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Цель исследования заключалась в эксперимен-

тальном изучении влияния резекции печени на 

состояние слюнных желез (СЖ), слизистой обо-

лочки полости рта (СОПР) и альвеолярной кос-

ти. 

Материалы и методы исследования. Исследо-

вания проведены на половозрелых белых крысах. 

6 животным оперативных вмешательств не 

проводили, и они составили контрольную группу, 

6 животным проведена резекция печени– гепа-

тоэктомия. 

Результаты исследований показали, что у жи-

вотных после гепатоэктомии по сравнению с 

группой «контроль» наблюдалось снижение мас-

сы подчелюстной слюнной железы; в слизистой 

оболочке и кости активизировались процессы 

перекисного окисления липидов и  снизилась ак-

тивность антиоксидантных ферментов, повы-

силась активность кислой фосфатазы в СОПР; 

увеличилась степень резорбции альвеолярной ко-

сти. 

Заключение. Резекция печени оказывает влияние 

на слюнные железы и способствует развитию 

воспалительно-дистрофических изменений в 

тканях пародонта. 

Ключевые слова. Крысы, резекция печени, слюн-

ные железы, СОПР, альвеолярная кость, биохи-

мия. 
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СТАН ОРГАНІВ ПОРОЖНИНИ РОТА  
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Мета дослідження полягала в експерименталь-

ному вивченні впливу резекції печінки на стан 

слинних залоз, слизової оболонки порожнини ро-

та (СОПР) і альвеолярної кістки. 

Матеріали і методи дослідження. Досліджен-

ня проведені на статевозрілих білих щурах. 6 

твариною оперативних втручань не провели, і 

вони склали контрольну групу, 6 твариною про-

ведена резекція печінки - гепатоектомія 

Результати досліджень показали, що у тварин 

після гепатоектомії в порівнянні з групою "кон-

троль" спостерігалося зниження маси підщеле-

пної слинної залози; у слизовій оболонці ясен і кі-

стки активізувалися процеси перекісного окис-

лення ліпідів і знизилася активність антиокси-

дантних ферментів, підвищилася активність 

кислої фосфатази в СОПР; збільшилася міра ре-

зорбції альвеолярної кістки. 

Висновок. Резекція печінки робить вплив на 

слинні залози і сприяє розвитку запально-

дистрофічних змін в тканинах пародонту 

Ключові слова. Щури, резекція печінки, слинні 

залози, СОПР, альвеолярна кістка, біохімія. 
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ABSTRACT 

The research objective consisted in experimental 

studying of influence of a resection of a liver on a 

condition of the salivary glands, the mucous mem-

brane of an oral cavity (MMOC) and alveolar bone. 

Materials and methods of research. Researches are 

conducted on the adult white rats. To 6 animals of 

surgeries didn't carry out, and they have made con-

trol group, to 6 animals the liver resection – a 

hepatectomy  is carried out. 

Results of researches have shown that at animals 

after a hepatectomy in comparison with control 

group decrease in mass of submaxillary salivary 

gland was observed; in mucous gums and bones be-

came more active processes of peroxide oxidation of 

lipids and activity of antioxidant enzymes has de-

creased, activity of sour phosphatase in MMOC has 

increased; degree of a resorption of an alveolar 

bone has increased. 

Conclusion. The resection of a liver exerts impact 

on salivary glands and promotes development of in-

flammatory and dystrophic changes in fabrics of a 

periodont. 
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Частичная резекция печени (гепатэктомия) 

– эффективный метод лечения многих заболева-

ний: злокачественной опухоли и метастазов, 

хронических абсцессов, эхинококкоза, травм пе-

чени, а также отбора части печени для транспла-

нтации [1-3].  

Резекция печени достаточно часто сопрово-

ждается осложнениями со стороны внутренних 

органов [2]. Вместе с тем, следует отметить, что 

в научной литературе недостаточно информации 

о влиянии резекции печени на развитие стомато-

логической патологии, и практически отсутст-

вуют публикации, касающиеся влияния на состо-

яние слюнных желез.  

По утверждению ученых экспериментальные 

исследования являются важным фактором дока-

зательной медицины для оценки влияния резек-

ции печени на состояние организма [4]. Поэтому 

мы посчитали целесообразным провести иссле-

дования по изучению стоматологической пато-

логии у лабораторных животных после гепатоэк-

томии. 

Цель исследования. Экспериментальное 

изучение влияния резекции печени на состояние 

слюнных желез (СЖ), слизистой оболочки поло-

сти рта (СОПР) и альвеолярной кости. 

Материалы и методы исследования. Исс-

ледования проводились в ГУ «Национальный 

институт хирургии и трансплантологии им. 

А.А.Шалимова НАМН Украины» с использова-

нием 15 половозрелых белых крыс. 6 животным 

оперативных вмешательств не проводили, и они 

составили  (1-ю) контрольную группу. 9 живот-

ным проведена резекция печени – правосторон-

няя гемигепатоэктомия (2-я группа). Перед вве-

дением в эксперимент все животные не имели 

существенных отклонений в массе тела. 

