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Резюме
В статье представлен обзор научной литературы, содержащий данные об особенностях влияния различных произ
водственных факторов на состояние твердых тканей зубов и слизистой оболочки рта у лиц непосредственно контак
тирующих с данными факторами. Описан патогенез в развитии кариеса и некариозных поражений, воспалительных 
заболеваний пародонта и заболеваний слизистой оболочки рта. Проявления данных заболеваний обусловлены чаще 
всего выраженной сенсибилизацией организма к вредным производственным факторам, в полости рта происходит 
выраженное изменение местного иммунитета, гомеостаза с проявлением дисбиоза, в результате чего изменяются 
особенности их клинических проявлений. Показаны особенности механизмов развития хронического воспаления 
в ответ на напряжение адаптационных механизмов иммунной защиты полости рта и организма в целом. Влияние 
различных неблагоприятных производственных факторов приводят к сложности не только ранней диагностики 
данных заболеваний, но и отдаляют планирование качественных лечебно-профилактических мероприятий. Изучение 
влияния производственных факторов позволят прояснить не только этиологические и патогенетические пусковые 
механизмы, а также будут способствовать их ранней диагностике, позволят разработать комплекс мер для снижения 
их интенсивности и повышения эффективности лечебно-профилактических мероприятий у данной категории лиц. 
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Summary
The article presents a review of the scientific literature containing data on the characteristics of the influence of various 
production factors on the state of hard tissues of the teeth and oral mucosa in persons in direct contact with these factors. 
The pathogenesis in the development of caries and non-carious lesions, inflammatory periodontal diseases and diseases 
of the oral mucosa was described. The sp p tom s of these diseases often caused marked sensitization of the organism to 
harmful production factors, in the oral cavity originates the change of local immune homeostasis with the manifestation of 
dysbiosis, resulting in change of characteristics of their clinical manifestations. The features of the mechanisms of development 
of chr&nic inflammation in response to the tension of the adaptive mechanisms of the immune defense of the oral cavity 
and organism as a whole were shown. The influence of different unfavorable factors of production leads to difficulty not 
only in early diagnosis of these diseases, but also alienate planning quality of treatment and preventive measures. The study 
of the influence of production factors will allow not only to clarify etiological and pathogenetic triggers and contribute to 
their early diagnosis will allow to develop a complex of measures to reduce intensity and enhance efficiency of preventive 
measures in this category.
Keywords: harmful factors of production, caries, periodontal, oral mucosa

Условия труда на промышленных предприятиях 
часто сопровождаются вредными для здоровья человека 
факторами, которые носят название «производственных 
(профессиональных) вредностей». Длительное влияние 
этих факторов может привести к патологическим изме
нениям слизистой оболочки полости рта, заболеваниям 
пародонта, твердых тканей зубов, способствует развитию

хронических заболеваний полости рта [1,4,5,15,18,28]. 
Научные исследования свидетельствуют о том, что рас
пространенность основных стоматологических заболева
ний среди населения трудоспособного возраста достигает 
95-100% и имеет устойчивую тенденцию к ухудшению.

Современный врач стоматолог обязан знать причи
ны этих нарушений, чтобы правильно и успешно прово



дить лечение, а также проводить профилактическую ра
боту среди населения.

Проведенный анализ доступной нам литературы 
обуславливает цель-изучение взаимосвязи развития раз
личных стоматологических заболеваний у лиц непосред
ственно контактирующих с вредными факторами про
мышленных производств.

Неблагоприятные факторы промышленной среды в 
основном отличаются по интенсивности в зависимости 
от экологической обстановки и профессиональной де
ятельности в конкретном регионе, технического совер
шенства производства.

Ряд исследователей отмечают высокий уровень рас
пространенности стоматологических заболеваний у ра
ботников химической промышленности. Выявлено, что 
химические вещества оказывают вредное воздействие 
на твердые ткани зубов, ткани пародонта, состав ротовой 
жидкости [11, 34]. Установлена корреляционная зависи
мость между концентрацией сероводорода и распростра
ненностью заболеваний полости рта, количеством вред
ных выбросов в атмосферу и заболеванием пародонта 
[27, 32]. Под воздействием паров неорганических кислот 
и их производных происходит декальцинация зубов с 
возникновением кислотного некроза верхних и нижних 
фронтальных зубов [33].

В ряде научных работ рассматривалась и изучалась 
проблемы существенного влияния условий производства 
синтетических моющих средств (СМС) на ткани зуба, па- 
родонт и слизистую оболочку полости рта [13, 33].

Ведущими вредными факторами рабочей среды и 
трудового процесса для работников, основных профес
сий нефтехимической промышленности являются: тя
жесть и напряженность труда, вибрация, шум, неблаго
приятный микроклимат (пары уксусной и терефталевой 
кислот). Эти факторы значительно влияют на pH, буфер
ную емкость слюны рабочих, макро -  и микроскопиче
ский состав твердых тканей зубов, устойчивость эмали к 
воздействию неблагоприятных факторов и способствуют 
возникновению трещин, некроза эмали зубов, кератозов 
слизистой оболочки [14,21. 22, 23].

