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За наявності у порож нин і р о 
та м еталевих зубних протезів 
м ож уть виникати  р ізном анітні 
патологічн і стани [1].

С то со вн о  причин і механізмів 
р о зви тк у  реакцій ткан и н  рото

вої по р о ж н и н и  при ко р и сту ван н і н езн ім н и м и  м етале- 
^  вим и конструкц іям и  існує р яд  дум ок, хоча і не п ідтвер-
0  дж ених достатн ім  м атер іалом  дослідж ень. С лід за зн а 

ч и ти , ш о протези  м ож уть м ати  м еханічний травм ую чий 
вплив на тка н и н и  п р о тезн о го  лож а, то кси ч н и й  і кон - 
так тн о -ал ер гічн и й  \2 \. П роводяться  досл ідж ення їхньої 
складн о ї б іологічн ої «поведінки» , впливу на репара- 
тивн і процеси та їх інтеграц ії в організм і |3 |.  Проте п и 
тан н я  впливу пр о тезу ван н я  н езн ім н и м и  металевим и 
к он струкц іям и  зубних п ротезів  на м ісцевий імунітет 
р отово ї пор о ж н и н и  вивчен е  недостатньо. Розвиток 
будь-яких  патологічних зм ін  у ротовій порож нині 
завж ди супроводж ується р еак ц ією  різних л ан о к  її захи
ст)'. Ім унна систем а реал ізує свою  ф ункц ію  за д о п о м о 
гою  несп ец и ф ічн и х  і сп ец и ф іч н и х  механізм ів. У рахо
вую чи дум ку вчених про єд н ість  цих лан о к , ми п ри й
м аєм о їх розм еж у ван н я  ум о вн о  |4 |.

К ом п лекс  ф акто р ів  н есп ец и ф ічн о го  захисту органів 
п о р о ж н и н и  рота скл адається  з різних за походж енням , 
будовою , м ехан ізм ам и д ії кл ітин  і гуморальних р ечови
ни. Б ар(єрна  ст ій к ість  сл и зо в о ї оболонки  перш  за все 
залеж ить від стану  еп ітел ію , яки й  є переш кодою  для 
м ікроб ів , то кси н ів  та інш их хім ічних речовин. Завдяки  
н аявності в н у тр іш н ьо кл іти н н и х  л ізоф агосом , а також  
продукц ії глікогіротеїдів. ф ер м ен тів , які несприятливо  
впливаю ть на бактер іальн і кл ітин и , епітелій крім ме
хан ічного  захисту, ви ко н у є акти вн у  антибактер іальну  
ф ункц ію . Крім того, на д еяк и х  д ілянках  ротової по
р о ж н и н и  (ясн а , тверде п ід н еб ін н я , дорсальна поверхня 
я зи ка ) р о зм н о ж ен н я  м ікр о о р ган ізм ів  обм еж ене завдя
ки  постійн ом у  зл у ш ен н ю  еп ітел ію  15]. Запаленн я  о кре
м их д іл ян о к  С О П Р  супроводж ується  зм інам и характе
ру д озр івання  і д и ф ер е н ц ію в а н н я  епітелію . П ряму за
пальну  дію  на п ародон т  м ож е справляти  захворю вання 
пульпи ш ляхом  безп о сер ед н ьо го  пош и рен н я  через 
ап ікал ьн и й  отвір , л атер ал ьн і канали та ден ти н н і ка- 
нальці (б]. Д о  розвитку  зап ал ен н я  в ткани нах  пародон- 
та при зводить в за єм о зв (я зо к  ф ункц іон альн ого  стану 
крово н о сн и х  судин пульпи і пародонта [7]. Д о нині н е 
м ає єд и н о ї дум ки про  необхідн ість пульпотом ії зубів 
під опорн і елем енти  суц ільполитих  незнім них к о н ст
рукцій  [8 ,9 1. За гли бо ко го  препаруванн я твердих т к а 
н и н  зубів із ж ивою  пульпою  вини каю ть безпосередн і 
у складненн я  з боку  пульпи  ії пародонта у 16,07% ви
падків , а у віддалені тер м ін и  - в 33,93%  випадків [9]. 
П о п ер ед н я  п у л ь п о то м ія  в и к л и к а є  у скл ад н ен н я  
відповідно в 22,08%  і 42 ,11%  випадків  (10]. П усковим 
м ом ентом  розвитку  зах во р ю ван ь ткан и н  пародонта та 
кож  мож уть слугувати тр авм ати ч н і л ікарські втручання

