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РЕЗЮМЕ
Актуальность: для обоснования программ профилактики стоматологических заболеваний на предприятиях атомной промышленно-
сти с опасными условиями труда актуальны сравнительные исследования стоматологического статуса у работников в зависимости 
от наличия или отсутствия предшествующей санации полости рта. Цель исследования: клинико-рентгенологическое сопоставление 
показателей стоматологического статуса работников атомной электростанции с опасными условиями труда (ОУТ) в зависимости 
от наличия или отсутствия предшествующей санации полости рта. Материалы и методы: обследованы 78 работников Калининской 
атомной электростанции с опасными условиями труда в ключевой возрастной группе 35–44 лет, которым год назад проводилась тера-
певтическая и хирургическая санация полости рта. Для сравнения обследованы 69 работников с ОУТ идентичной половозрастной группы, 
отказавшихся от санации полости рта при проведении периодических медицинских осмотров. Последовательность клинико-рентге-
нологического обследования соответствовала модифицированной Карте оценки состояния стоматологического статуса ВОЗ (1995 г). 
Результаты: положительное влияние санации полости рта за счет удаления разрушенных зубов, лечения кариеса и его осложнений, 
а также заболеваний пародонта заключается в снижении распространённости признаков дисфункции височно-нижнечелюстного 
сустава на 52,5%, некариозных порождений  22,7%, заболеваний слизистой оболочки полости рта 24,1%, заболеваний пародонта 6,0%. 
В результате санации снижается на 54,7% выявляемость неудовлетворительной гигиены полости рта. Интенсивность кариеса и заболе-
ваний пародонта через год после санации на 12,8 и 27,8% ниже в сравнении с работниками с несанированной полостью рта. После 
санации на 43,4% увеличивается распространенность ортопедического лечения. Выводы: Санация полости рта значительно улучшает 
основные показатели стоматологического статуса у работников с опасными условиями труда атомных электростанций. Положительное 
влияние санации полости рта в значительной степени сохраняется через год в сравнении с работниками с несанированной полостью 
рта. Санация полости рта в возрасте 35–44 лет не влияет на показатель распространенности кариеса.
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SUMMARY
Relevance: to substantiate programs for the prevention of dental diseases at nuclear industry enterprises with dangerous working conditions, 
comparative studies of the dental status of employees, depending on the presence or absence of previous oral sanitation, are relevant.  
The purpose of the study: clinical and radiological comparison of indicators of the dental status of nuclear power plant workers with hazardous 
working conditions (OT), depending on the presence or absence of previous oral sanitation. Materials and methods: 78 employees of the Kalinin 
nuclear power plant with dangerous working conditions in the key age group of 35–44 years, who underwent therapeutic and surgical sanitation 
of the oral cavity a year ago, were examined. For comparison, 69 workers with OT of an identical gender and age group who refused to sanitize 
the oral cavity during periodic medical examinations were examined. The sequence of clinical and radiological examination corresponded 
to the modified WHO Dental Status Assessment Map (1995). Results: the positive effect of oral sanitation due to the removal of destroyed teeth, 
treatment of caries and its complications, as well as periodontal diseases is to reduce the prevalence of signs of dysfunction of the temporo-
mandibular joint by 52.5%, non-carious offspring 22.7%, diseases of the oral mucosa 24.1%, periodontal diseases 6.0%. As a result of sanitation, 
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the detection of poor oral hygiene is reduced by 54.7%. The intensity of caries and periodontal diseases a year after sanitation is 12.8 and 27.8% 
lower in comparison with workers with an unsanitized oral cavity. After rehabilitation, the prevalence of orthopedic treatment increases by 43.4%. 
Conclusions: oral sanitation significantly improves the basic indicators of dental status for workers with dangerous working conditions at nuclear 
power plants. The positive effect of oral sanitation is largely preserved after a year in comparison with non-sanitized workers. Oral sanitation 
at the age of 35–44 years does not affect the prevalence of caries.
 
KEYWORDS: workers of hazardous industries; dentistry; morbidity; need for treatment; sanitation of the oral cavity.
CONFLICT OF INTEREST. The authors declare that they have no conflicts of interest.

