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РОЗРОБКА НОВОГО СКЛАДУ ТА ТЕХНОЛОГІЇ ВИГОТОВЛЕННЯ ЛІКАРСЬКОГО 
РОЗЧИНУ Д ЛЯ ЛІКУВАННЯ ТА ПРОФІЛАКТИКИ СТОМАТОЛОГІЧНИХ ЗАХВОРЮВ АНЬ

Стоматологічні захворювання є однією з актуальних проблем медицини в Україні. Майже 80% 
людей, за даними ВООЗ, страждають захво- рюванням пародонту. Особливе занепокоєння викликає 
стабільно висока поширеність стоматологічних захворювань у всі вікові періоди, насамперед значну 
ураженість твердих тканин зубів та пародонта у вагітних жінок та дітей. Британські медики, 
спостерігаю-::: упродовж ЗО років за стадом здоров’я більше 12 тисяч чоловік, прийшли до висновку, що 
втрата дег- л ' ̂ оу зубів в молодості збииш ": ризик виникнення захворював' на 35% Часткова втрата зубів 
спостерігається у 75% населення землі і є одним з найпоширеніших захворювань.

У комплексному лікуванні запальних захворювань пародонта (ЗГІ), поряд з застосуванням 
антибіотиків, протизапальних засобів, широко використовуються препарати рослинного походження в 
формі настоянок, настоїв, відварів і інших лікарських форм, що володіють широким спектром 
терапевтичної дії, малою токсичністю, можливістю тривалого застосування без ризику виникнення 
побічних ефектів. Однак їх застосування часто дає тимчасовий ефект, що забезпечує короткочасну 
ремісію, що обумовлено швидким зниженням концентрації лікарської речовини в осередку ураження 
через анатомо-фізіологічних особливостей порожнини рота. У зв'язку з цим, перспективним напрямком в 
стоматології є розробка нового лікарського засобу.

Проблеми етіології, патогенезу і лікування ЗП до теперішнього часу привертають увагу багатьох 
дослідників зважаючи на широкої поширеність даної групи патології і недостатньою ефективності 
наявних засобів й лікування. Незважаючи на певні успіхи в розшифровці причин виникнення 
захворювань, механізми їх виникнення і розвитку, до теперішнього часу остаточно не визначені. За 
даними експертів ВООЗ, поширеність ЗП досягає 98%. Показник захворюваності тканин пародонту в 
Україні складає від 81,5 до 86% дорослого населення, причому молоді люди у віці до 19 років дають 
показник 60-89%, а особи у віці від 20 до 40 років - 65-98%.

Причиною патологічного процесу в тканинах пародонта можуть бути різні чинники як екзогенного, 
так і ендогенного походження. Незважаючи на різноманітність цих факторів, запальний або дистрофічно- 
запальний процес в тканинах пародоіпа протікає досить однотипно і в залежності від локалізації, 
тривалості впливу етіологічних факторів проявляється різними морфологічними і патофізіологічними 
варіантами. Стан фізіологічних захисних механізмів тканин пародонта і організму в цілому визначає 
ступінь поширення дистрофично-запального процесу і його і:ггенсивність.

Реалізація дії різних патогенних факторів здійснюється в разі, якщо вони за силою перевершують 
пристосувально-захисні можливості тканин пародонта, а також при зниженні реактивності організму 
Умовно всі ці етіологічні фактори можна розділити на загальні і місцеві. До місцевих факторів відносять: 
зубні відкладення ; травматичні оклюзії; аномалії анатомічної будови; шкідливі звички; мікрофлору

Аналіз місцевих факторів показав, що найбільше значення мас відкладення на зубах. Численними 
епідеміологічними, біохімічними, мікробіологічними дослідженнями в клініці та експерименті 
встановлено патогенетичне значення зубного нальоту в виникненні запальних та дістрофічно-запальних 
ЗП. Розрізняють м’які (немінералізовані) та тверді (мінералізовані) зубні відкладення.

Із немінералізованих зубних відкладень найбільше значення для виникнення ураження пародонта 
мают ь м’який зубний наліт (біла речовина) та зубна бляшка. Білий зубний наліт- це поверхневе придбане
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у ширенім на чубах, що покриває їх пелікулли. Виї представляє собою жовте або сірувато-біле м’якеі 
липке відкладення, менш щільно прилегле к поверхні зуба, ніж зубна бляшка. Наліт досить легко 
знімається ватним тампоном, струменем води, зубною щіткою та стирається при пережовуванні їжі.

