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SUMMARY
T H E  R E S U L T S  O F  T H E  U S E  A Q U E O U S -A L C O H O L IC  E X T R A C T  O F  
E fflN A C E A  P U R P U R I C  IN  C L IN IC A L  T H E R A P Y  O F  C O R IN E B A C T E R IA L  
D I P H T H E R I A  C A R R IE R S  
D u b in sk a y a  G .M .

There was studied the influence ofehinacea purpuric extract on the indexes of the immunity, antioxidant 
ferments and lipid peroxide oxidation. The preparation is administered internally and as a gaegle additionaly to 
general antibacterial iherapy in sanation of carriers of corinebacteria with the accompaning chronical tonsillitis. 
The carried investigation showed that the including of the extract promotes the increase of functional condition 
of antioxidant protection system, prevented the act vation of free radical lipid peroxida oxidation improved the 
condition of the syster i of local and humoral immunity.
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ПОРІВНЯЛЬНА ХАРАКТЕРИСТИКА ТЕРАПЕВТИЧНОГО ЕФЕКТУ 
ПЕПТИД Н И Х  ПРЕПАРАТІВ "ТИМАЛІН" ТА "ПАРОД0НТІЛІН" ПРИ ДІЇ 
МАЛИХ ДОЗ РАДІАЦІЇ В ЕКСПЕРИМЕНТІ
Крючко Т .О ., Сіленко Ю .І., Соколенко В.М*
Українська медична стоматологічна академія, м Полтава

В останні роки із самих різних органів та тка
нин одержані нові біологічно активні сполуки, які 
відносяться до класу регуляторних пептидів. В сьо
годнішній медицині практично реалізується новий 
перспективний напрямок -  біорегулююча терапія, 
заснована на використанні патогенетичних лікар
ських засобів -  цитомединів [2, 7, 8, 9].

Однак, на думку окремих авторів, тільки полі
пептиди з мембранної фракції клітини можуть пре
тендувати на роль міжклітинного регулятора, ор- 
ганоїдні пептиди виконують лише регуляторну 
функцію в клітині, діють в більшості на ті структу
ри, з яких вони отримані [4,6].

Як показали наші попередні дослідження [3], дія 
навіть малих доз радіації викликає в організмі змі
ни процесів гемостазу, перекисного окислення лі
підів (ПОЛ), активності антиоксидантних фермен
тів, що обумовлюють комплекс радіаційних по
шкоджень, який зберігається у нащадків опроміне
них щурів.

Предметом наших досліджень стало вивчення 
участі поліпептидів "тималін" та "пародонтілін" в 
патологічних реакціях, які викликає дія малих доз 
радіації. Нами проведено порівняння терапевтич
ного ефекту пептидних препаратів з метою патоге-
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нетичного обгрунтування подальшого застосуван
ня «пародонтіліну» в клінічній практиці.

МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ
Для вирішення поставлених у роботі завдань 

ми провели 2 серії експериментів на статевозрілих 
щурах лінії \Vistar, в кожній з яких проводили 
комплексне обстеження необхідних показників.

Джерелом радіоактивного опромінення ми ви
користовували Со60. Опромінення здійснювали в 
установці "Агат-Р". Щури дослідної групи були 
фракційно опромінені у сумарній дозі 0,25Гр. В 
дослідних та інтактних групах ми вивчали систему 
зсідання крові, тромбоцитоактивні властивості 
тканини пародонту, агрегацію тромбоцитів, пере
кисне окислення лпідів, активність антиоксидант
них ферментів крові та тканин пародонту [5].

Біологічно активні речовини із тканин пародо
нту ми одержували за методом В.Г.Морозова та 
В.Х.Хавінсона в оригінальній модифікації 
Ю.І.Сіленка [заявка на винахід №4683547/30 -  14 
(059114), позитивне рішення Державної науково- 
технічної експертизи від 25.04.89]. Гельхроматог- 
рафію поліпептиду проводили за методикою [І]. 
Одержаний препарат "пародонтілін" вводили, як і 
"тималін", тваринам внутрішньом'язово у дозі 
Імг/кг ваги при фракційному опроміненні в сума
рній дозі 0,25Гр на 12 день після опромінення.

РЕЗУЛЬТАТИ ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ
Одержані нами результати показали виражений 

корегуючий ефект застосування у опромінених 
тварин обох пептидних препаратів. Але необхідно 
підкреслити, що дія пародонтіліну на показники 
ПОЛ та тромбоцитоактивні властивості тканин 
пародонту була більш виражена, ніж вплив тима- 
ліну. Так, якщо рівень ТБК -  активних продуктів 
до інкубації знижався під впливом тімаліну з 
24,20±0,87 (у і групі опромінених 34,92±0,42, 
р<0,001), то дія пародонтіліну викликала більш 
значне зниження (7,04±0,16), що навіть нижче, ніж 
у контрольній групі (13,63±0,45, р<0,001). Анало
гічно змінювалися показники рівня ТБК -активних 
продуктів після 1,5-годинної інкубації та накопи
чення МДА в процесі інкубації.

