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Аннотация
Хронический пародонтит занимает особое место среди воспалительных заболеваний пародонта в связи его высокой рас‑

пространенностью, значительным влиянием на качество жизни пациента, необходимостью комплексного длительного лечения. 
Приверженность к лечению является одним из основополагающих факторов, обеспечивающих эффективность лечения забо‑
леваний.

Цель исследования — оценить эффективность стандартной комплексной терапии хронического пародонтита у пациентов 
с различными уровнями приверженности лечению.

Методология. Обследовано 107 пациентов с хроническим пародонтитом легкой и средней степени тяжести, обоего пола, 
в возрасте от 30 до 44 лет. Стоматологическое обследование включало опрос, инструментальный осмотр с определением 
индексов OHI‑S, РМА, ПИ. С целью изучения приверженности к лечению проводили анкетирование, использовали «Опросник 
количественной оценки приверженности к лечению» (КОП-25), рассчитывали объективные количественные показатели уровня 
приверженности у пациентов к рекомендациям врача при длительном лечении. После проведения стандартной консервативной 
терапии хронического пародонтита динамическое наблюдение осуществляли через 7 дней, 14 дней, 1 месяц и 6 месяцев. 
Сравнительный анализ показателей эффективности лечения проводился с учетом тяжести заболевания и уровня привержен‑
ности к лечению. 

Результаты. У лиц с высоким уровнем приверженности стандартная схема лечения хронического пародонтита в боль‑
шинстве случаев приводила к компенсации состояния (в 83,4 % при хроническом пародонтите легкой степени и в 58,3 % при 
хроническом пародонтите средней степени тяжести). При низком уровне приверженности пациенты чаще были склонны 
к рецидивирующему течению хронического пародонтита (в 33 % случаев).

Выводы. Уровень приверженности к лечению влияет на эффективность стандартной терапии и на исход заболевания. У лиц 
с высоким уровнем приверженности стандартная схема лечения хронического пародонтита в большинстве случаев приводила 
к компенсации состояния. При низком уровне приверженности пациенты оказывались склонны к рецидивирующему течению 
хронического пародонтита.

Для осуществления индивидуализированного подхода к комплексному лечению болезней пародонта необходимо учитывать 
уровень приверженности пациентов к длительному лечению.

Ключевые слова: воспалительные заболевания пародонта, приверженность к лечению, эффективность лечения хрони-
ческого пародонтита, исход лечения пародонтита, стандартное лечение пародонтита

Пародонтология
Оригинальные исследования

Авторы заявили об отсутствии конфликта интересов.

Елена Витальевна ДЗЮБА ORCID ID 0000-0003-3897-2692
Ассистент кафедры терапевтической и детской стоматологии, Тюменский государственный медицинский университет, г. Тюмень, Россия
+7 (912) 9910031
dzyuba_elena@mail.ru 
Марина Олеговна НАГАЕВА ORCID ID 0000-0003-0835-3962
К. м. н., доцент, заведующая кафедрой терапевтической и детской стоматологии, Тюменский 
государственный медицинский университет, г. Тюмень, Россия
+7 (982) 9139890
nagaeva_m@mail.ru 
Эльмира Шадидовна ГРИГОРОВИЧ ORCID ID 0000-0003-0326-0900 
Д. м. н., доцент, заведующая кафедрой стоматологии ДПО, Омский государственный медицинский университет, г. Омск, Россия
+7 (982) 9139890
09061966@inbox.ru 
Адрес для переписки: Марина Олеговна НАГАЕВА
625023, г. Тюмень, Одесская, 54
+7 (982) 9139890
nagaeva_m@mail.ru 
Образец цитирования: 
Дзюба Е. В., Нагаева М. О., Григорович Э. Ш.  ВЛИЯНИЕ УРОВНЯ ПРИВЕРЖЕННОСТИ ЛЕЧЕНИЮ НА ЭФФЕКТИВНОСТЬ СТАНДАРТНОЙ 
КОНСЕРВАТИВНОЙ ТЕРАПИИ ВОСПАЛИТЕЛЬНЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ ПАРОДОНТА.  Проблемы стоматологии. 2021; 4: 76-81.
© Дзюба Е. В. и др., 2021
DOI: 10.18481/2077-7566-21-17-4-76-81

Поступила 17.12.2021.  Принята к печати 11.01.2022



Проблемы стоматологии 
2021, том 17, № 4, стр. 76-81
© 2021, Екатеринбург, УГМУ 

 77

DOI: 10.18481/2077‑7566‑21‑17‑4‑76‑81

THE INFLUENCE OF THE LEVEL OF THE ADHERENCE TO THE TREATMENT ON THE EFFECTIVENESS 
OF THE STANDARD CONSERVATIVE THERAPY OF THE PARODONTIUM INFLAMMATORY DISEASES
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Annotation
Chronic parodontitis takes the special place among the inflammatory parodontium diseases because of its prevalence, the significant 

influence on the patient’s life quality, necessity of having long complex treatment. The adherence to the treatment is one of the leading 
factors effecting on the treatment of diseases.

