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РЕЗЮМЕ
Электрогальванические явления в полости рта связаны с присутствием во рту металлических конструкций и включений из разнородных 
металлов (коронки, имплантаты, вкладки, штифты). Эти явления могут возникнуть у подавляющего большинства пациентов стоматолога. 
В обзорной статье приведен анализ литературных сведений, посвященных гальваническим процессам в полости рта, способам их 
диагностики, также затронуты вопросы терминологии при описании гальванических процессов в полости рта. Способы определения 
электрохимических потенциалов металлических конструкций и включений, находящихся во рту и их диагностическая ценность рассма-
триваются в сравнительном ключе с точки зрения теоретических и физических аспектов их преимуществ и недостатков для практиче-
ского использования в клинике. Обоснована необходимость разработки унифицированной методики определения электрохимических 
потенциалов металлических конструкций и включений, находящихся в полости рта, ее теоретической базы и клинической апробации с 
целью повышения эффективности диагностики у пациентов стоматологического профиля гальванического синдрома.
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SUMMARY
Galvanic phenomena in the oral cavity are associated with the presence in the oral cavity of metal structures and inclusions of dissimilar metals 
(crowns, implants, inlays, pins). These phenomena can occur in the vast majority of dental patients. The review article analyzes the literature on 
galvanic processes in the oral cavity, methods for their diagnosis, and also touches upon the issues of terminology in describing galvanic processes 
in the oral cavity. Methods for determining the electrochemical potentials of metal structures and inclusions in the mouth and their diagnostic value 
are considered in a comparative manner in terms of theoretical and physical aspects of their advantages and disadvantages for practical use in 
the clinic. The necessity of developing a unified method for determining the electrochemical potentials of metal structures and inclusions located 
in the oral cavity, its theoretical basis and clinical approbation in order to improve the efficiency of diagnosis of galvanic syndrome in patients with 
a dental profile is substantiated.
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Введение
Современная стоматология характеризуется широким 

использованием металлических конструкций, изготов-
ленных из различных металлов и их сплавов. К таким 
конструкциям можно отнести несъемные и съемные 
зубные протезы, имплантаты, штифты, вкладки и т. д. 
Металлические конструкции, расположенные во рту, на-
ходятся в агрессивной среде и постоянно подвергаются 
активным физическим и химическим воздействиям, что 
может приводить к химической и электрохимической 
коррозии металлов и их сплавов. Смешанная слюна по-
лости рта при этом выполняет роль электролита [1, 2, 3, 4, 
5, 6, 7, 8]. Электрогальванические явления в полости рта 

связаны с присутствием во рту металлических конструк-
ций и включений из разнородных металлов (коронки, 
имплантаты, вкладки, штифты) – т. е. эти явления могут 
проявиться у большей части пациентов стоматологиче-
ских клиник. В растворе электролита между металли-
ческими конструкциями, изготовленными из металлов 
с разными электрохимическими потенциалами, начинает 
протекать постоянный электрический ток. В роли элек-
тролита во рту выступает слюна. При этом, величина 
гальванического тока находится в прямой зависимости 
от разности электрохимических потенциалов металличе-
ских конструкций и включений [9, 10]. Металлические 
конструкции, изготовленные из металлов с разными 
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электрохимическими потенциалами, образуют гальвани-
ческий элемент или, так называемую, «гальваническую 
пару». На металле конструкции, которая будет являться 
анодом протекают химические реакции окисления, а на 
металле конструкции, которая является катодом – реак-
ция восстановления.

Электрический ток, возникающий между двумя метал-
лическими конструкциями, расположенными в полости 
рта, и имеющими разные электрохимические потенциалы 
может протекать по слюне, по поверхности слизистой 
оболочки рта, а также растекаться по органам и тканям 
полости рта и всего организма в целом. Особенностью 
распространения электрического тока является то, что все 
эти процессы происходят одновременно [11].

Определить и достоверно измерить постоянный 
электрический ток, который появляется в полости рта, 
при наличии металлических конструкций и включений 
с разными электрохимическими потенциалами, прямым 
измерением силы тока практически невозможно, в свя-
зи с существенными погрешностями, обусловленными 
токами утечки, из-за объемного распределения гальва-
нического тока в мягких тканях. Судить о возможно-
сти появления постоянного электрического тока в по-
лости рта, связанного с наличием во рту разнородных 
металлов, можно только измерив электрохимические 
потенциалы металлических конструкций и включений, 
изготовленных из этих металлов. При этом, величина 
гальванического тока находится в прямой зависимости 
от разности электрохимических потенциалов металличе-
ских конструкций и включений. Без проведения данного 
исследования уточнить и правильно поставить диагноз 
практически невозможно [12].

