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Резюме. Кариес и кислотная эрозия зубов обус-
ловлены разными причинами, в профилактике 
и лечении этих заболеваний большое значение 
имеет рациональный уход за зубами с использо-
ванием фторидсодержащих зубных паст. Состав 
зубной пасты может влиять на способность фто-
рида взаимодействовать с твердыми тканями зу-
бов. Оптимизация защитной способности ионов 
фтора достигается за счет исключения ингредиен-
тов, которые либо связываются непосредственно 
с фтором, либо препятствуют связыванию фтора 
с эмалью. Для профилактики кариеса и кислот-
ной эрозии зубов, а также в комплексе лечения 
этих заболеваний, пациентам может быть реко-
мендована зубная паста Sensodyne Интенсивное 
Восстановление Эмали, имеющая в своем составе 
необходимые компоненты для повышения рези- 
стентности зубов.

Ключевые слова: кариес, кислотная эрозия 
зубов, фторидсодержащие зубные пасты,  
Sensodyne.

The results of expert consultations «Fluorides 
for the prevention and treatment of caries and 
acid erosion. New Sensodyne brand products»  
(V.K.Leontiev, E.E.Maslak, O.G.Avraamova, 
O.V.Shevchenko).

Summary. Caries and acid erosion of teeth are 
caused by various causes, and rational dental care using 

ВВЕДЕНИЕ 
Кариес зубов по-прежнему остается основ- 

ной проблемой современной стоматологии. Рас-
пространенность кариеса постоянных зубов у 12-
15-летних детей достигает 70-90%, а у взрослых 
составляет 100% [10]. Затраты на лечение кариеса 
зубов существенно обременяют государственные 
системы здравоохранения, а последствия кариоз-
ного разрушения ведут к удалению зубов, вос-
палительным заболеваниям челюстно-лицевой 
области, развитию зубочелюстных аномалий, 
нарушению эстетики, функций жевания и речи, 
развитию одонтогенно обусловленных болезней 
организма и значительно снижают качество жиз-
ни людей. Поэтому профилактика кариеса зубов, 
особенно на индивидуальном уровне, имеет боль-
шое значение как для детского, так и для взрос-
лого населения [10]. Не менее важным являет-
ся выявление и стабилизация начальных стадий 
кариозного поражения с целью предотвращения 
образования кариозных полостей [8].

Эрозия зубов — приобретенное некариозное 
заболевание, в основе которого лежит необратимая 
прогрессирующая потеря твердых тканей вследствие 
химического процесса кислотной деминерализа-
ции, без участия микроорганизмов, механических 
и травматических факторов. Эпидемиологические 
исследования, проведенные за последние годы, 
выявили растущую распространенность эрозии 
зубов (до 98% у взрослых людей и до 35% у детей) 
[20]. Прогрессирование заболевания ведет к эро-
зивному стиранию эмали и дентина, распростра-
нению патологического процесса на пульпу зуба, 
развитию осложнений. Восстановление твердых 
тканей зубов, утраченных вследствие эрозивной 
стираемости, представляет собой сложную зада-
чу. Поэтому наиболее перспективным решением 
проблемы эрозии зубов является предупреждение 
возникновения, своевременное выявление и ста-
билизация ранних стадий заболевания [16, 17]. 

В профилактике кариозных и некариозных 
поражений зубов ведущую роль играет рацио-
нальная гигиена рта с использованием фторид-
содержащих зубных паст [5]. И если применение 
фторидных зубных паст для профилактики ка-
риеса зубов достаточно хорошо изучено, то их 
применение для профилактики и стабилизации 
эрозивной стираемости зубов требует дальнейшего 
исследования. Эрозия эмали, обнажая подлежа-
щий дентин, в отличие от других видов абразии, 
может быть причиной гиперчувствительности 
дентина [3].

В настоящее время в мире выпускается большое 
количество фторидсодержащих зубных паст, среди 
которых достойное место занимают зубные пасты 
бренда «Sensodyne», которые предназначены для 

fluoride-containing toothpastes is of great importance 
in the prevention and treatment of these diseases. The 
composition of the toothpaste may affect the ability of 
fluoride to interact with the hard tissues of the teeth. The 
optimization of the protective ability of fluorine ions 
is achieved by eliminating ingredients that either bind 
directly to fluorine or prevent fluorine from binding to 
enamel. For the prevention of caries and acid erosion 
of teeth, as well as in the complex treatment of these 
diseases, patients may be recommended Sensodyne 
Intensive Enamel Repair toothpaste, which contains the 
necessary components to increase tooth resistance.

