
“ Вісник  стоматолог і ї ” ,  №  1 ,  2012 9

механизмов снижения саливации. 
При сравнении внешнего вида и структуры 

слюнных желез у интактных экспериментальных жи-
вотных и с моделированной недостаточностью слю-
новыделения путем атропиновой нагрузки у послед-
них наблюдалось некоторая отечность при сохране-
нии эластичности. У животных же, полость рта кото-
рых обрабатывали мономером, отмечалось уплотне-
ние их, потеря эластичности и изменение в цвете (се-
рый оттенок, особенно, околоушных слюнных желез). 

Масса слюнных желез у крыс с атропиновой на-
грузкой была значительно выше, нежели у интактных 
животных (таблица). Отличительные данные по око-
лоушной и подчелюстной слюнной железах – досто-
верны. 

Обработка же полости рта метиловым эфиром 
метакриловой кислоты привела к уменьшению массы 
слюнных желез. При этом наиболее выраженное от-
личие с высокой достоверностью (Р < 0,001) наблю-
далось при изучении  околоушных слюнных желез. 

И самые выраженные отличия, выражавшиеся в 
уменьшениии массы околоушной слюнной железы 
(почти в 2 раза по сравнению с интактными крысами), 
отмечались у животных с токсическим поражением 
слюнных желез эфиром метакриловой кислоты. 

Таким образом, при проведении эксперименталь-
ных исследований были смоделированы ситуации 
уменьшения слюновыделения, которых добились пу-
тем длительного введения атропина и обработки по-
лости рта эфиром метакриловой кислоты. Исходя из 
полученных данных (увеличение объема больших 
слюнных желез при атропиновой нагрузке и умень-
шение – при действии мономера на слизистую обо-
лочку рта), механизм снижения слюноотделения раз-
ный.  

Можем предположить, что длительное введение 
атропина привело к активизации ацетилхолина – ме-
диатора парасимпатической нервной системы- с обра-
зованием густой и вязкой слюны, выделение которой 
затруднено. Обработка же полости рта эфиром метак-
риловой кислоты вызвала токсическое поражение 
больших слюнных желез с отмиранием ацинусов- 
клеток, выделяющих секрет. Слюнная деятельность 
слюнных желез уменьшилась. 

Однако высказанное предположение требует до-
полнительных исследований, в частности, морфоло-
гического изучения слюнных желез. 

Выводы. 1.Аппликации атропина на слизистую 
оболочку полости рта привели к уменьшению слюно-
выделения.  

2. Разработана экспериментальная модель сни-
жения слюновыделения, основанная на разбалансиро-
вании иннервации слюнных желез вегетативной 
нервной системой. 
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Биотрит представляет собой комплекс биологи-
чески активных веществ из проростков пшеницы, 
среди которых наиболее важную роль играют поли-
фенольные вещества [1, 2]. 

Биотрит нашел свое применение в медицине в 
составе ампульного препарата "Биотрит", таблетиро-
ванных форм "Биотрит-С", "Биотрит-плюс", "Био-
трит-Дента" и зубных эликсиров серии "Биодент" 
("Биодент-2", "Биодент-3" и "Биодент-4") [3]. Кроме 
того, биотрит входит в состав зубного эликсира "Вик-
тория" и зубного полоскания "Ольга". 

В настоящее время в производстве остались лишь 
два эликсира – "Биодент-3" и "Биодент-4". Компо-
нентный состав зубных эликсиров серии "Биодент" 
представлен в табл. 1. 

В состав зубных эликсиров этой серии в обяза-
тельном порядке входят 10 %-ный мятно-пшеничный 
экстракт, содержащий биотрит и сухие измельченные 
листья мяты перечной в соотношении 3:1. В состав 
зубного эликсира "Биодент-3" дополнительно введе-
ны NaF (0,015 %), цитрат натрия (1%) и подсласти-
тель (свитли-350) (0,03 %). 