Различные способы определения 
электрохимических потенциалов металлических 
конструкций, находящихся во рту

В доступной литературе имеются сведения, что в тех 
случаях, когда в полости рта имеются металлические 
конструкции, разность электрохимических потенциалов 
которых не превышает определенное значение, гальвани-
ческий синдром не развивается и не возникают патологи-
ческие изменения слизистой [13, 14]. Указываются следу-
ющие пороговые значения разницы электрохимических 
потенциалов: 50, 70 и даже 80 мВ и более. Такой разброс 
связан с тем, что авторы использовали разные способы 
измерения электрохимических потенциалов металличе-
ских конструкций, находящихся в полости рта.

Клиническая картина при гальваническом синдроме 
может быть весьма разнообразной. Дифференциальная 
диагностика для стоматологов представляет определенные 
трудности, так как многие признаки схожи с симптомами 
таких заболеваний как аллергический стоматит, кандидоз, 
токсический стоматит, заболеваниями системы пищева-
рения и т. д.

Величина гальванических токов, возникающих в по-
лости рта определяется разностью электрохимических 
потенциалов металлических конструкций и включений 
[15, 16].

Для проведения исследования электрохимических по-
тенциалов металлических конструкций нужно использо-
вать измерительную систему, состоящую из милливоль-
тметра, и, соединенных с ним, двух электродов.

Милливольтметр должен обладать большим вход-
ным сопротивлением, не менее 20 МОм, так как входное 
электросопротивление измерительного прибора долж-
но многократно превышать внутреннее сопротивление 
исследуемого объекта. В противном случае, когда вход-
ное сопротивление милливольтметра будет сопоставимо 
с внутренним сопротивлением исследуемого объекта, ре-
зультаты измерений будут сильно занижены. Это связано 
со значительным падением электродвижущей силы на 
входных клеммах измерительного прибора, обусловлен-
ного частичным прохождением тока через прибор из-за 
низкого входного сопротивления.

К электродам, которые применяются для определения 
электрохимических потенциалов, предъявляются опреде-
ленные требования. Из электрохимии известно, что для 
определения электрохимических потенциалов необходимо 
два электрода: первый – активный индикаторный электрод, 
второй – пассивный электрод (электрод сравнения).

Активный индикаторный электрод изменяет свой потен-
циал в зависимости от уровня окислительно-восстанови-
тельных процессов относительно той среды, в которую он 
погружен. Кроме того, индикаторный электрод не должен 
вступать в химическое взаимодействие с компонентами 
исследуемой среды, т. е. сам электрод, не вступая во взаи-
модействие с окружающей средой, является лишь перено-
счиком электронов. В связи с этим активные индикаторные 
электроды обычно изготавливают из инертных благородных 
металлов (платина или золото высокой пробы) [17, 18].

Пассивный электрод сравнения это неполяризуемый 
электрод, потенциал которого должен оставаться неиз-
менным при проведении исследования. К наиболее из-
вестным электродам сравнения относятся водородный, 
каломельный и хлорсеребряный электроды. Чаще всего 
в медицине в качестве электрода сравнения применяется 
насыщенный хлорсеребряный электрод. Особенностью 
этого электрода является то, что его потенциал зависит 
только от температуры.

При определении электрохимического потенциала, 
с помощью милливольтметра измеряют электродвижущую 
силу в мВ между активным индикаторным электродом и 
пассивным электродом сравнения.

В литературе, наряду с термином «электрохимические 
потенциалы», встречается термин «биопотенциалы», ко-
торые для многих авторов являются тождественными [19]. 
Однако, смешивать эти понятия, на наш взгляд, является 
недопустимым [20].

