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Аннотация. В статье говорится о необходимости использовать эффективные средства для профи-

лактических стоматологических мероприятий и управления их качеством. Разработаны основные на-
правления комплексных профилактических мероприятий с учетом индивидуального подхода и опреде-
ления стоматологического статуса. Доказано, что в современных условиях развития профилактических 
мероприятий необходим индивидуальный подход к каждому пациенту, индивидуальный подбор профи-
лактических средств, что несомненно приведет к улучшению состояния зубочелюстной системы в целом. 
Исследования проводились среди студентов стоматологического факультета ВГМУ им. Н.Н. Бурденко в 
2017 году. Волонтеры предварительно были анкетированы, для выяснения уровня гигиенических знаний 
и умений, осмотрены и определены ряд показателей. Далее в эксперименте проводились групповые бе-
седы для улучшения гигиенических знаний и увеличения мотивации. В группах приведены сравнитель-
ные характеристики трех современных средств для гигиены полости рта. Это – R.O.C.S «Активный каль-
ций», Splat «Биокальций», ColgateTotal 12 «Чистая Мята». Проведено клиническое и клинико-
лабораторное исследование и обоснование применения данных средств ля профилактики кариеса. В ре-
зультате исследования установлены наиболее эффективные гигиенические средства, что позволяет повы-
сить качество проводимых профилактических мероприятий. 
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Abstract. The article refers to the need to use effective means for preventive dental activities and to man-
age their quality. The main directions of complex preventive measures have been developed, taking into account 
the individual approach and the definition of dental status. It is proved that the modern conditions of develop-
ment of preventive measures require an individual approach to each patient, the selection of individual preven-
tion tools that will undoubtedly lead to improving the state of the dentition as a whole. The studies were con-
ducted among the students of the faculty of dentistry of the Voronezh State N.N. Burdenko Medical University 
in 2017. The volunteers were previously questioned to determine the level of hygienic knowledge and skills, 
examined and determined a number of indicators. Further in the experiment, group discussions were conducted 
to improve hygienic knowledge and increase motivation. The groups give the comparative characteristics of 
three modern means for oral hygiene: R.O.C.S. "Active Calcium", Splat "Biocalcium", ColgateTotal 12 “Clean 
Mint". Clinical and clinical-laboratory research and substantiation of the use of these drugs for prevention of 
caries were carried out. As a result of the research, the most effective hygienic means were revealed, which 
makes it possible to improve the quality of preventive measures. 

Key words: prevention, toothpaste, management in dentistry. 
 
Современный уровень стоматологической помощи подразумевает проведение высокоэффективной 

профилактики, включающей в себя планирование, управление развитием стоматологического здоровья, 
проведение регулярного контроля качества проводимых профилактических мероприятий и их организа-
ция. Важной проблемой менеджмента в профилактике является оценка эффективности профилактиче-
ских мероприятий и управление качеством их проведения и организации. Успех внедрения системы 
профилактики зависит не только от эффективности используемого метода и применяемых средств, но и 
от ряда организационных факторов, правильно построенного механизма менеджмента в стоматологиче-
ских поликлиниках. При обсуждении проблемы профилактики стоматологических заболеваний, вполне 
закономерным является выяснение роли менеджмента в создании, организации и внедрении комплекс-
ной системы профилактики.  
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Профилактика любого стоматологического заболевания должна строиться на индивидуальном 
подходе к каждому пациенту. Программы профилактики создаются по определенной структуре с учетом 
различных факторов и определение структуры деятельности, менеджмента стоматологической организации: 

1. Постановка целей, их первоочерёдность. 
2. Возможность реализации целей в зависимости от: 
– уровня развития стоматологической службы;  
– объема работы и кадрового обеспечения, требующихся для выполнения того или иного метода; 
– выбора средств и методов профилактики для отдельного врача, стоматологического учреждения 

