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Wiedza na temat starzenia i postrzeganie osob
w wieku starszym przez studentow stomatologii

Dental Students’ Knowledge on Ageing and Perception of Elderly People

Katedra i Zaklad Stomatologii Zachowawczej i Dzieciecej Akademii Medycznej we Wroctawiu

Streszczenie

Wprowadzenie. W minionych dekadach zwracano znaczng uwage na zmiany demograficzne w §wiatowej popu-
lacji prowadzace do stalego wydluzania sie sredniej dtugosci zycia i w konsekwencji do stale rosngcej liczby osob
starszych. Starzenie si¢ populacji powoduje znaczne zmiany we wszystkich aspektach zycia spolecznego, w tym
w opiece zdrowotne;.

Cel pracy. Ocena wiedzy na temat starzenia u studentéw stomatologii i ich percepcji 0s6b w wieku starszym
Material i metody. Zbadano 152 studentdéw pigtego roku stomatologii, w tym 117 kobiet i 35 mezczyzn w wieku
23-25 lat przed rozpoczeciem zajec z zakresu gerostomatologii. Wiedze na temat starzenia oceniano za pomocg kwe-
stionariusza Palmore’a (Facts on Ageing Quiz — FAQ1). W przygotowanym kwestionariuszu uwzgledniono réwniez
dane dotyczace plci i wieku badanych, wieku rodzicoéw i dziadkdw oraz czestoéci kontaktow z osobg starsza.
Wyniki. Ogétem ankietowani odpowiedzieli prawidlowo na 55,6% pytan, a przecigtny badany udzielit prawidtowej
odpowiedzi na 13,9 pytan. Analiza odpowiedzi w zalezno$ci od deklarowanej przez badanych czestosci kontaktow
z osoba starszg z rodziny - sporadycznie lub czesto nie wykazata istotnych réznic miedzy odpowiedziami, z wyjat-
kiem pytania dotyczacego odsetka w populacji oséb w wieku 65 lat i powyzej; istotnie wiecej osob kontaktujacych
sie sporadycznie niz kontaktujacych sie¢ czesto z osobg w wieku starszym udzielito prawidlowej odpowiedzi na to
pytanie (22,0% vs. 5,9%, p < 0,05). Ogolem badani kontaktujacy sie sporadycznie z osoba starsza odpowiedzieli
prawidiowo na 58,6% pytan i przecietnie udzielili prawidlowej odpowiedzi na 14,6 pytan, a kontaktujgcy sie czesto
odpowiednio na 56,0% i 14,0 pytan.

Whioski. Studenci posiadaja ogolng wiedze na temat starzenia na umiarkowanym poziomie. Czestos¢ kontaktow
z osobg w wieku starszym z rodziny nie zwieksza poziomu wiedzy na temat starzenia (Dent. Med. Probl. 2011,
48, 4, 541-546).

Stowa kluczowe: studenci stomatologii, wiedza i percepcja starzenia, kwestionariusz FAQ1.

Abstract

Background. During the past decades considerable attention had been paid to demographic changes in the world
population leading to continuous increase in average length of life and consequently growing number of older
people. The aging of population causes considerable changes in all aspects of the social life, out of which in health
care.

Objectives. Evaluation of the dental students knowledge of ageing and their perception of elderly people.
Material and Methods. 152 dental students of fifth year aged 23-25, out of which 117 women and 35 men before
tutors in geriatric dentistry were involved in the study. The knowledge of aging was evaluated with use of Palmore’s
Facts on Ageing Quiz - FAQI. In the questionnaire the students’ gender and age, the age of their parents, and their
grandparents as well as the frequency of contacts with an older individual were considered.

Results: The students responded correctly to 55.6% of the all items, and the average respondent replied correctly
to 13.9 items. The analysis of the answers in relation to the frequencies of the contacts with an older family mem-
ber - occasionally or frequently, declared by the students did not reveal any significant differences between the
answers to the items, except of the item concerning the percentage of people at the age of 65 or more in the popula-
tion; significantly more students contacting the older family member occasionally than contacting frequently ones
answered correctly to this item (22.0% vs. 5.9%, p < 0.05). The students contacting occasionally answered correctly
to 58.6 % of all items and gave the correct answer to 14.6 items on the average. The students contacting frequently
with the older person responded on 56.0% and 14.0, retrospectively.



