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avtorTa sayuradRebod!

redaqciaSi statiis warmodgenisas saWiroa davicvaT Semdegi wesebi:

 1. statia unda warmoadginoT 2 calad,  rusul an inglisur enebze, dabeWdili 
standartuli furclis 1 gverdze,  3 sm siganis marcxena velisa da striqonebs 
Soris 1,5 intervalis dacviT. gamoyenebuli kompiuteruli Srifti rusul da ing-
lisurenovan teqstebSi - Times New Roman (Кириллица), xolo qarTulenovan teqstSi 
saWiroa gamoviyenoT AcadNusx. Sriftis zoma – 12. statias Tan unda axldes CD 
statiiT. 
 2. statiis moculoba ar unda Seadgendes 10 gverdze naklebs da 20 gverdze mets 
literaturis siis da reziumeebis (inglisur, rusul da qarTul enebze) CaTvliT.
 3. statiaSi saWiroa gaSuqdes: sakiTxis aqtualoba; kvlevis mizani; sakvlevi 
masala da gamoyenebuli meTodebi; miRebuli Sedegebi da maTi gansja. eqsperimen-
tuli xasiaTis statiebis warmodgenisas avtorebma unda miuTiTon saeqsperimento 
cxovelebis saxeoba da raodenoba; gautkivarebisa da daZinebis meTodebi (mwvave 
cdebis pirobebSi).
 4. statias Tan unda axldes reziume inglisur, rusul da qarTul enebze 
aranakleb naxevari gverdis moculobisa (saTauris, avtorebis, dawesebulebis 
miTiTebiT da unda Seicavdes Semdeg ganyofilebebs: mizani, masala da meTodebi, 
Sedegebi da daskvnebi; teqstualuri nawili ar unda iyos 15 striqonze naklebi) 
da sakvanZo sityvebis CamonaTvali (key words).
 5. cxrilebi saWiroa warmoadginoT nabeWdi saxiT. yvela cifruli, Sema-
jamebeli da procentuli monacemebi unda Seesabamebodes teqstSi moyvanils. 
 6. fotosuraTebi unda iyos kontrastuli; suraTebi, naxazebi, diagramebi 
- dasaTaurebuli, danomrili da saTanado adgilas Casmuli. rentgenogramebis 
fotoaslebi warmoadgineT pozitiuri gamosaxulebiT tiff formatSi. mikrofoto-
suraTebis warwerebSi saWiroa miuTiToT okularis an obieqtivis saSualebiT 
gadidebis xarisxi, anaTalebis SeRebvis an impregnaciis meTodi da aRniSnoT su-
raTis zeda da qveda nawilebi.
 7. samamulo avtorebis gvarebi statiaSi aRiniSneba inicialebis TandarTviT, 
ucxourisa – ucxouri transkripciiT.
 8. statias Tan unda axldes avtoris mier gamoyenebuli samamulo da ucxo-
uri Sromebis bibliografiuli sia (bolo 5-8 wlis siRrmiT). anbanuri wyobiT 
warmodgenil bibliografiul siaSi miuTiTeT jer samamulo, Semdeg ucxoeli 
avtorebi (gvari, inicialebi, statiis saTauri, Jurnalis dasaxeleba, gamocemis 
adgili, weli, Jurnalis #, pirveli da bolo gverdebi). monografiis SemTxvevaSi 
miuTiTeT gamocemis weli, adgili da gverdebis saerTo raodenoba. teqstSi 
kvadratul fCxilebSi unda miuTiToT avtoris Sesabamisi N literaturis siis 
mixedviT.
 9. statias Tan unda axldes: a) dawesebulebis an samecniero xelmZRvane-
lis wardgineba, damowmebuli xelmoweriTa da beWdiT; b) dargis specialistis 
damowmebuli recenzia, romelSic miTiTebuli iqneba sakiTxis aqtualoba, masalis 
sakmaoba, meTodis sandooba, Sedegebis samecniero-praqtikuli mniSvneloba.
 10. statiis bolos saWiroa yvela avtoris xelmowera, romelTa raodenoba 
ar unda aRematebodes 5-s.
 11. redaqcia itovebs uflebas Seasworos statia. teqstze muSaoba da Se-
jereba xdeba saavtoro originalis mixedviT.
 12. dauSvebelia redaqciaSi iseTi statiis wardgena, romelic dasabeWdad 
wardgenili iyo sxva redaqciaSi an gamoqveynebuli iyo sxva gamocemebSi.

