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Определение микробиоты поверхности 
частичного съемного протеза в 
зависимости от его конструкции

Реферат. Частичные съемные протезы широко распространены, но их колонизация ми-
кробной биопленкой вызывает осложнения (стоматит, системные заболевания). Конструкция 
протеза, включая ретенционные элементы, влияет на формирование биопленки; изучение 
этого влияния актуально. Материалы и методы. Исследовали 30 пациентов, разделенных 
на 2 группы: 14 с протезами на замковых креплениях (ригель) и 16 с традиционными бюгель-
ными протезами на кламмерах. Взяты мазки с протезов. Проведены микробиологический 
посев, идентификация (MALDI-ToF) и статистический анализ. Результаты. Всего идентифи-
цирован 91 вид микроорганизмов. Выявлены значимые различия между группами. У паци-
ентов с протезами на замковых креплениях отмечено значимое снижение частоты выделения 
и титра Candida albicans, а также титра Streptococcus constellatus по сравнению с кламмерными 
протезами. Заключение. Конструкция протеза влияет на состав микробиоты его поверхно-
сти. Протезы с замковыми креплениями ассоциированы со сниженной колонизацией C. albi-
cans и S. constellatus из-за минимизации ретенционных элементов. Это подчеркивает необхо-
димость применения современных конструкций для профилактики осложнений.
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Effects of partial removable 
denture design on the composition 
of the denture surface microbiota

Abstract. Removable partial dentures (RPDs) are widely used, but their colonization by microbial 
biofilm causes complications (stomatitis, systemic diseases). Denture design, including retention 
elements, affects biofilm formation; investigating this effect is relevant. Materials and methods. 
Thirty patients were enrolled and divided into 2 groups: 14 with precision attachment RPDs and 16 
with traditional clasp-retained RPDs. Swabs were taken from the dentures. Microbiological culture, 
identification (MALDI-ToF), and statistical analysis were performed. Results. A total of 91 microbial 
species were identified. Significant differences were found between the groups. In patients with 
precision attachment RPDs, a significant reduction in the isolation frequency and titer of Candida 
albicans was observed, as well as the titer of Streptococcus constellatus, compared to clasp-retained 
RPDs. Conclusion. Denture design influences the composition of its surface microbiota. Precision 
attachment RPDs are associated with reduced colonization by C. albicans and S. constellatus, likely 
due to the minimization of retention elements. This underscores the need for modern designs for 
the prevention of complications.

Key words: partial dentures, microbiota, denture design, fixation systems

FOR CITATION:

Portyannikov I.V., Lyamin A.V., Komlev C.C., Zanin I.I. Effects of partial removable denture design 
on the composition of the denture surface microbiota. Clinical Dentistry (Russia). 2025; 28 (4): 181—185 
(In Russian). DOI: 10.37988/1811-153X_2025_4_181

DOI: 10.37988/1811-153X_2025_4_181

https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?id=1278554
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?id=576480
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?id=698590
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?id=1286968
https://orcid.org/0000-0003-0750-5995
https://orcid.org/0000-0002-5905-1895
https://orcid.org/0000-0001-6491-4694
https://orcid.org/0009-0008-2721-4152


182
К Л И Н И Ч Е С К А Я  С Т О М А Т О Л О Г И Я

2025; 28 (4) октябрь—декабрьМикробиология

ВВЕДЕНИЕ

Во  всем мире анализ эпидемиологических данных 
об уровне нуждаемости в ортопедическом лечении при 
частичном отсутствии зубов является важным показате-
лем, так как это приводит к социальным и экономиче-
ским последствиям для населения, что указывает на гло-
бальную потребность в изготовлении таким пациентам 
съемных частичных зубных протезов [1]. Материалы, 
используемые для изготовления съемных частичных 
зубных протезов, в идеале должны быть нетоксичными, 
не вызывать раздражения, быть устойчивыми к истира-
нию и способными выдерживать многократные жева-
тельные нагрузки благодаря своей отличной механиче-
ской прочности, упругости и эластичности.

