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Застосування лікарських
засобів рослинного походжен-
ня з лікувально-профілактич-
ною метою все більше привер-
тає увагу фахівців. Це обумов-
лено тим, що вони мають ши-
року і комплексну фармаколо-
гічну дію, є більш біодоступни-
ми для людського організму,
рідше спричинюють побічні ре-
акції, ніж синтетичні засоби.

Нашу увагу привернув но-
вий вітчизняний препарат —
альтанова мазь, розроблений у
Національній фармацевтичній
академії. Його діючими речо-
винами є субстанція альтану і
димексид. Субстанція альта-
ну була одержана з шишок
вільхи клейкої. В альтані домі-
нують сполуки фенольної при-
роди, які належать до групи
дубильних речовин — похід-
них елагової кислоти. Мазь аль-
танова має протизапальну, ан-
тиоксидантну, антимікробну та
репаративну активність, зни-
жує больову чутливість трав-
мованих тканин [1; 2]. Пока-
заннями до застосування аль-
танової мазі є піодермії, інфі-
ковані стафілококом, опіки, гній-
ні рани. В Українській медич-
ній стоматологічній академії
проводяться експерименталь-
ні дослідження альтанової ма-
зі при стоматологічних захво-
рюваннях.

Мета цієї роботи — вивчи-
ти вплив мазі альтанової на
показники перекисного окис-
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Теорія та експеримент

нення ліпідів (ПОЛ) у крові та
стан слинних залоз у щурів з
травматичним ушкодженням
тканин пародонта.

Матеріали та методи
дослідження

Досліди виконано на 36 ста-
тевозрілих білих щурах масою
120–140 г. Тварин утримували
у стандартних умовах віварію.
Всі тварини були поділені на
три групи: до першої групи уві-
йшли інтактні тварини, до дру-
гої — тварини з травматичним
ушкодженням тканин пародон-
та, до третьої — щури з трав-
матичним ушкодженням тка-
нин пародонта, яким наклада-
ли на ясна нижньої щелепи твер-
діючу пов’язку з альтановою
маззю. Лікувальні пов’язки на-
кладали під ефірним рауш-
наркозом, після чого щурів про-
тягом 2 год утримували від
приймання їжі та води. Курс
лікування тривав 5 днів. Трав-
матичне ушкодження тканин
пародонта відтворювали оч-
ним скальпелем та гачками
шляхом руйнування кругової
зв’язки зуба в ділянці нижньої
щелепи з вестибулярного боку
та розхитуванням зубів. Евта-
назію щурів проводили шля-
хом знекровлення через добу
після завершення лікування.

Об’єктом дослідження були
привушні слинні залози — го-
ловні серед слинних залоз, що
мають трофічний вплив на

слизову оболонку порожнини
рота. В гомогенаті слинних за-
лоз визначали вміст РНК і ДНК
[3], рівень продуктів, що реагу-
ють з 2-тіобарбітуровою кисло-
тою (ТБКАП) [4], активність
каталази [5] та амілази [6]. Піс-
ля закінчення корекції в крові
визначали перекисний гемоліз
еритроцитів (ПГЕ) [7], рівень
ТБКАП [4] і активність церу-
лоплазміну в сироватці крові
[8]. Статистичну обробку про-
водили з використанням t-кри-
терію Стьюдента.

Результати дослідження
та їх обговорення

На сьому добу після моде-
лювання травматичного уш-
кодження тканин пародонта
відносна маса слинних залоз
у щурів суттєво не відрізняла-
ся від показників інтактних
тварин (191,0±10,4 — у щурів
2-ї групи, 191,0±12,2 — у щурів
3-ї групи проти 213,0±7,5 — в
інтактних тварин). В гомогенаті
слинних залоз у щурів 2-ї гру-
пи спостерігалося підвищення
вмісту РНК і ДНК порівняно з
показниками інтактних тварин
на 43 і 33 % відповідно, відмі-
чалося підвищення активності
амілази на 45 % — основного
ферменту, що виділяється в
слину і каталізує гідроліз полі-
сахаридів (табл. 1). При до-
слідженні антиоксидантно-про-
оксидантного стану в слинних
залозах виявлено підвищення
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активності каталази в 2,5 разу.
Однак рівень ТБКАП у гомоге-
наті слинних залоз суттєво не
відрізнявся від такого у інтакт-
них щурів (див. табл. 1).