Переважно наліт складеться із конгломерату харчових залишків, мікроорганізмів, епітеліальних 
клітин, що постійно злущуються, лейкоцитів та суміші слинних протеїнів та ліпідів Інтенсивність 
утворення та кількість зубного нальоту залежать від багатьох факторів; кількість і якість їжі, в’язкість 
слини, характеру мікрофлори, ступінь очищення зубів, стан тканин пародонта.

Різновидом зубного нальоту являєшся зубна бляшка існування мікроорганізмів всередині свого роду 
панцира (біоплівки) істотно змінює іх властивості, зокрема змінює ступінь вірулентності та резистеїггності, 
поверхнева плівка є захистом від дії антибіотиків та антимікробних компонентів рогової рідини. Наприклад час 
проникнення ципрофлоксацину всередину біоплівки Pseudomonas aeruginosa збільшуєшся в ЗО раз порівняно 
з часом, необхідним для проникненням препарату всередину одиночної ктітини, а стійкість к антимікробним 
препаратам збільшується в 50 -1000 раз порівняно з вільними і “флотгующіми” мікроорганізмами.

В останні роки багато вчених розглядають зубну бляшку як біоплівку. Сутність нового підходу 
полягає в наступному: відповідно до черговості впровадження мікроорганізмів в склад бляшок останніми 
її населяють ниткоподібні і веретеноподібні форми, що виділяють екзополісахориди, які утворюють 
в’язку субстанцію. Таким чином, всі вхідні в склад бляшки мікроби опиняються ізольованими від інших 
мікробних спільнот в своєму “гуртожитку”. В такому стані ця біоплівка (або бляшка) має прямий доступ 
до харчування, а значить, до розмноження і реалізації свого пошкоджуючого потенціалу на прилеглі 
мяхоткании;:: утворення. Більш того, входячи до складу {наплівше, бактерії знаходять поз: властивості за 
рахунок об*'іїіку генно*' нформа’ііі* між колоніям!!, зокремз н*бу**ік*гь велику в!ру.іі'*,ггі*’т >  у то** же час 
резистентність до антибактеріального впливу. Цей феномен, ймовірно є причиною клінічних невдач, 
неефективності антибактеріальних препарата, до яких флора при лабораторних дослідженнях виявлялася 
чутливою: чутливими були “вільні” бактерії, які використовуються в мікробіологічних дослідженнях

Тому місцеві антисептичні полоскання повинні бути не просто ефективними до присутніх 
мікроорганізмів -  вони повинні проникати через біоблівку, що б мати безпосередній контакт з 
розташованими всередині її бактеріями

Таким чином, прогресуючий зріст бляшки та динаміка її мікробного складу' в своїй основі є вельми 
впорядкованим процесом, який в той же час відрізняться і суттєвою індивідуальністю.

Обстеження окремих груп населення клінічними методами дозволяють виявити вплив конкретних 
захворювань на стан тканин ротової порожнини, виділяються гормональні та імунні розлади, порушення 
обміну, генетично обумовлені або вікові зміни, результат впливу ліків або нераціональне харчування.

Серйозним фактором ризику є недолік надходження в організм кальцію або порушення його 
утилізації. Даний стан клінічно проявляється остеопорозом, в тому числі верхньої та нижньої щелепи, що 
сприяє швидкому на тлі поганої гігієни порожнини рота.

Стрес, що характеризується цілою низкою глибоких змін в гормональній системі, викликає нейро- 
еудинні розлади в щелепо-лицевої ділянки, провокуючи запалення і пошкодження тканин ясен і альвеоли.

Висновки
К В Україні зареєстрована значїїа ураженість ЗП різної етіології. Серед них переважають: гінгівіт, 

пародонтит та пародонтоз.
2. Слід зазначити, що кожен з методів лікування має свої недоліки і не може гарантувати повне 

вилікування. До недоліків відносяться: побічні ефекти, протипоказання, малоефектившеть на пізніх 
стадіях ураження пародонта.

3. Апітерапія пропонує свої можливості вирішення цієї проблеми. Оскільки прополіс містить ряд 
речовин, які проявляють різноманітні фармакологічні ефекти серед яких бактерицидний і стимулюючий 
є ключовими в стоматологічній практиці
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