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В стоматологической ортопедической практике акриловые пластмассы являются наиболее распространённым матери-
алом изготовления съёмных конструкций зубных протезов. Представляет актуальность изучение особенности процесса 
микробной колонизации базисных пластмасс в ортопедической стоматологии на этапах процесса реабилитации. 
Цель: оценка поверхности биоплёнки клинических штаммов дрожжеподобных грибов, сформированной на образцах базис-
ных пластмасс, с применением сканирующей электронной микроскопии (СЭМ) и лазерной интерференционной микроскопии 
(ЛИМ). 
Материал и методы. Изучение биоплёнки клинических штаммов дрожжеподобных грибов осуществлено на образцах базис-
ных пластмасс горячего типа полимеризации. Биоплёнки клинических штаммов дрожжеподобных грибов изучали методами 
СЭМ и ЛИМ. 
Результаты. При исследовании образцов базисных пластмасс методом ЛИМ определены топография поверхности, мор-
фологические варианты биоплёнки, учитывался внешний вид, плотность биоплёнки, наличие и характер трещин. При СЭМ 
получены микрофотографии биоплёнки, свидетельствующие о выраженных поверхностных и подповерхностных изменениях 
образцов пластмассы. 
Заключение. Применение ЛИМ позволило получить дополнительную информацию изображения биоплёнки грибов C. albicans 
на поверхности пластмассы горячего типа полимеризации в вариантах визуализации и оценить морфологические особен-
ности биоплёнки.
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In prosthetic dental practice, acrylic plastics are the most common material for the manufacture of removable denture structures. 
The study of the peculiarities of the process of microbial colonization of basic plastics in prosthetic dentistry at the stages of the 
rehabilitation process is of relevance. 
The aim of the study was to assess the biofilm surface of clinical strains of yeast-like fungi formed on samples of basic plastics using 
scanning electron microscopy (SEM) and laser interference microscopy (LIM). 
Material and methods. The study of the biofilm of clinical strains of yeast-like fungi was carried out on samples of basic plastics of the 
hot type of polymerization. Biofilms of clinical strains of yeast-like fungi were studied by EMS and LIM. 
Results. When studying samples of basic plastics using the LIM method, the topography of the surface, morphological variants 
of the biofilm were determined, the appearance, density of the biofilm, the presence and nature of cracks were taken into account. 
Microphotographs of biofilm were obtained during EMS, indicating pronounced surface and subsurface changes in plastic samples. 
Conclusion. The use of LIM made it possible to obtain additional information on the image of the biofilm of C. albicans fungi on the 
surface of a hot polymerization plastic in imaging options and to assess the morphological features of the biofilm.
Key words: clinical strains; yeast-like fungi; biofilm; removable orthopedic structures; scanning electron microscopy; laser 
interference microscopy
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Проблема взаимоотношения тканей полости рта с 
материалами, используемыми для изготовления зуб-
ных протезов, представляет важное направление в 
развитии современной ортопедической стоматологии 
[1,2]. Степень адгезии микроорганизмов к материалам, 
из которых изготавливаются протезы, варьирует и вли-
яет на особенности колонизации протезов различными 
представителями микробиоты полости рта [3,4]. В за-
висимости от характера взаимодействия акриловых по-
лимеров с ферментными системами микроорганизмов 
происходит диспропорциональное изменение ассоци-
антов микробиоценоза полости рта [3]. Гомеостаз био-
химических процессов в тканях полости рта организма 
человека позволяет сохранять структуру тканей и вы-
полнять поддерживающую функцию [1, 2].

В связи с использованием акриловых базисных 
пластмасс при полном съёмном протезировании следу-
ет отметить их преимущества, к которым относят до-
ступность, относительную технологическую простоту 
изготовления, жёсткость конструкции, достаточный 
уровень восстановления жевательной функции, опти-
мальное проведение перебазировки протеза [5]. Су-
щественными недостатками применения акриловых 
базисных пластмасс являются необходимость изготов-
ления опорных коронок под удерживающие кламмеры, 
недостаточная стабилизация во время функции жева-
ния, гидратация протеза, наличие 2-2,5% остаточного 
мономера [6].

В современной стоматологической ортопедической 
практике акриловые пластмассы являются самым рас-
пространённым материалом изготовления съёмных 

конструкций зубных протезов [7]. В процессе поли-
меризации формируется микропористость, имеющая 
ведущее значение при формировании микробной ко-
лонизации, что подтверждают исследования о нали-
чии воспалительного процесса полости рта в области 
расположения протезов. Микропористость обусловле-
на технологической невозможностью полной полиме-
ризации мономера. Возникает возможность развития 
«акрилового стоматита» у пациентов при наличии со-
путствующей соматической патологии и отягощённом 
аллергологическом статусе [8].