Key words: caries, acid erosion of teeth, fluoride-
containing toothpastes, Sensodyne.

профилактики кариеса, поддержания здоровья десен 
и борьбы с повышенной чувствительностью зубов. 
Новые зубные пасты бренда Sensodyne Интенсив- 
ное Восстановление Эмали, SENSODYNE  
PROЭМАЛЬ KIDS, SENSODYNE PROЭМАЛЬ  
JUNIOR направлены как на профилактику кариеса, 
так и на профилактику эрозии зубов. 

КАРИЕС ЗУБОВ   
ОСНОВНАЯ ПРОБЛЕМА СОВРЕМЕННОСТИ

Известно, что развитию кариеса способству-
ют три основных фактора: неудовлетворительная 
гигиена рта, частое употребление легкоусвояемых 
углеводов, недостаточная обеспеченность фтори-
дами. Имеет значение и действие других факторов 
как биологического (снижение саливации, гене-
тическая предрасположенность и др.), так и со-
циально-экономического характера (образование, 
уровень дохода и т.д.) [13].

Начинаясь с очаговой деминерализации, кари-
озное поражение приводит к образованию дефектов 
эмали, кариозных полостей в дентине и развитию 
осложнений кариеса. При высокой активности 
кариеса процесс разрушения твердых тканей зу-
бов протекает очень быстро [7]. Поэтому основ-
ное внимание врачей-стоматологов должно быть 
сконцентрировано на предупреждении кариеса, 
выявлении и лечении его ранних стадий [9].

На первой стадии кариеса (стадия пятна) про-
цесс деминерализации эмали можно остановить, 
устранив действие причинных факторов и обес-
печив условия для реминерализации [7]. В плане 
профилактики и стабилизации кариеса на ранних 
стадиях доказанным действием обладают фториды, 
изучение которых ведется более 80 лет, однако до 
сих пор окончательно не раскрыты все механиз-
мы их действия. Согласно современным представ-
лениям, кариесстатический эффект фторида бо-
лее выражен при его местном, нежели системном 
использовании. Постоянное присутствие во рту 
ионов фтора в небольших концентрациях (менее  
0,1 ppm) обеспечивает быстрое (в течение 20 секунд) 
формирование на поверхности эмали защитного 
слоя фторида кальция, усиление реминерализации 
и минерализации твердых тканей зубов, подавление 
деминерализации и кариесогенной микрофлоры 
зубного налета. Ионы фтора ингибируют микробный 
фермент фосфоэнолпируваткиназу, препятствуя 
микробной кислотопродукции в зубном налете и 
уменьшая возможность кислотной деминерализа-
ции эмали [10].

Коме того, ионы фтора замещают гидроксиль-
ную группу в гидроксиапатите эмали, в результате 
чего образуется гидроксифторапатит, раствори-
мость которого в органических кислотах, в том 
числе микробного происхождения, существенно 
ниже. Соединенная со фторидами эмаль становится 
резистентной к воздействию кислот и, следова-
тельно, к образованию кариеса [6]. К сожалению, 
этот эффект не длителен, в результате диффузии 
фторид выводится из эмали. Лишь при постоян-
ном поступлении его в эмаль в микродозах (из 
питьевой воды с содержанием фторида 0,7-1 мг/л 
либо из зубных паст и других фторидсодержащих 
препаратов с изученными и рекомендованными 
концентрациями фторида) кариеспрофилактичес-
кий эффект становится постоянным [6].

Фторидная профилактика кариеса проводится 
путем коммунальных программ фторирования воды, 
соли и молока, применения фторидных таблеток 
и капель, лаков, гелей, растворов, пенок и пленок. 
Однако ведущую роль в профилактике играет при- 
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менение фторидсодержащих зубных паст в комп-
лексе индивидуальной гигиены рта [1, 7].

