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Аннотация. В настоящее время, не возникает 
сомнения, что причиной появления кариозного 
процесса тканей зуба начинается с изменения 
экологической ситуации в полости рта, что и 
приводит к деминерализации. Эмаль зуба явля-
ется самой минерализованной и твердой тка-
нью в организме человека. Она проницаема в 
обоих направлениях, что обеспечивает процессы 
деминерализации и реминерализации. Важное 
место в процессах реминерализации и минерали-
зации эмали отводится белковой матрице. Со-
хранность белковой матрицы определяет сте-
пень обратимости процесса декальцинации.  
Согласно современным научным разработкам, 
фторид обладает кариес статическим действием 
благодаря его накоплению в тканях, жидкостях 
ротовой полости в виде фторида кальция. Регу-
лярное поступление фторида приводит к пополне-
нию запасов фторида якальци  в виде глобул мик-
рокристаллов, которые образуются на 

иповерхност  эмали. В зубных пастах фторида со-
держится незначительная концентрация, но, ре-
гулярное поступление, поддерживает резистент-
ность эмали. Использование фторидов в целях 

Annotation. Currently, there is no doubt that the cause 
of the carious process of tooth tissues begins with a 
change in the environmental situation in the oral cav-
ity, which leads to demineralization. Tooth enamel is 
the most mineralized and hard tissue in the human 
body. It is permeable in both directions, which ensures 
the processes of demineralization and demineraliza-
tion. An important place in the processes of demineral-
ization and mineralization of enamel is given to the 
protein matrix. The preservation of the protein matrix 
determines the degree of reversibility of the decalcifi-
cation process. 
According to modern scientific developments, fluoride 
has a caries static effect due to its accumulation in tis-
sues and oral fluids in the form of calcium fluoride. A 
regular supply of fluoride leads to replenishment of cal-
cium fluoride in the form of globules of microcrystals 
that form on the surface of enamel. Fluoride tooth-
pastes contain an insignificant concentration, but reg-
ular intake maintains enamel resistance. The use of flu-
orides for the prevention of caries is possible in two 
ways: 1) endogenous - the intake of fluorine compounds 
in the body with water, salt, milk, in tablets or drops; 
2) exogenous - the use of fluoride-containing 
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профилактики кариеса возможно двумя путями: 
1) эндогенным – поступление соединений фтора в 
организм с водой, солью, молоком, в таблетках 
или каплях; 2) экзогенным – использование фтор-
содержащих зубных паст, ополаскивателей, лаков, 
растворов, гелей для аппликаций. 
 Ротовая жидкость выполняет важнейшие 
функции по защите и поддержанию здоровья ор-
ганов ротовой полости и участвует в обменных 
процессах, поэтому исследование её молекуляр-
ного состава потенциально значимо для целей 
медицины и превентивной диагностики стома-
тологических заболеваний. Существующую про-
блему предупреждения кариеса зубов, требующую 
мульти дисциплинарного похода, решить воз-
можно только совместными усилиями фармако-
логов, стоматологов, микробиологов, биохимиков 

toothpastes, rinses, varnishes, solutions, gels for appli-
cations. 
 Oral fluid performs the most important functions of 
protecting and maintaining the health of the organs of 
the oral cavity and participates in metabolic processes, 
therefore, the study of its molecular composition is po-
tentially significant for the purposes of medicine and 
preventive diagnosis of dental diseases. The existing 
problem of the prevention of dental caries, requiring a 
multi-disciplinary approach, can only be solved by the 
joint efforts of pharmacologists, dentists, microbiolo-
gists, biochemists 

Ключевые слова: кариес, предупреждение, экзо-
генные и эндогенные факторы, фторпрофилак-
тика, микроэлементы, макроэлементы, демине-
рализация. 

Keywords: caries, prevention, exogenous and endoge-
nous factors, fluoroprophylaxis, microelements, macro-
elements, demineralization. 
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Введение В настоящее время распро-
страненность и интенсивность кариеса зу-
бов, несмотря на широкое применение высо-
ких технологий, остается на высоком уровне 
[1, 3, 4, 20]. Причины недостатка макро- и 
микроэлементов в кристаллической ре-
шетке эмали, биохимические процессы об-
мена веществ в твердых тканях зуба оста-
ются не до конца изученным.   
Не возникает сомнения, что причиной появ-
ления кариозного процесса тканей зуба 
начинается с изменения экологической ситу-
ации в полости рта, что и приводит к деми-
нерализации. В тоже время, в подповерх-
ностном и в относительно сохранившемся 
наружном слоях эмали проявляется выра-
женная убыль минеральных компонентов. 
Предпосылками к появлению очаговой де-
минерализации выступают органические 
кислоты (в основном молочная кислота), об-
разующиеся в процессе ферментации углево-
дов микроорганизмами зубного налёта [2, 3, 
21, 22]. Символом современного представле-
ния причины возникновения кариеса зубов 
может служить известный «трилистник 
Кейза», представляющий собой три взаимно 
перекрывающиеся в центре окружности, де-
монстрируюющие, что кариес возникает 
только при совпадении трёх условий: 