Через месяц после операции состояние жи-

вотных было удовлетворительным. После внеш-

него осмотра было проведено взвешивание крыс, 

визуальное изучение состояния слизистой обо-

лочки полости рта, а также пальпаторное обсле-

дование больших слюнных желез. После эвтана-

зии путем введения тиопентала натрия (20 мг/кг) 

с последующим тотальным кровопусканием, вы-

деляли слюнные железы, участки слизистой обо-

лочки полости рта и блоки челюстей, для изуче-

ния ряда показателей, характеризующих их сос-

тояние в сравнительном аспекте с животными, 

которым не проводилась операция. Исследовали 

массу слюнных желез; биохимические показате-

ли СОПР и альвеолярной кости; степень резорб-

ции альвеолярного отростка челюстей [5].  
 

Таблица 1 
 

Относительная масса слюнных желез у животных после резекции печени (М±м) 
 

Группа животных Относительная масса слюнных желез (в % к общей массе животных) Суммарная масса 

слюнных желез Околоушная подчелюстная подъязычная 

1-я группа  

(контроль) 

0,143±0,013 0,151±0,010 0,026±0,001 0,320±0,026 

Р >0,05 

2-я группа (гепатоэк-

томия) 

0,164±0,014 

Р >0,05 

0,134±0,010 

Р <0,05 

0.023±0,001 

Р >0,05 

0,314±0,022 

Р >0,05 

 

П р и м е ч а н и е : Р – достоверность отличий рассчитана по отношению к данным, зафиксированным в группе 

«контроль». 

 

В слизистой оболочке и альвеолярной кости 

изучали состояние антиоксидантно - прооксида-

нтной системы: содержание малонового диаль-

дегида[6], активность ферментов – каталазы [7], 

глютатион-редуктазы (ГР) [8] и глютатион-

пероксидазы (ГПО) [9], а также активность фер-

ментов кислой фосфатазы (КФ) и щелочной фо-

сфатазы (ЩФ) [10].  

Результаты исследований и их обсужде-

ние. Результаты изучения относительной массы 

слюнных желез представлены в табл. 1. Как из-

вестно слюнные железы являются парным орга-

ном, поэтому определялась суммарная масса.  

Сравнение внешнего вида и структуры 

слюнных желез у интактных экспериментальных 

животных и после резекции печени показало, что 

в  целом заметных отличий не выявлено, за ис-

ключением 2-х случаев кровоизлияния в около-

ушной слюнной железе у крыс после резекции.  

После резекции печени наблюдалась тенден-

ция к увеличение массы околоушной СЖ 

(р>0,05) и снижение массы подчелюстной слюн-

ной железы (р<0,05).  

Мы предполагаем, что увеличение слюнных 

желез было компенсаторным и можем объяснить 

это тем, что и слюнные железы, и желудок и пе-

чень функционально относятся к пищеваритель-

ным железам, выделяющим секрет для стимули-

рования и ускорения переваривания пищи. 
Обычно характер секреции изменяется за счет 

корригирующих нервных и гуморальных влия-

ний по принципу обратной связи, которая фор-
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мируется под влиянием содержащихся в пище 

веществ на рецепторные элементы пищевари-

тельных органов. Нервная регуляция выделения 

секрета осуществляется вегетативной нервной 

системой: усиление секреции происходит за счет 

парасимпатической иннервации (холинорецеп-

торы), снижение – за счет симпатической иннер-

вации (адренорецепторы). 

В большинстве случаев резекция печени со-

провождается снижением желчевыделения – 

секрета, принимающего участие в пищеварении, 

что может  активизировать начальный этап пере-

варивания пищи  в полости рта и  привести к ги-

персекреции околоушных слюнных желез и, как 

следствие, их перманентной гипертрофии. Из-

вестно, что секреторная функция околоушной 

СЖ активизируется при приеме пищи. Что каса-

ется поднижнечелюстной СЖ, то это единствен-

ные слюнные железы, которые функционируют 

постоянно в течение суток. Снижение их массы 

после резекции печени оставалось для нас непо-

нятным. 

Осмотр слизистой оболочки полости рта жи-

вотных обеих групп до эвтаназии показал, что у 

большинства крыс СОПР розовая. Однако были 

выявлены животные и с ярко красным цветом, 

свидетельствующим о наличии воспалительного 

процесса, особенно в губной части альвеолярной 

СОПР: у 1-го животного контрольной группы, 3-

х животных группы «резекция печени».  

Биохимические показатели слизистой десны 

у животных после гепатоэктомии изменились 

представлены в табл. 2.  

