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При проведеннi будь-яких стоматологiч-
них манiпуляцiй, що супроводжуються 

пошкодженням твердих i м’яких тканин, кро-
вотечами та запаленням, пiдвищується ризик 
виникнення ускладнень, основним з яких є iн-
фiкування самої рани i розповсюдження iнфек-
цiї з током кровi. Невiд’ємною частиною кож-
ної стоматологiчної манiпуляцiї є полоскання 
ротової порожнини. Для швидкого i зручного 
приготування подiбних розчинiв для застосу-
вання у стоматологiчнiй практицi актуальним 
є створення дозованої лiкарської форми у виг-
лядi розчинних шипучих таблеток.
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Вступ
Майже кожна людина у своєму життi сти-

кається з проблемою лiкування зубiв та тканин 
пародонту i необхiднiстю вiдвiдування стома-
толога. Спектр послуг, якi надають сучаснi сто-
матологiчнi клiнiки, налiчує десятки процедур 
лiкувального, профiлактичного та косметично-
го спрямування [3, 10, 15]. 

Пiд час пломбування або видалення зубiв, 
проведення зняття зубного каменю або нальо-
ту, комплексного лiкування рiзноманiтних за-
хворювань пародонту неможливо уникнути по-
яви незначних кровотеч, запалень та утворення 
уламкiв. Також у ротовiй порожнинi сконцент-
ровано безлiч патогенних мiкроорганiзмiв, якi 
через травми в ротовiй порожнинi можуть пот-
рапити до системного кровотоку, що, у свою 
чергу, може призвести до ураження органiз-

му в цiлому й ускладнення лiкування [3, 9, 10, 
15]. Тому при проведеннi бiльшостi стомато-
логiчних манiпуляцiй (особливо профiлактич-
но-лiкувального характеру) важко обiйтися без 
полоскання ротової порожнини з метою швид-
кого й ефективного позбавлення вiд вищенаве-
дених негативних явищ.

Матерiали та методи 
дослiдження

При проведеннi стоматологiчних манiпуля-
цiй у стоматологiчному кабiнетi або в домашнiх 
умовах з лiкувально-профiлактичною метою 
для полоскання бiльш доцiльно використову-
вати спецiальнi розчини, якi, окрiм механiчно-
го очищення робочого поля i загалом ротової 
порожнини, забезпечують певну дiю. Розчини 
для полоскання ротової порожнини, за наяв-
ностi в їх складi вiдповiдних речовин, можуть 
мати кровоспинну, ранозагоювальну, знеболю-
вальну, протизапальну, антибактерiальну, де-
зодоруючу дiю, що сприятиме полегшенню ро-
боти стоматолога i пiдвищенню якостi надання 
допомоги пацiєнту [3, 6, 9-11, 15]. 

Для швидкого i зручного приготування 
подiбних розчинiв в умовах стоматологiчного 
кабiнету сучасна фармацевтична промисловiсть 
пропонує спецiальнi дозованi лiкарськi форми 
у виглядi розчинних шипучих таблеток. Завдя-
ки наявностi лiкарських засобiв у формi шипу-
чих таблеток приготування розчинiв для по-
лоскання займає декiлька хвилин, а отриманий 
розчин має точну концентрацiю дiючої речови-
ни, яка легко i швидко вивiльняється i прояв-
ляє необхiдну дiю [1, 2, 4, 5, 8, 11-13]. 

Результати дослiдження  
та їх обговорення

В Українi на даний час вiтчизнянi лiкарськi 
засоби у формi шипучих таблеток для приготу-
вання розчинiв з метою використання у стома-
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тологiчнiй практицi представленi лише препа-
ратами закордонних виробникiв (табл. 1) [6]. 
Вiдсутнiсть конкуренцiї з боку вiтчизняних ви-
робникiв i витрати на рiзноманiтнi експортно-
iмпортнi операцiї зумовлюють досить високi 
цiни на дану групу препаратiв. Висока цiна об-
межує можливiсть використання таких препа-
ратiв у кожному стоматологiчному кабiнетi та 
вдома, що негативно впливає на якiсть стома-
тологiчних послуг у цiлому. 

