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ОЦЕНКА СТЕПЕНИ ФИКСАЦИИ 
И МИКРОБИОЛОГИЧЕСКОЙ ХАРАКТЕРИСТИКИ 
СЪЕМНЫХ ПРОТЕЗОВ ПРИ ПРОВЕДЕНИИ 
ОРТОПЕДИЧЕСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ

Оригинальные исследования

В. А. Чесноков, М. Г. Чеснокова, В. В. Жеребцов

Цель -  оценка степени фиксации и микробиологической характеристики съемных протезов при проведе­
нии ортопедической реабилитации пациентов. Материал и методы. Обследованы пациенты с различной про­
должительностью ношения съемных пластиночных протезов. Определен индекс фиксации съемного протеза, 
особенности микробиома протезов. Результаты. Приведенные данные свидетельствуют об ухудшении степени 
фиксации съемных пластиночных протезов, росте концентрации микробиома, дрожжеподобных грибов при 
увеличении длительности пользования съемными протезами.
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ВВЕДЕНИЕ
Проблема эффективного лечения больных с пол­

ным отсутствием зубов является актуальной в совре­
менной стоматологии. Вместе с тем недостаточно 
разработаны механизмы оценки и критерии качества 
изготовления зубных протезов, в связи с чем наблю­
даются различные осложнения после изготовления 
съемных пластиночных протезов [1-3].

Современная стоматология имеет большое разно­
образие ортопедических конструкций, выбор которых 
определяется медицинскими показаниями, индиви­
дуальными особенностями и финансовыми возмож­
ностями пациента. Предъявление пациентами к съем­
ному протезированию определенных эстетических 
и функциональных требований возможно благодаря 
развитию и внедрению новых технологий, материалов

[4-7]. Основными жалобами больных, пользующихся 
съемными зубными протезами, являются: плохая фик­
сация; частые натирания; рвотный рефлекс; затрудне­
ние разжевывания пищи; боль при жевании; ослабле­
ние вкусовых ощущений и невнятная речь [8-9].

Исследования последних лет диктуют необходи­
мость изучения процессов взаимодействия протез­
ных материалов с микробиомом рта и формирования 
очагов хронической инфекции в ротовой полости [10]. 
Увеличение концентрации агрессивных видов микро­
биоты может способствовать развитию осложнений 
воспалительного характера после протезирования. 
Дрожжеподобные грибы Candida albicans (C. albicans) 
обладают мощным потенциалом патогенности, что 
обусловливает их способность вызывать воспалитель-
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ный процесс слизистой оболочки рта [11-12]. Богат­
ство пищевых ресурсов, постоянная влажность, опти­
мальные значения температуры создают благоприят­
ные условия для адгезии, колонизации и размноже­
ния различных представителей микромира [13].

Проблема ортопедической реабилитации пожи­
лых людей с полным отсутствием зубов усугубляется 
недостаточностью их знаний о средствах гигиены, осо­
бенностях ухода за полостью рта и съемными зубными 
протезами, низким уровнем гигиены полости рта.

Цель ь степень фиксации съемных про­
тезов и дать их микробиологическую характеристику 
при проведении ортопедической реабилитации.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ
Обследование проводили на стоматологическом 

приеме на базе бюджетного учреждения здравоохра­
нения Омской области «Городская стоматологическая 
поликлиника № 4» в период с января по декабрь 2018 г. 
Проведено сплошное когортное сравнительное одномо­
ментное исследование. Средний возраст пациентов со­
ставил 60,00 (59,00-62,00) лет. Обследовано 80 пациентов 
с диагнозом «полное отсутствие зубов» по МКБ-10 К00.00.

Критериями включения пациентов в группы ис­
следования были: возраст от 60 до 70 лет; полное от­
сутствие зубов на обеих челюстях; информированное 
согласие пациентов на участие в исследовании.

Критерии исключения пациентов из исследова­
ния: частичное отсутствие зубов (частичная вторичная 
адентия) на одной или обеих челюстях; наличие стома­
тологической ортопедической конструкции: несъемной 
(коронки, мостовидные протезы) и/или съемной (бю- 
гельные, пластиночные протезы с кламмерной системой 
фиксации); возраст моложе 60 и старше 70 лет; хрони­
ческий генерализованный пародонтит тяжелой степе­
ни; некачественно изготовленные съемные протезы; 
наличие заболеваний, сопровождающихся ухудшением 
мануальных навыков; тяжелые заболевания в стадии де­
компенсации; нежелание участвовать в исследовании.

