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Методом рентгеноспектрального микроанализа изучено распределение химических элементов в фациях ротовой 
жидкости пациентов с санированной полостью рта в пяти возрастных группах. Установлено, что содержание каль-
ция, связанного с органической составляющей, в фациях ротовой жидкости долгожителей была выше по сравнению 
с его содержанием в других группах. 
Ключевые слова: ротовая жидкость, химические элементы, возраст. 

Ротовая жидкость (РЖ) имеет большое значе-
ние в поддержании физиологического равновесия 
процессов минерализации и деминерализации 
эмали зубов. Эта биологическая жидкость пред-
ставляет собой cуммарный секрет всех слюнных 
желез, а также включает детрит слизистой полости 
рта, микрофлору, содержимое десневых карманов, 
продукты жизнедеятельности микрофлоры мягкого 
зубного налета, элементы распада лейкоцитов, 
мигрирующих из слизистой оболочки, остатки пи-
щевых продуктов [1]. 

Новой технологией, позволяющей непосредст-
венно получить суммарную информацию, зало-
женную в РЖ. Суть технологии заключается в пе-
реводе биологической жидкости в твердое состоя-
ние методом клиновидной дегидратации [2]. В ре-
зультате созданных данным методом условий сис-
темной самоорганизации жидкость приобретает 
строгий структурный порядок, соответствующий 
ее физико-химическим показателям. При этом 
формируется фация, пригодная для визуального 
исследования. Морфологическая картина фации 
отражает всю сложность молекулярных взаимоот-
ношений компонентов, растворённых в биологи-
ческой жидкости. 

Задача настоящего исследования состояла 
в изучении особенностей распределения химиче-
ских элементов в аморфной и кристаллической 
зонах фаций рж пациентов в зависимости от воз-
раста. 

Материалы и методы. У 125 пациентов с са-
нированной полостью рта исследован состав хими-
ческих элементов в фациях РЖ. Пациенты были 
распределены на пять возрастных групп (по 25 че-
ловек в каждой): I — подростки (11—15 лет); II — 

молодой и средний возраст (22—59 лет); III — 
пожилые (60—74 года); IV — старческий возраст 
(75—84 года); V — долгожители (85—94 года). 

Пациентам, нуждающимся в лечении, предва-
рительно была проведена санация полости рта. 

РЖ собиралась в пробирку Эппендорфа утром, 
непосредственно после сна, до чистки зубов 
(до установки съемных протезов), натощак. Соб-
ранная РЖ помещалась в холодильник при +5 °С 
на сутки. Для формирования фации использовали 
метод клиновидной дегидратации: надосадочную 
часть РЖ по 0,02 мл в форме капли наносили 
на четыре окна тест-карты диагностического набо-
ра «Литос-система». Дегидратацию осуществляли 
в течение 18—24 часов в стандартных условиях: 
при комнатной температуре, относительной влаж-
ности 55—60% и отсутствии движения воздуха. 
Фации (дегидратированные капли) РЖ на прозрач-
ной подложке исследовали с помощью стереомик-
роскопа MZ12 фирмы «Leica». Определение про-
центного содержания Na, Mg, Si, P, S, Cl, K, Ca, Zn 
в краевой аморфной и центральной кристалличе-
ской зонах фаций методом рентгеноспектрально-
го микроанализа (РСМА) осуществляли с по-
мощью рентгеновского микроанализатора «Су-
перзонд–8100». 

Результаты и обсуждение. Морфологическая 
картина фаций РЖ у всех обследованных пациен-
тов имела две основные зоны: краевую аморфную 
(с преобладанием органической составляющей) 
и центральную кристаллическую (с преобладанием 
минеральной составляющей). Площадь, занима-
емая кристаллической зоной в фации РЖ, могла 
варьировать от 70 до 20%, что соответствовало 
вариантам нормы [3]. 
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В фациях РЖ подростка и долгожителя имеют-
ся морфологические признаки, характеризующие 
возраст пациента. Так, краевая аморфная зона под-
ростка имеет множественные тонкие трещины 
по самому краю фации, а переход ее в централь-
ную кристаллическую зону имеет нечеткие грани-
цы. У долгожителя краевая аморфная зона содер-
жит единичные широкие трещины, которые пол-
ностью разрывают всю зону и смыкаются с мас-

сивными кристаллами солей. Переход краевой 
зоны в центральную проходит через дополни-
тельную зону повышенной пигментации, харак-
теризующую у долгожителей активность локаль-
ного клиренса по выведению токсинов [4]. 

Процентное содержание химических элемен-
тов в различных зонах фаций РЖ методом РСМА 
проводилось по площадям и в отдельных точках 
электронно-зондовым способом (табл. 1). 

