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ПРИ ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНОМУ  

ПАРОДОНТИТІ У ЩУРІВ 
 
Застосування вітасолової мазі для лікування експе-
риментального пародонтиту у щурів показало, що 
препарат виявляє пародонтопротекторну дію, сти-
мулюючи слиновиділення та нормалізуючи біохімічні 
показники слини, які характеризують стан перекісно-
го окислення ліпідів і рівень протеолізу. Аплікації роз-
робленої лікувальної мазі ефективно пригнічували 
процеси резорбції в кістковій тканині щелеп і стиму-
лювали репаративну регенерацію в кістковій тканині 
щелеп щурів. 
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Применение витасоловой мази для лечения экспери-
ментального пародонтита у крыс показало, что пре-
парат выявляет пародонтопротекторное действие, 
стимулируя слюноотделение и нормализуя биохими-
ческие показатели слюны, которые характеризуют 
состояние перекисного окисления липидов и уровень 
протеолиза. Аппликации разработанной лечебной ма-
зи эффективно подавляли процессы резорбции в ко-
стной ткани челюстей и стимулировали репаратив-
ную регенерацию в костной ткани челюстей крыс. 
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The use of bitasolovya ointment for treatment of experi-
mental parodontitis in rats showed the preparation to be 
of marked parodontoprotective action i.s. stimulation of 
salivation and normalization of biochemical indices in sa-
liva, that characterizes LPO state and the level of prote-
olysis. The application of the elaborated treatment oint-
ment depressed effectively the processes of resorption in 
osseous tissues of gums and stimulated the reparative re-
generation in osseous tissue of rats gums. 
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Запальні захворювання пародонта є одними з 
розповсюджених стоматологічних захворювань, 
тому проблема лікування цієї патології найбільш 
актуальна [1]. 

Інтерес до патологічних змін в тканинах па-
родонта обумовлена пошуком шляхів ефективно-
го лікування. Запальні захворювання пародонта - 
це багатофакторна патологія, яка обумовлена не-
сприятливою дією загальних та місцевих факто-
рів. Незважаючи на те, що головним етіологічним 
фактором запальних захворювань пародонта є мі-
крофлора зубного нальоту [2], в патогенезі запа-
льних процесів в тканинах пародонта прослідко-
вується перш за все невідповідність факторів за-
хисту (місцевих та загальних) і ушкоджуючих фа-
кторів. 

В патогенезі запальних захворювань пародо-
нта велике значення відводиться активації про-
теоліза, що має відображення на ступені актив-
ності протеолітичних ферментів у ротовій рідині 
[3]. При запальних захворюваннях пародонта та-
кож різко підсилюються процеси перекисного 
окиснення ліпідів, які сприяють розпаду білків, 
розвитку дистрофічних та деструктивних змін в 
тканинах пародонта [4]. При цьому відбувається 
зниження захисних властивостей антиоксидант-
ної системи. Тому, слід зазначити актуальність 
пошуку та застосування в лікуванні пародонтита 
нових ефективних засобів здатних впливати на 
ланцюги патологічного процесу. 
Мета дослідження. Вивчення впливу ново-

створеної вітасолової мазі на слиновиділення та 
біохімічні показники слини при експерименталь-
ному пародонтиті. 
Матеріал і методи досліджень. Дослі-

дження проводили на білих щурах, 2 місячного 
віку, які були розподілені на 3 групи. Першу 
групу (10 тварин) склали інтактні тварини, які 
отримували впродовж експерименту харч віварія 
з додаванням соняшникової олії із обліку 5% від 
його маси. У 12 тварин другої групи був змоде-
льований пародонтит шляхом утримання в про-
довж 45 днів на раціоні, який включав переокис-
лену соняшникову олію із обліку 5% від маси 
харчу. Тваринам третьої групи (12 тварин) після 
моделювання пародонтита в продовж 45 днів 
протягом 2 тижнів проводили місцеві аплікації з 
вітасолової мазі. Експеримент відбувався 60 
днів. Під кінець експерименту у всіх тварин при 
пілокарпіновій стимуляції (3 мг/кг) під нембута-
ловим  наркозом  (20 мг/кг)  проводили збір змі- 
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шаної слини з фіксацією часу збору і кількості 
виділеної рідини. Потім щурів виводили з дослі-
ду шляхом тотального кровопускання з серця, 
яке проводили під тіопенталовим наркозом. Від-
діляли ясна та слизову оболонку щоки, для ви-
значення ступеню резорбції кісткової тканини 
пародонта за А. В. Ніколаєвою [5]. 