Пациенты групп исследования не имели различий 
по сравниваемым параметрам: возрасту, гендерной 
структуре, наличию тех или иных сопутствующих за­
болеваний, типу протеза, а также удельному весу ком- 
плаентных (правильно эксплуатирующих протез и со­
блюдающих гигиену) пациентов.

Пациенты были подразделены на 4 группы в за­
висимости от продолжительности ношения съемных 
акриловых пластиночных зубных протезов: 1-я груп­
па -  20 пациентов со сроком эксплуатации протеза 
до 1 года; 2-я группа -  20 пациентов со сроком экс­
плуатации протеза от 1 года до 2 лет; 3-я группа -  20 
пациентов со сроком ношения протезов от 2 до 3 лет; 
4-я группа -  20 пациентов с длительностью ношения 
протеза от 3 и более лет. После получения от пациен­
тов информированного добровольного согласия на 
исследование проводили сбор анамнеза, заполнение 
общей медицинской карты и формы Ф.043/У (медицин­
ской карты стоматологического больного), устанавли­
вали тип и продолжительность использования имею­
щихся протезов, сроки адаптации, степень фиксации, 
наличие дискомфорта, количество коррекций. Опре­
деляли тип слизистой оболочки по Суппле и индекс 
фиксации съемного протеза по С. Б. Улитовскому -  
А. А. Леонтьеву [9]. Индекс фиксации съемного про­
теза является суммой оценок описанных критериев, 
деленной на количество критериев и умноженной на

100. Были определены для рассмотрения 14 показате­
лей и их характеристики: жалобы на плохую фиксацию 
съемного зубного протеза; продолжительность фикса­
ции в течение дня; качество фиксации при жеватель­
ных движениях всей нижней челюстью; качество фик­
сации при жевательных движениях на одной стороне 
нижней челюсти; при движениях нижней челюстью 
вперед, назад, вправо и влево; при глотательном дви­
жении; при сворачивании губ в трубочку; при надува­
нии щек; продолжительность использования протеза. 
Оценочными критериями являлись плохая фиксация 
съемного зубного протеза при показателе индекса 
81-100 %; неудовлетворительная фиксация при пока­
зателе индекса 61-80 %; удовлетворительная фикса­
ция при показателе индекса 41-60 %; хорошая фикса­
ция при показателе индекса 21-40 %; очень хорошая 
фиксация при показателе индекса 20 % и менее.

Микробиологические исследования проводили 
после забора биоматериала при помощи стерильного 
тупфера с поверхности съемных пластиночных зубных 
протезов, который помещали в транспортную среду. 
В бактериологической лаборатории готовили серию 
двукратных разведений исходного материала 10-3-10­
12 для посева на соответствующие питательные среды. 
Видовую идентификацию выделенных чистых культур 
осуществляли на основании изучения морфологиче­
ских, тинкториальных, культуральных, биохимических, 
антигенных свойств в соответствии с определителем 
Берджи. Количественное содержание присутствующе­
го микробиома выражали через десятичный логарифм 
величины выросших колоний (lg КОЕ/мл).

Биометрический анализ осуществляли с использо­
ванием пакетов Statistica 6.0. Во всех процедурах стати­
стического анализа критический уровень значимости 
p принимался равным 0,05. При этом значения р могли 
ранжироваться по 3 уровням достигнутых статистиче­
ски значимых различий: р < 0,05; р < 0,01; р < 0,001. Ис­
пользовали непараметрические статистические методы 
(корреляционно-регрессионный и описательной стати­
стики). Средние выборочные значения количественных 
признаков приведены в тексте в виде Me(Q1-Q3). Для 
сравнения средних величин в выборках использовали 
критерий Краскела -  Уоллиса (непараметрический ме­
тод). Для доказательства влияния длительности срока 
ношения протезов на изучаемые показатели использо­
вали ранговую корреляцию Спирмена.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ
Проведенный анализ суммы количественных 

оценок фиксации протезов в группах обследованных 
пациентов показал ее неуклонное повышение в зави­
симости от продолжительности пользования. Вместе 
с тем суммы количественных оценок критериев фик­
сации протезов в группах обследования пациентов 
с длительностью ношения до 1 года и от 2-3 лет, а так­
же от 3 и более лет различались (Т = 0,00, Z = 3,919; р = 
0,000089). Аналогичный характер изменений рассма­
триваемого показателя наблюдали в группах с про­
должительностью пользования протезами от 1 года 
до 2 лет и от 2 до 3 лет (Т = 1,00, Z = 3,883; р = 0,0001), 
а также от 2 до 3 лет и от 3 и более лет (Т = 31,00, 
Z = 2,575; р = 0,010). Значения показателей суммы ко­
личественных оценок критериев фиксации протезов 
в группах обследованных пациентов с длительностью 
ношения протеза до 1 года и от 1 года до 2 лет не отли­
чались (Т = 45,00, Z = 1,189; р = 0,234).
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С. Б. Улитовского -  А. А. Леонтьева в группах обследования: по оси Х  группы:
1-я -  с продолжительностью ношения протезов до 1 года; 2-я -  с продолжительностью ношения протезов 1-2 года; 

