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Аннотация 
В статье представлены результаты разработки и клинического применения отечественной рамановской флуоресцентной лечебно-

диагностической технологии (РФД), реализованной на базе аппаратно-программного комплекса «ИнСпектр М». Показаны высокая 
аналитическая чувствительность и специфичность метода по сравнению с традиционными флуоресцентными и микробиологическими 
методами диагностики. Рассматриваются возможности применения РФД в клинической микробиологии, стоматологии, а также в диа-
гностике доброкачественных и злокачественных новообразований органов рта и челюстно-лицевой области.

Особое внимание уделено цифровизации лечебно-диагностических процессов в стоматологических клиниках, что отвечает совре-
менным требованиям персонализированной и экспресс-медицины. Метод позволяет проводить экспресс-оценку микробной ассоци-
ации, минерализации твердых тканей зубов, подбор антимикробных препаратов и мониторинг эффективности лечения «на месте». 
В работе представлены экспериментальные и клинические данные, подтверждающие эффективность и перспективность внедрения 
РФД в медицинскую практику.

Цель — разработать и внедрить высокочувствительную технологию рамановской флуоресцентной диагностики и лечения для 
экспресс-диагностики, мониторинга и оптимизации лечения стоматологических заболеваний в условиях поликлиники.

Методология. Исследование включало разработку аппаратно-программного комплекса «ИнСпектр М», реализующего RFD-
технологию с использованием лазерного излучения на длинах волн 405, 532 и 637 нм и использование SERS-подложек для повышения 
чувствительности.

Объектами исследования являлись микробные взвеси (синегнойная палочка, морганелла моргании, золотистый стафилококк 
и др.), твердые ткани зубов пациентов с кариесом и флюорозом, а также ткани органов рта с новообразованиями.

Результаты. Разработанная технология (РФД) на базе комплекса «ИнСпектр М» является инновационным, высокочувствительным 
и специфичным методом экспресс-диагностики и лечения стоматологических заболеваний и патологий тканей рта. Ее интеграция 
в цифровую инфраструктуру поликлиник способствует значительному повышению качества и скорости оказания медицинской помощи, 
а также открывает новые возможности для диагностики онкологических заболеваний.

Ключевые слова: раман-флуоресцентная спектроскопия, экспресс-диагностика, стоматология, микробиология, цифрови-
зация, лечебно-диагностические технологии, минерализация зуба, антимикробная терапия, опухолевые образования, аппаратно-
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Abstract
The article presents the results of the development and clinical application of the domestic Raman fluorescence therapeutic and diagnostic 

technology (RFD), implemented on the basis of the hardware and software complex «InSpectr M». High analytical sensitivity and specificity 
of the method are shown in comparison with traditional fluorescence and microbiological diagnostic methods. The possibilities of using RFD 
in clinical microbiology, dentistry, as well as in the diagnosis of benign and malignant neoplasms of the oral organs and maxillofacial region 
are considered. Particular attention is paid to the digitalization of diagnostic and treatment processes in dental clinics, which meets the modern 
requirements of personalized and express medicine. The technique allows for express assessment of microbial association, mineralization of 
hard dental tissues, selection of antimicrobial drugs and monitoring of the effectiveness of treatment “on site”. The work presents experimental 
and clinical data confirming the effectiveness and prospects of introducing RFD into medical practice.

Objectives. To develop and implement a highly sensitive Raman fluorescence diagnostic and treatment technology for express diagnostics, 
monitoring and optimization of treatment of dental diseases in a polyclinic setting.

Methodology. The study included the development of the hardware and software complex “InSpectr M”, implementing RFD-technology 
using laser radiation at wavelengths of 405, 532 and 637 nm and the use of SERS substrates to increase sensitivity. The objects of the study 
were microbial suspensions (Pseudomonas aeruginosa, Morganella morganii, Staphylococcus aureus, etc.), hard tissues of teeth of patients with 
caries and fluorosis, as well as tissues of oral organs with neoplasms.

Results. The developed RFD technology based on the InSpectr M complex is an innovative, highly sensitive and specific method of express 
diagnostics and treatment of dental diseases and pathologies of oral tissues. Its integration into the digital infrastructure of polyclinics contributes 
to a significant improvement in the quality and speed of medical care, and also opens up new opportunities for diagnosing oncological diseases.