Актуальность
Несмотря на высокую доступность стоматологической 

помощи в медицинских организациях системы ФМБА 
России, а также ежегодные медицинские осмотры (вклю-
чая стоматологические) работников опасных производств 
атомной промышленности, многие работники устраняют-
ся от предложенной санации полости рта. Среди причин 
отказов от санации – отсутствие стоматологической сана-
ции в регламентирующем документе по допуску к работе 
в опасных условиях, а также низкая мотивация работников 
к сохранению здоровья полости рта [1–3]. При этом вы-
сокая стоматологическая заболеваемость и недостаточная 
мотивированность работников к сохранению стоматоло-
гического здоровья характерны и для других ведомств 
с опасными и вредными условиями труда [4–12].

Между тем, благоприятная роль санации полости рта 
отражена в ряде исследований [13–15]. Для обоснования 
программ профилактики стоматологических заболеваний 
на предприятиях атомной промышленности с опасными 
условиями труда актуальны сравнительные исследования 
стоматологического статуса у работников в зависимости 
от наличия или отсутствия предшествующей санации 
полости рта. Такие исследования лежат в основе расчё-
та медико-экономической эффективности санационного 
подхода при оказании стоматологической помощи декре-
тированным контингентам работников.

Цель исследования: клинико-рентгенологическое 
сопоставление показателей стоматологического статуса 
работников атомной электростанции с опасными условия-
ми труда (ОУТ) в зависимости от наличия или отсутствия 
предшествующей санации полости рта.

Материалы и методы
Обследованы 78 работников Калининской атомной 

электростанции с опасными условиями труда (работа с ра-
диоактивными источниками, вибрация, замкнутый объем), 
которым год назад проводилась терапевтическая и хирур-
гическая санация полости рта. Работники мужского пола 
относились к ключевой возрастной группе 35–44 лет. Для 
сравнения обследованы 69 работников с ОУТ идентичной 
половозрастной группы, отказавшихся от санации полости 
рта при проведении периодических медицинских осмот- 
ров. Средний стаж в опасных условиях труда составлял 
12±1,4 лет. 

Последовательность клинико-рентгенологического 
обследования соответствовала модифицированной Кар-
те оценки состояния стоматологического статуса ВОЗ 
(1995 г.), что позволило рассчитать показатели распро-
страненности кариеса и некариозных поражений, забо-

леваний слизистой оболочки рта и пародонта; интенсив-
ности заболеваний пародонта (СРI) и кариеса (КПУ); 
выявляемости признаков дисфункции ВНЧС, неудовлет-
ворительной гигиены, смещения зубов, подвижности зу-
бов, потери прикрепления десны, резорбции межзубных 
перегородок, эндодонтического лечения, зубных проте- 
зов [16, 17].

Статистический анализ результатов включал критерий 
Стьюдента с достоверностью различий p < 0,05.

Результаты исследования
Сравнение показателей стоматологического статуса 

у работников, завершивших год назад терапевтическую 
и хирургическую санацию полости рта, и у работников, 
отказавшихся от санации, показало существенную раз-
ницу (см. таблицу).

Явления дисфункции височно-нижнечелюстного су-
става выявлялись у 21,7% несанированных работников 
и у 10,3% прошедших санацию рта. При этом боль при 
пальпации ВНЧС наблюдалась в указанных группах у 13,1 
и 15,2% от обследованных; щелканье при движении ниж-
ней челюсти – у 8,6 и 5,2%.

Выявляемость некариозных поражений у сотрудников 
с несанированной полостью рта и ранее санированных 
работников составляет 34,8 и 26,9%. В структуре нека-
риозных поражений у работников с ОУТ, отказавших-
ся от санации рта, превалируют клиновидные дефекты 

Таблица
Сравнение показателей стоматологического статуса  

у работников с ОУТ КАЭС в зависимости от предшествующей 
санации полости рта (кол-во/%)

