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АНАЛИЗ ЭЛЕМЕНТНОГО СОСТАВА КОСТНОЙ  
ТКАНИ ЧЕЛЮСТИ КРЫСЫ В МОДЕЛИ  
ПАРОДОНТИТА
Саркисян Н.Г.1, 2, Катаева Н.Н.1, Хохрякова Д.А.1, Меликян А.Г.1, 
Осипова И.М.1
1 ФГБОУ ВО «Уральский государственный медицинский университет» Министерства здравоохранения РФ, 
г. Екатеринбург, Россия  
2 ФГБУН «Институт иммунологии и физиологии Уральского отделения Российской академии наук», 
г. Екатеринбург, Россия

Резюме. Элементный состав костной ткани челюсти зависит от множества внешних и внутренних 
факторов, влияющих на организм. При пародонтите воспалительные процессы охватывают мягкие и 
костные ткани, окружающие зуб. Структура костной ткани напрямую отражает ее способность сдер-
живать воспаление и регенерировать после воздействия повреждающих факторов.

Цель исследования – изучить элементный состав костной ткани челюсти крысы при хроническом 
воспалительном процессе пародонта. В ходе эксперимента моделировали пародонтит у лабораторной 
крысы линии Wistar путем введения инсулиновой иглы в десневой край нижней челюсти крысы и 
последующим ее извлечением через неделю. Спустя месяц особь вывели из эксперимента передози-
ровкой эфира для выделения исследуемого костного сегмента. Далее изучение образца костной ткани 
осуществляли методом атомно-эмиссионной спектроскопии.

В исследуемом сегменте костной ткани определено 67 химических элементов в количественном 
диапазоне до 10-4 массовых процентов. Самая высокая массовая доля принадлежит базовым элемен-
там костной ткани: кальцию, фосфору, магнию, натрию и сере, поступление которых обеспечивает-
ся за счет питательных веществ, при этом в течение эксперимента животные получали стандартный 
полнорационный комбикорм, в котором содержалось приближенное к норме количество белков, 
витамина D, Са, P и Se. В изучаемом образце костной ткани количественное соотношение Са/Р со-
ставило 1,685, что незначительно превышает оптимальное. Повышение данного показателя связано с 
уменьшением содержания фосфора в костной ткани, что можно объяснить недостаточным суточным 
поступлением этого элемента с пищей, а также с рядом местных факторов. При травматизации челю-
сти в ходе моделирования пародонтита в данной области протекает воспалительный процесс, экспе-
риментальное животное испытывает стресс, что приводит к деминерализации тканей альвеолярного 
отростка челюсти, о чем свидетельствует понижение содержания фосфора и селена в составе костной 
ткани. Кроме того, элементный анализ показал наличие инородных элементов в составе костной тка-
ни, количество которых соответствует интервалу от 0,001% до 0,06%. В основном это элементы, обра-
зующие простые вещества – металлы: висмут, галлий, свинец, иридий, титан, цинк, ртуть, молибден. 
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Перечень этих металлов соответствует химическому составу инсулиновой иглы, контактирующей с 
костной тканью при травматизации на протяжении недели.

Полученные результаты исследования могут быть учтены при планировании и проведении полиэ-
тиотропной терапии воспалительно-дистрофических заболеваний пародонта еще на ранних стадиях 
их развития, когда видимые клинические проявления заболевания в полости рта минимальны.

Ключевые слова: пародонтит, травматизация кости, элементный состав кости челюсти, фосфорно-кальциевое 
соотношение, дефицит селена, остеопороз

ANALYSIS OF RAT JAW BONE TISSUE ELEMENTAL 
COMPOSITION IN A MODEL OF PERIODONTITIS
Sarkisyan N.G.a, b, Kataeva N.N.a, Khokhryakova D.A.a, Melikyan A.H.a, 
Оsipova I.M.a
a Ural State Medical University, Yekaterinburg, Russian Federation  
b Institute of Immunology and Physiology, Ural Branch, Russian Academy of Sciences, Yekaterinburg, Russian 
Federation

Abstract. The elemental composition of jaw bone tissue depends on many external and internal factors 
affecting the body. The structure of bone tissue directly reflects its ability to restrain inflammation and regenerate 
after exposure to damaging factors.

The purpose of the study is to study the elemental composition of the rat jaw bone tissue during chronic 
periodontal inflammatory process. A month later, the individual was removed from the experiment by an 
overdose of ether to isolate the bone segment under study. Next, the bone tissue sample was studied using 
atomic emission spectroscopy.

