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ПЛОТНОСТЬЮ КОСТНОЙ ТКАНИ К СОБЛЮДЕНИЮ ПРОФИЛАКТИЧЕСКИХ МЕРОПРИЯТИЙ В ПОЛОСТИ РТА
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Аннотация 
Предмет исследования — приверженность пациентов к заботе о полости рта.
Цель исследования — оценить приверженность женщин с хроническим пародонтитом и сниженной минеральной плотностью 

костной ткани к соблюдению профилактических мероприятий в полости рта.
Методология. Работа проведена на кафедре терапевтической стоматологии и пропедевтики стоматологических заболеваний 

УГМУ и объединила 100 пациентов, женщин с хроническим генерализованным пародонтитом (ХГП): в возрасте 45–59 лет — 75%, 
в возрасте 60–70 лет — 25% (средний возраст — 56,25 ± 11,6 лет). У пациентов было получено информированное добровольное 
согласие на обследование и использование полученных материалов для публикаций. Объекты исследования: 1 — анкета, состоящая 
из двух частей; 2 — пациенты, женщины с хроническим генерализованным пародонтитом. На основании обследования сфор-
мировано две группы пациентов: первую группу составили 70 человек с хроническим генерализованным пародонтитом средней 
степени тяжести и сниженной минеральной плотностью костной ткани; вторую — группу сравнения — 30 женщин с хроническим 
генерализованным пародонтитом легкой степени в стадии ремиссии и нормальной минеральной плотностью костной ткани. 
Статистическая обработка результатов проведена на персональном компьютере с помощью пакета прикладных программ Microsoft 
Excel 2007. Различия считали достоверными при р ≤ 0,05.

Выводы. Оценка уровня знаний женщин с хроническим пародонтитом и сниженной минеральной плотностью костной ткани 
о соблюдении профилактических мероприятий в полости рта показала, что участники исследований имеют представление о необ-
ходимости индивидуальной гигиены полости рта, однако пациенты первой группы значительно реже осуществляют ее правильно 
(р ≤ 0,05). Неудовлетворительная приверженность пациентов первой группы является значимым фактором риска при ХГПСС, осо-
бенно при малосимптомном проявлении болезни, что обусловливает снижение эффективности комплексной терапии в дальнейшем 
и повышение затрат на лечение, увеличивает риск развития осложнений, ухудшает прогноз ХГПСС при сниженной минеральной 
плотности костной ткани, что влияет на качество жизни.

Ключевые слова: приверженность к уходу за полостью рта, качество жизни, гигиена полости рта, женщины со сниженной 
минеральной плотностью костной ткани, хронический генерализованный пародонтит средней степени тяжести
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ASSESSMENT OF ADHERENCE TO ORAL PROPHYLAXIS IN WOMEN WITH 
CHRONICLE PERIODONTITIS AND REDUCED MINERAL BONE DENSITY

Elovikova T.M., Sablina S.N., Grigorjev S.S., Mandra Y.V., Zhegalina N.M., Dorokhina K.R.
 Ural State Medical University, Yekaterinburg, Russia

Annotation
Subject. The subject of the study is oral care adherence in patients.
Objectives. The aim of the study is to assess adherence to oral prophylaxis in women with chronic periodontitis and reduced bone 

mineral density.
Methodology. The study is conducted by the Department of Therapeutic Dentistry and Propaedeutics of Dental Diseases, Ural State 

Medical University. Out of 100 female patients with chronic generalized periodontitis included in the study, 75% were 45 to 59 years 
old, and 25% were 60 to 70 years old (the average age was 56.25 ± 11.6 years). The patients signed the voluntary informed consent for 
examination and publication of the results. The research objects are: 1 — the two‑part questionnaire; 2 — female patients with chronic 
generalized periodontitis. According to the results of the examination, the two groups of the patients were formed: the first group comprised 
70 women with chronic generalized periodontitis of moderate severity and reduced bone mineral density; the second (reference) group 
comprised 30 women with chronic generalized mild periodontitis in remission and normal bone mineral density. Statistical analysis of 
results was made on the PC using the software package Microsoft Excel 2007. The results were considered significantly different at р ≤ 0.05.