Підвищення рівня РНК і ДНК
у слинних залозах на сьому
добу після ушкодження тканин
пародонта можна розглядати як
стресорну реакцію на травму.
Це узгоджується з результа-
тами досліджень, які проведені
в лабораторії Ф. З. Меєрсона [9],
де встановлено, що при гостро-
му стресі після короткого періо-
ду пригнічення синтезу РНК і
білка починається тривала ак-
тивація цих процесів.

Застосування альтанової ма-
зі нормалізувало лише вміст
ДНК у слинних залозах, набли-
жаючи його до показників ін-
тактних тварин, і не впливало
на синтез РНК та інші показники,
що вивчалися.

Результати дослідження по-
казників ПОЛ і антиоксидант-
ного захисту в крові щурів по-
дано в табл. 2. На сьому добу
після моделювання травма-
тичного ушкодження пародон-
та рівень ПГЕ суттєво не від-
різнявся від норми, початко-
вий рівень ТБКАП та їх кон-
центрація після інкубації в за-
лізо-аскорбатному буфері
протягом 1,5 год був близький
до показників інтактних щурів,
однак активність церулоплаз-
міну в сироватці крові була ві-
рогідно підвищеною (на 23 %)
порівняно з такою у тварин 1-ї
групи. Останнє свідчить про
загальну реакцію організму на
травму тканин пародонта.

Застосування альтанової
мазі для корекції травматично-
го ушкодження пародонта у
складі твердіючої пов’язки на
ясна протягом п’яти днів не
впливало на перекисну резис-
тентність мембран еритроцитів,
початковий вміст ТБКАП у кро-
ві та на його приріст при аскор-
батіндукованому ПОЛ у процесі
інкубації. Однак в цих умовах
експерименту спостерігалася
нормалізація активності церу-
лоплазміну в сироватці крові —
головного антиоксидантного
ферменту сироватки крові, який
інгібує супероксиданіонрадика-
ли (див. табл. 2).

Отже, застосування альта-
нової мазі для корекції травма-
тичного ушкодження тканин
пародонта у щурів нормалізу-
вало активність церулоплаз-
міну в сироватці крові, синтез
ДНК у слинних залозах і сут-
тєво не впливало на показни-
ки ПОЛ і амілолітичну актив-
ність у них. Це є підставою для
подальшого вивчення резорб-
тивної дії альтанової мазі на
морфофункціональні зміни
при патології слинних залоз.
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Таблиця 2
Показники перекисного окиснення ліпідів у крові щурів

з травматичним ушкодженням пародонта, M±m

Показники Інтактні Травма Альтанова мазь
n M±m n M±m n M±m

Перекисний гемоліз, % 9 10,20±2,35 12 11,40±1,61 9 11,00±1,75
ТБКАП, Мкмоль/г
0 год 9 3,22±0,26 12 3,89±0,34 9 3,68±0,45
1,5 год 9 5,10±0,59 12 5,04±0,47 7 6,15±0,49
Церулоплазмін, ум. од. 7 39,0±5,8 12 48,0±3,1* 7 40,0±1,5**

