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(57) Спосіб комплексного лікування генералізова-
ного пародонтиту, що включає загальноприйняті 
місцеві та загальні заходи (зняття зубних відкла-
день, полірування поверхні кореня, інстиляції в 
пародонтальні кишені антисептичних середників, 
накладання пародонтальних пов'язок з протизапа-
льними мазями, остеотропну терапію), який відрі-
зняється тим, що додатково доповнюється при-
йомом всередину комплексного препарату магнію, 
як патогенетичний засіб використовують препарат, 
наприклад, магнікум незалежно від ступеня розви-
тку генералізованого пародонтиту - по 2 таблетки 
3 рази на день протягом 3 місяців. 

 
 

 
 

Корисна модель відноситься до медицини, зо-
крема до стоматології і може бути використана в 
комплексній терапії генералізованого пародонтиту. 

Проблема ефективного лікування генералізо-
ваного пародонтиту залишається актуальною. По-
ряд із якісною місцевою інструментальною та ме-
дикаментозною обробкою пародонтальних тканин, 
загальне лікування генералізованого пародонтиту 
займає визначне місце, оскільки, сприяє не тільки 
ефективній стабілізації деструктивних процесів в 
пародонті, але й профілактиці їх виникнення. Па-
тогенез захворювань пародонта є складним, різ-
нобічним та до кінця нез'ясованим. Стабілізація та 
усунення активного запалення при генералізова-
них ураженнях пародонту має визначне значення, 
оскільки даний патологічний процес, безсумнівно, 
впливає на розвиток прогресуючої втрата висоти 
альвеолярного відростка, зумовлює важкість за-
хворювання та глибину ураження пародонтальних 
тканин. Потрібно зауважити, що часто протизапа-
льна терапія ототожнюється лише з препаратами 
антибактеріальної дії та нестероїдними протиза-
пальними, що не може адекватно відобразити суті 
складних процесів запалення, в гальмуванні та 
усуненні яких одну із ключових ролей відіграє маг-
ній: є кофактором багатьох ферментних систем, 
будучи природнім антагоністом кальцію, опосере-
дковано регулює вміст в крові останнього. Крім 
того, магній попереджує виникнення важких ускла-
днень пов'язаних із прийомом препаратів кальцію, 

який неодмінно входить до складу комплексної 
остеотропної терапії генералізованого пародонти-
ту. 

Магній – незамінна складова частина фермен-
тативних АТФ-залежних біохімічних реакцій; він 
бере участь в метаболізмі вуглеводів, білків і жи-
рів, а також в окисно-відновних реакціях. Магній 
активує гліколітичні ферменти, ферменти клітин-
ного окиснення, ферменту синтезу нуклеїнових 
кислот; є стабілізатором фібриногену і необхідний 
для функції тромбоцитів. 

Отже, на сьогоднішній день проблема вдоско-
налення комплексної терапії генералізованого 
пародонтиту є надзвичайно актуальною, а її вирі-
шення дозволить покращити ефективність ліку-
вання останнього і знизити частоту ускладнень. 

Відомий спосіб, який передбачає лікування ге-
нералізованого пародонтиту із застосуванням па-
тогенетичних препаратів [Данилевський М.Ф. та 
інші. Патогенетическая терапия генерализованого 
пародонтита. Методические рекомендации. - К.: 
"Здоровье", 1990. – 26с.]. З огляду на відомий спо-
сіб використовують антибіотики широкого спектру 
дії та протизапальні препарати. Дані препарати 
ефективно впливають на патогенну мікрофлору, а 
також усувають запальні процеси в пародонті. Од-
нак даний спосіб не вирішує в повному обсязі про-
блему корекції метаболічних процесів тканин па-
родонту; не приділяє достатньої уваги 
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патологічним змінам в тканинах пародонту при 
зниженому вмісті магнію в крові. 

Відомий спосіб лікування генералізованого 
пародонтиту, який передбачає комплекс заходів із 
використанням загальної та місцевої терапії з ви-
користанням лікувальних препаратів (Иванов B.С. 
Заболевания пародонта / B.C.Иванов, - Москва, 
«Медицина», 1989г.). Відповідно до такого способу 
результатом застосування засобів широкого спек-
тру дії - антибіотиків є відносно стійка ремісія па-
тологічного процесу у пародонті та уникнення 
ускладнень. Однак, антибіотики не мають впливу 
на метаболічні процеси в тканинах пародонту, крім 
того, антибіотики володіють здатністю сенсибілізу-
вати тканини, чим можуть усугубляти загальний 
процес. 