Таблица 2 
 

Биохимические показатели СО альвеолярного отростка и альвеолярной кости у животных после резек-

ции печени (М±м) 
 

Биохимические показатели 
Группы животных 

1-я группа (контроль) 2-я группа (гепатоэктомия) 

СО десны 

Содержание МДА  (нмоль/г) 58,3±1,66 75,5±4,50  Р<0,01 

Активность каталазы (нкат/г) 89,8±14,9 73,6±5,05   Р>0,05 

Активность ГР (нмоль/с*г)  2,42±0,78 2,13±0,78  Р >0,05 

Активность ГПО (мкмоль/с*г) 115,0±22,3 80,6±14,5  Р>0,05 

Активность КФнкат/г) 6,60±1,86 12,0±0,67   Р<0,02 

Активность ЩФ (нмоль/с*г) 1509±87,7 1872±32,0 Р<0,05 

Альвеолярная кость 

Содержание МДА (нмоль/г) 1,71±0,07 1,87±0,10 Р>0,05 

Активность каталазы (нкат/г) 27,0±5,34 15,2±1,61 Р <0,05 

Активность ГР (нмоль/с*г)  1,19±0,04 0,88±0,15  Р <0,05 

Активность ГПО (мкмоль/с*г) 62,5±7,99 50,4±0,73 Р>0,05 

Активность ЩФ (нмоль/с*г) 1660±132 1872±32 Р>0,05 
 

П р и м е ч а н и е :  достоверность отличий – Р – рассчитана по отношению к показателям группы контроля.  

 

Исследование антиоксидантно-

прооксидантной системы показало, что в десне 

животных после резекции печени  активизирова-

лись процессы свободно-радикального окисле-

ния липидов, о чем свидетельствует увеличение 

содержания МДА – промежуточного продукта 

ПОЛ – при сравнении с показателями контроль-

ной группы животных (отличие достоверно). Ак-

тивность же антиоксидантных ферментов – ката-

лазы, ГР и ГПО снизилась, но незначительно. 

Последнее указывает на то, что система ан-

тиоксидантной защиты устойчива и имеет резерв 

для ингибирования окисления липидов. 

Активность фосфатазы 4,8 в десне животных 

значительно увеличилась и это свидетельствует о 

наличии активного воспалительного процесса. 

Повысилась активность и щелочной фосфатазы. 

Как известно, щелочная фосфатаза – группа фе-

рментов, содержащихся практически во всех 

тканях организма, с преимущественной локали-

зацией в печени, костях и плаценте. Фосфатазы в 

клетках участвуют в реакциях отщепления оста-

тка фосфорной кислоты от её органических сое-

динений. Активность общей щелочной фосфата-

зы повышается при целом ряде заболеваний, со-

провождающихся повреждением ткани печени, 

костей, почек и других органов. Мы считаем, что 

в данном случае повышение активности фермен-

та связано именно с повреждением  

На основании биохимических исследований 

был сделан вывод о развитии воспалительного 

процесса в десне крыс после проведения опера-

ции резекции резекции печени, что проявилось в 

активизации ПОЛ и повышении активности кис-

лой и щелочной фосфатаз. 

Для оценки состояния альвеолярного отро-

стка изучали степень атрофии альвеолярного от-

ростка и биохимические показатели кости. 

Исследование степени резорбции альвеоляр-

ной кости показало, что в опытной группе живо-
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тных показатели были значительно выше, неже-

ли у крыс контрольной группы (отличие досто-

верно) (табл. 3).  
Таблица 3 

 

Степень атрофии альвеолярного отростка у жи-

вотных после резекции печени (М±м) 
 

Группы животных Атрофия альвеолярного отро-

стка (в %) 

1-я группа (контроль) 28,4±1,4 

2-я группа (гепатоэк-

томия) 

32,2±1,6  Р>0,05 

 

П р и м е ч а н и е :  достоверность отличий – Р – рассчита-

на по отношению к показателям группы контроля.  

 

Результаты изучения биохимических марке-

ров состояния антиокидантно-прооксидантной 

системы, воспаления и минерального обмена в 

альвеолярной кости крыс представлены в табл. 2. 

Как видно из данных таблицы, у крыс после 

резекции печени содержание МДА существенно 

не изменилось по отношению к группе «кон-

троль». Что касается антиоксидантных фермен-

тов, то их активность снижена до уровня досто-

верности отличий по отношению к контролю, 

что свидетельствует об истощении резерва анти-

оксидантной защиты. Активность щелочной 

фосфатазы в альвеолярной кости существенно не 

отличалась от данных, зафиксированных в кон-

трольной группе, что свидетельствует о том, что 

интенсивность минерального обмена не измени-

лась. 

Таким образом, проведенные исследования 

позволили сделать заключение, что резекция пе-

чени способствует развитию воспалительно-

дистрофических изменений в тканях пародонта, 

механизм развития которых в большей степени 

сопряжен с недостаточностью антиоксидантной 

защиты. При этом снижении массы подчелюст-

ных слюнных желез – постоянно функциони-

рующих желез свидетельствует об уменьшении 

компенсаторной реакции.  
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