In the studied segment of bone tissue, 67 chemical elements were identified in a quantitative range of up to 
10-4 mass percent. The highest mass fraction belongs to the basic elements of bone tissue: calcium, phosphorus, 
magnesium, sodium, and sulfur. While during the experiment the animals received standard complete feed, 
which contained proteins, vitamin D close to normal, Ca, P and Se. In the bone tissue sample under study, 
the quantitative Ca/P ratio was 1.685, which slightly exceeds the optimal one. An increase in this indicator is 
associated with a decrease in phosphorus content in bone tissue, which can be explained by insufficient daily 
intake of this element from food, as well as a number of local factors. When the jaw is traumatized during the 
modeling of periodontitis, an inflammatory process occurs in this area, the experimental animal experiences 
stress, which leads to demineralization of the tissues of the alveolar process of the jaw, as evidenced by a 
decrease in the content of phosphorus and selenium in the bone tissue. In addition, elemental analysis showed 
the presence of foreign elements in the bone tissue, the amount of which corresponds to the range from 0.001% 
to 0.06%. Basically, these are elements that form simple substances - metals: bismuth, gallium, lead, iridium, 
titanium, zinc, mercury, molybdenum.

The results of the study can be taken into account when planning and conducting polyetiotropic therapy for 
inflammatory-dystrophic periodontal diseases in the early stages of their development.

Keywords: periodontitis, bone trauma, elemental composition of the jaw bone, phosphorus-calcium ratio, selenium deficiency, 
osteoporosis

Введение
Воспалительно-дистрофические заболевания 

пародонта относятся к часто встречающимся за-
болеваниям зубочелюстной системы, которым 
страдают около 80% населения согласно данным 
современных исследований [7]. На сегодняшний 
день активно изучаются факторы риска, приво-
дящие к пародонтиту, для разработки эффектив-
ных методов профилактики и лечения данного 
заболевания [9, 11].

Воспалительные процессы при пародонтите 
охватывают не только мягкие ткани, но и кост-

ные структуры. Основная роль в развитии пато-
логий пародонта принадлежит микробиоте по-
лости рта. Несмотря на существенное влияние 
патогенных микроорганизмов на процесс фор-
мирования данного заболевания, имеется мно-
жество факторов, которые способны запускать 
каскад воспалительный реакций в комплексе 
тканей, окружающих зуб [1, 2].

Элементный состав костной ткани зависит 
от многих факторов, как местных, так и общих. 
Строение кости может меняться в зависимости 
от качества пищевого рациона, физической на-
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грузки, действия стресса, наличия заболеваний 
внутренних органов, травм челюстно-лицевой 
области, видового состава бактериального пейза-
жа полости рта и т. д. [2]. Кроме того, структура 
костной ткани напрямую отражает ее способ-
ность сдерживать воспаление и регенерировать 
после воздействия повреждающих факторов.

Цель исследования – изучить элементный со-
став костной ткани челюсти экспериментального 
животного при хроническом воспалительном за-
болевании пародонта.

Материалы и методы
Начальный этап работы проводили на базе 

ФГБУН ИИФ УрО РАН г. Екатеринбург: созда-
вали запатентованную модель развития хрониче-
ского пародонтита у лабораторных крыс [8]. Для 
этого в десневой край нижней челюсти крысы 
линии Wistar вводили инсулиновую иглу длиной 
12 мм. Игла вводилась с вестибулярной стороны 
вплотную вдоль правого нижнего резца с меди-
ального края. Через 7 дней производилось извле-
чение иглы. В ходе эксперимента соблюдалось 
гуманное отношение к животным в соответствии 
с Хельсинкской декларацией. В ходе работы кры-
сы находились в проветриваемых клетках Rair 
ISO System, по 5 животных в клетке, 12-часовым 
циклом освещения при температуре помещения 
22-24  °С. Рацион питания состоял из стандарт-
ного комбикорма, животные имели свободный 
доступ к воде и корму. Спустя месяц после извле-
чения инородного тела особи выводились из экс-
перимента передозировкой эфира для выделения 
исследуемого костного сегмента.

Далее изучение образца костной ткани осу-
ществляли в лаборатории центра коллективного 
пользования ФГБУН ИВЭ УрО РАН г. Екатерин-
бург. Элементный состав костной ткани получен 
методом атомно-эмиссионной спектроскопии 
(прибор – эмиссионный спектрометр iCAP 6300 
Duo фирмы Thermo Scientific, Великобритания). 
Диапазон определяемых элементов: Li-N, Na-S, 
K-Se, Rb-Mo, Ru-I, Cs-Nd, Sm-Bi, Th, U, Pu.

Результаты и обсуждение
В исследуемом сегменте костной ткани ме-

тодом атомно-эмиссионной спектроскопии 
определено 67 химических элементов в количе-
ственном диапазоне до 10-4 массовых процентов. 
Самая высокая массовая доля принадлежит сле-
дующим элементам: кальцию, фосфору, магнию, 
натрию и сере, т. к. это базовые элементы любой 
минерализованной костной ткани, в том числе, и 
костной ткани челюсти [5]. 