542

U. KACZMAREK

Conclusions. The dental student’s general knowledge on ageing can be estimated satisfactory. The frequency of
contacts with an older family member did not increase the level of knowledge of ageing (Dent. Med. Probl. 2011,

48, 4, 541-546).

Key words: dental students, knowledge and perception of ageing, FAQI questionnaire.

Brakuje dotad jednolitego okreslenia chrono-
logicznego wieku dla osob starszych. Organizacja
Naroddéw Zjednoczonych uznaje wiek 60 lat i po-
wyzej za kryterium zaliczenia oséb do populacji
w wieku starszym. W krajach rozwinietych (w tym
w krajach europejskich) za czlowieka w wieku
starszym uwaza sie osobe, ktéra ukonczyla 65
lat i wiecej, jednakze w rozwijajacych sie krajach
afrykanskich kryterium to stanowi ukonczenie 50
lub 55 lat [1].

W minionych dekadach zwracano znacz-
ng uwage na zmiany demograficzne w popula-
cji $wiata prowadzace do stalego wydluzania si¢
$redniej dlugosci zycia (a przez to wydluzania sie
fazy starosci) i w konsekwencji do stale rosngcej
liczby o0so6b starszych. Zmiany cywilizacyjne spo-
wodowaly ponadto, ze granica staro$ci pojmowa-
na jako stan fizycznej i umystowej niesprawno-
$ci zostala wyraznie przesunigta si¢ w czasie [2].
Z danych Eurostatu za rok 2010 [3] wynika, ze juz
obecnie 13,5% populacji Polski osiggneto lub prze-
kroczylo 65 rok zycia, co stanowi wzrost o 3,5%
tej grupy osdb w odniesieniu do sytuacji sprzed 10
lat. Odsetek ten jest nieco nizszy niz dla ogétu [27]
krajow europejskich, ktory osiaga warto$¢ 17,4%,
przy czym najnizszy wystepuje w populacji Turcji
- 7,0%, a najwyzszy w populacji Wloch - 20,2%.
Mediana wieku w 27 krajach europejskich w 2010
roku wyniosta 40,9 lat, przy czym byla najwyzsza
w Serbii i Stowenii - 41,4 lata, a najnizsza w Tur-
cji 28,8 lat, w Polsce natomiast wyniosta 37,7 lat.
Odsetek 0sob w wieku 80 lat i powyzej w krajach
europejskich wynosil $rednio 4,7%, przy czym byt
najwyzszy w Szwecji — 5,3%, najnizszy w Turcji -
1,2%, a w Polsce osiagal wartos¢ 3,3%. Z opraco-
wania Giannakourisa [4] dotyczacego demogra-
ficznych perspektyw w spoleczenstwach 27 kra-
jow europejskich opartych na danych z 2008 roku
wynika, Ze odsetek osob w wieku 65 lat i powyzej
wynoszacy wyjsciowo 17,08% wzrosnie w 2010 ro-
ku do 17,38%, w 2020 roku do 20,06%, a w 2060
roku do 29,95%. Dla Polski warto$ci te wynosza
odpowiednio 13,46; 13,56; 18,22 i 36,18%. Propor-
cja osob w wieku 80 lat i powyzej w krajach eu-
ropejskich bedzie stanowi¢ $rednio w 2020 roku
- 5,7%, a w 2060 roku - 12,13%. W Polsce warto-
$ci te beda wynosi¢ odpowiednio 4,36% i 13,08%.
Oczekiwana dlugos$¢ zycia przy urodzeniu pro-
gnozowana na 2060 rok bedzie wynosi¢ w krajach
europejskich dla mezczyzn 84,5 lat i dla kobiet 89
lat, a Polsce odpowiednio 82,5 lat i 88,0 lat.

