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ИЗБИРАТЕЛЬНЫЙ ПОДХОД К ВЫБОРУ СРЕДСТВ ЛИЧНОЙ ГИГИЕНЫ 
У ПАЦИЕНТОВ С НЕСЪЕМНЫМИ ОРТОПЕДИЧЕСКИМИ КОНСТРУКЦИЯМИ

Современные исследования в клинической 
стоматологии, основанные на данных ВОЗ, сви-
детельствуют о том, что конец ХХ – начало XXI 
века ознаменовались снижением уровня рас-
пространенности стоматологических заболева-
ний в мире за счет появления новых клиниче-
ских схем и протоколов профилактических и ле-
чебных мероприятий. Однако в России и странах 
Евро-Азиатского Союза уровень стоматологиче-
ской заболеваемости остается достаточно высо-
ким [1]. Поэтому изучение кариозного процесса, 
заболеваний тканей пародонта и слизистой обо-
лочки полости рта (СОПР), а также близлежащих 
органов и систем челюстно-лицевой области не 
теряет своей актуальности [2, 6]. Достаточно бы-
стро расширяющийся спектр проблем и пред-
метов изучения в современной стоматологии 
ведет за собой развитие более технологичного 
подхода к превентивным мерам во всех разде-
лах стоматологии [1, 7]. 

Возникновение воспалительных заболева-
ний тканей пародонта и СОПР очень часто явля-
ется результатом неправильного выбора орто-
педических методов лечения [2, 5]. В частности, 
данная проблема характерна для пациентов с 
несъемными пластмассовыми конструкциями и 
микропротезами [3]. 

Чаще всего воспалительные процессы в тка-
нях пародонта и СОПР отмечаются при исполь-
зовании в ортопедических методах лечения 
пластмасс акрилового ряда. По данным ранее 
проведенных исследований, несъемные орто-
педические конструкции изготавливаются из 
пластмасс акрилового ряда практически в 50% 
случаев [4]. 

Патологическое влияние на организм че-
ловека при применении акриловых пластмасс 
в стоматологической практике происходит за 
счет продуктов поверхностного эрозирова-
ния пластмассовых конструкций и элиминации 
компонентов акриловых пластмасс, в состав ко-
торых входят метилметакрилат, соединения ме-
такриловой и акриловой кислот, пластифика-
торы, замутнители, красители и катализаторы. 
Первые проявления осложнений наблюдают-

ся чаще всего после фиксации ортопедических 
конструкций в полости рта, в гарантийные сро-
ки, за счет их физико-химических свойств, на-
рушения медико-технологических стандартов и 
технологий изготовления протезов [3]. 

Механическое воздействие на пластмассо-
вую ортопедическую конструкцию, например, 
при чистке зубов, приводит к проявлению ми-
крошероховатостей на её поверхности. Микро-
шероховатости впоследствии создают условия 
для образования ретенционных пунктов для 
обсемененности поверхности ортопедических 
конструкций микроорганизмами [8]. 

В придесневой области пластмассовой орто-
педической конструкции формируются условия 
для размножения бактерий и грибов, которые 
поражают не только ткани пародонта, СОПР, но 
и натуральные зубы в полости рта [2, 5]. 

У пациентов с несъемными ортопедически-
ми конструкциями из акриловых пластмасс 
происходит выраженное снижение гигиениче-
ских показателей [6]. 

Гигиенические мероприятия являются веду-
щим компонентом профилактики стоматологи-
ческих заболеваний, которые включают в себя 
коммунальную, профессиональную и личную 
гигиену [3, 7]. 

Профессиональная гигиена в стоматологии 
постоянно совершенствуется, современные тех-
нологии позволяют разрабатывать и усовершен-
ствовать аппаратные методики – световые, уль-
тразвуковые, лазерные и др., которые способ-
ствуют удалению зубной бляшки, мягких и твер-
дых зубных отложений, грануляций из патоло-
гических зубодесневых карманов, полировки 
поверхности зубов, минимизируют риски трав-
матизации тканей пародонта и СОПР, препят-
ствуют нарушению целостности поверхностно-
го слоя ортопедических конструкций [1]. 

Покупка зубной пасты для личной гигиены 
является обыденным делом – обычно выбира-
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ют то средство, которое нравится всем членам 
семьи (упаковка, органолептические свойства и 
т.п.), без учета назначений стоматолога. На це-
левом рынке регулярно появляются новые зуб-
ные пасты с комбинированными свойствами, 
например антибактериальные, отбеливающие, 
восстанавливающие и т. д., в разнообразии ко-
торых сложно разобраться без помощи профес-
сионала [8]. Поэтому очевидна актуальность по-
иска новых подходов в профилактической на-
правленности работы стоматологической служ-
бы и научном обосновании подбора лечебно-
профилактических средств личной гигиены по-
лости рта с учетом индивидуальных стоматоло-
гических особенностей пациентов.

