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ФЛО ГО ГЕННИЙ ВП ЛИ В ІМУНОТРОПНОГО ПРЕПАРАТУ НА ТКАНИНИ ПАРОДОНТА
В ЕКСПЕРИМ ЕНТІ

ФЛОГОГЕННИЙ ВПЛИВ ІМУНОТРОПНОГО ПРЕПАРАТУ НА 
ТКАНИНИ ПАРОДОНТА В ЕКСПЕРИМЕНТІ -  Епітелій ясенно
го краю пронизаний клітинами запального інфільтрату. У спо
лучній тканині виявляються розсіяні, місцями осередкові 
лімфо дно-гістіоцитарні скупчення із вмістом нейтрофілів. Прак
тично всі міжзубні сосочки вкриті виразками або були некро- 
тизованими, епітелій проростає під некротичні маси. Близько 
11,9 % зубів спостерігалася проліферація епітелію вздовж коре
ня зуба, руйнування кругово зв ’язки, розширення періодон- 
тально щілини, утворення пародонтальних кишень.

ФЛОГОГЕННОЕ ВЛИЯНИЕ ИММУНОТРОПНОГО ПРЕПА
РАТА НА ТКАНИ ПАРОДОНТА В ЭКСПЕРИМЕНТЕ -  Эпите
лий десневого края пронизан клетками воспалительного ин
фильтрата. В соединительной ткани выявляются рассеянные, 
местами очаговые лимфоидно-гистиоцитарные скопления, со
держащие нейтрофилы. Практически все межзубные сосочки 
покрыты язвами или были некротизированы, эпителий про
растает под некротизированные массы. Возле 11,9 % зубов 
выявлялась пролиферация эпителия вдоль корня зуба, разру
шение круговой связки зуба, расширение периодонтальной 
щели, образование пародонтальных карманов.

COOPERANT INFLAMMATION ACTION OF
IMMUNOPR EPARATION ON TISSUE OF PARODONT IN 
EXPERIMENT -  The epithelium of gingival edge is pierced by cells 
of inflammatory infiltration. The dissipated here and there focae 
lymphocyte-histiocytes accumulations appear in connecting tissue. 
Practically all interdental papillae are covered by ulcers or are necrosed, 
an epithelium germinates under necrotc substances in. About 11,9 % 
teeth there was prol iferation of epithelium along the root of the tooth, 
destruction of circular copula, expansion of periodontal crack, formation 
of parodontal pockets.

Ключові слова : запальний інфільтрат, пародонтальна ки 
шеня.

Ключевые слова : воспалительный инфильтрат, пародон- 
тальный карман.

Key words : inflammatory infiltration, parodontal pocket.

ВСТУП П роблеми е ф е ктив н о го  л ікування захво 
рю вань пародонта т існо  п о в ’язані із визначенням  та 
усуненням  ет іо л о гічн и х  ф актор ів , які м ожна об’є д н а 
ти в наступні групи :

1. Ф актор и , що м ож уть послаблю вати або п о си 
лю вати п а то ге н е ти чн и й  потенц іал  м ікро б н о  ф лори 
по р о ж н и н и  рота та пр од укт ів  обм іну (стан г іг іє н и  
п о рож н ин и  рота);

2. Н аявність м ікро о р га н ізм ів  і прод укт ів  х  ж и т т є 
д іял ьност і у  зубном у нальоті;

3. Загал ьн і ф актори , як і ре гулю ю ть  м етабол ізм  
тканин  по р о ж н и н и  рота та характер в ід пов ід і на пато
ген н у  д ію .

А втори [1, 5 ] вивчали спадков і особливост і ро з 
витку  захворю вань пародонта, що належать саме до 
за гальних ф акторів . В елике значення має стан реак
тивн ост і ор ган ізм у, яки й  ф орм ує характер в ід пов ід і 
на пато генну  д ію  та визначає наступний переб іг зах
ворю вання (одуж ання або хрон ізац ія ).