Таблица 1 
 

Компонентный состав зубных эликсиров 
"Биодент-3" и "Биодент-4" (в %) 

 

Компоненты "Биодент-3" "Биодент-4" 

Мятно-пшеничный экс-
тракт (на 50%-ном 
спирте), 10%-ный 

70 70 

Экстракт из корня ци-
кория (10%-ный) 

– 10 

Экстракт соевый (10%-
ный) 

– 10 

Ментол 0,03 0,04 
Натрий фтористый 0.015 – 
Цитрат натрия 1,0 – 
Цетавлон – 0,05 
Ароматизатор – 0,02 
Подсластитель 0,03 0,02 
Глицерин – 0,5 
Спирт 35 – 39 35 – 39 
Дистиллированная вода до 100% до 100% 

 
Более сложный состав имеет "Биодент-4", кото-

рый дополнительно содержит экстракты из корня ци-
кория и соевых бобов, а также антисептик цетавлон 
(катионактивный детергент), глицерин и ароматиза-
тор [4]. 

Конечная концентрация спирта в этих эликсирах 
в пределах 35-39 %. 

Цель настоящего исследования. Проведение 
сравнительной оценки лечебно-профилактических 
свойств зубных эликсиров "Биодент-3" и "Биодент-4". 

Материалы и методы исследования. Кариес-
профилактическую и пародонтопротекторную эффек-
тивность зубных эликсиров исследовали на белых 
крысах линии Вистар, которых с 30-дневного возраста 
переводили на кариесогенную диету Стефана [5]. 
Всего было использовано 60 крыс (самцы и самки по-

ровну), разделенных на 5 групп (по 12 крыс в каж-
дой): 

1 – норма; 2 – кариес; 3 – кариес-контроль (обра-
ботка полости рта водопроводной водой); 4 – кариес + 
зубной эликсир "Биодент-3"; 

5 – кариес + зубной эликсир "Биодент-4". 
Обработку полости рта осуществляли ежедневно 

по утрам, используя по 5 мл разведенного в 10 раз во-
дой эликсира. Длительность эксперимента составила 
60 дней. Крыс подвергали эвтаназии под тиопентало-
вым наркозом (20 мг/кг) путем тотального кровопус-
кания. Отделяли челюсти для оценки количества и 
глубины кариозных поражений и расчета кариеспро-
филактической эффективности (КПЭ), а также степе-
ни атрофии альвеолярного отростка [6]. 

Кроме этого, из резцов выделяли пульпу для ис-
следования активности фосфатаз [7]. Отсекали десну 
для определения степени воспаления по уровню об-
щей протеолитической активности (ОПА) [8]. 

Результаты исследований и их обсуждение. В 
табл. 2 представлены результаты определения кари-
еспрофилактической эффективности двух эликсиров 
серии "Биодент". 

Таблица 2 
 

Кариеспрофилактическая эффективность 
зубных эликсиров серии "Биодент" 

 

№ Группы 

Число ка-
риозных 
поражений 
на 1 крысу 

Глубина 
кариеса, 
баллы 

КПЭ, 
% 

1 Норма 5,7±0,8 14,4±1,2 – 

2 Кариес 
12,7±1,0 
р<0,001 

30,1±1,5 
р<0,001 

0 

3 
Кариес –  
вода (кон-
троль) 

10,2±1,5 
р<0,05 
р1>0,05 

26,3±1,4 
р<0,001 
р1>0,05 

35,7±2,8 

4 
Кариес + 
"Биодент-3" 

6,8±0,7 
р>0,3 
р1<0,001 

18,6±0,9 
р<0,05 
р1<0,001 

84,3±4,9 
р1<0,001 

5 
Кариес + 
"Биодент-4" 

7,9±0,8 
р>0,05 
р1<0,01 
р2>0,1 

20,7±1,1 
р<0,01 
р1<0,001 
р2>0,05 

68,6±3,8 
р1<0,001 
р2<0,05 

 

П р и м е ч а н и е : р − показатель достоверности различий 
с группой № 1; р1 − показатель достоверности различий с 
группой № 3; р2 − показатель достоверности различий с 
группой № 4. 
 

Как видно из этих данных, даже обычные полос-
кания водопроводной водой оказывает вполне ощу-
тимое (однако, р>0,05) кариеспрофилактическое дей-
ствие. Зубные эликсиры оказали более значительное 
действие, причем более эффективным оказался "Био-
дент-3" (возможно, за счет присутствия фтористого 
натрия). 

