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(57) Спосіб комплексного лікування генералізова-
ного пародонтиту з використанням Моршинської
ропи джерела № 6, який полягає в розпилюванні

ропи при t=40...50°С протягом 5...7 хв, відрізня-
ється тим, що перед розпиленням проводять ап-
лікації пародонтальних кишень концентрованою
ропою протягом 10...15 хв, розпилення проводять
в пародонтальні кишені ропою, розведеною до
концентрації 7 г/л, після чого проводять електро-
форез з негативного полюсу концентрованою ро-
пою, гідромасаж ясен розведеною ропою також до
концентрації 7 г/л, крім цього, призначають полос-
кання ротової порожнини та ротові ванночки роз-
веденою ропою.

Винахід стосується медицини, а саме - стома-
тології, і може бути використаний для комплексно-
го лікування генералізованого пародонтиту.

Відомі способи лікування пародонтиту з вико-
ристанням медикаментозних засобів [1, 2].

Однак деякі медикаменти мають здатність ви-
кликати алергію у пацієнтів, а також організм зви-
кає до медикаментів, в результаті послаблюється
їх лікувальна дія.

Найбільш близьким до способу за винаходом
є спосіб з використанням Моршинської ропи дже-
рела № 6 [3], який полягає в розпилюванні концен-
трованої ропи при t=40...50°С в патологічні вогни-
ща протягом 5...8 хв. Тривалість лікування
8...10 сеансів.

Проте цей спосіб недостатньо ефективний,
крім цього, концентрована ропа викликає непри-
ємні відчуття у пацієнтів.

В основу винаходу поставлено завдання шля-
хом зміни концентрації ропи та проведення додат-
кових процедур добитися зміни патогенної мікро-
флори пародонтальних кишень, покращити крово-
обіг та трофіку тканини пародонту, що, в свою чер-
гу, зменшить рухомість зубів, скоротить терміни
лікування та усунуться неприємні відчуття па-
цієнта.

Поставлене завдання вирішується тим, що в
способі комплексного лікування генералізованого
пародонтиту з використанням Моршинської ропи
джерела № 6, який полягає в розпилюванні ропи
при t=40...50°С протягом 5...7 хв, згідно з винахо-
дом, перед розпиленням проводять аплікації па-
родонтальних кишень концентрованою ропою про-

тягом 10...15 хв, розпилення проводять в пародон-
тальні кишені ропою, розведеною до концентрації
7 г/л, після чого проводять електрофорез з негати-
вного полюсу концентрованою ропою, гідромасаж
ясен розведеною ропою також до концентрації
7 г/л, крім цього, призначають полоскання ротової
порожнини та ротові ванночки розведеною ропою.

Завдяки зміні концентрації ропи зникають не-
приємні відчуття у пацієнтів при лікуванні. Додат-
кові процедури (проведення аплікацій пародонта-
льних кишень, електрофорезу та гідромасажу
ясен) змінюють патогенну мікрофлору пародонта-
льних кишень, покращують кровообіг та трофіку
тканини пародонту, зменшують рухомість зубів, а
це, в свою чергу, скорочує термін та підвищує
ефективність лікування

Спосіб здійснюють таким чином.
Після проведення аплікаційної анестезії про-

водять екстракцію над- та під'ясенних зубних від-
кладень. Змочують концентрованим розчином Мо-
ршинської ропи джерела № 6 ватні турунди та
вводять їх в пародонтальні кишені на 10...15 хв.
Після чого проводять зрошення пародонтальних
кишень та ясен розведеною до концентрації 7 г/л
ропою протягом 3...8 хв. Далі, для підсилення
впливу ропи на тканину пародонта, проводять
електрофорез концентрованою ропою з негатив-
ного полюсу внутрішньоротовим апаратом ГР-1.
Тривалість процедури - 10 хв. Після цього прово-
дять гідромасаж ясен розведеною до концентрації
7 г/л ропою. Кількість процедур – 10...12. З метою
профілактики тканин пародонту хворим признача-
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ють полоскання та ротові ванночки розведеною
ропою в цій же концентрації.

Приклад 1. Хвора К., 32 років. Поступила на
прийом до лікаря стоматолога в пародонтологіч-
ний кабінет. Скарги на неприємне відчуття в яснах,
свербіж, пекучість, кровоточивість при чищенні
зубів. Клінічно відмічається хронічний симптома-
тичний катаральний гінгівіт. Зубні над- та під'ясенні
відкладення, ясенні кишені. Діагноз: хронічний ге-
нералізований пародонтит, початковий ступінь.
Хворій проводили аплікацію пародонтальних ки-
шень концентрованою ропою протягом 10...15 хв
та зрошували з розпилювача пародонтальні кише-
ні і ясна розведеною з концентрацією 7 г/л ропою
щоденно, протягом 3...8 хв. Призначали електро-
форез з негативного полюсу концентрованою ро-
пою та гідромасаж ясен. Крім цього, з метою про-
філактики хворій призначили ротові ванночки та
полоскання ротової порожнини розведеною ро-
пою. Після 2...3 процедур зменшилася кровоточи-
вість ясен та свербіж, відчуття важкості та болю в
яснах. Після 3...4 процедур у хворої цілком зникло
запальне явище пародонту. Бактеріологічне до-
слідження, вміст з пародонтальних кишень: до
лікування - Е. Соlli, гриби гр. Candida alba; після
лікування - гр. Candida alba.

Приклад 2. Хвора В., 29 років. Поступила зі
скаргами на кровоточивість ясен, свербіж та пеку-
чість, неприємний запах з рота. Клінічно визнача-
ється хронічний гіпертрофічний гінгівіт, пародон-
тальні кишені глибиною 2...3 мм з серозно-гнійним
виділенням, патологічна рухомість зубів 1 ступеня,
Б травматична оклюзія. Діагноз: хронічний генера-
лізований пародонтит 1 ступеня. Хворій проводи-
ли аплікацію пародонтальних кишень концентро-
ваною ропою протягом 10...15 хв та зрошували з
розпилювача пародонтальні кишені і ясна розве-
деною з концентрацією 7 г/л ропою щоденно, про-

тягом 3...8 хв. Призначали електрофорез з негати-
вного полюсу концентрованою ропою та гідрома-
саж ясен. Крім цього, з метою профілактики хворій
призначили ротові ванночки та полоскання ротової
порожнини розведеною ропою. Після 2...3 проце-
дур зменшилася кровоточивість, біль та відчуття
важкості в яснах, виділення з пародонтальних ки-
шень зменшилися. Після 3...4 процедур у хворої
повністю зникли всі види запальних явищ.  Бакте-
ріологічне дослідження; до лікування - St. Aureus,
гр. Candida alba; після лікування - St. Epidermidis.
Після проведеного курсу лікування рухомість зубів
першого ступеня зникла.

Приклад 3. Хворий С., 42 років. Звернувся із
скаргами на кровоточивість ясен та рухомість зу-
бів, запах з рота, виділення гною з ясен. Клінічно:
ясна синюшні, гіперемовані, при доторканні крово-
точиві, відмічається травматична оклюзія, пародо-
нтальні кишені глибиною 3...4  мм з гнійним вміс-
том, рухомість зубів II ступеня. Лікування проводи-
ли аналогічним, описаним у винаході, способом.
Після 3...5 процедур зменшилася кровоточивість з
ясен та свербіж. Виділення з пародонтальних ки-
шень зменшилися. Бактеріологічне дослідження:
до лікування - St. Aureus, E. Colli, гp. Candida alba;
після лікування - St. Epidermidis, гp. Candida alba.
Відмічалося помітне зменшення рухомості зубів.
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