города, села, области. 
3. Эффективность программы профилактики, контроль проведения мероприятий. 
В современной стоматологии существует множество методов исследования и предупреждения 

различных заболеваний. Но, не смотря на разнообразие методов и средств профилактики, эффективность 
профилактических программ невысокая. Возможно, это связано с широко масштабностью профилакти-
ческих программ, направленных не на конкретных пациентов и с большим разнообразием средств гигие-
ны, в частности, зубных паст и недостаточностью информации об их влиянии на состояние гигиены по-
лости рта и обмен твердых тканей зуба. Для индивидуального подхода в профилактике стоматологиче-
ских заболеваний, в частности для профилактики кариеса, необходимо отработать диагностический ком-
плекс, определяющий стоматологический статус конкретного пациента начиная с индивидуального под-
бора средств гигиены и заканчивая лечебно-профилактическими мероприятиями в клинике. Все профи-
лактические мероприятия, и основные, и вспомогательные, должны осуществляться на базе специально 
оборудованного помещения. Для реализации вспомогательных методов необходимы средства гигиены 
(зубные щетки, пасты), для проведения медико-педагогического убеждения населения необходимы спе-
циально подготовленные кадры, обучение которых должно начинаться уже в процессе получения выс-
шего образования. 

Каждому пациенту, с учетом его индивидуальных особенностей, необходимо проводить индиви-
дуальный подбор не только зубных паст, но и остальных средств гигиены, пломбировочных материалов, 
физиотерапевтических процедур, разрабатывать план индивидуальных профилактических мероприятий. 
Только такое структурирование обеспечивает своевременность и адекватность проводимых профилакти-
ческих мероприятий, что в свою очередь, по нашему мнению, определяет стабильность и надежность 
результатов профилактических мероприятий.  

Арсенал средств гигиены полости рта столь разнообразен, что правильно ориентироваться в нем 
трудно и пациенту, и врачу без дополнительной, профессиональной, качественной информации. 

Цель исследования – повышение эффективности профилактики кариеса путем сравнительной 
оценки зубных паст различных фирм-производителей. Для достижения этой цели были поставлены сле-
дующие задачи:  

1. Разработать комплекс методов исследования, позволяющих оценить эффективность зубных 
паст на основании клинических, морфологических и лабораторных методов исследования. 

2. Определить стоматологический статус и состояние ротовой полости студентов первого курса 
ВГМУ им. Н.Н. Бурденко по индексу КПУ и модифицированному индексу гигиены по Федоровой (Фе-
дорова Л.В. , 1982). 

3. Изучить изменение показателей гигиенического индекса после проведения разъяснительных 
бесед и обучения правилам индивидуальной ежедневной гигиены полости рта. 

4. Изучить изменение показателей гигиенического индекса по Федоровой при использовании 
наиболее популярных среди населения зубных паст R.O.C.S «Активный кальций», Splat «Биокальций», 
Colgate Total 12 «Чистая Мята». 

5. Изучить кислотоучтойчивость эмали зубов с помощью КОСРЭ-теста (клиническая оценка ско-
рости реминерализации эмали) при применении зубных паст различных фирм-производителей. 

6. Определить влияние зубных паст различных фирм-производителей на минеральный обмен ин-
тактной эмали методом кислотной биопсии по В. К. Леонтьеву (1974).  