в регіоні крайових ясен  [11].
У порож нині рота сим біотична м ікроф лора виконує 

бар(єрну ф ункцію , переш кодж ає розм нож енню  інших 
м ікроорганізм ів. Н орм альна м ікроф лора створю є кон
курентні умови патогенним м ікроорганізм ам  відносно 
пож ивних речовин, впливає на них також  продуктами 
своєї ж иттєд іяльності[40]. Важливим аспектом  викори
стання різних сплавів є чутливість до них мікрофлори 
порож нини рота і тест-м ікробів. Результати визначен
ня чутливості тест-м ікробів  (грам позитивні, грамнега- 
тивні палички , бацили , дріж дж еподібні гриби), аероб
них та ф акультативно анаеробних м ікробів порожнини 
рота до  ан ти м ік р о б н о ї д ії сплав ів  свідчать про 
відсутність зон інгібування росту м ікроорганізм ів на
вколо дисків із сплавів КХС, Гігістан-1, Метост-2 і 
КХС з покриттям  нітриду титану, окису алюмінію 
[ 121.

Важливим, проте мало дослідж еним  фактором , шо 
впливає на пасивний чи активний стан поверхонь кон
такту, є сам оочищ ення порож нини рота. Зниж ена сек
реція слинних залоз, малорухомість язика, зміна поло
ж ення окремих зубів, деякі частини зубних протезів 
переш кодж аю ть сам оочищ енню  [13]. П ісля протезу
вання зростає кількість нальоту на зубах, щ о контакту
ють із металевим протезом. Н аявність дефектів виго
товлення металевих протезів підсилю є накопичення 
м (якого зубного нальоту [14].

Простим і водночас інф орм ативним  тестом стану 
місцевого імунітету порож нини рота є  визначення рН- 
ротової рідини. Д іагностика непереносим ості метале
вих зубних протезів має вклю чати визначення рН, 
зм іна реакції в луж ний бік веде до збільш ення негатив
ного значення електропотенціалу зубного протеза, а в 
кислий - до його зм енш ення. Зруш ення рН слини у 
кислий бік призводить до корозійних процесів. При 
цьому вихід гаптенів у слину і слизові оболонки 
збільшується [15].

О сновним  гуморальним ф актором  місцевого спе
циф ічного імунітету ротової порож нини є секреторні 
імуноглобуліни класу А ( 8 1 ^ ) .  Дж ерелом  імуногло- 
булінів виступаю ть плазм атичні клітини. Проникаючи 
через епітеліальний ш ар слинних залоз і безпосередньо 
через слизову оболонку порож нини рота, ІйА з(єдну- 
ються з секреторним  ком понентом  [4]. Особливе зна
чення в утворенні належ ить епітелію  зубоясенно- 
го жолобка [16]. Б ^ А  зв(язує бактерії, віруси, гриби і 
переш кодж ає їх прикріпленню  до поверхні епітеліаль
них клітин з одночасним  пригніченням  їх розмнож ен
ня. Вміст SlgA -aнтитiл регулю ється Т -клітинним  лан
цюгом імунітету. У хворих із сим лтом оком плексом  не
переносимості до сплавів металів стан місцевого гумо
рального імунітету р ізко напруж ений. Концентрація 
8 ^ А  ротової рідини імовірно збільш ена. Вивчення 
зв(язую чої здатності ^ -А Т  до гаптенів металів свідчить 
про наявність явної сенсибілізації організму хворих із 
С Н С М . У пацієнтів з р ізнорідним и металевими вклю
ченнями без клінічних ознак непереносимості спос
терігаю ться достовірно  підвищ ені рівні зв(язуючоі
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здатності \g G -A T  до  цинку і кобальту, ІйА-АТ до цин
ку та іЕМ -А Т до ци н ку  117].

