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Peзюме
В статье представлены сведения о гигиеническом состоянии полости рта, состоянии тканей пародонта, 

уровне гигиенических знаний и  о  мерах лечебно-профилактических мероприятий у  работников 
нефтехимического производства. Объектом изучения стали 97 работников ЗАО «Опытный завод 
Нефтехим», подвергающихся в производственных условиях комбинированному действию алифатических, 
ароматических и хлорированных углеводородов, в возрасте 29‑59 лет. Контрольную группу составили 
44 работника административно-управленческого аппарата, трудовой процесс которых исключает 
воздействие факторов производственной среды. Результаты исследований выявили тотальную 
распространенность заболеваний твердых тканей зубов (99,1 %) и пародонта (100 %) у рабочих ЗАО 
«Опытный завод Нефтехим», высокую распространенность заболеваний слизистой оболочки полости 
рта – 58,7 %, низкий уровень гигиены полости рта и гигиенических знаний. Очевидна необходимость 
разработки целенаправленной программы профилактики, включающей комплексную – индивидуальную, 
профессиональную гигиену полости рта и санитарное просвещение.

Ключевые слова: нефтехимическое производство, рабочие, полость рта, уровень гигиенических 
знаний, пародонтит, стоматологический статус.
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The summary
The article presents information on the hygienic condition of the oral cavity, periodontal status, level of 

hygiene knowledge and the measures of treatment and preventive measures among workers of petrochemical 
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Вопросы стоматологического здоровья 
для работников различных отраслей промышлен-
ности в настоящее время весьма актуальны  [2], 
поскольку сохранение здоровья является важной 
государственной, медицинской и  социальной 
проблемой [4]. По данным большинства исследо-
ваний выявлено, что комплекс профессионально-
производственных факторов способствует раз-
витию хронических заболеваний полости рта, 
таких как воспалительные заболевания слизи-
стой оболочки полости рта, тканей пародонта, 
кариозные и некариозные поражения твердых 
тканей зубов [2, 4, 5, 6, 7]. Количество работ, 
посвященных вопросу уровня знаний об инди-
видуальной гигиене полости рта и его анализу, 
убедительно свидетельствует о довольно низком 
уровне гигиенических знаний и навыков, осо-
бенно среди населения трудоспособного воз-
раста [4]. Определение гигиенических индексов 
способствует своевременному и объективному 
проведению оздоровительно-профилактических 
мероприятий среди работающих, связанных 
с воздействием вредных производственных фак-
торов. В условиях современного производства 
на организм работающих влияет комплекс пато-
генных факторов, такие как токсичные вещества, 
пары и аэрозоли, пыль, температура, влажность 
и  движение воздуха, производственный шум 
и вибрация и ряд других воздействий. Они вызы-
вают нарушения обмена веществ в организме 
и тем самым приводят к патологическим изме-
нениям в органах и тканях полости рта [5, 6, 7].

Цель исследования
Изучение гигиены полости рта и  уровня 

гигиенических знаний, а  также состояния 
тканей пародонта у работников нефтехимиче-
ского производства.

Материал и методы
Базой исследования было выбрано одно 

из ведущих предприятий России, приносящее 

значительную долю в формировании бюджета 
страны: ЗАО «Опытный завод Нефтехим», 
относящееся к крупнейшим производственным 
комплексам современной нефтехимической про-
мышленности [1]. Объект изучения: 97  работ-
ников ЗАО «Опытный завод Нефтехим», под-
вергающихся в  производственных условиях 
комбинированному действию алифатических, 
ароматических и хлорированных углеводородов, 
в  возрасте 29‑59  лет. Пациенты обратились 
за стоматологической помощью в Автономное 
учреждение здравоохранения «Республиканская 
стоматологическая поликлиника» (АУЗ РСП). 
Контрольную группу составили 44 работника 
административно-управленческого аппарата, 
трудовой процесс которых исключает воздей-
ствие факторов производственной среды.

