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Утримання щурів на залізодефіцитному раціоні знижує в 

крові рівень еритроцитів, гемоглобіну і лейкоцитів, а в яс-

нах викликає дисбіоз і запалення. Цитофлавін і квертулін 

при оральних аплікаціях усувають в пародонті явища дисбі-
оза і запалення, однак квертулін, на відміну від цитофлаві-

ну, частково відновлює гематологічні показники. 
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СРАВНИТЕЛЬНАЯ  

ПАРОДОНТОПРОТЕКТОРНАЯ  

ЭФФЕКТИВНОСТЬ ЦИТОФЛАВИНА  

И КВЕРТУЛИНА У КРЫС  

С ЖЕЛЕЗОДЕФИЦИТНОЙ АНЕМИЕЙ 

 
Содержание крыс на железодефицитном рационе снижает 

в крови уровень эритроцитов, гемоглобина и лейкоцитов, а 

в десне вызывает развитие дисбиоза и воспаление. Цитоф-
лавин и квертулин при оральных аппликациях устраняют в 

пародонте явления дисбиоза и воспаления, однако кверту-

лин, в отличие от цитофлавина, частично восстанавлива-

ет гематологические показатели. 
Ключевые слова: железодефицитная анемия, пародонт, 

гипоксия, дисбиоз, антигипоксанты. 
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THE COMPARATIVE 

PERIODONTOPROTECTIVE  

EFFECTIVENESS OF CYTOFLAVIN  

AND QUERTULIN IN RATS WITH 

ASIDEROTIC ANEMIA 

 
ABSTRACT 

The aim. To carry out the comparative study of the influence of 

the preparations Cytoflavin and Quertulin on periodontium and 
blood system at asiderotic anemia (AsAn). 

The materials and methods. The experiments were held with 

rats, kept to iron-deficient diet (IDD), Cytoflavin (like a paste on 

white clay) and Quertulin (like gel), applied on gums during 21 
days dosed at 0.5 ml per rat. The contents of erythrocytes, leu-

cocytes, hemoglobin and leukogram were determined in blood. 

The contents of MDA, lactate, pyruvate, activity of elastase, 

urease, lysozyme, catalase were revealed in gum. The degree of 
dysbiosis of gum by Levitsky method and antioxidant-prooxidant 

index API were calculated.  

The findings. At AsAn the contents of erythrocytes, hemoglobin 

reduce in blood, considerable leucopenia is observed. Activity of 
elastase, urease, contents of pyruvate grow, contents of lactate 

decrease in gum. The applications of the paste with Cytoflavin 

reduce activity of elastase, urease, contents of pyruvate and in-

crease the contents of lactate. The same effect is achieved with 
Quertulin, but the last reduces the contents of lactate and re-

stores hepatologic indices partially.  

The conclusion. At AsAn in periodontium hypoxia, dysbiosis 

and inflammation develop, and in blood the level of hemoglobin, 
erythrocytes and leucocytes decreases. Cytoflavin and Quertulin 

eliminate pathological phenomena in periodontium, but 

Quertulin restores hematologic indices partially.  

Key words: asiderotic anemia, periodontium, hypoxia, 
dysbiosis, anti-hypoxic agents.  

 

 

Як відомо, залізодефіцитна анемія створює гіпо-

ксичні стани в усіх органах і тканинах, в тому числі і 

в тканинах пародонту [1-4]. В нашій попередній робо-

ті [5] було показано, що застосування антигіпоксанта 

цитофлавіна, який містить бурштинову кислоту, ри-

боксин та вітаміни В2 і РР, здійснює пародонтопроте-

кторну активність у щурів, які отримували залізоде-

фіцитний раціон. 

Мета даної роботи. Проведення порівняльного 

дослідження пародонтопротекторної ефективності 

препарату цитофлавін і відомого в стоматології паро-

донтопротектора квертуліна, який містить біофлаво-

ноїд кверцетин, пребіотик інулін та цитрат кальцію 

[6]. 

ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНО-ТЕОРЕТИЧНИЙ РОЗДІЛ 

© Воловик І. А., Борисенко А. В., Левицький А., 2016. 
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Матеріали і методи дослідження. В роботі було 

використано препарат цитофлавін (виробник ТОВ 

«НТФФ «Полисан», РФ, № 003135/01 від 21.12.2008 р.) 

і дієтична добавка квертулін (виробник НВА «Одеська 

біотехнологія», ТУ У 10.8-13903778-40:2012, дозвіл 

МОЗ України № 05.03.02-06/44464 від 17.05.2012 р.). 

Цитофлавін застосовували у вигляді пасти такого 

складу: цитофлавін – 40 мл, хлоргексидин і метроні-

дазол по 5 мл на основі білої глини – 40 г. Квертулін 

використовували у вигляді орального фітогелю на ос-

нові КМЦ (натрієвої солі) за рецептурою РЦ У 20.4-

13903778-032/1:2012 до ТУ У 20.4-13903778-032:2012 

від 01.02.2013 р. 

Досліди було проведено на 28 білих щурах лінії 

Вістар (самиці, 4 місяці,  жива маса 198±12 г), яких 

було поділено на 4 рівні групи: 1-а – контроль (інтак-

тні щури), які отримували стандартний раціон, 2-а, 3-

я і 4-а групи отримували залізодефіцитний раціон. 

Склад стандартного і залізодефіцитного раціонів 

представлено в таблиці 1. Стандартний раціон виго-

товляли за рецептурою [7]. Щури 3-ої групи отриму-

вали щоденно оральні аплікації пасти «Цитофлавін» в 

дозі 0,5 мл на щура. Щури 4-ої групи отримували що-

денні оральні аплікації гелю «Квертулін» в дозі 0,5 мл 

на щура. 

Таблиця 1 
 

Склад стандартного і залізодефіцитного раціону (г) 
 

№№ 

пп 
Назва компоненту Стандарнтний раціон Залізодефіцитний раціон 

1 Крохмаль кукурудзяний 610 610 

2 Соєвий шрот 150 150 

3 Овальбумін 50 50 

4 Цукор-рафінад 50 50 

5 Олія соняшникова 50 50 

6 Вітамінна суміш 10 10 

7 Мінеральна суміш 40 – 

8 Мінеральна суміш (без заліза) – 40 

 
Тривалість досліду становила 22 дні. Евтаназію 

щурів здійснювали під тіопенталовим наркозом (20 

мг/кг) шляхом тотальної кровотечі із серця. 

Об’єктами дослідження були: кров, ясна, зубо-

щелепна система.  

В крові досліджували вміст гемоглобіну, еритро-

цитів і лейкоцитів, а також визначали вміст лімфоци-

тів і нейтрофілів [8]. За співвідношенням лімфоцитів 

та нейтрофілів розраховували лімфоцитарний індекс 

(ЛІ). 

В гомогенаті ясен (20 мг тканини на 1 мл 0,05 М 

трис-HCl буфера рН 7,5) визначали  вміст малонового 

діальдегіда (МДА) [9], лактата (молочної кислоти) і 

пірувата (піровиноградної кислоти) ферментативними 

методами [10], активність еластази [9], уреази [11], лі-

зоциму [11] і каталази [9]. 

За співвідношенням відносних активностей уреа-

зи і лізоцима розраховували ступінь дисбіозу ясен за 

Левицьким [12], а за співвідношенням каталази і МДА 

розраховували антиоксидантно-прооксидантний ін-

декс АПІ [9]. 

Результати дослідів піддавали статобробці стан-

дартними методами [13]. 