Материалы и методы исследования. В серии клинико-анамнестических, клинических и клини
ко-лабораторных исследований изучен материал, полученный при осмотре студентов первого курса сто-
матологического факультета. В ходе проведения исследования разработана анонимная анкета для сту-
дентов первого курса, состоящая из 17 вопросов, касающихся проведения индивидуальной гигиены по-
лости рта в домашних условиях. На первом этапе исследования было проведено анонимное анкетирова-
ние 100 студентов первого курса ВГМУ им. Н.Н. Бурденко. Общеизвестно, что гигиеническое состояние 
полости рта является важным моментом в возникновении и развития кариозного процесса. Учитывая это, 
мы провели оценку уровня гигиены полости рта у обследуемых студентов с помощью модифицирован-
ного гигиенического индекса Федоровой, провели визуальный осмотр, определили индекс КПУ, состоя-
ние прикуса и наличия зубочелюстных аномалий. На втором этапе была проведена беседа со студентами 
первого курса на тему индивидуальной гигиены полости рта, обучение правильному ежедневному уходу 
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за полостью рта. И даны рекомендации по использованию индивидуальных гигиенических средств в до-
машних условиях в течении трех последующих месяцев. Повторный осмотр и определение модифициро-
ванного гигиенического индекса Федоровой был проведен через две недели и через три месяца.  

Основой для получения научных данных, согласно целям и задачам исследования, являлось фор-
мирование групп, исследуемых - разделение вслепую на 4 группы по 25 человек:  

1 группа (опытная) – R.O.C.S «Активный кальций», 
2 группа (опытная) – Splat «Биокальций», 
3 группа (опытная) – ColgateTotal 12 «Чистая Мята», 
4 группа (контрольная) 
Обследовался контингент из 100 человек, из них 62 (62%) девушки и 38 (38%) юноши, с различ-

ными водородными показателями ротовой жидкости. Для проведения исследований выбирались лица в 
возрасте 18-21 года (то есть с завершившейся минерализацией твердых тканей зубов), имеющие мини-
мум 20 естественных зубов с сохраненной коронкой, не подвергавшиеся воздействию производственных 
вредностей и без выраженной сопутствующей патологии, включающей заболевания желудочно-
кишечного тракта, сердечно-сосудистой системы и обменные нарушения, так же не имеющие зубочелю-
стные аномалии. 

В течение проведения исследований (3 месяца) была проведена тройная оценка показателей: до 
начала исследования, через две недели и по окончанию исследования через 3 месяца. Каждая группа чис-
тила зубы 2 раза в день (утром и вечером) по 3 минуты назначенной пастой, щеткой с щетиной средней 
жесткости. В начале исследований всем группам проводилась профессиональная гигиена полости рта. На 
протяжении всего исследования волонтеры не использовали других средств гигиены полости рта.  

При клинических и клинико-лабораторных исследованиях использовались следующие методики: 
– визуальный осмотр и зондирование необходимы для установления предварительного диагноза, 
– значения КПУ определялось как сумма кариозных, пломбированных и удаленных зубов у пациента, 
– уровень гигиены полости рта определялся с помощью модифицированного гигиенического ин-

декса по Федоровой (Федорова Л.В., 1982), который отличается от индекса гигиены Федора-Володкиной 
тем, что исследование проводится в области 16 зубов (16, 13, 12, 11, 21, 22, 23, 25, 36, 33, 32, 31, 41, 42, 
43, 45). Это позволяет более объективно оценить уровень гигиены всех групп зубов. Метод основан на 
определении площади вестибулярной поверхности 6 нижних фронтальных зубов, покрытых налетом. 
Окраска зубного налета осуществлялась раствором Шиллера-Писарева. Результаты окрашивания зубов 
оценивались в баллах: 1 – отсутствие окрашивания; 2 – окрашивание 1/4 поверхности коронки зуба; 3 – 
окрашивание 1/2 поверхности зуба; 4 – окрашивание 3/4 поверхности зуба; 5 – окрашивание всей по-
верхности коронки зуба. Площадь зубного налета оценивается аналогично ИГ Федорова-Володкиной. 
Гигиенический индекс рассчитывался по формуле: Кср=Сумма баллов каждого зуба деленое на 16.  

