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Резюме. Характер смыкания зубов напрямую регулирует постуральный баланс через 
тригемино-вестибулярный тракт и ядро Кахаля. Симметричная окклюзия тонизирует мышцы туловища 
и повышает устойчивость тела, тогда как асимметричный прикус искажает вестибулярные сигналы и 
ухудшает равновесие. Индивидуальные нейромышечные капы выравнивают жевательную нагрузку, 
устраняют мышечный дисбаланс и служат эффективным инструментом снижения травматизма и 
повышения спортивных результатов. 

Ключевые слова: равновесие, окклюзия, ядро Кахаля, нейромышечная капа, миоцентрическое 
положение. 

Resume. The pattern of dental occlusion directly regulates postural balance via the trigemino-vestibular 
pathway and the interstitial nucleus of Cajal. Symmetrical occlusion tones the trunk muscles and increases 
body stability, whereas asymmetrical occlusion distorts vestibular signals and impairs balance. Individualized 
neuromuscular mouthguards equalize masticatory load, eliminate muscle imbalance, and serve as an effective 
tool for reducing injury rates and enhancing athletic performance. 

Keywords: balance, occlusion, interstitial nucleus of Cajal, neuromuscular mouthguard, myocentric 
position. 

 
Актуальность. Удержание равновесия тела и сохранение стабильной 

вертикальной позы (постуральный баланс) – ключевые компоненты успешного 
выполнения сложных координированных движений в ежедневной профессиональной 
деятельности спортсменов. Любые нарушения постурального баланса неизбежно влекут 
общее ухудшение координации, что в долгосрочной перспективе выражается в 
асимметричном износе суставов, преждевременном снижении выносливости и 
повышении травматизма. 

В современной спортивной медицине и междисциплинарной стоматологии 
инновационным решением данной проблемы признано применение индивидуальных 
нейромышечных кап (окклюзионных шин, сплинтов). Однако, точные механизмы 
сопряжения окклюзионных факторов со скелетной биомеханикой остаются предметом 
активных дискуссий. Понимание патогенетических механизмов влияния окклюзии на 
постуральный баланс позволит специалистам активнее внедрять нейромышечные капы 
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в подготовку спортсменов с целью минимизации риска травм и улучшения общих 
физических показателей. 

Цель: систематизировать данные о механизмах влияния нейромышечных кап на 
постуральный баланс. 

Задачи: 
1. Проанализировать анатомические и функциональные основы влияния 

зубочелюстной системы на постуральный баланс. 
2. Обобщить результаты экспериментальных исследований, подтверждающих 

связь между типом прикуса и постуральным балансом. 
3. Описать патофизиологический механизм действия нейромышечных кап и 

систематизировать данные об их эффективности в различных видах спорта. 
Материалы и методы. Был проведён обзор электронных баз PubMed, eLibrary.ru 

и Google Scholar. Поиск осуществлялся по ключевым словам: «нейромышечная капа», 
«окклюзионная шина», «постуральный баланс», «concurrent activation potentiation». 
Предпочтение отдавалось работам последних пяти лет и метаанализам. 

Результаты и их обсуждение. Феномен влияния ортодонтического статуса на 
постуральное равновесие известен в иностранной литературе как «concurrent activation 
potentiation» (CAP), характеризующий взаимодействие тройничного и преддверно-
улиткового нервов. Одной из функций тройничного нерва является проведение 
чувствительных сигналов от зубочелюстного аппарата. Преддверно-улитковый нерв 
среди своих ядер имеет вестибулярное, отвечающее за равновесие тела. В эмбриогенезе 
рассматриваемые черепномозговые нервы развиваются из единой зоны ромбовидного 
мозга, что обуславливает наличие перекрёстных регуляторных программ и общих 
сигнальных путей. Тесная анатомо-функциональная связь сохраняется и в 
постнатальном периоде: в сформированном организме ядра данных нервов имеют 
близкое расположение в стволе мозга, что обеспечивает прямые и перекрёстные 
нейронные связи. Вышеуказанные особенности развития обуславливают формирование 
тригемино-вестибулярного тракта, центральным звеном которого является ядро Кахаля 
[1]. 