3-я -  с продолжительностью ношения протезов 2-3 года; 4-я -  с продолжительностью ношения протезов 3 года и более; 
по оси Y: средние выборочные значения Me(Q1-Q3) -  критерия индекса фиксации протезов 

С. Б. Улитовского -  А. А. Леонтьева, (%)

Рисунок 1 демонстрирует результаты показате­
ля индекса фиксации протезов С. Б. Улитовского -  
А. А. Леонтьева в группах обследования. Сравнение 
значений данного показателя в группах пациентов 
с продолжительностью эксплуатации до 1 года и от 
2-3 лет, а также от 3 и более лет показало их значимое 
различие (Т = 0,00, Z = 3,919; р = 0,000089). Выражен­
ный рост индекса фиксации протезов С. Б. Улитовско­
го -  А. А. Леонтьева отмечен в группах с продолжи­
тельностью использования протезов от 1 года до 2 лет 
и от 2 до 3 лет (Т = 1,00, Z = 3,883; р = 0,0001), а также 
от 2 до 3 лет и от 3 и более лет (Т = 13,00, Z = 3,299; 
р = 0,0009). Характеристики по индексу фиксации 
в различных группах обследования пациентов значи­
мо отличались друг от друга (р = 0,000). Установлено 
наиболее выраженное влияние длительности ноше­
ния протезов на значение показателя индекса фикса­
ции между первой и четвертой (р = 0,0000), первой 
и третьей (р = 0,00011) группами. При сравнении уров­
ней рассматриваемого показателя третьей и четвер­
той (р = 0,015), второй и четвертой (р = 0,0043) групп 
определены статистически значимые отличия, кото­
рые имели менее выраженный характер.

Микробиологические исследования поверхности 
протезов обследованных пациентов показали преи­
мущественную колонизацию представителя грампо- 
ложительной микрофлоры Staphylococcus aureus. Ри­
сунок 2 показывает различный уровень концентрации 
микроорганизмов вида Staphylococcus aureus на по­
верхности съемных пластиночных протезов обследо­
ванных пациентов в зависимости от продолжительно­

сти их эксплуатации. Так, в первой и второй группах 
обследования показатель составил 0,00 (0,00-0,00) log 
КОЕ/мл и 0,00 (0,00-2,00) log КОЕ/мл соответственно, 
а в третьей и четвертой группах пациентов с длитель­
ным периодом эксплуатации -  0,00 (0,00-5,00) log КОЕ/ 
мл и 0,00 (0,00-6,00) log КОЕ/мл. По данному показате­
лю отличались 1-я и 2-я (T = 0,00, Z = 2,023, p = 0,043), 
2-я и 3-я (T = 0,00, Z = 2,201, p = 0,028), а также 3-я и 4-я 
(T = 0,00, Z = 2,37, p = 0,018) группы обследования.

Для доказательства влияния длительности срока 
ношения протезов на изучаемый показатель исполь­
зовали ранговую корреляцию Спирмена. Установлена 
корреляционная связь между количественным значени­
ем этого микроорганизма на поверхности протеза у па­
циентов 1-й и 2-й (г = 0,77), 1-й и 3-й (г = 0,73), 2-й и 3-й 
(г = 0,85), 2-й и 4-й (г = 0,90), и 3-й и 4-й групп (г = 0,90).

Изучение особенностей микробиома на поверхно­
сти пластиночных протезов обследованных пациентов 
позволило установить ведущего представителя гра- 
мотрицательного спектра Klebsiella pneumoniae, кото­
рый идентифицировали бактериологическим методом 
в возрастающих концентрациях при увеличении срока 
эксплуатации протезов. Среднее значение концентра­
ции этого условно-патогенного микроорганизма соста­
вило: в 1-й группе -  0,00 (0,00-0,00) log КОЕ/мл; во 2-й 
группе -  0,00 (0,00-0,00); в 3-й группе -  0,00 (0,00-2,50) 
log КОЕ/мл; в 4-й группе -  0,00 (0,00-6,50) log КОЕ/мл.