Процесс колонизации поверхности зубных проте-
зов многокомпонентным структурным ассоциативным 
комплексом микробиома вызывает появление на них 
налёта с дальнейшим развитием биодеструкции пласт-
массы. При значительных сроках пользования съёмны-
ми конструкциями развивается биодеструкция акри-
ловых пластмасс: возникают внутренние напряжения, 
формируются трещины [9]. Исследования микробиома 
слизистой оболочки полости рта пациентов, использу-
ющих съёмные конструкции акриловых зубных проте-
зов, свидетельствуют о выраженных дисбиотических 
нарушениях данной экологической ниши, сопровожда-
ющихся элиминаций бифидобактерий и лактобактерий, 
увеличением количества условно-патогенных микро-
организмов, появлением аллохтонных видов микроор-
ганизмов, выявлением грибов рода Candida [10,11].

Микробиологическое исследование биoмaтeриaлa 
поверхности зубных протезов при ортопедической 
реабилитации установило видовой и количественный 
спектр микробиоты, идентифицированы представи-
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тели различных родов, отмечено присутствие грибов 
рода Candida, относящихся к виду Candida albicans 
[12,13]. Частым этиологическим фактором стоматита, 
вызванного ношением съёмного зубного протеза, явля-
ются грибы рода Candida [14,15]. C. albicans обладает 
выраженным потенциалом патогенности, включающим 
маннанопротеины клеточной стенки, такие ферменты 
агрессии, как аспартат протеиназа, фосфолипазы, кис-
лые протеазы и др. [16-18].

Изучение процесса микологической колонизации 
базисных пластмасс при ортопедической реабилита-
ции является актуальным и представляет интерес для 
клинической микробиологии и стоматологии.

Цель исследования: оценка поверхности биоплёнки 
клинических штаммов дрожжеподобных грибов, сфор-
мированной на образцах базисных пластмасс съёмных 
зубных протезов с применением сканирующей элек-
тронной микроскопии (СЭМ) и лазерной интерферен-
ционной микроскопии (ЛИМ).

Материал и методы. На стоматологическом при-
ёме применялись стоматологические методы диагно-
стики. Критерии включения пациентов в группу об-
следования: возраст от 60 до 70 лет; полное отсутствие 
зубов на обеих челюстях; информированное согласие 
пациентов на участие в исследовании.

Для микологического исследования производили 
взятие биоматериала при помощи стерильного тупфера 
с поверхности слизистой оболочки полости рта. Перед 
взятием биоматериала пациенты не обрабатывали по-

лость рта антисептическими препаратами. После взя-
тия биоматериала тупфер помещали в транспортную 
среду. Микологическое исследование с целью выделе-
ния и идентификации гpибов осуществляли, проводя 
посев на плотную питательную cреду Caбypo. Для се-
лективной изоляции гpибoв рода Candida использована 
питательная среда Candiselect 4 (BioRad, Франция). Для 
идентификации гpибoв рода Candida использован ко-
лориметрический тест Auxacolor 2 (BioRad, Франция). 
Осуществляли тест формирования ростковых трубок. 
Количественное содержание микроорганизмов выра-
жали через десятичный логарифм величины выросших 
на плотной питательной среде колоний (Ig KOE/мл). 
Биометрический анализ проведён с использованием 
пакетов Statistica-6, Биостатистика, возможностей про-
граммы Microsoft Excel.

Для получения биоплёнки использованы клиниче-
ские изоляты грибов C. albicans, выделенные со сли-
зистой оболочки полости рта пациентов в период ор-
топедической реабилитации. После инкубирования 
культуры в питательной среде с образцами пластмассы 
горячего типа полимеризации (полиметилметакрилата) 
проведена фиксация по методу Ito-Karnovsky. Иссле-
дование поверхности биоплёнки грибов на образцах 
пластмасс осуществлено с применением сканирующей 
электронной микроскопии (СЭМ) и лазерной интерфе-
ренционной микроскопии (ЛИМ) на базе нанотехноло-
гического центра ФГБОУ «Омский государственный 
технический университет».

