
кую форму с периодическими рецидивами, вопросы лечения и 
ірофилактики обострений приобретают особую актуальность. Р е 
комендуется раннєє применение противовирусных препаратов — 
іротивовоспалительньїх, кератопластических средств, назначе- 
іие антигистаминньїх препаратов и поливитаминов, что позво- 
іяет сократить длительность периода обострения РГС  и сроки ле- 
Іения (М ельниченко 3. М., 1985).

Такж е полученьї данньїе о вьіраженном противовирусном 
действии диклодитидина и 5-бромуридина, которьіе ускоряют 
іпителизацию и способствуют ликвидации поражений слизистой 
)болочки полости рта (Латьіш ева С. В., 1985).

Ш ироко применяется для  лечения герпетического стоматита 
р детей актеродид (Удовидкая Е. В. и др., 1979).

Применение иммуноглобулинов для профилактики и лече
ния РГС  у детей в комплексе с общепринятыми современными 
редствами общ его и местного воздействия позволяет сократить* 
лительность рецидива и срок его лечения, уменьш ить выражен- 
ость симптомов общ его и местного характера (М ельниченко 
. М., Коломиед А. Г., 19 89 ), а при лечении перманентной фор- 
ы рецидивирующего герпетического стоматита у детей приме- 

яется левомизол, который значительно сокращ ает время рециди- 
(М ельниченко 3. М., 1988).
Таким образом, анализ публикаций показывает, что разра- 

тка аффективных методов лечения хронических вирусных за
деваний слизистой оболочки полости рта является важной и 

ктуальной задачей стоматологии и до настоящ его времени пол
остью нерешенной.

ОПРЕДЕЛЕНИЕ РЕЗИСТЕНТНОСТИ ЗМАЛИ ЗУБОВ 
В СИСТЕМЕ ПРОФИЛАКТИКИ КАРИЕСА

Л. Г. ПАВЛЕНКО, О. В. ШЕШУКОВА

Применяемые в настоящее время методи определения резис- 
итности змали можно условно разделить на активные и пас- 
вные. Активные м етоди — зто определение тестов Т З Р , 
О С РЗ  и др. Пассивннй же метод основан на результатах 
ьективного обследования с учетом сроков, последовательности 
орезывания и состояния твердих тканей постоянних зубов. Ак- 
вный метод при м ассовнх осмотрах детей трудоемкий и тре
ст значительного удлинения времени работы врача с детьми
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в детском коллективе. Пассивный же метод используется при
ливе данных профосмотров, что значительно облегчает ра 
врача.

Нами апробирован такой метод во время массовых пр 
лактических осмотров в регионах с различным содержа 
фтора в питьевой воде. Методика применения пассивного ме 
определения резистентносте змали заклю чалась в подсчете 
личества прорезавшихся постоянных зубов и сравнении со с 
ней зубной формулой данного возраста. Р езультати  обследов 
показали, что в регионах с низким содержанием фтора в п~ 
вой воде отмечалось ускоренное прорезывание постоянных 
бов у 5 0 , 0  + 7 , 7 %  обследованних. В регионе с високим — 
явлено больш е детей с замедленным прорезыванием, 
32 , 2  + 5 , 5 %.

При ускоренном прорезнвании отмечалась незрелость т 
ди х  тканей, что приводит к бистрому развитию кариозного 
десса.

Таким образом, при формировании программ профила 
ки стоматологических заболеваний для  определения исходе 
уровня резистентности м ож но'ш ироко использовать метод \ 
сивного определения резистентности, что позволит приме 
рем инерализую щ ую  терапию на ранних зтапах развития зу

ПРИМЕНЕНИЕ ФИЗИЧЕСКИХ ФАКТОРОВ 
ПРИ ЛЕЧЕНИИ ПОВЫШЕННОЙ 
ЧУВСТВИТЕЛЬНОСТИ ЗУБОВ 

НА КУРОРТЕ МИРГОРОД

Л. П. ПЕТРЕНКО, О. Я. БАРАНОВА, В. Б. БАРАНОВ

Под нашим наблюдением находилось 96 больны х {4  7 м 
чин, 49 женщин) в возрасте от .30 до 50 лет с повншенной 
ствительностью  зубов.

К ром е 'ж алоб  на состояние ж елудочно-киш ечного тра 
больние отмечали болезненность зубов при приеме кислот, 
лодной, сладкой пищи. При осмотре полости рта у них вияв 
обнажение шеек зубов, клиновидних дефектов.

В ольним  проводили комплексное лечение: прием минер 
ной води, м инеральних ванн, лечебной ф изкультури , астр 
ной оксигенотерапии. П араллельно проводили физиотерапе 
чіескде стома'тологическое лечение: електроф орез фтори
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