Ц Е Л Ь  Р А Б О Т Ы
Оценить влияние лечебно-комбинированных 

зубных паст с отбеливающим эффектом на со-
стояние тканей и органов полости рта у пациен-
тов с несъемными ортопедическими конструк-
циями, изготовленными из акриловых пласт-
масс. 

М А Т Е Р И А Л  И  М Е Т О Д Ы
В клинике кафедры стоматологии ФИПО (в 

период с декабря 2020 года по февраль 2021 года) 
наблюдались 36 пациентов в возрасте 35-45 лет, 
обоего пола, не имеющие в анамнезе систем-
ных заболеваний с диагнозами: болезни твер-
дых тканей зубов, у которых было проведено 
ортопедическое лечение несъемными ортопе-
дическими конструкциями из акриловой пласт-
массы Синма-М. Наблюдаемые пациенты были 
разделены на основную группу и группу сравне-
ния, каждая из которых состояла из 18 пациен-
тов. Диагностика болезней твердых тканей зу-
бов проведена в соответствии с МКБ-10 (К 00.3; 
К 00.40-00.49). Пациентам были проведены об-
следования с использованием социологических, 
клинических и дополнительных методов иссле-
дования. От всех пациентов было получено до-
бровольное согласие на участие в данном иссле-
довании, а также на обработку их персональных 
данных.

Во время проведения социологических мето-
дов исследования использовали метод анкети-
рования и метод концептуального моделирова-
ния. 

Вопросник для анкетирования разрабаты-
вался непосредственно для данного исследо-
вания и включал в себя социальный статус па-
циента, выбор индивидуальных гигиенических 
средств для полости рта, оценку их эффективно-
сти и т.д. Клинические и аппаратные исследова-
ния проводили в двух исследуемых группах па-
циентов в гарантийные и постгарантийные сро-

ки (11-16 месяцев) после проведенного орто-
педического лечения конструкциями, изготов-
ленными из акриловой пластмассы Синма-М. 
Во время клинических исследований оцени-
вали гигиенический индекс (ГИ) по Федорову-
Володкиной, глубину зубодесневых карманов 
(с помощью градуированного пародотального 
зонда и компьютерного анализа). Дополнитель-
ные методы включали в себя оценку с помощью 
панорамной и прицельной рентгенографии, ис-
пользовался фотографический метод, проведе-
но интраоральное исследование цвета десны 
RGB по Ишихару. 

Изучение статистических форм отчетности – 
медицинских карт стоматологических больных 
(форма 43/у) – позволило установить, что объек-
тивные данные обеих групп были сопоставимы и 
реальных отличий не имели. Все пациенты были 
разделены на две равноценные группы с помо-
щью таблицы случайных чисел. Каждой группа 
использовала лечебно-комбинированную зуб-
ную пасту с отбеливающим эффектом.

Основной группе пациентов мы рекомендо-
вали зубную пасту-гель «ROCS PRO – Кислород-
ное отбеливание». В соответствии с заявленны-
ми характеристиками в данной пасте абразив-
ные компоненты отсутствуют (RDA близок к 
нулю), активные вещества представлены пиро-
фосфатами, пероксидом карбамида 2%, папаи-
ном, глицерофосфатом кальция, паста не содер-
жит фтористых соединений. 

Группе сравнения мы рекомендовали зубную 
пасту с отбеливающим эффектом «Colgate Optic 
White». Представленные производителем харак-
теристики пасты указывают на содержание в со-
ставе 2% пероксида карбамида. Данный компо-
нент используется, в том числе, и для професси-
онального химического отбеливания зубов, но в 
более высокой концентрации. По мнению про-
изводителей, паста способна осветлить зубы на 
1-2 тона по шкале Vita. В составе пасты заявлено 
абразивное вещество – гидратированный диок-
сид кремния, поэтому контролируемая абразив-
ность составляет по RDA – 70. Активность отбе-
ливающего эффекта определяется содержащи-
мися в составе пероксидом карбамида и папаи-
ном. Также в состав входят пирофосфат и моно-
фторфосфат. Содержание фторидов – 1500 ppm.

Статистический анализ результатов иссле-
дования проведен с использованием программ 
Biostat, «Statistica 6.0 forWindows» фирмы «Stat-
Soft, Ink.». Для вычисления статистически зна-
чимых средних величин в парных сравнениях 
использовался t-критерий Стьюдента. Если рас-
пределение изучаемых параметров не соответ-
ствовало нормальному Гауссовому распреде-
лению, применялся непараметрический метод 
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и сравнение велось по критерию Вилкоксона-
Манна-Уитни. Корреляционный анализ прово-
дился с использованием коэффициента корре-
ляции Пирсона. При малом числе наблюдений, 
когда общая статистическая совокупность дро-
билась на группы, достоверность результатов 
рассчитывалась с использованием односторон-
него варианта точного критерия Фишера (кор-
реляционный анализ Пирсона и односторон-
ний вариант точного критерия Фишера исполь-
зовался при расчете многокомпонентного кри-
терия RGB по Ишихару). Различия признавались 
значимыми при Р<0,05. 