В табл. 3 представлены результаты определения 
пародонтопротекторных свойств изучаемых зубных 
эликсиров. Как видно из этих данных, достоверное 
снижение степени атрофии альвеолярного отростка 
отмечается при использовании зубных эликсиров, бо-
лее выраженное при использовании "Биодента-4" (од-
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нако, р>0,05). Кариесогенная диета вызывает развитие 
воспалительного процесса в десне крыс, о чем свиде-
тельствует достоверное увеличение уровня ОПА. 
Применение зубных эликсиров снижает протеолити-
ческую активность (а, следовательно, степень воспа-
ления), однако достоверное снижение наблюдается 
лишь при использовании зубного эликсира "Биодент-
4". Возможно, это противовоспалительное действие 
"Биодента-4" обусловлено присутствием соевого экс-
тракта, который содержит ингибитор протеаз Баума-
на-Бирка. 

Таблица 3 
 

Пародонтопротекторные эффекты зубных 
эликсиров серии "Биодент" 

 

№ Группы 
Атрофия 

альвеолярного 
отростка, % 

Активность 
протеаз 

в десне, нкат/кг 
1 Норма 48,8±0,9 62,5±7,9 

2 Кариес 
50,3±3,2 
р>0,03 

92,4±8,3 
р<0,05 

3 
Кариес – во-
да (контроль) 

47,4±3,5 
р>0,5 
р1>0,3 

84,8±7,6 
р<0,05 
р1>0,3 

4 
Кариес + 
"Биодент-3" 

40,2±1,7 
р<0,01 
р1<0,05 

70,8±6,0 
р>0,3 
р1>0,05 

5 
Кариес + 
"Биодент-4" 

36,2±1,5 
р<0,001 
р1<0,05 
р2>0,05 

63,4±4,8 
р>0,51 
р1<0,05 
р2>0,3 

 

П р и м е ч а н и е : р − показатель достоверности различий 
с группой № 1; р1 − показатель достоверности различий с 
группой № 2; р2 − показатель достоверности различий с 
группой № 4. 

Таблица 4 
 

Активность фосфатаз и минерализующий  
индекс пульпы зубов крыс, получавших  
кариесогенный рацион после обработки  
полости рта зубными эликсирами 

 

№ Группы 
ЩФ, 

мк-кат/кг 
КФ, 

мк-кат/кг 
МИ= 
ЩФ/КФ 

1 Норма 46,8±3,4 0,58±0,04 80,7±5,6 

2 Кариес 
27,3±1,4 
р<0,001 

0,96±0,09 
р<0,01 

28,4±3,1 
р<0,001 

3 
Кариес – 
вода (кон-
троль) 

30,0±2,4 
р<0,01 
р1>0,3 

0,78±0,06 
р<0,05 
р1>0,05 

38,5±3,4 
р<0,001 
р1<0,05 

4 
Кариес + 
"Биодент-3" 

39,5±2,9 
р>0,05 
р1<0,001 

0,68±0,07 
р>0,05 
р1<0,05 

58,1±4,3 
р<0,05 
р1<0,01 

5 
Кариес + 
"Биодент-4" 

37,4±2,3 
р<0,05 
р1<0,01 
р2>0,4 

0,70±0,05 
р>0,05 
р1<0,01 
р2>0,5 

53,4±4,0 
р<0,01 
р1<0,05 
р2>0,3 

 

П р и м е ч а н и е : р − показатель достоверности различий 
с группой № 1; р1 − показатель достоверности различий с 
группой № 2; р2 − показатель достоверности различий с 
группой № 4. 
 

В табл. 4 представлены результаты определения 
активности фосфатаз и минерализующего индекса 
(ЩФ/КФ) пульпы резцов крыс. 

Как видно из представленных данных, актив-
ность щелочной фосфатазы (ЩФ) снижается в пульпе 
крыс, находившихся на кариесогенном рационе, а ак-
тивность кислой фосфатазы (КФ), напротив, увеличи-
вается. Орошение полости рта зубными эликсирами 
повышает активность ЩФ и снижает активность КФ, 
причем существенных различий в действии двух 
эликсиров не отмечено. 

Оба эликсира достоверно повышают минерали-
зующий индекс пульпы примерно в одинаковой сте-
пени. 

Таким образом, из приведенных исследований 
следует, что зубные эликсиры серии "Биодент" обла-
дают кариеспрофилактическим и пародонтопротек-
торным действием, причем кариеспрофилактические 
свойства в большей степени проявляет "Биодент-3", а 
пародонтопротекторные – "Биодент-4". 
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