КИСЛОТНАЯ ЭРОЗИЯ ЗУБОВ  АКТУАЛЬНАЯ 
ПРОБЛЕМА РОССИЙСКОЙ СТОМАТОЛОГИИ

Эрозия вызвана хроническим воздействи-
ем на зубы внешних или внутренних кислот, не 
связанных с бактериальным налетом. Эрозивная 
стираемость постепенно приводит к необрати-
мой потере поверхности зубов [17]. В молочных 
зубах у детей в возрасте 2-6 лет распространен-
ность эрозии зубов составляет 5-78%, в постоян-
ных зубах у детей в возрасте 7-10 лет — 2-62%, 
11-17 лет — 11-100% [7, 15], у взрослых 22-87 лет 
— 4,64-19,47% [2]. 

Врачи-стоматологи должны знать клиничес-
кие проявления и признаки прогрессирования, 
причины и факторы риска эрозии зубов, чтобы 
своевременно начать адекватные профилакти-
ческие и, при необходимости, терапевтические 
мероприятия [17].

Выделяют следующие факторы риска разви-
тия эрозии:
• употребление кислых продуктов, газированных 

напитков, фруктовых соков и других продуктов 
с низким уровнем pH [12]; 

• разжевывание витаминов, прием некоторых 
лекарственных препаратов, содержащих кис-
лоту; 

• прием наркотических препаратов;
• частое попадание в рот содержимого желудка при 

рвоте различного генеза (токсикоз беременных, 
расстройства пищевого поведения — булимия, 
анорексия), рефлюксной болезни и др.;

• общие заболевания организма (болезни щито-
видной железы, органов пищеварения и др.);

• профессиональные вредности (работники хими- 
ческих производств, сомелье, виноделы, пловцы);

• низкая рН и буферная емкость слюны, снижен-
ная скорость слюноотделения.

Клинические проявления кислотной эрозии 
своеобразны: вначале эмаль теряет блеск, тускнеет, 
истончается, затем образуются блюдцеобразные 
дефекты с четкими границами и гладким дном; 
ширина дефекта всегда большие глубины; обнажа-
ющийся дентин гладкий и блестящий, имеет жел-
то-коричневый цвет; окклюзионные поверхности 
теряют естественные контуры, выглядят плоскими 
с сохраненной краевой полоской эмали [17].

Кислотная эрозия обычно поражает вестибу-
лярные, оральные и окклюзионные поверхности 
зубов [17]. При гастроэзофагеальной рефлюксной 
болезни поражаются небные поверхности верхних 
резцов и окклюзионные поверхности нижних моля-
ров. Если кислота попадает в рот извне, например, 
при приеме кислой пищи, то чаще всего поражаются 
щечные и губные поверхности зубов [7].

При выявлении клинических признаков  
эрозии зубов следует тщательно изучать анамнез, 
образ жизни пациента, задавая вопросы, направ-
ленные на выявление пищевых привычек, поведен-
ческих девиаций, профессиональных вредностей 
или болезней, способствующих развитию пато-
логии. Выявлению причин эрозии зубов также 
помогает изучение состава принимаемых паци-
ентами лекарств и ведение пациентами пищевого 
дневника [16, 17]. 

У пациентов с эрозией зубов часто выявля-
ются сочетанные проблемы: чувствительность зу-
бов, плохая эстетика зубов, вызванная эрозивным 
стиранием эмали, обнажение дентина, сколы на 
краях резцов.

Эрозию зубов следует отличать от кариеса 
(табл. 1). 

Пациентов с эрозией необходимо мотивиро-
вать на устранение воздействия кислот на зубы 
или уменьшение их влияния. Важно также повы-
сить резистентность зубов к кислотам путем про-
фессионального и индивидуального применения 
фторидов [17, 18].

■Таблица 1��§ÊÆÇ»ÆÔ¾�É¹ÀÄÁÐÁØ�Å¾¿½Ì�ÖÉÇÀÁ¾Â�Á�Ã¹ÉÁ¾ÊÇÅ�ÀÌºÇ»

это может привести к стираемости ослабленной 
поверхности зубов; 

• использовать мануальную зубную щетку средней 
или мягкой жесткости с аккуратными движе-
ниями (модифицированная техника Басса);

• не чистить зубы сразу после употребления кис-
лой пищи или напитков, после эпизода кислот-
ного рефлюкса и т.п.;

• ежедневно применять фторидсодержащую  
зубную пасту и ополаскиватель для рта;

• чистить зубы зубной пастой с фторидом два раза 
в день и сплевывать, не смывая водой, чтобы 
остатки фторида оставались на поверхности 
зубов. 