Р Е З У Л Ь Т А Т Ы  И  О Б С У Ж Д Е Н И Е
Вошедшие в исследование пациенты явля-

лись инженерно- техническими работниками 
горнопромышленного комплекса, анамнести-
ческие данные в подгруппах были идентичны-
ми: жалобы на наличие выраженного зубного 
налета в области ортопедических конструкций 
и прилегающих зубах, изменение цвета зубов и 
десны в пришеечной области искусственной ко-
ронки, эпизодически возникающую отечность 
десневого края. 

Данные обследованных пациентов, соглас-
но Ф-43/у, на момент ортопедического лече-
ния соответствовали нормативным показате-
лям: СОПР бледно-розовая, что соответствова-
ло 22,11±0,14% RGB по Ишихару, ГИ составлял 
1,16±0,17 балла, зубодесневой карман соответ-
ствовал физиологической норме – 0,63±0,15 мм. 
Посредством анкетирования было установлено, 
что пациенты хаотично приобретали понравив-
шиеся им пасты, с учетом своих материальных 
возможностей.

Контрольный осмотр через 11 месяцев на-
глядно продемонстрировал, что индексные по-

казатели после проведенного ортопедическо-
го лечения имеют существенные отличия от из-
начальных значений (см. табл.). Изменение по-
казателей обусловлено тем, что ранее использо-
ванные зубные пасты были малоэффективны, 
на что указывает ГИ Федорова-Володкиной: по-
казатели варьировали от 1,16 до 3,01, что под-
тверждается при интраоральных исследовани-
ях аккумулированием мягкого зубного налета в 
пришеечной области искусственных коронок и 
рядом стоящих естественных зубов. Определя-
ются изменения в СОПР – красный цвет (RGB) 
по Ишихару, начальные гингивальные призна-
ки воспаления (от 22,1 до 44,0%). В 3,21% случаев 
цвет СОПР в пришеечной области искусствен-
ных коронок менялся в сторону синего, что сви-
детельствует о формировании пигментирован-
ных твердых зубных отложений. На протяжении 
11-16 месяцев показатели глубины зубодесне-
вого кармана оставались в пределах норматив-
ных показателей – от 0,63 до 0,66 мм, но с уче-
том ГИ и интраорального исследования суще-
ствует высокая степень развития острых и хро-
нических форм заболеваний пародонта.

В соответствии с планом исследования па-
циенты в течение 2-х месяцев в основной груп-
пе применяли зубную пасту-гель «ROCS PRO 
– Кислородное отбеливание», что в результа-
те позволило снизить показатель ГИ Федорова-
Володкиной с 2,89±0,91 до 1,62±0,05. Интрао-
ральные методы исследования наглядно про-
демонстрировали снижение показателя (RGB) 
в 2 раза – с 43,7 до 24,7%. Соответственно воз-
действие папаина способствовало разрыхлению 
белковой матрицы зубного налета, а пирофос-
фаты препятствовали отложению на зубах пиг-
ментов, мягкого налета и зубного камня.

Таблица.
Оценка индексных показателей во время проведения исследования

Клинические индексы
Временной промежуток 
после ортопедического

лечения 
Группа сравнения

n=18
Основная группа

n=18

Глубина зубодесневого 
кармана

11 месяцев 0,65±0,14 0,64±0,16

12 месяцев. 0,6±0,89 0,66±0,11

16 месяц. 0,64±0,95 0,65±0,14

ГИ Федорова-
Володкиной

11 месяцев 3,01±0,09 2,89±0,91

12 месяцев 1,57±0,09 1,71±0,39

16 месяцев 1,43±0,23 1,62±0,05

Цвет СОПР (RGB) 
по Ишихару,

11 месяцев 44,01±0,23 43,79±0,23

12 месяцев 31,06±0,23 27,45±0,23

16 месяцев 30,62±0,12 24,72±0,33
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В группе сравнения, где применялась зубная 
паста «Colgate Optic White», были получены по-
казатели ГИ Федорова-Володкиной более высо-
кие, чем в основной группе, – 1,43±0,23 в срав-
нении с 1,62±0,05, за счет включенных в состав 
зубной пасты абразивных компонентов (гидра-
тированного диоксида кремния). 

Интраоральные исследования показали, что 
гидратированный диоксид кремния при меха-
нических воздействиях перераздражает и ча-
стично травмирует роговой слой СОПР, что под-
тверждено цифровыми показателями – 30,6 в 
сравнении с 24,7% в основной группе. 