Z przytoczonych danych wynika, ze starze-
nie si¢ populacji spowoduje znaczne zmiany we
wszystkich aspektach zycia spolecznego, w tym
w gospodarce, kulturze, rodzinach i opiece zdro-
wotnej.

Celem pracy byla ocena ogdlnej wiedzy o pro-
cesie starzenia sie wéréd studentéw stomatologii
przed rozpoczeciem zajec z zakresu gerostomato-
logii i ich percepcja osdb starszych.

Material i metody

Anonimowym i dobrowolnym badaniem an-
kietowym objeto 152 studentdéw piatego roku sto-
matologii, w tym 117 kobiet i 35 mezczyzn w wie-
ku 23-25 lat. Studentéw zbadano w latach 2010
i 2011 przed rozpoczeciem zaje¢ z zakresu gero-
stomatologii. W ocenie wiedzy na temat starzenia
postuzono sie kwestionariuszem Palmore’a (Facts
on Ageing Quiz - FAQI) zawierajacym 25 pytan,
na ktére odpowiedzi s udzielane dychotomicznie
w kategoriach ,,prawda” lub ,falsz” [5, 6]. Wartosci
punktowe kwestionariusza FAQ 1 wynoszg 0-25.
Kwestionariusz rozszerzono o dane dotyczace plci
i wieku badanych, wieku rodzicéw i dziadkow
oraz czesto$ci kontaktéw z osobg starszg. Uzyska-
ne dane poddano analizie opisowej oraz za pomo-
ca testu t Studenta i testu x* za istotny przyjmujac
poziom p < 0,05.

Wyniki

Sredni wiek badanych wynosit 23,4 + 1,2 la-
ta, a ich rodzicow ponad 50 lat (matki 51,8 + 4,7
lat, ojca 50,5 * 13,1 lat). Sposréd ankietowanych
84 osoby (55,3%) miaty babcie w wieku 77,5 £ 6,3
lat i 76 0sdb (50,0%) dziadka w wieku 77,3 + 5,7
lat. Kontakty z osoba z rodziny w wieku starszym
deklarowata zréznicowana liczba badanych: spo-
radycznie - 62 osoby (40,8%), czesto — 54 (35,5%),
bardzo czesto — 31 (20,4%), a 5 0s6b (3,3%) nie
kontaktowalo sie wcale. Odpowiedzi na pytania
dotyczace wiedzy o starzeniu zawarte w kwestio-
nariuszu Palmore’a FAQ 1 zestawiono w tab. 1. Pra-
widlowo$¢ odpowiedzi kategoryzowano zgodnie
z rekomendacja autora. Poziom wiedzy respon-
dentéw uznano za wysoki, gdy odsetek prawidlo-
wych odpowiedzi na dane pytanie wynosit 70%
i wiecej, umiarkowany kiedy miescit si¢ w prze-
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dziale 30-70% i niski, gdy stanowil ponizej 30%.
Przewazajaca wiekszo$¢ ankietowanych (111-140
0s6b) odpowiedziala prawidlowo na 8 pytan, gdyz
na te pytania uzyskano 73,0-92,1% prawidlowych
odpowiedzi. Mniej prawidlowych odpowiedzi
udzielono (48-97 oséb) na kolejnych 14 pytan -
31,6-63,8%, a najmniej (20-43 0s6b) na pozostale 3
pytania - 13,1-28,3%. Ogoétem ankietowani odpo-

wiedzieli prawidlowo na 55,6% pytan (2115/3800),
a przecietny badany udzielit prawidtowej odpo-
wiedzi na 13,9 pytan. Dokonano ponadto dodat-
kowej analizy odpowiedzi badanych w zalezno-
$ci od deklarowanej czestosci kontaktow z osoba
starszg z rodziny - sporadycznie lub czg¢sto (tab.
2). Nie stwierdzono istotnych réznic miedzy od-
powiedziami prawidfowymi obu grup na 24 py-