Таблиця 2 
 

Вплив цитофлавіну (ЦФ) і квертуліну (КВ) на гематологічні показники щурів  

з залізодефіцитною анемією (ЗДА) (M±m, n=7 в кожній групі) 
 

Гематологічні показники 
Гр. 1 Гр. 2 Гр. 3 Гр. 4 

контроль ЗДА ЗДА + ЦФ ЗДА + КВ 

Еритроцити 6,3±0,2 4,5±1,0 

р<0,05 

5,2±0,7 

р>0,05 р1>0,3 

5,6±0,2 

р<0,05 р1>0,05 

р2>0,3 

Гемоглобін, г/л 160,0±8,5 133,5±14,6 

р>0,05 

158,5±6,8 

р>0,7  р1>0,05 

187,0±18,9 

р>0,3  р1<0,05 

р2>0,05 

Лейкоцити, х10
9
/л 11,3±2,3 2,6±0,3 

р<0,01 

2,6±1,1 

р<0,01 р1=1,0 

4,8±1,5 

р<0,05  р1<0,05 

р2>0,05 

Лімфоцитарний індекс (лі-

мфоцити/нейтрофіли) 

3,08±0,25 6,48±0,73 

р<0,01 

6,86±0,61 

р<0,01; р1>0,3 

11,60±0,93 

р<0,01  р1<0,05 

р2<0,05 
 

П р и м і т к и : р – в порівнянні з гр. 1; р1 – в порівнянні з гр. 2; р2 – в порівнянні з гр. 3. 
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Таблиця 3 
 

Біохімічні показники ясен щурів з ЗДА, які отримували цитофлавін (ЦФ) і квертулін (КВ) (M±m, n=7 в 

кожній групі) 
 

Біохімічні показники 
Гр. 1 Гр. 2 Гр. 3 Гр. 4 

контроль ЗДА ЗДА + ЦФ ЗДА + КВ 

Еластаза, мк-кат/кг 53,2±2,1 42,5±2,6 

р<0,05 

40,3±1,4 

р<0,05 р1>0,3 

37,6±2,1 

р>0,05 р1>0,05 

р2>0,1 

МДА, ммоль/кг 18,0±2,0 16,8±0,5 

р>0,05 

13,4±0,5 

р<0,05  р1<0,05 

14,9±0,6 

р>0,05  р1<0,05 

р2>0,05 

Уреаза, мк-кат/кг 5,24±0,38 7,91±1,38 

р<0,05 

3,15±0,39 

р<0,05 р1<0,05 

2,93±0,17 

р<0,01  р1<0,01 

р2>0,5 

Лізоцим, од/кг 191±23 194±16 

р>0,5 

173±17 

р>0,3 р1>0,3 

152±26 

р>0,1  р1>0,05 

р2>0,3 

Каталаза, мкат/кг 6,96±0,15 6,21±0,49 

р>0,05 

6,72±0,23 

р>0,3 р1>0,1 

6,91±0,34 

р>0,5 р1>0,1 

р2>0,5 

Лактат, ммоль/кг 15,2±1,9 11,0±0,7 

р<0,05 

17,8±3,4 

р>0,3  р1<0,05 

9,5±0,5 

р<0,01  р1>0,05 

р2<0,05 

Піруват, ммоль/кг 0,94±0,17 1,40±0,23 

р<0,05 

1,06±0,17 

р>0,3 р1>0,05 

1,03±0,06 

р>0,05  р1<0,05 

р2>0,5 
 

П р и м і т к а : див. табл. 2. 

 

Результати та їх обговорення. В таблиці 2 

представлено гематологічні показники щурів, які 

отримували залізодефіцитний раціон (ЗДР) і препара-

ти цитофлавін та квертулін. Як і сподівалось, ЗДР ви-

кликає зниження вмісту гемоглобіну і еритроцитів. 

Вражає значне зниження числа лейкоцитів, головним 

чином, за рахунок нейтрофілів. Обидва препарати ви-

являють тенденцію до нормалізації вмісту еритроци-

тів і гемоглобіну. В той же час рівень лейкоцитів під-

вищує лише квертулін, причому головним чином за 

рахунок лімфоцитів, про що свідчить значне зростан-

ня лімфоцитарного індексу. 