В соответствии с этическими нормами Хель-
синкской декларации Всемирной медицин-
ской ассоциации (World Medical Association 
Declaration of Helsinki, 2008 ред.), в  резуль-
тате проведения этической экспертизы Экс-
пертным Советом по биомедицинской этике 
по  клиническим дисциплинам при  ФГБОУ 
ВО «Башкирский государственный медицин-
ский университет» Минздрава России, полу-
чено положительное решение на проведение 
данного исследования (протокол № 971‑01 
от 28.05.15). Перед началом лечения проводи-
лась клиническая квантифицированная оценка 
стоматологического статуса. Диагностическими 
критериями включения в группу наблюдения 
стали принципы международной классифи-
кации болезней (МКБ-10), одобренной ВОЗ. 
При постановке диагноза использовали клас-
сификацию болезней пародонта, принятую 
на XVI Пленуме Всесоюзного научного обще-
ства стоматологов в 1983 году и одобренную 
на Пленуме секции пародонтологии Российской 
академии стоматологии в 2001 году. При клини-
ческом осмотре во время сбора жалоб и анам-
неза выясняли время появления начальных 

production. The object of study were 97 workers of CSC «Experimental Fаctory Neftehim», aged 29‑59 
years, exposed to the combined action of aliphatic, aromatic and chlorinated hydrocarbons on the production 
conditions. The control group consisted of 44 employees of the administrative and managerial staff, the labour 
process of which excludes the impact factors of production environment. The research results showed a total 
prevalence of diseases of hard tissues of teeth (99,1 %) and periodontal (100 %) of the workers of CSC «Experi-
mental Fаctory Neftehim», high prevalence of diseases of the mucosa of the oral cavity – 58,7 %, a low level 
of oral hygiene and hygienic knowledge. It is obvious that it is necessary to develop the targeted prevention 
programs, including comprehensive individual, professional oral hygiene and health education.

Keywords: petrochemical production, the workers, the mouth, the level of knowledge of hygiene, periodontitis, 
dental status.
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признаков заболеваний, появление новых 
симптомов, а также выясняли, имелись ли эти 
симптомы до поступления на работу. Во время 
опроса устанавливали наличие или отсутствие 
вредных привычек, режим и характер питания. 
Для оценки уровня знаний по гигиене и про-
филактике стоматологических заболеваний, 
а, следовательно, и качества гигиены полости 
рта проводилось анкетирование обследуемых. 
При  осмотре обращали внимание на  общее 
состояние обследуемого, пальпировали реги-
онарные лимфатические узлы, оценивали 
состояние височно-нижнечелюстного сустава. 
Осмотр полости рта включал обследование сли-
зистой оболочки полости рта, определение глу-
бины преддверия рта, положения зубов в зубной 
дуге, прикус, дефекты зубных рядов и их ано-
малии. Оценивали состояние твердых тканей 
зубов, качество пломб, наличие контактных 
пунктов, имеющиеся протезы. Проверяли 
наличие или отсутствие суперконтактов, бло-
кирующей окклюзии, форму и степень стирае-
мости зубов. Обращали внимание на состояние 
тканей пародонта: цвет, влажность, отечность 
десен, глубину пародонтальных карманов, под-
вижность зубов, наличие над- и поддесневых 
зубных отложений. Обследование осуществляли 
с помощью пародонтального зонда с шариком 
на  конце диаметром 0,5 мм. Гигиеническое 
состояния полости рта изучали по упрощен-
ному индексу Green-Vermillion (OHI-S – Oral 
Hygiene Index-Simplified). Состояние гигиены 
языка у  пациентов оценивали с  помощью 
индекса WTC, предложенного Н. Г. Дмитри-
евой [3]. В качестве интегрального показателя 
потребности в  лечении болезней пародонта 
рассчитывали индекс CPITN (Community 
Periodontal Index of Treatment Needs) по ВОЗ. 
Выраженность воспаления десны определяли 
по обратимому индексу РМА, модифицирован-
ному С. Parma (1960), тяжесть деструктивных 
процессов в пародонте – по пародонтальному 
индексу PI (A. Russel, 1956), степень крово-
точивости десны – с помощью папиллярного 
индекса кровоточивости PBI по  U. P.  Saxer 
and M. R. Muhlemann (1975). С  целью уточ-
нения диагноза проводили рентгенологическое 
обследование, которое включало анализ орто-
пантомограмм и  прицельных рентгеновских 
снимков. Обработку полученных результатов 
исследований проводили с учетом актуальных 
требований доказательной медицины.