Відомий спосіб лікування генералізованого 
пародонтиту шляхом використання препарату ксі-
діфон (етідронова кислота) всередину та місцево, 
який передбачає покращення метаболізму кістко-
вої тканини через вплив на її ремоделювання 
(зниження кісткової резорбції)[Патент України 
№36485А, А61К6/02, Бюл. №3, 2001р.]. 

Проте, згаданий вище спосіб не диференціює 
особливостей кісткового метаболізму: можливість 
переважання кісткової резорбції над кістковим 
утворенням чи недостатність кісткоутворення. Не 
береться до уваги вплив магнію на позитивну ак-
тивність остеотропних препаратів та його незапе-
речну роль в гальмуванні та ліквідації запалення. 
Крім того, недоліком даного способу можна вважа-
ти можливість виникнення мінералізаційних дефе-
ктів під час тривалого використання етідронатів: 
початкове зниження кісткової резорбції веде до 
подальшого стійкого зниження кісткового утворен-
ня, про що свідчить стійке зниження остеокальци-
ну в сироватці крові; існує пересторога стосовно 
довготривалої ретенції бісфосфонатів в кістковій 
тканині (5-10 років), що так само може негативно 
впливати на кісткове ремоделювання. 

Найбільш близьким аналогом даного рішення 
за технічною суттю та результатом, який досяга-
ється, є взятий за прототип спосіб лікування гене-
ралізованого пародонтиту шляхом медикаментоз-
ної корекції із застосуванням патогенетичного 
препарату (Патент України №15180, м.кл 
А61К7/20, бюл. №3 [5]). Такий спосіб стабілізує 
процес та запобігає ускладненням. Проте, викори-
стання антимікробного препарату, сорбенту та 
ербісолу в якості кератопластику не дозволить 
повноцінно нормалізувати метаболічні порушення 
в пародонті, ефективно ліквідувати запальний 
процес та сприяти довготривалій ремісії, без до-
повнення активними комплексами магнію та віта-
міну В6. 

В основу корисної моделі поставлено завдан-
ня створення способу лікування генералізованого 
пародонтиту, в якому шляхом використання ком-
плексних препаратів магнію при особливих умовах 
їх призначення досягались би ефективне усунення 
запалення, нормалізація порушення метаболічних 
процесів та мінерального обміну в альвеолярній 
кістці, а також досягнення тривалих строків ремісії. 

Поставлене завдання вирішується тим, що 
спосіб лікування генералізованого пародонтиту 

передбачає застосування загальної терапії з вико-
ристанням комплексу патогенетичних препаратів. 
Новим в способі, а також відмінним від прототипу 
є те, що при загальній терапії здійснюють введен-
ня в схему комплексного лікування генералізова-
ного пародонтиту препарату магнію, який призна-
чають для перорального прийому (внутрішньо) 
протягом певного періоду не залежно від ступеня 
розвитку, а саме - протягом 3 місяців. 

В якості препарату магнію застосовують ком-
плексний препарат, наприклад, магвіт В6, магне 
В6, магне В6 преміум, магнефар В6, магнікум, бе-
реш магній плюс В6. 

Для хворих початкового 1 ступеня розвитку ге-
нералізованого пародонтиту із курс лікування про-
водять один раз на рік. 

Для хворих 2-3 ступеня розвитку генералізо-
ваного пародонтиту курс лікування проводять 
один раз на рік, з наступним повторенням через 3 
місяці. 

Причинно-наслідковий зв'язок між сукупністю 
істотних ознак способу і технічним результатом, 
який досягається при його використанні, відобра-
жається в подальшому. 

Сукупність усіх ознак способу лікування гене-
ралізованого пародонтиту, а саме - комплексне 
лікування захворювань пародонту з використан-
ням патогенетичних засобів для оптимізації проти-
запальної терапії - препарати магнію, за допомо-
гою яких проводять ефективну стабілізацію 
запального процесу в тканинах пародонту, корек-
цію мінерального обміну та метаболізму альвео-
лярної кістки, стимулюють формування кістково: 
компоненти пародонту, попереджують виникнення 
негативних ефектів внаслідок прийому препаратів 
кальцію. Призначення таких препаратів для при-
йому перорально протягом певного періоду при 
будь-якому ступені розвитку генералізованого па-
родонтиту, а саме - протягом 3 місяців, дозволяє 
забезпечити ефективну стабілізацію запального 
процесу, нормалізацію кісткового метаболізму, 
мінерального обміну у кістковій тканині пародонту, 
досягнути тривалої ремісії. Крім того, солі магнію 
оптимізують позитивну спрямованість дії препара-
тів антирезорбтивної дії, нормалізують кістковий 
метаболізм шляхом оптимізації активності лужної 
фосфатази, активації синтезу колагену та еласти-
ну, регуляції активності паратгормону; попере-
джають низку ускладнень: утворення кальцій-
оксалатних каменів, гальмування відкладення ка-
льцію в стінках судин, клапанах серця, м'язах. 