Conclusions. The assessment of the level of knowledge toward oral prophylaxis among women with chronic periodontitis and reduced 
mineral density showed that the research participants are aware that individual oral hygiene is important, though the patients in the first 
group practice good oral hygiene much less (р ≤ 0.05). Unsatisfactory adherence among the patients from the first group is a significant risk 
factor associated with chronic periodontitis of moderate severity, especially when it progresses without obvious signs. Hence, effectiveness 
of the further comprehensive therapy can be negatively impacted making treatment more costly, the risk of developing sequelae increases, 
the prognosis for chronic generalized periodontitis of moderate severity with reduced bone mineral density can be less favorable affecting 
the quality of life.

Keywords: oral care adherence, quality of life, oral hygiene, women with reduced bone mineral density, chronic generalized periodontitis 
of moderate severity
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Введение 
На фоне значимости проблемы приверженности 

к соблюдению профилактических мероприятий 
в полости рта вопрос о поиске надежного метода 
ее диагностики остается актуальным. В настоящее 
время одним из традиционных, удобных и перспек-
тивных способов оценки приверженности к профи-
лактике и терапии как в стоматологической практике, 
так и в научных исследованиях является анкетиро-
вание пациентов с помощью различных анкет, шкал 
и опросников, которые относятся к косвенным методам 
диагностики и обладают известной долей субъекти-
визма. Мы,  согласно требованиям Всемирной органи-
зации здравоохранения (ВОЗ), рассматриваем термин 
«приверженность» как партнерство врача и паци-
ента с активным вовлечением последнего в процесс, 
исключая «слепое» выполнение пациентом врачебных 
инструкций [1–4, 6–12, 17–19].

Цель исследования — оценить приверженность 
женщин с хроническим пародонтитом и сниженной 
минеральной плотностью костной ткани к соблюдению 
профилактических мероприятий в полости рта. 

Материалы и методы 
Работа проведена на кафедре терапевтической сто-

матологии и пропедевтики стоматологических заболе-
ваний УГМУ. Получено разрешение Локального Этиче-
ского Комитета ФГБОУ ВО УГМУ № 6 от 18.06.2021 г. 
У пациентов было получено информированное добро-
вольное согласие на обследование и использование 
материалов для публикаций [6]. Объекты исследования: 
1 — анкета, состоящая из двух частей; 2 — пациенты — 
женщины с хроническим генерализованным пародон-
титом. В исследовании использована авторская анкета, 
включающая 52 вопроса о возрасте, поле, образовании, 
социальном положении, наличии вредных привычек, 
условий труда, образе жизни, частоте посещений 
врача‑стоматолога, знаниях о методах и средствах 
гигиены полости рта, т. е. факторах, которые влияют на 
соблюдение мероприятий по профилактике стоматоло-
гических заболеваний. Эти показатели, основанные на 
мнении пациентов, позволяют количественно оценить 
приверженность женщин с хроническим пародонтитом 
к соблюдению мероприятий по профилактике стомато-
логических заболеваний (ПСЗ) на основе ответов по 
шкале (каждый пункт анкеты оценивается от 1 до 5 
баллов) и присвоить категории общему баллу [5–11]. 