Поліпептидні препарати впливали також на ак
тивність антиоксидантних ферментів. Так, тімалін 
підвищував, хоча не достовірно, активність СОД, 
яка під впливом пародонтіліну збільшувалася 
більш виражено (1,08±0,05; у групі опромінених 
0,54±0,04, р<0,001).

Таким чином, отримані результати дозволяють 
підтвердити більш виражений органотропний 
ефект дії пародонтальних пептидів порівняно з 
тімаліном у відношенні процесів ПОЛ в пародонті.

Наші дослідження стану мікроциркуляції в па
родонті методом вивчення тромбоцитоактивних 
властивостей дозволили отримати слідуючі ре
зультати. Під впливом обох пептидів зменшується 
агрегація тромбоцитів: зменшується кут, оптична 
густина, збільшується час агрегації. В той же час 
необхідно відзначити, що під впливом тималіну 
зміна тромбоцитоактивних властивостей пародон
ту була не такою значною, як при застосуванні 
пародонтіліну. Так, кут агрегації змінювався до
стовірно лише у групі лікованих пародонтіліном 
(39,90±0,95; 61,60+0,60 відповідно, р<0,001). Також 
і показник зміни оптичної густини змінювався до
стовірно лише під впливом пародонтіліну 
(26,90±0,86; 38,10±0,37 відповідно, р<0,001). Отже, 
ефект збільшення антиагрегаційної активності 
тканин пародонту при застосуванні пародонтіліну 
перевищував ефект тималіну.

Наступним завданням нашого дослідження бу
ло вивчення впливу пародонтіліну та тималіну на 
стан процесів вільнорадикального окислення ліпі
дів крові опромінених щурів.

Як видно з таблиці 1, введення поліпєптидних 
препаратів демонструє порівняно однаковий тера
певтичний ефект: як тималін, так і пародонтілін 
знижують процеси ПОЛ та підвищують активність 
антиоксидантних ферментів. Якщо деякі показни
ки (СОД, рівень ТБК-активних продуктів) більше 
змінюються під впливом тималіну, то інші 
(каталаза, накопичення МДА) краще корегуються 
введенням пародонтіліну.

Виявлений універсальний ефект дії обох пепти
дів підкреслює наш інтерес до вивчення їх впливу 
на показники зсідання крові.

Як видно з таблиці 2, зміни показників гемоста
зу, які викликала пошкоджуюча дія радіації, нор
малізуються під впливом поліпєптидних препара
тів. Якщо у тканинах пародонту фракційне опро
мінення в дозі 0,25Гр викликало підвищення агре- 
гаційних властивостей, то в крові ми спостерігали 
гіпокоагуляційний ефект. Застосування пептидних 
препаратів нормалізувало зміни: в тканинах паро
донту підвищували антиагрегаційні властивості, а 
в крові -  зменшували фібринолітичну активність 
до показників контрольної групи. При цьому, ко
регуючий ефект тималіну по деяким показникам 
був більш виражений порівняно з пародонтіліном.
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Таблиця 1.
Вплив тималіну та пародонтіліну на деякі показники ПОЛ і антиоксидантної системи крові у опромінених щурів

Показники, що 
вивчалися

Статистичні
показники

Групи тварин
Інтактні

п=10
Дослідні

п=10
Ліковані

Тималін п=10 Пародонтілін п=10
Рівень ТБК- М 1,54 4,87 1.38 1,99
акт.прод.до ±м 0,06 0,18 0,04 0,26
інкуб, мкмол/л Р1 <0,1 <0,05 <0,2
еритроцитів Р2 <0,001 <0,001
Рівень ТБК- М ' 1,78 10,51 2,00 2,24
акт. прод. після :+м 0,08 0,67 0,04 0.32
інкуб, мкмоль/л Р1 <0,001 <0,01 <0,2
еритроцитів Р2 <0,001 <0,001
МДА, М 0,26 5,64 0,62 0,25
мкмоль/л ±м 0,05 0,41 0,05 0,17
еритроцитів Р1 <0,001 <0,01 <0,5

Р2 <0,01 <0,00і
'СОД, М 1,83 0,58 2,32 1,91
ум. од. ±м 0,04 0,11 0,04 0,09

Р1 <0,001 <0,01 <0,5
Р2 <0,001 <0,00

Каталаза, ум.од. М 1,28 0,89 1,12 1,65
хМ 0,04 0,03 0,03 0,05
Р1 <0,01 <0,01 <0,001
Р2 <0,05 . <0,001

Примітна: Р1 -  порівняння проведено з інтактною групою тварин,
Р2 - порівняння проведено між опроміненими та лікованими тваринами.

.1  .
ГО Ґ* Сііаолиця 2.

