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РЕЗЮМЕ
Целью исследования было изучение стоматологического статуса, сиалометрии, уровня альфа-амилазы и микрокристаллизации ротовой 
жидкости у лиц, курящих вейпы. Было обследовано 52 пациента в возрасте от 19 до 21 года, которые были разделены на две группы: основ-
ную группу: 27 человек (10 женщин и 17 мужчин), которые курят вейпы, и группу сравнения: 25 человек (7 женщин и 18 мужчин), некурящих. 
Обследуемым проведен осмотр полости рта, определение индексов КПУ и ИГРУ, сиалометрия, определение уровня альфа-амилазы 
ротовой жидкости, исследование микрокристаллизации смешанной слюны. Статистический анализ проведен в программной среде R.  
В группе курящих лиц значение ИГРУ составило 2,2 ± 0,77 балла, индекса КПУ – 9 ± 0,83 балла, в группе не курящих значение ИГРУ соста-
вило 0,8 ± 0,92 балла (различия статистически значимы по сравнению с группой некурящих, p < 0,05), а индекса КПУ – 5 ± 0,75 (p<0,05). 
Результаты проведенной сиалометрии выявили снижение уровня саливации у курящих лиц, а именно, 0,45 ± 0,1 мл/мин по сравнению 
с некурящими – 0,68 ± 0,1 мл/мин (p< 0,05). Уровень рН ротовой жидкости в группе курящих составил 7,6 ± 0,46 ед., в группе не курящих – 
7,25 ± 0,4 ед. Выявлено повышение активности альфа-амилазы в группе курящих на 12,6% (p<0,05). Исследование морфологических 
особенностей микрокристаллов смешанной слюны продемонстрировало деструктивные изменения тканей полости рта, признаки 
нарушения микроциркуляции на фоне интоксикации и преобладания органических веществ в ротовой жидкости. Результаты свиде-
тельствуют о негативном влияния вейпов на стоматологический статус, а также на состав и свойства слюны, что может провоцировать 
развитие стоматологических заболеваний.
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SUMMARY
The aim of the research – to study the dental status, sialometry, alpha-amylase levels, and oral fluid microcrystallization in vape smokers.  
52 patients aged 19 to 21 were examined. They were divided into two groups: a study group of 27 (10 women and 17 men) who use vape, 
and a comparison group of 25 (7 women and 18 men) who do not smoke. Subjects underwent an oral examination, determination of the DMF 
and OHI-s indices, sialometry, determination of oral fluid alpha-amylase levels, and a mixed saliva microcrystallization study. Statistical analysis 
was performed using the R software environment. In the group of smoking the OHI-S value was 2.2 ± 0.77 points, the DMF index was 9 ± 0.83 
points, in the group of non-smoking the OHI-S value was 0.8 ± 0.92 points (the differences are statistically significant compared to the group 
of non-smoking, p<0.05), and the DMF index was 5 ± 0.75 (p<0.05). The results of the sialometry showed a decrease in the level of salivation in 
smoking students – 0.45 ± 0.1 ml/min compared to non-smokers – 0.68 ± 0.1 ml/min (p< 0.05). The pH level of oral fluid in the group of smoking was 
7.6 ± 0.46 units, in the group of non-smoking – 7.25 ± 0.4 units. A 12.6% increase in alpha-amylase activity (p<0.05) was detected in the smoking 
group. A study of the morphological characteristics of mixed saliva microcrystals revealed destructive changes in oral tissues, signs of impaired 
microcirculation due to intoxication, and a predominance of organic substances in oral fluid. The results indicate a negative impact of vaping 
on dental health, as well as on the composition and properties of saliva, which may contribute to the development of dental diseases.
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Введение
В 1496 году Христофор Колумб привез в Европу 

сухие листья специальной травы из провинции Табаго, 
а в 16 веке ее уже начали самостоятельно выращивать 

в Европе. После этого число людей, с зависимостью 
от никотина увеличилось. На сегодняшний день про-
блема курения остается актуальной медико-социальной 
проблемой. Существуют данные ВОЗ, согласно которым 
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в среднем в мире каждые 8 секунд умирает один чело-
век, причиной смерти которых являются заболевания, 
вызванные употреблением табака [1]. Согласно миро-
вым тенденциям, каждый четвертый взрослый житель 
планеты курит, 80% курильщиков живут в развиваю-
щихся странах, число курильщиков достигнет 1,6 млрд 
человек к 2025 году [2].

Курение – вредная привычка, которая представляет 
собой процесс вдыхания дыма тления табака. Доказано 
вредное воздействие никотина и активных канцероген-
ных веществ, которые содержатся в табаке на организм 
человека, в частности на сердечно-сосудистую, дыхатель-
ную системы, а также на слизистую оболочку ротовой 
полости [2, 7].