Рівень запальних процесів визначали за вмі-
стом білка за методом Лоурі [6] та загальної про-
теолітичної активності (ЗПА) [7] в слині. Про 
перекисне окислення ліпідів (ПОЛ) судили за 
вмістом малонового діальдегіду (МДА) тіобарбі-
туровим методом [8]. Антиоксидантну актив-
ність визначали за активністю каталази [9]. 

Результати експериментів обробляли мето-
дами з визначенням критеріїв вірогідності різни-
ці за Ст'юдентом. 

Таблиця 1 
 

Вплив вітасолової мазі на ступінь атрофії 
альвеолярного відростка нижньої шелепи  
у щурів при моделюванні пародонтита 

 

Досліджувані групи 

Ступінь атрофії  
альвеолярного паростка  

нижньої шелепи  
у щурів при моделюванні  
пародонтита (М±щ,%) 

1 (п=10) 28,24±0,52 
II перекисний пародо-
нтит 

35,44±0,72 

(п=12)  
Рі-2 Рі-2<0,001 
III перекисний 29,02±0,49 
пародонтит+вітасолова 
мазь 

 

(п=12)  
Рі-з Р,.з>0,05 
Р2-з Р2-з<0,01 

 

Пр им і т к а : Р2 – показник вірогідності розбіжно-
стей з контролем (I гр.); 
Р3 – показник вірогідності розбіжностей з групою 
«перекисний пародонтит» (II гр.). 
 
Результати досліджень. В процесі моде-

лювання пародонтиту щурам 2 і 3 групі щотижня 
проводили огляд ротової порожнини з метою 
клінічної оцінки стану тканин пародонта. Огляд 
ротової порожнини у щурів з пародонтитом ви-
явив зміни в тканинах пародонта, аналогічні ге-
нералізованому пародонтиту у людини - гіпер-
емію, набряк, кровоточивість маргінального 
краю ясен, рухливість зубів. Ці зміни носять де-
структивно-запальний характер. Спостерігається 
резорбція альвеол, яка починається з гребеней 
міжзубних та міжкореневих перегородок. Одно-
часно визначено просування епітеліального при-
кріплення більшості зубів у шпильовому напря-
мі. Вірогідне збільшення ступеню атрофії альве-
олярного відростка у щурів з модельованим па-

родонтитом є наслідком резорбції кісткової тка-
нини пародонта. Ступінь резорбції альвеолярно-
го відростка нижньої шелепи при дії переокисле-
ної олії становить в середньому 35,44±0,72 % 
проти 28,24±0,52 % у контрольній групі. Вплив 
вітасолової мазі на процеси резорбції кісткових 
структур пародонту щурів подані в табл. 1. Віта-
солова мазь знижувала резорбцію кісткових 
структур пародонта у щурів з "перекисною" мо-
деллю пародонтита. Через 2 тижня після засто-
сування вітасолової мазі у вигляді аплікацій ре-
зорбція кістки альвеолярного паростка знижува-
лася на нижній шелепі на 19,1 % в порівнянні з 
показниками у щурів з пародонтитом.  

При моделюванні пародонтиту у щурів має 
місце зниження виділення слини. Середня швід-
кість виділення змішаної слини склала 
0,040±0,001 мл/хв., що було вірогідно нижче ніж 
у інтактних тварин (0,050±0,003 мл/хв.). При за-
стосуванні вітасолової мазі у вигляді аплікацій 
швідкість виникнення слини збільшувалася в се-
редньому на 35 %, що свідчить про стимулюю-
чий вплив препарата на функціональну актив-
ність слинних залоз. 