Keywords: Raman fluorescence spectroscopy, express diagnostics, dentistry, microbiology, digitalization, medical and diagnostic 
technologies, tooth mineralization, antimicrobial therapy, tumor formations, hardware and software complex “InSpectr M”
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Введение
Современная медицина и стоматология переживают 

этап интенсивной цифровизации, направленной на повы-
шение точности, скорости и доступности диагностики 
и лечения пациентов. Цифровые технологии позволяют 
интегрировать методы экспресс-анализа, автомати-
зации обработки данных и телемедицины, что особенно 
актуально в условиях стоматологических поликлиник 
с высокой нагрузкой и необходимостью индивидуального 
подхода к пациенту [1, 2, 4].

В отечественной стоматологии цифровизация внедря-
ется с целью оптимизации диагностики кариеса, заболе-
ваний пародонта и других патологий, а также контроля 
эффективности лечения [6–8, 13]. В зарубежной прак-
тике активно применяются методы оптической спек-
троскопии, включая рамановскую и флуоресцентную 
спектроскопию, для неинвазивной оценки состояния 
зубов и тканей полости рта [5, 9–12, 14–16].

Однако существующие методы зачастую ограничены 
чувствительностью и специфичностью [17], что требует 
разработки новых высокоточных экспресс-технологий, 
способных работать в условиях поликлинического 
приема с минимальными временными затратами. Раман-
флуоресцентная спектроскопия (РФС), как инноваци-
онный метод, сочетает в себе возможности молекуляр-
ного анализа и высокой чувствительности, что позволяет 
выявлять микробную ассоциацию, оценивать минера-
лизацию и диагностировать патологические процессы 
на ранних стадиях [1–3, 4, 15, 16].

В данной работе представлен отечественный аппа-
ратно-программный комплекс «ИнСпектр М», реализу-
ющий РФД-технологию, и рассмотрены ее возможности 
в клинической практике, особенно в стоматологических 
поликлиниках, где важна быстрая и точная диагностика, 
мониторинг лечения и принятие решений «по месту».

Концепция исследования
Основная концепция исследования заключается в раз-

работке и клинической апробации отечественной раман-
флуоресцентной лечебно-диагностической технологии, 
обеспечивающей высокочувствительную и специфичную 
экспресс-диагностику заболеваний на молекулярном 
уровне с применением цифровых методов анализа. 
Технология ориентирована на внедрение в стоматоло-
гическую практику, особенно в условиях поликлиник, 
с целью повышения качества диагностики, оптимизации 
лечения и мониторинга пациентов.

Ключевые принципы концепции:
•	 Использование лазерных РФС-методов для выяв-

ления микробиологических и биохимических маркеров 
заболеваний.

•	 Интеграция аппаратно-программных средств для 
автоматизации сбора и обработки данных.

•	 Применение цифровых технологий для объекти-
визации и стандартизации диагностики.

•	 Обеспечение возможности экспресс-анализа 
«по месту» лечения.

•	 Комплексный подход к оценке состояния твердых 
тканей зуба, микробного фактора и эффективности 
терапии.

Цели и задачи исследования
Разработать и внедрить высокочувствительную 

раман-флуоресцентную лечебно-диагностическую 
технологию для экспресс-диагностики, мониторинга 
и оптимизации лечения стоматологических заболеваний 
в условиях поликлиники.

Задачи исследования:
•	 Разработать аппаратно-программный комплекс 

РФД с высокой аналитической чувствительностью 
и специфичностью.

•	 Провести экспериментальное обоснование чув-
ствительности и специфичности РФД на моделях микро-
организмов.

•	 Сравнить эффективность РФД с существующими 
отечественными и зарубежными методами флуорес-
центной диагностики.

•	 Разработать методику экспресс-диагностики 
кариеса, осложнений и флюороза твердых тканей зуба.

•	 Оценить возможность объективизации «лечения 
по месту» с помощью РФД.

•	 Исследовать микробную ассоциацию кариозных 
полостей и определить чувствительность микробов 
к антимикробным препаратам.

•	 Провести клинические испытания технологии 
в стоматологических поликлиниках с оценкой эффек-
тивности и безопасности.

•	 Разработать цифровые алгоритмы обработки 
и интерпретации спектральных данных для интеграции 
в медицинские информационные системы.