За рахунок введення нових ознак даний спосіб 
набуває нових властивостей та особливий харак-
тер функціонування. 

При створенні даного способу клінічно-
лабораторними методами досліджень встановле-
но взаємозв'язок між особливостями перебігу, ва-
жкістю патологічного процесу, достовірною ефек-
тивністю лікування генералізованого пародонтиту 
та рівнем магнію в периферичній крові. 

Практичне здійснення даного способу ілюст-
ровано конкретним прикладом. 

Приклад. 
Спосіб лікування генералізованого прародон-

титу здійснюють комбіновано: проводять місцеве 
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інструментальне (зняття над’ясенних та 
під’ясенних зубних відкладень, полірування повер-
хні кореня) та медикаментозне (антисептична, 
протизапальна, антибактеріальна), а також зага-
льну терапію, з використанням патогенетичного, 
препарату. 

При загальній терапії в якості патогенетичного 
препарату застосовують комплексний препарат 
магнію, наприклад, магвіт В6, магне В6, магне В6 
преміум, магнефар В6, магнікум, береш магній 
плюс В6. 

Хвора Н.О. 44р. Скарги на неприємний запах з 
рота, кровоточивість ясен під час прийому їжі та 
чищення зубів, дискомфорт в яснах (зуд, незнач-
ний біль), дані явища прогресували на протязі 
останніх 2,5 місяців. Об'єктивно: ясна гіперемійо-
вані, набряклі, спостерігається незначне відкла-
дення над’ясенного та під’ясенного зубного каме-
ню. Корені зубів оголені на 3мм. Пародонтальні 
кишені глибиною - 3-4мм, із серозним, серозно-
гнійним вмістом. Рухомість зубів - 1-й ступінь за 
Ентіним, вторинна травматична оклюзія. Додаткові 
методи обстеження: індекс АРІ - 48%; РМА - 50%; 
індекс Рамфьорда - 4,7. Проба Ясиновського - 180 
лейкоцитів в полі зору, з них 28% змертвілі, 125 
епітеліальних клітин. На рентгенографії - остеопо-
роз міжзубних перегородок; резорбція міжальвео-
лярних перегородок на ½ їх висоти, розширення 
періодонтальних щілин. Встановлено діагноз: за-
гострення генералізованого пародонтиту, 2 ступінь 
розвитку. 

Хворій проведено санація ротової порожнини 
та усунення місцевих травмуючи факторів. Знято 
зубні відкладення. Антисептична обробка. Інсти-

ляції в пародонтальні кишені 0,1% розчину хлорге-
кседину біглюконату. Крім того використовували 
пародонтальні пов'язки з протизапальними засо-
бами та електрофорез хлористого кальцію по пе-
рехідній складці. 

Водночас було призначене загальне лікуван-
ня: патогенетичний препарат - комплексний пре-
парат магнію, а саме «Магнікум»: призначено для 
прийому перорально (внутрішньо) три рази на до-
бу, по 2 таблетки, запиваючи склянкою води про-
тягом 3 місяців. 

Після проведеного лікування, через три місяця 
становище хворої значно покращилось. Відмічено 
позитивну динаміку запально-дистрофічного про-
цесу в тканинах пародонту: відсутність явищ гост-
рого запалення. Об'єктивно: ясна блідо-рожевого 
кольору, ясенні сосочки щільно заповнюють між-
зубні проміжки. Пародонтальні кишені відсутні. 
РМА – 23%, індекс Рамфьорда - 4,6, АРІ – 35%. 

На рентгенограмі спостерігається ущільнення 
міжзубних перегородок, визначається чіткий кіст-
ковий малюнок, стабілізація резорбції кісткової 
тканини. 

За даними двохфотонної рентгенівської абсо-
рбціометри спостерігається ефективний приріст 
кісткової маси. 

Дані клінічних та лабораторних досліджень на 
протязі 9 місяців свідчать, що при використанні 
препарату «Магнікум» як патогенетичного засобу в 
комплексі лікування генералізованого пародонтиту 
відбувається стійка ремісія запального процесу, 
корекція метаболізму кісткової тканини, стабіліза-
ція кісткової резорбції. 
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