Tabela 1. Odsetki prawidtowych odpowiedzi wg poziomu wiedzy na temat starzenia

Table 1. Percentages of correct responses according to the level of ageing knowledge

Wysoki poziom wiedzy (prawidtowe odpowiedzi > 70%)
High knowledge level (correct answers > 70%)

n/N %

(prawda)

zwykle osoby w wieku starszym potrzebujg wigcej czasu na nauczenie si¢ czego$ nowego

140/152 92,1

sifa fizyczna obniza si¢ wraz z wiekiem (prawda)

139/152 91,4

(prawda)

pie¢ zmystéw: wzrok, stuch, smak, dotyk i wech ostabia si¢ wraz z wiekiem u 0s6b starszych

138/152 90,8

starsi ludzie reaguja wolniej niz mlodsi (prawda)

138/152 90,8

pojemnoé¢ zyciowa pluc obniza si¢ w wieku starszym (prawda)

132/152 86,8

prace domowe i prace jako ochotnik) (prawda)

wigkszoé¢ osob w wieku starszym pracuje lub chciataby wykonywac jakis rodzaj pracy (w tym

116/152 76,3

zyciowe bez zadnej pomocy (prawda)

ponad % os6b starszych jest wystarczajaco zdrowych wykonywa¢ swoje normalne czynnosci

115/152 75,6

wigkszos$¢ 0sob starszych czuje przez wigkszo$¢ czasu nieszczesliwa (falsz)

111/152 73,0

Umiarkowany poziom wiedzy (prawidtowe odpowiedzi 30-70%) n/N %
Moderate knowledge level (correct answers 30-70%)
depresja wystepuje czesciej wirdd osob starszych niz mlodszych (falsz) 97/152 63,8
osoby w wieku starszym na ogot wygladaja tadnie (falsz) 93/152 61,2
przynajmniej 1/10 os6b w wieku starszym mieszka dlugoterminowo w instytucjach, takich jak | 89,152 58,5
domy opieki, szpitale dla umystowo chorych, domy starcow, seniora (falsz)
wigkszoé¢ osob w wieku starszym jest izolowana spotecznie (falsz) 89/152 58,5
wigkszoé¢ pracownikéw opieki zdrowotnej daje nizszy priorytet osobom starszym (prawda) 86/152 56,6

wigkszos$¢ 0sob starszych mowi, ze rzadko sa nudni (prawda)

78/152 51,3

wiekszo$¢ 0sdb starszych (= 65 lat) majg trudnosci z pamiecia, orientacja lub wykazuja demen- | 75/152 49,3
¢ y )3 pamigcig 13 wy! )3

cje (falsz)

wigkszo$¢ 0sob starych ma dochody ponizej poziomu ubdstwa (zgodnie z danymi z medidéw) 56/152 36,8

(fatsz)

stan zdrowotny i status ekonomiczny oséb starych bedzie taki sam lub gorszy w roku 2020 w 56/152 36,8

poréwnaniu do ludzi mtodych (falsz)

starszym wiekiem pracownikom przydarza sie mniej wypadkéw niz mlodym pracownikom 58/152 38,1

(prawda)

wigkszo$¢ 0sob starszych mowi, ze sa rzadko poirytowani lub zdenerwowani (prawda) 58/152 38,1

kierowcy w wieku starszym powoduja mniej wypadkéw niz kierowcy w wieku ponizej 65 lat 53/152 34,9

(prawda)

wiekszo$¢ osob starych nie potrafi zaadaptowac sie do zmian (falsz) 49/152 32,2

zazwyczaj starsi wiekiem pracownicy nie moga pracowa¢ tak efektywnie jak mlodsi (falsz) 48/153 31,6
Niski poziom wiedzy (prawidlowe odpowiedzi < 30%) n/N %
Low knowledge level (correct answers < 30%)

wigkszos¢ 0sob w wieku starszym nie wykazuje zainteresowania zwigzkami seksualnymi lub nie | 43/152 28,3

ma mozliwosci (falsz)

osoby w wieku starszym staja si¢ wraz z wiekiem bardziej religijni (falsz) 38/152 25,0

obecnie ponad 20% populagji jest w wieku 65 lat lub powyzej (falsz) 20/152 13,1
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Tabela 2. Odsetki prawidlowych odpowiedzi 0s6b ze sporadycznym i czestym kontaktem z osoba w wieku starszym