•	 Исследовать возможности применения РФД в диа-
гностике доброкачественных и злокачественных ново-
образований органов рта и челюстно-лицевой области.

Материалы и методы исследования
Объект исследования
Объектом исследования являются биологические ма-

териалы и клинические объекты: суспензии микроорга-
низмов (Pseudomonas aeruginosa, Morganella morganii, 
Staphylococcus aureus и др.), твердые ткани зубов паци-
ентов с кариесом и флюорозом, а также ткани органов 
рта и челюстно-лицевой области с доброкачественными 
и злокачественными новообразованиями.

Объем исследования
•	 Лабораторные исследования чувствительности 

и специфичности РФД на моделях микробных суспензий 
в диапазоне концентраций 10^2–10^6 КОЕ/мл.

•	 Клинические исследования с участием 108 паци-
ентов (205 зубов) в возрасте от 18 до 70 лет с поверх-
ностным и средним кариесом.

•	 Сравнительный анализ результатов РФД с тра-
диционными микробиологическими методами и рент-
генологической диагностикой.

•	 Спектроскопический анализ плазмы крови, 
твердых тканей зуба (интактные, кариес эмали и ден-
тина) и биологических тканей с использованием аппа-
ратного комплекса «ИнСпектр М».
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Методы исследования
•	 Раман-флуоресцентная спектроскопия с исполь-

зованием лазерного излучения на длинах волн 405, 
532 и 637 нм.

•	 Применение SERS-подложек для повышения 
чувствительности выявления микроорганизмов.

•	 Микробиологические методы культивирования 
и идентификации микроорганизмов.

•	 Клиническое обследование и лечение пациентов 
согласно протоколам.

•	 Статистическая обработка данных с использо-
ванием программных средств анализа спектров и био-
статистики.

Результаты исследования
1. Экспериментальные исследования: аналити-

ческая чувствительность и специфичность РФД 
в микробиологических моделях

Использование SERS-подложек позволило достичь 
предельной чувствительности в диапазоне 10^2 КОЕ/мл  
для выявления Pseudomonas aeruginosa, Morganella 
morganii и Staphylococcus aureus. На рис. 1 и 2 пред-
ставлены типичные раман-флуоресцентные спектры этих 
микроорганизмов, демонстрирующие характерные пики, 
соответствующие молекулярным компонентам клеточной 
стенки и метаболитам.

Рис. 1. Слева — сравнение РФС спектров Pseudomonas aeruginosa и Staphylococcus aureus; справа — сравнение РФС  
спектров различных клинических штаммов стафилококка (минимальная выявляемая концентрация микробов —  

0^2 КОЕ/мл, диапазон регистрируемых концентраций клинических штаммов стафилококка‑10^2–10^6 КОЕ/мл.)
Fig.1. On the left is a comparison of the RFS spectra of Pseudomonas aeruginosa and Staphylococcus aureus; on the right is 

a comparison of the RFS spectra of different clinical strains of staphylococcus (the minimum detectable concentration of microbes 
is 10^2 CFU/ml, the range of detectable concentrations of clinical strains of staphylococcus is 10^2–10^6 CFU/ml.)

Таблица демонстрирует, что РФД с SERS-подложками 
обеспечивает высокую чувствительность (до 10^2 КОЕ/
мл) для каждого из исследованных патогенов. Спец-
ифические спектральные пики, идентифицированные 
в области 700–1650 см^-1, служат маркерами каждого 
микроорганизма, что позволяет дифференцировать их 
в смешанных ассоциациях.

Таблица 1
Чувствительность РФД по концентрациям 

микроорганизмов
Table 1. The Sensitivity of RFD with Respect to Microorgan-

ism Concentrations

Микроорганизм
Предел 
обнаружения 
(КОЕ/мл)

Специфические 
спектральные 
пики (см^-1)

Pseudomonas aeruginosa 10^2 732, 1332, 1585
Morganella morganii 10^5 720, 1350, 1600
Staphylococcus aureus 10^2 750, 1380, 1620

Рис. 2. Зависимость интенсивности флуоресценции 
бактерии Morganella morganii от ее концентрации 

в логарифмическом масштабе оси x. Чувствительность 105

Fig. 2. Dependence of the fluorescence intensity of the 
bacterium Morganella morganii on its concentration in 

a logarithmic scale of the x-axis. Sensitivity 105
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2. Диагностика минерализации твердых тканей 
зуба и кариозных поражений

В клинической части исследования проведена диагно-
стика 205 зубов у 108 пациентов с кариесом эмали и ден-
тина. РФД позволила количественно оценить уровень 
микробной обсемененности и минерализации зубной 
эмали и дентина.

