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Останніми роками в Україні спостері
гається погіршення стану здоров’я дитя
чого населення. Це пояснюється, зокрема, 
несприятливими соціально-економічними 
умовами, падінням рівня життя, особливо 
в сільській місцевості, що сприяє наростан
ню психоемоційної напруги в суспільстві. 
Відомо, що діти через незрілість їх функці
ональних систем чутливіші до дії несприят
ливих чинників зовнішнього середовища.

Метою даного дослідження є вивчення 
системних чинників, що обумовлюють ка- 
рієсогенную ситуацію у дітей 11-12 років.

Матеріали і методи дослідження.
Нами проведене обстеження 103 дітей 

11-12-ти літнього віку, які проживають в с. 
Білозір’є Черкаської області. Вивчалися по
ширеність та інтенсивність карієсу (ВООЗ, 
2000) [6], стан гігієни порожнини рота, 
мінералізуючий потенціал слини, а також 
комплекс показників, що характеризують 
адаптаційний потенціал організму. З метою 
системного аналізу взаємодії структур орга
нізму і психосоматичних взаємовідношень 
використано факторний аналіз (метод голо
вних компонент) та вивчення кореляційних 
плеяд.

Результати дослідження.
Поширеність та інтенсивність карієсу 

у обстежених 11-12-річних дітей, які про
живають в сприятливій за екологічними 
умовами місцевості, відповідає таким по
казникам у дітей, що мешкають в регіонах 
з інтенсивним промисловим виробництвом 
і радіаційним забрудненням. Зниження 
адаптаційного потенціалу організму вира
жається в запізнілому фізичному розвитку, 
вегетативному дисбалансі, психоемоційній 
напрузі у більшості дітей.

Враховуючи одержані нами результати 
та відомі з літератури дані про збільшен
ня поширеності та інтенсивності карієсу у 
населення країн з нестійкою економікою,

особливо у дітей, з метою удосконалення 
відомих методів, етіологічних і патогене
тичних підходів в профілактиці карієсу ми 
використовували системний підхід до ви
вчення патогенезу карієсу.

Цей методологічний принцип дослі
дження потребує вивчення ряду структур 
(систем, органів і тканин) організму, що 
знаходяться в тісному зв’язку і взаємодії 
один з одним із зовнішнім середовищем, д і
яльність яких обумовлена необхідністю під
тримки гомеостазу і оптимального присто
сування до умов зовнішнього середовища, 
що змінюється.

Л .X. Гаркаві і співавт. вважають, що 
причиною будь-якої патології є не влас
не патогенний чинник, а стан відповідних 
систем організму, які здатні або не здатні 
компенсувати його негативну дію. Мабуть, 
в даному випадку, карієсогенні чинники не 
є виключенням.

Аналізуючи взаємозв’язки параметрів у 
11-12-річних дітей з високою інтенсивніс
тю карієсу, слід зазначити, що організм, як 
система, знаходиться у них в стані дезадап
тації. Про це свідчить мале число значущих 
кореляційних зв’язків між параметрами, 
що вивчаються. Простежується лише чо
тири плеяди, котрі пов’язують адаптацій
ний потенціал організму з показниками, 
що визначають кислотостійкість емалі, і 
зв’язують величину вегетативного індексу 
Кердо з інтенсивністю карієсу. Обидві гру
пи показників є інтеграційними, оскільки 
характеризують адаптаційний потенціал 
організму. Це ще раз підтверджує факт, що 
карієсрезістентність є чутливим індикато
ром адаптаційних змін в організмі на етапі 
його пристосування до несприятливих чин
ників зовнішнього середовища.

У здорових дітей число значущих коре
ляційних пар на 50% більше. Це свідчить про 
напруженість мультипараметричного вза-
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ємозв’язку функціональних систем організ
му в умовах дії великого числа карієсоген- 
них чинників. Аналізуючи якісний характер 
взаємозв’язків, виявлено, що 28% корелю
ючих пар співвідносяться з психологічними 
характеристиками, а 46% - з біохімічними 
показниками, котрі характеризують мінера
лізуючу функцію слини, причому найбільш 
множинні зв’язки належать мінералізуючо
му потенціалу слини. Це свідчить про те, що 
в умовах адаптації організму відбувається 
посилення властивих людині взаємодій ви
щої і вегетативної нервової систем.

Таким чином, проведене комплексне 
обстеження дітей 11-12 років з високою ін 
тенсивністю карієсу і отримані результати 
аналізу кореляційних взаємозв’язків показ
ників, які характеризують карієсогенну си
туацію, свідчать, що причинно-наслідкові

зв’язки формування патології обумовлені 
функціональним станом організму.

Використання методу головних компо
нент дозволило виділити три основні групи 
патогенетичних чинників карієсу: соматич
ну (зниження адаптаційного потенціалу ор
ганізму, вегетативний дисбаланс), психоло
гічну (вплив тривожності, типу особистості) 
і порушення гомеостазу в порожнині рота.

Висновки.
Використання системного підходу до 

вирішення питання про механізм виник
нення карієсу з позиції аналізу карієсоген- 
ної ситуації відкриває можливості вивчен
ня провідних ланок патогенезу карієсу, що 
надає можливість більш повно представити 
суть досліджуваної патології.
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Summary. Systems approach to the decision of question about the mechanism appearance caries from position of 
analysis cariesogenic situation was taken. The state o f hygiene of oral cavity, mineralization potential o f saliva and 
also complex of indexes characterizing adaptation potential were studied.
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