
905 

(р≤0,05). Это свидетельствует о хороших органолептических, очищающих и потребительских 

свойствах исследуемой ЗП. 

ВЫВОДЫ 

1. ЗП SPLAT «Special Love» обладает очищающим действием, что подтверждено 

улучшением ИГ после чистки зубов. 

2. Выявлена тенденция к улучшению реологических параметров ЗП SPLAT «Special 

Love» с экстрактом растений, о чем свидетельствует сдвиг рН в щелочную сторону. Однако 

отсутствие динамики изменений значений ФАМСЖ свидетельствуют о недостаточности 

реологического эффекта. 

3. Анализ результатов анкетирования показал, что органолептические свойства 

исследуемой ЗП положительно оценены добровольцами. Максимальная оценка дана 

параметрам «запах» и «аромат», а также параметру «консистенция» ЗП. 

4. Параметр «сенситивность» получил самую низкую оценку, что подтверждает 

невысокий десенситивный эффект ЗП SPLAT «Special Love» и не противоречит заявленным 

свойствам ЗП. 

5. Случаев местнораздражающего действия ЗП на слизистую оболочку полости рта не 

выявлено. 
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Введение. На сегодняшний день, в жизни человека встречается достаточное количество эмоциональных 

потрясений.Стрессовые факторы влияющие на человека не проходят бесследно, они являются основным 

пусковым механизмом возникновения психосоматических заболеваний. Красный плоский лишай является 

дерматозом имеющим мультифакторную природу. Одними из основных этиологичнских факторов развития 

красного плоского лишая являются психоэмоциональное перенапряжение, хронические стрессы, нервно-

психические, депрессивные состояния. Цель исследования – выявление основных этиологических факторов 

возникновения красного плоского лишая слизистой оболочки полости рта, определение значимости среди них 

стрессового фактора. Материал и методы. Проведено стоматологическое обследование 50 пациентов, 

обратившихся в период с января 2021 года по декабрь 2023 года. Для диагностики пациентов использовались 

клинические и лабораторные методы. Результаты. За 2021-2023 года было обследовано 50 пациентов с 

диагнозом красный плоский лишай слизистой оболочки полости рта, среди них 94% состоавили женщины. В 

ходе расспроса выявлено, что одними из часто встречающихся этиологических факторов возникновения и 

развития заболевания являются стрессовый фактор – 86% и заболевания желудочно-кишечного тракта – 80%. 

Выводы. Психоэмоциональное состояние пациента играет немаловажную роль в развитии красного плоского 

лишая слизистой оболочки полости рта. Стрессовый фактор является наиболее частой причиной возникновения 

заболевания среди обратившихся на стоматологический прием пациентов.  

Ключевые слова: красный плоский лишай, слизистая оболочка полости рта, хронический стресс, 

психоэмоциональное напряжение, психосоматические заболевания, стоматологический прием. 
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Abstract 
Introduction. Today, in a person’s life there is a sufficient number of emotional upheavals. Stressful factors affecting a 

person do not pass without leaving a trace, they are the main trigger for the occurrence of psychosomatic diseases. Lichen 

planus is a dermatosis of a multifactorial nature. One of the main etiological factors in the development of lichen planus 

are psycho-emotional stress, chronic stress, neuropsychic, and depressive states. The aim of this study is to identification 

of the main etiological factors of the occurrence of lichen planus of the oral mucosa, determination of the significance of 

the stress factor among them. Material and methods. A dental examination was carried out on 50 patients who applied 

between January 2021 and December 2023. Clinical and laboratory methods were used to diagnose patients. Results. 

During 2021-2023, 50 patients were examined with a diagnosis of lichen planus of the oral mucosa, 94% of them were 

women. During the questioning, it was revealed that some of the most common etiological factors in the occurrence and 

development of the disease are stress factors - 86% and diseases of the gastrointestinal tract - 80%. Conclusion. The 

psychoemotional state of the patient plays an important role in the development of lichen planus of the oral mucosa. The 

stress factor is the most common cause of disease among patients seeking dental treatment. 