В растворе электролита между металлическими кон-
струкциями, изготовленными из металлов с разными элек-
трохимическими потенциалами, начинает протекать посто-
янный электрический ток. В роли электролита во рту вы-
ступает слюна. Величина гальванического тока зависит от 
разности электрохимических потенциалов металлических 
конструкций, а величина электрохимического потенциала 
металла зависит от его способности отдавать электроны.
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Таким образом, в тех случаях, когда обсуждаются 
электрохимические потенциалы, речь идет о гальваниче-
ском, т.е. постоянном токе. Следует отметить, что можно 
определить электрохимический потенциал поверхности 
слизистой оболочки в области десны, языка, губ, щек 
и т. д., который зависит от уровня окислительно-восста-
новительных процессов в этих участках и накопления 
электрических зарядов в тканях.

В тех случаях, когда говорят о биопотенциалах, речь 
идет о биоэлектрической активности определенных орга-
нов и тканей – нервной, мышечной и т. д. Эта активность 
связана с «потенциалом покоя» и «потенциалом действия», 
т.е. поляризацией и деполяризации мембран клеток. Таким 
образом, при регистрации биопотенциалов регистриру-
ются импульсы переменного тока. К видам регистрации 
биоэлектрической активности относятся: электроэнцефа-
лография, электрокардиография, миография и т.д.

В связи с тем, что, при использовании понятия «элек-
трохимический потенциал» и понятия «биопотенциал», 
речь идет о двух совершенно разных видах тока, следует 
строго дифференцировать эти понятия.

Вероятно, терминологическая путаница связана с тем, 
что еще во времена СССР выпускался прибор «БПМ-03». 
Это был один из немногих, официально зарегистрирован-
ных и разрешенных к применению, приборов, предназна-
ченных для измерения электрохимических потенциалов 
металлических конструкций и включений в полости рта, 
который, в силу неопределенных обстоятельств, получил 
название «Биопотенциалометр». Этот прибор давно снят 
с производства, но, очевидно по аналогии, и в настоящее 
время некоторые полезные модели аппаратов, предназна-
ченных для измерения электрохимических потенциалов в 
полости рта, получают названия биопотенциалометров [19].

При анализе литературы, посвященной измерению элек-
трохимических потенциалов и включений, находящихся в 
полости рта, установлено, что методики определения элек-
трохимических потенциалов можно представить двумя 
категориями, в зависимости от используемых электродов.

Первую группу составляют методики, где электрод 
сравнения не применяют [4, 13]. Во время проведения 
исследования используют два хромированных или ни-
келированных электрода, входящих в комплект к милли-
вольтметру. При проведении исследования оба электрода 
являются активными или индикаторными, т. е. во вре-
мя исследования они меняют свой электрохимический 
потенциал в зависимости от того, к чему прикасаются 
этими электродами. Рекомендуют прикасаться к поверх-
ности двух разных металлических конструкций, при этом, 
по мнению авторов, милливольтметр фиксирует разность 
электрохимических потенциалов этих металлических 
конструкций. Кроме того, касаются поверхности метал-
лической конструкции и поверхности слизистой оболоч-
ки, при этом, фиксируется разность электрохимических 
потенциалов металлической конструкции и поверхно-
сти слизистой оболочки. Также рекомендуют касаться 
слизистой оболочки в двух разных участках, при этом, 
фиксируется разность электрохимических потенциалов 
слизистой оболочки в этих участках.

К недостаткам указанных методик относится то, что 
используемые активные индикаторные электроды изго-
товлены не из инертных благородных металлов, следова-
тельно, они могут вступать в химическое взаимодействие 
с металлами, из которых изготовлены металлические кон-
струкции, слюной и слизистой оболочкой полости рта, что 
приведет к искажению, полученных результатов.

Другим недостатком данных методик является то, что 
вольтметр фиксирует относительную разность электрохи-
мических потенциалов. Это не дает возможность предпо-
ложить из каких металлов или их сплавов изготовлены 
металлические конструкции, что не позволяет дать реко-
мендации по рациональному лечению и протезированию.