Розвиток експериментального пародонтиту 
супроводжується змінами біохімічних показників у 
слині. Так, в слині щурів з "перекисним пародон-
титом" вірогідно підвищуються відносно контролю 
маркери запалення — білок та ЗПА, що може свід-
чити про наявність запального процесу (Табл. 2). У 
тварин з пародонтитом рівень білку та ЗПА визна-
чався в середньому майже в 2 рази більшим ніж у 
інтактних щурів. Застосування аплікацій з вітасо-
ловою маззю у тварин з пародонтитом приводило 
до гальмування росту цих показників. В кінці екс-
перимента після проведення лікування в продовж  
2 тижнів кількість білка та ЗПА у щурів з модельо-
ваною патологією знижувалися в 1,6 рази, досяга-
ючи нормальних величин. 

Утворювання "перекисного" пародонтиту у 
щурів приводило до активації вільно-радикального 
окислення (ВРО) ліпідів, що підтверджувалося 
підвищенням в слині вмісту кінцевого продукта 
перекисного окислення в 2 раза, (Р<0,001). Нако-
пичення продукта ВРО, володіючого реакційною 
властивістю взаємодіяти з різними клітинними 
субстратами, особливо з ліпідами біомембран, ви-
кликало деструкцію та руйнування клітинних мем-
бран, міжклітинного матріксу, підсилювало проте-
олітичну активність. Щоденні аплікації вітасолової 
мазі в продовж двох тижнів привели до зниження 
рівня МДА до значень у інтактних тварин. 

Крім розвитку запальних процесів і деструкції 
клітинних мембран при пародонтиті відбувається 
висниження антиоксидантної системи (АОС), про 
що можна було судити по зниженню активності 
каталази в слині в середньому на 28 %. Проведене 
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лікування у щурів з пародонтитом запобігало па-
дінню активності даного антиоксидантного ферме-

нту і рівень його активності повертався до ісход-
них значень. 

Таблиця 2 
 

Вплив вітасолової мазі на біохімічні показники слини у щурів з пародонтитом 
 

Досліджувані показники 
Групи тварин 

Білок, г/л ЗПА, нкат/л) МДА, нмоль/л Каталаза, мкат/л 
Контрольна 
п=10 

4,6±0,6 2,8±0,3 2,49±0,32 0,11±0,01 

Перекисний 9,0±1,0 5,6±0,2 5,21±0,28 0,08±0,01 
пародонтит     
Рі-2 <0,001 <0,001 <0,001 <0,001 
Перекисний 
пародонтит+ 
вітасолова мазь 

5,5± 0,5 3,3 ± 0,4 2,82± 0,18 0,12± 0,01 

Рі-З >0,05 >0,05 >0,05 >0,05 
Р2-з <0,001 <0,001 <0,001 <0,001 

 

Пр им і т к а : Р2 – показник вірогідності розбіжностей з контролем (I гр.); 
Р3 – показник вірогідності розбіжностей з групою «перекисний пародонтит» (II гр.). 
 

Таким чином, результати досліджень свід-
чать про негативний вплив тривалого споживан-
ня перекисей ліпідів на показники запалення в 
слині дослідних тварин. Проведене лікування 
модельованого пародонтиту вітасоловою маззю 
сприяє значному поліпшенню клінічної картини 
захворювання: ущільнюється ясеневий край, 
зменьшується кровоточивість та набряклість 
ясен. Під впливом вітасолової мазі у пацюків 
підвищується функціональна активність слинних 
залоз та відбувається нормалізація біохімічних 
показників слини, змінених внаслідок розвитку 
пародонтиту. 

Результати проведених досліджень показали, 
що застосування вітасолової мазі ефективно 
впливає на показники запалення при експериме-
нтальному пародонтиті, виявляючи виразну про-
тизапальну та антиоксидантну дію. 
Висновки. 1. В умовах експериментального 

пародонтиту визначено позитивний вплив віта-
солової мазі на функціональну активність слин-
них залоз та стан пародонта, що підтверджується 
зниженням ступеня атрофії альвеолярного відро-
стка. 

2. Застосування вітасолової мазі призводить 
до нормалізації біохімічних показників в слині 
щурів з пародонтитом, що свідчить про виразну 
протизапальну та антиоксидантну дію засобу. 

3. Отримані дані дають підставу для пода-
льшого вивчення ефективності вітасолової мазі 
при лікуванні основних стоматологічних захво-
рювань. 
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