По величине индекса гигиены определялось гигиеническое состояние полости рта: 1,1-1,5-
хорошее; 1,6-2,0 – удовлетворительное; 2,1-2,5 – неудовлетворительное; 2,6-3,4 – плохое; 3,5-5,0 – очень 
плохое 

Клиническая оценка скорости реминерализации эмали (КОСРЭ)-тест необходим для определения 
структурно-функциональной кариесрезистентности эмали и реминирализующей способности ротовой 
жидкости при применении исследуемых зубных паст. В ходе теста на вестибулярную поверхность зуба 
очищенную и просушенную, полуавтоматической микропипеткой наносят каплю солянокислого буфера 
с рН=0,3-0,6 всегда постоянного объема. Через 60 сек. деминерализующий раствор удаляют. На про-
травленный участок эмали наносят на 1 мин. ватный шарик, пропитанный 2%-ным раствором метилено-
вого синего. Излишки краски удаляют. Процесс деминерализации оценивают по интенсивности окраши-
вания протравленного участка эмали. Нами использовалась десятибальная шкала, где наименее прокра-
шенная цветовая полоска принята за 10%, а наиболее – за 100%. Спустя сутки повторно прокрашивали 
протравленный участок эмали зуба. Если участок прокрашивался, то эту процедуру снова повторяли че-
рез сутки. 

Метод кислотной биопсии эмали по В.К. Леонтьеву, В.А. Дистель (1975), заключающийся в нане-
сении на эмаль строго определенного количества деминерализующей жидкости, заборе ее через опреде-
ленный промежуток времени и последующем определении количества кальция в кислотном деминерали-
зате, дает возможность определить скорость кислотной растворимости эмали. Количественный анализ 
содержания кальция в кислотном биоптате осуществлялся методом спектрофотометрии. 

С помощью ионселективного электрода определялось изменение количественного состава фтора в 
твердых тканях зуба. В 5 мл 55%-го раствора азотной кислоты (НNО3) растворяли исследуемый зуб (до 
полного растворения). Затем брали 1 мл этого раствора, измеряли рН, значение которого составляло 
~ 1.1- 1.2. Так как электрод на иономере настроен на щелочную рН, то исследуемый раствор доводили до 
рН=4-8 раствором NaОН. После этого измеряли потенциал на иономере (ед. измерения – моль/л).  
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Результаты и их обсуждение. При подсчете индекса КПУ у 4-х групп получены средние показа-
тели: в 1-й группе - паст R.O.C.S «Активный кальций» 7,9±1,1, во 2-й группе Splat «Биокальций» 7,5±0,9, 
в 3-й группе ColgateTotal 12 «Чистая Мята» – 8,1±1,2. На основании этих данных можно судить о рав-
ноценности групп и полученных результатов (р>0,5).  Показатели 4-й группы –7,3±0,9, 

Противокариозное действие зубных паст R.O.C.S «Активный кальций», Splat «Биокальций», 
ColgateTotal 12 «Чистая Мята можно было оценить, проследив за состоянием деминерализованных уча-
стков эмали в период использования паст нанесением на эмаль 2-% раствор метиленового синего.  

Общеизвестным является тот факт, что гигиеническое состояние полости рта является важным 
моментом в возникновении и развития кариозного процесса. Учитывая это, мы провели оценку уровня 
гигиены полости рта у обследуемых пациентов с помощью модифицированного гигиенического индекса 
Федоровой. Так, в группе, где использовалась паста ColgateTotal 12 «Чистая Мята», среднее значение 
гигиенического индекса было 1,42, а после исследований средний показатель снизился до 1,29. Средние 
показатели группы, где использовалась паста R.O.C.S«Активный кальций», по данному методу были рав-
ны 1,46, а на момент последней проверки показателей среднее значение индекса равнялось 1,29. В группе 
Splat «Биокальций», среднее значение индекса до исследований было 1,38, а после применения зубных 
паст 1,27. Как мы видим, улучшение гигиены полости рта произошло во всех случаях.  