Вторую группу составляют методики, где наряду с ак-
тивным индикаторным электродом, применяют электрод 
сравнения [21, 22]. Хлорсеребряный электрод сравнения, 
заполненный раствором хлорида калия, снабженный одно-
разовым съемным электролитическим ключом, помещают 
под язык. В качестве активного индикаторного электрода 
используют нержавеющую сталь (Горина Е.Р. 2016), хро-
мированные или никелированные электроды, или, как 
написано в инструкции к прибору «БПМ-03», электро-
ды, изготовленные «из того же сплава», из которого из-
готовлена, исследуемая металлическая конструкция [22]. 
При проведении исследования, активным индикаторным 
электродом прикасаются к металлической конструкции, 
при этом, милливольтметр фиксирует электрохимиче-
ский потенциал исследуемой конструкции по отношению 
к хлорсеребряному электроду сравнения. Для вычисления 
разности электрохимических потенциалов двух разных 
металлических конструкций, из полученного значения 
одной из них нужно вычесть электрохимический потен-
циал другой.

К недостаткам указанных методик, как и в первом 
случае, следует отнести то, что в качестве активного ин-
дикаторного электрода используются электроды, изго-
товленные из неблагородных металлов. Особое удивле-
ние вызывает указание на то, что электрод «должен быть 
изготовлен из того же сплава, что и исследуемая метал-
лическая конструкция». Очевидно, при возникновении 
потребности в определении электрохимических потенци-
алов, исследователь не может знать из какого материала 
изготовлены исследуемые протезы.

Другим недостатком, указанных методик, является 
то, что пассивный хлорсеребряный электрод сравнения 
расположен во рту. При этом погрешности в измерении 
может внести влажность слизистой оболочки, количество 
слюны и расстояние между исследуемой металлической 
конструкцией и электродом сравнения.

При проведении исследования милливольтметр фик-
сирует электродвижущую силу или напряжение в мВ, 
которая равна произведению силы тока и сопротивления 
между активным и пассивным электродами. При этом, 
в случае повышенной влажности слизистой оболочки 
и небольшого электросопротивления в этой области, ток 
от электрода к электроду пройдет по слюне или поверх-
ности слизистой оболочки. В том случае, если увлажнен-
ность слизистой оболочки будет недостаточной, а элек-
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тросопротивление большим, ток от электрода к электроду 
пройдет через ткани и органы, при этом милливольтметр 
может зафиксировать разную электродвижущую силу.

Также значение имеет расстояние между исследуемой 
металлической конструкцией и электродом сравнения. 
Предположим, что одна из исследуемых металлических 
коронок находится в области премоляра нижней челюсти, 
т.е. в непосредственной близости от месторасположения 
электрода сравнения. Другая исследуемая металлическая 
коронка находится в области второго моляра верхней че-
люсти, т. е. значительно удалена от электрода сравнения 
по сравнению с первой коронкой. Очевидно, что в первом 
случае электросопротивление между измеряемыми объ-
ектами будет значительно ниже, чем во втором случае. 
Это также может привести к искажению полученных 
результатов.

Наконец, использование хлорсеребряного электрода 
сравнения, заполненного концентрированным раствором 
хлорида калия не безопасно в полости рта, так как хлорид 
калия является токсичным веществом.

Заключение
Таким образом, актуальной проблемой на сегодняш-

ний день является борьба с заболеваниями, связанными 
с наличием в полости рта металлических конструкций 
и включений с разными электрохимическими потенци-
алами: токсическое, аллергическое местное действие и 
на организм в целом, заболевания слизистой оболочки, 
в том числе предраки, к которым относится веррукозная 
форма лейкоплакии, эрозивно-язвенная и гиперкератоти-
ческая формы красного плоского лишая, ограниченный 
гиперкератоз. В литературе также имеются сведения о том, 
что электрогальванические микротоки могут привести к 
развитию злокачественных новообразований. Правильно 
поставить диагноз и, следовательно, избрать тактику лече-
ния при этом, можно только определив электрохимические 
потенциалы металлических конструкций, находящихся 
в полости рта, так как наличие во рту гальванической 
пары – это один из факторов, предрасполагающий к раз-
витию вышеперечисленных заболеваний, а также фактор, 
который может привести к их рецидиву после проведен-
ного лечения.

Идеальных способов определения электрохимических 
потенциалов металлических конструкций, находящихся во 
рту, на сегодняшний день не существует. В связи с этим, 
результаты, полученные разными авторами, являются не-
однозначными и противоречивыми, которые, зачастую, 
невозможно сопоставить и правильно интерпретировать. 
Это вызывает необходимость разработки унифицирован-
ной методики определения электрохимических потенциа-
лов металлических конструкций, находящихся во рту, ее 
теоретическое обоснование и клиническую апробацию.
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