К конструкционным материалам относятся метал-
лы (кобальт и хром), входящие в каркасы бюгельных 
или малых седловидных протезов, акриловые пласт-
массы и термопластические материалы. Кобальтохро-
мовый сплав — это материал с высокой прочностью 
и жесткостью, но из-за своей металлической природы 
он, как правило, имеет низкую эстетичность и может 
вызывать гальванизм полости рта, повреждение опор-
ных зубов и воспаление слизистой оболочки полости 
рта [2]. Хотя полимеры эстетически превосходят ме-
талл, обычные полимеры для частичных съемных про-
тезов могут разрушаться во влажной среде, вызывать 
цитотоксичность из-за вымывания мономера и изна-
шиваться после очистки [3]. Даже самые современные 
акриловые полимерные материалы не рекомендуется 
использовать в качестве долгосрочных базисов для ча-
стичных съемных протезов, потому что им не хватает 
прочности и жесткости, и они склонны к разрушению 
из-за постоянных механических нагрузок в полости 
рта [4]. Поэтому одним из самых современных матери-
алов является термопластическая пластмасса, исполь-
зуемая в конструкции протезов вместе с системой фик-
сации из металла, чтобы получить все положительные 
эффекты после лечения [5].

Помимо механических свойств, важна способность 
материала частичных съемных протезов противостоять 
прикреплению и колонизации биопленки в полости рта. 
Для людей, носящих зубные протезы, рост микробной 
биопленки на протезах имеет следующие последствия: 
влияет на здоровье десен, повышает риск развития ка-
риеса, деминерализации эмали, повышает риск воспа-
ления полости рта в виде протезного стоматита, а так-
же повышает риск системных заболеваний, связанных 
с воспалением полости рта, таких как сердечно-сосуди-
стые заболевания, эндотелиальная дисфункция и аспи-
рационная пневмония. Лечение включает противогриб-
ковые препараты, дезинфекцию протезов и соблюдение 
гигиены полости рта. Однако рецидив часто возникает 
после окончания лечения [6].

Трудности в лечении заболеваний, связанных с био-
пленками, могут быть вызваны устойчивостью микроор-
ганизмов в структуре биопленки. Биопленка зубного на-
лета представляет собой сложную многокомпонентную 

микроэкосистему, состоящую из сообществ различных 
микроорганизмов на не покрытых налетом поверхно-
стях в полости рта. Биопленки зубного налета могут ко-
лонизировать съемные частичные протезы, в них часто 
обнаруживаются представители рода Candida, стрепто-
кокки и другие условно-патогенные микроорганизмы 
полости рта [7].

Сообщается, что характеристики поверхности мате-
риалов для зубных протезов, такие как шероховатость, 
заряд и гидрофобность, влияют на адгезию бактерий 
и  развитие биопленки. Но  также, кроме материала, 
на обсемененность микрофлорой влияет количество 
ретенционных элементов протеза. Их снижение с помо-
щью уменьшения крепления и размеров протеза долж-
но уменьшить количественную и качественную оценку 
микробиоты, поэтому разработка и модификация из-
готовления и крепления частичных съемных протезов, 
препятствующих росту биопленки, снизит потребность 
в лечении воспалений полости рта и заболеваний, вы-
званных присутствием биопленки [8, 9].

Цель исследования — оценить микробиоту при 
использовании бюгельных и малых седловидных про-
тезов при односторонних концевых дефектах; выявить 
влияния факторов, связанных с адгезией патогенной 
микрофлоры.

МАТЕРИАЛЫ И  МЕТОДЫ

Для анализа адгезии разных видов микрофлоры на ча-
стичные съемные протезы были набраны 30 человек; их 
поделили на 2 группы:

1)	14 человек, получившие ортопедическое лечения 
с  помощью малых седловидных или бюгельных 
протезов на усовершенствованных замковых кре-
плениях, — основная группа;

2)	16 пациентов, получившие лечение традиционны-
ми бюгельными протезами на кламмерной системе 
фиксации, — контрольная группа.
В каждой группе были взяты мазки с поверхностей 

протезов в области фиксации частичных съемных про-
тезов с опорными зубами для оценки качественного 
и количественного состава микробиоты.

