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РЕЗЮМЕ 

Обоснование. Воспаление тканей пародонта представляет собой актуаль-
ную проблему здравоохранения в связи с высоким уровнем распространенности 
в молодом возрасте, прогрессирующим течением. Одним из повреждающих 
факторов могут являться биологически активные вещества – среднемолеку-
лярные пептиды (СМП), являющиеся эндогенными токсинами.
Цель. Проанализировать уровень эндогенной интоксикации (содержание СМП 
в периферической крови) у мужчин молодого возраста с легкой степенью хро-
нического пародонтита и установить взаимосвязь данных показателей с кли-
ническими проявлениями заболевания.
Методы. Обследовано 80 мужчин молодого возраста (18–23 лет). С исполь-
зованием критериев диагностики хронического пародонтита, были сформи-
рованы группы мужчин с легкой степенью заболевания (n = 60) и практиче-
ски здоровых мужчин (контрольная группа) (n = 20). Уровень СМП определяли 
в  плазме крови спектрофотометрически при длинах волн λ = 238, 254, 260 
и 280  нм, а  также рассчитывали коэффициенты распределения (238/260, 
238/280, 280/254).
Результаты. В ходе анализа данных у мужчин с пародонтитом отмечались 
увеличенные значения показателей эндогенной интоксикации – СМП 260 (p = 
0,048) и СМП 280 (p = 0,005), а также пептидно-нуклеотидного коэффициента 
(СМП 238/СМП 260) (p = 0,039) относительно контроля (r = 0,39; p = 0,035). Кор-
реляционный анализ показал наличие статистически значимой связи значе-
ний пародонтального индекса (ПИ) с уровнем коэффициента СМП 238/СМП 260 
(r = 0,39; p = 0,035).
Заключение. Полученные данные свидетельствуют о росте отдельных 
фракций среднемолекулярных токсинов у молодых мужчин с хроническим 
пародонтитом на начальной стадии заболевания. Наиболее значимым по-
казателем поражения тканей пародонта являлся пептидно-нуклеотидный 
коэффициент распределения (СМП 238/СМП 260), что подтверждалось значи-
мой корреляционной взаимосвязью с пародонтальным индексом. Полученные 
результаты указывают на необходимость оценки и контроля содержания 
исследуемых показателей у мужчин молодого возраста с пародонтитом для 
облегчения дифференциальной диагностики и обоснования целесообразности 
проведения коррекционных мероприятий на начальных стадиях заболевания.

Ключевые слова: хронический пародонтит, среднемолекулярные пептиды, 
эндогенная интоксикация, мужчины молодого возраста
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RESUME

Background. Periodontal inflammation is a pressing health problem due high preva-
lence in young people and progressive course. Biologically active substances – medium 
molecular peptides (MMP) are damaging factors and endogenous toxins.
The aim. To analyze the endogenous intoxication level (the content of MMP in the pe-
ripheral blood) in young men with mild chronic periodontitis, and to establish the rela-
tionship between these indicators and the clinical manifestations of the disease.
Methods. A total of 80 young men (18–23 years old) were examined. Using the diagnos-
tic criteria for chronic periodontitis, groups of men with mild disease (n = 60) and practi-
cally healthy men (control group) (n = 20) were formed. The MMP level in blood plasma 
was determined, spectrophotometrically, at wavelengths λ = 238, 254, 260 and 280 nm, 
and the distribution coefficients were calculated (238/260, 238/280, 280/254).
Results. The men with periodontitis have increased values of endogenous intoxication 
indicators – MMP 260 (p = 0.048) and MMP 280 (p = 0.005), as well as the peptide-nu-
cleotide coefficient (MMP 238/MMP 260) (p = 0.039) relative to the control (r = 0.39; p = 
0.035). Correlation analysis showed the presence a statistically significant relationship 
between the periodontal index (PI) and the level of the MMP 238/MMP 260 coefficient 
(r = 0.39; p = 0.035).
Conclusion. The data indicate an increase in individual fractions of medium-molecu-
lar toxins in young men with chronic periodontitis at the initial stage of the disease. 
The most sensitive indicator of periodontal tissue damage was the peptide-nucleotide 
distribution coefficient (MMP 238/MMP 260), which was confirmed by a significant cor-
relation with the periodontal index. The obtained results indicate the need to evaluate 
and control of these parameters content in young men with periodontitis to facilitate 
differential diagnosis and justify the feasibility of corrective measures in the early stages 
of the disease.