Table 2. Percentages of correct answers of the subjects with occasional and frequent contact with older person

Kontakt z osobg w wieku starszym Spora- Czesty Istotnos¢ roznic
(Contact with an elderly person) dyczny

Pytanie n/N (%) | % poziom P
Wiekszos¢ 0sob starszych (> 65 lat) ma trudnosci z pamiecia, orientacja lub | 27/68 48/84 p>0,05 | 0,2661
wykazuja demencje (falsz) (39,7) (57,1)

Pie¢ zmystow: wzrok, stuch, smak, dotyk i wech ostabia si¢ wraz z wiekiem | 65/68 73/84 p > 0,05 0,7752
u 0so6b starszych (prawda) (95,6) (86,9)

Wiekszos§¢ 0sob starych ma dochody ponizej poziomu ubéstwa (zgodnie 25/68 31/84 p>0,05 | 0,8346
z danymi z mediéw) (falsz) (36,8) (36,9)

Wiekszos¢ 0sob w wieku starszym nie wykazuje zainteresowania zwigzkami | 21/68 22/84 p>0,05 | 0,7617
seksualnymi lub nie ma mozliwosci (falsz) (30,9) 26,2)

Pojemno$¢ zyciowa pluc obniza si¢ w wieku starszym (prawda) 59/68 73/84 p > 0,05 0,9101

(86,8) (86,9)

Wiekszo$¢ osob starszych czuje przez wiekszo$¢ czasu nieszcze$liwa (falsz) | 46/68 65/84 p > 0,05 0,8092
(67,6) (77,4)

Sila fizyczna obniza si¢ wraz z wiekiem (prawda) 62/68 77/84 p>0,05 | 0,9241
(91,2) (91,7)

Wiekszos¢ 0séb w wieku starszym pracuje lub chciataby wykonywac jakis 51/68 65/84 p>0,05 | 09985
rodzaj pracy (w tym prace domowe i prace jako ochotnik) (prawda) (75,0) (77,4)

Przynajmniej 1/10 os6b w wieku starszym mieszka dlugoterminowo w in- | 46/68 43/84 p>0,05 | 03633
stytucjach, takich jak domy opieki, szpitale dla umystowo chorych, domy (67,6) (51,2)
starcdw, seniora (falsz)

Osoby w wieku starszym stajg si¢ wraz z wiekiem bardziej religijne (fatsz) 16/68 22/84 p>0,05 | 09128
(23,5) (26,2)

Kierowcy w wieku starszym powoduja mniej wypadkéw niz kierowcy 22/68 31/84 p>0,05 | 0,8049
w wieku ponizej 65 lat (prawda) (32,3) (36,9)
Zazwyczaj starsi wiekiem pracownicy nie moga pracowac tak efektywnie 22/68 26/84 p>0,05 | 09735
jak mlodsi (falsz) (32,3) (30,9)
Ponad % os6b starszych jest wystarczajaco zdrowych, aby wykonywa¢ swoje | 46/68 69/84 p>0,05 | 05157
normalne czynnoéci zyciowe bez Zadnej pomocy (prawda) (67,6) (82,1)
Wiekszo$¢ osob starych nie potrafi zaadaptowa¢ si¢ do zmian (falsz) 15/68 34/84 p>0,05 | 0,1142

(22,0) (40,5)
Wigkszos$¢ 0s6b starszych mowi, ze sa rzadko poirytowani lub zdenerwowa- | 26/68 32/84 p>0,05 | 0,8860

ni (prawda) (38,2) (38,1)
Zwykle osoby w wieku starszym potrzebuja wiecej czasu na nauczenie sie 62/68 78/84 p > 0,05 0,9678
czego$ nowego (prawda) 91,2) (92,9)
Depresja wystepuje czeéciej wsrod osob starszych niz mlodszych (falsz) 44/68 53/84 p>0,05 | 09728