Фторидсодержащие зубные пасты применяют 
более 1500 млн. жителей Земли. Эксперты считают, 
что идеальным методом для повышения уровня 
стоматологического здоровья нации является при-
менение фторидсодержащих зубных паст, так как 
этот метод удобен, недорог, эффективен и широко 
распространен [10, 11]. 

Эффективность фторидсодержащих зубных 
паст доказана в исследованиях О.Г.Авраамовой 
[1]. Автор показала, что применение фто- 
ридсодержащих зубных паст является приоритет-
ным для повышения резистентности к кариесу 
эмали постоянных зубов после их прорезывания, 
так как способствует улучшению состояния ги-
гиены рта в 5 раз, регуляции созревания эмали 
в области фиссур зубов, редукции прироста рас-
пространенности (57%) и интенсивности (52%) 
кариеса зубов (по отношению к контрольной 
группе), стойким положительным изменениям в 
более чем 90% белых кариозных пятен, а также 
улучшению состояния тканей пародонта в 2-10 
раз по различным показателям (по сравнению с 
контрольной группой). 

Зубные пасты со фторидом обеспечивают хо-
рошую защиту эрозированной эмали от абразив-
ного действия зубной щетки [16, 17]. 

На полках супермаркетов представлено мно-
жество зубных паст. Врачи-стоматологи и гиги-
енисты стоматологические должны объяснять 
пациентам значение ингредиентов зубной па- 
сты, которые реально помогают в профилактике 
кариеса и эрозии зубов. 

Базовый состав зубной пасты может влиять 
на биологическую активность фторида. Некото-
рые ингредиенты или вспомогательные вещества, 
содержащиеся в зубных пастах, могут вступать 
в непосредственную реакцию с ионами фтора; 
другие могут конкурировать с фтором за места 
закрепления на эмали или препятствовать реми-
нерализации, вызванной фтором [20]. Поэтому 
пациентов следует просвещать не только в отно-
шении содержания фторида, но и в вопросах комп- 
лексной оценки состава зубных паст.

НОВЫЕ ПРОДУКТЫ SENSODYNE 
Первая зубная паста, появившаяся на рынке 

РФ в линейке Sensodyne, — Sensodyne Интен-
сивное Восстановление Эмали — разработа-
на для оптимизации биодоступности фторида 
твердыми тканями зубов, укрепления зубов, 
профилактики и борьбы с кислотной эрози-
ей и кариесом, а также с гиперчувствительно- 
стью зубов, сохраняя традиционно эффектив-
ное удаление зубного налета и обеспечение све-
жести дыхания.

Алгоритм профилактики эрозии зубов вклю-
чает четыре направления [16]:
1. Минимизация потребления продуктов и на-

питков с низким уровнем рН: 
- сокращение частоты потребления кислых  

напитков и продуктов;
- ограничение контакта с зубами продуктов  

и напитков с низким уровнем рН;
- надлежащая защита (маски, защитные каппы) 

на вредных производствах.
2. Минимизация негативного влияния гигиени-

ческих процедур:
- контроль длительности чистки и движений 

зубной щетки во время чистки зубов;
- мягкая щетина зубной щетки;
- низкая абразивность зубной пасты.
3. Укрепление твердых тканей зубов и нормали-

зация функции слюны: 
- использование фторидсодержащих средств  

гигиены рта;
- применение кальций-фосфатных препаратов;
- ограничение применения лекарств, вызываю-

щих сухость во рту.
4. Междисциплинарный подход (направление  

к специалистам): 
- диагностика и лечение эндокринной патологии, 

нормализация гормонального статуса;
- диагностика и лечение заболеваний органов 

пищеварения;
- диагностика и лечение анорексии и булимии, 

бруксизма.
Эти же направления используются при неин-

вазивном подходе к лечению эрозии зубов. Вос-
становительное лечение (адгезивные реставрации, 
коронки) показано в случаях, когда нарушена це-
лостность зуба и эстетика, существует повышенная 
чувствительность дентина и вероятно обнажение 
пульпы [18].