Objective of the study is to estimate the effectiveness of the standard complex therapy of chronic parodontitis in the patients 
having different levels of the adherence to the treatment.

Methodology. 107 patients (male and female) aged 30-40 having chronic mild and moderate parodontitis were examined. The  dental 
examination included questionnaire, instrumental examination to determine certain indices: OHI-S, РМА, PI.

To study the adherence to the treatment the questionnaire “Questionnaire of the quantitative estimation of the adherence to the 
treatment” (QAA-25) was carried out, also the objective and quantitative indices of the level of the adherence in the patients to the doctor’s 
recommendations in the long treatment were calculated. On carrying out the standard conservative therapy of chronic parodontitis the 
dynamic observation was performed in 17, 14 days, in 1 and 6 months. The comparative analysis of indices of the effective treatment 
was carried out including the disease severity and the level of the adherence to the treatment.

Results. In the patients having the high level of the adherence the standard method of chronical parodontitis treatment resulted 
in  the compensation of the state (in 83.4% of cases in mild chronic parodontitis and in 58,3% of cases in moderate chronic parodontitis). 
If  the patients had the low adherence they were inclined to the recurrent course of chronic parodontitis (in 33 % of cases).

Conclusion. The level of the adherence to the treatment influences on the efficiency of the standard therapy and the outcome of 
the disease. In the patients having the high level of the adherence the standard method of chronical parodontitis treatment resulted in 
the compensation of the state. If the patients had the low adherence they were inclined to the recurrent course of chronic parodontitis.

To have an individualized approach to the complex treatment it is necessary to take into consideration the level of the adherence 
of the patients to the long treatment.

Keywords: inflammatory parodontium diseases, adherence to the treatment, efficiency of chronic parodontitis treatment, outcome 
of parodontitis treatment, standard parodontitis treatment
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Введение
Проблема лечения воспалительных заболеваний 

пародонта не теряет своей актуальности в связи 
с  тем, что констатируется недостаточная эффек‑
тивность стандартной терапии. Постоянно ведется 
анализ причин «неудач» и поиски новых, более 
эффективных методов и средств терапии [1-6]. При‑
верженность к  лечению является одним из основопо‑
лагающих факторов, обеспечивающих эффективность 
лечения заболеваний, и остается одной из проблем в 
современной медицине, в том числе в стоматологи‑
ческой практике, так как, по данным ВОЗ, в развитых 
странах при долгосрочной терапии только 50% паци‑
ентов выполняют рекомендации врача [7]. 

Особое место в структуре хронических воспа‑
лительных заболеваний пародонта занимает паро‑
донтит в связи его высокой распространенностью, 
значительным влиянием на качество жизни пациента, 
необходимостью комплексного лечения и длительной 
поддерживающей терапии [8-12]. Из-за множества 
факторов, которые влияют на течение данного забо‑
левания, в том числе и приверженности к лечению 
[13-17], наиболее благоприятным исходом в лечении 
считается компенсация, т. е. не полное излечение, 
а  длительное отсутствие симптомов заболевания [19]. 

Таким образом, анализ эффективности лечения 
пародонтита и его исходов должен осуществляться 
с учетом приверженности пациента к проводимой 
терапии. 

Цель
Оценить эффективность стандартной комплексной 

терапии хронического пародонтита у пациентов с раз‑
личными уровня приверженности лечению.

Материалы и методы
Проведено одноцентровое проспективное контро‑

лируемое клиническое исследование на базе стома‑
тологической клиники и кафедры терапевтической 
и  детской стоматологии Тюменского ГМУ. 

Обследовано 107 пациентов с хроническим гене‑
рализованным пародонтитом легкой и средней сте‑
пени тяжести, обоего пола, в возрасте от 30 до 44 лет, 
подписавших информированное согласие на обсле‑
дование и лечение.

Стандартное стоматологическое обследование вклю‑
чало сбор жалоб, анамнеза, инструментальный осмотр 
с последующим расчетом гигиенических и  пародон‑
тальных индексов: индекс Грина-Вермиллиона (OHI‑S), 
папиллярно-маргинально-альвеолярный индекс (РМА), 
пародонтальный индекс Рассела (ПИ), проведение 
лучевой диагностики (ОПТГ, КЛКТ).