П роведенню  наш ого д осл ід ж ен н я  сприяла н е в е 
лика кількість робіт, присвячених м орф ологічном у в и в 

ченню  особливостей ро зви тку  запальних захворю вань 
пародонта на ґрунті зм ін ен о  реактивності ор ган ізм у 
[ 2, 3 ].  Д ля  з ’я сув а н н я  п у с к о в и х  ф л о го ге н н и х  м е 
хан ізм ів  по ш ко д ж е н н я  з розробкою  наступних л ік у 
вальних заход ів  були пр овед ен і м орф ологічн і д о с л і
д ж е н н я  зм ін  у  пародонті при  зм ін е н о м у  стані реак
тивност і ор ган ізм у.

М етою  наш ого д осл ід ж ен н я  стало вивчення  ступе 
ня м орф о л о гічн и х  зм ін  у пародонті при моделю ванн і 
г іп е р е р г іч н о го  стану шляхом увед ення  ім унотропно- 
го препарату “ П ір о ген ал ” .

МАТЕРІАЛИ І МЕТОДИ Д осл ід и  провед ено  на 2 0  

б іл и х  с та те в о зр іл и х  н е л ін ій н и х  щ урах м асою  1 8 0 
200  г, я ки х  под ілили  на II групи : І група  -  10 б ілих 
щ урів, яким  щ оденного  вн утр іш н ьо м ’язово го  в в о д и 
ли п ірогенал протягом  тиж ня з розрахунку 1 0  м ін ім аль
них п ір о ге н н и х  д оз (М П Д ) на тварину; II контрольна 
група -  1 0  ін тактних  б ілих щ урів.

В иведення тварин з д осл іду  п ід  тіопенталовим  нар
козом  із д отри м ан н ям  правил евтаназі та заб ір м ате
ріалу для м орф о л о гічн и х  д о сл ід ж е н ь  провод ил и  ч е 
рез 7 д іб . Ш м аточки  щ елепи із зубами і яснам и ф іксу 
вал и  в 1 0  % р о з ч и н і н е й т р а л ь н о го  ф о р м а л ін у , 
д екал ьциновувал и , заливали в целло дин-параф ін . З 
блоків  виготовляли  зр ізи  тов щ иною  6 - 8  мкм , забарв
лю вали гем атоксил іном  і еозином  [4 ]. Д осл ід ж ен н я  
г іс то л о г ічн и х  м ікропрепаратів  провод ил и  у св ітлооп- 
ти ч но м у  м ікроскоп і та докум ентували .

РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛІДЖЕНЬ ТА X  ОБГОВОРЕН
НЯ В інтактних щ урів корен і зуб ів  занурю вали в аль
веолярні в ід ростки , д о  я ки х  вони кр іпил и  за д о п о м о 
гою  сполучнотканинних волокон періодонтально з в ’я з 
ки. В ол окна  оста нн ьо  ч ітко  о р іє н то в а н і та щ ільно  
з ’єднані з цем ентом  кореня. П оверхня альвеолярно 
к істки  гладка, рівна. В ерш ина конусопод іб но  ф орм и, 
в ід  р івн я  е м а л е в о -ц е м е н тн о  м еж і в ід о кр е м л ю є  
в ідстань в серед н ьом у  461 мкм . М іж ко ре не ва  п е р е го 
родка має добре  вираж ений  греб інь . В ільн і ясна р о з
таш овую ться по периф ер і зуба у ф орм і вузько го  т р и 
кутника, висота я се н н о го  сосочка складає в с е р е д 
ньом у 582 мкм . Б азальний шар представлений  одним  
рядом  кл ітин , д еяк і з них м ітотично  д іляться . П о л іго 
нальні кл ітини  ш и по по д іб н о го  ш ару розташ овані в 7 
8  ряд, кл ітини  зер ни сто го  -  в 3-4. З ернист і кл ітини  у 
м іру просування д о  поверхн і зле гка  сплощ ую ться, в 
х  цитоплазм і п ідвищ ується  вм іст  гранул кератогіал і- 
ну. Р оговий  шар серед ньо  тов щ ини достатньо  ко м 
пактний. М ежа м іж  еп ітел ієм  і сполучною  тканиною  в 
ц ілом у рівна, в д е я ки х  м ісцях сосочковий  шар і ба
зальний шар утворю ю ть хвилепод ібн і вирости. На рівні 
ем алево-цем ентно  межі ясе нн и й  край щ ільно з ’єд н а 
ний  з окістям , в кр и ти й  зр о го в іл и м  плоским  еп ітел ієм . 
М іж зубн і сосочки  в криті багатош аровим  плоским  е п і
тел ієм , яки й  не зро го в іва є  і налічує всього  4-5 ряд ів  
кл ітин (рис. 1). С удини власно пластинки слизово обо-
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Рис.1. Ділянка ясен інтактного щура. Нормальний епітелій ясен
ного краю; спостерігається чіткий перехід від життєздатних клітин 
до зроговілих, роговий шар компактний. Гематоксилін і еозин х150.

