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Лікуванню хворих з хронічними запальними захворюваннями слинних 

залоз присвячено багато наукових праць, більшість яких спрямована на 

лікування цієї патології у період загострення хвороби. Лікуванню 

хронічних запальних захворювань слинних залоз у період ремісії 

надається мало уваги, та серед запропонованих методів лікування (І.І. 

Саідкарімова, 1991; Н.М. Оглазова, 1982; Т.А. Губарська, 1991 та інші) 

немає жодного у достатній мірі ефективного та загальновизнаного. 

Розроблена система реабілітації групи хворих (32 особи) з хронічними 

запальними захворюваннями слинних залоз спрямована у період ремісії 

на покращання стану загальної та місцевої резистентності хворих, на 

подовження строків ремісії. Для цього був запропонований наступний 

лікувально-профілактичний комплекс, який застосовувався протягом 2 

тижнів: введення у проток йодліполу або олії шипшини, електрофорез 

5% розчину вітаміну С на ділянку ураженої залози, прийом усередину 

нуклеінату натрію (0,5 г тричі на добу) та вітаміну Е (капе. 0,1 мл). Цей 

комплекс застосовувався у залежності від активності процесу. При 

активній течії процесу комплекс застосовувався 3-4 рази на рік, а при 

торпідний течії — двічі на рік у весняно-осінній період. Внаслідок 

проведених лікувально-профілактичних заходів подовжився період 

ремісії, стабілізувались деструктивні процеси у слинних залозах, про що 

свідчать клінічні та лабораторні дані у групі хворих, що досліджувались. 


