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БІОХІМІЧНІ МАРКЕРИ СИРОВАТКИ КРОВІ У ПАЦІЄНТІВ ІЗ 

ОДОНТОГЕННИМИ ФЛЕГМОНАМИ ЩЕЛЕПНО-ЛИЦЕВОЇ 

ЛОКАЛІЗАЦІЇ НА ТЛІ ІШЕМІЧНОЇ ХВОРОБИ СЕРЦЯ 

 

С-реактивний білок (СРБ) - інформативний маркер гострої фази запалення 

у пацієнтів з гострими одонтогенними флегмонами щелепно-лицевої. 

Фізіологічно концентрація СРБ у сироватці здорових людей становить <5,0 

мг/л. Зарубіжними авторами доведено, що лейкоцитоз та підвищення вмісту С-

реактивного білку в плазмі крові є ключовими аспектами при прийнятті рішення 

щодо госпіталізації пацієнтів з гострою одонтогенною інфекцією. 

Метою дослідження було вивчити динаміку рівня СРБ в сироватці крові 

пацієнтів за умов одонтогенних гнійно-запальних захворюваннях м’яких тканин 

щелепно-лицевої ділянки. 

 Об’єкти і методи досліджень. Дослідження проводились на базі щелепно-

лицевого відділення КП «Полтавська обласна клінічна лікарня ім М.В. 

Скліфосовського ПОР». Нами обстежено 40 пацієнтів, віком 35-60 років з 

гострими одонтогенними флегмонами щелепно-лицевої ділянками. 

Пацієнти були розподілені на 2 клінічні групи :  

1 група - 20 пацієнтів із одонтогенними флегмонами щелепно-лицевої 

ділянки на тлі ішемічної хвороби серця, яким стандартний протокол 

консервативного лікування доповнювався комбінованим застосуванням 

кверцетину та внутрішньовенними введенням мексидолу. 

2 група - 20 пацієнтів із одонтогенними флегмонами щелепно-лицевої 

ділянки на тлі ішемічної хвороби серця, яким стандартний протокол 

консервативного лікування доповнювався внутрішньовенними введенням 

мексидолу. 

 Для визначення рівня біохімічного маркеру в сироватці крові забір аналізів 

проводили на 1-у добу, 3-ю та 6-у добу після проведення оперативного 

втручання. 

Результати. Так у першій досліджувані групі було виявлено, що рівень СРБ 

на 1-у добу спостереження склав (115,8±2,34) мг/л, на 3-ю (98,5±2,63) та на 5-у 

(60,2±1,70). У другій групі на 1-у добу рівень СРБ був підвищеним та складав 

(119,8±3,38) мг/л, що на 3% більше ніж у першій групі дослідження на той же 

термін спостереження, на 3-ту (92,6±3,34), різниця з першою групою на даний 

термін дослідження склала 6%. На 5-у добу показник СРБ у другої групи складав 
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(52,6±1,83) мг/л, що на 12% більше у порівнянні з першою групою на 5-у добу 

дослідження. 

Висновок. З отриманих даних ми можемо стверджувати, що визначення 

рівня СРБ дає змогу краще оцінити ефективність антибактерійної терапії, а 

рівень С-реактивного білка більше <5 мг/л у сироватці крові є показником 

розвитку одонтогенної інфекції. 
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СТРУКТУРНІ ЗМІНИ СТІНКИ СЛІПОЇ КИШКИ ЩУРІВ В ДІЛЯНКАХ 

ЛОКАЛІЗАЦІЇ АСОЦІЙОВАНОЇ З КИШЕЧНИКОМ ЛІМФОЇДНОЇ 

ТКАНИНИ ПІСЛЯ ДІЇ ХАРЧОВИХ ДОБАВОК У КОМПЛЕКСІ 

 

Харчові добавки широко використовуються в якості консервантів, 

підсилювачів смаку та барвників в різних галузях харчової та фармацевтичної 

промисловості. За даними літературних джерел, споживання харчових барвників 

за останні десятиліття зросло в п’ять разів. Залишається дискутабельною 

потребує ретельного вивчення проблема впливу харчових добавок на організм 

людини. Недостатньо даних щодо впливу вживання харчових добавок на 

виникнення патологічних процесів в кишечнику.  

В експерименті було використано 84 статевозрілих нелінійних щурів-

самців (Rattus norvegicus). Щури контрольної групи (n=14) споживали питну 

воду та перорально отримували фізіологічний розчин. Щурам дослідної групи 

при вільному доступі до води вводили 0,6 мг/кг нітриту натрію E250 (Uralchem, 

Китай), 20 мг/кг глутамату натрію E621 (Multichem, Китай) та 5 мг/кг Ponceau. 

4R E124 (Multichem, Китай) в 0,5 мл дистильованої води 1 раз на добу 

перорально. Відбір зразків для гістологічного дослідження проводили після 

евтаназії тварин на 1, 4, 8, 12 та 16 тижнях. Гістологічні зрізи фарбували 

гематоксиліном та еозином. В ході експерименту встановлено, що 

морфометричні параметри стінки сліпої кишки щурів в ділянках локалізації 

асоційованої з кишечником лімфоїдної тканини змінювалися відносно контролю 

та напряму корелювали з тривалістю вживання комплексу харчових добавок. 

Встановлено, що метричні показники стінки сліпої кишки в ділянках локалізації 

асоційованої з кишечником лімфоїдної тканини змінювалися в сторону 

зменшення усіх досліджуваних показників до 8-го тижня спостережень. 

Зменшення товщини підслизової основи вірогідно відбувалися за рахунок 
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