л он ки  ясен по м ір но  крово на повн ен і або порож н і. У 
власній пластинц і -  невелика інф ільтрац ія л ім ф о ц и 
тами. Д об ре  вираж ен і кл іти н н ий  і б езкл іти н н и й  ц е 
мент, поверхня  зуба гладка. К іс тко в и й  м озок, яки й  
м іститься в ком ірках щ елепно к істки  багатокл ітинний  
і пол ім орф ний  за сво м складом.

П рактично у  всіх спостереж еннях експе ри м ен тал ь 
но групи  в ід м іче н і зм ін и  з боку ясе нн о го  еп ітел ію , 
які в ід пов ід аю ть  неспе ц и ф ічн о м у  запальном у п р о ц е 
су (рис. 2 ).

Рис. 2. Пародонт щура після ді пірогеналу. Епітелій ясенного 
краю, інфільтрований лейкоцитами, лімфо-гістіоцитарні скупчен
ня в субепітеліальних ділянках. Гематоксилін і еозин х 200.

Д истр оф ічн их , ре ген ер атор ни х  процес ів  в ід м іч е 
но не було, так само, як  і реакц і з боку суд и н н о го  
русла. Елементи захворю вання локал ізую ться на ясе н 
ном у краю, м іж зуб н и х  сосочках, в субеп ітел іал ьних 
д ілянках. У еп ітел і ясе нн о го  краю спостер ігається ек- 
зоц и тоз л ей ко ц ит ів , нер ід ко  весь еп ітел іальний  пласт 
пр он и за н и й  кл ітинам и запального  інф ільтрату. П ро
цеси ор огов іння  не поруш ен і. У сполучн ій  тка н ин і в и 
являю ться розс іян і, м ісц ям и  о се ре д ков і л ім ф о дно- 
г іст іоц и тар н і скупчення  із вм істом  нейтроф іл ів . П рак
тично  всі м іж зубн і сосочки  вкриті виразкам и або були 
некротизовані, еп ітел ій  проростає п ід  некротичн і маси 
(рис. 3).

Як насл ідок -  зн и ж е н н я  такого  показника, як  в и со 
та ясе нн о го  сосочка пор івняно  з контролем  д о  418 
мкм . Часто, окр ім  л ей ко ц ит ів , в еп ітел і сосочків  виз-

начаються м ікрокісти  з елементами орогов іння. Б л изь
ко 11,9 % зуб ів разом із запальним и процесам и с п о 
стерігалася проліф ерація епітел ію  взд овж  кореня зуба, 
руйнування кругово  з в ’язки , ро зш ирення  пер іодон- 
тально щ ілини, утворення  парод онтал ьних киш ень. 
При значном у по гл ибленн і ясенно киш ен і просуван 
ня еп ітел ію  д оход и ло  д о  ни ж н ьо  тре ти ни  кореня зуба 
або б іф уркац і в багатокореневих зубах. Д но  киш ень  
розташ овувалося на 110 - 550  мкм ниж че в ід  р івня 
ем але во-ц ем е нтно  м еж і. В м іст  ки ш е н ь  -  л е й ко ц и 
тарні кл ітини  і безструктурн і маси (рис. 4).

