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БГКП	 –	бактерии группы кишечной палочки
МКБ-10	–	международная статистическая классификация 	

	 	 болезней и проблем, связанных со здоровьем, 	
	 	 10-го пересмотра

ПЦР	–	полимеразная цепная реакция
CI	 –	confidence interval (доверительный интервал)
RR	 –	relative risk (относительный риск)
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Для определения микробиологических критериев прогнозирования риска развития воспалительных измене-
ний тканей протезного ложа проведено лабораторное исследование биоматериала пациентов с дефектами зубных 
рядов при наличии и отсутствии клинических проявлений воспалительного процесса. Показано, что обнаружение 
бактерий группы кишечной палочки, Candida spp. и пародонтопатогенов позволяет прогнозировать риск развития 
воспалительных изменений мягких тканей протезного ложа, что представляет особый интерес для профилактики 
протезных стоматитов на этапе планирования стоматологического ортопедического лечения.
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In order to determine the microbiological criteria for predicting the risk of inflammatory changes in denture bed tissues, 
a laboratory study of biomaterial from patients with dental defects in the presence and absence of clinical manifestations 
of the inflammatory process was carried out. It is shown that the detection of Escherichia coli bacteria, Candida spp. and 
periodontopathogens allows predicting the risk of inflammatory changes in the soft tissues of the denture bed, which is of 
particular interest for the prevention of denture stomatitis at the stage of planning dental prosthetic treatment.
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Достижение положительного результата сто-
матологического ортопедического лечения 
требует детальной диагностики патологий 

зубочелюстной системы. Наиболее актуаль-
ным данное положение является в ситуациях ле-
чения лиц пожилого (60–75 лет) и старческого 
(75–90 лет) возраста (в соответствии с градацией 
ВОЗ) в силу наличия у них общих и местных эти-
ологических факторов, провоцирующих развитие 
и хронизацию патологических процессов [1–4]. 
Следует отметить, что процесс эксплуатации 
съемных пластиночных протезов в 70  % случаев 

сопровождается развитием протезных стомати-
тов [5–7] в виде воспалительных процессов бак-
териальной этиологии, которые ассоциировано 
сопровождаются увеличением пунктов ретенции 
микроорганизмов на конструкциях протезов и по-
вышенной адгезивной способностью некоторых 
представителей условно патогенного спектра 
микрофлоры ротовой полости к тем или иным ма-
териалам зубных протезов [8, 9]. Опасность такой 
микробной экосистемы заключается не только в 
резистентности к большинству антибактериаль-
ных препаратов, но и в устойчивости к факторам 
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клеточного и гуморального иммунитета макро-
организма, что особенно актуально для возраст-
ных пациентов [10, 11]. На сегодняшний день из 
400–500 штаммов микроорганизмов, выделен-
ных в качестве специфичных для ротовой поло-
сти, идентифицировано 10–15 пародонтопато-
генов [12–14]. Представляет интерес выявление 
приоритетных таксонов, участвующих в развитии 
воспалительного процесса тканей слизистой обо-
лочки протезного ложа, и разработка способа их 
быстрой детекции, что способно обеспечить под-
держание должного уровня стоматологического 
здоровья и качества жизни лиц пожилого и стар-
ческого возраста, планирующих стоматологи-
ческое ортопедическое лечение с применением 
съемных конструкций зубных протезов. 

Цель исследования  – определить микробиологи-
ческие критерии для прогнозирования риска разви-
тия воспалительных изменений тканей протезного 
ложа у пациентов, планирующих стоматологическое 
ортопедическое лечение с применением съемных 
конструкций зубных протезов.

Материал и методы. За период 2021–2022 гг.,  
по данным комплексного стоматологического обсле-
дования обратившихся лиц за специализированной  
помощью, были сформированы две группы пациентов 
(60–74 лет) пожилого возраста  – основная и группа 
сравнения, каждая из которых делилась на две подгруп-
пы. В основную группу вошёл 131 больной (82  мужчи-
ны и 49 женщин) с диагнозом полное отсутствие зубов 
(К08.1), пользующихся ранее изготовленными полны- 
ми съемными пластиночными протезами из акрилово-
го полимера в течение не менее полугода до момента  
обследования. Среди них выделена 1  подгруппа  – 
66 больных (40 мужчин, 26 женщин), не имеющих кли-
нических признаков воспалительных явлений мягких 
тканей протезного ложа, и 2 подгруппа  – 65  больных 
(42 мужчины, 23 женщины), имеющих признаки вос-
паления мягких тканей протезного ложа (хронический 
протезный стоматит по МКБ-10 К12.1), бактериальный 
генез которого был подтвержден результатами микро-
биологического анализа. Группу сравнения составили 
88 больных (44 мужчины, 44 женщины) с малыми/сред-
ними дефектами зубного ряда (К08.1), ранее не исполь-
зующих съемные зубные протезы. В 1 подгруппу вошли 
44 пациента (23 мужчины, 21 женщина) без признаков 
воспаления мягких тканей пародонта, а во вторую  – 
44 больных (24 мужчины, 20 женщин) с признаками вос-
паления мягких тканей пародонта.