Key words: chronic periodontitis, medium-molecular peptides, endogenous intoxica-
tion, young men
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ОБОСНОВАНИЕ

Воспаление тканей пародонта представляет собой 
актуальную проблему современного здравоохране-
ния в связи с высоким уровнем распространенности, 
частой манифестацией в молодом трудоспособном 
возрасте, прогрессирующим течением заболева-
ния [1, 2]. Установлено, что этот процесс инициирует 
различные патологические процессы, существенно 
повышающие риск развития сердечно-сосудистых 
расстройств, неблагоприятного течения сахарного 
диабета и т.д. [3-5]. Самой тяжелой и распространен-
ной патологией пародонта является хронический 
пародонтит (ХП) [6]. В патогенезе ХП значимую роль 
играют системные процессы, которые приводят к се-
рьезным нарушениям внутренней среды организма 
и,  как следствие, усугубляют поражение тканей па-
родонта [7]. Эндогенная интоксикация, дисбаланс 
в системе «перекисное окисление липидов  — анти-
оксидантная защита» (ПОЛ-АОЗ), местное и системное 
воспаление, нарушения в работе иммунитета, а также 
изменения микробиоценоза различных эпитопов рас-
сматриваются как единый комплекс составляющих 
патологического процесса в тканях пародонта [2, 8, 9].

Одним из ключевых механизмов развития ХП яв-
ляется нарушение трофики тканей за счет ухудшения 
микроциркуляции, которое приводит к активации 
ПОЛ и перекисного окисления других биосубстратов, 
что способствует высокой активности реакций окисли-
тельного стресса (ОС) в тканях пародонта [10, 11]. ОС, 
участвуя в поддержании хронического воспаления, 
инициирует угнетение клеток остеобластов и резор-
бцию костной ткани челюсти при ХП [12]. Процессы 
окислительной фрагментации субстратов сопровожда-
ются генерацией среднемолекулярных токсических со-
единений, увеличение которых стимулирует развитие 
эндогенной интоксикации, нарастающей при хрониче-
ских воспалительных процессах, включая ХП [13-16].

Повреждающими факторами становятся биоло-
гически активные вещества (среднемолекулярные 
пептиды, (СМП)), свободно циркулирующие в крови 
[17]. Данные метаболиты представляют собой разное 
сочетание регуляторных пептидов, пептидных гормо-
нов, их фрагментов и т.д. [18]. При разного рода забо-
леваниях определение уровня СМП с молекулярной 
массой 300–5000  Д является высокоинформативным 
и характеризует тяжесть интоксикации [14]. Тем не ме-
нее, исследования уровня эндогенной интоксикации 
при ХП единичны и касаются изучения лишь отдель-
ных показателей у лиц старшего возраста [3-5]. Но мо-
лодой возраст, когда выявляются первые признаки 
заболевания и имеются возможности проведения 
более эффективных лечебных мероприятий, чем при 
прогрессировании ХП, остается без должного внима-
ния исследователей.

Цель настоящего исследования — проанали-
зировать уровень эндогенной интоксикации (со-
держание СМП в периферической крови) у мужчин 
молодого возраста с легкой степенью пародонтита 

и установить взаимосвязь данных показателей с кли-
ническими проявлениями заболевания.

МЕТОДЫ

Дизайн исследования
Обследовано 80 мужчин молодого возраста (18–23 

лет) (студенты 2–5 курсов), проходивших обучение 
на стоматологическом факультете Иркутского госу-
дарственного медицинского университета (ежегодный 
профилактический осмотр). Согласно критериям диа-
гностики ХП, были сформированы группы мужчин с ХП 
(n = 60) и практически здоровых мужчин (контрольная 
группа) (n = 20).

Состояние тканей пародонта оценивали с помо-
щью стандартного набора индексов: пародонталь-
ный индекс (ПИ) Рассела (1956); индекс кровоточи-
вости десны Kotzschke (1975); индекс Мюллеманна 
(в модификации Коуэлла, 1975); индекс гингивита РМА 
(в модификации Parma C., 1960); степень гигиены по-
лости рта (OHI-S, Green, Vermillion, 1964); индекс Фе-
дорова–Володкиной. Так как индекс кровоточивости 
Kotzschke (1975) основан на анамнестических данных 
и может быть неточным, то для определения истин-
ной кровоточивости в работе дополнительно опре-
деляли индекс Мюллеманна (в модификации Коуэл-
ла, 1975). При определении гигиенического статуса 
пациента также использовали два индекса. Это обу-
словлено тем, что при определении индекса гигиены 
по Федорову–Володкиной уровень гигиены оцени-
вается только по шести нижним фронтальным зубам. 
И для информативности качества гигиены дополни-
тельно необходимо использовать индекс гигиены 
(Green, Vermillion, 1964) в области жевательных зубов 
(16 зуб, 26 зуб), а также 11 зуб и 31 зуб.