Keywords: lichen planus, oral mucosa, chronic stress, psycho-emotional stress, psychosomatic diseases, dental 

appointment. 

 

ВВЕДЕНИЕ 

На сегодняшний день, в жизни человека встречается достаточное количество 

эмоциональных потрясений. XXI век столкнулся с множеством экономических, политических, 

социальных проблем, что оказало непосредственное воздействие на психологическое здоровье 

населения. Стрессовые факторы, влияющие на человека, не проходят бесследно, они являются 

основным пусковым механизмом возникновения психосоматических заболеваний. 

Психосоматическая патология имеет адаптивный механизм развития, который компенсирует 

социальную дезадаптацию, возникающую на бессознательном уровне и является 

бесконтрольной. В связи с чем, люди, не обладающие необходимой стрессоустойчивостью, 

пребывают в состоянии стресса, который со временем приобретает хроническое течение [1].  

Чаще всего этиологическими факторами возникновения заболеваний на слизистой 

оболочке полости рта считают сосудистые, гастроэнтерологические, нейротрофические, 

местные факторы, забывая о роли стресса в жизни человека. Однако именно 

психоэмоциональное напряжение, в котором находится общество оказывает немаловажную 

роль в развитии заболеваний полости рта [1, 2, 3].  

Красный плоский лишай является хроническим папулезным дерматозом 

воспалительного характера мультифакторной природы со свойственными ему лихеноидными 
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высыпаниями и поражением кожи и слизистых оболочек, в частности слизистой оболочки 

полости рта и красной каймы губ [3, 4]. Механизм возникновения красного плоского лишая в 

настоящее время до конца не известен. К наиболее частым этиологическим факторам развития 

относят заболевания желудочно-кишечного тракта, печени, поджелудочной железы, 

нарушение кровообращения, снижение иммунной реактивности организма, 

психоэмоциональное перенапряжение, хронические стрессы, нервно-психические, 

депрессивные состояния. Большое значение также отводится наследственности [3, 5].  Однако 

не стоит забывать о факторах, которые способствуют отягощению клинической картины 

течения красного плоского лишая, к ним относятся местная травма слизистой оболочки 

полости рта, явления гальванизма в полости рта, нарушения внутренней биофлоры, в 

частности дисбиоз на слизистой ротовой полости, сахарный диабет, гипертоническая болезнь, 

нарушения питания [6].  

В настоящее время, на стоматологическом примете пациентов с хроническими 

заболеваниями слизистых оболочек становится с каждым годом все больше. По данным 

различных авторов данные показатели варьируют от 5% до 75%, в зависимости от форм 

поражения и клинических проявлений патологии слизистой оболочки полости рта, особенно 

у пациентов с общесоматическими заболеваниями, на фоне аллергизации организма. Стоит 

отметить, что хронические воспалительные процессы на слизистой оболочки ротовой полости 

обнаруживаются у 3-5% пациентов, обратившихся за стоматологической помощью. Особое 

внимание стоматологи уделяют к данной группе заболеваний, в связи с возможностью их 

озлокачествления. Так по данным ученых предраковые состояния составляют от 15,2 до 84,9% 

всех заболеваний слизистой оболочки полости рта [7]. 

Цель исследования – выявление основных этиологических факторов возникновения 

красного плоского лишая слизистой оболочки полости рта, определение значимости среди них 

стрессового фактора. 

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ 

На базе кафедры ортопедической стоматологии и стоматологии общей практики 

уральского государственного медицинского университета проведено стоматологическое 

обследование 50 пациентов, обратившихся в период с января 2021 года по декабрь 2023 года.  

Для диагностики пациентов использовались клинические и лабораторные методы.  

Статистическая обработка полученных данных выполнена с помощью программного 

обеспечения Microsoft Excel 2010.  

