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Аннотация 
Введение. Первичный гипотиреоз относится к распространенному патологическому состоянию, связанному с дефицитом 

гормонов щитовидной железы. Среди всех заболеваний щитовидной железы его доля достигает 20%, при этом частота выявления 
с каждым годом имеет тенденцию к неуклонному росту во всех возрастных группах. Актуальной задачей остается изучение сто-
матологического статуса на фоне заболеваний щитовидной железы, развивающихся вследствие йододефицита, а также обуслов-
ленных относительной нехваткой тиреоидных гормонов. Цель работы — выявить взаимосвязь качества выполненных реставраций 
и свойств ротовой жидкости у пациентов с первичным гипотиреозом. Материалы и методы. В основной группе исследования 
находились 60 женщин с основным диагнозом «первичный гипотиреоз» в возрасте 44–59 лет. Группу сравнения составили 30 
пациентов без патологии щитовидной железы, идентичных по полу и возрасту. Всем пациентам проведена оценка секреторной 
активности слюнных желез, свойств ротовой жидкости и качества выполненных прямых реставраций в полости рта.

Результаты. В основной группе исследования выявлено снижение скорости слюноотделения, увеличение вязкости ротовой жидкости 
и сдвиг показателей рН слюны в кислую сторону относительно результатов группы сравнения. Оценка качества выполненных прямых 
реставраций показала увеличение количества их несостоятельности у пациентов основной группы относительно группы сравнения. 

Обсуждение. Дефицит гормонов щитовидной железы при первичном гипотиреозе сопровождается изменением свойств ротовой 
жидкости и качества выполненных прямых реставраций в полости рта в отдаленный период. 

Заключение. Выявление взаимосвязи стоматологических и соматических параметров здоровья позволит разработать новый 
подход в лечении пациентов с первичным гипотиреозом.
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THE RELATIONSHIP BETWEEN THE PROPERTIES OF ORAL FLUID AND THE QUALITY 
OF PERFORMED RESTORATIONS IN PATIENTS WITH PRIMARY HYPOTHYROIDISM
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Annotation
Introduction. Introduction. Primary hypothyroidism refers to a common pathological condition associated with thyroid hormone 

deficiency. Among all thyroid diseases, its share reaches 20%, while the detection rate tends to grow steadily every year in all age groups. 
An urgent task remains to study the dental status against the background of thyroid diseases developing as a result of iodine deficiency, 
as well as due to a relative shortage of thyroid hormones. 

The purpose of the work is to identify the relationship between the quality of the performed restorations and the properties of oral 
fluid in patients with primary hypothyroidism. 

Materials and methods. The main study cohort included 60 women with a primary diagnosis of primary hypothyroidism aged 44–59 
years. The comparison group consisted of 30 patients without thyroid pathology, identical in sex and age. All patients were evaluated for 
salivary gland secretory activity, oral fluid properties, and quality of direct oral restorations performed. 

Results. In the main group of the study, a decrease in the salivation rate, an increase in the viscosity of the oral fluid and a shift in 
saliva pH to the acidic side relative to the results obtained in the comparison group were detected. Assessment of the quality of direct res-
torations performed showed an increase in the number of their insolvency in patients of the main group, relative to the comparison group. 

Discussion. Deficiency of thyroid hormones in primary hypothyroidism is accompanied by a change in the properties of the oral fluid 
and the quality of direct restorations performed in the oral cavity in the distant period. 

Conclusion. The identification of the relationship between dental and somatic health parameters will allow the development of a new 
treatment approach in patients with primary hypothyroidism.
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Актуальность
Эндокринологические аспекты стоматологиче-

ских заболеваний отражены в ряде фундаментальных 
научных исследований и указывают на тесную взаи-
мосвязь стоматологических заболеваний и патологии 
щитовидной железы. Гипотиреоз — это клинический 
синдром, вызванный стойким дефицитом тиреоидных 
гормонов или снижением их биологического эффекта 
на тканевом уровне. При дефиците тиреоидных гор-
монов в организме происходит торможение всех видов 
обмена веществ, снижение окислительных и энергети-
ческих клеточных реакций [1–14]. 

Состояние органов и  тканей в  полости рта 
во многом определяется функциональными свойствами 
ротовой жидкости. Функциональные и патогенетиче-
ские изменения в слюнных железах при первичном 
гипотиреозе способствуют нарушению секреторной 
функции слюнных желез, а также изменению биохи-
мических показателей ротовой жидкости, значительно 
уменьшается количество функционирующих малых 
слюнных желез и  снижается качество выделяемой 
слюны [15–19].

