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осматривали на наличие видимой патологии и признаков болезней. Особей c 
выявленной патологией выбраковывали и в исследование не включали. 
Результаты. У исследуемых объектов лицевой нерв над поверхностью околоушной 
слюнной железы образовывал нервное сплетение в 100% наблюдений магистрального 
типа деления, описанное ранее у человека С.И. Волковым и соавт. (2012) [1]. При этом 
было установлено, что совместно с нервным стволом проходят артериальные 
кровеносные сосуды, расоложение которых полностью совпадает с ходом ветвей 
лицевого нерва.  
Заключение. Учитывая, что магистральный тип по данным С.И. Волкова и соавт. 
(2012) является преобладающим у абсолютного большинства пациентов, 
следовательно, объект экспериментальных исследований (кролик породы Шиншилла) 
был определен верно, что позволит создать экспериментальные модели ятрогенного 
повреждения максимально приближенные к реальным клиническим условиям 
возникновения и развития данного патологического процесса. 
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программ Statistica и Excel. Тип распределения количественных признаков определяли 
с использованием критерия Шапиро-Уилка. Проведена оценка распространенности 
бруксизма и парафункций жевательных мышц у пациентов различных возрастных 
групп, обращающихся за стоматологической помощью. У детей 6 лет бруксизм сна 
встречается в 15,5±2,14 % случаев, бруксизм бодрствования – в 32,7±1,71 % случаев; у 
детей 12 лет бруксизм сна встречается в 14,3±4,54 % случаев, бруксизм бодрствования 
– в 27,5±3,22 % случаев; у детей 15 лет бруксизм сна встречается в 11,7±2,05 % 
случаев, бруксизм бодрствования – в 25,5±1,75 % случаев. У пациентов ключевой 
группы 35–44 года бруксизм сна встречается в 12,3%±2,71 %, бруксизм бодрствования 
– в 26,8±3,28 % случаев. У пациентов ключевой группы 65–74 года бруксизм сна 
встречается в 6,4%±1,48 %, бруксизм бодрствования – в 15,3±2,05 % случаев. 
Установлено, что частота встречаемости бруксизма сна имеет тенденцию снижаться с 
возрастом. Полученные данные указывают на преобладание бруксизма бодрствования 
над бруксизмом сна в два раза (p<0,05). В результате проведенного исследования 
выявлена положительная корреляционная связь между наличием парафункций 
жевательных мышц, бруксизма и наличием зубочелюстных аномалий и деформаций у 
пациентов всех возрастных групп (R=0,8; p=0,02). Изученные возрастные особенности 
преобладания различных форм бруксизма и установленная динамика частоты 
встречаемости бруксизма бодрствования и бруксизма сна у пациентов в зависимости от 
возраста позволили сделать вывод, что бруксизма бодрствования встречается в два раза 
чаще, чем бруксизм сна, а частота встречаемости бруксизма сна имеет тенденцию 
снижаться с возрастом. Выявлены корреляционные связи между наличием бруксизма 
бодрствования и бруксизма сна и наличием зубочелюстных аномалий и деформаций у 
пациентов всех возрастных групп. 
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