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Аннотация 
Предмет. Детский церебральный паралич (ДЦП) представляет собой одно из наиболее частых неврологических заболеваний 

в педиатрии, встречающееся примерно у 2–3 новорожденных на каждую тысячу. Это заболевание сохраняет высокую значимость 
для системы здравоохранения. У детей с ДЦП отмечаются нарушения иммунной системы, что способствует возрастанию вос-
приимчивости к инфекциям и усугублению воспалительных процессов. Анализ иммунологических параметров слюны позволяет 
лучше понять механизмы формирования воспаления и особенностей иммунной защиты в полости рта. Комплексное исследование 
состава и характеристик ротовой жидкости имеет важное диагностическое и прогностическое значение у детей с ДЦП.

Цель – данное исследование направлено на изучение основных иммунологических и физико-химических характеристик 
ротовой жидкости у детей с диагностированным детским церебральным параличом. 

Методология. Было проведено физико-химические и иммунологические показатели ротовой жидкости. В исследование было 
включено 108 детей 9–18 лет. Все респонденты были разделены на 2 группы: 1-я – опытная, с диагнозом «детский церебральный 
паралич», состоящая из 58 человек; и 2-я – контрольная, включающая 50 относительно здоровых детей. В рамках исследования 
были определены уровни секреторного иммуноглобулина А, лизоцима, скорость саливации, кинематическая вязкость и рН сме-
шанной слюны.

Результаты. Дети с детским церебральным параличом характеризуются сниженным уровнем лизоцима и секреторного 
иммуноглобулина А в слюне, что отражает ослабление местного иммунитета в полости рта и увеличивает риск бактериальных 
инфекций. Одновременно отмечается повышение кинематической вязкости слюны, что свидетельствует о нарушении ее секреции 
и изменении состава, приводящих к ухудшению защитных функций слюны.

Выводы. Исследование продемонстрировало значительные различия в иммунологическом статусе и физико-химическом 
составе ротовой жидкости у детей с детским церебральным параличом по сравнению со здоровыми детьми. Выявленные откло-
нения указывают на присутствие хронического воспалительного процесса, снижение местных защитных механизмов и повышение 
вероятности возникновения инфекционных заболеваний.
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CEREBRAL PALSY: IMMUNOLOGICAL AND PHYSICOCHEMICAL INDICATORS OF ORAL FLUID

Chuykin S.V., Yakupova K.I., Makusheva N.V., Egorova E.G., Aflakhanova G.R., Snetkova T.V.
	 Bashkir State Medical University, Ufa, Russia

Abstract 
Subject. Cerebral palsy (CP) is one of the most common neurological disorders in pediatrics, occurring in approximately 2–3 out of every 

1,000 newborns. This condition remains a significant healthcare burden. Children with CP have impaired immune systems, which contributes 
to increased susceptibility to infections and exacerbates inflammatory processes. Analysis of immunological parameters of saliva allows for 
a better understanding of the mechanisms of inflammation and the characteristics of immune defense in the oral cavity. A comprehensive study 
of the composition and characteristics of oral fluid has important diagnostic and prognostic value in children with CP.

Objectives. This study aimed to evaluate the main immunological and physicochemical characteristics of oral fluid in children diagnosed 
with cerebral palsy.

Methodology. We examined the physicochemical and immunological indicators of oral fluid. The study included 108 children 9–18 years 
old. All respondents were divided into 2 groups: 1st — experimental group, diagnosed with cerebral palsy, consisting of 58 people; and the 
2nd control, comprising 50 relatively healthy children. As part of the study, levels of secretory immunoglobulin A, lysozyme, salivation rate, 
kinematic viscosity and pH of mixed saliva were determined.

Results. Children with infantile cerebral palsy are characterized by reduced levels of lysozyme and secretory immunoglobulin A in saliva, 
reflecting reduced local immunity in the oral cavity and increasing the risk of bacterial infections. At the same time, an increase in the kinematic 
viscosity of saliva is noted, which indicates a violation of its secretion and a change in composition, leading to a deterioration in the protective 
functions of saliva.

Conclusion. The study demonstrated significant differences in immunological status and physical and chemical composition of oral fluid 
in children with cerebral palsy (CP) compared to healthy children. The identified deviations indicate the presence of a chronic inflammatory 
process, a decrease in local defense mechanisms and an increase in the likelihood of infectious diseases.