Результаты и их обсуждение
Анализ жалоб пациентов, выявленных 

при  расспросе, позволил получить данные, 
представленные в таблице 1.

Таблица 1
Жалобы, выявленные при опросе пациентов

Жалобы n (%) 

Кровоточивость десен 59 (60,8) 

Боли от различных раздражителей 45 (46,4) 

Жжение языка 40 (41,2) 

Сухость полости рта 20 (20,6) 

Неприятный запах изо рта 79 (81,4) 

Установлено, что  у  31 % из  97 человек 
полость рта была санирована. Патология 
пародонта обнаружена у  100 % пациентов. 
В результате проведенной оценки состояния 
стоматологического здоровья пациентов выяв-
лено соответствие пародонтологического ста-
туса диагностическим критериям хрониче-
ского генерализованного пародонтита легкой, 
средней и  тяжелой степени: хронический 
генерализованный пародонтит легкий сте-
пени диагностирован у 17 (17,53 %) пациентов, 
средней степени тяжести – у 46 (47,42 %) паци-
ентов, тяжелой степени – у 34 (35,05 %).

При проведении индексной оценки получены 
следующие данные: среднее значение индекса 
OHI-S составило 3,6±0,6; РМА – 69,5±3,1;  
PI   – 4,6±0,4. Практически у  всех пациентов 
была выявлена первая и вторая степень кро-
воточивости десен. В результате обследования 
низкое значение индекса ОНI-S, соответству-
ющее хорошему гигиеническому состоянию 
полости рта, было выявлено лишь у 8 работ-
ников, что составляет 8,25 % от общего числа 
обследованных со средним значением индекса 
WTC, равным 0,9. Состояние полости рта 
в гигиеническом плане оказалось удовлетвори-
тельным у 19   (19,59 %) пациентов и средний 
показатель WTC составлял 3,6. Неудовлет-
ворительный уровень гигиены полости рта 
при  значении ОНI-S от  1,9 и  выше наблю-
дался у  69 (71,13 %) работников со  средней 
величиной индекса WTC, равной 6,3. Отме-
чалась четкая взаимосвязь состояния гигиены 
полости рта и языка, которые были неудовлет-
ворительными практически у  значительной 
части обследованных (71,13 %). Наблюдаемое 
явное несоответствие между фактическими 
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и  декларированными гигиеническими зна-
ниями у  обследуемых лиц свидетельствует 
о  необходимости чистки не  только зубов, 
но и также языка и характеризует объективную 
картину состояния гигиены языка. Было выяв-
лено, что 17 работников чистили зубы 2  раза 
в  день и  после еды прополаскивали их, 29 
работников – 1 раз в день и преимущественно 
утром перед едой, остальные работники отме-
тили, что практически не чистят зубы. В связи 
с этим очищение языка наряду с чисткой зубов 
и  использованием ополаскивателей должны 
стать обязательным необходимым условием 
в комплексе индивидуальной гигиены. Гигие-
ническую процедуру по чистке языка должны 
начинать, используя специальные очистители 
(скребки со щеткой) или более мягкую зубную 
щетку с  ровной щетиной. Особое внимание 
гигиене языка следует уделять лицам, у которых 
часто скапливается слизь, налет, являющиеся 
благоприятной средой для жизнедеятельности 
микрофлоры, которая способствует развитию 
кариеса зубов и  воспалительных процессов 
мягких тканей полости рта и пародонта. Среди 
факторов, благоприятствующих возникно-
вению зубных отложений, наибольшее значение 
имеют: общая бактериальная обсемененность 
полости рта; разнообразие бактериальной 
флоры (сапрофиты, патогенная, условно-пато-
генная микрофлора); гипосаливация и увели-
чение вязкости слюны; частое употребление 
легкоусвояемых углеводов; низкий уровень 
индивидуальной гигиены полости рта. У лиц, 
работающих в  условиях вредного производ-
ственного воздействия, вышеперечисленные 
факторы могут усугубляться нерациональным 
питанием, высоким уровнем показателей стома-
тологической заболеваемости. Основные реко-
мендации по рациональной гигиене полости рта 
для работников, контактирующих с вредными 
и опасными условиями труда: зубные пасты 
лечебно-профилактические с  противовоспа-
лительными, антимикробными компонентами 
комбинированного действия, содержащие экс-
тракты лекарственных растений, соли, антисеп-
тики, ферменты, витамины, микроэлементы. 
Подбор зубной пасты должен быть индивиду-
альным с учетом стоматологического статуса; 
зубные щетки средней жесткости со средним 
и маленьким размером головки, не более 30 мм 
и шириной 7,5‑11 мм, с разноуровневым распо-
ложением щетины и конусообразной формой 

