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Цель исследования. Выявить особенности микрокристаллической картины высушенной слюны у клинически 
здоровых собак разного возраста, а также у собак со стоматологической патологией.
Материалы и методы. Исследовали под микроскопом мазки высушенной слюны собак — как клинически здоровых 
(n=15) разного возраста и разных пород, так и с различными заболеваниями органов ротовой полости (n=18).
Результаты. У клинически здоровых собак любой породы микрокристаллическая картина слюны однотипная: 
микрокристаллы имеют вид древовидных, похожих на лист папоротника, образований. С возрастом и при 
возникновении оральной патологии картина меняется, приобретая разнообразный вид, часто с включением 
частиц корма, фрагментов назубных образований, клеток крови и слизистой оболочки ротовой полости.
Выводы. Данная закономерность может служить одним из уточняющих критериев при диагностике различных 
болезней зубочелюстного аппарата у собак.
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Purpose of a study. To reveal the features of the microcrystalline picture of the dried saliva in the clinically healthy dogs 
of different age, and also in dogs with the stomatological pathology.
Materials and methods. We have investigated under the microscope the smears of the dried saliva of the dogs — both 
of the clinically healthy (n=15) of different age and different breeds and with different diseases of the organs of the oral 
cavity (n=18).
Results. In the clinically healthy dogs of any breed the microcrystalline picture of saliva is of the same type: the 
microcrystals look as the treelike formations, similar to the sheet of fern. The picture changes with the age and with the 
appearance of oral pathology, acquiring diverse form, frequently with the start of the particles of the fodder, fragments 
of dental plaque, cells of blood and mucous membrane of oral cavity.
Conclusions. This regularity can serve as one of the refining criteria for the diagnostics of different diseases of the 
maxillodental apparatus in dogs.
Key words: saliva, dogs, microcrystallization, periodontitis, dental plaque, homeostasis of saliva.

Введение
Минерализирующая функция ротовой жидкости (слю-
ны) препятствует выходу определенных компонентов 
из эмали зубов и одновременно насыщает эмаль необ-
ходимыми минеральными веществами. Эти механиз-
мы обеспечивают динамическое равновесие состава 
эмалевого органа пародонта [1, 2, 5].

Гомеостаз тканей пародонта и окружающей их био-
логической жидкости (слюны) поддерживается на не-
обходимом уровне благодаря двум противоположным 

процессам — растворению гидроксипатита эмали и его 
одновременному образованию. Указанные процессы 
протекают в соответствии с химическими законами и 
определяются величиной, называемой константой про-
изведения растворимости (Кпр): Кпр= ªМ+ / ªА¯,

где ªМ+ и ªА¯ — активность катиона и аниона 
в любом водном растворе, соприкасающемся с солью, 
в частности, в эмали с гидроксиапатитом.

У собак при стойком гомеостазе в полости рта данная 
величина является постоянной [1, 3, 5, 6, 8].
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Помимо орального гомеостаза огромное значение 
имеет рН среды ротовой полости и насыщенность 
слюны ионами кальция и фосфора. Только при физио-
логических значениях рН среды полости рта (соответ-
ствующих виду животного) соли кальция и фосфора 
спонтанно гидролизуются, образуя гидроксиапатит, 
который незамедлительно поступает в ткань эмали зу-
ба. Гидроксиапатит (некоторые авторы в медицинских 
источниках добавляют гидрооксифторапатит) является 
основным твердым соединением кальция и фосфора, 
находящемся в организме при физиологических усло-
виях [1, 2, 5…7]. Таким образом, растворимость эмали 
зубов будет определяться в первую очередь активной 
концентрацией Са²+ и НРО²¯, рН среды и ионной силой 
биологических тканей и жидкостей. [1, 3, 5, 6, 8].

Одним из методов, позволяющим учитывать многие 
показатели состояния ротовой жидкости, в первую оче-
редь ее насыщенность минеральными солями, является 
оценка микрокристаллического рисунка (решетки) 
высушенной слюны. Благодаря насыщенности слюны 
минеральными элементами, которые при ее высыха-
нии выстраиваются в определенном порядке, форми-
руется четкий рисунок за счет разных зарядов ионов 
минеральных солей. Любое изменение минерального 
состава слюны, рН среды, например, наличие оральной 
патологии, всегда отразится на микрокристаллическом 
рисунке [1, 2].

Цель исследования
Выявить особенности микрокристаллической картины 
высушенной ротовой жидкости у клинически здоровых 
собак разного возраста, а также у собак со стоматоло-
гической патологией.