В настоящее время на смену обычным сигаретам 
пришли новые приспособления для курения – электрон-
ные сигареты, иначе «вейпы». Вейп (от англ. «vapor» – 
пар) – это электронный прибор для бездымного куре-
ния. Вейпинг – процесс парения, а вейпер – человек, 
курящий вейпы [5]. Существует множество компаний, 
производящих электронные сигареты на сегодняшний 
день [8, 9]. В процессе работы вейпа активируется дат-
чик воздушного потока и нагревательный элемент, ко-
торый испаряет поступающую к нему жидкость, смесь 
пропиленгликоля, глицерина, никотина, различных аро-
матизаторов и других вспомогательных веществ, вся 
эта смесь попадает в организм курящего через слизи-
стую оболочку полости рта. Употребление электронных 
сигарет способствует развитию кариеса за счет подсла-
стителей электронной жидкости, возникновению ксе-
ростомии, стоматита, гингивита и других заболеваний 
полости рта. Стоит помнить, что хроническое поврежде-
ние клеток слизистой оболочки – это повышенный риск 
развития опасных болезней, в том числе и онкологичес- 
ких [3, 4, 6].

На сегодняшний день потребление вейпов увеличилось 
на 78% среди старшеклассников и на 48% среди учащих-
ся средних школ. По данным ФГБУ «ЦНИИ организации 
и информатизации здравоохранения», дети в возрасте уже 
13–14 лет впервые пробуют и приобщаются к этой па-
губной привычке [2]. Отказ от обычных сигарет так же 
способствует курению электронных сигарет [10]. Среди 
населения бытует мнение, что электронные сигареты ме-
нее вредны, чем обычные сигареты, однако, мы знаем, что 
в аэрозоле содержатся токсичные компоненты, а именно, 
наночастицы металлов, формальдегид, диацетил, акроле-
ин, ацетальдегид, ацетон [11–13].

Стоматологами разных стран проводятся исследова-
ния реакции слизистой оболочки рта некурящих паци-
ентов на действие табачного и ментолового дыма. Пар 
с ароматом табака содержит 16 мг никотина, а ментоло-
вый – около 13 мг. Исследования показывают, что все пары 
электронных сигарет вызывали повреждение клеток сли-
зистой оболочки, и они сравнимы с изменениями, которые 
отмечаются при вдыхании обычного сигаретного дыма. 
Кроме того, доказано, что при взаимодействии с никоти-
новым раствором для вейпинга клетки слизистой оболоч-
ки начинают выделять воспалительные белки, что запу-

скает цепь последовательных реакций, приводящих к их 
повреждению. Это и есть сценарий развития различных 
болезней полости рта. Стоит помнить, что хроническое 
повреждение клеток слизистой оболочки – повышенный 
риск развития опасных болезней, в том числе и онколо-
гических. Так, ряд авторов отмечают, что не только нико-
тин – известный фактор, вызывающий болезни пародонта, 
но ароматизаторы в электронных сигаретах усугубляют 
повреждение клеток, спровоцированное паром электрон-
ных сигарет. При этом больше вреда наносит пар с мен-
толовым вкусом [14–16].

Употребление электронных сигарет способствует 
развитию кариеса за счет подсластителей электронной 
жидкости, возникновению ксеростомии, стоматита, ан-
гулярного хейлита, гингивита, переломов зубов, обра-
зованию гематом, интраоральных ожогов, перфорации 
неба и обширные разрывов мягких тканей. Пациенты, ис-
пользующие электронные сигареты, предъявляют жалобы 
на сухость во рту, повышение чувствительности зубов 
и увеличение индекса КПУ, воспаление и кровоточивость 
десен, что обусловлено непосредственным влиянием фор-
мальдегида и ацетальдегида аэрозоля [17].

Поскольку кариес зубов и заболевания пародонта яв-
ляются двумя наиболее распространенными патология-
ми полости рта и имеют в основе микробную этиологию, 
необходимо проводить изучение последствий вейпинга 
на микробиом полости рта и на состояние твердых тка-
ней зубов и пародонта. Научные данные показывают, что 
растительный глицерин, используемый в жидкостях, вы-
зывает 4-кратное увеличение адгезии микроорганизмов 
к эмали и 2-кратное увеличение образования биопленки, 
что приводит к патогенной бактериальной инвазии и воз-
можному повреждению эмали зубов [18].

Цель исследования – изучение стоматологическо-
го статуса, сиалометрии, уровня альфа-амилазы и ми-
крокристаллизации ротовой жидкости у лиц, курящих 
вейпы.