Keywords: cerebral palsy, immunological parameters, oral fluid, physicochemical parameters, oral microflora
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Введение
Детский церебральный паралич (ДЦП) входит в число 

тяжелых неврологических заболеваний, проявляющихся 
нарушениями двигательной активности, координации 
движений, а также формированием ряда сопутствующих 
нарушений, таких как расстройства речи, зрительной 
и слуховой функций, а также задержка психического раз-
вития [1–2]. Несмотря на значительные успехи медицин-
ской науки, распространенность детских инвалидизаций 
остается высокой, особенно остро эта проблема про-
является в регионах с ограниченным доступом к каче-
ственным медицинским услугам.

Значимым фактором, непосредственно отражаю-
щимся на состоянии здоровья ребенка с детским цере-
бральным параличом, выступают функциональные 
нарушения органов полости рта. Поскольку детям 
с данным заболеванием зачастую сложно соблюдать 
простейшие правила гигиены, повышается риск воз-
никновения инфекции, кариеса и заболеваний десен 
[3–5]. По этой причине особое внимание уделяется изу-
чению физиологических и патологических особенностей 
слюнных желез, ведь именно слюна выполняет ключевые 
защитные и регулирующие функции, поддерживает здо-
ровый баланс микрофлоры полости рта и предотвращает 
развитие различных заболеваний.

Понимание закономерностей формирования иммун- 
ных реакций в ротовой жидкости у детей с детским 
церебральным параличом создает предпосылки для 
разработки персонализированных превентивных мер 
и целевых лечебных воздействий, нацеленных на нор-
мализацию иммунных процессов и профилактику воз-
можных вторичных осложнений [6–8].

Цель работы — данное исследование направлено 
на изучение основных иммунологических и физико-
химических характеристик ротовой жидкости у детей 
с диагностированным детским церебральным пара-
личом. Выявленные результаты позволят глубже 
понять патогенетические механизмы специфических 
изменений, происходящих в полости рта при этом 
заболевании. На основании полученной информации 
можно разработать более эффективные рекомендации 
для совершенствования методов диагностики, а также 
лечебно-профилактических мероприятий, ориентиро-
ванных на нужды пациентов с детским церебральным 
параличом.

Материалы и методы исследования
В исследование было включено 108 детей 9–18 лет. 

Все респонденты были разделены на 2 группы: 1‑я — 
опытная, с диагнозом «детский церебральный паралич» 
МКБ‑10, состоящая из 58 человек; и 2‑я — контрольная, 
включающая 50 относительно здоровых детей.

Исследование выполнялось в «ГБОУ Уфимская кор-
рекционная школа-интернат № 13», предназначенной для 
детей с нарушениями опорно-двигательного аппарата, 
расположенной в городе Уфа.

Клиническое стоматологическое обследование про-
водилось по стандартной методике. Были исследованы: 
уровень секреторного иммуноглобулина А, лизоцима, 

а также физико-химические параметры смешанной слюны 
(скорость саливации, кинематическая вязкость, pH).

Концентрации лизоцима и секреторного иммуногло-
булина А определялись методом твердофазного имму-
ноферментного анализа с использованием реагентов 
производства компании «Вектор Бест» (Россия) на 
аппарате-анализаторе «Infinite F50».

Определение уровня pH в смешанной слюне прово-
дили с помощью индикаторных бумажных полосок, обе-
спечивающих оперативное и точное измерение кислотно-
щелочного баланса.

Для оценки вязкости (µ) использовали вискозиметр, что 
позволяло получить количественные данные о реологиче-
ских свойствах исследуемого биологического материала.

Результаты исследования и их обсуждение
При обследовании опытной (дети с диагнозом дет-

ский церебральный паралич) и контрольной (относи-
тельно здоровые дети) групп, были получены следующие 
результаты (табл. 1).