aRniSnuli wesebis darRvevis SemTxvevaSi statiebi ar ganixileba.
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В клинике ортопедической стоматологии по сей день 
широко используются базисные материалы - произ-
водные акриловой и метакриловой кислот [1]. Это 
обусловлено их положительными свойствами и каче-
ством: простотой технологией, низкой себестоимостью, 
доступностью. Однако, многими исследователями 
выявлены серьезные недостатки базисных полимеров, 
основным из них является присутствие свободного 
мономера, который оказывает отрицательное воздей-
ствие на ткани протезного ложа и организм в целом 
[3,7]. Доказано, что даже в незначительных количествах 
мономер вызывает воспаление слизистой оболочки, 
патологический рост клеток эпителия, иногда аллерги-
ческие реакции локального и общего характера 

При изготовлении полных съемных зубных протезов 
необходимо полноценное восстановление функции же-
вания, включая восстановление вкусовой чувствитель-
ности. Особенно важно правильное восстановление 
вкусовой чувтсвительности. Язык является органом, 
выполняющим достаточно широкий круг различных 
функций. Одна из них – это восприятие вкуса [2,9]. Для 
этого в слизистой оболочке находятся специфические 
вкусовые рецепторы – сосочки, которые могут изменять 
вкусовую чувствительность под влиянием различных 
факторов [4,6,10]. Язык наиболее тесно контактирует 
с базисом съемных протезов и ротовой жидкостью, 
в которую вместе со смывом поступает остаточный 
мономер. Исходя из вышеизложенного, представляется 
весьма актуальным изучение взаимодействия мономера 
акриловых пластмасс со слизистой оболочкой языка. 
Язык крыс может служить полноценной моделью, так 
как имеет значительное сходство со структурой языка 
человека, что и стало основой выбора этих животных 
для проведения эксперимента.

Цель исследования – изучить в эксперименте состояние 
слизистой оболочки языка у крыс и ее регенерацию 
после воздействия мономера базисной акриловой 
пластмассы «Фторакс».

Материал и методы. Экспериментальные исследова-
ния выполнены на лабораторных крысах линии Вистар 
в возрасте от 1 до 1,5 года, использовали 20 крыс, из них 
5 составили контрольную группу (I группа). Другим 
животным проводили обработку слизистой оболочки 
языка 2% водным раствором мономера акриловой 
базисной пластмассы «Фторакс» дважды в день. Эв-

таназию животных (по 5 особей) проводили спустя 1 
сутки (II группа), 3 суток (III группа) и на 7 сутки (IV 
группа). Все исследования проводились в соответствии 
с требованиями Токийской декларации гуманного от-
ношения к животным Всемирной медицинской ассоци-
ации и по общим этическим принципам работы с экс-
периментальными животными, одобренными Первым 
национальным конгрессом по биоэтике [5]. Экспери-
ментальных животных подвергали эвтаназии методом 
передозировки наркоза согласно Директиве 86/609 ЕЕС 
и Договору Совета Европы ЕТз 123. После эвтаназии 
крысам удаляли язык, из которого потом брали фраг-
менты – корень, боковые и фронтальный участки языка, 
заливали жидким парафином посредством установки 
для заливки парафиновых блоков «Microm», срезы с 
парафиновых блоков окрашивали гематоксилином и 
эозином по общепринятым методикам [8].

Результаты и их обсуждение. У животных второй 
экспериментальной группы после контакта слизистой 
языка с мономером акриловой пластмассы в течение 
суток, заметных отличий в структурной организации 
слизистой оболочки, в сравнении с контрольной груп-
пой, не наблюдалось. Патологические изменения были 
слабо выражены и имели стереотипные проявления в 
сравнении со слизистой оболочкой крыс до обработ-
ки её раствором мономера. Так, в субэпителиальных 
отделах собственной пластинки слизистой оболочки 
вдоль базальной мембраны было характерно некоторое 
увеличение лимфоцитов и клеточных элементов моно-
цитарно-макрофагального ряда (рис. 1).