Наиболее высокий уровень корреляции установ­
лен между уровнями показателей 3-й и 4-й (г = 0,924), 
2-й и 3-й (г = 0,817), 1-й и 2-й (г = 0,745), а также 2-й и 4-й 
(г = 0,692),1-й и 3-й (г = 0,608), 1-й и 4-й (г = 0,518) групп.
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Рис. 2. Уровень концентрации микроорганизмов вида Staphylococcus aureus на поверхности 
съемных пластиночных протезов обследованных пациентов: по оси абсцисс группы пациентов:

1-я -  с продолжительностью ношения протезов до 1 года; 2-я -  от 1 года до 2лет; 3-я -  от 2 до 3лет; 4-я -  3 года и более; 
по оси ординат средние выборочные значения Me(Q1-Q3) концентрации Staphylococcus aureus (log КОЕ/мл)

Рис. 3. Динамика уровня дрожжеподобных грибов вида Candida albicans на поверхности 
съемных пластиночных протезов на этапах проведения ортопедической реабилитации: 

по оси абсцисс группы пациентов: 1-я -  с продолжительностью ношения протезов до 1 года;
2-я -  от 1-2лет; 3-я -  от 2-3лет; 4-я -  3 года и более; по оси ординат средние выборочные значения 

Me(Q1-Q3) концентрации дрожжеподобных грибов Candida albicans (log КОЕ/мл)

соVO

Ве
ст

ни
к С

ур
ГУ

. М
ед

иц
ин

а. 
№

 4 
(42

), 2
01

9



VO

Ве
ст

ни
к С

ур
ГУ

. М
ед

иц
ин

а. 
№

 4 
(42

), 2
01

9

Микологические исследования позволили оце­
нить уровень выявления и количественную характе­
ристику дрожжеподобных грибов, выделенных с по­
верхности протезов обследованных пациентов (рис. 
3). Установлено, что в 1-й группе обследования протез­
ная колонизация составляла 0,00 (0,00-1,50) log КОЕ/ 
мл, во 2-й и 3-й группах наблюдалось повышение кон­
центрации грибов -  0,00 (0,00-4,00) log КОЕ/мл и 3,00 
(0,00-5,00) log КОЕ/мл соответственно. Проведенные 
исследования показали наиболее высокое значение 
рассматриваемого показателя при продолжительно­
сти эксплуатации съемных протезов 3 года и более -  
при среднем значении 5,00 (0,00-7,50) log КОЕ/мл.

Характеристики по уровню содержания на по­
верхности протезов Candida albicans в группах обсле­
дования пациентов значимо отличались друг от друга. 
Установлены статистически значимые отличия между 
1-й и 4-й группами (р = 0,017). Выявлено наиболее вы­
раженное влияние длительности ношения протезов 
на значение уровня колонизации дрожжеподобных 
грибов между третьей и четвертой (г = 0,961), первой 
и второй (г = 0,829) группами.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Проведенные исследования с определением 

индекса фиксации съемного протеза по С. Б. Улитов- 
скому -  А. А. Леонтьеву позволили провести монито­
ринг фиксации съемного протеза и получить необхо­
димую информацию о ее качестве в зависимости от 
длительности эксплуатации. Установлен выраженный 
рост индекса фиксации протезов С. Б. Улитовского -  
А. А. Леонтьева в группах обследования с продолжи-
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тельностью пользования протезами от 1 года до 2 лет 
и от 2 до 3 лет, а также от 2 до 3 лет и от 3 лет и более.

Уровень концентрации грамположительного 
микроорганизма вида Staphylococcus aureus на по­
верхности съемных пластиночных протезов обследо­
ванных пациентов возрастал в зависимости от про­
должительности их эксплуатации. Микробиологиче­
ские исследования позволили определить ведущего 
представителя грамотрицательного спектра Klebsiella 
pneumoniae, который идентифицировали бактерио­
логическим методом в возрастающих концентрациях 
при увеличении срока эксплуатации протезов.

Анализ микологических исследований позволил 
установить уровень концентрации и количественную 
характеристику дрожжеподобных грибов, выделен­
ных с поверхности протезов обследованных пациен­
тов. Проведенные исследования показали рост кон­
центрации дрожжеподобных грибов в зависимости 
от продолжительности ношения протезов и наиболее 
высокое значение рассматриваемого показателя при 
продолжительности эксплуатации съемных протезов 
3 года и более.

Приведенные данные свидетельствуют об ухуд­
шении степени фиксации съемных пластиночных про­
тезов, выявлении и росте концентрации отдельных 
представителей грамположительных и грамотрица- 
тельных микробиот, дрожжеподобных грибов рода 
Candida albicans при увеличении длительности поль­
зования протезами, что может способствовать разви­
тию осложнений воспалительного характера и форми­
рованию очагов хронической инфекции в полости рта 
пациентов.
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