присутствии кариесогенной микрофлоры, 
потреблении легкоусвояемых углеводов и 
низкой резистентности эмали. В дальней-
шем этот символ дополнился еще одним, 
четвертым фактором времени - длительно-
сти взаимодействия углеводов с поверхно-
стью эмали [2, 5, 17]. 

Эмаль – самая минерализованная и 
твердая ткань в организме человека. Около 
94% минеральной основы эмали составляют 
кристаллы апатитов и около 2%-органиче-
ские вещества. Также, она содержит порядка 
4% воды в свободном и связанном виде [13]. 
В полости рта эмаль находится под воздей-
ствием ротовой жидкости, со стороны 
пульпы - тканевой жидкостью, а также со-
держит межпризменные пространства, за-
полненные жидкостью, и является проница-
емой в обоих направлениях, что обеспечи-
вает процессы деминерализации и ремине-
рализации.  

В результате исследований П. А. Ле-
уса, использовавшего микроавторадиогра-
фию для определения путей проникновения 
лизина-14, было установлено, что он прохо-
дит, в основном, по структурным образова-
ниям органической природы-ламеллам [12]. 
Использование метода микроавторадиогра-
фии, позволило выявить, что аминокислоты 
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в меньшем количестве проникают из слюны 
в ткани зуба, чем из изотонического рас-
твора хлорида натрия [1, 2]. 

Как отечественные, таки зарубежные 
исследователи считают, что с возрастом 
проницаемость эмали снижается, а не пре-
кращается. В эмаль зуба могут проникать 
различные вещества, отдельные ионы, ами-
нокислоты, токсины, красители и т.д. [1 - 5]. 
Исследования органической матрицы эмали 
позволило определить важность её роли в 
стабилизации буферной системы, которая 
обеспечивает наличие в ней свободных 
ионов кальция.  

Особое место в процессах реминера-
лизации и минерализации эмали отводится 
белковой матрице. В эмали содержится мало 
белка: от 0,5 до 3-4% [11]. Белок эмали зна-
чительно отличается от коллагеновых бел-
ков, так как в нем меньше содержится про-
лина, глицина и оксипролина – основной 
аминокислоты коллагена [12].  

Вследствие нарушения процессов ми-
нерализации и декальцинации в сторону 
усиления последних происходит постепен-
ное растворение кристаллов различных апа-
титов. Но этот процесс может быть обратим 
при прекращении действия деминерализую-
щих факторов и усилении процессов ремине-
рализации. В случае потери белковой мат-
рицы процесс декальцинации окажется не-
обратимым, так как отсутствует основа про-
цесса минерализации. Таким образом, со-
хранность белковой матрицы определяет 
степень обратимости процесса декальцина-
ции [13, 18, 20]. 

Как отечественные, так и зарубежные 
ученые считают, что патологические про-
цессы наиболее выражены в дентине зуба. 
Они характеризуются деминерализацией и 
отражаются в резком снижении концентра-
ции кальция на 51,2% и фосфора на 14,22%. 
В эмали также происходит процесс демине-
рализации, который связан, в большей сте-
пени, с потерей кальция на 11,53% и фосфора 
– на 5,08% [7]. 

Довольно большое количество иссле-
дований посвящено изучению концентрации 
кальция и неорганического фосфата в слюне. 

Известно, что среднее околичеств  кальция в 
слюне составляет 0,04-0,08 г/л. У кариесре-
зистентных лиц  содержание его в  среднем 
равняется 0,0458±0,0011 г/л [1, 2]. Содержа-
ние неорганического фосфата в слюне от 2х 
до 10 раз больше, чем в есыворотк  крови. В 
слюне кальций содержится кка  в ионизиро-
ванном, так  и в мсвязанно  состоянии и 
связывается с белками: йамилазо , лизином, 
гликопротеидами [5, 9, 15, 16]. 

