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ОСОБЕННОСТИ  

МИКРОКРИСТАЛЛИЗАЦИИ СЛЮНЫ  

У РАБОЧИХ ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО 

РИСКА ПО СВИНЦУ 
 

Изучены особенности микрокристаллизации смешан-

ной слюны у рабочих профессионального риска по 

свинцу в возрастном аспекте. Результаты сопостав-

лены с данными контрольной группы рабочих и уста-

новлены различия в показателях до- и после использо-

вания фитосорбента ФСЭ внутрь и зубного эликсира 

«Эксодент» в виде полосканий полости рта в тече-

ние одного месяца. Особенностью микрокристалли-

зации смешанной слюны у рабочих, подвергавшихся 

низкодозовому негативному воздействию свинца на 

производстве является ее снижение, что предполага-

ет редукцию минерализующей функции смешанной 

слюны и повышает риск патологии твердых тканей 

зубов (высокий показатель КПУ). Использование  
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фитосорбента ФСЭ внутрь и зубного эликсира в виде 

полосканий полости рта в течение одного месяца по-

зволило улучшить показатели  степени микрокри-

сталлизации 

Ключевые слова: микрокристаллизация, смешанная 

слюна, свинец, рабочие 
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ОСОБЛИВОСТІ МІКРОКРИСТАЛІЗАЦІЇ 

СЛИНИ У ПРАЦІВНИКІВ ПРОФЕСІЙНОГО 

РИЗИКУ ПО СВИНЦЮ 
 

Вивчені особливості мікрокристалізації змішаної 

слини у працівників професійного ризику по свинцю у 

віковому аспекті. Результати зіставлені з даними 

контрольної групи робітників і встановлені відмінно-

сті показників до та після використання фітосорбе-

нту ФСЕ всередину і зубного еліксиру «Ексодент» у 

вигляді полоскань порожнини рота протягом одного 

місяця. Особливістю мікрокристалізації змішаної 

слини у робочих, які були схильні до низькодозового 

негативного впливу свинцю на виробництві є її зни-

ження, що передбачає редукцію мінералізуючої функ-

ції змішаної слини і підвищує ризик патології твердих 

тканин зубів (високий показник КПВ). Використання 

фітосорбенту ФСЕ всередину і зубного еліксиру у ви-

гляді полоскань порожнини рота протягом одного 

місяця дозволило поліпшити показники ступеня мік-

рокристалізації. 

Ключові слова: мікрокристалізація, змішана слина, 

свинець, працівники. 

 

N. P. Bobrovskaja 
 

Kharkiv Medical Academy of Post- graduate Education 
 

PECULIARITIES OF 

ICROCRYSTALLIZATION OF SALIVA  

IN WORKERS PROFESSIONAL RISK 

 ON LEAD 
 

ABSTRACT 

The features of microcrystallization of mixed saliva in 

workers of occupational risk for lead in the age aspect 

have been studied. The results are compared with the da-

ta of the control group of workers and the differences in 

the values before and after using the phytosorbent of 

PhSE inside and the dental elixir of the Exodent in the 

form of rinses of the oral cavity within one month are es-

tablished. The peculiarity of microcrystallization of mixed 

saliva in workers exposed to low-dose negative exposure 

to lead in production is its reduction, which implies a re-

duction in the mineralizing function of mixed saliva and 

increases the risk of pathology of hard tissues of teeth 

(high CPR). The use of phytosorbent of PhSE inside and 

tooth elixir in the form of rinses of the oral cavity for one 

month allowed to improve the indices of the degree of 

microcrystallization. 

Key words: microcrystallization, mixed saliva, lead, 

workers. 

Одним из путей поступления в организм че-

ловека вредных веществ, в том числе тяжелых 

металлов, является ингаляционный. Слизистая 

оболочка полости рта и твердые ткани зубов 

больше других тканей подвергаются воздейст-

вию вредных примесей воздуха, как  из окру-

жающей среды, так и на  вредном производстве. 

Велика вероятность изменения состава смешан-

ной слюны в ответ на действие вредных соеди-

нений в том числе твердых металлов [1, 2]. 

Анализ данных литературы свидетельствует 

о высоком риске общих заболеваний, а также за-

болеваний полости рта и, в частности, твердых 

тканей зубов под влиянием  вредных производ-

ственных факторов [3,4,5]. От общего состояния 

организма зависит качество биологической жид-

кости,  под воздействием внешних и внутренних 

факторов нарушается саморегуляция обмена ве-

ществ [6-8].  