Показатели Наличие 
санации 

n = 78

Отсутствие 
санации 

n = 69

Выявляемость признаков дисфункции ВНЧС* 8/10,3 15/21,7

Распространенность некариозных поражений* 21/26,9 24/34,8

Распространенность заболеваний СОПР* 12/15,4 14/20,3

Распространенность кариеса 78/100,0 68/98,6

Интенсивность кариеса (КПУ)* 12,3 ± 0,7 14,1 ± 0,9

Выявляемость эндодонтического лечения* 63/80,8 54/78,3

Выявляемость неудовлетворительной гигиены* 22/28,2 43/62,3

Распространенность заболеваний пародонта* 68/87,2 64/92,8

Интенсивность заболеваний пародонта (СРI)* 3,9 ± 0,4 5,4 ± 0,7

Выявляемость смещения зубов* 24/30,8 32/46,4

Выявляемость подвижности зубов* 12/15,4 17/24,6

Выявляемость потери прикрепления десны* 17/21,8 29/42,0

Выявляемость резорбции межзубных перегородок* 23/29,5 30/43,5

Выявляемость зубных протезов* 20/25,6 10/14,5

Примечание: * − p <0,05 при наличии и отсутствии санации полости рта. 
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(10,2% от обследованных) и стирание эмали (10,2%); 
распространена пятнистость эмали (7,2%); сочетанные 
некариозные поражения встречались у 5,7%, гипоплазия 
эмали – у 1,5%. У лиц, прошедших ранее санацию полости 
рта за счёт пломбирования дефектов уменьшается выявля-
емость клиновидных дефектов и сочетанных поражений 
(соответственно 3,8% и 2,6%). Выявляемость стирания, 
пятнистости и гипоплазии эмали не претерпевает изме-
нений (соответственно 11,5, 7,7, 1,3%). 

Распространенность заболеваний слизистой оболочки 
полости рта составляет у несанированных работников – 
20,3%, у санированных работников – 15,4%. В структуре 
заболеваний в основном выявляются хейлит (8,7% у не-
санированных работников), лейкоплакия (4,3%), изъяз-
вления на коже щек и носа (4,3%); по одному челове-
ку встречались обследованные с афтозным стоматитом 
(1,5%) и герпесом (1,5%). У ранее санированных работни-
ков реже выявляются лейкоплакия (2,5%), хейлит (6,4%) 
и изъязвления на коже (1,3%); по одному человеку выявля-
лись случаи кандидоза полости рта, афтозного стоматита, 
а также красный плоский лишай (по 1,3%) 

Среди работников с ОУТ, отказавшихся от проведе-
ния санации полости рта, значительно чаще выявляет-
ся неудовлетворительная гигиена полости рта: у 62,3% 
против 28,2% работников, прошедших санацию полости 
рта. У других обследованных в указанных группах удов-
летворительная и хорошая гигиена встречались у 17,4% 
и 20,3% при отсутствии санации полости рта, у 42,3% 
и 29,5% на фоне проведенной санации.

Распространенность кариеса при наличии и отсут-
ствии санации рта мало различается: соответственно 100 
и 98,6% .

Существенные изменения претерпевает индекс КПУ 
вследствие санации полости рта. Через год после санации 
рта индекс КПУ составляет 12,3 ± 0,7, у несанированных 
работников – 14,1 ± 0,9. Резко уменьшается число зубов 
с кариесом: 0,6 ± 0,1 против 2,7 ± 0,2, рецидива кариеса 
(КП) – 0,7 ± 0,1 против 1,5 ± 0,1; увеличивается число за-
пломбированных зубов (8,9 ± 0,4 против 4,6 ± 0,3). На фоне 
санации полости рта регистрируется меньше удаленных 
зубов: 2,0 ± 0,1 против 3,9 ± 0,3.

Выявляемость эндодонтического лечения составля-
ет 78,3% у работников, не проходивших санацию рта, 
и 80,8% среди санированных (195 зубов в группе сани-
рованных работников и 120 – у несанированных). По дан-
ным ортопантомограмм санация полости рта приводит 
к увеличению числа зубов с качественным эндодонти-
ческим лечением: 79,0% от эндодонтически леченных; 
у несанированных работников этот показатель 40,0%. 
Снижается после санации число зубов с неполным 
пломбированием корневых каналов (11,8 против 15,8% 
у несанированных), с периапикальными очагами у за-
пломбированных корневых каналов (5,1 против 18,4% 
у несанированных), с периапикальными очагами у зубов 
без эндодонтического лечения (4,1 против 25,8% у неса-
нированных). Различается число зубов с эндодонтическим 
лечением на одного обследованного: 3,1 ± 0,2 на фоне са-
нации полости рта и 2,2 ± 0,1 при ее отсутствии.