В таблиці 3 представлено результати досліджен-

ня біохімічних показників ясен щурів, які отримували 

ЗДР і препарати. Як видно з цих даних, у щурів, які 

отримували ЗДР, достовірно зростає рівень маркера 

запалення – активність еластази. Рівень МДА, на від-

міну від еластази, має тенденцію до зниження, при-

чому обидва препарати знижують вміст МДА в яснах 

щурів. 

У щурів, які отримували ЗДР, достовірно зростає в 

яснах активність уреази, що свідчить про збільшення 

мікробного обсіменіння ясен. Обидва препарати (ци-

тофлавін і квертулін) достовірно знижують активність 

уреази (в 2,5-3 рази). 

Активність лізоцима в яснах не змінюється у щу-

рів, які отримували ЗДР. Застосування препаратів 

проявляє лише тенденцію до зниження. 

Активність антиоксидантного фермента каталази 

в яснах не змінюється при дії ЗДР і препаратів. 

Вміст лактату в яснах щурів, які отримували ЗДР, 

достовірно знижується, що може свідчити про зрос-

тання активності лактатдегідрогенази. Це підтверджу-

ється і зростанням рівня піровиноградної кислоти. Пі-

двищенний рівень пірувата може свідчити про зни-

ження активності піруватдегідрогенази. 

Введення цитофлавіну нормалізовало вміст лак-

тата і пірувата, тоді як введення квертуліну ще більше 

знижує вміст лактата, але нормалізує рівень пірувата. 

На рисунку показано, що у щурів, які отримували 

ЗДР, в яснах зростає ступінь дисбіозу, але введення 

обох препаратів суттєво знижує ступінь дисбіозу, що 

свідчить про їх позитивний вплив на цей важливий 

показник стану пародонту [12]. 

На цьому рисунку показано і характер змін анти-

оксидантно-прооксидантного індексу АПІ, який не 

змінюється у щурів, що отримували ЗДР, однак він 

суттєво збільшується у щурів, які отримували цитоф-

лавін або квертулін. 
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Рис. Вплив цитофлавіну (3) і квертуліну (4) на ступінь дисбіозу та індекс АПІ в яснах щурів з ЗДА (2). 1 – контроль. (*– 

р<0,05 в порівнянні з гр. 1; **– р< 0,05 в порівнянні з гр. 2). 

 
Таким чином, проведенні нами дослідження ви-

явили суттєві зміни в пародонті у щурів, які отриму-

вали ЗДР. Головними з цих змін є розвиток в пародо-

нті дисбіозу і запалення, які можуть бути наслідком 

гіпоксії, що виникає при утриманні тварин на залізо-

дефіцитному раціоні. Про наявність гіпоксії свідчить 

збільшення піровиноградної кислоти, утилізація якої 

відбувається під дією піруватдегідрогенази (процес 

окислювального декарбоксилювання). 

Новим (і не зовсім зрозумілим) фактом залізоде-

фіцитної анемії є значна лейкопенія, яка також може 

бути причиною розвитку дисбіозу в пародонті. Вико-

ристання в якості антигіпоксанта препарата цитофла-

він усуває дисбіоз і сприяє посиленню утилізації пі-

рувата, однак мало впливає на гематологічні показни-

ки, чим суттєво відрізняється від препарата порівнян-

ня квертуліна. Можливо, для профілактики і лікуван-

ня пародонтита, який виникає при гіпоксії, необхідна 

комбінація цих двох препаратів. 

Висновки. 1. За умов залізодефіцитної анемії 

(ЗДА) в пародонті виникає гіпоксія, розвивається 

дисбіоз та запалення. 

2. За умов ЗДА виникає лейкопенія, яка може бу-

ти однією з причин розвитку дисбіозу. 

