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Аннотация. Стремительное развитие новых технологий, в том числе в медицине, 

позволяет современному обществу уверенно шагать в 21 веке. Тем не менее, решение одной 

из самых главных проблем в стоматологии (кариес зубов) остается на прежнем уровне: 

традиционно кариес выявляют уже на стадии кариозной полости и проводят лечение 

путем препарирования и пломбирования. Доказано, что кариес зубов развивается на 

протяжении длительного времени и проходит ряд стадий до момента образования 

полости. Очень важным моментом является тот факт, что до образования кариозной 

полости возможно остановить прогрессирование кариозного поражения, а также 

обратить вспять его развитие. Кроме того, рядом с уже проведенными реставрациями 

также могут возникнуть новые кариозные поражения, что может негативно 

отразиться на удовлетворенности пациентом от проводимого лечения. В то же время, 

области подповерхностной деминерализации эмали можно успешно выявить с помощью 

современных методов ранней диагностики и добиться реминерализации начального 

кариеса. Таким образом, кариозный процесс можно контролировать и предотвращать 

появление кариозной полости. 

Ключевые слова: диагностика кариеса зубов, метод электроодонтодиагностики 

(ЭОД), светового излучения, лазер, неинвазивных методик лечения кариеса. 

MAIN ASPECTS IN CARIES DIAGNOSTICS 

Abstract. Rapid development of new technologies, including in medicine, allows modern 

society to confidently step into the 21st century. However, the solution to one of the most important 

problems in dentistry (dental caries) remains at the same level: traditionally, caries is detected 

already at the stage of a carious cavity and is treated by preparation and filling. It has been proven 

that dental caries develops over a long period of time and goes through several stages before a 

cavity is formed. A very important point is the fact that before the formation of a carious cavity, it 

is possible to stop the progression of a carious lesion, as well as reverse its development. In 

addition, new carious lesions may also appear near already performed restorations, which may 

negatively affect patient satisfaction with the treatment. At the same time, areas of subsurface 

enamel demineralization can be successfully detected using modern methods of early diagnosis 
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and remineralization of initial caries can be achieved. Thus, the carious process can be controlled 

and the appearance of a carious cavity can be prevented. 

Keywords: dental caries diagnostics, electroodontodiagnostics (EOD) method, light 

radiation, laser, non-invasive methods of caries treatment. 

 

Традиционно клиницисты во всем мире используют критерии, принятые Всемирной 

организацией здравоохранения (ВОЗ) для выявления и диагностики кариеса зубов (КПУ 

зубов/поверхностей). Но данные критерии имеют значительный недостаток: не выявляют 

очаговую деминерализацию в виде белых или пигментированных очагов на поверхности 

твердых тканей зубов. 

Современный подход к диагностике кариеса требует применения новых 

диагностических критериев, которые позволят выявлять не только кариозные полости с 

разрушением твердых тканей зубов (“cavitated lesions”), но и диагностировать 

деминерализацию твердых тканей до образования кариозной полости (“non-cavitated 

lesions”). 

Наряду со всем известными визуальными и инструментальными методами 

диагностик и кариеса, существуют диагностические аппараты, позволяющие выявить не 

только наличие деминерализации твердых тканей, но и диагностировать стадию и 

активность кариозного процесса. Самым доступным методом аппаратной диагностики 

кариеса является рентгенологический метод, который позволяет выявить скрытые и 

вторичные кариозные полости, однако обладает рядом недостатков: негативное влияние 

рентгеновского излучения, сложность диагностики глубины поражения и невозможность 

выявления очаговой деминерализации. Все это отражает низкую надежность и 

диагностическую ценность данного метода. 

Метод электроодонтодиагностики (ЭОД) позволяет определить порог 

чувствительности пульпы к электрическому току. Этот метод основан на раздражении 

пульпы зуба электрическ им током и опре делении минимальной силы тока, которая 

вызывает первое (слабое) болевое ощущение. Таким образом, достигается диагностика 

кариеса и его осложнения. Недостатками метода являются: невозможность выявления 

топографии, глубины и активности кариозного поражения, сложность интерпретации 

значений аппарата, отсутствие визуального контроля. 

