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(72) Бабіна Ольга Олександрівна, Петрушенко Те-
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(57) Спосіб комплексного лікування хронічного ка-
тарального гінгівіту у дітей, хворих на цукровий ді-
абет, що включає усунення місцевих подразнюю-

чих факторів, іригацію порожнини рота антисепти-
чними засобами, накладання лікувальної пасти на
ясна, аутомасаж ясен та пероральне використання
препаратів антиоксидантної дії, який відрізняєть-
ся тим, що додатково перорально призначають
імуномодулюючий засіб - ехінацею пурпурову у ви-
гляді рідкого водно-спиртового екстракту по стіль-
ки крапель, скільки років дитині 3 рази на добу пе-
ред їжею протягом 2-х тижнів та місцево-ротові
ванночки (до 3 хвилин) розведеним 1:10 кип’я-
ченою водою екстрактом ехінацеї пурпурової 3 ра-
зи на добу після прийому їжі протягам 2-х тижнів.

Даний винахід відноситься до галузі медици-
ни, а саме до клінічної дитячої стоматології і може
бути застосований при лікуванні гінгівіту, який ви-
никає і перебігає на фоні цукрового діабету у дітей
12-16 років.

Відомий спосіб лікування гінгівіту у дітей (Тіта-
ренко Є.В. Особливості клініки і лікування запаль-
них захворювань пародонту у дітей з дисгармоній-
ним фізичним та біологічним розвитком. Дис...
канд.. мед. наук: - Днепропетровськ., 1996. - 161
с.), який включає загальну терапію комплексом
препаратів антиоксидантної та анаболічної дії.
Однак він не враховує вплив на виникнення і роз-
виток захворювань пародонту у дітей, хворих на
цукровий діабет, вторинного імунодефіциту.

Найбільш близьким до винаходу є спосіб ліку-
вання захворювань тканин пародонту у хворих на
інсулінозалежний цукровий діабет (Єловікова Т.М.
Зміни пародонту у хворих на інсулінозалежний цу-
кровий діабет. Дис... канд. мед. наук. - Пермь,
1989. - 200 с.), який включав обробку ясен настоєм
деревію як кровозупиняючим і ранозагоювальним
засобом і розведеним екстрактом елеутерококу у
вигляді 2,5-5,0% водного розчину з протизапаль-
ною та імуномоделюючою дією. Але цей спосіб лі-
кування не усуває вторинний системний імуноде-
фіцит, що негативно впливає на тканини пародон-
ту і ускладнює перебіг їх захворювань.

В основу винаходу поставлене завдання ство-
рити спосіб комплексного лікування хронічного ка-
тарального гінгівіту шляхом підбору таких лікарсь-
ких препаратів, які дозволять забезпечити високу

ступінь ефективності лікування за рахунок підви-
щення імунного статусу, корекції імунної системи.

Поставлене завдання вирішується створенням
способу комплексного лікування хронічного ката-
рального гінгівіту, що включає ліквідацію місцевих
подразнюючих факторів, іригацію порожнини рота
антисептичними засобами, накладання лікуваль-
ної пасти на ясна, проведення аутомасажу ясен та
пероральне використання препаратів антиоксида-
нтної дії, у якому згідно винаходу, додатково вико-
ристовують імуномодулюючий засіб - ехінацею пу-
рпурову у вигляді рідкого водно-спиртового екст-
ракту по стільки крапель, скільки років дитині 3 ра-
зи на добу перед їжею протягом 2-х тижнів, а міс-
цево-ротові ванночки (до 3 хвилин) розведеним
1:10 кип’яченою водою екстрактом ехінацеї пурпу-
рової 3 рази на добу після їжі протягом 2-х тижнів.

Ехінацєя пурпурова - це м’який адаптоген,
імуномодулюючий засіб рослинного походження,
який має властивість підвищувати кількість і акти-
вність Т-супресорів лімфоцитів, має протизапаль-
ну, анти-фунгіцидну дію.

Спосіб комплексного лікування хронічного ка-
тарального гінгівіту здійснюється наступним чи-
ном: місцево проводять ліквідацію подразнюючих
факторів (назубних нашарувань, каріозних порож-
нин, неповноцінних пломб, патології прикусу, ано-
мального прикріплення м’яких тканин порожнини
рота), іригацію порожнини рота антисептичними
засобами, накладають лікувальні пов’язки на ясна
пастою, яка має антибактеріальні, антифунгіцидні,
антиоксидантні властивості та стимулює регене-
рацію. На початковому етапі лікування признача-
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ють аутомасаж ясен щоденно підчас гігієнічних
процедур по 3-5 хвилин та пероральне застосу-
вання антиоксидантів прямої дії. Додатково при-
значають ротові ванночки (до 3 хвилин) розведе-
ним 1:10 кип’яченою водою екстрактом ехінацеї
пурпурової 3 рази на добу після їжі протягом 2-х
тижнів, та пероральне використання рідкого вод-
но-спиртового екстракту ехінацеї пурпурової - по
стільки крапель, скільки років дитині 3 рази на до-
бу перед їжею протягом 2-х тижнів.

Для всіх хворих обов’язковими є рекомендації,
щодо режиму дня, раціонального харчування, пра-
вильного догляду за порожниною рота, лікування
основного захворювання у лікаря-ендокринолога.

Приклад конкретного виконання.
Хворий С., 12 років, страдає на цукровий діа-

бет протягом 4 років. Постійно знаходиться на ін-
сулінотерапії, 25,5 ОД на добу. Діагноз стоматоло-
гічної патології: генералізований хронічний ката-
ральний гінгівіт тяжкого ступеня. Діагноз соматич-
ної патології: цукровий діабет, І тип, важка форма,
субкомпенсація. При першому відвідуванні скар-
жився на кровоточивість ясен при чищенні зубів і
вживанні твердої їжі. У анамнезі: кровоточивість
ясен з’являється періодично, погіршення відмічав
при підвищенні рівня цукру у крові. При огляді: яс-
на набряклі, гіперемовані з ціанотичним відтінком,

при зондуванні - кровоточіть. Відмічається відкла-
дання м’яких зубних нашарувань. Гігієнічний індекс
за Грин-Вермільоном - 2,1 бала. Проба Писарева-
Шилера позитивна, папілярно-маргінально-альве-
олярний індекс Parma – 50,5%, вакуумна проба по
Кулаженко в ділянці фронтальних зубів – 24 секу-
нди. Прикус ортогнатичний, аномалій прикріплення
м’яких тканин порожнини рота не виявлено. Після
усунення місцевих подразнюючих факторів, про-
ведення аплікацій лікувальною пастою протягом
чотирьох відвідувань, ротових ванночок розчином
імуномодулюючого засобу, аутомасажу ясен та
перорального прийому імуномодулюючого і анти-
оксидантних препаратів у хворого зникли непри-
ємні відчуття в яснах, їх кровоточивість. Ясна ста-
ли щільними, рожевого кольору. Після закінчення
курсу лікування проведено контрольний огляд.
Хворий С. скарг не пред’являє, ясна блідо-
рожевого кольору, щільно охоплюють шийки зубів,
проба Писарева-Шилера: негатива, гігієнічний ін-
декс знизився у 2,5 рази, показники вакуумної
проби по Кулаженко нормалізувались.

Із вище сказаного слідує, що спосіб доцільно
використовувати для комплексного лікування хро-
нічного катарального гінгівіту у дітей, які страда-
ють на цукровий діабет, оскільки у більшості дітей
цієї категорії виявлено вторинний імунодефіцит.
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