При нейтральном смыкании зубов жевательная нагрузка на периодонт 
распределяется равномерно, и чувствительный сигнал от обеих сторон челюсти 
симметрично поступает на вестибулярные ядра правой и левой сторон ствола мозга. 
Последние симметрично тонизируют мышцы обеих половин туловища, что 
положительно сказывается на его равновесии. При одностороннем перекрёстном 
прикусе жевательная нагрузка распределяется неравномерно, и симметрия нарушается 
уже на этапе возникновения импульса. Асимметричные импульсы искажают 
информацию, идущую от органа равновесия к мышцам разных половин тела, что 
проявляется в одностороннем напряжении мышц шеи и спины, смещении центра 
тяжести и, соответственно, ухудшении равновесия. 

Нейромышечные капы представляют собой специальные ортодонтические 
устройства, предназначенные для коррекции дисфункций височно-нижнечелюстного 
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сустава, снижения мышечного напряжения и профилактики повреждения зубов. Их 
действие основывается на следующем физиологическом принципе: для каждого 
человека существует индивидуальное миоцентрическое положение нижней челюсти, 
при котором жевательные мышцы находятся в состоянии электрического покоя и 
максимального функционального равновесия. Это положение объективно определяется 
с помощью компьютерной электромиографии (ЭМГ) и чрескожной 
электронейростимуляции (ЧЭНС), которая вызывает ритмическое сокращение 
жевательных мышц и позволяет «стереть» патологическую мышечную память [2]. 

Капа, изготовленная в миоцентрическом положении, обеспечивает равномерное 
соприкосновение зубов верхней и нижней челюсти, перераспределяя жевательную 
нагрузку и снижая давление на отдельные зубы. Помимо этого, капа корректирует 
положение нижней челюсти, что снижает компрессию суставного диска ВНЧС. 
Рецепторы периодонта передают в ЦНС симметричную информацию о приходящемся 
на них давлении, что приводит к постепенной адаптации мышечного тонуса. Мышцы 
туловища активизируются равномерно, обеспечивая дополнительную стабилизацию 
тела.  

Связь между характером смыкания зубов и показателями мышечной силы 
демонстрируется рядом научных публикаций. В рандомизированном контролируемом 
исследовании Hecht et al. (2025) было показано, что моделирование одностороннего 
суперконтакта (т.н. искусственной окклюзионной помехи) приводит к снижению 
мышечной работы и максимального крутящего момента четырёхглавой мышцы бедра у 
футболистов, тогда как сбалансированная окклюзия демонстрирует улучшение 
изокинетических показателей (Табл. 1) [3]. 

 
Табл. 1. Изокинетические показатели мышц бедра футболистов при моделировании различных 
окклюзионных состояний  

Окклюзия Условное 
обозначение 

Максимальный 
крутящий момент 

(Н·м) 

Изменения 
относительно НО 

Статистическая 
значимость (p) 

Привычная НО 152.5 – – 

Сбалансирован- 
ная (капа) HS 158.5 +4.4% 0.137 

С моделируемой 
окклюзионной 

помехой 
MO 141.7 –7.3% < 0.05 
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Основной вывод исследования Hecht et al. (2025) заключается в том, что 
сбалансированная окклюзия если и не улучшает показатели, то, по крайней мере, не 
ухудшает их, тогда как даже незначительное нарушение окклюзии ведёт к 
существенному снижению мышечной силы и мощности.  

В схожем пилотном исследовании с участием гребцов имитировали нарушение 
прикуса с помощью накусывания асимметрично расположенного силиконового валика. 
Было установлено, что частота асимметричных мышечных сокращений выросла с 14,3% 
до 85,7%, тогда как мышечная мощность снизилась на 17,7% [4].  

Систематический обзор Miró et al. (2021) обобщил данные 27 исследований: 16 из 
них показали положительное влияние кап с выравнивающим эффектом на взрывную 
силу нижних конечностей и прыгучесть, 2 – отрицательное, а 9 не нашли значимых 
различий [5].  

Выводы: 
1. Анатомо-функциональная связь тройничного и преддверно-улиткового нервов 

на уровне ядер ствола мозга (тригемино-вестибулярный тракт, сходящийся к ядру 
Кахаля) определяет модулирующее влияние характера смыкания зубов на мышечный 
тонус туловища и постуральное равновесие. 

2. Экспериментальные исследования подтверждают, что даже незначительное 
нарушение окклюзии, сопровождающееся асимметрией сигналов от периодонта, 
ухудшает координацию движений и снижает мышечную мощность.  

3. Индивидуальные нейромышечные капы фиксируют миоцентрическое 
положение нижней челюсти, восстанавливая симметрию проприоцептивной 
импульсации от периодонта и жевательной мускулатуры, что благоприятно влияет на 
постуральный баланс.  
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