Для оценки резорбции костной ткани межальвео-
лярных перегородок челюстей у пациентов с ХП вы-
борочно использовались следующие рентгенологиче-
ские методы: ортопантомография и конусно-лучевая 
компьютерная томография.

Диагностика ХП легкой степени тяжести осущест-
влялась в соответствии с классификацией МКБ-10 
(К  05.3). Характеристиками ХП легкой степени тяже-
сти являлись: признаки воспаления десны (отечность, 
кровоточивость), наличие микробного налета, твердых 
зубных отложений (поддесневых), наличие истинного 
пародонтального кармана (с нарушением зубодесне-
вого прикрепления) глубиной до 4  мм, наличие де-
струкции костной ткани (неравномерной до 1/3 высоты 
межальвеолярной перегородки).

Критерии соответствия
Критерии включения в общую выборку: мужской 

пол; возраст от 18 до 23 лет; отсутствие приема анти-
биотиков и антисептиков в течение 3 месяцев до про-
ведения этапов исследования; отсутствие вредных 
привычек (алкоголь, табакокурение, наркозависи-
мость); наличие клинически верифицированного ди-
агноза ХП; информированное согласие; готовность 
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участника полностью выполнять все требования ис-
следования, доступность в течение всего срока.

Критерии исключения: наличие острой или хро-
нической соматической патологии, в том числе ар-
териальной гипертонии, заболеваний ЛОР-органов; 
наличие факторов, мешающих полному выполнению 
участником требований исследования; отсутствие же-
лания принять участие в исследовании; трудности в по-
нимании информированного согласия.

Критерии включения в группу контроля: мужской 
пол; возраст от 18 до 23 лет; наличие интактного паро-
донта у обследуемых; отсутствие приема антибиотиков 
и антисептиков в течение 3 месяцев до проведения 
этапов исследования; отсутствие вредных привычек 
(алкоголь, табакокурение, наркозависимость); подпи-
сание информированного согласия.

Условия проведения
Основные организации-участники: ФГБНУ НЦ 

ПЗСРЧ (г.  Иркутск); ФГБОУ ВО «ИГМУ» Министерства 
здравоохранения Российской Федерации.

Продолжительность исследования
Исследование проводилось в течение 2023–2025 гг.
Методы регистрации исходов
Для лабораторных исследований использова-

ли плазму крови. Забор биоматериала производили 
из локтевой вены натощак (с 8 до 9 часов утра), по-
средством одноразовых вакуумных систем согласно 
общепринятым требованиям. Оценку показателей 
среднемолекулярных пептидов (СМП) осуществля-
ли спектрофотометрическим методом (длины волн: 
238, 254, 260 и 280 нм) на спектрофотометре СФ-2000 
(Россия) [18]. СМП регистрировали в условных еди-
ницах (у.е.) оптической плотности. Также рассчитыва-
ли коэффициенты распределения, представляющие 
собой расчет соотношений при длинах волн: 238/260, 
238/280, 280/254.

В работе использовали оборудование Центра кол-
лективного пользования «Центр разработки прогрес-
сивных персонализированных технологий здоровья» 
ФГБНУ НЦ ПЗСРЧ, Иркутск.

Соблюдались этические принципы согласно 
Хельсинской Декларации Всемирной медицинской 
ассоциации (World Medical Association Declaration 
of Helsinki, 1964, 2024 ред.). Исследование одобре-
но Комитетом по биомедицинской этике при ФГБНУ 
НЦ ПЗСРЧ (Выписка из протокола заседания №  3.1 
от 22.03.2023).

Статистический анализ
Принципы расчета размера выборки: Размер вы-

борки предварительно не рассчитывался.
Методы статистического анализа данных: 

Обработка результатов исследования осуществля-
лась с помощью пакета статистического анализа 
STATISTICA 10.0 StatSoft Inc., США. В работе применя-
лись визуально-графический метод, критерии согла-
сия Колмогорова – Смирнова с поправками Лиллие-
форса и Шапиро – Уилка (определение нормальности 
распределения). Межгрупповые различия оценива-
лись с помощью непараметрического критерия Ман-
на  – Уитни. Для проведения корреляционного ана-
лиза использовали метод Спирмена. За критический 
уровень значимости принимали 5 % (0,05).

РЕЗУЛЬТАТЫ

Результаты анализа данных в группе с ХП показа-
ли наличие повышенных значений показателей эндо-
генной интоксикации – СМП 260 (p = 0,048) и СМП 280 
(p = 0,005) относительно контроля (табл.).