Формирование групп наблюдения обусловлено 
необходимостью определения роли микроорганиз-
мов, чаще всего участвующих в развитии воспали-
тельного процесса тканей протезного ложа, как при 
наличии, так и при отсутствии зубов. Последнее до-
стигалось исключением таксонов условно патоген-
ных микроорганизмов, наиболее часто детектируе-
мых у пациентов группы сравнения.

На первом этапе экспериментальной части работы 
у пациентов группы сравнения с верифицированным 
диагнозом хронического генерализованного пародон-
тита средней степени тяжести (К 05.31) для выделения 
пародонтопатогенов проводили забор биологическо-
го материала с области дефекта зубного ряда при по-
мощи тампон-зондов. У пациентов основной группы 
материал для исследования получали со слизистой 
оболочки протезного ложа в области вершины альве-
олярного отростка верхней или альвеолярной части 
нижней челюсти в боковом отделе (проекция 1, 2 пре-
моляров). Далее, после предварительного разведения 
(1:1000), осуществляли посев содержимого тампон-

зондов на кровяной агар, среды Эндо и Сабуро, селек-
тивные среды для выделения стрептококков. Инкуба-
цию осуществляли при температуре 37 оС, во влажной 
атмосфере в микроаэрофильных условиях. Выделен-
ные штаммы идентифицировали по культуральным, 
тинкториальным и биохимическим признакам. С це-
лью детекции пародонтопатогенов использовали на-
бор реагентов «Комплекс Дентоскрин» (ООО  НПФ 
«Литех», Россия) посредством метода полимеразной 
цепной реакции (ПЦР). Для ускорения топической 
детекции нетипичных представителей микробио-
ты полости рта, а именно бактерий группы кишечной 
палочки (БГКП) и Escherichia coli, сокращения сроков 
их детекции при воспалительных явлениях слизистой 
оболочки полости рта, а также снижения временных и 
финансовых затрат пациента на клинико-диагности-
ческом этапе был предложен «Способ экспресс-диа-
гностики Escherichia coli и бактерий группы кишечной 
палочки в ротовой полости» (патент РФ) [15].

Статистическую обработку результатов проводи-
ли с использованием χ2-критерия. Рассчитывали от-
носительный риск (RR) [16]. Значимость показателей 
уточняли на основании оценки границ 95  % довери-
тельных интервалов (CI). Уровень риска считали ста-
тистически значимым при нижней границе интерва-
ла, превышающей 1.

Результаты и обсуждение. У пациентов основ-
ной группы (полное отсутствие зубов) среди всех де-
тектированных микроорганизмов ротовой полости 
наиболее нетипичными оказались представители по-
рядка Enterobacterales. Эти микроорганизмы активно 
включались в формирование симбиотических связей, 
что указывает на их внедрение в состав постоянной 
микробиоты ротовой полости. Энтеробактерии чаще 
выявлялись у пациентов с клиническими признаками 
катарального воспалительного процесса в полости 
рта (протезного стоматита). Установлено присут-
ствие E. coli в образцах, полученных с альвеолярного 
отростка верхней и альвеолярной части нижней че-
люсти у 15,3 % обследованных в основной группе и у 
34,1 % – в группе сравнения. Кроме того, при наличии 
клинических признаков воспаления слизистой обо-
лочки протезного ложа у пациентов с полным отсут-
ствием зубов кишечная палочка встречалась в 3 раза 
чаще. У обследованных пациентов 2 подгруппы груп-
пы сравнения E. сoli определялись в 14 раз чаще, чем 
у пациентов 1 подгруппы этой же группы.

Установлено полное совпадение полученных ре-
зультатов при культивировании биологических мате-
риалов в среде Кода и на среде Эндо. В случае помут-
нения и изменения цвета среды Кода на интенсивный 
жёлтый на среде Эндо наблюдали рост красных коло-
ний с металлическим блеском, которые впоследствии 
были идентифицированы как E. сoli, Klebsiella spp., 
Enterobacter spp. В случае когда цвет среды Кода не 
менялся, на среде Эндо отсутствовал рост бактерий. 
При использовании среды Кода результаты получали 
через 18–20 ч, а при проведении культурального ме-
тода – через 72 ч и более. 