Рис. 1. Концентрация грибов Candida albicans в биоматериале пациентов в период ортопедической реабилитации.
По оси абсцисс - выделенные грибы; по оси ординат - концентрация грибов в биоматериале в lg KOE/мл.
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При исследовании поверхности биоплёнки грибов 
на поверхности образцов пластмасс методом СЭМ 
использован сканирующий электронный микроскоп 
JEOL JCM-5700 (JEOL, Япония) в режимах высоко-
го, низкого вакуума при ускоряющих напряжениях 5, 
10, 20 кВ. Съёмка поверхности образцов пластмасс 
проводилась на увеличениях в диапазоне от х40 до 
х20 000 кратности. Метод ЛИМ осуществлён с при-
менением лазерного интерференционного микро-
скопа МИМ-340 (Швабе, Госкорпорация «Ростех», 
Россия). На поверхности опытных образцов выбраны 
участки с массивным слоем образования биоплёнки. 
Обработка топографии интерферограмм поверхности 
образцов проведена в программах MIM Soft-3 и MIM 
Visualizer (фильтрация, статистическая обработка, 2D, 
3D визуализация).

Результаты. Микологические исследования пока-
зали присутствие грибов рода Candida, относящихся к 
виду Candida albicans в 28,38% случаев при среднем со-
держании 4,15±0,15 lg KOE/мл, медиана 4,2, персентиле 
10,00-3,30, персентиле 90,00-5,00 lg KOE/мл (рис. 1).

Исследование поверхности биоплёнки грибов на 
образцах пластмассы методом СЭМ позволило опреде-
лить наличие трещин на поверхности, наплывов, вол-
нистости и глубоких полостей на участках с массив-
ным биоплёнкообразованием (рис. 2, а, б, в, г).

На участках биоплёнки выявлены различные мор-
фотипы клеток дрожжеподобных грибов с выраженны-
ми деструктивными дефектами поверхности образцов 
пластмассы, видны трещины, наплывы и неровный 
характер поверхности, выраженная пористость, ячеи-
стость с многочисленными углублениями различной ве-
личины. В некоторых участках отмечен сливной харак-
тер сформированных углублений, очаги растрескивания 
биоплёнки, крупные трещины, разрушение пластмассы. 
Микрофотографии демонстрируют наличие поверх-
ностных изменений образцов базисных пластмасс.

При исследовании образцов базисных пластмасс 
методом ЛИМ получены микрофотографии биоплёнки 
поверхности. 
     При изучении поверхности биоплёнки на образцах 
пластмассы определены критерии её шероховатости. 

  а   б 

  в   г 

Рис. 2. Микрофотографии участков с массивным слоем микотической биоплёнки, СЭМ
а - видны трещины, наплывы и неровный характер поверхности; б - выраженная пористость, ячеистость с многочисленными различными углубления-
ми; в - формирование на поверхности образцов пластмассы трещин различной протяжённости и величины и глубоких полостей; г - видны морфотипы 
клеток грибов.
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Устанавливали совокупность неровностей поверхно-
сти с относительно малыми шагами на базовой длине. 
Определяли комплекс параметров шероховатости био-
плёнки грибов: L - базовую длину, m - среднюю линию 
профиля, Smi - средний шаг неровностей профиля, 
Si - средний шаг местных выступов профиля, Hi max 
- отклонение пяти наибольших максимумов профиля, 
Hi - отклонение пяти наибольших минимумов профиля, 
hi max - расстояние от высших точек пяти наибольших 
максимумов до линии, параллельной средней и не 
пересекающей профиль, hi min - расстояние от низших 
точек пяти наибольших минимумов до линии, парал-
лельной средней и не пересекающей профиль, Rmax 
- наибольшую высоту профиля, yi - отклонения про-
филя от средней линии профиля, p - уровень сечения 
профиля, bn - длину отрезков, отсекаемых на уровне 
сечения профиля. К высотным параметрам шероховато-
сти биоплёнки отнесены: Ra - среднее арифметическое 
из абсолютных значений отклонений профиля в преде-
лах базовой длины; Rz - сумма средних абсолютных 
значений высот пяти наибольших выступов профиля и 
глубин пяти наибольших впадин профиля в пределах 
базовой длины; Rmax - наибольшая высота профиля. При 
учёте шаговых параметров устанавливали средний шаг 
неровностей, средний шаг местных выступов профиля, 
относительную опорную длину профиля.