Изредка описанные клеточные элементы в виде не-
больших групп располагались поблизости кровеносных 
микрососудов. Последние в большинстве наблюдений 
характеризовались паретическим расширением и из-
быточным содержанием форменных элементов. В от-
дельных микрососудах наблюдались явления сладжа 
и агрегации форменных элементов крови. Следует от-
метить, что описанные расстройства кровообращения 
были наиболее выраженными в слизистой боковых 
отделов тела языка (рис. 2). В отдельных наблюде-
ниях в собственной оболочке, преимущественно в 
соединительной ткани сосочков, имело место явление 
повышенной гидратации основного вещества (рис. 1). 

Базальная мембрана эпителиального покрова во всех 
изучаемых отделах слизистой оболочки практически 
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Гидропическая дистрофия клеток шиповатого слоя до-
вольно часто обнаруживается в покровном эпителии. 
Однако, в наших наблюдениях описанный процесс 
имел выраженный очаговый характер и наблюдался, как 
правило, в эпителиоцитах, покрывающих нитевидные 
сосочки, либо в клетках, расположенных в непосред-
ственной близости от последних (рис. 1).

Некоторые изменения выявлялись непосредственно 
в нитевидных сосочках. Так, довольно часто имела 
место отслойка клеток рогового слоя от нижеле-
жащих с образованием субкорнеальных полостей 
– явления кератолиза, при этом кератиновые массы 
обретали выраженный ламиллярный вид. Отдельные 
нитевидные сосочки имели атипичную форму, при 
этом наблюдались как истончённые, так и сосочки 
с утолщённой основой. Описанные процессы имели 
место не только в области верхушки языка, но и в 
нитевидных сосочках на боковых поверхностях тела 
и в области корня языка (рис. 1,2).

Аналогичные нарушения типичного строения мож-
но отметить и в отдельных листовидных сосочках, 
расположенных, как было ранее отмечено, в при-
корневых отделах на боковой поверхности тела 
языка. В последних, наряду с явлениями кератолиза, 
выявлялось значительное количество шиповатых 
клеток с дистрофическими изменениями, отмечалась 
инфильтрация стромы лимфоцитами и клетками 
моноцитарно-макрофагального ряда (рис. 3). 

Рис. 3. Строение листовидных сосочков слизистой 
оболочки боковой поверхности тела языка крысы 
(контакт с мономером пластмассы на протяжении 1 
суток). 1 – воспалительная инфильтрация в соедини-
тельнотканной основе; 2 – эпителиоциты шиповатого 
слоя с дистрофическими изменениями; 3 – явления 
кератолиза. Микропрепарат. Окраска гематоксилин-
эозином. Об. 20х., ок. 7х

Изменения со стороны грибовидных и желобоватых 
сосочков были незначительны, аналогично выше-
описанным, заключались в явлениях кератолиза, 

не отличалась от такового у животных контрольной 
группы, однако следует отметить некоторое увеличе-
ние внутриэпителиальных лимфоцитов, из которых 
отдельные визуализировались и среди эпителиоцитов 
шиповатого слоя. Заметные изменения наблюдались в 
клетках шиповатого слоя эпителия, в первую очередь, 
следует отметить появление прозрачных вакуолей, 
преимущественно в околоядерном пространстве, за-
полненных цитоплазматической жидкостью. 

Рис. 1. Строение покровного эпителия слизистой обо-
лочки кончика языка крысы (контакт с мономером 
пластмассы на протяжении 1 суток). 1 – лимфоциты в 
собственной пластинке слизистой оболочки; 2 – зоны 
повышенной гидратации соединительной ткани соб-
ственной пластинки слизистой оболочки; 3 – кровенос-
ный микрососуд; 4 – эпителиоциты шиповатого слоя с 
дистрофическими изменениями; 5 – нитевидный сосо-
чек с явлениями кератолиза. Микропрепарат. Окраска 
гематоксилин-эозином. Об. 40х., ок. 7х

Рис. 2. Строение покровного эпителия слизистой 
оболочки боковой поверхности тела языка крысы 
(контакт с мономером пластмассы на протяжении 
1 суток). 1 –кровеносные микрососуды с явлениями 
полнокровия; 2 – покровный эпителий; 3 – нитевидный 
сосочек с явлениями кератолиза, деструктивными из-
менениями. Микропрепарат. Окраска гематоксилин-
эозином. Об. 20х., ок. 7х
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дисциркуляторных сдвигах в микрососудах соеди-
нительнотканной основы, появлении в последней 
групповых скоплений лимфоцитов и клеток моно-
цитарно-макрофагального ряда.