Исследования показали, что более чем у трети 
пациентов групп наблюдения полость рта колонизи-
рована дрожжеподобными грибами рода Candida, ко-
торые проявляют синергизм с аллохтонными видами 
оральной микробиоты. Для ускоренного обнаружения 
этих микроорганизмов посев материала проводили 
на среду Сабуро. При использовании среды Сабуро 
результаты получали через 24 ч, а при проведении 
культурального метода – через 72 ч и более. 

Для ускоренной детекции пародонтопатогенов 
использовался метод ПЦР, где результат получали 
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в среднем через 3 часа. При этом у пациентов групп 
наблюдения чаще всего выявляли Fusobacterium 
nucleatum.

По результатам экспериментальной части и ста-
тистического анализа полученных результатов ис-
следования были установлены зависимости между 
наличием перечисленных выше микробных маркеров 
(БГКП, Candida spp., пародонтопатогены), детекти-
руемых в ротовой полости, и клиническими призна-
ками воспалительного процесса слизистой оболочки 
полости рта (протезный стоматит) как у пациентов с 
полным отсутствием зубов, так и у больных с малы-
ми/средними дефектами зубных рядов (табл.).

Таблица 
Относительный риск развития воспаления мягких 
тканей протезного ложа в зависимости от наличия 

маркерных микроорганизмов

Обнаружение 
маркерных ми-
кроорганизмов

Число пациентов
RR 95 % CIвсе-

го
из них с вос-
палением

Нет 63 19–30,1 % 0,52 0,35–0,78

Один из трех 62 25–40,3 % 1,34 0,82–2,17

Два из трех 35 22–62,8 % 1,79 1,26–2,53

Все три 59 43–72,9 % 1,77 1,39–2,25

Примечание. группы «ключевых» микроорганизмов: (1) – 
E. coli и БГКП; (2) – Candida spp.; (3) – пародонтопатогены. 

Таким образом, при детекции представителей од-
ной из трех «ключевых» групп микроорганизмов риск 
развития воспалительных явлений тканей протезного 
ложа существует, но статистически значимо не выра-
жен. При наличии представителей двух и более групп 
одновременно относительный риск развития воспа-
лительного процесса тканей протезного ложа стати-
стически значимо увеличивается, что имеет клини-
ческое значение и может служить прогностическим 
критерием на диагностическом этапе планирования 
стоматологического ортопедического лечения паци-
ентов с полным отсутствием зубов.

Заключение. Применение предложенного спосо-
ба оценки микробиологического состояния ротовой 
полости у пациентов с дефектами зубных рядов при 
обнаружении одновременно представителей двух и 
более групп микроорганизмов (бактерий группы ки-
шечной палочки, Candida spp., пародонтопатогенов) 
позволяет прогнозировать риск развития воспали-
тельного процесса мягких тканей протезного ложа, 
что представляет особый интерес для профилактики 
возникновения протезных стоматитов, назначения 
по показаниям соответствующих антибактериаль-
ных препаратов для коррекции состава микробиоты 
и выбора полимерных конструкционных материалов 
съемных пластиночных протезов в конкретной клини-
ческой ситуации.

Авторы заявляют об отсутствии конфликта ин-
тересов.
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Влияние высокожировой диеты на развитие  
аллоксан-индуцированного диабета у крыс
О. В. Бондарь, Л. Т. Рахматуллина, Ю. Г. Штырлин 

Казанский (Приволжский) федеральный университет,  
научно-образовательный центр фармацевтики, Российская Федерация

Effect of high-fat diet on the development  
of alloxan-induced diabetes in rats
Bondar O. V., Rakhmatullina L. T., Shtyrlin Yu. G.

Kazan (Volga Region) Federal University, Research and Educational Center  
of Pharmaceutics, Russian Federation

Адаптирована высокожировая диета (58 % жира, 25 % белка и 17 % углеводов), которая в сочетании с несколь-
кими (3–4) инъекциями низких доз (100 мг/кг) аллоксана способствует развитию гипергликемии и признаков диа-
бета 2 типа у крыс. Относительно устойчивая гипергликемия развилась у крыс, содержавшихся на высокожировой 
диете, только после 3–4 закола аллоксана, при этом уровень секреции инсулина не понизился, что характерно для 
диабета 2 типа. Модельные животные характеризовались значительным нарушением толерантности к глюкозе в 
тесте ПГТТ, что косвенно свидетельствует о развитии периферической инсулинорезистентности тканей под воз-
действием диеты. Также у модельных животных были выявлены признаки дислипидемии. Однако тест на толе-
рантность к инсулину ИТТ не выявил у модельного животного статистически значимой инсулинорезистентности, 
что, вероятно, свидетельствует о необходимости более длительного содержания крыс на высокожировой диете 
(4 недели и более).

Ключевые слова: модель диабета 2 типа на крысах, высокожировая диета, аллоксан, дислипидемия