В работе приняли участие 100 пациентов — 
женщин с хроническим генерализованным пародон-
титом (ХГП): в возрасте 45–59 лет — 75%, в возрасте 
60–70 лет —  25% (средний возраст женщин составил 
56,25 ± 11,6 лет). Стоматологическое обследование 
пациентов включало: анализ жалоб, явившихся при-
чиной посещения стоматолога, данных анамнеза, 
осмотра полости рта: определение интенсивности 
кариеса (по индексу КПУ зубов); оценку уровня 
гигиены (Greene, Vermillion, 1964 г.), стадии воспа-

ления тканей пародонта — пародонтальный индекс 
(ПИ, Russel, 1954 г.), согласно клиническим рекомен-
дациям, заполнение карты стоматологического обсле-
дования. На основании обследования сформировано 
две группы пациентов: первую группу составили 70 
человек с ХГП средней степени тяжести (СС) и сни-
женной минеральной плотностью костной ткани 
(СМПКТ); вторую — группу сравнения — 30 женщин 
с ХГП легкой степени (ЛС) в стадии ремиссии и нор-
мальной минеральной плотностью костной ткани 
[10–14].

Статистическая обработка результатов проведена 
на персональном компьютере с помощью пакета при-
кладных программ Microsoft Excel 2007; достоверность 
различий оценивали по t‑распределению Стьюдента 
с помощью пакета программ Statistica 6.0; определяли 
доверительный интервал для математического ожи-
дания М ± m, где М — выборочное среднее. Различия 
считали достоверными при р ≤ 0,05 [3–5].

Результаты исследования и их обсуждение
Результаты анализа данных анкетирования паци-

ентов в обеих группах показали, что высшее образо-
вание (магистратура) имеют 15% пациентов, высшее 
образование (специалитет) — 25%, высшее образо-
вание (бакалавриат) — 15%, среднее специальное — 
45%. При этом 98% участников исследования получили 
образование в России (СССР), 2% — в странах СНГ. 
Профессиональных вредностей, условий труда, про-
изводственных факторов, отрицательно влияющих на 
их здоровье, не выявлено (98%) — только 2% паци-
ентов указали на вредные условия труда в анамнезе. 
При посещении стоматологической клиники 52,86% 
пациентов первой группы испытывают «тревожность», 
в отличие от пациентов второй группы, которые прак-
тически не отмечают тревоги (р ≤ 0,05). Вредные при-
вычки — курение — имеют 11,44% пациентов первой 
группы (курят электронные сигареты и iqos/glo — 
по 4,29% пациентов, обычные сигареты — 2,86%); 
пациенты второй группы курят в 1,72 раза меньше 
(обычные сигареты; р ≤ 0,05). Неприятный запах изо 
рта («несвежее дыхание») отмечают периодически 70% 
пациентов первой группы, во второй группе — в 7 раз 
меньше (р ≤ 0,05). На кровоточивость десен при чистке 
зубов жалуются 72,86% пациентов первой группы, во 
второй группе — в 10,87 раза меньше (р ≤ 0,05; рис.).