Вищенаведенi засоби призначенi для швид-
кого i зручного приготування розчинiв для по-
лоскання ротової порожнини в умовах стома-
тологiчного кабiнету i в домашнiх умовах як 
профiлактично-лiкувальний засiб мiж вiзита-
ми до стоматолога. Однак iснуючi лiкарськi за-
соби мають достатньо вузький спектр дiї. 

Метою дослiдження було розробити склад 
та технологiї виробництва вiтчизняного ком-
бiнованого лiкарського засобу у виглядi шипу-
чих таблеток з метою подальшого приготуван-
ня стоматологiчних розчинiв для полоскання 
з антибактерiальною, кровоспинною, протиза-
пальною i дезодоруючою дiєю. 

Не дивлячись на те, що будь-якi манiпуля-
цiї проводяться строго й абсолютно стериль-
ними iнструментами, виключити потрапляння 
мiкроорганiзмiв у рану неможливо. Але цiлком 
реально попередити їх розвиток i розмножен-
ня шляхом введення у склад лiкарського засо-
бу речовини з антисептичними властивостями 
[3, 9, 10, 14, 16]. 

В якостi антисептикiв можуть бути вико-
ристанi: 

1) хiмiчнi елементи та їх неорганiчнi похiд-
нi (йод, хлор, бром, срiбло, цинк, мiдь, ртуть та 
iн.), кислоти, основи, перекиси; 

2) бiоорганiчнi сполуки (грамiцидин, мiкро-
цид, ектерицид, хлорофiлiпт, лiзоцим та iн.);

3) органiчнi речовини абiогенного поход-
ження (похiднi спиртiв, фенолiв, альдегiдiв, 
похiднi нiтрофурану, хiноксалiну, хiнолiну та 
iн.) [3, 9, 14, 16].

Однак бiльшiсть антисептикiв зазвичай ма-
ють сильно виражений i довготривалий анти-
бактерiальний ефект, що не завжди є корисним. 
Адже ротова порожнина має певний природ-
ний бiологiчний бар’єр, який пiд впливом ан-
тисептикiв руйнується, створюючи можливiсть 
ураження шкiдливими мiкроорганiзмами не 
лише порожнини рота, але i всього органiзму. 
Також антисептичнi розчини здатнi пересушу-
вати слизову оболонку i викликати подразнен-
ня [3, 9, 14, 16]. 

Враховуючи вищенаведене, нами було ви-
рiшено в якостi антисептичного агента вико-
ристати лiзоциму гiдрохлорид, який позбавле-
ний подiбних негативних властивостей i, крiм 
антисептичної дiї, має противiрусну, iмуномо-
дулюючу, протизапальну, гемостатичну i му-
колiтичну дiю, стимулює процеси регенерацiї й 
еритропоезу [7, 9, 14, 16].

Лiзоцим добре всмоктується зi слизової обо-
лонки i легко розподiляється в тканинах ор-
ганiзму. Максимальнi його концентрацiї вiд-
значаються в слизових оболонках, при цьому 
вiн нейтралiзує гiстамiн або гiстамiноподiбiнi 
речовини, що утворюються в слизовiй оболонцi 
при запаленнi. Ця речовина не токсична, не має 
мiсцевоподразнювальної та iншої побiчної дiї. 
Тому бiльшiстю авторiв лiзоцим рекомендуєть-
ся при профiлактицi й лiкуваннi iнфекцiйно-за-
пальних захворювань слизової оболонки рото-
вої порожнини та ясен (стоматит, пародонтит, 
гiнгiвiт, герпетичнi поразки й ерозiї рiзної етiо-
логiї) i станiв пiсля стоматологiчних операцiй 
[7, 9, 14, 16].