Главным источником макро- и микроэлемен-
тов для организма, указанных в таблице 1, явля-
ется пищевой рацион. Для нормального образо-
вания и обновления костной ткани необходимо 
достаточное содержание в пище белков, микро-
элементов (особенно кальция и фосфора), а так-
же витаминов, в частности витамина D, который 
напрямую влияет на метаболизм Са и Р. 

Перечисленные макро- и микроэлементы 
должны не только в достаточном количестве со-
держаться в потребляемой пище, но и эффек-
тивно усваиваться в процессе пищеварения. На-
пример, дефицит клетчатки в рационе является 
причиной снижения всасываемости кальция и 
фосфора в кишечнике. Скудное питание, недо-
статочное поступление на этом фоне витамина D, 
Ca и Р приводит к снижению содержания кальция 
и фосфора, нарушению образования гидроксиа-
патита в костной ткани, что может являться при-
чиной деструкции костной ткани вокруг корней 
зубов. Также важно поступление с пищей селена, 
этот химический элемент участвует в процессе 
метаболизма костной ткани, ее регенерации при 
повреждении [3]. В течение эксперимента жи-
вотные получали стандартный полнорационный 
комбикорм, в котором содержалось приближен-
ное к норме количество белков, витамина D, Са, 
P и селена (см. табл. 2). 

В исследуемом образце костной ткани количе-
ственное соотношение Са/Р составило 1,685, что 
незначительно превышает оптимальное (1,67). 
Изменение данного соотношения свидетель-
ствует о снижении содержания уровня фосфора 

ТАБЛИЦА 1. КОЛИЧЕСТВЕННОЕ СОДЕРЖАНИЕ БАЗОВЫХ ЭЛЕМЕНТОВ В ОБРАЗЦЕ КОСТНОЙ ТКАНИ ЧЕЛЮСТИ

TABLE 1. QUANTITATIVE CONTENT OF BASIC ELEMENTS IN A JAW BONE TISSUE SAMPLE

Химический 
элемент

Chemical element

Массовая доля элемента  
костной ткани в норме, %
Normal mass fraction of bone  

tissue element, %

Массовая доля элемента костной  
ткани подопытного животного, %

Mass fraction of the bone tissue element  
of the experimental animal, %

Са – 22,14
Р – 13,14
Mg 0,55-0,72 0,69
Na 0,5-0,7 0,58
S 0,1-0,2 0,16
Se 0,008 0,004
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ТАБЛИЦА 2. СОДЕРЖАНИЕ МИНЕРАЛЬНЫХ ВЕЩЕСТВ В КОРМЕ ЛАБОРАТОРНЫХ ЖИВОТНЫХ

TABLE 2. CONTENT OF MINERALS IN THE FEED OF LABORATORY ANIMALS

Минеральные 
вещества
Minerals

Норма суточного потребления 
Daily consumption rate

Содержание в 100 г стандартного 
комбикорма 

Contents per 100 g of standard feed
Витамин D
Vitamin D 600-800 МЕ / 600-800 IU 1350 МЕ / 1350 IU

Ca 1000 мг / 1000 mg 1003 мг / 1003 mg
P 800-1400 мг / 800-1400 mg 770 мг / 700 mg
Se 20-70 мкг / 20-70 µg 70 мкг / 70 µg

ТАБЛИЦА 3. КОЛИЧЕСТВЕННОЕ СОДЕРЖАНИЕ ЭЛЕМЕНТОВ В ОБРАЗЦЕ КОСТНОЙ ТКАНИ ЧЕЛЮСТИ

TABLE 3. QUANTITATIVE CONTENT OF ELEMENTS IN A JAW BONE TISSUE SAMPLE

Химический 
элемент

Chemical element

Массовая доля элемента костной  
ткани в норме, %

Normal mass fraction of bone  
tissue element, %

Массовая доля элемента костной  
ткани подопытного животного, %

Mass fraction of the bone tissue element  
of the experimental animal, %

Fe 0,0015 0,005
Cu 0,0004 0,003
Ni 0,0004 0,001
Cr 0,001 0,003
Zn 0,007 0,03
Si 0,002 0,007
Bi – 0,06
Ti 0,009 0,03
Ga – 0,05
Pb 0,02 0,05

в костной ткани, что можно связать с его недо-
статочным суточным поступлением с пищей 
(см. табл. 2). Уменьшение содержания фосфора 
в структуре гидроксиапатита является предрас-
полагающим фактором к воспалительным про-
цессам вокруг корней зубов, локальному остео-
порозу костной ткани челюсти. Также, несмотря 
на нормально суточное поступление селена с 
пищевым рационом (табл. 2), наблюдается сни-
жение его содержания в костной ткани – 0,004%, 
при норме – 0,008% (см. табл. 1). Уменьшение 
данного показателя свидетельствует об измене-
нии метаболических процессов в костной ткани, 
снижении регенерации костных балок и синтеза 
гидроксиапатита.