С целью изучения приверженности к лечению 
проводили анкетирование, использовали «Опросник 
количественной оценки приверженности к лечению» 
(КОП-25), представленный в первом российском 

консенсусе по количественной оценке привержен‑
ности лечению, одобренном на XII Национальном 
конгрессе терапевтов (Москва, 2017 г). С помощью 
данного опросника можно получить объективные 
количественные данные по уровню привержен‑
ности пациентов к рекомендациям врача при дли‑
тельном лечении: к лекарственной терапии (прием 
лекарственных препаратов, назначенных врачом на 
протяжении определенного времени), медицинскому 
сопровождению (периодические медицинские наблю‑
дения с целью определения динамики заболевания), 
модификации образа жизни (изменение диеты, 
ведение ЗОЖ и т. д) и интегральной приверженности 
(усредненный показатель приверженности) [20].

Всем пациентам проводилась стандартная консер‑
вативная терапия хронического пародонтита в соот‑
ветствии с клиническими рекомендациями [19]. 

Контрольные точки динамического исследования: 
через 7 дней, 14 дней, 1 месяц и 6 месяцев.

В соответствии с Клиническими рекомендациями, 
через 6 месяцев наблюдения определяли исход забо‑
левания: компенсация (отсутствие признаков воспа‑
ления), стабилизация (отсутствие прогрессирования 
заболевания), развитие нового заболевания, связан‑
ного с основным [19].

Сравнительный анализ показателей эффектив‑
ности лечения проводился с учетом тяжести заболе‑
вания и уровня приверженности к лечению. Приме‑
нялись методы описательной статистики в программе 
«Microsoft Office Excel 10.0», «Биостат». Критиче‑
ский уровень — p < 0,05.

Результаты и обсуждение
Среди пациентов, принявших участие в исследо‑

вании, у 36 (33,65%) человек выявлен хронический 
пародонтит легкой степени (ХПЛС) и у 71 (66,35%)  — 
пародонтит средней степени тяжести (ХПСС). 

В группе пациентов с ХПЛС при оценке инте‑
гральной приверженности лечению доля лиц с низким 
уровнем приверженности составила 33,33%, со средним 
уровнем — 50,0% и с высоким уровнем  — 16,67%. 

В группе пациентов с ХПСС низкий уровень при‑
верженности определялся у 40,85%, средний уро‑
вень  — у 42,25% и высокий уровень — у 16,9 % 
обследованных.

Результаты индексной оценки уровня гигиены 
и состояния пародонта в группах пациентов с ХПЛС 
и ХПСС, независимо от уровня интегральной привер‑
женности лечению, до и после проведения курса стан‑
дартной терапии в динамике представлены на рис. 1.

Базовые показатели индекса Грина-Вермиллиона 
в обеих группах не имеют статистически значимых 
различий, однако средние значения индекса гигиены 
у пациентов с ХПЛС говорят об удовлетворительной 
гигиене полости рта, а в группе пациентов с ХПСС 
приближаются к плохому уровню. После профессио‑
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нальной гигиены и обучения гигиене полости рта на 
протяжении 1 месяца сохранялась хорошая гигиена, 
при этом наиболее низкие показатели OHI‑S наблю‑
дались в первые две недели после лечения. Через 
6  месяцев у пациентов с ХПЛС и с ХПСС показа‑
тели гигиены были ниже базовых показателей в 3,75 
и 1,5  раза соответственно, но при этом выше, чем в 
течение первого месяца наблюдения, что указывает на 
ухудшение качества индивидуальной гигиены полости 
рта у данных пациентов после длительного периода.

Такая же тенденция прослеживается и у индекса 
РМА. В течение месяца после лечения показатели 
снизились в 2,5-4,6 раза по сравнению с базовыми 
показателями, но через 6 месяцев данные показатели 
увеличились. 

У пациентов с ХГП средней степени тяжести 
высокая приверженность лечению регистрировалась 
в 2,5 раза реже, чем у пациентов с ХП легкой сте‑
пени тяжести, а низкий уровень приверженности  — 
в 1,5  раза чаще. Данные показатели говорят о воз‑

Рис. 1. Показатели гигиенических и пародонтальных 
индексов у пациентов с ХПЛС и ХПСС: a) OHI-S; b) PMA; с) PI

Fig. 1. The indices of hygienic and parodontal indices in 
patients with ХПЛС and ХПСС: a) OHI-S; b) PMA; с) PI

Рис. 2. Показатели гигиенических и пародонтальных 
индексов у пациентов с хроническим пародонтитом 
легкой степени тяжести на фоне различных уровней 

приверженности к лечению: a) OHI-S; b) PMA; с) PI
Fig. 2. The indices of hygienic and parodontal indices in the patients 
having mild chronic parodontitis in the presence of different levels 

of the adherence to the treatment:a) OHI-S; b) PMA; с) PI

можной взаимосвязи тяжести течения пародонтита 
и  уровня приверженности. 