По материалам наблюдений зарубежные ученые 
пришли к выводу, что под воздействием серной и соля
ной кислот возникает шероховатость и стертость поверх
ностей передних зубов, эрозированне эмали [30].

Установлено, что химические вещества, загрязняю
щие воздушную среду цеха медных порошков, наруша
ют структуру и химический состав минеральной основы 
зуба, способствуя развитию деминерализации твердых 
тканей, а также приводят к развитию лейкоплакии, хей- 
литов, папилломатозов, онкопатология [8,29].

В экспериментальных работах представлены мор
фологические изменения в структуре дентина зубов в ус
ловиях повышенного содержания свинца. Хроническое 
воздействие свинца способствует деминерализации с 
очагами деструкции во всех зонах дентина, развитию за
болеваний слизистой оболочки полости рпга, увеличивает 
распространенность заболеваний пародонта (гингивит и 
периодонтит) [16,31].

Важно учитывать, что наиболее интенсивно кариоз
ной болезнью поражены зубы у работников таких основ
ных производственных подразделений промышленной 
группы, как цех аммиачной селитры, цех азотной кисло
ты и цех метанола [7].

В стекольном производстве развитию кератозов и 
гиперкератозов на слизистой оболочке полости рта и губ 
способствует длительное воздействие высокой темпера
туры; загрязненный вредными химическими веществами 
воздух, также оказывает токсическое и раздражающее 
действие на слизистую оболочку полости рта [9].

На химических производствах у рабочих было от
мечено наличие эрозии и патологическая стираемость 
эмали, вызванных наличием соляной, серной, синильной 
кислот [17, 36].

У рабочих предприятий производства этанола, при 
изучении физических, биохимических и бактериоскопи- 
ческих параметров в полости рта определено увеличение 
общего количества бактерий с превалированием грамо- 
трнцательных бактерий [26].

Результаты исследований подтверждают роль про
мышленных аэрозолей в возникновении стоматологи
ческих заболеваний у работников производства, контак
тирующих с такими канцерогенами, как бенз(а)пнрен, 
неорганические соединения мышьяка, свинец, кадмий, 
кремния диоксид кристаллический, и у рабочих, подвер
гающихся воздействию аэрозолей минеральных масел, 
сажи, формальдегида и отработавших газов дизельных 
двигателей [12].

Ряд авторов указывает, что вредные факторы (бен
зин, диоксид серы, оксид углерода и др.) производства 
резинотехнических изделий вызывают у работников на
рушения местного иммунитета полости рта и ряда био
химических показателей смешанной слюны, влияющие 
на распространенность основных стоматологических за
болеваний [И)].

Установлена высокая распространенность болезней 
твердых тканей зубов и пародонта у всех обследованных, 
контактирующих на металлургическом производстве с 
кадмием и его соединениями [24].

Буляков Р.Т., Чемикосова Т.С. (2015) отмечают, что 
ведущими вредными факторами на предприятиях стекло
волоконного производства являются пыль стекловолокна 
и продукты для его изготовления, влияющие на заболева
емость зубочелюстной системы [6].

В работах некоторых исследователей отмечено, что 
рост стоматологической заболеваемости рабочих произ
водства цветных металлов находится в прямой зависимо
сти от выраженности неблагоприятных факторов [2].

В своих исследованиях зарубежные авторы приво
дятся результаты анализа данных о существенном влия
нии на возникновение заболеваний твердых тканей зубов 
и тканей пародонта неблагоприятного микроклимата и 
физических факторов: чрезмерный уровень акустиче
ских и электромагнитных колебаний, тепловых и ионизи
рующих излучений [37,38].

Основными опасными производственными факто
рами в развитии стоматологических заболеваний у работ



ников промышленных предприятиях являются ионизиру
ющее излучение и химический фактор [18].

На хлебопекарных производствах установлено, что 
кариес зубов может вызвать сахарная пыль, находящаяся 
в воздухе [20].

Результаты исследования стоматологического стату
са работниц вибропроизводства показали, что у больных, 
страдающих вибрационной болезнью, главное место, в 
патогенезе пародонтита принадлежит нейрососудистой 
дистрофии тканей пародонта [3].

Ряд авторов указывает на зависимость процесса 
стоматологической заболеваемости от различных психо
социальных факторов. Показано влияние стресса на за
болеваемость периодонтитом у рабочих промышленного 
производства [25, 35, 38].

Причинами профессионального стресса может быть 
физическая напряженность труда. Показано, что наибо
лее значимыми факторами для обследуемых лиц являют
ся страх, нервозность или стресс на работе и проблемы 
с экономическим обеспечением семьи, а также межлич
ностные отношения в семье [19].

Таким образом, в доступной нами литературе осве
щается современный взгляд на комплексное воздействие 
вредных производственных факторов, обусловливающих 
высокую распространенность стоматологических за
болеваний у работников промышленных предприятий. 
Проведенный анализ показывает, что показатели заболе
ваемости зубов и пародонта связаны с характером выпол
няемой работы.

В тоже время следует отметить, что в анализируе
мых нами исследованиях не были обнаружены результа-
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