Кроме того, в группе мужчин с ХП отмечался рост 
значений коэффициента СМП 238/СМП 260 (p = 0,039) 
(табл.).

Корреляционный анализ показал наличие стати-
стически значимой зависимости пародонтального ин-
декса (ПИ) с уровнем данного коэффициента (СМП 238/
СМП 260 (r = 0,39; p = 0,035)) (рис.).

Нежелательные явления
В исследовании отсутствовали случаи нежелатель-

ных явлений.

Показатель Контрольная группа (n=20) Группа с ХП (n=60)

СМП 238, усл.ед. 0,15 (0,11; 0,23) 0,21 (0,11; 0,27)

СМП 254, усл.ед. 0,15 (0,12; 0,16) 0,14 (0,13; 0,17)

СМП 260, усл.ед. 0,16 (0,13; 0,19) 0,37 (0,15; 0,42) *

СМП 280, усл.ед. 0,24 (0,14; 0,30) 0,35 (0,24; 0,38)*

СМП 280/СМП 254 1,73 (1,43; 2,18) 2,07 (1,70; 2,33)

СМП 238/СМП 280 0,66 (0,37; 1,20) 0,73 (0,32; 1,20)

СМП 238/СМП 260 0,84 (0,69; 1,82) 1,10 (0,60; 1,96)*

Примечания: * – статистически значимые различия между группами (p < 0,05); СМП – среднемолекулярные пептиды.

ТАБЛИЦА 

ПОКАЗАТЕЛИ СМП И ИХ СООТНОШЕНИЙ 
У МУЖЧИН МОЛОДОГО ВОЗРАСТА С ХП 
(МЕ (Q25;Q75%))

TABLE 

INDICATORS OF THE MMP AND THEIR RATIOS 
IN YOUNG MEN WITH CHRONIC GENERALIZED 
PERIODONTITIS (ME (Q25; Q75%))
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ОБСУЖДЕНИЕ

Полученные нами результаты свидетельствовали 
о росте значений показателей эндогенной интоксика-
ции (среднемолекулярных пептидов при спектрофото-
метрии с длиной волн λ = 260 нм и λ = 280 нм) у мужчин 
с начальной стадией ХП. Помимо этого, в группе боль-
ных ХП отмечали повышенные значения соотношения 
СМП 238/СМП 260.

Глобальное распространение воспалительных за-
болеваний пародонта и неэффективность общепри-
нятой терапии обуславливают острую потребность 
в идентификации новых диагностических биомарке-
ров заболевания [19]. В связи с чем, особую актуаль-
ность приобретают показатели эндогенной интокси-
кации – СМП и их патогенетическая роль в развитии 
различных патологических процессов, в особенности 
воспалительного характера [20]. По сути, эндогенная 
интоксикация отражает величину метаболического 
ответа организма на воздействие неблагоприятных 
факторов различного генеза [21]. На ее интенсивность 
влияет, в том числе, состояние биологических барье-
ров организма, то есть механизмов биодеградации 
и выведения токсинов [22].

Неферментативный протеолиз — процесс гидро-
лиза белков, который происходит без участия фер-
ментов-протеаз в лизосомах. Именно данный процесс 
является главным источником образования СМП, в ре-
зультате чего образуются продукты с высокой функцио-
нальной активностью [14]. Эти метаболиты включают 
компоненты катаболизма гликопротеинов, гормоны 
и их фрагменты, олигосахариды, глобулины, нуклеоти-
ды [17]. СМП включают также нейротоксины, ингибито-
ры фагоцитоза, кроветворения, факторы, препятствую-
щие дыханию и фосфорилированию [18]. Как правило, 
в соответствии с длиной волны, определяют несколько 
фракций СМП.

СМП с длиной волны 260 нм характеризуют спектр 
максимального поглощения аденозинди- и монофос-
фата, L-валина, L-фенилаланина, аденина; имеют связь 
с окислительным модифицированием иммуноглобу-
линов [23]. Повышенные концентрации СМП с длиной 
волны 260 нм отражают высокую интенсивность ката-
болических реакций и процессов свободнорадикаль-
ного окисления клеточных субстратов [15].

СМП с длиной волны 280 нм характеризует присут-
ствие ароматических хромофоров, а накопление тиро-
зин- и триптофансодержащих пептидов способствует 
росту данной фракции [17].

Коэффициент распределения (238/260  нм) или 
пептидно-нуклеотидный коэффициент, как правило, 
выявляет сдвиги в содержании пептидов и нуклеоти-
дов в пуле молекул СМП [15].