Таблица 1 
Распределение химических элементов в краевой и центральной зонах 

фаций ротовой жидкости у пациентов различных возрастных групп (усредненные показатели) 

Зоны 
фации 

Содержание химических элементов (%) 

Na Mg Si P S Cl K Ca Всего 

I группа — подростки (n = 25) 
Краевая 5,5 0,3 0,0 18,6 2,4 21,9 46,7 4,6 100,0
Центр. 4,8 0,1 0,5 8,9 1,8 31,6 51,4 0,9 100,0

II группа — пациенты молодого и среднего возраста (n = 25) 
Краевая 3,5 2,1 3,2 18,2 3,3 26,6 33,9 9,2 100,0
Центр. 4,6 0,4 0,9 11,6 1,7 34,1 45,6 1,1 100,0

III группа — пациенты пожилого возраста (n = 25) 
Краевая 4,5 1,8 2,2 19,2 4,8 25,5 29,5 12,5 100,0
Центр. 6,8 0,2 0,7 11,5 2,5 34,5 42,3 1,5 100,0

IV группа — пациенты старческого возраста (n = 25) 
Краевая 7,5 1,7 1,3 20,6 8,6 19,1 24,9 16,3 100,0
Центр. 10,1 0,2 0,5 9,1 2,9 37,5 37,7 2,0 100,0

V группа — долгожители (n = 25) 
Краевая 8,0 2,3 0,9 21,1 5,8 17,6 25,5 18,8 100,0
Центр. 10,7 0,3 0,3 8,5 2,6 36,7 38,0 2,9 100,0

 
Данные табл. 1 показывают, что содержание 

кальция в краевой аморфной зоне фации, т.е. каль-
ция, связанного с органической составляющей, за-
кономерно увеличивалось с повышением возраста 
пациентов. Так, концентрация связанного кальция 
в фациях РЖ долгожителей была в 4 раза выше 
по сравнению с его содержанием у подростков, 
в 2 раза выше по сравнению с его содержанием 
у пациентов молодого и среднего возраста, 
в 1,5 раза выше по сравнению с его содержанием 
у пожилых и в 1,2 раза выше по сравнению с его 
содержанием у пациентов старческого возраста. 

Процентное содержание свободного кальция 
в РЖ (в центральной зоне фации) статистически 

значимо выше отмечалось только в группах паци-
ентов старших возрастных групп (Р < 0,05) 
по сравнению с его содержанием у подростков. 

Статистически значимое увеличение концент-
рации серы в краевой зоне фаций РЖ у пациентов 
трёх старших возрастных групп объясняется зако-
номерным возрастным повышением активности 
катаболических процессов в тканях организма. 
При этом возрастное увеличение относительного 
содержания кальция и серы в фациях РЖ происхо-
дит за счет снижения показателей элементов калия 
и натрия. Так, в краевой зоне фаций РЖ обсле-
дуемых пациентов суммарное содержание калия 
и натрия от I до V группы составило 52,2%, 
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46,4%, 34,0%, 32,4%, 32,5% соответственно. Рас-
пределение фосфора, магния, кремния, фосфора 
и хлора в обеих зонах фаций РЖ заметных измене-
ний с увеличением возраста не претерпевали. Мы 
предполагаем, что возрастные особенности рас-
пределения кальция в зонах фаций РЖ можно 
объяснить активизацией процессов биоминерали-
зации продуктов катаболизма, что приводит к по-
вышенному содержанию кальция в краевой аморф-
ной зоне, а также сохранным (не имеющим воз-
растных изменений) уровнем продукции кальция 
слюнными железами и нарастающим возрастным 
снижением потребления кальция из РЖ для реми-
нерализации эмали в связи с постепенной утратой 
зубов и падением активности реминерализации 
эмали. 

Следует также отметить, что у части пациентов 
старческой возрастной группы и долгожителей 
с частичной адентией в краевой зоне фаций РЖ 
определялись фрагменты гидроксилапатита — 
Ca5(PO4)3OH в виде призматических структур бе-
лого цвета, что также вносило определенную до-
полнительную долю кальция в состав РЖ. 

Во фрагменте фации РЖ пациентки П., 90 лет, 
видно, что суммарное содержание кальция и фос-
фора в кристаллах гидроксилапатита составляет 
от 86,8% до 94,0%. Суммарная концентрация этих 
же элементов по площади фрагмента фации крае-
вой зоны составила 33,7%. 

В предыдущих наших работах были описаны 
кристаллы гидроксилапатита у больных среднего 
и пожилого возраста с хроническим пародонтитом 
средней тяжести [5]. Эти кристаллы свидетельст-
вовали о деструктивных процессах в полости рта. 
Естественно предположить, что у обследованных 

нами пациентов старших возрастных групп с час-
тичной адентией процессы деструкции всегда име-
ют место, что также могло быть дополнительной 
причиной общего повышения концентрации каль-
ция в РЖ в этих группах. 

Заключение. Основные результаты проведен-
ных нами исследований показали, что зональное 
распределение химических элементов в фациях РЖ 
с возрастом претерпевает изменения в сторону 
увеличения серы и кальция, связанного с органиче-
ской составляющей. Это объясняется возрастным 
повышением концентрации продуктов катаболизма 
в РЖ и активизацией процессов биоминерализа-
ции, а также значительным снижением или пол-
ным отсутствием необходимости в реминерали-
зации эмали зубов. 
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