При контакте лингвальной слизистой с мономером 
акриловой пластмассы в течение 3 суток наблюдалось 
дальнейшее усугубление патологических сдвигов, 
которые в описываемой экспериментальной группе 
определяются как в эпителиоцитах и собственной 
пластинке слизистой, так и в мышечном слое. Так, в 
области боковых отделов тела языка и в области его 
корня в поверхностных отделах мышечной основы 
встречались очаговые клеточные инфильтраты непо-
средственно среди поперечнополосатых волокон, а 
также в разделяющих их прослойках соединительной 
ткани. Среди клеток описанных инфильтратов в значи-
тельном количестве визуализировались нейтрофильные 
лейкоциты, встречались также макрофаги и единичные 
лимфоциты. В непосредственной близости от таких 
инфильтратов обнаруживались паретически расши-
ренные кровеносные сосуды, содержащие избыточное 
количество жидкой фракции крови. В отдельных слу-
чаях расширение сосудов сопровождалось краевым 
стоянием форменных элементов крови (рис. 4). 

Рис. 4. Поверхностные отделы поперечнополосатых 
мышц языка (контакт с мономером пластмассы на 
протяжении 1 суток). 1 – воспалительная инфиль-
трация; 2 – кровеносные сосуды; 3 –мышечные во-
локна; 4 – тучные клетки. Микропрепарат. Окраска 
гематоксилин-эозином. Об. 20х., ок. 7х

В периваскулярных пространствах довольно часто 
встречались тучные клетки, для которых характерны 
относительно крупные размеры и базофильные грану-
лы в цитоплазме, содержащие биологически активные 
вещества, являющиеся медиаторами воспалительных 
реакций (рис. 4). Все описанные патологические из-
менения свидетельствуют о развитии у данной экс-
периментальной группы животных экссудативного 
воспаления в поверхностных отделах мышц языка. 
Причину развития данного патологического процесса 
обнаруживали при детальном изучении состояния 

слизистой оболочки. В последней периодически 
встречались мелкие участки, полностью лишённые 
эпителиального покрова (рис. 5). 

Рис. 5. Поверхностные отделы мышц языка (контакт 
с мономером пластмассы на протяжении 3 суток). 
1 –зона эрозии; 2 – воспалительная инфильтрация; 
3 - покровный эпителий утолщён за счёт клеток ши-
поватого слоя; 4 – десквамированные эпителиоциты. 
Микропрепарат. Окраска гематоксилин-эозином. Об. 
20х., ок. 7х

На таких участках в обнажённой собственной пла-
стинке слизистой оболочки обнаруживались воспа-
лительные инфильтраты, клеточный состав которых 
соответствовал таковым в поверхностных отделах 
мышц языка. В непосредственной близости от участков 
эрозий слизистой имели место утолщения покровного 
эпителия, преимущественно за счёт шиповатого слоя, 
чередующиеся с участками истончения и десквамации 
поверхностных слоёв покровного эпителия. В соб-
ственной пластинке, поблизости от эрозий наблюда-
лись сосуды с явлениями гиперемии, а также тучные 
клетки, функциональное предназначение которых 
обсуждалось ранее. 

Таким образом, при контакте мономера акриловой 
пластмассы со слизистой оболочкой языка на протяже-
нии 3 суток в последней отмечалось развитие мелкооча-
говых эрозий, вследствие чего создаются предпосылки 
для развития воспаления непосредственно в мышцах 
языка. Эрозивные поражения слизистой, как и вос-
палительные изменения в мышцах, обнаруживались 
преимущественно в области корня и боковых поверх-
ностей языка, изредка в области кончика. 