пучков волокон; ополаскиватели, содержащие 
компоненты, ингибирующие образование зуб-
ного налета – триклозан, хлоргекседин, гек-
сетидин. Эти средства нейтрализуют кислую 
среду, способствуя более эффективному 
лечению поражений тканей пародонта и слизи-
стой оболочки рта. Установлено, что у рабочих 
в структуре формирования нравственных цен-
ностей нет потребности в заботе о собственном 
здоровье: так, 33,1 % рабочих посещают стома-
толога реже, чем 1  раз в год, 89,6 % лиц – только 
при появлении болей. На заданные вопросы, 
что же мешает получить своевременное лечение 
у стоматолога, 21,1 % обращенных отвечали, 
что не переносят и боятся боли, у 47,6 % отсут-
ствуют материальные средства на проведение 
платного лечения, а  у  31,3 % нет времени 
на посещение стоматолога. Все вышесказанное 
указывает на то, что рабочие не уделяют соот-
ветствующего внимания состоянию полости 
рта, что  свидетельствует о  низком уровне 
гигиенических знаний. Самооценка состояния 
полости рта у рабочих предприятий проводи-
лась по трем критериям: хороший, удовлетвори-
тельный и неудовлетворительный. Из обратив-
шихся всего 5,8 % оценили состояние полости 
рта как  хорошее, 55,2 % – как  удовлетвори-
тельное и 39 % – как неудовлетворительное.

По данным проведенного стоматологического 
обследования, у 99,1 % были выявлены кари-
озные поражения твердых тканей зубов, у 38,9 % 
– некариозные поражения, у 100 % – заболевания 
пародонта. Половина работников (50,4 %) знала 
о негативном влиянии вредных факторов произ-
водства на состояние органов полости рта, 33,2 % 
рабочих знали, что фтор повышает устойчивость 
зубов к кариесу, 72,7 % – не имели информации 
о дополнительных средствах гигиены полости 
рта, а 18,2 % считали, что профилактикой стома-
тологических заболеваний является посещение 
стоматолога с  целью пломбирования зубов. 
Низкий уровень гигиенических знаний рабочих 
подтверждается результатами стоматологиче-
ского обследования и характеризуется средним 
значение индекса 3,3±0,33, интерпретируемым 
как «очень плохой».

Выводы
Таким образом, результаты исследований 

указывают на тотальную распространенность 
заболеваний твердых тканей зубов (99,1 %) 
и пародонта (100 %) у рабочих, высокую рас-
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пространенность заболеваний слизистой обо-
лочки полости рта – 58,7 %, низкий уровень 
гигиены полости рта и гигиенических знаний 
рабочих ЗАО «Опытный завод Нефтехим». Оче-
видна необходимость разработки целенаправ-
ленной программы профилактики, включающей 
комплексную – индивидуальную, профессио-
нальную гигиену полости рта и  санитарное 

просвещение. Применение интенсивной ком-
плексной программы, сочетающей индивиду-
альную и профессиональную гигиену полости 
рта, позволит, с  одной стороны, повысить 
эффективность лечения, а  с  другой – дли-
тельное время поддерживать в стадии ремиссии 
воспалительные заболевания пародонта и забо-
левания слизистой оболочки полости рта.
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