а      б      в 

Рис. 3. Этапы лечения кариозного процесса: а — кариозная 
полость до раскрытия, б — кариозная полость после раскрытия 
и препарирования, в — кариозная полость после пломбирования

Fig. 3. Stages of treatment of the carious process: a — carious 
cavity before opening, b — carious cavity after opening 

and preparation, c — carious cavity after filling

Рис. 4. Спектры кариозных зубов до (верхняя часть рисунка) и после 
(нижний спектр) механической и медикаментозной обработки 

кариозной полости. Длина волны зондирующего излучения 637 нм
Fig. 4. Spectra of carious teeth before (upper part of the figure) and 
after (lower spectrum) mechanical and medicinal treatment of the 
carious cavity. The wavelength of the probing radiation is 637 nm

Как показало наблюдение (РФС и бактериологиче-
ское исследование), кариозная полость в 100 % случаев 
была инфицирована. Бактериологическое исследование 

выявляло присутствие в различном количестве следу-
ющих микроорганизмов: Str. mitis — 2x103–2x105, Str. 
sangius — 4x104–6x104, Str. virridans — 1x102–1x105, 
Eubacterium lentum — 2x103–2x104, Propionibacterium 
granulosum — 2x103–4x104, Bifidobacterium spp. — 
6x103–6x104, Lactobacillus spp. — 2x104–2x105, Candida 
spp. 2x102–2x103, Str. epidermidis — 2x102–2x103, 
Neisseria spp. — 2x102–2x104, а также представителей 
Corinebacteria. Данные были подтверждены показа-
телями ФРД, полученными в виде «сдвига вправо», 
отличным от показателя интактной эмали и характери-
зующим наличие микроорганизмов в кариозной полости. 
После проведенной традиционной механической обра-
ботки кариозной полости (препарирования кариозной 
полости) бактериологическое исследование выявляло 
небольшое количество микроорганизмов в 50 % слу-
чаев. В основном это были представители Neisseriaspp, 
Candida spp., Eubacterium lentum и Str. mitis, в количе-
стве 20–40 КОЕ/мл. После антисептической обработки 
кариозной полости препаратами раствора хлоргесидина 
2 % и перекиси водорода 3 %, барботированной азотом, 
рост бактерий не был выявлен. Данные представлены 
в таблицах 2.

Рис. 5. Спектры интактных (нормальных) зубов. 
Длина волны зондирующего излучения 637нм

Fig. 5. Spectra of intact (normal) teeth. Probing 
radiation wavelength 637 nm

Таблица 2
Анализ данных, полученных в ходе изучения в основной группе

Table 2. Analysis of data from the main study group
Микроорганизмы 
субстрата 
кариозной полости 
до препарирования, 
бактериологический 
метод

ЛКД кариозной 
полости до 
препарирования

Микроорганизмы 
субстрата кариозной 
полости после 
препарирования, 
бактериологический 
метод

ЛКД кариозной полости 
после препарирования, 
бактериологический 
метод

После воздействия 
пероксинитрита, 
бактериологический 
метод и ЛКД

104–105

Несовпадение 
показателя интактной 
эмали с показателем 
кариозной 
полости — 100 %

102–103

Несовпадение 
показателя интактной 
эмали с показателем 
кариозной 
полости — 85 %

Несовпадение 
показателя интактной 
эмали с показателем 
кариозной полости — 
0 %, рост колоний не 
выявлен
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Разработанная нами экспресс методика раман-флуо-
ресцентной спектроскопии позволяет выявлять не только 
очаг кариеса по изменению амплитудно-спектральных 
характеристик флуоресценции микробосодержащих 
твердых тканей зуба в очаге поражения, но и практи-
чески одномоментно, по изменению интенсивности 
рамановской компоненты — оценивать степень деми-
нерализации твердых тканей зуба. Рис. 6. Кариозная полость боковой поверхности 

зуба и его рентгенограмм
Fig. 6. Carious cavity of the lateral surface of the tooth and its radiograph