На участках слизистой, где не наблюдалось развитие 
эрозий, отмечались изменения, аналогичные описан-
ным в предыдущей экспериментальной группе, однако 
в ряде случаев они имели более выраженный характер. 
Так, повсеместно значительно увеличилось количество 
шиповатых эпителиоцитов с дистрофическими изме-
нениями. Довольно часто в таких клетках имело место 
развитие крайней степени гидропической дистрофии 
– баллонной дистрофии. Периодически встречались 
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зоны, характеризовавшиеся неравномерной толщиной 
эпителиального покрова, на которых участки утолще-
ния эпителиального пласта чередовались с участками 
истончения. Постоянно встречались явления аканто-
лиза. Заметно увеличивалось количество нитевидных 
сосочков, имевших атипичную форму; кроме того, 
периодически обнаруживались участки с значитель-
ным количеством нитевидных сосочков, имеющих 
выраженные деструктивные изменения и участки, в 
которых количество сосочков заметно уменьшалось. 
Характерно, что описанные изменения имели место 
на боковых поверхностях и в области корня языка. Как 
и в предыдущей экспериментальной группе, в листо-
видных сосочках преобладали явления кератолиза и 
дистрофии эпителиоцитов шиповатого слоя. 

Изменения со стороны желобоватых сосочков проявля-
лись, в первую очередь, значительной воспалительной 
инфильтрацией в соединительнотканной основе, рас-
ширением и полнокровием сосудов. Вокруг последних 
довольно часто обнаруживались тучные клетки с явле-
ниями дегрануляции (рис. 6).

Рис. 6. Строение желобоватого сосочка языка (кон-
такт с мономером пластмассы в течение 3 суток). 
1 – воспалительная инфильтрация в рыхлой соедини-
тельнотканной основе сосочка; 2 – вкусовая почка; 3 
– кровеносные сосуды полнокровны; 4 - многослойный 
покровный эпителий; 5 – желобок, окружающий сосо-
чек. Микропрепарат. Окраска гематоксилин-эозином. 
Об. 20х., ок. 7х

В группе животных, слизистая оболочка языка которых 
контактировала с мономером пластмассы в течение 
7 суток, эрозии слизистой оболочки встречались не-
сколько чаще, чем в предыдущей экспериментальной 
группе и, как и ранее, были локализованы преимуще-
ственно по боковым поверхностям и в области корня. 
Немногочисленные эрозии обнаруживались также и в 
области кончика языка. В отдельных случаях дефекты 
распространялись за пределы слизистой оболочки и 
переходили на подслизистую основу, а иногда и на 
мышцы языка, что свидетельствует о прогрессе де-
структивных изменений и развитии на месте эрозий 

глубоких дефектов – язв. Дно таких язв было заполнено 
некротическим детритом с обильной нейтрофильной 
инфильтрацией. По периферии язвенных дефектов 
в мышцах языка имела место очаговая воспалитель-
ная инфильтрация с преобладанием нейтрофильных 
лейкоцитов, встречались также макрофаги и немного-
численные лимфоциты. Отличительной особенностью 
эрозивных поражений слизистой оболочки в описывае-
мой экспериментальной группе в большинстве случаев 
следует считать утолщение покровного эпителия по 
краю дефекта и наблюдаемые явления «наползания» 
последнего на эрозированные участки. 

Вышеизложенное следует расценить как инициальную 
фазу реституции, которая, в свою очередь, свидетель-
ствуют о том, что патологический процесс принимает 
четко выраженное хроническое течение (рис. 7).

Рис. 7. Язвенный дефект слизистой оболочки боковой 
поверхности тела языка (контакт с мономером пласт-
массы на протяжении 7 суток). 1– область язвенного 
дефекта; 2 – некротизированный детрит с нейтро-
фильной инфильтрацией; 3 – воспалительная инфиль-
трация среди мышечных волокон языка; 4 – покровный 
эпителий с явлениями пролиферации. Микропрепарат. 
Окраска гематоксилин-эозином. Об. 20х., ок. 7х

На участках слизистой оболочки, где покровный эпи-
телий был сохранён, следует отметить существенное 
утолщение его пласта, преимущественно за счёт клеток 
шиповатого слоя. При этом, эпителиоциты с явлениями 
гидропической дистрофии обнаруживались относи-
тельно редко. В тоже время, на описанных участках 
постоянно имело место избыточное образование ро-
говых масс – явления гиперкератоза с акантолизом. 
Утолщение покровного эпителия является, скорее 
всего, приспособительным процессом, направленным 
на защиту подлежащих тканей языка от агрессивного 
действия мономера акриловой пластмассы (рис. 8).