Сбор и передачу материала для микробиологиче-
ского исследования выполняли в соответствии с ме-
тодическими указаниями 4.2.2039-05 «Техника сбора 
и транспортирования биоматериалов в микробиологи-
ческие лаборатории». Посев биоматериала осуществля-
ли на 7 типов питательных сред (HiMedia, Индия): агар 
Мюллера–Хинтона с 5% дефибринированной бараньей 
крови, универсальную хромогенную среду, Veilonella-
агар, агар для выделения облигатных анаэробов, 
Clostridium-агар, агар для выделения лактобактерий, 
Brucella-агар с добавлением 7% дефибринированной 
бараньей крови. Посев и культивирование микроор-
ганизмов проводили в анаэробной станции «Bactron 
300-2» (Sheldon Manufacturing, США). Культивирование 
грибов проводили в аэробных условиях на агаре Сабу-
ро (HiMedia) при 36°C в течение 120 часов.
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Идентификацию микроорганизмов выполняли ме-
тодом масс-спектрометрии по технологии матрично-ак-
тивированной лазерной десорбции/ионизации (MALDI-
ToF) на анализаторе «MicroflexLT» (Bruker, Германия). 
Достоверность результатов определялась автоматиче-
ски программным обеспечением MALDI Biotyper RTC 
по  уровню коэффициента соответствия в  диапазоне 
от 0—3: <1,7 — низкая достоверность, родовая иден-
тификация невозможна; 1,7—1,999 — идентификация 
до рода; ≥2 — достоверная видовая идентификация.

При статистической обработке данных количест-
венные показатели оценивали на  соответствие нор-
мальному распределению с помощью критерия Шапи-
ро—Уилка. Сравнение двух групп по количественному 
показателю, распределение которого отличалось от нор-
мального, выполняли с  помощью U-критерия Ман-
на—Уитни. Сравнение процентных долей при анализе 
четырехпольных таблиц сопряженности выполняли 
с помощью точного критерия Фишера (при значениях 
минимального ожидаемого явления <10). Различия счи-
тали статистически достоверно значимыми при p<0,05.

РЕЗУЛЬТАТЫ

В ходе исследования были выделены микроорганизмы, 
принадлежащие к следующим родам Acinetobacter spp., 
Actinomyces spp., Lactobacillus spp., Neisseria spp., Rothia spp., 
Staphylococcus spp., Streptococcus spp., Veilonella spp., Pseu-
domonas spp., Candida spp. Всего были выделены и иден-
тифицированы представители 35 родов микроорганиз-
мов. Представителями родов с наибольшим видовым 
разнообразием оказались Streptococcus spp. (14 видов), 
Neisseria spp. (8 видов), Lactobacillus spp. (8 видов), Staphy-
lococcus spp. (6 видов), Acinetobacter spp. (5 видов), 
Enterobacter spp. (5 видов). Количество обнаружен-
ных видов составило 91. Распределение микроор-
ганизмов по группам представлено на рисунке.

Самыми часто идентифицируемыми вида-
ми были Streptococcus oralis — у 63% пациентов, 
Streptococcus salivarius  (60%), Streptococcus an-
ginosus  (53%), Streptococcus parasanguinis (50%), 
Streptococcus sanguinis  (43%), Streptococcus mi-
tis (37%), Streptococcus mutans (37%), Streptococ-
cus vestibularis (33%), Streptococcus gordonii (27%), 

Candida albicans (40%), Neisseria subflava (40%), Actino-
myces oris (30%).

При сравнении межгрупповой частоты выделения 
отдельных видов микроорганизмов, а также их титра 
были выявлены статистически значимые различия 
между показателями для двух видов микроорганиз-
мов (табл. 1 и 2).

ОБСУЖДЕНИЕ

Культуральный метод, несмотря на его ограничения, 
связанные с невозможностью выявления всего спектра 
микроорганизмов из-за специфичности питательных 
сред, позволил получить данные о колонизации проте-
зов значительным числом различных видов микроор-
ганизмов, в том числе клинически значимыми грибами 
и бактериями, для которых были получены статисти-
чески достоверные различия: Candida albicans и Strepto-
coccus constellatus. Основные различия между группами 
касались частоты выделения и количества Candida albi-
cans и Streptococcus constellatus. Статистически значимое 
снижение колонизации C. albicans в группе с протезами 
на усовершенствованных замковых креплениях (ри-
гель) согласуется с данными о том, что ретенционные 
элементы кламмерной системы традиционных бюгель-
ных протезов создают дополнительные участки для 
накопления биопленок микроорганизмов [5]. Это под-
тверждает гипотезу о том, что уменьшение количества 
ретенционных элементов и упрощение конструкции 
протеза снижают адгезивный потенциал для условно-
патогенных микроорганизмов.