Шипуча таблетка потребує швидкого розчи-
нення при додаваннi води. Вiдповiдно дiючi та 
допомiжнi речовини (зв’язувальнi, наповнюва-
чi, ковзкi та iн.) повиннi забезпечувати швид-
ке змочування, проникнення води в середину 
таблетки, викликаючи шипучу реакцiю в усьо-
му об’ємi таблетки [1, 2, 4, 5]. Тобто уся сирови-
на для виробництва шипучих таблеток повин-
на мати високi показники розчинностi у водi.

Таблиця 1 
Шипучi таблетки для застосування у стоматологiї 

Назва лiкарського засобу Країна-виробник
Таблетки для полоскання Mouthwash Refreshers, DCL Великобританiя

Таблетки для полоскання Denstar Великобританiя

Таблетки MGS для полоскання ротової порожнини Великобританiя

Шипучi таблетки для полоскання порожнини рота Effervescent mouth wash tablets –DCL & 
DENCARE Великобританiя

Таблетки для полоскання ротової порожнини i зубiв Comprimes Dentifrice Францiя

Таблетки шипучi для полоскання ротової порожнини PD Швейцарiя
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Оскiльки шипучi таблетки — це таблетки 
без оболонки, основну масу яких складають 
кислоти i карбонати або гiдрокарбонати, що 
швидко реагують у присутностi води з видiлен-
ням вуглекислого газу, то важливим моментом 
у розробцi їх складу є пiдбiр оптимальних ком-
понентiв для газоутворюючої сумiшi. 

Кислотна фракцiя газоутворюючої сумiшi 
зазвичай представлена харчовими карбонови-
ми кислотами (лимонна, адипiнова, янтарна та 
iн.), а також ангiдридами i солями кислот (на-
трiю дигiдрофосфат, динатрiй дигiдрофосфат, 
кислi цитрати i кислий сульфiт натрiю). Аль-
тернативними органiчними кислотами є винна, 
фумарова й адипiнова, але вони не такi попу-
лярнi i використовуються лише в тих випадках, 
коли використання лимонної кислоти неприй-
нятне [1, 2, 11-13].

Карбонатну (лужнореагуючу) фракцiю 
складають карбонати або гiдрокарбонати луж-
ноземельних металiв або їх сумiшi (гiдрокар-
бонати i карбонати натрiю i калiю, карбонати 
кальцiю, магнiю, глiцин карбонат натрiю, лiзин 
карбонат натрiю, аргiнiн карбонат натрiю та iн.) 
[1, 2, 11-13]. 

Виробництво шипучих таблеток також пот-
ребує введення до їх складу зв’язувальних ком-
понентiв. Але їх пiдбiр потребує значної уваги. 
У зв’язку з наявнiстю газоутворюючої фракцiї 
з метою попередження реакцiї хiмiчної взає-
модiї кислотних i карбонатних складових необ-
хiдно максимально обмежити кiлькiсть вологи. 
Iз цiєю метою найбiльш оптимальним є вико-
ристання спиртових розчинiв рiзних високомо-
лекулярних сполук (синтетичнi похiднi та при-
роднi полiмери — крохмаль, желатин, гiдрованi 
мальтодекстрини, похiднi целюлози, полiвiнiл-
пiролiдон i його iмпортнi похiднi (колiдон 25, 
колiдон 30, колiдон 90, плаздон S630, колiкут 
МАЕ 100 Р), полiетиленглiколi, полiвiнiловий 
спирт, шелак та iн.) [1, 2, 11-13]. 

Однiєю з важливих проблем у технологiї 
шипучих таблеток, пов’язаних зi специфiкою їх 
складу, є адгезiя компонентiв грануляту до ме-
талевої поверхнi прес-iнструменту, що створює 
певнi труднощi при виробництвi i призводить 
до отримання таблеток, якi не вiдповiдають за 
якiстю сучасним вимогам. Враховуючи вище-
наведене, особливої уваги потребує вибiр ков-
зких та змащувальних водорозчинних речовин 
з метою усунення зазначених недолiкiв. При-
кладами таких речовин є силiконiзований на-
трiю бензоат, натрiю ацетат, кислота фумарова, 
полiетиленглiколi з молекулярною масою 4000 
та бiльше, глiцин, D та L-лейцин. Використан-