При анализе уровня гигиены полости рта и  паро‑
донтологических индексов у лиц с различным уровнем 
приверженности лечению базовые показатели не имели 
достоверных отличий в зависимости от уровня при‑
верженности, но наблюдалась тенденция к ухудшению 
показателей у лиц с низкой приверженностью (рис. 2, 3).

В динамике исследования на 14-е сутки гигиени‑
ческий и пародонтальные индексы достоверно снизи‑
лись относительно базовых значений у пациентов как 
с высоким, так и со средним и низким уровнями при‑
верженности к терапии. Вероятно, это связано с нахож‑
дением пациентов под непосредственным контролем 
врача и сохраняющейся эффективностью лечения. 
В  контрольной точке 1 месяц можно отметить, что 
показатели OHI‑S и PMA начинают увеличиваться, 
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особенно у пациентов с низким уровнем привержен‑
ности. Через 6 месяцев после лечения гигиенический 
индекс и РМА у лиц с низким уровнем стремятся к пер‑
воначальным значениям. У пациентов с ХПСС и ХПЛС 
со средним уровнем приверженности OHI‑S отличается 
от базовых показателей в 3,1 и 3,9 раза соответственно, 
при этом индекс РМА у лиц с ХПСС увеличивается 
до базовых значений, а с ХПЛС — меньше базовых 
в  2  раза. У пациентов с высоким уровнем привержен‑
ности показатели всех индексов после проведенного 
лечения значительно снижались и на протяжении всего 
времени наблюдения оставались стабильными.

При сравнении показателей гигиенического и  паро‑
донтологических индексов через 6 месяцев после про‑
веденного курса лечения в общей когорте пациентов, 
участвовавших в исследовании, и в подгруппах, выде‑
ленных на основе уровня интегральной приверженности 
к лечению, следует отметить существенные отличия 
показателей у лиц с высоким уровнем приверженности.

Рис. 4. Исходы хронического пародонтита 
у лиц с различным уровнем интегральной 

приверженности лечению, %: а) ХПЛС; б) ХПСС
*Критерий χ2 Пирсона p < 0,05, при сравнении 

высокого и низкого уровня приверженности
**Критерий χ2 Пирсона p < 0,05, при сравнении 
высокого и среднего уровня приверженности

Fig. 4. The outcomes of chronic parodontitis in the 
patients having different levels of the integral adherence 

to the treatment, %: а) ХПЛС; б) ХПСС
*Criterion χ2 of Pirson p < 0,05, in the comparison of 

the high and low levels of the adherence
**Criterion χ2 of Pirson p < 0,05, in the comparison 

of the high and low levels of the adherence

Рис. 3. Показатели гигиенических и пародонтальных 
индексов у пациентов с хроническим пародонтитом 

средней степени тяжести на фоне различных уровней 
приверженности к лечению: a) OHI-S; b) PMA; с) PI

Fig. 3. The indices of hygienic and parodontal indices in the patients 
having moderate chronic parodontitis in the presence of the different 

levels of the adherence to the treatment: a) OHI-S; b) PMA; с) PI

Через 6 месяцев наблюдения у пациентов выяв‑
лены различия исходов заболевания в зависимости 
от приверженности к лечению и тяжести течения 
(рис.  4). У лиц с высоким уровнем приверженности 
стандартная схема лечения ХП в большинстве слу‑
чаев приводила к компенсации состояния (в 83,4% 
при ХПЛС и в 58,3% при ХПСС). При низком уровне 
приверженности пациенты чаще были склонны 
к  рецидивирующему течению ХП (в 33% случаев).

Выводы
Таким образом, выявлено, что уровень привержен‑

ности к лечению влияет на эффективность стандартной 
терапии и на исход заболевания. У лиц с высоким 
уровнем приверженности стандартная схема лечения ХП 
в большинстве случаев приводила к компенсации состо‑
яния. При низком уровне приверженности пациенты ока‑
зывались склонны к рецидивирующему течению ХП.

Для осуществления индивидуализированного под‑
хода к комплексному лечению болезней пародонта 
необходимо учитывать уровень приверженности 
пациентов к длительному лечению.
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