Характер биоплёнки грибов на поверхности образца 
базисной пластмассы показан на рис. 3, где представле-
на 3D визуализация фазового портрета при примене-
нии ЛИМ. Описаны гоpизонтальная и веpтикальная 
cтpуктуpа биоплёнок, определены количеcтвенные 
xаpактеpиcтики биопрофиля. В веpтикальной 
плоcкоcти фазовая выcота cкоплений клеток грибов со-

ставила 150 нм, 3D профиль биоплёнки характеризо-
вался площадью 6,1х6,1 мкм. На фазовом изобpажении 
можно увидеть неодноpодное cтpоение биоплёнки, об-
условленное pазличной плотноcтью и cкоплением кле-
ток грибов по повеpxноcти.

Профиль сечения на отдельной, произвольно вы-
бранной линии 1 фазового портрета биоплёнки грибов 
C. albicans, представлен на рис. 4.

Изучение шаговых параметров по базовой линии по-
казало, что Smi профиля соответствовало 530 нм, при 
этом доля неровностей профиля со значением 600 и ме-
нее нм составила 90,9% случаев на участке биоплёнки.

Средний показатель местных выступов профиля на 
исследуемом участке соответствовал 655 нм, при этом 
рассмотренные местные выступы профиля регистриро-
вали со значением 600 нм и менее в 54,55% случаев на 
участке биоплёнки при dX=6,078 мкм, dY=126,900 нм.

Определены высотные параметры: Ra в пределах 
базовой длины - 34,440 нм, Rz соответствовала 110,140 
нм при Rmax - 140 нм. Показатель hi min составил 57 нм 
при среднем значении расстояний от низших точек об-
щего количества минимумов до линии, параллельной 
средней и не пересекающей профиль 37,0 нм, hi max 
- 68 нм при среднем значении расстояний от высших 
точек общего количества максимумов до линии, парал-
лельной средней и не пересекающей профиль 67,0 нм. 
Установлено, что среднее значение показателя откло-
нения от средней линии профиля соответствует 55,5 
нм, при этом 70,0% отклонений от профиля биоплёнки 
имели среднее значение 60 нм и менее. Длина отрез-
ков, отсекаемых на уровне сечения профиля, равнялась 
0,213 мкм.

Профиль сечения на произвольно выбранной ли-

Рис. 3. Биоплёнка грибов C. albicans на поверхности базисной пластмассы, 3D визуализация фазового портрета, ЛИМ.
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Рис. 4. Профиль сечения линии 2 фазового портрета биоплёнки грибов C. albicans.
   По оси абсцисс - показатели высотных параметров - dX в микрометрах (мкм), dY, Ra и Rz в нанометрах (нм), по оси ординат - уровень высотных пара-
метров профиля сечения в нанометрах (нм), по оси абсцисс - показатели высотных параметров - dX в микрометрах (мкм), dY, Ra и Rz в нанометрах (нм).

Рис. 5. Профиль сечения линии 2 фазового портрета биоплёнки грибов C. albicans.
По оси абсцисс - показатели высотных параметров - dX в микрометрах (мкм), dY, Ra и Rz в нанометрах (нм), по оси ординат - уровень высотных пара-
метров профиля сечения в нанометрах (нм). 

нии 2 фазового портрета биоплёнки грибов C. albicans  
представлен на рис. 5.

При изучении шаговых параметров по базовой ли-
нии установлено, что показатель Smi профиля соответ-
ствует 530 нм, при этом доля неровностей профиля со 
значением 600 и менее нм составила 91,67% случаев на 
участке биоплёнки.

Средний показатель местных выступов профиля на 
исследуемом участке отмечался 480 нм, при этом рас-
смотренные местные выступы профиля регистрирова-
лись со значением 600 и менее нм на участке биоплён-
ки при dX=6,078 мкм, dY=48,900 нм.

Определены высотные параметры: Ra в пределах 
базовой длины - 36,427 нм, Rz соответствует 111,480 
нм при Rmax - 140 нм. Показатель hi min составил 16 нм 
при среднем значении расстояний от низших точек об-
щего количества минимумов до линии, параллельной 
средней и не пересекающей профиль 34,5 нм, hi max 
- 68 нм при среднем значении расстояний от высших 

точек общего количества максимумов до линии, парал-
лельной средней и не пересекающей профиль 58,85 нм. 
При определении среднее значение показателя откло-
нения от средней линии профиля соответствовало 40,0 
нм, при этом 66,67% отклонений от профиля биоплён-
ки имели среднее значение 40 и менее нм. Длина отрез-
ков, отсекаемых на уровне сечения профиля, равнялась 
0,31 мкм.