Материал и методы исследования
Было обследовано 52 пациента в Университетской 

клинике ННГУ им. Лобачевского (г. Нижний Новгород), 
в возрасте от 19 до 21 года, которые были разделены 
на две группы: основную группу: 27 человек (10 женщин 
и 17 мужчин), которые курят вейпы, и группу сравнения: 
25 человек (7 женщин и 18 мужчин), некурящих. Всем 
обследуемым проведен осмотр полости рта с определе-
нием индекса КПУ и упрощенного индекса гигиены рта 
по Грину – Вермиллиону (ИГРУ), сиалометрия по методу 
М.М. Пожарицкой со сравнением показателей с данными 
нормы (0,4–0,5 мл/мин), а также определение уровня аль-
фа-амилазы ротовой жидкости и изучение микрокристал-
лизации ротовой жидкости. Активность альфа-амилазы 
определяли колориметрическим методом, по интенсив-
ности окраски йод-крахмального раствора, определение 
производилось трехкратно. Микрокристаллизация иссле-
довалась методом микроскопии высохшей капли слюны 
с помощью микроскопа МТ5200L (Meiji Techno Cо., Ltd., 
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Japan) при малом увеличении (×60) [19]. Статистический 
анализ проведен в программной среде R (при нормаль-
ном распределении признака для оценки был использо-
ван t-критерий Стьюдента, при распределении, отличном 
от нормального – критерий Манна – Уитни).

Результаты исследования
Результаты проведенной сиалометрии показали, что 

у курящих наблюдается снижение уровня саливации, 
а именно, 0,45 ± 0,1 мл/мин по сравнению с не курящи-
ми – 0,68  ±  0,1 мл/мин (p < 0,05). Полученные результаты 
согласуются также с данными Т.М. Еловиковой с соавт. 
(2023), которые также отмечали неудовлетворительную 
гигиену полости рта, высокую распространенность ка-
риеса и снижение скорости слюноотделения у курящих 
студентов [3].

В результате изучения активности альфа-амилазы ро-
товой жидкости было выявлено, что данный показатель 

в группе курящих превышает аналогичный в группе не ку-
рящих на 12,6% (p < 0,05). Повышение ферментативной 
функции альфа-амилазы характеризует наличие воспали-
тельной реакции в ротовой полости.

Исследование морфологической картины микрокри-
сталлов ротовой жидкости у курящих электронные си-
гареты, показало преобладание органического вещества 
в виде аморфной (бесструктурной) субстанции над неор-
ганическими компонентами, которые в высохшей капле 
представляют собой кристаллы солей (рис. 1).

 В краевой зоне фации наблюдались трехлучевые тре-
щины, что является маркером застойных явлений (нару-
шения микроциркуляции) и интоксикации [20] (рис. 2).

В 10% от всех изученных случаев был выявлен фе-
номен патологической кристаллизации солей в белковой 
среде в виде складчатости в краевой зоне фации, полу-
ченные данные указывают на деструктивные изменения 
тканей полости рта (рис. 3).

Рисунок 1. Морфологические особенности микрокристаллических структур ротовой жидкости у пользователей электронных никотиновых 
устройств (×60): а – контрольная группа (норма) – крупные древовидные кристаллоподобные образования, расположенные в центре фации; 
б – пользователи электронных никотиновых устройств (вейпы) – разрозненные, единичные мелкие кристаллы, без ориентации 

Рисунок 2. Наличие трехлучевых трещин в краевой зоне фации 
смешанной слюны при использовании электронных никотиновых 
устройств (×60)

Рисунок 3. Складчатость в краевой зоне фации смешанной слюны 
при использовании электронных никотиновых устройств (×60)
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На основании картины микрокристаллизации ротовой 
жидкостси лиц, использующих электронные сигареты, были 
обнаружены деструктивные изменения тканей полости рта, 
признаки нарушения микроциркуляции на фоне интоксикации 
и преобладания органических веществ в ротовой жидкости. 

Таким образом, у курящих, в отличие от лиц, не ис-
пользующих электронные сигареты, наблюдается плохая 
гигиена полости рта, обильный пигментированный и мяг-
кий зубной налет, зубной камень, достоверно высокий 
индекс КПУ, снижение скорости слюноотделения, повы-
шение уровня альфа-амилазы ротовой жидкости, выяв-
ляются изменения в картине микрокристаллизации рото-
вой жидкости. Это свидетельствует о негативном влияния 
вейпов на стоматологический статус, а также на состав 
и свойства слюны, что может провоцировать развитие 
стоматологических заболеваний.
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