РОЛЬ ГИГИЕНЫ РТА  
И ФТОРИДНЫХ ЗУБНЫХ ПАСТ  

В ПРОФИЛАКТИКЕ КАРИЕСА И ЭРОЗИИ ЗУБОВ
В настоящее время рациональная гигиена рта 

является главной индивидуальной мерой профи-
лактики основных стоматологических заболеваний 
— кариеса зубов и болезней пародонта, а также 
может быть направлена на профилактику некари-
озных поражений зубов и заболеваний слизистой 
оболочки рта. В работе врачей-стоматологов и ги-
гиенистов стоматологических предлагается подход 
5П ГИГИЕНА РТА [14], в котором фокусировка 
на выявлении и лечении стоматологических за-
болеваний замещается на:
П1 — Предиктивность: выявление предрасполо-

женности к развитию заболеваний; 
П2 — Превентивность: предотвращение появле-

ния заболеваний;
П3 — Персонализация: индивидуальный подход 

к каждому пациенту; 
П4 — Партисипативность: мотивированное участие 

пациента в профилактике заболеваний; 
П5 — Позитивность: положительный настрой при 

выполнении разработанной программы про-
филактики и лечения.

Рекомендации пациентам с начальным кари-
есом зубов и эрозиями можно сформулировать 
следующим образом:
• не пользоваться зубной щеткой с жесткой щети-

ной и избегать интенсивной чистки, поскольку 
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В уникальный запатентованный состав зуб-
ной пасты Sensodyne Интенсивное Восстановление  
Эмали (Патенты: EP1868689, US9554975) входят:
• фторид натрия (NaF) 1450 ppm — способствует 

реминерализации и тормозит деминерализацию 
эмали;

• лактат натрия — улучшает усвоение фторида 
эмалью (понижает кислотность ротовой жид-
кости);

• сополимер поливинилметилового эфира и ма-
леинового ангидрида PVM/MA — усиливает 
способность фторида повышать кислотоустой-
чивость эмали, создавая защитный слой; по дан-
ным исследования in vitro, многоточечное при-
крепление полимерных цепей поликарбоновых 
кислот к катионным участкам на поверхности 
эмали защищает поверхность от деминерали-
зации;

• отсутствует лаурилсульфат натрия (SLS),  
используется альтернативный пенообразова-
тель — тегобетаин.

В эту пасту включены ингредиенты (лактат 
и поливинилметилового эфира/малеинового ан-
гидрид), которые, в условиях контролируемого 
рН до 6,2, повышают активность фторида, спо-
собствуя как реминерализации, так и ингибируя 
деминерализацию, оптимизируя доставку фтори-
да, восстанавливая и укрепляя эмаль. Фторидная 
активность препарата подтверждена исследова-
ниями in vitro: исследования поглощения фтора 
эмалью и снижения растворимости эмали  
(Исследования компании GSK. Determination of the 
incipient lesion enamel fluoride uptake from fluoride 
dentifrices, 2018; Determination of Enamel Solubility 
Reduction from a Lactic Acid Challenge by Fluoride 
Dentifrices, 2017).

Кислотная эрозия не может быть обращена 
вспять, когда поверхность зуба утрачена, но специа-
лизированная зубная паста может помочь защитить 
от ее дальнейшего прогрессирования и повторно 
минерализовать твердые ткани зуба. 

