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Корисна модель належить до медицини, а саме до терапевтичної стоматології, і може бути 
використана для лікування хворих на генералізований пародонтит. 

Близьким до способу, що заявляється, є спосіб лікування хворих на генералізований 
пародонтит, який вибраний за найближчий аналог. 

Спосіб-найближчий аналог здійснюють таким чином. Попередньо видаляють усі зубні 5 

відкладення. 
Проводять антисептичне оброблення порожнини рота і пародонтальних карманів розчином 

антисептика (вибраного відповідно до виду симптоматичного гінгівіту). Після цього уводять у 
пародонтальні кармани та накладають на ясна пасту, що містить відповідно підібрані 
препарати: антибактеріальні, протизапальні, стимулятори регенерації та епітелізації. У міру 10 

пригнічення дистрофічно-запального процесу в пародонті на ясна можна накладати 
пародонтальну пов'язку, що захищає пасту від передчасного вимивання ротовою рідиною. 

Цей спосіб має недоліки, які полягають у тому, що не завжди виражений лікувальний ефект, 
оскільки при використанні даного способу не врахований стан нервової системи та наявність 
психоемоційного стресу у пацієнта, який впливає на ефективність лікування. 15 

Важливим аспектом ефективності, а також запорукою досягнення стійкого терапевтичного 
сприятливого перебігу та прогнозу лікування хворих на генералізований пародонтит хронічного 
перебігу, є врахування психоемоційних особливостей пацієнта залежно від стану його нервової 
системи. А це визначає необхідність проведення відповідної загальної медикаментозної 
підготовки перед, на етапах та після стоматологічного втручання, відповідно до індивідуального 20 

стану та наявності психоемоційного стресу у пацієнта. 
Задачею корисної моделі є задача вдосконалення способу лікування генералізованого 

пародонтиту у хворих з психоемоційним стресом шляхом того, що лікування проводять з 
відповідним медикаментозним впливом на загальний стан пацієнта, який направлений на 
нормалізацію діяльності його вегетативної нервової системи та пригнічення проявів 25 

психоемоційного стресу. 
В основу корисної моделі поставлено задачу розробити та науково обґрунтувати спосіб 

лікування генералізованого пародонтиту у хворих з психоемоційним стресом шляхом усунення 
місцевих подразнюючих факторів та проведення місцевого медикаментозного лікування 
симптоматичного гінгівіту за загальноприйнятою методикою на фоні призначення загальної 30 

медикаментозної підготовки для пригнічення проявів психоемоційного стресу у пацієнта. 
Поставлена задача вирішується тим, що в способі лікування генералізованого пародонтиту 

у хворих з психоемоційним стресом, у якому проводять усунення місцевих подразнюючих 
факторів та місцеве медикаментозне лікування симптоматичного гінгівіту за загальноприйнятою 
методикою на фоні загальної медикаментозної підготовки пацієнтів, згідно з корисною моделлю, 35 

призначають перед кожним стоматологічним відвідуванням призначають курсом до десяти днів: 
"Зоксон" по 2 мг 1 раз на день, "Ніцерголін" по 5 мг 3 рази на день, "Сибазон" по 5 мг 1 раз на 
день. 

Спосіб лікування генералізованого пародонтиту у хворих з психоемоційним стресом, 
включає стоматологічні відвідування та відповідну загальну медикаментозну підготовку. Спосіб 40 

лікування здійснюється наступним чином. 
Огляд порожнини рота і тканин пародонта проводять згідно з загальноприйнятими методами 

обстеження. 
Пацієнтам перед кожним запланованим стоматологічним відвідуванням проводять наступну 

загальну медикаментозну підготовку курсом до десяти днів дні: 45 

1) "3оксон" по 2 мг 1 раз на день; 
2) "Ніцерголін" по 5 мг 3 рази на день; 
3) "Сибазон" по 5 мг 1 раз на день. 
Стоматологічні етапи включають загальноприйняті методики лікування даного 