Таблица 1
Иммунологические показатели ротовой жидкости у детей 
с детским церебральным параличом и у здоровых детей
Table 1. Immunological parameters of oral fluid in children 

with cerebral palsy and in healthy children

Показатели 
Indicators

Опытная группа 1.
Группа детей 

с детским цере-
бральным пара-

личом (58 детей) 
A group of children 
with cerebral palsy 

(58 children)

Контроль-
ная группа 2.
здоровых де-

тей (50 детей)
Control group of 
healthy children 

(50 children)

LYZ, нг/ мл 281,1 ±431,7 329,4 ±22
sIgA, г/л 2,93 ±1,1 3,47 ±0,2

Среднее содержание лизоцима в слюне у детей с ДЦП 
оказалось ниже примерно в 1,17 (p < 0,05) раза по срав-
нению со здоровыми детьми, по средним показателям 
концентрации секреторного иммуноглобулина A (sIgA) 
у детей опытной группы выявлено уменьшение его 
уровня приблизительно в 1,18 раза (p < 0,05) по срав-
нению со здоровыми детьми, что указывает на осла-
бление местной иммунной защиты полости рта и повы-
шенную восприимчивость к бактериям.

В опытной группе вязкость слюны была достоверно 
выше 1,3 ±0,53 мм2×с по сравнению с контрольной 
группой (1,18 ±0,164 мм2×с) (p < 0,05). Увеличение вяз-
кости слюны замедляет процесс естественного очищения 
поверхностей слизистой оболочки полости рта и зубов, 
что способствует повышению риска развития кариеса 
и заболеваний слизистой рта.

Уровень pH ротовой жидкости у детей с детским 
церебральным параличом был значительно ниже по срав-
нению с контрольной группой (табл. 2), что усугубляет 
кариесогенную ситуацию в полости рта и способствует 
развитию заболеваний пародонта.

Скорость выделения слюны у детей опытной группы 
была достоверно ниже (2,75 ±0,54 мл/мин) по сравнению 
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с контрольной группой (3,94 ±0,7 мл/мин) (p < 0,05), что 
также вызывает ряд стоматологических проблем.

Таблица 2
Биофизические и биохимические показатели  

ротовой жидкости детей с детским церебральным  
параличом и здоровых детей

Table 2. Biophysical and biochemical parameters of oral fluid 
in children with cerebral palsy and healthy children

Показате-
ли Indicators

Группа детей  
с детским цере-
бральным пара-

личом (58 детей)
A group of children 
with cerebral palsy 

(58 children)

Контрольная 
группа здоровых 
детей (50 детей)
Control group of 
healthy children 

(50 children)

Скорость саливации, 
(мл/мин)

2,75 ±0,54 3,94 ±0,7

Кинематическая 
вязкость μ (мм2×с)

1,3 ±0,53 1,18 ±0,164

рН 6,51 ±0,42 7,09 ±0,18

Низкий уровень pH ротовой жидкости у детей с ДЦП 
является значимым провоцирующим фактором развития 
стоматологических патологий. Данный аспект требует 
повышенного внимания со стороны стоматологов и роди-
телей для своевременной профилактики и коррекции 
состояния полости рта.

Выводы
Основная задача исследования заключалась в сравни-

тельном анализе иммунологических и физико-химиче-

ских характеристик ротовой жидкости у детей с детским 
церебральным параличом и здоровых сверстников.

Таким образом, иммунологические исследования 
выявили у детей в возрасте 9–18 лет с детским цере-
бральным параличом уменьшение уровня лизоцима 
и секреторного иммуноглобулина А в ротовой жидкости, 
что свидетельствует о снижении местного иммунитета 
полости рта и повышенной подверженности бактери-
альной инфекции.

Исследования показали, что у детей с детским цере-
бральным параличом (ДЦП) наблюдается изменение 
осмолярности слюны, что обусловлено уменьшением 
секреции слюнных желез.

Полученные данные подтвердили наличие локаль-
ного воспалительного процесса в полости рта у детей 
с детским церебральным параличом, а также выявили 
снижение активности местных иммунных противовос-
палительных факторов в ротовой жидкости.

Таким образом, установлено, что иммунологические 
и реологические нарушения ротовой жидкости приводят 
к нарушению естественных механизмов очищения слизи-
стой оболочки и зубов. Это, в свою очередь, способствует 
росту частоты кариозных поражений, развитию воспа-
лительных заболеваний десен и общему ухудшению 
состояния полости рта у данной категории пациентов. 
Высокая вязкость слюны затрудняет ее распростра-
нение по поверхностям зубов и слизистым оболочкам, 
уменьшая защитный эффект слюны и усиливая процессы 
деминерализации эмали.
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