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ЗМІНИ В ЯСНАХ, ЯКІ ВИНИКАЮТЬ ПІД ДІЄЮ 

ЛАЗЕРНОГО ОПРОМІНЕННЯ 

В хірургічній стоматології широко використовують 

терапевтичні лазери, а також проводять дослідження їх 

впливу на тканини ротової порожнини [1-4]. Та ще не всі 

механізми дії лазерного опромінення розкриті. 

Метою нашого дослідження було експериментальне 

вивчення впливу лазерного опромінення на 

морфофункціональні властивості ясених тканини щурів. 

Серія експериментів по вивченню впливу лазерного 

опромінення на тканини ясен проводилось протягом 15 

днів. Використовувались газовий АФЛ-2 і твер- дотільний 

“Сфера-2М” лазерні генератори, що працювали у різних 

режимах. 

Опромінення променями лазерів різних типів вик-

ликало у тканинах ясен структурні перебудови. Поси-

лювалась проліферація епітеліоцитів, насамперед, 

базального шару. Сполучна тканина реагувала на лазерне 

опромінення ростом кількості колагенових волокон і 

розширенням судин мікроциркуляторного русла. Ядерний 

апарат клітин характеризувався підвищеною 

функ-ціональною активністю. 

Зміни структурної організації тканин спостерігались 

як після 5 діб лазерного фотовпливу, так і при продовженні 

експерименту. Продовження впливу променів лазерних 

генераторів не викликало будь-яких альтеративних, 

деструктивних або дезорганізаційних процесів і 

призводило до інтенсифікації морфо- функціональних 

перетворень у структурних компонентах ясен. Через 10, а 

особливо, через 15 днів після початку експерименту у 

клітинах ясен відбувалось збільшення числа органел в 

одиниці об’єму цитоплазми. 

Отже, отримані дані дозволяють переконатися у 

наявності ефекту, який можливо назвати морфоутво- 

рюючим, так як після сеансів лазерного опромінення 

спостерігається інтенсифікація побудови структур ясен. 

Останнє стає можливим внаслідок росту числа 

внутрішньоклітинних органел, тобто їх гіперплазії. При-

чому, після сеансів лазерної фотостимуляції найбільш 

активно збільшується кількість в одиниці об’єму цито-

плазми клітин мембранних органел, які служать, на-

самперед, структурною основою для просторового 

упорядкування процесів, що відбуваються у клітині. 

Для епітеліального шару ясен лазерне опромінення 

забезпечує ріст активності утворення гранул кератогіаліну, 

формування кератіносом, посилення міжклітинних 

контактів, що підвищує механічну міцність і подовжує час 

функціонування поверхневих шарів клітин ясен. 

Інтенсивність структурних перебудов у тканинах 

ясен, визначається і залежить від щільності потужності 

електромагнітного випромінення, довжини СВІТЛОВОЇ хвилі, 

режиму роботи генератора, експозиції і тривалості курсу 

лазерної терапії. Найбільш потужний стимулюючий ефект 

для структурних компонентів тканин ясен досягається при 

прямому опроміненні променями низькоінтенсивного, 

напівпроводникового лазеру, що працює з трихвилинною 

експозицією. 

Дослідження реакції ясен лабораторних щурів на 

пряме лазерне опромінення показало нявність чітко

виражених морфофункціональних змін в тканинах. 

Головним же являється те, що у всіх серіях експериментів 

не визначено пошкоджуючої дії променів лазера на всіх 

рівнях структурної організації ясен. 
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ОПЫТ ПРИМЕНЕНИЯ ПАСТЫ 

"CAUSTINERF PEDODONTIC" ПРИ 

ДЕВИТАЛИЗАЦИИ ПУЛЬПЫ ВРЕМЕННЫХ ЗУБОВ 

У ДОШКОЛЬНИКОВ 

Диагностика и лечение пульпита временных зубов 

представляет определенные трудности, связанные с 

особенностями психики у детей, а также с процессами 

формирования и резорбции корней временных зубов. Для 

правильного выбора метода лечения пульпита 

необходимо учитывать форму воспаления, длительность 

воспалительного процесса, локализацию кариозной 

полости. В настоящее время предложен широкий арсенал 

средств для девитализации пульпы как временных, так и 

постоянных зубов у детей. Одним из таких средств 

является паста «Caustinerf Ребобопбс» производства 

французсской фирмы «БерФбопЬ», содержащая 

параформальдегид, парахлорфенол, камфору и лидокаин. 

Целью данной работы было изучение эффектив-

ности пасты «СаивбпегГ РебобопЬс» при девитализации 

пульпы временных зубов у дошкольников. 

Под наблюдением находились 64 ребѐнка в воз-

расте от 4-х до 7 лет с диагнозом «хронический фиброзный 

пульпит». Препарирование кариозной полости 

проводилось по общепринятой методике. В соответствии с 

инструкцией паста ,,Caustinerf Ребобо^ю" накладывалась 

на предварительно вскрытый рог пульпы, после чего 

кариозная полость закрывалась герметической повязкой. 

Следующее посещение назначалось через 7 дней. В 

это посещение в зависимости от возможности выполнения 

дальнейших манипуляций у 34 детей проводилась 

ампутация пульпы по общепринятой методике, а 30 детей 

после удаления герметичной повязки накладывалась 

изолирующая прокладка и постоянная пломба. 

Обезболивающий эффект наблюдался в первые сутки в 

95% случаев (61 ребенок), сочетание обезболивающего 

эффекта и девитализирующего действия - на 6-е сутки в 82 

% случаев (52 ребенка).
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