Другим общим фактором, оказывающим вли-
яние на строение костной ткани, является стресс. 
Известно, что на морфогенез костной системы 
влияет состояние иммунной защиты организма. 
При стрессе активируется симпатоадреналовая 
система, которая изменяет течение обмена ве-
ществ. Длительное воздействие стрессового фак-
тора, в частности боли, приводит к истощению 
приспособительных сил организма, нарушению 
иммунного ответа, гомеостаза и метаболизма. 

На фоне хронического болевого синдрома вос-
паление протекает более активно – наблюдается 
выраженный отек и инфильтрация тканей, дис-
трофические изменения клеток, при этом сни-
жаются репаративные способности пародонта и 
уменьшается количество новообразованной со-
единительной ткани [4].

В ходе эксперимента крысы испытывали хро-
нический болевой синдром после введения ин-
сулиновой иглы для индуцирования пародонтита 
и до момента ее извлечения (игла находилась в 
костной ткани челюсти в течение 7 дней). Можно 
предположить, что постоянное ощущение боли 
изменило реактивность нервной и иммунной си-
стемы и привело к более активному течению вос-
паления, которое проявилось выраженным отеком 
и инфильтрацией костной ткани, ее резорбции во-
круг введенного инородного тела. Таким образом, 
данный фактор также мог повлиять на снижение 
содержания Р в тканях альвеолярного отростка 
челюсти. Строение костной ткани также изменя-
ется при операциях и травмах. Любое оперативное 
вмешательство на челюстях сопровождается трав-
мированием костной ткани и активацией каскада 
реакций иммунного ответа [6].
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Элементный анализ показал наличие ино-
родных элементов в составе костной ткани, в 
количестве 0,001-0,06% (см. табл. 3). В основном 
это элементы, которые образуют простые веще-
ства – металлы. Среди них обнаружены: свинец, 
иридий, титан, висмут, галлий, цинк, ртуть, мо-
либден. Перечень этих металлов соответствует 
химическому составу инсулиновой иглы, контак-
тирующей с костной тканью при травматизации 
на протяжении недели. Инсулиновые иглы из-
готавливаются из стали, в состав которой входят 
легирующие элементы: Si, P, Bi, Pb, Ti, Zn и дру-
гие. Легированная стали приводит к улучшению 
таких технических характеристик, как коррози-
онная стойкость, тугоплавкость, повышенная 
твердость и т.п. Таким образом, после извлечения 
металлического инородного тела из альвеолы че-
люсти, в костной ткани определялись частицы 
металлов, накопленных в костной ткани (табл. 3). 

Введение инородного тела в кость челюсти 
могло привести к изменению привычной окклю-
зии, что в свою очередь стало причиной пере-
грузки пародонта рядом стоящих зубов. При не-
физиологической нагрузке на зуб формируется 
травматический узел, который приводит к разви-
тию воспаления в данной области, сопровожда-
ющееся деминерализацией тканей альвеолярного 
отростка челюсти. Перегрузка пародонта ведет к 
резорбции костной ткани вокруг корня зуба, сни-
жению микротвердости кости и уменьшению со-
противляемости к нагрузке [10]. Т. е. данный мест-
ный фактор также влияет на соотношение Са/Р в 

костной ткани, приводя к снижению содержания 
Р в результате процесса резорбции кости.

Заключение
Таким образом, на изменение элементного 

состава костной ткани челюсти при пародонти-
те влияет общее состояние организма, качество 
питания, хронический болевой синдром, опе-
рации на челюстях, перегрузка пародонта зубов. 
Анализ элементного состава костной ткани в 
модели воспалительного заболевания пародонта 
позволил выявить изменения количественных 
показателей базовых элементов костной ткани. 
Несбалансированное по пищевой ценности пи-
тание, стрессовый фактор, травматизация кости 
приводит к уменьшению содержания фосфора и 
селена в косной ткани, что приводит к дисбалан-
су между процессами резорбции и ремоделирова-
ния кости. Полученные результаты исследования 
могут быть учтены при планировании и проведе-
нии полиэтиотропной терапии воспалительно-
дистрофических заболеваний пародонта еще на 
ранних стадиях их развития, когда видимые кли-
нические проявления заболевания в полости рта 
минимальны.
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