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Мінералізуючий потенціал ротової рідини дітей при

тиреопатології

На сьогодні в Україні спостерігається без-
перервний ріст захворюваності на тиреопато-
логію як серед дорослого, так і серед дитячого
населення. Крім того, масовість захворювань
щитоподібної залози нерідко співпадає із то-
тальним ураженням твердих тканин зубів.

Метою нашого дослідження було досліди-
ти деякі біохімічні показники мінералізуючо-
го потенціалу ротової рідини дітей, хворих на
дифузний нетоксичний зоб, а саме активність
лужної фосфатази, кількісний склад кальцію
та фосфору.

Для цього ми обстежили 150 дітей віком 6,
12 та 15 років, хворих на дифузний нетоксич-
ний зоб (ДНЗ) І та ІІ ступенів. Групу порівнян-
ня склали соматично здорові діти того ж віку.
Матеріалом для дослідження була ротова ріди-
на дітей, у якій визначали вміст неорганічно-
го кальцію, неорганічного фосфору, ак-
тивність лужної фосфатази.

У проведених нами дослідженнях встанов-
лено збільшення кількості неорганічного фос-
фору в ротовій рідині хворих дітей приблиз-
но на 25 % порівняно із показниками групи
контролю. Зокрема, у дітей із ДНЗ ІІ ступеня

даний показник склав 6,04 ммоль/л проти
контрольного – 4,84.

Аналіз рівня неорганічного кальцію пока-
зав, що в змішаній слині соматично здорових
дітей даний показник становить 1,34 ммоль/л.
На відміну від цього в дітей груп дослідження
спостерігається значне підвищення вмісту
іонів кальцію в ротовій рідині (приблизно
в 3 рази), відповідно концентрація складає 3,67
ммоль/л.

Активність ферменту лужної фосфатази
також зазнавала суттєвих змін: при тиреопа-
тології спостерігалося підвищення активності
ферменту майже в 2,5 раза, що, безумовно,
знайде відображення в процесах мінерально-
го обміну в ротовій порожнині.

Таким чином, у дітей, хворих на ДНЗ І–ІІ
ступенів, спостерігаються значні зміни міне-
ралізуючого потенціалу слини, зокрема зрос-
тання рівня неорганічного кальцію; збільшен-
ня рівня неорганічного фосфору; підвищен-
ня активності лужної фосфатази, що слід
враховувати при виборі лікувально-профілак-
тичних заходів для даного контингенту насе-
лення.