Рис. 3. Пародонт щура після ді пірогеналу. Міжзубний сосо
чок, інфільтрований лейкоцитами. Гематоксилін і еозин х 150.

Рис. 4. Пародонт щура після ді пірогеналу. Пародонтальна 
кишеня, заповнена лейкоцитами і безструктурними масами, епі
телій гіперплазирований. Гематоксилін і еозин Ч200.

На стан к істкових  структур п ірогенал не робив істот
ного  впливу. К істкови й  м озок багатокл ітинний  і по л і
м орф ний , не в ідр ізняється в ід  ін тактно го  контролю.

ВИСНОВКИ 1. П ід  д ією  п ірогеналу в пародонті в и 
никає запальний процес, яки й  характеризується л е й 
коцитарною  інф ільтрац ією  як еп ітел ію , так і субеп іте 
л іальних тканин ; внасл ідок некротизац і зм енш ується 
висота ясе нн и х  сосочків ; руйнування кругово  з в ’язки  
зуба пр и зв о д и ть  д о  оголення.

2. За д і п ірогеналу в пародонті у  11,9 % зубів ви 
никає проліферація епітелію  ясенного краю вздовж  ко
реня, руйнування кругово з в ’язки, розш ирення періо- 
донтально щ ілини, утворення пародонтальних киш ень.

3. Д ія  п іро геналу викл икає  появу запального  п р о 
цесу, яки й  розвивається у  пародонті за д і ф із іо л о г іч 
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ного  харчово го  подразника  (зви ча й ни й  раціон в іва
рію), і може бути розц інена  як початкова фаза ро з
витку  пародонтиту, що п ідтверд ж ується  м о рф о л о гіч 
ним и  д осл ід ж ен н ям и .

А. П у с ко в и м  м о м е н то м  р о з в и т ку  п а р о д о н ти ту , 
м ож ливо, є стан г іпе рр еактивн ост і ор ган ізм у, що п р и 
зво д и ть  д о  над м ірно  активац і м ітотично  активност і 
еп ітел іоц и т ів  із прол іф ерац ією  в зд о в ж  кореня зуба.

П ер спективн и м  напрям ком  є вивчення  м орф оло
г іч н и х  зм ін  у  пародонті при зм ін і реактивності о р га 
н ізм у з використанням  р ізни х  л ікувальних заходів.

СПИСОК ЛІТЕРАТУРИ
1. Мельничук Г.М. Генералізований пародонтит і пародон

тоз: маркери спадково схильності, патогенетичні механізми 
метаболічних порушень та х комплексна корекція : Автореф.

дис. на здобуття наук. ступеня д-ра мед. наук : спец. 1А.01.22 
“Стоматологія” /  Г.М. Мельничук. -  Одеса, 2008. -  38 с.

2. Соколова І.І. Особливості патогенезу, клініки, діагностики 
і лікування генералізованого пародонтиту в осіб зі спадковою 
схильністю до його розвитку : Автореф. дис. на здобуття наук. 
ступеня д-ра мед. наук : спец. 1А.01.22 “Стоматологія” /  
І.І. Соколова. -  Ки в, 2008. -  А0 с.

3. Патент 26А55 Укра на, МПК (2006) А61К 6/00 А61К 39/
00. Спосіб моделювання пародонтиту у щурів /  О.Ф. Мельни
ков, В.І. Шматко, С.В. Тимченко. Інститут отоларингологі імені 
проф. О.С. Коломійченка АМН Укра ни -  № и2007 0А3А2; за- 
явл. 19.0А.2007; опубл. 25.09.2007, Бюл. № 15, 2007 р.

А. Реєстраційний номер заявки на корисну модель “Спосіб 
моделювання пародонтиту” и 2010 10071. Дата подачі 
16.08.2010.

5. Саркисов Д.С. Микроскопическая техника /  Д.С. Саркисов, 
Ю.Л. Перов / /  Руководство. -  М.: Медицина, 1996. -  5АА с.

Отримано 08.09.10

06