захворювання: проводять видалення всіх зубних відкладень, антисептичне оброблення 50 

порожнини рота і пародонтальних карманів розчином антисептика (вибраного відповідно до 
виду симптоматичного гінгівіту). Після цього уводять у пародонтальні кармани та накладають на 
ясна пасту, що містить відповідно підібрані препарати: антибактеріальні, протизапальні, 
стимулятори регенерації та епітелізації. У міру пригнічення дистрофічно-запального процесу в 
пародонті на ясна можна накладати пародонтальну пов'язку, що захищає пасту від 55 

передчасного вимивання ротовою рідиною. 
Запропонований спосіб лікування відрізняється тим, що перед, на етапах стоматологічного 

лікування, пацієнту проводять загальну медикаментозну підготовку, відповідно до стану його 
нервової системи - наявності психоемоційного стресу. 
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Запропонований спосіб використано на кафедрі терапевтичної стоматології Національного 
медичного університету. 

Проведено комплексне клінічне і рентгенологічне обстеження та лікування більше 30 хворих 
на генералізований пародонтит з психоемоційним стресом. 

Приклад: У пацієнта Н., 33 роки, клінічно та рентгенологічно виявлені симптоми 5 

генералізованого пародонтиту. Поставлений діагноз: генералізований пародонтит, І ступінь, 
хронічний перебіг. Виявлені за допомогою опитувальника Спілбергера-Ханіна прояви 
психоемоційного стресу: підвищений рівень особистісної та ситуативної тривожності. 
Проведена медикаментозна підготовка пацієнта, відповідно до вищезазначеної схеми 
лікування. Стоматологічне втручання включало антисептичне оброблення порожнини рота і 10 

пародонтальних карманів розчином антисептика (вибраного відповідно до виду 
симптоматичного гінгівіту). У пародонтальні кармани та на ясна накладали пасту, що містить 
відповідно підібрані препарати: антибактеріальні, протизапальні, стимулятори регенерації та 
епітелізації. У міру пригнічення дистрофічно-запального процесу в пародонті на 3-й сеанс 
лікування на ясна накладали пародонтальну пов'язку. Курс лікування - 5 сеансів. Результат 15 

лікування - досягнута клінічна та рентгенологічна стабілізація дистрофічно-запального процесу 
в пародонті. 

Використання запропонованого способу лікування генералізованого пародонтиту у хворих з 
психоемоційним стресом дозволило на тривалий час пригнітити запалення тканин пародонта, а 
також анаеробну та грибкову мікрофлору. Даний спосіб призводив до покращення кровообігу та 20 

лімфообігу, усував розвиток дистрофічних процесів, зменшував явища остеопорозу кісткової 
тканини альвеолярного відростка. Це все значно покращувало загальне самопочуття пацієнтів 
та дозволяло досягти стабілізації дистрофічно-запального процесу в пародонті. 

Позитивний ефект застосування запропонованого способу лікування хворих на 
генералізований пародонтит хронічного перебігу дозволяє зменшити його вартість та підвищити 25 

якість лікування шляхом відповідного медикаментозного впливу на загальний стан пацієнта, що 
направлений на пригнічення проявів психоемоційного стресу. 
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ФОРМУЛА КОРИСНОЇ МОДЕЛІ 
  

Спосіб лікування генералізованого пародонтиту у хворих з психоемоційним стресом шляхом 5 

усунення місцевих подразнюючих факторів та проведення місцевого медикаментозного 
лікування симптоматичного гінгівіту на фоні загальної медикаментозної підготовки пацієнтів, 
який відрізняється тим, що перед кожним стоматологічним відвідуванням призначають курсом 
до десяти днів: "Зоксон" по 2 мг 1 раз на день, "Ніцерголін" по 5 мг 3 рази на день, "Сибазон" по 
5 мг 1 раз на день. 10 
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