреби профілактичної стоматологічної допомоги вона: 
Територіально доступна 191 90,5 157 77,4 
Фінансово доступна 191 90,5 157 77,4 
 Місце звернення за стоматологічною допомогою: 
Державний (комунальний) заклад охорони 
здоров’я 

103 48,8 81 38,4 

Приватний заклад охорони здоров’я 12 5,7 7 3,3 
Приватний  стоматологічний кабінет 37 17,5 62 29,4 
До закладів охорони здоров’я різних форм 
власності 

59 28,0 61 28,9 
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Аналіз наведених в табл. 5 даних вказує на те, що   війна проти російської 
військової агресії негативно вплинула на доступність стоматологічної 
допомоги, особливо для  вимушених переселенців. 

 Постійні жителі: можливість безперешкодно звернутися  за допомо-
гою до лікаря-стоматолога у разі виникнення  гострого зубного болю 
скоротилася на 15,6% і склала 53,4%;  рівень територіальної  доступності разі 
потреби в отриманні планової стоматологічної допомоги скоротився на 18,8% 
і склав 70,7%; рівень економічної  доступності у разі потреби в отриманні 
планової стоматологічної допомоги скоротився на 36,0% і склав 52,4%. При 
цьому частка звернень за стоматологічною допомогою до державних (кому-
нальних) закладів охорони здоров’я скоротилася на 30,3% і склала 39,1%. 

  Вимушені переселенці: можливість безперешкодно звернутися  за допо-
могою до лікаря-стоматолога у разі виникнення  гострого зубного болю 
скоротилася на 44,0% і склала 48,4%;  рівень територіальної  доступності у разі 
потреби в отриманні планової стоматологічної допомоги скоротився на  28,9% 
і склав 67,3%; рівень економічної  доступності разі потреби в отриманні 
планової стоматологічної допомоги скоротився на 28,9% і склав 63,5%. При 
цьому  частка звернень за стоматологічною допомогою  до державних (кому-
нальних) закладів охорони здоров’я скоротилася на 10,4% і склала 38,4%. 

Висновки. Результати проведеного дослідження  вказують на погір-
шення за час  війни проти російської військової агресії стану стоматоло-
гічного здоров’я  як постійних жителів Закарпатської області так і вимушених 
переселенців.  При цьому   респонденти вказали на значне зниження рівня  як 
територіальної так економічної доступності  спеціалізованої стоматологічної 
допомоги в тому числі  в  державних (комунальних) закладах охорони здоров’я. 
Дана ситуація має бути врахована в ході формування  спроможної мережі  
закладів охорони здоров’я спеціалізованої медичної допомоги населенню 
України.   
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