Распространенность заболеваний пародонта, равная 
92,8% у работников при отсутствии санации полости рта, 
у санированных работников составляет 87,2%. Среди за-
болеваний пародонта у работников при отсутствии сана-
ции чаще диагностируется генерализованный пародон-
тит и гингивит (соответственно 33,3 и 27,0%); на фоне 
санации полости рта чаще выявляется генерализованный 
и локализованный гингивит (соответственно 46,2 и 20,5%). 
Другие виды заболеваний пародонта встречались с ча-
стотой: у работников без санации пародонтит локализо-
ванный 15,9 против 6,4% при наличии санации, гинги-
вит локализованный 11,1%; на фоне санации пародонтит 
генерализованный встречался у 14,1% обследованных. 
У троих работников без проведенной санации выявлялся 
пародонтоз.

Санация полости рта изменяет интенсивность забо-
леваний пародонта по индексу CPI: 5,4 ± 0,7 у несаниро-
ванных работников и 3,9 ± 0,4 у санированных. В струк-
туре индекса CPI секстанты с кровоточивостью, зубным 
камнем, пародонтальными карманами 4–6 и 6–8 мм, ис-
ключенные секстанты у несанированных работников 
составляли 0,6 ± 0,1; 2,9 ± 0,2; 1,5 ± 0,2; 0,3 ± 0,1; 0,1 ± 0,1; 
у санированных работников соответственно 1,7 ± 0,1;  
1,8 ± 0,1; 0,3 ± 0,1; 0; 0,1 ± 0,1. Через год после санации 
полости рта состояние пародонта более благоприятное 
за счёт уменьшения зубных отложений и смещения ин-
тенсивности заболеваний пародонта до состояния крово-
точивости дёсен и здорового пародонта.

Ортопедические конструкции (несъемные) выявлены 
у 14,5% работников с ОУТ без проведения санации рта 
и у 25,6% после проведения санации. При этом у всех, 
имеющих во рту протезы, выявлялись искусственнее ко-
ронки, а у 4,4% от несанированных работников и 7,7% 
от санированных были мостовидные протезы. У 1,3% 
от обследованных после санации изготовлен бюгельный 
протез.

Обсуждение
Через год после проведения санации полости рта ра-

ботникам с ОУТ сохраняется значительная достовер-
ная разница в показателях стоматологического статуса 
в сравнении с работниками, отказавшимися от санации. 
Исключение составляет распространённость кариеса, 
близкая в сравниваемых группах. Положительное вли-
яние санации полости рта за счёт удаления разрушен-
ных зубов, лечения кариеса и его осложнений, а также 
заболеваний пародонта заключается в снижении рас-
пространенности признаков дисфункции височно-ниж-
нечелюстного сустава на 52,5%, некариозных порожде-
ний – 22,7%, заболеваний слизистой оболочки полости 
рта – 24,1%, заболеваний пародонта – 6,0%. В результате 
санации снижается на 54,7% выявляемость неудовлет-
ворительной гигиены полости рта. Интенсивность ка-
риеса и заболеваний пародонта через год после санации 
на 12,8 и 27,8% ниже в сравнении с работниками с не-
санированной полостью рта. После санации на 43,4% 
увеличивается распространённость ортопедического 
лечения. 
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Выводы
1.	 Санация полости рта значительно улучшает основные 

показатели стоматологического статуса у работников 
с опасными условиями труда атомных электростанций. 

2.	 Положительное влияние санации полости рта в зна-
чительной степени сохраняется через год в сравнении 
с несанированными работниками. 

3.	 Санация полости рта в возрасте 35–44 лет не влияет 
на показатель распространенности кариеса.
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