(64,7) (63,1)

Stan zdrowotny i status ekonomiczny oséb starych bedzie taki sam lub gor- | 32/68 24/84 p>0,05 | 0,1522

szy w roku 2020 w poréwnaniu do ludzi mlodych (falsz) (47,0) (28,6)

Starsi ludzie reaguja wolniej niz mlodsi (prawda) 63/68 75/84 p>0,05 | 09695
(92,6) (89,3)

Osoby w wieku starszym na ogét wygladaja tadnie (fatsz) 47/68 46/84 p>0,05 | 0,4527
(69,1) (54,8)

Wigkszos$¢ 0sob starszych mowi, ze rzadko s nudni (prawda) 31/68 47/84 p > 0,05 0,5596
(45,6) (55,9)

Obecnie ponad 20% populagji jest w wieku 65 lat lub powyzej (falsz) 15/68 5/84 p<0,05 | 00210
(22,0) (5,9)

Wigkszoé¢ osob w wieku starszym jest izolowana spolecznie (falsz) 35/68 54/84 p>0,05 | 0,4936

51,5) (64,3)

Starszym wiekiem pracownikom przydarza si¢ mniej wypadkéw niz mlo- 21/68 37/84 p>0,05 | 03359
dym pracownikom (prawda) (30,9) (44,1)

Wigkszos¢ pracownikéw opieki zdrowotnej daje nizszy priorytet osobom 39/68 47/84 p>0,05 | 09645
starszym (prawda) (57,3) (55,9)
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tania. Wyjatek stanowily odpowiedzi na pytanie
dotyczace odsetka oséb w wieku 65 lat i powyzej
w populacji (pytanie nr 22). Istotnie wiecej osob
kontaktujacych si¢ sporadycznie niz kontaktuja-
cych sie czesto z osobg w wieku starszym udzielito
prawidtowej odpowiedzi na to pytanie (15/68, tj.
22,0% vs. 5/84, tj. 5,9%, p < 0,05). Ogédtem badani
kontaktujacy sie sporadycznie odpowiedzieli pra-
widtowo na 58,6% pytan (938/1700) i przecietnie
udzielili prawidlowej odpowiedzi na 14,6 pytan,
a kontaktujacy sie czesto z osobg starszg odpo-
wiednio na 56,0% (1177/2100) i 14,0 pytan.

Omowienie

Starzenie sie populacji jest zjawiskiem global-
nym, ktére wymaga dzialan miedzynarodowych,
narodowych, regionalnych i lokalnych. Podkresla
to w swoich opracowaniach Swiatowa Organizacja
Zdrowia i Organizacja Narodéw Zjednoczonych
[7-9]. W kraju Rzecznik Praw Obywatelskich po-
wotal w 2007 roku zespol ekspercki ds. praw osob
starszych, ktorego zadaniem bylo przygotowanie
raportu zawierajgcego diagnoze stanu przestrze-
gania praw osob starszych, w tym identyfikacja
obszaréw praktyki dyskryminacji ze wzgledu na
wiek oraz sformulowanie rodzajow dziatan stuza-
cych eliminacji negatywnych zjawisk lub poprawie
nie w petni zadowalajacej obecnie sytuacji. Raport
ten zostal opublikowany w 2008 roku [2]. W opra-
cowaniach na temat dyskryminacji ze wzgledu na
wiek uzywa si¢ terminu ,ageizm” (ageism), ktdore-
go odpowiednikiem w jezyku polskim jest rzad-
ko stosowany termin ,wiekizm”. Ageizm oznacza
postawy i przekonania oparte na stereotypach
i uprzedzeniach opartych na biologicznym zroz-
nicowaniu ludzi w aspekcie ich wieku oraz kom-
petencji i potrzeb 0s6b w wieku starszym. Ageizm
jest postawg skierowang przeciwko ludziom sta-
rym, ktérym przypisuje si¢ rézne cechy pejora-
tywne (np. brak samodzielnosci, latwowiernos¢,
powolno$¢). Dyskryminacja ze wzgledu na wiek
jest zjawiskiem nierozpoznanym w Polsce, pomi-
mo jej ogromnej wagi spofecznej ze wzgledu na
postepujace w kraju zmiany demograficzne: ro-
snaca w populacji liczbe oséb w wieku starszym
i wydluzanie si¢ $redniej dlugosci zycia [2].

