
в пучки, признаки гиалинизации практически отсутствуют. PAS-реакция 
в участках выраженных склеротических изменений положительна. 

Волокнистые структуры фуксинофильны. Цитоплазма макрофагов 
и плазмоцитов, фибробластов и эндотелиоцитов содержит умеренное 
число пиронинофильных структур. 

Стенки сосудов с набухшими эндотелиоцитами, с признаками отёка. 
Имеются признаки мукоидного набухания и фибриноидных изменений. 
Признаки мезенхимальных изменений наиболее выражены в зонах 
периваскулярной клеточной инфильтрации, при этом в периваскулярном 
пространстве часто наблюдаются признаки фрагментации и лизиса 
коллагеновых волокон. Эндотелий сочный с крупными ядрами, 
цитоплазма при окраске по Браше интенсивно пиронинофильна. 
Эндотелиальные и адвентициальные клетки несколько увеличены 
в размерах, отмечается умеренная гиперхроматия ядер. Очагово 
выявляется десквамация эндотелиоцитов с оголением базальных 
мембран. 

Капиллярная сеть густая за счёт наличия молодых капилляров. Сеть 
новообразованных капилляров окружена единичными фибробластами, 
элементами лимфоцитарного, плазмоцитарного, макрофагального рядов, 
тучными клетками. Присутствует много нейтрофильных лейкоцитов. 
Базальные мембраны сосудов неравномерно утолщены, интенсивно 
PAS-позитивны. 

В периодонтальном пространстве обнаруживаются лимфоциты, 
макрофаги и нейтрофильные лейкоциты. Капилляры полнокровны 
с очаговыми паравазальными кровоизлияниями, гиалиновыми тромбами. 
PAS-реакция умеренно позитивна. 

ИЗУЧЕНИЕ НОВОЙ ФАРМАКОЛОГИЧЕСКОЙ КОМПОЗИЦИИ 
НА ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНЫХ ЖИВОТНЫХ 

Светлакова Е.Н., Мандра Ю.В., Ларионов Л.П., Базарный В.В., 
Еремина 11.А., Хонина Т.Г., Тосова И.Н. 

БОУ ВПО «Уральская государственная медицинская академия». 
Институт органического синтеза им. И.Я. Постовского УрО РАН, 

г. Екатеринбург, Россия 

Введение. Отсутствие тенденции к снижению заболеваний 
пародонта диктует необходимость поиска новых средств эффективного 
лечения [2]. Аллергические реакции и побочные эффекты многих 
лекарственных препаратов свидетельствуют о важности поиска новых 
средств лечения. В связи с этим интерес представляют 

145 



фармакологические композиции на основе глицерогеля и нестероидных 
противовоспалительных средств [2, 3]. 

Цель работы — экспериментальное исследование эффективности 
действия новой фармакологической композиции при лечении 
заболеваний пародонта. 

Объекты и методы. Исследование проведено на 45 крысах-самцах 
породы Вистар массой около 200 грамм в возрасте 4-6 месяцев. 
Животных содержали в стандартных условиях вивария с соблюдением 
общепринятых правил. Для моделирования воспаления крысам 
травмировали ткани пародонта под контролируемым рауш-наркозом [1]. 

Основой тестируемого средства являлся кремнийорганический 
глицерогидрогель (КГГ) состава Si(C3H703)4'6C3Hs03'24H20 (патент РФ 
2255939, МПК А61К 47/30, 2005 год) [3]. На его основе предложен 
состав двух композиций. Состав №1: 1% кетопрофен, 1% метилурацил, 
остальное - КГГ; масса 50 грамм. Состав №2: 2,5% кетопрофен, 
1% метилурацил, остальное КГГ; масса 50 грамм. 

Животные были разделены на 3 серии: крысам контрольной серии 
была нанесена травма на ткани пародонта, затем их оставляли для 
наблюдения. В первой исследуемой после травмы и ежедневно на десну 
наносили 1 грамм композиции №1, во второй исследуемой — 1 грамм 
композиции №2. 

Морфологическое исследование тканей десны крыс проводили 
до эксперимента, через 1, 3, 7, 14 дней. Для исследования системных 
реакций организма использовали комплекс лабораторных тестов: общий 
анализ крови, биохимический анализ сыворотки крови, уровень 
циркулирующих иммунных комплексов в сыворотке. Статистическая 
обработка проведена на основе принципов вариационной статистики. 
Для оценки достоверности различий использовали непараметрический 
критерий Манна-Уитни [1]. 

Результаты. Лабораторные показатели до лечения свидетельствуют 
о том, что серии идентичны, а изменения - достоверны. В 1-3 сутки 
у животных контрольной серии отмечалась умеренно выраженная 
лейкоцитарная воспалительная реакция. С 7 суток число нейтрофилов 
снижалось и существенно не отличалось от нормы, оставаясь таким 
же к 14 дню. Состояние других ростков кроветворения существенно 
не менялось. Снижение уровня альбумина свидетельствует о снижении 
белковосинтетической функции печени, что характерно для острой фазы 
воспаления. Во второй серии характер лейкоцитарной формулы 
свидетельствовал о меньшей активности воспаления. При нанесении 
аппликаций композиции №1 было выявлено достоверное снижение 
воспаления уже на третьи сутки, что говорит о выраженном 
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антиагрегационном действии (число нейтрофильных гранулоцитов 
17±1,3% в сравнении с контролем 20±1,9%). Уровень мочевины, 
билирубина, AJIT и ACT во второй серии существенно не изменился, 
что свидетельствует об отсутствии токсичности препарата. 
Гистологическое исследование десны свидетельствует о формировании 
эпителия равномерной толщины на всём протяжении. В 3-й серии 
животных воспалительные изменения крови были ещё менее 
выраженными. Незначительное кратковременное повышение активности 
AJIT и ACT у животных 3-й серии указывает на преходящий 
и невыраженный цитотоксический эффект высококонцентрированной 
композиции. Уровень ЦИК в сериях не различался. Изменения уровня 
мочевины были неспецифичны. 

Заключение. Во всех сериях наблюдавшихся животных после 
нанесения травмы десны в анализах крови отмечалось увеличение 
содержания лейкоцитов, что свидетельствует о развитии адекватного 
воспалительного процесса. Использование кремнийорганического геля 
снижает активность воспаления при экспериментальной травме десны, 
о чём свидетельствовала положительная динамика лейкоцитарной 
картины крови и морфологического исследования уже на третий день 
применения. Нормальный уровень билирубина, активности трансаминаз 
указывает на отсутствие токсического эффекта предложенной 
композиции №1. 
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МОРФОЛОГИЧЕСКОЕ ОБОСНОВАНИЕ ЛЕЧЕНИЯ 
ВОСПАЛИТЕЛЬНОЙ КОНТРАКТУРЫ ЖЕВАТЕЛЬНЫХ МЫШЦ 
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г. Харьков, Украина 
Введение. Несмотря на развитие современной медицины, 

в частности стоматологии, остаётся достаточно актуальной тема 
одонтогенных воспалительных заболеваний. К сожалению, более чем 
50% пациентов челюстно-лицевых стационаров составляет именно эта 
патология. 
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