В первой группе большинство опрошенных, 68,57%, 
чистят зубы два раза в день, один раз в день — в 4 раза 
меньше пациентов, а более двух раз в день — в 4,4  раза 
меньше пациентов. Во второй группе 96,7% паци-
ентов чистят зубы два раза в день, 3,3% — более двух 
раз в день (р ≤ 0,05). При этом самооценка гигиены 
полости рта: 12,87% — отлично, 41,43% — хорошо, 
35,71% — удовлетворительно, 12,87% — неудовлет-
ворительно в первой группе. Во второй группе — 
53,3% — отлично, 46,7% — хорошо. После завтрака 
проводят гигиену полости рта 50,0% пациентов 
первой группы, до завтрака — также 50,0% пациентов. 
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Во второй группе эту процедуру до еды осуществляют 
100% участников исследования (р ≤ 0,05). При анализе 
ответов на вопрос «Сколько минут Вы чистите зубы?» 
выявлено, что 32,86% пациентов первой группы уде-
ляют этой процедуре 3 минуты, 45,71% — 2 минуты, 
10% опрошенных тратят на индивидуальную гигиену 
полости рта 4 минуты, 11,43% — 1 минуту. Во второй 
группе — 60% (18 пациентов) чистят зубы 3 минуты, 
40% — 4 минуты (р ≤ 0,05). Частота замены зубной 
щетки пациентами: 24,29% опрошенных первой 
группы меняют зубную щетку 5 раз в год, 27,14% — 
4 раза в год, 25,71% — 3 раза в год, 12,86% — 2 раза 
в год, 10% — 1 раз в год. 90% пациентов второй группы 
меняют зубную щетку 6 раз год, 10% — 5 раз в год 
(р ≤ 0,05). Только 7% пациентов первой группы поль-
зуются жесткой зубной щеткой, 22,14% — мягкой 
зубной щеткой, 40,86% — зубной щеткой средней 
степени жесткости. Пациенты второй группы при-
меняют зубные щетки средней степени жесткости 
(р ≤  0,05). Мануальную зубную щетку используют 
81,7% пациентов первой группы. Форма рабочей части 
зубной щетки также учитывалась: 49,56% применяют 
«прямую форму» — щетина подрезана ровным рядом, 
11,43% — «конусообразную форму» — щетинки под-
резаны пучками в виде конусов, 20,71% применяют 
«вогнутую форму» — щетинки ниже в центре и выше 
по краям щетки. Электрической зубной щеткой поль-
зуются 18,3% пациентов первой группы. 90% паци-
ентов второй группы применяют электрическую 
зубную щетку (р ≤ 0,05). На вопрос «Как храните 
зубную щетку?» — 52,86% пациентов первой группы 
ответили — в индивидуальном сухом стакане рабочей 
частью вверх, 44,28% — в общем для всей семьи ста-
кане; 2,86% хранят щетку в футляре. Установлено, что 
96,4% пациентов второй группы хранят зубную щетку 
в индивидуальном сухом стакане рабочей частью вверх 
(р ≤ 0,05).

Зубную пасту используют пациенты обеих групп. 
Пациенты первой группы меняют зубную пасту: 
22,07% — 5 раз в год, 10% — 4 раза в год, 20,64%  — 

3 раза в год, 25,92 % – 2 раза в год, 21,37 % – 1 раз 
в год. Пациенты второй группы меняют зубную пасту 
в среднем 5 – 6 раз в год (р ≤ 0,05).

«Любимая зубная паста?» — этот вопрос вызвал 
оживление пациентов. Все участники исследования 
используют для личной гигиены лечебно‑профилакти-
ческие зубные пасты. В первой группе 34,29% опро-
шенных применяют «Parodontax», 11,43% — «SPLAT», 
11,43% — «Sensodyne», по 10% пациентов — «Colgate» 
и «R.O.C.S.», 4,29% пациентов — «PresiDENT», 
28,56% — другое. 89,8% пациентов второй группы 
периодически используют «Parodontax». Интересно, 
что и противовоспалительные, и противокариозные, 
и  отбеливающие зубные пасты предпочитают по 
20,64% пациентов первой группы; нет предпочтений 
в применении зубных паст у 41,28% пациентов. Нами 
определено, что 96,7% пациентов второй группы 
используют противовоспалительные зубные пасты, 
однако применяют и противокариозные (60%), и отбе-
ливающие (40%; р ≤ 0,05). 

Ответы на вопрос «Какими интердентальными 
средствами Вы пользуетесь?» были различны. 74,33% 
пациентов первой группы применяют интердентальные 
средства. Так, зубочистки предпочитают 34,29% паци-
ентов первой группы, 14,3% — ершики; комбинации: 
флоссы и ирригатор, ершики и ирригатор, флоссы 
и  ершики используют по 7,15% пациентов; флоссы, 
зубочистки и ершики — 4,29% пациентов. 80% паци-
ентов второй группы применяют интердентальные 
средства: флоссы и ершики, зубочистки практически 
не применяют (р ≤ 0,05).