Установлено, что одним из триггеров воспаления 
при ХП выступает избыточное количество свободных 
радикалов. Отмечается рост недоокисленных моле-
кул, снижение pH эндотелия, формирование метабо-
лического ацидоза [8, 24]. Патогенетически это прояв-
ляется низкой резистентностью тканей к воздействию 

ключевого фактора – микробной бляшки на ткани па-
родонта, активацией воспалительных процессов с де-
струкцией коллагена, резорбцией костной ткани [25].

Высокая активность протеиназ, повреждающих 
белковые молекулы и некоторые сегменты гликопроте-
инов, также оказывает существенное влияние на струк-
туры и функции пародонта [3]. При ХП регистрируют 
значительную выраженность явлений ОС как на мест-
ном, так и на системном уровне [26, 27]. ОС, как прави-
ло, отражает дисбаланс участников редокс-процесса 
с высокой активностью прооксидантных факторов 
[28, 29]. ХП отличает повышенный уровень маркеров 
ОС в десневой жидкости, тканях десны, слюне, плазме, 
сыворотке и клетках крови [2]. Также обнаружено из-
менение общего антиоксидантного статуса, активности 
основных ферментов системы АОЗ, глутатион-зависи-
мых ферментов, уровня витаминов С и D, каротинои-
дов, мочевой кислоты, восстановленного глутатиона, 
мелатонина [7, 8].

Что касается изучения активности эндогенной 
интоксикации при ХП, то данного рода исследований 
крайне мало и они носят экспериментальный характер 
[30-32]. Так, при моделировании экспериментального 
пародонтита бактериально-иммунного генеза было по-
казано, что наиболее высокие показатели эндогенной 
интоксикации отмечаются на поздних стадиях динами-
ки воспалительного процесса в пародонте, а именно 
к 30-м суткам эксперимента, что может свидетельство-
вать о хроническом воспалении [31]. При этом местные 
патологические процессы в полости рта сопровожда-
ются развитием эндогенной интоксикации в организме 
на системном уровне [32].

В ряде клинических исследований эндоген-
ную интоксикацию относят к первичным причинам 

РИС.
Корреляционная взаимосвязь значений пародонтального ин-
декса (ПИ) с коэффициентом СМП 238/СМП 260
FIG.
Корреляционная взаимосвязь значений пародонтального 
индекса (ПИ) с коэффициентом СМП 238/СМП 260
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изменения пародонта [32, 33]. Установлена зависи-
мость исследуемых показателей от степени выражен-
ности патологического процесса и возраста пациен-
та [33, 34]. Выявлено, что уровень СМП, в комплексе 
с окислительной модификацией белков растет с воз-
растом и зависит от длительности заболевания и на-
личия хронических заболеваний внутренних органов 
[34]. Исследования последних лет в отношении СМП 
в основном рассматриваются при коморбидных с ХП 
состояниях и указывают на высокий уровень эндоген-
ной интоксикации в данной когорте пациентов [4, 5].

Повышенные значения СМП могут отражать сте-
пень деструкции белковых молекул и активность 
воспалительного процесса в организме, уровень ме-
таболических нарушений при патологии, поскольку 
действуют на мембранные белки, липидные компо-
ненты [17, 18]. СМП способствуют нарушениям микро-
циркуляции, разобщению процессов окислительного 
фосфорилирования, снижению активности ключевых 
ферментов углеводного и энергетического обмена [17, 
33]. Обладают иммуносупрессивными, цитотоксиче-
скими, нейротоксическими свойствами [35].

Вследствие негативных эффектов СМП на различ-
ных уровнях у молодых пациентов с ХП можно ожидать 
развития различного рода патологических явлений, 
что, безусловно, необходимо корректировать.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Таким образом, полученные нами данные ука-
зывали на рост отдельных фракций среднемоле-
кулярных токсинов в группе молодых мужчин с ХП 
на начальной стадии заболевания. Наиболее чувстви-
тельным показателем поражения тканей пародонта 
являлся пептидно-нуклеотидный коэффициент рас-
пределения (СМП 238/СМП 260), что подтвержда-
лось значимой корреляционной взаимосвязью 
с пародонтальным индексом. Данный маркер может 
выступать в качестве критерия уровня эндогенной 
интоксикации, кроме того, косвенно характеризовать 
процесс избыточной генерации свободных радикалов 
и перекисной альтерации клеточных биосубстратов 
в данной группе. Полученные результаты указывают 
на необходимость оценки и контроля содержания ис-
следуемых показателей у мужчин молодого возраста 
с пародонтитом для облегчения дифференциальной 
диагностики и обоснования целесообразности про-
ведения коррекционных мероприятий на начальных 
стадиях заболевания.
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