В собственной пластинке слизистой оболочки под 
утолщённым покровным эпителием практически по-
стоянно обнаруживались обильные клеточные инфиль-
траты, образованные преимущественно лимфоцитами, 
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макрофагами и плазматическими клетками. Подобный 
клеточный состав воспалительного инфильтрата, с 
одной стороны, является признаком хронического 
воспалительного процесса, с другой стороны свиде-
тельствует об активизации на данном этапе клеточного 
и гуморального иммунитета; отдельные лимфоциты 
довольно часто обнаруживались среди эпителиоцитов 
базального и нижних рядов шиповатого слоев (рис. 8).

Рис. 8. Покровный эпителий слизистой оболочки корня 
языка (контакт с мономером пластмассы на протя-
жении 7 суток). 1 – воспалительная инфильтрация 
в собственной пластинке; 2 – кровеносные сосуды; 
3 – сглаженный участок покровного эпителия, ли-
шённый нитевидных сосочков ; 4 – зоны акантолиза; 
5 – интраэпителиальный лимфоцит; 6 – атрофиро-
ванный нитевидный сосочек. Микропрепарат. Окраска 
гематоксилин-эозином. Об. 40х., ок. 7х

Наряду со значительным количеством нитевидных 
сосочков с деструктивными сдвигами и изменённой, 
атипичной формой, довольно часто встречались со-
сочки, размеры которых и, в первую очередь их высота, 
были значительно меньше в сравнении с контрольной 
группой и описанными ранее экспериментальными 
группами. Чаще, чем в предыдущей эксперименталь-
ной группе, встречались участки слизистой оболочки, 
на которой нитевидные сосочки отсутствовали на до-
вольно обширных участках. Перечисленные выше из-
менения, касающиеся нитевидных сосочков, являются 
признаками атрофических изменений, которые более 
всего выражены на боковых поверхностях и в области 
корня, наименее - в области кончика языка.

Схожие процессы имеют место и в других типах сосочков, 
которые принимают участие во вкусовой рецепции. Так, 
в прикорневых отделах боковых поверхностей тела языка 
часто встречались листовидные сосочки с деструктивны-
ми изменениями; некоторые из них были уменьшены в 
размерах, местами плотность расположения данного вида 
сосочков заметно снижалась. Грибовидные сосочки и со-
сочки, окружённые желобком, также характеризовались 
некоторым уменьшением размеров. Как в желобоватых, 
так и в грибовидных сосочках зачастую наблюдалось 
уменьшение количества вкусовых почек.

Вывод. Исследования строения слизистой оболочки 
языка крыс в ранние сроки воздействия на неё мономе-
ра акриловой пластмассы показали, что патологические 
изменения слизистой оболочки наступают уже на 3-7 
сутки, эти повреждения имеют деструктивно-воспали-
тельный характер, что наиболее выражено в боковых 
отделах языка, где расположены вкусовые сосочки, и в 
последующем приводит к патологическим изменениям 
их структуры. 

Вышеприведенные данные позволяют судить об отри-
цательном воздействии мономера акриловых пластмасс 
на структурную организацию вкусовых сосочков и об 
ухудшении вкусового восприятия. 
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SUMMARY

MORPHOLOGICAL FEATURES OF RAT MU-
COUS MEMBRANE OF THE TONGUE EARLY 
AFFECTED BY ACRYLIC RESIN MONOMER 

Davydenko V., Nidzelskiy M., Starchenko I., 
Davydenko A., Kuznetsov V.

