
Индекс КПУ
Является наиболее распространенным
показателем, применяемым в современной
стоматологии. Представленный показатель
отражает интенсивность поражения
кариесом.

Индекс КПУ отражает:

При помощи индекса КПУ осуществляется
оценка распространенности кариеса

К – число очагов кариеса;

П – установленные пломбы;

У – удаленные (отсутствующие) зубы.

Совокупность данных позволяет
стоматологу определить степень тяжести и
интенсивности кариеса.

Существуют такие типы индексов КПУ:

КПУ зубов – сумма кариозных,
пломбированных и удаленных постоянных
зубов у обследуемого, (зуб, имеющий
одновременно кариозную полость и пломбу,
считается кариозным);

КП зубов – сумма кариозных и
пломбированных временных зубов.
Удаленные временные зубы учитываются в
исключительных случаях, когда по возрасту
смена временных зубов постоянными не
началась и у ребенка декомпенсированное
течение кариеса.

При обследовании молочных зубов число
удаленных или выпавших единиц не
учитывается. В индекс включают только
показатели К – количество пораженных
кариесом, и П – количество
запломбированных зубов.

В сменном прикусе определяют индекс КПУ
+ кпп зубов – сумма кариозных и
пломбированных постоянных и временны
зубов, а также удаленных постоянных зубов.
Кроме того, определяют индекс КПУ+кп
полостей – сумма кариозных и
пломбированных полостей во временных и
постоянных зубах, а также удаленных
постоянных зубов.

При помощи индекса КПУ осуществляется
оценка распространенности кариеса. Число
всех больных кариесом необходимо
разделить на число обследуемых, после
чего умножить на 100. Полученный
результат будет указывать на процент
распространенности.

Уровни распространенности:

1% – 30% – низкая;

31% – 80% – средняя;

81% – 100% -высокая.

Важно помнить! Стоматологический
индекс КПУ очень эффективный, но не

позволяют дать абсолютно достоверные
сведения про характер течения кариеса.

Это связано с тем, на общую клиническую
картину влияет ранее вылеченные или

удаленные зубы.

Грина-Вермиллиона (OHI-S)
Метод является упрощенным способом
гигиенического индексирования, при помощи
которого определяют объема налета без
нанесения вспомогательных красителей.

Для определения загрязненности
применяется стоматологический осмотр. В
ходе осмотра изучается состояние 6-ти
зубов.

Обследуемые зубы:

Вестибулярная поверхность: 11, 31;

Щечная поверхность: 16, 26;

Язычная поверхность: 36, 46.

Количество
баллов

Объем
налета

Зубной
камень

0 Не
обнаружен

Не
обнаружен

1 1/3
коронки

Локализуется
над деснами.
Покрывает
не более 1/3

2 От 1/3 до
2/3
коронки

Локализуется
над деснами
от 1/3 до 2/3
поверхности
коронки.
Отмечается
зубной
камень под
деснами.

3 Более 2/3
коронки

Более 2/3
коронки +
Поддесневой
камень,
поражающий
шейку зуба

Для расчета индекса суммируют оценки
налета и зубного камня, а полученное число
делят на 6.

Расшифровка результатов
представлена в таблице:

Результат Оценка Качество гигиены рта

Менее 0.6 Низкая Хорошее

0.7 – 1.6 Средняя Удовлетворительное

1.7 – 2.5 Высокая Неудовлетворительное

Превышает
2.6

Очень
высокая

Плохое

Индекс PMA (папиллярно-
маргинально-альвеолярный
индекс)

Используется для определения степени
тяжести гингивита

-Воспаление межзубного сосочка (Р) – 1
балл
-Воспаление десневого края (М) – 2
балла
-Воспаление прикрепленной десны (А)
– 3 балла

За число обследуемых зубов
принимают: в 6-11 лет – 24 зуба, в 12 –
14 – 28 зубов, старше 15 лет – 30 зубов
- До 30% - легкая степень гингивита
- 30% - 60% - средняя степень
гингивита
- Более 60% - тяжелая степень
гингивита.

Индекс гигиены (ИГ)

показатель в стоматологии, дающий
оценку наличия зубного налета и
зубного камня в полости рта.

Для определения индекса гигиены
используют тест на окрашивание
эмали. Для этого на передние шесть
зубов челюсти (в большинстве случаев
- нижней) наносят специальный йодо-
калиевый раствор.

Далее проводят оценку, исходя из
площади окрашивания поверхности
каждой коронки зуба:

5 баллов – вся поверхность окрасилась
раствором;
4 балла – больше половины
поверхности;
3 балла – ½ поверхности зуба;
2 балла – меньше половины
поверхности;
1 балл – абсолютно не окрасилась.
Полученные баллы суммируют и делят
на количество исследуемых зубов, то
есть на шесть.

Общая формула расчета индекса
гигиены выглядит следующим
образом:

ИГ= Ки/n, где
ИГ – общий индекс гигиены;
Ки – сумма индексов очистки всех
исследуемых зубов;
n – количество зубов, участвующих в
тестировании, обычно шесть.

Далее производят трактование
полученного результата:

1,1 – 1,5 балла – хороший ИГ;
1,6 – 2,0 балла – удовлетворительный
ИГ;
2,1 – 2,5 балла –
неудовлетворительный ИГ;
2,6 – 3,4 балла – плохой ИГ;
3,5 – 5, 0 балла – очень плохой ИГ.