Изменения состава смешанной слюны на 

молекулярном и субмолекулярном уровнях яв-

ляются индикатором протекающих в организме 

дестабилизационных процессов. Известно, что 

смешанная слюна выполняет важную роль в ре-

гуляции гомеостаза полости рта, поэтому от ее 

свойств зависит и состояния твердых тканей зу-

бов. В процессе минерализации зубов слюна яв-

ляется основным источником поступления ве-

ществ в твердые ткани зубов. А.Р. Поздеев 

(1993), при минерализационном потенциале 

слюны до 2,0 баллов, в 82,81±3,33 % выявил 

клинически активное течение кариозного про-

цесса. 

Для диагностики  заболеваний в стоматоло-

гии используются различные методы, которые 

нередко бывают трудоемкими, требующими до-

рогостоящего оборудования, а  также забор ма-

териала бывает связан с инвазивным вмешатель-

ством. Среди прочих, в настоящее время широко 

используется микрокристаллический метод ис-

следования смешанной слюны (МКС). Он осно-

ван на изучении структуры кристаллов, которые 

образуются на поверхности после перехода био-

логической жидкости в твердое состояние. Ме-

тод прост в исполнении, неинвазивен, имеется 

неограниченная возможность забора материала и 

достаточно информативен. 

 Данных в литературе о применении метода 

микрокристаллизации слюны  у рабочих профес-

сионального риска по свинцу мы не встретили. 

Цель исследования. Выявить особенности 

микрокристаллизации смешанной слюны у рабо-

чих профессионального риска по свинцу до и по-

сле применения в течение одного месяца фито-

сорбента ФСЭ внутрь  и зубного эликсира Эксо-

дент местно в полости рта. 
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Материал и методы исследования. Иссле-

дования микрокристаллизации смешанной слю-

ны проводили в двух группах рабочих: кон-

трольная (n = 10), не подвергавшихся негативно-

му влиянию свинца и основная (n=30), подвер-

гавшихся негативному влиянию свинца на про-

изводстве. В основной группе анализ МКС про-

водили дважды: при первичном осмотре и по ис-

течении 1 месяца употребления фитосорбента 

ФСЭ внутрь и обработки полости рта зубным 

эликсиром Эксодент. 

Фитосорбент ФСЭ, использованный нами 

для профилактики негативного влияния свинца у 

рабочих на производстве, состоит из экстракта 

корней эхинацеи пурпурной и высокодисперсно-

го аморфного диоксида кремния. Он обладает 

детоксикационными свойствами, соединяет в се-

бе свойства фитодобавки (эхинацея пурпурная) с 

сорбционным действием энтеросорбента и при 

этом действие их взаимно усиливается (Фито-

центр «ГИППОКРАТ» Украина). Зубной эликсир 

Эксодент на основе спиртового экстракта сои, 

обладает противовоспалительным, реминерали-

зующим, регенерирующим действием, снижает 

вероятность возникновения кариеса, пародонти-

та (НПА «Одесская биотехнология»). 

Забор смешанной слюны проводили в конце 

первой половины рабочей смены до еды в коли-

честве 0,2-0,3 мл со дна полости рта при помощи 

стерильной пипетки. На предварительно обрабо-

танное спиртом и эфиром предметное стекло на-

носили 3 капли смешанной слюны. Высушива-

ние микропрепаратов проводили при комнатной 

температуре, препараты не перемешивались и 

были защищены от попадания пыли. Высохшие 

капли смешанной слюны изучали под стериоби-

нокулярным микроскопом Ломо АУ-12У4.2 в 

отраженном свете при небольшом увеличении 

2х6. 

Оценку степени микрокристаллизации сме-

шанной слюны проводили с учетом просмотра 

всей площади высохших капель в трех полях 

зрения и выражали в усредненном балле в зави-

симости от обнаруженных типов кристаллизации 

(по методике Сайфуллиной Х.М., Поздеева А.Р., 

1992) [9]: 0,1 – 1,0 – очень низкая степень; 1,1 – 

2,0 – низкая; 2,1 -3,0 – удовлетворительная; 3,1 – 

4,0 – высокая; 4,1 – 5,0 – очень высокая. 

Полученные результаты обрабатывали ста-

тистически с оценкой достоверности уровня зна-

чимости (p) и степени корреляции (t). 

Результаты исследования и их обсужде-

ние. Результаты усредненных показателей оцен-

ки степени МКС смешанной слюны в контроле, 

опытной группе рабочих до и после применения 

в течение одного месяца фитосорбента ФСЭ 

внутрь и  местно в полости рта зубного эликсира 

Эксодент представлены в табл.  

Таблица  
 

Усредненные показатели  

микрокристаллизации смешанной слюны  

у обследованных рабочих 
 

Оценка степени 

МКС, M ±m 

Группа  

Контроль 

(n=10) 

Опытная I  

(n=30) 

Опытная 

II  

(n=30) 

4,16±0,15 1,49±0,16 3,11±0,14 

 

Усредненный показатель МКС в контроле 

был высоким, в первой опытной группе он сни-

зился в 2,8 раза. Во второй группе обследован-

ных рабочих показатель МКС после применения 

внутрь фитосорбента ФСЭ и местно зубного 

эликсира Эксодент повысился 2,1 раза по срав-

нению с показателем первой группы, но не дос-

тиг уровня показателя в контроле.  