Реакції кл іти н н ого  імунітету у порожнині рота в ос
новному зд ійсню ю ться ф агоцитам и - нейтрофілами і 
макрофагами. Е ф екти вн о ю  ланкою  фагоцитарних ре
акцій і одним із чутливих індикаторів збудження кліти
ни є вільні радикали  (сулероксидний аніон, синглет- 
ний кисень, г ід роксильний  радикал) і перекис водню, 
які разом із м ієлопероксидазою  і галогенами формують 
апарат кисневозалеж н ої біоцидності Одним із ме
тодів вивчення ф у н кц іо н ал ьн о ї активності лейкоцитів і 
виділення ним и акти вн и х  форм  кисню є тест віднов
лювання н ітро-син ього  тетразолію  (НСТ-тест). Зроста
юче утворення активни х форм  кисню - умова, не
обхідна для п о в н о ц ін н о ї реалізації цитотоксичності 
фагоцитів (18). За д ан и м и  Н СТ-тесту у слині протез
ний стом атит п р о явл яється  пригніченням функції 
нейтрофілів [19]. У доступній  нам літературі ми не 
зустріли даних Н С Т -тесту  лейкоцитів за протезування 
незнімними м еталевим и конструкціями.

Н айваж ливіш ою  ф ункц ією  лейкоцитів слід вважати 
продукцію гуморальних ф акторів  природного імунітету
- комплементу, л ізоцим у, інтерферону. Вони викону
ють різном анітні ф ункц ії: підсилюють фагоцитоз і за
палення, маю ть цитотоксичну і противірусну власти
вості, ун іверсально активізую ть специфічні реакції 
імунітету [18]. Д ж ерелом  лізоцим у в ротовій порожнині 
є слинні залози і лей коц и ти . їмо мігрували. Біологічна 
роль лізоцим у не обм еж ується антимікробним впли
вом. Ф ерм ент активуй специф ічн і механізми про- 
тиінф екц ійного захисгуяк  синергіст антитіл [10]. Він 
впливає також  на різні стадії фагоцитозу, виступаючи 
в осередку запаленн я модулятором процесу [18]. Три
вале користування зн ім ним и протезами негативно 
впливає на гомеостаз у порож нині рога: знижуються 
захисні властивості сли зової оболонки, зменшується 
концентрація л ізоцим у , збільшується кількість умовно 
патогенних м ікроорган ізм ів  [20|. Проте нами не вияв
лено відповідних даних  у хворих, які користуються 
незнімними м еталевим и зубними протезами.

У слині лю дини наявні понад п(ятидесят ферментів,
і вивчення їхньо ї активності показало, що непере- 
носність протезів із нерж авію чої сталі супроводжується 
зниженням активності трансф ераз і лактатдегідрогеназ, 
активність ф осф атаз не зм іню ється [15].

У розвитку непереносим ості сплавів металів зубних 
протезів беруть участь як чинники електрохімічної 
взаємодії, так і біологічні особливості організму хворо
го. Недостатність загальної імунологічної реактивності 
призводить до послаблення місцевого імунітету і про
явлення реакцій ткан и н  рогової порожнини після про
тезування. Хворі з хворобами шлунково-кишкового 
тракту найбільш  підлягаю ть сенсибілізації через по
рожнину рота і зубні протези. При захворюваннях 
Ш КТ значно п ідвищ ується проникність тканин і сли
зових оболонок [ 201.

Отже, наявн ість  у порож нині рота металевих зубних 
протезів може викликати  формування місцевої імунної 
відповіді. П овне уявлення механізмів розвитку реакцій 
тканин ротової порож нини  на протезування незнімни
ми металевими конструкціям и дозволить спрямовано 
впливати на них під час проведенні лікувальних і 
профілактичних заходів.
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Резюме
И злож ены  известны е на сего дн яш н и й  ден ь  сведения 

о состоянии м естного  им м унитета полости рта у п ац и 
ентов, которы е пользую тся несъем ны м и м еталличес
ки м и  зубны м и протезам и . Д ан н ы е  свидетельствую т об 
и зм ен ен и и  показателей  сп ец и ф и ч еск о го  и н есп ец и ф и 
ческого  им м унитета. О б р ащ ен о  вним ание на н еизучен 
н ы е звенья м естной  защ иты  при наличии несъемны х 
м еталлических к о н стр у к ц и й  в полости рта.

Sum та
T here  were sta ted  the present clay data about the co n d i

tion  o f  local im m unity  o f  the  oral cavity o f  the  patients who 
use the unrem ovable  m etallic  dentures. T he data  shan the 
changes o f  specific and  unspecific im m unity . T here was 
paid  a tten tio n  on  unstud ied  link o f p ro tec tion  in cases o f 
presence o f  unrem ovable  m etallic construction  in the oral 
cavity.