ня стеаратiв металiв (кальцiю та магнiю), якi 
входять до складу багатьох звичайних табле-
ток, у технологiї таблеток шипучих недоцiль-
но, що пояснюється їх нерозчиннiстю у водi та 
наданням розчину неприємного мильного сма-
ку. Крiм цього, високi концентрацiї стеаратiв, 
застосування яких вимагають шипучi таблет-
ки, не дозволяються до використання i в той 
же час надають лiкарськiй формi гiдрофобних 
властивостей, що призводить до уповiльнення 
часу розпадання. За лiтературними даними, лi-
пофiльнi стеарати магнiю та кальцiю доцiльно 
замiнювати на бiльш гiдрофiльний натрiю стеа-
рил фумарат [1, 2, 11-13].

Таким чином, в арсеналi кожного лiкаря-
стоматолога та пацiєнта необхiдна наявнiсть лi-
карського засобу, який би поєднував в собi про-
тимiкробну, кровоспинну та протизапальну дiї, 
швидко проявляв ефект та був зручним у засто-
суваннi. I першим етапом нашої подальшої ро-
боти є пiдбiр допомiжних речовин та розробка 
технологiї отримання шипучої таблетки з лiзо-
цимом для швидкого приготування розчину для 
полоскання з метою його використання у сто-
матологiчному кабiнетi та в домашнiх умовах. 

Висновки
1. На пiдставi лiтературного огляду обґрун-

товано доцiльнiсть створення вiтчизняного 
конкурентоспроможного стоматологiчного лi-
карського засобу у формi шипучих таблеток 
для приготування розчину з антибактерiаль-
ною, кровоспинною, протизапальною i дезодо-
руючою дiєю.

2. Розглянуто основнi групи допомiжних ре-
човин, що застосовуються при виробництвi лi-
карських засобiв у формi швидкорозчинних 
шипучих таблеток. 

3. Для створення лiкарського засобу з анти-
бактерiальною, кровоспинною, протизапаль-
ною i дезодоруючою дiєю запропоновано засто-
совувати лiзоциму гiдрохлорид, який у своїй 
сукупностi найповнiше вiдображає суть i ха-
рактер створення шипучих таблеток з метою 
швидкого приготування стоматологiчного роз-
чину для полоскання.
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оретические аспекты создания шипучих таб-
леток для применения в стоматологической 
практике. Харьков, Украина.

Ключевые слова: стоматологические заболе-
вания, стоматологические манипуляции, раствор 
для полоскания рта, лизоцима гидрохлорид, шипу-
чие таблетки.

При проведении любых стоматологических 
манипуляций, сопровождающихся повреждени-
ем твердых и мягких тканей, кровотечениями и 
воспалением, повышается риск возникновения ос-
ложнений, основным из которых является инфи-
цирование самой раны и распространение инфек-
ции с кровотоком. Неотъемлемой частью каждой 
стоматологической манипуляции является полос-
кание ротовой полости. Для быстрого и удобного 
приготовления подобных растворов для примене-
ния в стоматологической практике актуальным 
является создание дозированной лекарственной 
формы в виде растворимых шипучих таблеток.

Yu.S.Masliy, E.A.Ruban, A.M.Kotenko. Theo-
retical aspects of the effervescent tablets making 
for the dental practice use. Kharkiv, Ukraine.

Key words: dental disease, dental manipulations, 
mouthwash, lysozyme hydrochloride, effervescent tab-
lets.

In carrying out any dental manipulations, involv-
ing any damage to the hard and soft tissues, bleeding 
and inflammation, the risk of complications increases, 
the main of which is infectioning of the wound and the 
proliferation of infection with the bloodstream. An in-
tegral part of every dental manipulation is mouth cav-
ity rinse. For quick and easy preparation of such solu-
tions for dental practice use is making pharmaceutical 
dosage forms as soluble effervescent tablets.
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