Повышение вязкости слюны и снижение слюноот-
деления при сиаладенозах является одним из факторов, 
предрасполагающих к развитию стоматологических 
заболеваний. Элементы ротовой жидкости активно 
влияют на  реминерализацию поверхностных слоев 
эмали. Скорость диффузии ионов кальция и фосфора 
в эмаль зависит от концентрации этих ионов в ротовой 
жидкости и характера соединения, в котором они нахо-
дятся. Высокая вязкость слюны ведет к  снижению 
диффузии ионов в эмаль, способствует повышению 
образования зубного налета, снижению рН ротовой 
жидкости, тем самым создавая кариесогенную ситу-
ацию в полости рта [20–25].

Выявлено, что  длительная стандартная замести-
тельная терапия тиреоидными гормонами при  пер-
вичном гипотиреозе, несмотря на достижение целевых 
биохимических показателей, приводит к блокаде щито-
видной железы при сохранении жалоб на снижение 
объема ротовой жидкости [2].

Приведенные данные подтверждают влияние пер-
вичного гипотиреоза на возникновение, распростра-
ненность и течение заболеваний твердых тканей зубов 
в клинической практике врача-стоматолога.

Цель работы — выявить влияние свойств ротовой 
жидкости у  пациентов с  первичным гипотиреозом 
на качество выполненных реставраций. 

Материалы и методы 
На клинической базе ФГБОУ ВО «Уральский госу-

дарственный медицинский университет» Минздрава 
России, кафедры терапевтической стоматологии и про-
педевтики стоматологических заболеваний обследо-
вано 60 женщин в возрасте 44–59 лет с эндокринной 
патологией (первичный гипотиреоз), получающих 
заместительную гормональную терапию в соответ-

ствии с фазой, стадией и степенью тяжести заболе-
вания. Группу сравнения составили пациенты без 
эндокринной патологии в анамнезе (30 человек), иден-
тичные по полу и возрасту.

Все пациенты предупреждены о проводимом иссле-
довании и подписали договор информированного 
согласия на участие в исследовании, забор материала 
для лабораторных исследований (ротовая жидкость), 
доступ и обработку персональных данных.

Функциональную активность слюнных желез опре-
деляли с  помощью сбора смешанной нестимулиро-
ванной слюны, используя метод сиалометрии. Забор 
слюны проводился в стандартных условия для всех 
пациентов: спокойная обстановка, положение сидя, 
до  проведения диагностических и  лечебных про-
цедур, до  забора образцов слюны исключен прием 
лекарственных средств, если они не назначены по жиз-
ненным показаниям, а также употребление алкоголя.

Для оценки рH слюны (концентрации водородных 
ионов в растворах) использовали органические веще-
ства (индикатор лакмус) — красители, цвет которых 
зависит от рH среды. 

Для определения вязкости слюны применяли капил-
лярный вискозиметр ВК-4.

Для оценки состояния реставрации в полости рта 
выбрали «Методику сравнительной оценки пломби-
ровочных материалов, применяемых в стоматоло-
гической практике» Д.М. Каральника — А.Н. Бала-
шова (1978) по пяти критериям: анатомическая 
форма пломбы, краевое прилегание пломб, соответ-
ствие цвета пломбы тканям зуба, изменение цвета 
по наружному краю пломбы, наличие (отсутствие) 
рецидивирующего кариеса. Во фронтальном отделе 
клиническую и эстетическую полноценность пломб 
определяли в соответствии с «Системой оценки каче-
ства реставрации» И.М. Макеевой по клиническим 
и эстетическим критериям. Клинические показатели 
оценивали визуально и инструментально с помощью 
зонда и зубных нитей. Оценивали сохранность 
пломбы, витальность зуба, полноценность контактных 
пунктов, краевое прилегание пломбы, наличие реци-
дива кариеса, наличие явлений воспаления краевого 
пародонта, гиперестезию зуба. Из эстетических 
параметров оценивали нарушение цвета, изменение 
рельефа, формы пломбы, отсутствие «сухого блеска», 
наличие пигментации по краю пломбы. Все рестав-
рации выполнены из наногибридного композита, срок 
эксплуатации — не менее 3 и не более 5 лет (общее 
количество — 205 пломб).

Статистическую обработку и визуализацию данных 
проводили с помощью R-версии 4.3.2 (сборка 2023-
10-31). Нормальность распределения признаков про-
веряли тестом Шапиро–Уилка. В качестве средних 
величин при  описании переменных указывали 
медиану с 0,25 и 0,75 процентилями. Достоверность 
различий между частотными показателями оценивали 
двусторонним точным тестом Фишера, между количе-
ственными показателями — U-тестом Манна–Уитни 
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(тестом Уилкоксона для  независимых выборок). 
Все различия считались статистически значимыми 
при p < 0,05.