Рис. 7 (а, б). а — Снижение интенсивности рамановской линии гидроксиапатитов (963 см‑1) при развитии кариеса 
за счет снижения степени деминерализации зуба. б — Нахождение рамановских линий гидроксиапатитов, 
кальцийапатитов и фторапатитов в меловом пятне (это пятно возникает при кариесе и флюорозе)

Fig. 7 (a, b). a — Decrease in the intensity of the Raman line of hydroxyapatite (963 cm‑1) during the development 
of caries due to a decrease in the degree of tooth demineralization, b — Finding the Raman lines of hydroxyapatite, 

calcium apatite and fluorapatite in a chalky spot (this spot occurs with caries and fluorosis)

Таблица 3
Средние значения интенсивности флуоресцентного сигнала 

и коэффициенты минерализации
Table 3. Average values ​​of fluorescent signal intensity and 

mineralization coefficients

Катего-
рия зубов

Средняя ин-
тенсивность 
(отн. ед.)

Коэффици-
ент минера-
лизации (%)

Рентгенологи-
ческий диагноз

Здоровые 
зубы 100 ± 5 100 Отсутствие 

кариеса
Кариес 
эмали 75 ± 7 75 Поверхностный 

кариес
Кариес 
дентина 50 ± 6 50 Средний кариес

Таблица демонстрирует снижение интенсивности 
флуоресценции пропорционально снижению минера-
лизации зуба, что коррелирует с рентгенологическими 
данными и клиническим диагнозом. РФД обеспечивает 
объективную количественную оценку минерализации, 
позволяя выявлять начальные стадии кариеса.

3. Определение микробной ассоциации и выбор 
антимикробной терапии

Ниже (рис. 8) представлена раман-флуоресцентная 
методика для определения чувствительности микробов 
к антимикробным препаратам. На рисунке представ-
лены три спектра с SERS-подложек для одинаковых кон-
центраций синегнойной палочки, хлорамина и смеси 
хлорамина и синегнойной палочки (раствор 1:1). После 
внесения хлорамина спектр синегнойной палочки исчез 
и спектр раствора хлорамин + синегнойная палочка (1:1) 
стал идентичным спектру хлорамина. Это означает, что 
бактерии разрушились под действием данного антисеп-
тика. Таким образом, РФД позволяет быстро и надежно 
определять предпочтительный антисептический пре-
парат, который разрушает исследуемый вид бактерий.

Таким образом, можно полагать, что РФС может 
выступать в качестве объективного экспресс метода 
выбора антимикробного препарата и оценивать эффек-
тивность его лечения (по купированию спектра микроба 
после воздействия адекватного антимикробного пре-
парата, поскольку только живые микробы определяют 
и поддерживают патологический процесс, а не элими-
нированные). На этом принципе исследования можно, 
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по-видимому, проводить экспресс-анализ микробной 
ассоциации и чувствительности к антимикробным пре-
паратам (таблица 4).

Рис. 8. Сравнительный анализ спектров антисептика 1 % хлорамина 
при воздействии на штамм бактерии. Время исследования 2–3 мин

Fig. 8. Comparative analysis of the spectra of the antiseptic  
1 % chloramine when exposed to a bacterial strain. Study time 2–3 min

РФД позволила выявить общую концентрацию 
микробной ассоциации в кариозных полостях (10^5–
10^9 КОЕ/г и определить чувствительность к 5 анти-
микробным препаратам и 4 антисептикам в режиме экс-
пресс-анализа. Таблица 4 демонстрирует сравнительные 
результаты РФД и стандартной микробиологии по чув-
ствительности микроорганизмов.

Таким образом, РФД позволяет экспрессно выяв-
лять микробные ассоциации кариозной полости и адек-
ватно определять их чувствительность к антибиотикам 
и антисептикам, значительно сокращая время ожидания 
по сравнению с традиционными культуральными мето-
дами.