РЕЗУЛЬТАТЫ 

В течение трех лет (с января 2021 года по декабрь 2023 года), было проведено 

стоматологическое обследование 50 пациентов обратившихся за ортопедической помощью к 

врачу стоматологу-ортопеду с проявлениями красного плоского лишая на слизистой оболочке 

полости рта и красной кайме губ. За 2021 год было обследовано 13 человек (26%), в 2022 году 

– 16 человек (32%), в 2023 году – 21 пациент (42%). Из них 94% (47 человек) женщин, а 6% (3 

человека) составили мужчины. Возрастная категория пациентов представлена следующим 

образом (Рис. 1). 
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Рис. 1. Возрастная структура пациентов с красным плоским лишаем слизистой оболочки полости рта. 

 

На стоматологическом приеме у пациентов в ходе расспроса о начале развития 

заболевания уточнялось наличие возможных этиологических факторов, включая период 

предыдущего года от первых клинических проявлений. Систематизировав полученные 

данные, структура частоты встречаемости этиологических факторов представлена в 

диаграмме (Рис. 2).  

 
Рис. 2. Этиологические факторы возникновения красного плоского лишая (в %). 

 

Стоит отметить, что у 74% пациентов (37 человек) течение заболевания осложнялось 

наличием хронической механической травмы слизистой оболочки полости рта разрушенными 

зубами, неудовлетворительными реставрациями, несостоятельными ортопедическими 

конструкциями. 

ОБСУЖДЕНИЕ 

В соответствии с полученными данными в ходе проведенного обследования 

прослеживается мультифакторная природа красного плоского лишая. Сочетание нескольких 

этиологических факторов у одного индивида приводят к более высокому риску возникновения 

и развития заболевания. Чаще пациенты отмечают триггерным моментом именно сильное 

эмоциональное потрясение, в связи с чем, можно говорить о том, что красный плоский лишай 

является психосоматическим заболеванием. 

ВЫВОДЫ 
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1. Психоэмоциональное состояние пациента играет немаловажную роль в развитии 

красного плоского лишая слизистой оболочки полости рта. Стрессовый фактор является 

наиболее частой причиной возникновения заболевания среди обратившихся на 

стоматологический прием пациентов. Нахождение в состоянии длительного стресса 

послужило одним из пусковых механизмов (86% пациентов) возникновения и развития 

красного плоского лишая слизистой оболочки ротовой полости. 

2. Наиболее часто красный плоский лишай встречается у женщин в возвратной 

категории после 45-50 лет, в то время, когда в организме происходит гормональная 

перестройка, которая в свою очередь непосредственно сопровождается психоэмоциональной 

нестабильностью.  

3. За последние годы отмечается нарастание психоэмоционального напряжения в 

обществе, которое привело к повышению частоты встречаемости пациентов с красным 

плоским лишаем слизистой оболочки полости рта на стоматологическом приеме. В связи с 

чем, необходимость снижения стрессового фактора является ведущей в предотвращении 

возникновения и развития психосоматических заболеваний среди населения. 
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РЕЗУЛЬТАТЫ ОРТОДОНТИЧЕСКОГО ЛЕЧЕНИЯ ДЕТЕЙ С РЕЗЦОВОЙ 

ДИЗОККЛЮЗИЕЙ 

Феофанова Дарья Алексеевна, Шишмарева Анастасия Сергеевна, Шишмарева Юлия 

Сергеевна  

Кафедра детского возраста и ортодонтии 

ФГБОУ ВО «Уральский государственный медицинский университет» Минздрава России 

Стоматологическая клиника УГМУ 

Екатеринбург, Россия 

Аннотация  
Введенние. Резцовая дизокклюзия (РД) является одной из наиболее тяжелых форм аномалий, встречающихся в 

ортодонтии. Согласно некоторым публикациям, частота встречаемости РД колеблется от 1,5 до 11%. РД - 

деформация зубных рядов в вертикальной и сагиттальной плоскостях, характеризующаяся разобщением и 

отсутствием смыкания зубов-антагонистов во фронтальном отделе. Многофакторная природа возникновения РД 