Так, максимальное снижение выхода Са произошло в группах, где использовалась паста паста 
Splat «Биокальций» (100,0 мкг/л – 87,1 мкг/л) и R.O.C.S«Активный кальций (98,13 мкг/л – 82,37 мкг/л): 
соответственно на 13% и 16,3%. В группе ColgateTotal 12 «Чистая Мята» выход Са снизился на 11% (в 
начале исследований средний показатель был равен 97,33 мкг/л, после применения пасты – 86,46мкг/л).  

Выход ионов Р максимально снизился в группах, где использовалась паста Splat «Биокальций», и 
R.O.C.S«Активный кальций» (на 40% и 32,6% соответственно). Немного хуже показатели в группе 
ColgateTotal 12 «Чистая Мята» (на 25%). Анализ полученных данных показал, что наибольшей ремине-
рализующей способностью обладают пасты Splat «Биокальций», и R.O.C.S«Активный кальций» (табл. 1). 

 
Таблица 1 

 
Средние показатели кислотной биопсии эмали 

 

№ зубной пасты 
1 проба 2 проба 

Са (мкг/л) Р (мкг/л) Са (мкг/л) Р (мкг/л) 
R.O.C.S«Активный кальций» 100,004,7 49,772,4 87,103,6 33,430,7 

ColgateTotal 12 «Чистая Мята» 93,573,9 48,682,3 82,323,3 32,460,8 
Splat «Биокальций» 97,334,3 51,022,6 86,463,5 37,111,0 

 
При проведении КОСРЭ-теста была выявлена следующая тенденция. До начала исследований в 

группе, где использовались пасты паста ColgateTotal 12 «Чистая Мята» и Splat «Биокальций» полная 
реминерализация наступала на вторые сутки, в группе R.O.C.S «Активный кальций» – на третьи. 

 
Таблица 2 

 
Среднее значение КОСРЭ-теста 

 
№ пробы ColgateTotal 12 «Чистая Мята» R.O.C.S «Активный кальций» Splat «Биокальций»
1 проба 25 35 40 
2 проба 12,5 14 20 

 
По данным табл. 2 мы можем увидеть, что у студентов, которые пользовались пастами 

ColgateTotal 12 «Чистая Мята» и Splat «Биокальций», скорость реминерлизации эмали возросла ровно в 
два раза, в группе, где волонтеры чистили зубы пастой R.O.C.S «Активный кальций» в 2,5 раза и в груп-
пе. Данные исследования по этому методу позволили нам сделать вывод о большем положительном 
влиянии на структурно-функциональную кариесрезистентность эмали зубов паст R.O.C.S «Активный 
кальций».  

С помощью ионселективного электрода было установлено, что количество F в зубах исследуемых 
паст было одинаковым, и не изменилось после применения – 1,5×10-5 моль/л). 

До исследования (бактериоскопическое, цитологическое и стоматоскопическое) данных по паро-
донту не было. После исследований пародонт остался интактен.  

Заключение. Проведённые исследования показали, что индивидуальной подход к выбору средств 
гигиены полости рта, в частности – зубных паст R.O.C.S «Активный кальций»,ColgateTotal 12 «Чистая 
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Мята» и Splat «Биокальций», позволяет нивилировать кислотность ротовой жидкости, что приводит к 
возрастанию её минерализующих свойств. Как следствие, улучшаются показатели гигиены полости рта, 
снижается кариесогенность зубного налета, возрастает резистентность эмали зубов, тем самым снижая 
прирост кариеса и возникновение вторичного кариеса, а в результате – повышается эффективность про-
филактики кариеса. 

Таким образом, внедрение комплексной системы профилактики должно быть обеспечено не толь-
ко методами и средствами, но и соответствующей материально-технической базой. В связи с этим к вне-
дрению комплексной системы необходимо привлекать руководителей соответствующих учреждений, где 
планируется внедрение системы. Руководители учреждений должны выделять необходимые средства для 
оборудования специальных классов, где будут проводиться профилактические мероприятия, для закупки 
соответствующих наглядных пособий и т.д. 
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