Материалы и методы
Объектом исследования служили мазки высушенной 
слюны собак — как клинически здоровых (n=15), так 
и с различными заболеваниями органов ротовой по-
лости (n=18). На предметное стекло наносили каплю 
слюны, свисающую из ротовой полости животного, 
и позволяли ей самостоятельно растечься (то есть 
предметное стекло не встряхивали и не наклоняли). 
Полученный препарат высушивали при комнатной 
температуре в течение 40 минут и исследовали под 
микроскопом.

Результаты и обсуждение
Общее состояние организма, тканей пародонта, эма-
левого покрова зубного органа всегда оказывает вли-
яние на ротовую жидкость [1, 3, 5]. Поскольку слюна 
насыщена минеральными солями, то при ее высыха-
нии микрокристаллы солей, согласно законам разно-
полярности ионов, выстраиваются в определенном 
порядке [2]. При изменении гомеостаза полости рта 
нормальное расположение микрокристаллов слюны 
нарушается.

Вне зависимости от породы у собак микрокристалли-
ческая картина слюны однотипная. С возрастом и при 
возникновении оральной патологии картина меняется, 
приобретая разнообразный вид, часто с включением 
частиц корма, фрагментов назубных образований, 
клеток крови и слизистой оболочки ротовой полости.

Как показали наши исследования, у клинически 
здоровых собак микрокристаллы высушенной слюны 
имеют вид древовидных, похожих на лист папоротника, 
образований (рис. 1). Наиболее длинные и широкие из 
них представлены в виде стволов, которые, как правило, 
не имеют анастомозов между собой. У стволов часто 
отмечали заостренный конец, который, как правило, 
был обращен к центру капли ротовой жидкости. Все 
видимые стволы радиально расходились, постепенно 
изменяя свой размер и длину. По обеим сторонам ос-
новных стволов визуализировались короткие боковые 
ответвления, которые соприкасались собственными 
телами, создавая вид зубьев пилы.

Ближе к периферии высушенной капли слюны от 
основных стволов отходили более мелкие ответвления, 
хорошо просматривающиеся, но не соединенные между 
собой. Отдаленно они напоминали основные стволы, 
с той лишь разницей, что были значительно короче и 
хаотично расположены. Среди них встречались сме-
шанные массы, конгломераты остатков микрокристал-
лических образований (см. рис. 1).

Таким образом, все микрокристаллические образо-
вания можно разделить на две группы:

• микрокристаллы первого порядка — крупные 
стволоподобные образования, исчерчивающие собой 
все поле зрения;

• микрокристаллы второго порядка — весьма 
короткие, отходящие с обеих сторон от боковых по-
верхностей микрокристаллов первого порядка, часто 
нанизанные друг на друга, соприкасающиеся своими 
боковыми поверхностями (см. рис. 1).

Рис. 1. Расположение микрокристаллов слюны первого порядка 
(1) и второго (2) у клинически здоровой собаки, х200
Fig. 1. Arrangement of the microcrystals of the saliva of the first order 
(1) and the second (2) in clinically healthy dog, x200

У собак старше пяти лет расположение кристаллов 
высушенной слюны уже имело отличительные осо-
бенности: снизилось количество микрокристаллов 
в поле зрения микроскопа; у микрокристаллов первого 
порядка отмечена различная толщина и только с одной 
стороны этих микрокристаллов отходили оформленные 
микрокристаллы второго порядка, которые, как пра-
вило, были обращены к центру нативной высушенной 
капли. Между основными стволами в значительной 
степени стали визуализироваться образования в виде 
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островков микрокристаллов без определенной формы, 
напоминающие конгломераты (рис. 2).

Рис. 2. Микрокристаллы высушенной слюны собаки в возрасте 
5 лет, х200
Fig. 2. Microcrystals of the dried saliva of five-year-old dog, x 200

Дальнейшие возрастные изменения в микрокри-
сталлической решетке высушенной ротовой жидкости 
мы отмечали у собак старше восьми лет. Количество 
микрокристаллов первого порядка еще более умень-
шилось. Их боковые ответвления стали короче, как 
правило, находились с одной стороны и сливались 
между собой. Образовавшиеся между микрокристал-
лами первого порядка поля были заполнены короткими 
кристаллическими образованиями в виде коротких 
стволов с боковыми сфероподобными утолщениями. 
Между всеми стволовидными кристаллами наблюдали 
тонкое, напоминающее пленку, образование. В поле 
зрения микроскопа стали появляться единичные ос-
новные стволы, микрокристаллы которых в их центре 
имели ячеистый вид, напоминающий собой ряд из 
бусин (рис. 3).