Зубную пасту Sensodyne Интенсивное Восста-
новление Эмали можно использовать два раза в 
день в качестве обычной зубной пасты пациента 
для защиты от последствий кислотной эрозии и 
от повышенной чувствительности зубов [19]. Тер-
мин «интенсивное восстановление» в названии 
пасты указывает на способность этого состава 
эффективно стимулировать реминерализацию 
эмали, поверхность которой была размягче-
на пищевой кислотой (Исследование компании 
GSK. A Randomized, Examiner-Blind, Crossover, 
in situ Erosion Study to Investigate the Efficacy of 
an Experimental Dentifrice in Remineralization of 
Previously Softened Enamel Compared to a Placebo 
Dentifrice, 2018). Эффективность фторида в составе 
этой зубной пасты в стимулировании реминера-
лизации и ингибировании деминерализации про-
демонстрирована в клиническом исследовании in 
situ (Исследование компании GSK. A Randomized, 
Examiner-Blind, Crossover, in situ Erosion Study to 
Investigate the Efficacy of an Experimental Dentifrice 
in Remineralization of Previously Softened Enamel 
Compared to a Placebo Dentifrice, 2018), в котором 
установлена лучшая реминерализация (измеряемая 
как восстановление микротвердости поверхно- 
сти, SMHR) и повышение общей производительно- 
сти в цикле реминерализации-деминерализации, 
по сравнению с обработкой зубной пастой без 
фтора, а также по сравнению с другими зубными 
пастами, содержащими такой же уровень ионов 
фтора. Повышение кислотоустойчивости эмали 
регистрировалось уже через час после примене-
ния зубной пасты.

Проблема кариеса и кислотной эрозии также 
остро стоит в детском возрасте. Впервые в РФ 
в линейке Sensodyne выходят детские зубные  
пасты — SENSODYNE PROЭМАЛЬ KIDS со вкусом 
«Клубничный коктейль» для детей в возрасте 2-6  
лет и SENSODYNE PROЭМАЛЬ JUNIOR со вкусом 

«Мятная жвачка» для детей 6-14 лет. Эти пасты  
одновременно укрепляют и защищают зубы с 
помощью активного фторида. Они так же, как 
Sensodyne Интенсивное Восстановление Эмали, 
разработаны для оптимизации биодоступности 
фторида твердыми тканями временных и посто-
янных зубов, укрепления зубов, профилактики и 
борьбы с кариесом и с кислотной эрозией. 

Известны данные о том, что зубные пасты 
на основе фтористого натрия поставляют фтор в 
эмаль намного быстрее, чем пасты на основе мо-
нофторфосфата и сочетания данных соединений, 
а также оказывают быстрый эффект, особенно в 
«молодых» зубах с незавершенным созреванием и 
в очагах деминерализации эмали [4]. Зубная  
паста SENSODYNE PROЭМАЛЬ KIDS содержит  
1000 ppm фторида натрия, а зубная паста  
SENSODYNE PROЭМАЛЬ JUNIOR содержит  
1450 ppm фторида натрия. Безопасное количество 
фторида в зубных пастах для каждой возрастной 
группы оптимально подходит для эффективного 
ухода за детскими зубами.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Кариес и эрозия зубов обусловлены разными 

причинами, но в профилактике и лечении забо-
леваний большое значение имеет рациональный 
уход за зубами. В комплексе гигиены рта фторид-
содержащие зубные пасты играют не только огром-
ную роль в предотвращении кариеса, они также 
способствуют повышению устойчивости эмали к 
воздействию внешних и внутренних кислот.

Состав зубной пасты может влиять на спо-
собность фторида взаимодействовать с твердыми 
тканями зубов. Оптимизация защитной способ-
ности ионов фтора достигается за счет исклю-
чения ингредиентов, которые либо связываются 
непосредственно с фтором, либо препятствуют 
связыванию ионов фтора с эмалью. Сополимер 
поливинилметилового эфира и малеинового ан-
гидрида (PVM/MA), по данным in vitro, увели-
чивает способность фтора повышать кислото- 
стойкость эмали, а лактат натрия в условиях рН 
6,2 усиливает поглощение ионов фтора эмалью, 
по сравнению с подобным составом при почти 
нейтральном pH без лактата.

Пациентам следует рекомендовать чистить 
зубы зубной пастой с фторидом два раза в день 
и сплевывать, не смывая водой, чтобы удлинить 
действие фторида из зубной пасты, остающей-
ся на поверхности зубов. Для профилактики ка- 
риеса и эрозии зубов, а также в комплексе  
лечения этих заболеваний, пациентам может быть 
рекомендована зубная паста Sensodyne Интенсив- 
ное Восстановление Эмали, имеющая в своем 
составе необходимые компоненты повышения  
резистентности зубов.
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