Обсуждение. Около 80% всех инфекций человека, в 
том числе инфекций, связанных с оказанием медицин-
ской помощи (ИСМП), вызваны сессильными форма-
ми микроорганизмов и сопровождаются образованием 
микробных биоплёнок в организме [19]. Формирование 
биоплёнок в очаге воспаления ведёт к хронизации инфек-
ционного процесса и сопровождается неудовлетворитель-
ными результатами антимикробной химиотерапии.

Идеальной «платформой» для адгезии клеток ми-
кроорганизмов является гладкий чужеродный мате-
риал, такой как съёмный акриловый зубной протез из 
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базисных пластмасс.
Известно, что сорбированный на съёмном акриловом 

протезе фактор врождённого иммунитета - лизоцим, 
присутствующий во всех биологических жидкостях че-
ловека, кроме спинномозговой и, особенно, высокое его 
содержание в слюне, усиливает первый этап биоплёнко-
образования - адгезию [19]. Лизоцим индуцирует агрега-
цию клеток микроорганизмов, являющуюся вторым эта-
пом процесса биоплёнкообразования [19]. Биоплёнки, 
образующиеся на съёмном акриловом зубном протезе, 
могут становиться причиной развития стоматитов у лиц, 
постоянно носящих зубные протезы. Микроорганизмы 
в составе биоплёнки обладают высоким уровнем толе-
рантности к антителам и фагоцитам. Микроорганизмы 
внутри биоплёнки размножаются и вновь диссемини-
руют после завершения курса лечения, формируя очаг 
хронической персистирующей инфекции, способствуя 
рецидиву стоматита. В свою очередь, биоплёночные 
микроорганизмы способны вызывать биодеструкцию 
имплантируемых в организм пациента медицинских из-
делий, в том числе и зубных протезов.

Изучен микобиом слизистой оболочки полости рта 
при проведении ортопедической реабилитации пациен-
тов. Микологические исследования биоматериала паци-
ентов выявили дрожжеподобные грибы, принадлежащие 
к виду Candida albicans, в 28,38% случаев. Установлена 
количественная характеристика грибов при среднем со-
держании 4,15±0,15 lg KOE/мл. Идентифицированные 
до вида клинические штаммы грибов применялись при 
проведении исследования по изучению биоплёнки на 
поверхности акриловых зубных протезов.

Анализ микрорельефа биоплёнки клинических 
штаммов грибов на образцах базисных пластмасс с 
применением комплекса СЭМ и ЛИМ свидетельству-
ют о морфологических особенностях формирования 
биоплёнки в определённом конкретном участке при 
микологической колонизации поверхности акриловых 
зубных протезов.

Получены новые данные о колонизационном потен-
циале дрожжеподобных грибов поверхности базисных 
полимеров, используемых при протезировании в сто-
матологии.

Проведённое изучение микобиома поверхности 
акриловых зубных протезов пациентов на этапах ор-
топедической реабилитации позволяет предположить 
возможное возникновение в полости рта очагов пер-
систенции микроорганизмов, приобретающее устой-
чивый характер по мере возрастания срока эксплуата-
ции акрилового зубного протеза, сопровождающееся 
биодеструкцией протеза: разрыхлением пластмассы; 
возникновением внутренних напряжений; появлением 
значительной пористости; формированием дальней-
шей микологической колонизации; развитием канди-
дозного стоматита.

Заключение. При исследовании образцов базисных 
пластмасс методом ЛИМ определены топография по-
верхности, морфологические варианты биоплёнки, 
учитывая внешний вид, плотность биоплёнки, наличие 
и характер трещин. При методе СЭМ получены данные, 
свидетельствующие о выраженных поверхностных и 
подповерхностных изменениях образцов пластмассы. 
Применение ЛИМ позволяет получить дополнитель-
ную информацию изображения биоплёнки грибов C. 

albicans на поверхности пластмассы горячего типа по-
лимеризации в вариантах визуализации и оценить мор-
фологические особенности биоплёнки.

Характеристики микрорельефа биоплёнки клини-
ческих штаммов дрожжеподобных грибов, позволяют 
получить информацию о степени массивности био-
плёнки, комплексе параметров её шероховатости, мор-
фотипах клеток грибов, выраженных деструктивных 
дефектах поверхности образцов пластмассы протеза, 
что особо актуально в контексте решения проблемы 
адаптации пациента к съёмным конструкциям зубных 
протезов для их эффективной ортопедической реаби-
литации и профилактики ИСМП, включая развитие 
кандидозного стоматита.
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