Метод светового излучения, представленный аппаратом количественной 

светоиндуцированной флюоресценции (Quantitative Light-induced Fluorescence, QLF) 

основан на использовании естественной способно ститвердых тканей зубов 

флюоресцировать, которая снижается при деминерализации.  
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Аппарат позволяет диагностировать кариозные поражения на самых ранних стадиях 

за счет потери флюоресценции в областях деминерализации и выявить локализацию, 

площадь, глубину и тяжесть кариозного процесса, а также наличие зубного налета. Метод 

позволяет получить цветное изображение, которое в режиме реального времени выводится 

на экран монитора и наглядно демонстрирует пациенту состояние полости рта. Кроме того, 

с помощью программного обеспечения можно рассчитать площадь поражения, степень 

деминерализации и глубину, что позволяет наглядно с течением времени оценивать успех 

проводимой реминерализации. 

Лазеры в стоматологии используются для диагностики, обработки твёрдых и мягких 

тканей полости рта. Результат воздействия лазерного излучения на биологические ткани 

зависит от строения и оптико-физических свойств тканей, а также от спектральных, 

пространственно-энергетических и временных характеристик лазерного излучения.  

Очевидно, что грамотное применение лазеров в стоматологии невозможно без этих 

знаний. Люминесцентные методы диагностики кариеса Лазерная флуоресцентная 

диагностика свойств пораженных кариесом и здоровых тканей зуба. Попадающий на тело 

свет может рассеиваться, поглощаться, отражаться и флюоресцировать. Флюоресценция – 

это кратковременная люминесценция, затухающая в течение секунд после прекращения 

ультрафиолетового облучения. Впервые способность зуба люминесцировать при 

ультрафиолетовом облучении была замечена в 1928 г.При этом отмечалось, что здоровые 

ткани зуба люминесцируют белоголубым светом, а в участках, поражённых кариесом, 

люминесценция отсутствует. Так же было показано, что дентин зуба люминесцирует ярче, 

чем эмаль. После кипячения эмали и дентина в концентрированном растворе NaOH 

люминесценция не выявлялась, из чего следовало, что люминесценция связана с 

органическим матриксом твёрдых тканей. С 1950-х годов разными авторами из дентина 

были выделены различные флюорофоры органической природы, а также были получены 

данные об изменении спектров флюоресценции кариозного дентина. Видимая 

люминесценция твёрдых тканей зуба может быть получена при использовании видимого 

света как источника возбуждения. При этом спектр люминесценции смещён в красную 

сторону. Данный эффект был положен в основу ранней диагностики начального кариеса с 

использованием некогерентных и непрерывных лазерных источников коротковолновой 

видимой части спектра. Применение лазерных источников благодаря их яркости позволяло 

оценивать поражение визуально при обычном внешнем освещении. Облучение здоровой 

эмали аргоновым лазером с длиной волны 0.488 мкм вызывало её люминесценцию жёлтым 

светом. Для визуальной оценки использовался фильтр, пропускающий свет с длиной волны 

более 0.540 мкм.  
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Участок эмали, поражённый начальным кариесом, выглядел тёмным пятном на 

жёлтом фоне из-за экранирующего действия на свет, проходящий в прямом и обратном 

направлении. Темнота пятна обусловлена блокированием света, исходящего от 

люминесцирующего дентина. При этом отражённый пятном свет источника блокируется 

фильтром, через который рассматривают зуб. 

Таким образом, работа с новейшим и диагностичиским и аппаратами позволит 

практикующему врачу изменить принципиальный под ход к лечению кариеса без 

препарирования и пломбирования с сохранением собственных твердых тканей зуба.  

Современные технологии, несомненно, дают большие возможности для выявления 

и оценки кариозных поражений на самых ранних стадиях и позволяют провести 

своевременное лечение с использованием неинвазивных методик лечения кариеса. 
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