Как показали многочисленные иссле-
дования водородный показатель рН слюны 
играет немалую роль в мобменно  процессе 
[1, 5, 14, 17, 21 ]. Деминерализующий эффект 
эмали наблюдается при Нр  ниже 6,0, поэтому 
многих исследователей интересует 
возможность  понижения рН ениж  этого 

уровня.  
В настоящее время большое внимание 

уделяется использованию биомаркеров ро-
товой жидкости в терапевтической диагно-
стике системных заболеваний органов поло-
сти рта: дёсен, зубов, слюнных желез [2, 10, 
12]. Изменения в составе слюны могут свиде-
тельствовать о начале патологических про-
цессов, которые не наблюдаются визу-
ально[7, 13, 14]. Учитывая, что ротовая жид-
кость выполняет важнейшие функции по за-
щите и поддержанию здоровья слизистой 
оболочки полости рта, органов ротовой по-
лости и участвует в обменных процессах, ис-
следование её молекулярного состава потен-
циально значимо для целей медицины и пре-
вентивной диагностики стоматологических 
заболеваний [3, 4, 8, 13]. 

Проблема успешной профилактики ка-
риеса остается одной из главных проблем 
здравоохранения в современных странах. По 
данным Всемирной организации здравоохра-
нения, экономические затраты на лечение ка-
риеса значительно превышают затраты на 
предупреждение и лечение достаточно рас-
пространенных болезней сердца, артериаль-
ной гипертензии и инсультов [19, 20]. Нельзя 
отрицать тот факт, что сведения об эффек-
тивности эндогенных методов профилак-
тики кариеса зубов недостаточны для прове-
дения профилактических мероприятий в ле-
чебных стоматологических учреждениях. 
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Согласно современной концепции, фто-
рид обладает кариес статическим действием 
благодаря его накоплению в тканях и жидко-
стях полости рта в виде афторид  кальция. Ре-
гулярное поступление фторида в незначи-
тельных концентрациях, как в зубных пастах, 
поддерживает резистентность эмали [1, 2, 15-
17]. Использование фторидов в целях профи-
лактики кариеса возможно несколькими пу-
тями: эндогенный – поступление соединений 
фтора в организм с водой, солью, молоком, в 
таблетках или каплях; экзогенный – использо-
вание фторсодержащих зубных паст, ополас-
кивателей, лаков, растворов, гелей для аппли-
каций. 

Высокая распространенность, интен-
сивность кариеса среди населения и значи-
тельная эффективность своевременно прове-
дённых профилактических мероприятий сви-
детельствуют о важности применения ком-
плексного подхода к предупреждению возник-
новения и развития этого заболевания. К ме-
тодам профилактики относят: стоматологиче-
ское просвещение и гигиеническое воспита-
ние населения; эндогенное использование 
препаратов фтора; применение в комплесной 
профилактике модулированного лазерного 
излучения, местное применение реминерали-
зующих средств; герметизацию фиссур зубов 
[1, 3, 4, 12, 13]. 

Реминерализующая терапия признана 
наиболее эффективным и физиологичным 

методом профилактики кариеса зубов, позво-
ляющим восстановить минеральную насы-
щенность зубов и повысить их устойчивость к 
стоматологическим заболеваниям [2, 8, 10, 11]. 

По данным современных исследований 
наиболее безопасным и современным путем 
является применение аминокислот как источ-
ника биологически активного антимикроб-
ного средства, которое способствует регенера-
ции поврежденных тканей, подверженных 
начальной деминерализации и является аль-
тернативой фторпрофилактики [1, 5, 7, 9]. 

В целях профилактики и лечения кари-
еса нашла применение биосовместимая поли-
мерная пленка, которая выполнена из гидро-
фобного и гидрофильного слоев, содержащих 
фтор ионы, антимикробный компонент и 
вспомогательные вещества (соединения каль-
ция и фосфорсодержащие соединения). При 
этом источники кальция, фосфат и фторионов 
включены в гидрофильный слой пленки. В ка-
честве источников ионов фтора пленка вклю-
чает органические фторсодержащие соедине-
ния [14, 16, 22].  

Заключение. Таким образом, до сих 
пор существует проблема предупреждения ка-
риеса зубов, требующая мультидисциплинар-
ного похода. И решить ее возможно только 
совместными усилиями фармакологов, стома-
тологов, микробиологов, биохимиков. 
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