Вплив тималіну та пародонтіліну на деякі показники зсідання крові опромінених щурів

Показники, що Статистичні
показники

Групи тварин _ . ______ І
вивчалися Інтактні Дослідні Ліковані

п=10 п=10 Тімалін п=10 Пародонтілін п=10
Час рекаль- М 67,70 74,25 62.40 68,43
цифікації, м 0.61 0,79 0,87 0.28
с Р1 <0,001 <0,01 <0,5

Р2 <0,001 <0,001
Тромбіновий М 30,10 39,10 28,9 31,26
час, ±м 0.66 0,43 0,71 0,34
с Р1 <0,001 <0,5 <0,2

Р2 <0,05 <0,001
Протромбіновий М 19,3 23,27 11,20 19,89
час, ±м 0,39 0,49 0,27 0,15
с Р1 <0,001 <0.001 <0,2

Р2 <0,001 <0,001
АЧТЧ М 45,00 53,24 33,60 46,28
с ±м 0,39 1,05 0,72 0,63

Р1 <0,001 <0,001 <0,2
Р2 <0,001 <0,01

ПДФ, . М 2,38 7.23 6,80 3,89
мг/л ±м 1,43 0,96 0,17 0.44

Р1 <0,02 <0,001 <0,5
Р2 <0,01 <0,02

Антитромбін М 35,80 48,80 30,40 36,41
III, ±м 0,15 0,13 1,03 0.09
с Р1 <0,001 <0,01 <0,01

Р2 <0,001 <0,001
Фібриноліз, М 140.50 65,83 156,0 157,26
хв м 4,07 3,27 4,27 2,21

Р1 <0,001 <0,01 <0,01
Р2 <0,001 <0,001

Примітка: Р1 -  порівняння проведено з інтактною групою тварин,
Р2 • порівняння проведено між опроміненими та лікованими тваринами.
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ВИСНОВКИ
1. «Пародонтілін», як і «тималін» бере участь в 

корекції патологічних реакцій, які викликає дія 
низьких «фонових» доз радіації.

2. Обидва пептидні комплекси впливають на 
гемостаз, ПОЛ та антиоксиданту систему, але 
"Пародонтілін" має більш виражену органотроп- 
ність дії в тканинах пародонту.

3. «Пародонтілін» може бути рекомендованим 
до застосування у клінічній практиці з метою ко
рекції порушень гемостазу та рівня вільноради- 
кального окислення ліпідів, які викликає пошко
джуюча дія радіації.
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SUMMARY
E X P E R I M E N T  I N V E S T I G A T I O N  O F  L O W  I R R A D I A T I O N  E F F E C T S  

K r u c h k o  T . A .
We carry out the changes in haemostasis, peroxydation of lipids, activity of antioxydental ferments in case 

with dose and methodws of irradiation.
The researct has been conducted at 2 experimental models of rats of line Vistar.
The obtained data shows that irradiation promoted some changes in connection with dose and methods of in

fluence. The influence on young organism.
Ukrainian Ministry of the Health Public Service 
Ukrainian Medical Stomatological Academy 
Shevchenko Str., 23, 314021, Poltava

Матеріал надійшов до редакції 30/ХІ/98,

© Новосельцева Т.В., Марченко А.В.
У Д К  6 1 6 - 0 0 3 . 6 6 3 . 4 - 0 9 2

МОРФОЛОГИЧЕСКИЕ И НЕКОТОРЫЕ БИОХИМИЧЕСКИЕ ОСОБЕННОСТИ 
ФЛЮОРОЗА У  ЛЮДЕЙ И В ЭКСПЕРИМЕНТЕ
Н овосельцева Т.В., Марченко А .В .
Украинская медицинская стоматологическая академия, г.Полтава

Эндемические и профессиональные воздействия 
избытка фтора на организм млекопитающихся 
приводит к развитию флюороза - заболевания не 
только костей и зубов, но и всего организма. На 
Украине самый высокий уровень фтора в питьевой 
воде находится в Полтавской области по линии 
Карловка - Полтава - Миргород [1, 4]. Если опти
мальное содержание фтора в питьевой воде 0,5 - 
1,5 мг/л, то в этих регионах может доходить до 15 
мг/л.

Биологическая роль фтора для позвоночных 
связана с ускорением минерализации ткани кости

и зуба [3]. Исходя из гигиенических целей и хими
ческих возможностей используется фторирование 
питьевой воды, которое, однако, в настоящее вре
мя вызывает многочисленные споры. Избыток по
ступления фтора в организм вызывает микроэле- 
ментоз - гиперфтороз [1].

Учитывая то, что при флюорозе наблюдается 
изменение третичной минерализации, обусловлен
ное нарушением кровоснабжения твердой ткани 
зубов, целью нашего исследования явилось изуче
ние морфологических особенностей костной ткани 
при флюорозе (эмаль зубов людей), биохимиче-
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