Помимо возрастных изменений в микрокристал-
лическом рисунке нативных препаратов высушенной 
слюны, были отмечены изменения, связанные с различ-
ными заболеваниями органов ротовой полости у собак. 

Так, при назубных образованиях в слюне встречались 
их фрагменты, количество основных стволов было 
существенно снижено вплоть до полного исчезнове-
ния, особенно в центре капли. Единично сохранивши-
еся стволы в периферической части такой нативной 
капли были в 2…3 раза меньше по размеру и короче. 
Их конец, обращенный к центру капли, имел утолще-
ние, похожее на то, что было на другом конце, направ-
ленном к краю капли.

Единичные фрагменты назубного камня обрастали 
кристаллами высушенной слюны. В таких случаях 
кристаллы по форме напоминали крест или бабочку. 
Эти новые микрокристаллические образования, в от-
личие от других, были значительно толще. Остальные 
образования, находящиеся вокруг них, были меньше 
по размерам и более прозрачные.

Мы считаем, что данная картина возникла в резуль-
тате минерализации назубного камня; в процессе высы-
хания нативного препарата минерализация фрагментов 
назубного камня усилилась, что проявилось в концен-
трации вокруг них микрокристаллов слюны (рис. 4).

При развитии оральной патологии микрокартина 
высушенной слюны имела разнообразный вид; сход-
ство заключалась в резком изменении внешнего вида 
кристаллических стволов, а также в уменьшении 
вплоть до исчезновения количества микрокристаллов 
первого и второго порядка. Кроме того, в зависимости 
от орального патологического процесса (с вовлечением 
в него твердых и мягких тканей пародонта) в нативных 
препаратах высушенной слюны выявлялись различного 
рода включения в виде частиц назубных образований и 
корма, эритроциты крови, фрагменты слизистой обо-
лочки. В этих случаях построение микрокристалличе-
ской решетки высушенной слюны, помимо болезней 

Рис. 3. Микрокристаллы высушенной слюны собаки в возрасте 
8 лет, х200
Fig. 3. Microcrystals of the dried saliva of eight-year-old dog, x200

Рис. 4. Микрокристаллы высушенной слюны собаки при мине-
рализованных назубных образованиях, х200
Fig. 4. Microcrystals of the dried saliva of dog with the mineralized 
dental plaque, x200

Минерализующая функция ротовой жидкости у собак
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пародонта, зависело, как мы считаем, от характера 
попавших в ротовую жидкость частиц и фрагментов 
мягких тканей. Так, при остром воспалении мягких 
тканей пародонта основные стволы были короткими, 
хаотично располагались в общей массе микрокристал-
лической решетки, мало чем отличались от перифери-
ческих стволов. Между ними визуализировались эри-
троциты и разнообразные по своей структуре и формам 
конгломераты. В некоторых нативных препаратах были 
выявлены высушенные остатки пенистых масс.

В тех случаях, когда процесс самоочистки зубов 
снижен, в слюне идет процесс накопления большого 
количества частиц корма и возможно продуктов вос-
паления мягких тканей пародонта. В таких случаях 
отмечается построение основных стволов не только 
из кристаллов слюны, а из указанных частиц и фраг-
ментов. Поэтому по своему виду стволы напоминают 
ветви дерева (рис. 5).

Рис. 5. Микрокристаллы высушенной слюны собаки при паро-
донтите, х200
Fig. 5. Microcrystals of the dried saliva of a dog with periodontitis, 
x200

Таким образом, процесс микрокристаллизации 
слюны всегда реагирует на возрастные изменения и со-
стояние органов полости рта у собак. Как мы считаем, 
это связано в первую очередь с нарушением гомеостаза 
ротовой жидкости и поддерживающих его механизмов.

Выводы
1. Выявлена четкая картина расположения микро-

кристаллов высушенной ротовой жидкости у кли-
нически здоровых собак, по которой можно судить 
о состоянии органов полости рта.

2. Все включения и изменения в построении микро-
кристаллов в нативных препаратах высушенной 
слюны связаны с различными патологическими 
процессами в ротовой полости.

3. На микрокартину высушенной слюны влияют бо-
лезни зубочелюстного аппарата, а также количество 
тканей и число органов пародонта, вовлеченных в 
патологический процесс.

4. Данная закономерность может служить одним из 
уточняющих критериев при диагностике различ-
ных болезней органов зубочелюстного аппарата у 
собак.
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