В основу фотографического метода был поло-
жен анализ полученных цифровых изображений 
на основе объективности и беспристрастности. 
В контрольные сроки была сделана серия сним-
ков с помощью цифрового фотоаппарата Canon 
и объектива для макросъемки RF 15-35mm f/2.8 
L IS. Компьютерный анализ цифровых изобра-
жений в группе сравнения позволил установить 
увеличение количества царапин на поверхности 
пластмассовых ортопедических конструкций в 2 
раза, по сравнению с основной группой.

Анализ представленных клинических наблю-
дений демонстрирует преимущества и недостат-
ки лечебно-комбинированных зубных паст с от-
беливающим эффектом у пациентов с несъем-
ными ортопедическими конструкциями, изго-
товленными из акриловых пластмасс. 

З А К Л Ю Ч Е Н И Е
Проведенные исследования наглядно про-

демонстрировали, что зубные пасты «ROCS 
PRO – Кислородное отбеливание» и «Col-
gate Optic White», являющиеся лечебно-
комбинированными зубными пастами, дей-
ствуют эффективно на ткани и органы полости 
рта при их применении. Данные зубные пасты 
возможно рекомендовать пациентам с заболе-
ваниями твердых тканей зубов и тканей паро-
донта в тех случаях, когда происходит интенсив-
ное образование мягкого зубного налета. Входя-
щие в их состав активные компоненты обеспе-
чивают очищающее и отбеливающее действие, 
это подтверждается показателем ГИ Федорова-
Володкиной в процессе исследования.

В результате исследования было установле-
но, что зубная паста «Colgate Optic White» об-
ладает большими абразивными свойствами за 
счет включенного в ее состав гидратированно-
го диоксида кремния. Это негативно влияет на 
ортопедические конструкции, изготовленные 
из пластмасс акрилового ряда. 

При наличии в полости рта несъемной орто-
педической конструкции, изготовленной из 
пластмассы акрилового ряда, оптимально ис-
пользовать пасту-гель «ROCS PRO – Кислород-
ное отбеливание», которая обладает вышепере-
численными свойствами, но при этом миними-
зирует риски возникновения преждевременной 
микрошероховатости протеза. 

И.В. Бугорков, Н.Ю. Грицкевич, И.П. Шелякова, О.Ю. Веденина
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ИЗБИРАТЕЛЬНЫЙ ПОДХОД К ВЫБОРУ СРЕДСТВ ЛИЧНОЙ ГИГИЕНЫ 
У ПАЦИЕНТОВ С НЕСЪЕМНЫМИ ОРТОПЕДИЧЕСКИМИ КОНСТРУКЦИЯМИ

Быстро расширяющийся спектр проблем и пред-
метов изучения в современной стоматологии ведет к 
развитию более технологичного подхода к разработ-
ке превентивных мер во всех разделах стоматологии. 
Одним из элементов этиопатогенеза развития сто-
матологических заболеваний у пациентов с несъем-
ными ортопедическими конструкциями в постгаран-
тийный период является некомпетентный подбор 
лечебно-комбинированных зубных паст. Применяя 

зубные пасты с отбеливающим эффектом в полости 
рта с несъемными ортопедическими конструкциями, 
изготовленными из пластмасс акрилового ряда, сто-
ит обратить внимание на пасты, в которых отсутству-
ют абразивные компоненты и показатель RDA близок 
к нулю, что минимизирует риски возникновения пре-
ждевременной микрошероховатости протезов. 

Ключевые слова: стоматологические заболевания, 
зубная паста, профилактика.
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The rapidly expanding range of problems and sub-
jects of study in modern dentistry leads to the develop-
ment of a more technological approach to work out of 
preventive measures in all sections of dentistry. One of 
the elements of the etiopathogenesis of the development 
of dental diseases of patients with non-removable pros-
thetics constructions in the post-warranty period is the 
incompetent selection of combined therapeutic tooth-

I.V. Bugorkov, N.Y. Grytskevych, I.P. Shelyakova, O.Y. Vedenina

SEI HPE «M. Gorky Donetsk National Medical University», Donetsk, DPR

SELECTIVE APPROACH TO THE CHOICE OF PERSONAL HYGIENE PRODUCTS 
FOR PATIENTS WITH NON-REMOVABLE PROSTHETICS CONSTRUCTIONS

pastes. When using tooth-pastes with a whitening effect 
in the oral cavity with non-removable prosthetics con-
structions made of acrylic plastics, it is worth paying at-
tention to pastes in which there are no abrasive compo-
nents and the RDA index is close to zero, which minimiz-
es the risks of premature micro-roughness of prostheses.

Key words: dental diseases, tooth-paste, prevention.
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