Таблица 4
Результаты экспресс-анализа микробной ассоциации кари-
озной полости по ее чувствительности к антимикробным 

препаратам (антибиотики, антисептики)
Table 4. Results of express analysis of microbial association 

of carious cavity according to its sensitivity to antimicrobial 
drugs (antibiotics, antiseptics)

Препарат

Чув-
стви-
тель-
ность 
РФД (%)

Чувстви-
тель-
ность 
микробио-
логия (%)

Совпа-
дение 
резуль-
татов 
(%)

Амоксициллин 55 53 88
Ципролет 90 88 92
Аугментин 80 78 85
Азитрал 75 73 80
Линкомицин 85 88 90
Хлорамин 99 88 90
Мирамистин 0,2 % 89 94 95
Раствор перекиси водорода 
барботированный азотом 95 96 95

Хлорофил +перекись водо-
рода 2 % +лазерное облуче-
ние 10–30 Мвт 10–30 мин

98 99 98

4. Диагностика новообразований органов рта 
и челюстно-лицевой области

Исследование включало 20 пациентов с подозритель-
ными новообразованиями. РФД выявила характерные 
спектральные маркеры, отличающие доброкачественные 
и злокачественные образования (спектры представлены 
после гистологической верификации).

Одним из таких перспективных методов является 
метод лазерной РФД (рис. 9).

Рис. 9. Слева: Спектры интактных тканей. Справа: Спектры раковых тканей
Fig. 9. Left: Spectra of intact tissues. Right: Spectra of cancerous tissues

На рисунках приведены раман-флуоресцентные 
спектры разных типов раковых и интактных тканей 

органов и тканей рта и челюстно-лицевой области (ЧЛО) 
в сравнительном аспекте.



Проблемы стоматологии 
Actual problems in dentistry (Russia)

 65

На основании проведенных исследований выявлены 
особенности спектров раковой и интактной ткани:

•	 Форма флуоресценции исследуемой ткани 
говорит о ее состоянии — норма («двугорбость») или 
рак («одногорбость»/куполообразная форма). Степень 
выраженности формы может варьировать. Кроме того, 
у интактной ткани пики активности флюоресценции 
постоянны — имеется пик на 565 нм и пик на 595 нм, 
а полуширина «горбов» имеет определенную (практи-
чески одинаковую) величину.

•	 Форма флуоресценции опухолевой ткани может 
также быть «двугорбой», что означает, что для исследо-
вания выбрана точка, соответствующая здоровой ткани 
среди опухолевой. Поэтому для точного получения 
данных важно провести исследование в нескольких 
точках (5–10). Для интактных тканей, указанных зако-
номерностей не выявлено.

•	 Различные рамановские пики, полуширина, форма 
одногорбой флуоресценции указывают на ряд факторов, 
повлиявших на развитие опухоли. К ним относится 
возраст опухоли, характер развития, скорость распро-
странения и т. д.

•	 Выявлены спектральные маркеры новообразо-
ваний (объекты с морфологической верификацией).

Таблица 5
Спектральные маркеры новообразований

Table 5. Spectral markers of neoplasms

Тип образования Спектральные 
пики (см^-1)

Характеристи-
ка спектра

Доброкаче-
ственные 750, 1330, 1600 Умеренное усиле-

ние флуоресценции

Злокачественные 700, 1350, 1620 Резкое изменение интен-
сивности и сдвиг пиков

РФД, по-видимому, позволяет дифференцировать 
типы новообразований (доброкачественные и злока-
чественные) на основании специфических изменений 
спектров, что способствует ранней диагностике и пла-
нированию лечения в поликлинических условиях. Зло-
качественные образования демонстрируют характерные 
спектральные изменения, позволяющие отличить их 
от доброкачественных с высокой степенью достовер-
ности (>90 %). Это подтверждает потенциал РФД в онко-
логической диагностике. Однако верификация видовой 
специфичности опухоли требует проведения дальнейших 
исследований.

5. Интеграция РФД в цифровую инфраструктуру 
стоматологических поликлиник

Разработанные алгоритмы цифровой обработки спек-
тральных данных были интегрированы в медицинские 
информационные системы поликлиник, что позволило 
автоматизировать процесс диагностики и формирование 
отчетов.

Представленные преимущества РФД и цифровых 
алгоритмов ее применения значительно повысят ско-

рость и качество диагностики, снизит количество 
ошибочных диагнозов, что позволит оптимизировать 
протоколы диагностики и лечения пациентов стоматоло-
гического профиля применительно к работе в условиях 
поликлинического приема.