C. albicans, являясь ключевым патогеном при про-
тезном стоматите [10], демонстрирует высокую троп-

Таблица 1. Частота выделения микроорганизмов с поверхности протеза 
Table 1. Frequency of microorganism 
release from the surface of the prosthesis

Микроорганизм

Малый седловидный 
протез с ригельным 
креплением (n=14)

Бюгельный 
протез (n=16) p

абс. % абс. %

S. constellatus 0 0 4 25 0,103
C. albicans 2 14 10 63 0,011*

* — различие статистически достоверно значимо (р<0,05).

Таблица 2. Количество выделенных микроорганизмов с поверхности 
протеза, lg КОЕ  
Table 2. The number of microorganisms 
isolated from the surface of the prosthesis, lg CFU

Микроорганизм

Малый седловидный 
протез с ригельным 

креплением
Бюгельный протез

p

Me Q₁—Q₃ min—max Me Q₁—Q₃ min—max

S. constellatus — — — 0 0—1 0—5 0,049*
C. albicans 0 0—0 0—4 3 0—4 0—5 0,008*

* — различие статистически достоверно значимо (р<0,05).

  Грамположительные 
микроорганизмы

  Грамотрицательные 
микроорганизмы

  C. albicans

4

5037

Распределение выделенных микроорганизмов по группам 
Distribution of selected meetings into groups
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ность к  шероховатым поверхностям и  микропорам 
материалов, был показан ее высокий удельный вес 
в формировании протез-ассоциированной патологи-
ческой микробиоты [11]. Более гладкая поверхность 
замковых креплений, а также их компактность, вероят-
но, ограничивают формирование ниш для колонизации 
грибов. Снижение колонизации C. albicans не только 
уменьшает риск локальных осложнений, но и потенци-
ально снижает вероятность системных проблем, таких 
как аспирационная пневмония у ослабленных пациен-
тов, где оральные кандиды могут выступать в качестве 
резервуара инфекции. Таким образом, C. albicans может 
рассматриваться как потенциальный тест-микроорга-
низм для оценки биосовместимости и гигиеничности 
различных конструкций зубных протезов, а его редук-
ция — как важный показатель эффективности конструк-
тивных улучшений.

Снижение титра S. constellatus в основной группе 
также заслуживает внимания. Данный вид ассоциирован 
с инфекциями мягких тканей и пародонта [12], а сниже-
ние количественной обсемененности (титра) на проте-
зах с ригелями может свидетельствовать о менее благо-
приятных условиях для его массивной колонизации. Это 
может быть связано как с уменьшением общей площади 
ретенционных участков, так и с потенциально лучшими 
условиями для гигиенической обработки протезов бо-
лее простой конструкции. Однако отсутствие значимых 
различий в частоте выделения данного микроорганизма 
требует осторожной интерпретации и дальнейшего изу-
чения на больших выборках пациентов.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Результаты исследования демонстрируют, что конструк-
ция частичных съемных протезов значимо влияет на ад-
гезию отдельных представителей микробиоты в поло-
сти рта. Использование малых седловидных протезов 
с замковыми креплениями типа ригель ассоциировано 
со снижением их колонизации C. albicans и S. constellatus 
по сравнению с традиционными бюгельными протезами 
на кламмерах. Это подтверждает гипотезу о том, что 
минимизация ретенционных элементов и упрощение 
дизайна протеза способствуют уменьшению биоплен-
кообразования. C. albicans ввиду изменений обоих по-
казателей оценки микробиома, а также клинической 
значимости целесообразно рассмотреть как потенци-
альный тест-микроорганизм влияния зубных протезов 
на микробиоту полости рта.

Полученные данные подчеркивают необходимость 
внедрения современных конструкций протезов с улуч-
шенными системами фиксации в клиническую практику 
для профилактики воспалительных осложнений и сис-
темных заболеваний, ассоциированных с оральной ми-
кробиотой. Однако для подтверждения долгосрочной 
эффективности таких конструкций требуются масштаб-
ные исследования с оценкой динамики микробного со-
става и клинических исходов.
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