Wiedza studentéw stomatologii na temat pro-
cesu starzenia i ich odpowiednia postawa do oséb
w wieku starszym jest istotna w zapewnieniu tej
wzrastajacej rzeszy pacjentow profesjonalnej opie-
ki stomatologicznej dotyczacej narzadu Zucia.
Dostrzegajac potrzebe edukacji w tym zakresie,

wprowadzono przed kilkoma laty do szkolenia
przeddyplomowego oddzielny przedmiot gerosto-
matologie. W pracy na podstawie badania kwe-
stionariuszowego (FAQ1 wg Palmore’a) oceniono
poziom wiedzy studentéw odno$nie starzenia
przed ich szkoleniem w ramach tego przedmiotu.
Stwierdzono wysoki odsetek prawidiowych od-
powiedzi udzielonych na pytania dotyczace stanu
zdrowotnego osob w wieku starszym (73,0-92,1%)
wynikajacy prawdopodobnie z wiedzy nabytej
podczas zaje¢ klinicznych z zakresu chordb we-
wnetrznych. Mniej odpowiedzi prawidlowych
uzyskano jednak na pytania zwigzane z socjal-
nymi aspektami procesu starzenia (ponizej 70%
prawidlowych odpowiedzi). Ogélem studenci od-
powiedzieli prawidlowo na 55,6% pytan, a prze-
cietny badany udzielil prawidlowej odpowiedzi
$rednio na 13,9 pytan. Poréwnujac te dane z re-
zultatami badan Sergakis [10] przeprowadzonymi
wirod studentéw kierunkéow medycznych w USA,
zauwaza si¢ wyzszy poziom wiedzy na temat sta-
rzenia, gdyz $rednio udzielili oni prawidtowych
odpowiedzi na 15,22 pytan, co oznacza prawi-
dlowe odpowiedzi na 60,88% wszystkich pytan.
Réwniez Palmore [5, 6] badajac studentow szkot
wyzszych, wykazal 65-70% prawidlowych od-
powiedzi na pytania zawarte w kwestionariuszu
FAQI. Wyniki wtasne wskazuja zatem, ze zbada-
ni studenci stomatologii Akademii Medycznej we
Wroclawiu posiadali wiedze na temat starzenia na
poziomie umiarkowanym. Sugeruja ponadto, ze
ankietowani wierzg w mity i stereotypy o ludziach
w wieku starszym i procesie starzenia. Wykazano
ponadto, ze czesty kontakt z osobg starszg z rodzi-
ny nie wplywa istotnie na poziom wiedzy o sta-
rzeniu, gdyz $rednia liczba prawidlowych odpo-
wiedzi badanych kontaktujacych si¢ sporadycznie
i czesto byla podobna (odpowiednio 14,6 i 14,0).
Ksztalcenie studentéw stomatologii z zakresu
gerostomatologii powinno zatem obejmowac nie
tylko wiedze o starzeniu si¢ narzadu zucia i wy-
nikajagcych z tego implikacjach terapeutycznych,
ale takze zawiera¢ informacje dotyczace komuni-
kacji z pacjentem w wieku starszym i spolecznych
aspektach starzenia si¢ populacji.

Whnioski

Studenci posiadaja ogélna wiedze¢ na temat
starzenia na umiarkowanym poziomie. Czesto$é
kontaktéw z osobg w wieku starszym z rodziny
nie wplywa na zwigkszenie poziomu wiedzy na
temat starzenia.
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