Таблица 6
Показатели эффективности внедрения цифровой  

РФД-системы
Table 6. Performance indicators for the implementation  

of a digital RFD system

Показатель До внедре-
ния РФД

После вне-
дрения РФД

Улучше-
ние (%)

Время получе-
ния результата 48–72 часа 2–5 мин 95

Точность диа-
гностики (%) 75 92 22,7

Доля ошибочных 
диагнозов (%) 15 5 -66,7

6. Предлагаемый алгоритм интеграции РФД-
данных для работы в условиях стоматологической 
поликлиники

1.	 Сбор спектральных данных
•	 Проведение раман-флуоресцентного обследования 

пациента с использованием РФД-устройства.
•	 Получение спектральных сигналов с SERS-

подложек и/или без них.
Калибровка спектрометра.
2.	 Предварительная обработка данных
•	 Выделение ключевых спектральных маркеров 

микробов и их ассоциаций (интегральная концен-
трация) и характеристика состояния тканей рта (норма, 
патология, гигиеническое состояние, эффективность 
лечения).

3.	 Автоматизированный анализ
•	 Сопоставление спектров с эталонной базой 

данных.
•	 Диагностическое заключение (например, концен-

трация микробов, их реакция на медикаментозное лечение, 
выявление кариеса и некариозных поражений твердых 
тканей зуба, очагов флюороза, тип новообразования).

Оценка эффективности и качества лечения
4.	 Передача данных в медицинских информаци-

онных системах (МИС)
•	 Автоматическая загрузка результатов и заклю-

чений в электронную медицинскую карту пациента.
•	 Сохранение спектральных данных для последу-

ющего мониторинга.
5.	 Отображение и доступ к результатам
•	 Врач получает доступ и/или уведомление о готов-

ности анализа и его результатах.
•	 Возможность просмотра графиков спектров и диа-

гностических отчетов в интерфейсе.
6.	 Поддержка телемедицины
•	 Возможность удаленного доступа к данным для 

консультаций с профильными специалистами.
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•	 Обмен данными между поликлиниками и цен-
трами экспертизы.

Обсуждение результатов исследования
Полученные результаты подтверждают высокую 

эффективность и точность раман-флуоресцентной 
лечебно-диагностической технологии в сравнении с тра-
диционными методами. Высокая чувствительность РФД, 
особенно при использовании SERS-подложек, позволяет 
выявлять микроорганизмы на уровне 10^2 КОЕ/мл, что 
значительно превосходит возможности классической 
микробиологии и флуоресцентной диагностики без уси-
ления [9–16].

В стоматологической практике цифровизация про-
цессов диагностики и лечения является ключевым 
трендом, направленным на персонализацию и повы-
шение эффективности медицинской помощи [1–5]. 
РФД, интегрированная в цифровые рабочие станции, 
позволяет проводить экспресс-анализ «по месту», что 
сокращает время диагностики и улучшает качество при-
нятия решений.

Сравнение с современными зарубежными методами 
показывает, что РФД обладает конкурентными преиму-
ществами по скорости, точности и функциональности, 
позволяя одновременно оценивать минерализацию, 
микробную ассоциацию и чувствительность к терапии 
[1–3, 4]. Кроме того, возможность диагностики опухолевых 
процессов открывает новые направления для применения 
РФД в челюстно-лицевой хирургии и онкологии [8].

Недостатком технологии может быть необходимость 
в специализированном обучении персонала и первона-
чальных инвестициях в аппаратно-программный ком-
плекс, однако преимущества в долгосрочной перспективе 
значительно перевешивают эти затраты.

Выводы
1.	 Раман-флуоресцентная лечебно-диагностическая 

технология на базе комплекса «ИнСпектр М» демонстри-
рует высокую чувствительность и специфичность для 
экспресс-диагностики стоматологических заболеваний 
и микробиологических процессов.

2.	 Использование SERS-подложек значительно повы-
шает аналитическую чувствительность метода, позволяя 
выявлять микроорганизмы на уровне 10^2 КОЕ/мл.

3.	 РФД эффективно применяется для оценки мине-
рализации твердых тканей зуба, диагностики кариеса, 
определения микробной ассоциации и выбора анти-
микробной терапии.

4.	 Технология соответствует современным тен-
денциям цифровизации медицины, обеспечивая инте-
грацию с информационными системами и возможность 
«лечения по месту».

5.	 Перспективным направлением является приме-
нение РФД для диагностики и мониторинга опухолевых 
образований в полости рта и челюстно-лицевой области.

6.	 Внедрение РФД в стоматологическую практику 
способствует повышению качества медицинской помощи 
и оптимизации лечебных протоколов.
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