Ответы на вопрос о желании пациентов расши-
рения своих знания в ПСЗ весьма разноплановы. Так, 
31,43% пациентов первой группы поставили высшую 
(и высокую — 8,57% пациентов) оценку необходи-
мости получения знаний по ПСЗ. Такое же число 
пациентов — 31,43% — отметили «средний» уровень 
заинтересованности в подобных знаниях. Низкий уро-
вень заинтересованности пациентов в ПСЗ продемон-
стрировал 21,37% опрошенных. У 96,7% пациентов 
второй группы выявили высокую заинтересованность 
в необходимости получения знаний по ПСЗ (р ≤ 0,05).

Выводы
Проблема приверженности к соблюдению профилак-

тических мероприятий в полости рта была и  остается 
одной из сложных, что признают большинство авторов, 
занимающихся изучением данной темы [1,  6–10]. 

Оценка уровня знаний женщин с хроническим 
пародонтитом и сниженной минеральной плотно-
стью костной ткани о соблюдении профилактических 
мероприятий в полости рта показала, что участники 
исследований имеют представление о необходимости 
соблюдения индивидуальной гигиены полости рта, 
однако пациенты первой группы значительно реже 
осуществляют ее правильно (р ≤ 0,05) [2–6]. 

Неудовлетворительная приверженность пациентов 
первой группы является значимым фактором риска 

Рис. Самооценка ряда параметров приверженности 
женщин с хроническим пародонтитом к соблюдению 

профилактических мероприятий в полости рта
(метод анкетирования; в %)

Fig. Self-report measures of adherence to oral prophylaxis in women 
with chronic periodontitis (the questionnaire method; %)
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при ХГПСС, особенно протекающем при малосим-
птомном проявлении, что обусловливает снижение 
эффективности комплексной терапии в дальнейшем 
и повышение затрат на лечение, увеличивает риск раз-
вития осложнений, ухудшает прогноз ХГМССС при 
сниженной минеральной плотностью костной ткани, 
и, в перспективе, качество жизни [1, 9–11].

У пациентов второй группы — с ХГПЛС в стадии 
ремиссии, прошедших ранее курсы поддерживающей 
терапии и динамического наблюдения у пародонто-
лога — отмечены высокие показатели привержен-
ности к соблюдению профилактических мероприятий 
в полости рта. Результаты исследования свидетель-
ствуют о том, что предшествующее участие пациентов 
в клинических исследованиях у пародонтолога, посе-
щение в разное время амбулаторно‑поликлинического, 
лечебно‑профилактического учреждения оказывает 
положительное влияние на последующую привержен-
ность к соблюдению профилактических мероприятий 
в полости рта [1, 4, 9–12, 17–19].

Одним из препятствий для использования анкети-
рования как метода самоотчета, особенно с оценкой 
каждого пункта анкеты в баллах, является риск иска-
жения результатов из‑за субъективности и возможного 
завышения показателей приверженности [1, 6–9]. 

В ряде случаев это может быть усугублено и низкой 
грамотностью пациентов, а также недостатком времени 
у врача и пациента, ограниченностью технических воз-
можностей, например, при заполнении электронных 
версий анкет. Следовательно, нужно отдавать предпо-
чтение лаконичным вопросам и шкалам, не требующим 
дополнительных технических приспособлений, и при 
анализе данных, предоставленных пациентами, учи-
тывать эти обстоятельства. Стоматологам необходимо 
мотивировать пациентов с ХГПСС и сниженной мине-
ральной плотностью костной ткани на использование 
и общепринятых, и дополнительных средств и методов 
индивидуальной гигиены, необходимых для поддер-
жания стоматологического здоровья. Именно врач‑
стоматолог может первым заметить негативные вли-
яния на организм разнообразных факторов, особенно 
курения, предотвращая развитие болезней и состояний, 
опасных для жизни. Результаты и анализ проведенного 
анкетирования совместно с пациентом помогут сфор-
мировать индивидуализированный подход и создать 
программу профилактики с отражением готовности 
пациента к сотрудничеству с врачом, к изменению 
образа жизни, влияющему в дальнейшем на эффек-
тивность комплексной терапии, на исход и прогноз 
болезни [1, 4, 8–14].
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