Результаты исследования и их обсуждение
При  осмотре полости рта пациентов основной 

группы выявлена сухость у  38 женщин (63,3%). 
В  группе контроля данный показатель отметили 
у 2  респондентов (6,6%).

Отмечены следующие особенности слюноотде-
ления: массирование околоушных слюнных желез при-
водило к капельному выделению секрета у 44  участ-
ников основной группы (73,3%) и  у  25 пациентов 
контрольной группы (83,3%). Пациенты со струйным 
выделением секрета из околоушных слюнных желез 
отсутствовали в обеих группах.

Пенистая слюна определялась у  7 пациентов 
в основной группе, что составило 11,6%, и у 2 паци-
ентов в контрольной группе (6,6%).

У пациентов основной группы выявлено снижение 
скорости слюноотделения до 3,2 мл / 10 минут. Тогда 
как показатели скорости слюноотделения пациентов 
контрольной группы соответствовали норме (рис. 1).

Показатель рН слюны находился в пределах ней-
тральной среды: у пациентов основной группы — в диа-
пазоне 6,0–6,4, и в группе контроля — 6,7–6,9. (рис. 2). 

Вязкость слюны в основной группе состояла в пре-
деле 3,4–3,6 отн. ед., тогда как у пациентов контрольной 
группы — 2,5–2,6 отн. ед. (рис. 3). 

Проведена комплексная стоматологическая оценка 
качества прямых реставраций в полости рта. При ана-
лизе полученных данных выявлено, что  в  хорошем 
состоянии — оценка по всем критериям — находи-
лись только 36,7% пломб в основной группе иссле-
дования и  47,6% у  пациентов группы сравнения, 
остальные имели различные нарушения. Большинство 
пломб у пациентов обеих групп имели анатомическую 
форму зуба, 56,4 и 69,2% соответственно. В остальных 
случаях выявлено неполное соответствие, незначи-
тельная убыль без обнажения дентина и/или прокладки 
(рис. 4.1).

Выявлено нарушение краевого прилегания 
в отдельных участках, находящихся в пределах эмали 
и плащевого дентина, в 82,3% у пациентов основной 
группы и  в  47,2% у  пациентов группы сравнения. 
Протяженные краевые дефекты реставраций, распро-
страняющиеся на дентин и обнажающие прокладки, 
а также подвижность пломб встречались значительно 
реже в  обеих группах: в  3,73% в  основной группе 
и в 2,3% группе сравнения (рис. 4.2).

Достаточно распространенным дефектом явилось 
нарушение цвета, изменение гладкости и отсутствие 
«сухого блеска» реставрации в  75,3% у  пациентов 
из основной группы и в 53,6% у пациентов группы 
контроля (рис 4.3, 4.4).

Развитие рецидива кариеса по краю реставрации 
выявлено в  27,3% у  пациентов основной группы 
и в 14,7% у пациентов группы сравнения (рис. 4.5).

Рис. 1. Скорость слюноотделения, мл/мин
Fig. 1. Salivation rate, ml/min

Рис. 2. Показатель рН слюны
Fig. 2. Saliva pH

Рис. 3. Вязкость слюны, отн. ед.
Fig. 3. Saliva viscosity, rel. units

Следует отметить, что отдельные дефекты рестав-
раций встречались редко, чаще наблюдалось сочетание 
нескольких типов нарушений. Общая оценка параме-
тров выявила отклонения критериев от оценки «удов-
летворительно». 

Заключение
Установлено, что недостаточность йодсодержащих 

гормонов щитовидной железы при первичном гипо-
тиреозе усугубляет клиническую ситуацию в полости 
рта и способствует снижению структурно-функцио-
нальной резистентности эмали и дентина к кариозному 
поражению. Полученные данные свидетельствуют об 
актуальности расширенного изучения стоматологиче-
ского статуса у пациентов с гипофункцией щитовидной 
железы путем определения взаимосвязи стоматологи-
ческих и соматических параметров здоровья.

Характер слюноотделения, состав и свойства 
ротовой жидкости при гипофункции щитовидной 
железы определяют снижение качества и сроков 
службы выполненных реставраций. В связи с этим 
традиционный подход к лечению твердых тканей зубов 
оказывается недостаточно эффективным. 
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Рис. 4.1. Нарушение формы пломбы
Fig. 4.1. Violation of the seal shape

Рис. 4.2. Нарушение краевого прилегания
Fig. 4.2. Violation of the edge fit

Рис. 4.4. Изменения цвета 
по наружному краю пломбы
Fig. 4.4. Color changes along 

the outer edge of the seal

Рис. 4.3. Нарушение цвета пломбы
Fig. 4.3. Violation of the seal color

Рис. 4.5. Рецидив кариеса
Fig. 4.5. Recurrence of caries
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