Higher State Educational Establishment of Ukraine 
"Ukrainian Medical Stomatological Academy”, Poltava, 
Ukraine 

Base materials, made on the basis of various derivatives 
of acrylic and methacrylic acids, have been widely used 
in prosthetic dentistry. Free monomer, affecting the tissues 
of prosthetic bed and the whole body, is always found in 
dentures. Therefore, study of the effect of acrylic resins’ 
monomer on mucous membrane of the tongue is crucial. 
Rat tongue is very similar to human tongue, and this fact 
has become the basis for selecting these animals to be 
involved into the experiment.

The paper presents the findings related to the effect of 
“Ftoraks” base acrylic resin monomer on the state of rat 
mucous membrane of the tongue and its regeneration. The 
microscopy has found that the greatest changes in the mu-
cous membrane of the tongue occur on day 3 and 7 day after 
applying the monomer and are of erosive and inflammatory 
nature. Regeneration of tongue epithelium slows down.

Keywords: tongue, lingual papillae, mucous membrane, 
epithelium, acrylic residual monomer.

РЕЗЮМЕ

МОРФ ОЛОГИЧЕСКИЕ О СОБЕННО СТИ 
СЛИЗИСТОЙ ОБОЛОЧКИ ЯЗЫКА КРЫСЫ 
В РАННИЙ ПЕРИОД ВОЗДЕЙСТВИЯ НА НЕЕ 
МОНОМЕРА АКРИЛОВОЙ ПЛАСТМАССЫ 

Давыденко В.Ю., Нидзельский М.Я., 
Старченко И.И., Давыденко А.Н., Кузнецов В.В.

Высшее государственное учебное заведение Украины 
«Украинская медицинская стоматологическая акаде-
мия», Полтава, Украина

В клинике ортопедической стоматологии по сей день 
широко используются базисные материалы на основе 
различных производных акриловой и метакриловой 
кислот. В протезах всегда содержится свободный моно-

мер, который оказывает отрицательное влияние на ткани 
протезного ложа и организм, в целом. Поэтому актуально 
изучение влияние мономера акриловых пластмасс на сли-
зистую оболочку языка. Язык крыс имеет значительное 
сходство с языком человека, что и стало основой выбора 
этих животных для проведения эксперимента.

В статье представлены результаты исследования 
влияние мономера базисной акриловой пластмассы 
«Фторакс» на состояние слизистой оболочки языка у 
крыс и ее регенерацию. Согласно данным микроскопии, 
наибольшие изменения в слизистой оболочке языка 
наступают на 3 и 7 сутки после нанесения мономера и 
носят эрозивно-воспалительный характер. Регенерация 
эпителия языка замедляется.

reziume

virTagvebis enis lorwovani garsis mor-
fologiuri Taviseburebani masze akrilis 
plastmasis monomeris zemoqmedebis adreul 
periodSi

v. davidenko, m. niZelski, i. starCenko, 
a. davidenko, v. kuznecovi 

ukrainis saxelmwifo umaRlesi saswavlo 
dawesebulebeba „ukrainis samedicino stoma-
tologiuri akademia” poltava, ukraina

dRes orTopediuli stomatologiis klinika-
Si farTod gamoiyeneba akrilis da metakri-
lis mJavebis sxvadasxva warmoebulis safuZ-
velze Seqmnili sabazo masalebi. proTezebSi 
yovelTvisaa Tavisufali monomeri, romelic 
uaryofiT gavlenas axdens saproTezo sare-
celis qsovilebze da, zogadad, organizmze. 
aqedan gamomdinare, enis lorwovan garsze 
akrilis plastmasis monomeris zemoqmedebis 
kvleva aqtualuria. virTagvebis ena mniSvne-
lovnad hgavs adamianis enas, ramac ganapiroba 
eqsperimentis Catareba am cxovelebze.

statiaSi warmodgenilia akrilis sabaziso 
plastmasis „ftoraqs“-is monomeris gavlenis 
Sefasebis Sedegebi enis lorwovani garsis 
morfologiasa da mis regeneraciaze. mikro-
skopiis monacemebiT dadgenilia, rom enis 
lorwovani garsis yvelaze didi cvlilebebi 
viTardeba monomeris wasmis me-3 da me-7  dRes, 
cvlilebebi eroziul - anTebiTi xasiaTisaa. 
enis epiTeliumis regeneracia neldeba.