Графическое изображение показателей мик-

рокристаллизации смешанной слюны у обследо-

ванных рабочих в возрастном аспекте представ-

лены на рис.  

 
 

Рис. Степень микрокристаллизации смешанной слюны у обследованных  рабочих 
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В контрольной группе рабочих в возрасте 

30-40 лет показатель степени микрокристаллиза-

ция слюны  был высокий (4,38±0,18), незначи-

тельно ниже в возрасте 41-50 лет (4,1±0,5) и су-

щественно ниже (3,8±0,23) по сравнению с пер-

выми двумя возрастными группами был в воз-

расте 51-85 лет. Отмечалась тенденция к сниже-

нию степени МКС с возрастом. 

В контрольной группе обследованных рабо-

чих при осмотре полости рта среднее значения  

показателя КПУ в возрастной группе 30-40 лет 

было равно 3,8±0,9, в группе 41-50 лет – 12,0±2,0 

и в группе 51-65 лет – 10,3±1,2.  

В основной группе обследованных рабочих, 

подвергавшихся негативному низкодозовому 

воздействию свинца на производстве в возрасте 

30-40 лет показатель МКС  составил 1,2±0,2 бал-

ла,  у тех же рабочих после курса профилактики 

фитосорбентом ФСЭ и зубным эликсиров Эксо-

дент в течение одного месяца он повысился до 

2,6±0,3 балла, то есть достоверно в 2,3 раза. Сте-

пень МКС в данной возрастной группе рабочих 

до проведения курса профилактики фитосорбен-

том ФСЭ и зубным эликсиром Эксодент была 

низкой, а после повысилась до удовлетворитель-

ной. При осмотре полости рта в этой группе 

КПУ составил 11,2±1,7. 

Во второй возрастной группе рабочих (41-50 

лет) средний показатель степени МКС до приме-

нения курса профилактики фитосрбентом ФСЭ и 

зубным эликсиром Эксодент составлял 1,6±0,3 

балла,  после же применения курса профилакти-

ки он повысился до 2,9±0,2 балла, то есть в 1,8 

раза. При первом исследовании степень МКС 

была низкой, а после проведения курса профи-

лактики она повысилась до удовлетворительной.  

Средний показатель КПУ составил 9,1±0,7. 

В третьей возрастной группе рабочих (51-65 

лет) показатель степени МКС до применения 

курса профилактики был равен 1,63±0,2 балла, 

после применения фитосорбента ФСЭ и зубного 

эликсира он повысился до 3,25±0,2 балла, то есть 

в 2 раза. В первом исследовании степень МКС 

была низкой, после применения курса профилак-

тики повысилась до границ высокой. Среднее 

значение КПУ для данной возрастной группы 

было равно 15,0±1,7. 

Таким образом, анализ микрокристаллиза-

ции смешанной слюны у  

 рабочих, подверженных негативному низ-

кодозовому воздействию свинца на производстве 

позволил выявить в возрастной группе 30-40 лет 

снижение показателя в 3,6 раза по сравнению с 

контролем, а после применения фитосорбента 

ФСЭ и зубного эликсира Эксодент этот показа-

тель увеличился в 2,2 раза. Во второй возрастной 

группе (41-50 лет)  показатель степени МКС сни-

зился в 2,5 раза, после применения курса профи-

лактики увеличился в 1,8 раза. В третьей возрас-

тной группе (51-65 лет) показатель степени МКС 

снизился в 2,3 раза и увеличился спустя один ме-

сяц применения фитосорбента ФСЭ и зубного 

эликсира Эксодент в 2 раза. 

Улучшение показателей степени МКС в ре-

зультате применения профилактического курса 

свидетельствует о повышение минерализующего 

потенциала и адаптационных процессов в сме-

шанной слюне  и позволяет рекомендовать дан-

ный комплекс профилактики вредного влияния 

свинца у рабочих профессионального риска на 

производстве. 

Выводы. 1. Особенностью показателя мик-

рокристаллизации смешанной слюны у рабочих 

профессионального риска по свинцу  является 

существенное достоверное его снижение, что 

предполагает редукцию минерализующей функ-

ции смешанной слюны и повышает риск разви-

тия патологии твердых тканей зубов. 

2. Использование фитосорбента ФСЭ 

внутрь и зубного эликсира Эксодент местно в 

полости рта в течение одного месяца позволило 

улучшить показатели степени микрокристалли-

зации во всех возрастных группах рабочих, под-

вергавшихся негативному низкодозовому воз-

действию свинца на производств.  
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