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1. Введение
Стоматиты представляют собой группу воспалительных заболеваний слизистой оболочки ротовой полости, имеющих различную этиологию и течение. Они относятся к наиболее распространённым патологиям в стоматологии, поражая людей всех возрастов — от грудных детей до пожилых пациентов. Стоматиты оказывают существенное влияние на качество жизни, нарушая приём пищи, вызывая болевые ощущения, повышая риск вторичных инфекций и осложнений.
Возникновение стоматитов связано с воздействием различных этиологических факторов, среди которых особую роль играют микробные агенты — бактерии, вирусы и грибы рода Candida. Каждая из этих групп возбудителей вызывает определённые формы воспаления, отличающиеся механизмами развития, клиническими проявлениями и подходами к лечению.
Цель данного реферата — комплексно рассмотреть особенности стоматитов бактериальной, вирусной и грибковой природы, включая причины, патогенез, симптомы, методы диагностики, лечения и профилактики, а также провести сравнительный анализ данных состояний.

2. Общая характеристика стоматитов
 Определение
Стоматит — это воспаление слизистой оболочки ротовой полости, проявляющееся покраснением, отёком, болезненностью и образованием эрозий или язв.
Этиологические факторы
К основным причинам развития стоматитов относятся:
· микробная инфекция (бактерии, вирусы, грибы);
· травматические повреждения слизистой;
· аллергические реакции;
· системные заболевания (диабет, анемии);
· авитаминозы — дефицит витаминов B, C, фолиевой кислоты;
· нарушения иммунного статуса;
· химиотерапия и радиотерапия.
Патогенез
Патогенез различается в зависимости от типа возбудителя, но основные этапы включают:
1. Повреждение слизистой или снижение её защитных функций.
2. Проникновение и размножение микроорганизмов.
3. Развитие воспалительной реакции.
4. Формирование эрозий, язв, налётов.
5. Возможное присоединение вторичной инфекции.
Классификация
По этиологии стоматиты делят на:
· бактериальные;
· вирусные;
· грибковые;
· аллергические;
· травматические;
· токсико-аллергические;
· специфические (при туберкулёзе, сифилисе, ВИЧ).
По течению: острые, подострые, хронические.
По локализации: локальные и генерализованные.

 Стоматиты бактериальной природы
Причины и возбудители
Бактериальные стоматиты вызывают патогенные и условно-патогенные микроорганизмы:
· Staphylococcus aureus
· Streptococcus mutans
· Streptococcus pyogenes
· анаэробные бактерии — Fusobacterium, Prevotella, Porphyromonas
· актиномицеты
· гонококки (редко, специфический стоматит)
Часто бактериальная флора активируется на фоне травмы слизистой или ослабления иммунитета.
 Патогенез
Повреждение слизистой → проникновение бактерий → выделение токсинов → воспаление → образование гнойных налётов, язв.
 Клиническая картина
· гиперемия и отёк слизистой;
· образование единичных или множественных язв;
· болезненность при жевании;
· неприятный запах изо рта;
· гнойный налёт;
· повышение температуры (при тяжёлом течении).
 Диагностика
· осмотр стоматолога;
· бактериологический посев;
· ПЦР-диагностика;
· анализы крови (лейкоцитоз, повышение СОЭ).
 Лечение
1. Антисептики:
· хлоргексидин;
· мирамистин;
· фурацилин;
· растворы соды и соли.
2. Антибактериальная терапия:
· местные антибиотики (метронидазол-гель, холисал);
· системные антибиотики при тяжёлом течении (амоксициллин, кларитромицин).
3. Обезболивание: лидокаин-спрей, гелевые аппликации.
4. Иммунокоррекция: витамины группы B, витамин C.
 Профилактика
· соблюдение гигиены полости рта;
· своевременное лечение кариеса;
· укрепление иммунитета;
· избежание травм слизистой.

Стоматиты вирусной природы
Вирус простого герпеса
Наиболее частым возбудителем является вирус простого герпеса (ВПГ-1).
Вирус сохраняется в организме пожизненно, периодически активируясь.
Герпетический стоматит
Выделяют:
· первичный герпетический стоматит (чаще у детей);
· рецидивирующий (чаще у взрослых).
Энтеровирусный стоматит
Синдром «рука-нога-рот», вызываемый вирусами Коксаки A и B.
Патогенез
Вирус проникает в эпителиальные клетки → разрушает их → образуются пузырьки → затем эрозии.
 Клинические проявления
· множественные пузырьки на слизистой;
· эрозии после вскрытия;
· высокая температура;
· увеличение лимфоузлов;
· обильное слюнотечение;
· общая слабость.
Диагностика
· клиническая картина;
· ПЦР;
· ИФА;
· вирусологическое исследование.
Лечение
1. Противовирусные препараты:
· ацикловир;
· валацикловир;
· интерфероны.
2. Антисептики:
· хлоргексидин;
· ромашка, календула.
3. Обезболивание:
· лидокаин;
· бензокаин.
4. Иммуномодуляторы:
· поливитамины;
· препараты на основе интерферона.
Профилактика
· укрепление иммунитета;
· избежание контакта с больными при герпесе;
· регулярная гигиена;
· борьба со стрессами.
Стоматиты грибковой природы
 Возбудители
Основной возбудитель — дрожжеподобные грибы рода Candida:
· C. albicans
· C. tropicalis
· C. glabrata
Механизм развития
В норме количество грибов контролируется иммунитетом и бактериальной микрофлорой.
При иммунодефиците или дисбактериозе грибы активно размножаются → разрушают эпителий → образуются творожистые налёты.
Клинические формы
· псевдомембранозный (молочница) — белые творожистые налёты;
· атрофический — покраснение, жжение;
· гиперпластический — плотные белые пленки;
· хронический гранулематозный — при иммунодефицитах.
Диагностика
· микроскопия соскоба;
· посев на грибы;
· ПЦР;
· анализы на иммунный статус.
Лечение
1. Противогрибковые средства:
· нистатин;
· клотримазол;
· флуконазол.
2. Антисептики:
· содовый раствор;
· хлоргексидин.
3. Иммунокоррекция:
· витаминные комплексы;
· пробиотики.
Профилактика
· соблюдение гигиены;
· контроль за употреблением антибиотиков;
· укрепление иммунитета.

Сравнительная характеристика стоматитов различной природы
	Характеристика
	Бактериальный
	Вирусный
	Грибковый

	Возбудители
	стафилококки, стрептококки
	ВПГ, энтеровирусы
	Candida spp.

	Начало заболевания
	постепенное
	острое, с температурой
	постепенное

	Основные симптомы
	язвы с гнойным налётом
	пузырьки, эрозии, высокая температура
	белые налёты, жжение

	Лечение
	антибиотики
	противовирусные препараты
	противогрибковые препараты

	Профилактика
	гигиена, лечение кариеса
	укрепление иммунитета
	контроль антибиотиков



Заключение
Стоматиты бактериальной, вирусной и грибковой природы занимают значительное место в стоматологической практике. Несмотря на общие признаки воспаления слизистой оболочки, эти заболевания имеют выраженные различия по этиологии, клиническим проявлениям и подходам к терапии. Понимание этих различий позволяет правильно выбирать методы диагностики и лечения, предотвращать осложнения и рецидивы.
Комплексный подход к профилактике, включающий гигиену, укрепление иммунитета и своевременное лечение сопутствующих заболеваний, является ключом к снижению распространённости стоматитов. Эффективная терапия должна учитывать природу возбудителя, что обеспечивает быстроту выздоровления и предотвращение хронических форм заболевания.
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