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АНАТОМИЯ ПОЛОСТИ РТА

Губы (рис. 1.1). Губы ограничивают полость рта 

снаружи. Внутренняя часть губ покрыта слизис-

той оболочкой кожного типа. Под ней находится 

фиброваскулярная ткань, в которой отсутствуют 

корни волос, сальные и потовые железы. Глубже 

расположены мышцы, приводящие губы в дви-

жение (круговая мышца рта, мышца, поднимаю-

щая верхнюю губу, мышца, опускающая нижнюю 

губу). Цвет губ зависит от количества пигмента 

в клетках эпителия. Смыкание губ происходит 

вдоль так называемой влажной линии. Кнаружи 

от влажной линии расположена красная кайма 
губы. При исследовании полости рта губы следует 

вывернуть и ощупать. Поверхность их в норме 

гладкая, не шелушится, имеет гомогенную окрас-

ку и гладкую чёткую границу, на ней не должно 

быть трещин, изъязвлений, узелков и опухоле-

видных образований.

Слизистая оболочка губ и щёк (рис. 1.2 и 1.3). 

Внутренняя поверхность губ и щёк покрыта сли-

зистой оболочкой с тонким розовым неороговева-

ющим эпителием. Слизистая оболочка имеет розо-

вый или коричнево-розовый цвет, на ней заметны 

питающие её мелкие капилляры. На поверхности 

слизистой оболочки открываются выводные про-

токи мелких слюнных желёз. При выворачивании 

губ на них видны точечные отверстия этих про-

токов, из которых выделяется слизистый секрет 

слюнных желёз. Слизистая оболочка губ с обеих 

сторон продолжается на внутреннюю поверхность 

щёк и переходит в ретромолярное нижнечелюст-

ное пространство и на крылонижнечелюстной 

шов. Наличие жира в соединительной ткани щеки 

придаёт слизистой оболочке жёлтый или желтова-

то-коричневый оттенок. В ней имеются добавоч-

ные слюнные железы. Угловой бугорок (colliculus 

angularis) — розоватая папула, расположенная на 

слизистой оболочке щеки вблизи спайки губ.

Сосочек протока околоушной железы (рис. 1.4). 

Сосочек протока околоушной железы – это устье 

выводного протока околоушной слюнной желе-

зы (стенонов проток). Он имеет вид треугольной 

розовой папулы на слизистой оболочке щеки на 

уровне второго верхнего моляра. Для проверки 

проходимости протока следует промокнуть его 

сухим тампоном и помассировать околоушную 

слюнную железу сдаивающими движениями в 

направлении от нижней челюсти вверх. Если 

проток проходим, то из его устья выделяется про-

зрачная слюна.

Дно полости рта (рис. 1.5). Под дном полос-

ти рта понимают область, расположенную под 

передней половиной языка. Оно покрыто тонким 

розовым неороговевающим эпителием, под кото-

рым находится соединительная ткань, слюнные 

железы, а также кровеносные сосуды и нервы. 

Граница дна полости рта имеет подковообраз-

ную форму, впереди и латерально она образуется 

слизистой оболочкой, выстилающей альвеоляр-

ный отросток нижней челюсти, заднюю границу 

образует нижняя поверхность языка. Передняя 

часть дна полости рта гладкая и однородная, 

задняя часть разделена уздечкой языка. Между 

двумя этими частями имеется возвышение, под 

которым расположен выводной проток подчелюс-

тной слюнной железы (вартонов проток). Проток 

открывается на подъязычном сосочке, имеющем 

вид небольшой папулы, из которой выделяется 

слюна. Вдоль задней границы возвышения распо-

ложены многочисленные мелкие устья выводных 

протоков подъязычной слюнной железы (равини-
евы протоки). Под перечисленными образования-

ми расположены челюстно-подъязычные мышцы.

Твёрдое нёбо (рис. 1.6). Твёрдое нёбо образу-

ет верхнюю стенку полости рта. Оно выстлано 

плоским эпителием, под которым расположена 

соединительная ткань, мелкие слюнные железы 

и их протоки (в задних двух третях), надкост-

ница и нёбный отросток верхней челюсти. На 

твёрдом нёбе расположено несколько анатоми-

ческих образований. За верхними резцами нахо-

дятся резцовые сосочки, представляющие собой 

розовые овоидные возвышения над резцовыми 

отверстиями. За резцовыми сосочками в пере-

дней трети нёба расположены поперечные склад-

ки (rugae), которые отходят от срединной линии 

латерально, не доходя несколько миллиметров 

до неподвижной части десны передних зубов. 

Часть альвеолярного отростка, поддерживающую 

нёбную поверхность боковых зубов, называют 

латеральным сводом. Посередине твёрдого нёба 

расположен срединный шов в виде жёлто-белой 
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