Таблиця 1
Вплив альтанової мазі на стан привушних слинних залоз у щурів

з травматичним ушкодженням пародонта, M±m

  Показники Інтактні Травма Альтанова мазь
n M±m n M±m n M±m

РНК, мг/г 9 0,068±0,008 7 0,097±0,009* 8 0,094±0,003

ДНК, мг/г 9 3,40±0,32 7 4,53±0,26* 7 3,03±0,21**

Амілаза, мг/(с·г) 8 132,7±35,1 7 193,1±12,6 6 174,5±22,1

Каталаза, Ммоль/(г·хв) 11 0,40±0,05 9 0,99±0,21* 10 1,01±0,20

ТБКАП, Мкмоль/г 9 0,48±0,08 8 0,57±0,11 12 0,55±0,07

Примітка. В табл. 1 і 2: n — кількість тварин; Р<0,05: * — щодо інтактних тварин, ** — щодо щурів з травмою.
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Результати експеримен-
тальних і клінічних дослід-
жень підтверджують, що в па-
тогенезі пародонтиту неабияку
роль відіграють порушення
мінерального обміну. Остан-
нім часом завдяки розвитку
сучасних технологій і створен-
ню нових препаратів для спря-
мованої регенерації кісткової
тканини пародонта підвищу-
ється інтерес дослідників до
проблем вивчення механізму
резорбції альвеолярного від-
ростка і порушень остеогенезу
[1; 2]. Остеотропна терапія діс-
тала теоретичне обгрунтуван-
ня і набула широкого практич-
ного застосування як обов’яз-
ковий елемент комплексного
лікування хворих на генералі-
зований пародонтит [3].

Безперервно тривають по-
шук, розробка, створення і клі-
нічна апробація нових медика-
ментозних засобів і шляхів їх
введення в тканини для сис-
темної та місцевої остеотропної
терапії з метою корекції каль-
цій-фосфорного обміну і мета-
болізму кісткової тканини у
хворих на генералізований па-
родонтит [4].

На наш погляд, певний інте-
рес для клінічної пародонто-
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логії являє комплекс гігієнічно-
го догляду за порожниною ро-
та, що включає застосування
нової рецептури лікувально-
профілактичної зубної пасти,
що містить «Пелодекс», у комп-
лексі з електрофоретичними
зубними щітками “Habitus” [5].
Мікро- і макроелементи, що
входять до складу «Пелодек-
су», підсилюють мінералізацію
кісткової тканини, а введення
мінеральних компонентів за
допомогою електрофоретич-
них зубних щіток дозволяє
пролонгувати час їх дії на тка-
нини пародонта.

Метою даного дослідження
є вивчення впливу гігієнічного
комплексу, що містить зубну
пасту, до складу якої входить
«Пелодекс», і електрофоре-
тичних зубних щіток на показ-
ники мінерального обміну ро-
тової рідини і кісткової ткани-
ни у щурів при лікуванні експе-
риментального пародонтиту.

Матеріали та методи
дослідження

Експеримент проведено на
50 білих щурах стадного роз-
ведення, місячного віку. Тва-
рин було розподілено на 5 груп
по 10 щурів (табл. 1).

Умови експерименту: тва-
рин 1–3-ї груп протягом 47 днів
утримували на звичайному по-
вноцінному раціоні віварію.
Тваринам 4-ї і 5-ї груп протягом
такого ж часу в їжу додавали
по 5 г переокисненої рослинної
олії. До 1-ї контрольної групи
увійшли інтактні щури; щурам
2-ї групи чистили зуби звичай-
ною зубною щіткою із зубною
пастою, що містить плацебо;
а щурам 3-ї групи чистили
зуби електрофоретичною зуб-
ною щіткою із зубною пастою,
що містить «Пелодекс» (5 %).
У щурів 4-ї групи створювали
модель перекисного окиснен-
ня, а 5-ї — модель перекисного
окиснення і чистили зуби елек-
трофоретичною зубною щіт-
кою із зубною пастою, що
містить «Пелодекс» (5 %). Чи-
щення зубів тривало впродовж
20 днів, після тижневої перер-
ви — ще впродовж 20 днів. У
3-й і 5-й групах перші 20 днів ко-
ристувалися позитивною елек-
трофоретичною зубною щіткою,
подальші — негативною.

Після закінчення експери-
менту у щурів збирали ротову
рідину. Стимуляцію слиновиді-
лення проводили шляхом під-
шкірного введення 0,4%-го