3. Цитофлавін здійснює пародонтопротекторну 

дію, не поступаючись в цьому квертуліну. 
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СОСТОЯНИЕ ТКАНЕЙ ПОЛОСТИ РТА 

КРЫС ПОСЛЕ КОРМЛЕНИЯ  

ВЫСОКООЛЕИНОВЫМ  

ПОДСОЛНЕЧНЫМ МАСЛОМ 
 

При кормлении крыс полусинтетическим рационом, 

содержащим 5 % высокоолеинового или 5 % обычного 

подсолнечного масла, установлено антидисбиотичес-

кое, антиоксидантное, пародонтопротекторное и 

кариеспрофилактическое действие первого из них. 

Ключевые слова: высокоолеиновое подсолнечное мас-

ло, дисбиоз, пародонтит, кариес зубов. 
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СТАН ТКАНИН ПОРОЖНИНИ РОТА  

ЩУРІВ ПІСЛЯ ГОДУВАННЯ  

ВИСОКООЛЕЇНОВОЮ СОНЯШНИКОВОЮ 

ОЛІЄЮ 
 

При годуванні щурів напівсинтетичним раціоном з 

вмістом 5 % високоолеїнової або 5 % звичайної соня-

шникової олії, встановлена антидисбіотична, антио-

ксидантна, пародонтопротекторна і карієспрофіла-

ктична дія першої з них. 

Ключові слова: високоолеїнова соняшникова олія, 

дисбіоз, пародонтит, карієс зубів. 
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THE STATE OF ORAL TISSUES IN RATS 

AFTER THE FEEDING WITH HIGH OLEIC 

SUNFLOWER OIL 
 

ABSTRACT 

The aim. To compare the influence of common (high lino-

leic) and high oleic sunflower oil on oral cavity. 

The materials and methods: The common sunflower oil 

(the contents of linoleic acid 57 %, oleic acid 30 %) and 

high oleic sunflower oil (the contents of linoleic acid 6 %, 

oleic acid 85 %), added to the semi-synthetic diet of rats 

by 5 %, were used. Such feeding lasted for 30 days. In 

blood serum the activities of urease, lysozyme, degree of 

dysbiosis were determined by Levitsky method. The con-

tents of MDA, activity of elastase, catalase were revealed, 

the degree of atrophy of alveolar appendage of lower jaw 

and teeth affection with caries were calculated.  

The findings. High oleic sunflower oil reduces the activi-

ty of urease and degree of generalized dysbiosis in serum 

by 3-3.5 times. In gum under the influence of high oleic 

sunflower oil the contents of MDA, activity of elastase de-

crease and activity of catalase grows. This oil really re-

duces the degree of atrophy of alveolar appendage and 

teeth affection with caries. 

The conclusion. High oleic sunflower oil, unlike the 

common one, has antidysbiotic, antioxidant, 

periodontoprotective and cariespreventive effect.  

Key words: high oleic sunflower oil, dysbiosis, periodon-

titis, dental caries.  

 

 

Обычное подсолнечное масло содержит большие 

количества (до 65 %) линолевой кислоты (С18:2), пот-

ребность в которой человеческого организма весьма 

ограничена (приблизительно 6-7 г/сутки) [1, 2]. Избы-

ток линолевой кислоты в питании оказывает негатив-

ное действие на организм из-за образования токсич-

ных перекисей и нежелательных эйкозаноидов [3]. 

Кроме того, линолевая кислота окисляется в ми-

тохондриях в 17 раз медленнее, чем олеиновая кисло-

та [4]. Избыток линолевой кислоты подвергается сво-

боднорадикальному окислению в пероксисомах, в ко-

торых заложенная в линолевой кислоте химическая 

энергия не превращается в биологическую (т. е. в 

АТФ), а превращается в тепловую [3]. 

Усилиями селекционеров многих стран, в том 

числе и Украины [2], созданы сорта и гибриды под-

солнечника, способные накапливать в семенах вместо 

линолевой олеиновую кислоту, содержащую одну 

двойную связь. Олеиновая кислота содержится в зна-

чительных количествах в оливковом масле (до 75 %).  
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