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ментів, але при цьому вже виявляються ділянки 

новосформованої кістки, що вказує на активну 

регенерацію кісткової тканини. В четвертій групі 

так само довше ніж у 1 та 2 групах присутні еле-

менти запалення, але і в більш ранні строки від-

мічається поява новосформованої кістки та бі-

льша кількість судин. Що дає можливість реко-

мендувати використання додаткових біологічно 

активних матеріалів, децелюлярізованної амніо-

тичної мембрани, факторів росту PRP та гіалуро-

нової кислоти для відновлення кісткової тканини 

при пародонтальних дефектах. 
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Цель. Изучение влияния комплекса диетических доба-

вок, содержащих янтарную кислоту и глицин, на со-

стояние зубочелюстной системы и тканей ротовой 

полости крыс в условиях действия внутриутробной 

гипоксии и кариесогенного рациона. 

Материалы и методы. Объектами исследования 

служили 57 белых крыс линии Вистар. В 4-х группах у 

крыс-самок в течении 10 дней беременности воспро-

изводили тканевую гипоксию. После рождения кры-

сят в 1-мес возрасте сажали на кариесогенный раци-

он. В продолжении 30 дней крысы на фоне получен-

ных экспериментальных воздействий получали per os 

растворы смеси комплексов диетических добавок 

«Янтарная кислота» и «Глицин». 

Выводы. Результаты проведенных исследований по 

влиянию сочетанного действия янтарной кислоты и 

глицина в условиях воспроизведения гипоксии и со-

держания потомства от этих крыс на кариесоген-

ном рационе продемонстрировали значительное ка-

риес-профилактическое и пародонто-протекторное 

действие. 

Ключевые слова: тканевая внутриутробная гипок-

сия, кариесогенный рацион, антигипоксические и ан-

тиоксидантные эффекты, зубочелюстная система, 
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Мета – вивчення впливу комплексу дієтичних доба-

вок, що містять бурштинову кислоту і гліцин, на 

стан зубощелепної системи і тканини ротової поро-

жнини щурів в умовах дії внутрішньоутробної гіпок-

сії і карієсогенного раціону. 
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Матеріали та методи. Об'єктами дослідження були 

57 білих щурів лінії Вістар. У 4-х групах у щурів-самок 

протягом 10 днів вагітності відтворювали тканинну 

гіпоксію. Після народження щурят в 1-міс віці са-

джали на карієсогенний раціон. У продовженні 30 

днів щури на фоні отриманих експериментальних 

впливів отримували per os розчини суміші комплексів 

дієтичних добавок «Бурштинова кислота» і «Гліцин». 

Висновки. Результати проведених досліджень щодо 

впливу сумісної дії бурштинової кислоти і гліцину в 

умовах відтворення гіпоксії і утримання потомства 

від цих щурів на карієсогенному раціоні продемонст-

рували значну карієс-профілактичну і пародонто-

протекторну дію. 

Ключові слова: тканинна внутрішньоутробна гіпок-

сія, карієсогенний раціон, антигіпоксичні і антиокси-

дантні ефекти, зубощелепна система, щури. 
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CORRECTION OF THE DENTOFACIAL 

SYSTEM’S STATE AND TISSUES  

OF THE ORAL CAVITY OF RATS BY  

COMPLEXES OF ANTIHYPOXANTS  

AND ANTIOXIDANTS UNDER CONDITIONS 

OF HYPOXIA AND CARIOGENIC DIET 
 

The goal is to study the effect of a complex of dietary 

supplements containing succinic acid and glycine on the 

state of the dentition and oral tissues of rats under condi-

tions of intrauterine hypoxia and cariogenic diet. 

Materials and methods. The objects of study were 57 

white Wistar rats. In 4 groups in female rats, tissue hy-

poxia was reproduced during 10 days of pregnancy. After 

birth, rat pups at 1 month of age were planted on a cario-

genic diet. In the course of 30 days, rats against the back-

ground of the obtained experimental effects received per 

os solutions of a mixture of complexes of dietary supple-

ments "Amber acid" and "Glycine". 

Conclusions. The results of studies on the combined effect 

of succinic acid and glycine under conditions of repro-

duction of hypoxia and the content of offspring from these 

rats on a cariogenic diet showed significant caries-

preventive and periodontal-protective effects. 

Keywords: intrauterine tissue hypoxia, cariogenic diet, 

antihypoxic and antioxidant effects, dento-maxillary sys-

tem, rats. 

 

 

Многие патологические процессы в орга-

низме имеют в своей основе гипоксическое со-

стояние, вследствие чего развиваются различные 

формы заболеваний. Последствия гипоксии при-

водят к развитию необратимых изменений, воз-

никающих как дисбаланс регуляторных и защит-

ных систем организма и сопровождающихся 

усилением интенсивности свободно-

радикальных процессов. При этом резко активи-

руется гликолиз, падает содержание АТФ в клет-

ках, возникает лактат-ацидоз [1]. 

Гипоксия различной степени выраженности 

может возникать в период внутриутробного раз-

вития плода [2]. Интерес стоматологов к этой 

проблеме возник в связи с установлением в по-

следнее время тяжести протекания кариеса зу-

бов, большей выраженностью гипоминерализа-

ции эмали и дентина у детей при хронических 

соматических заболеваниях наследственного или 

врожденного генеза [3, 4].  

Перспективным путем решением проблемы 

повышения устойчивости к гипоксии является 

применение лекарственных средств. Одним из 

таких веществ является янтарная кислота, фи-

зиологическое действие которой многообразно и 

базируется на общем биохимическом механизме: 

1) энергезирующее-антиацидотическое действие, 

проявляется возрастанием синтеза АТФ при ин-

тенсивной нагрузке на митохондрии; при усиле-

нии фосфорилирования в митохондриях снижа-

ется уровень молочной кислоты  [5]; 2) антиок-

сидантное действие, связанно с уменьшением 

продуктов ПОЛ; было изучено на различных мо-

делях, в частности, при патологической бере-

менности (преждевременные роды, врожденные 

уродства и др) [5]. 

Другим антигипоксантом, используемым в 

наших исследованиях явилась незаменимая ами-

нокислота глицин – регулятор обмена веществ, 

входит в состав многих белков и биологически 

активных соединений. Глицин связывает аце-

тальдегид в клетке, чем объясняют его антиги-

поксические эффекты [6]. 

Цель исследования. Изучение влияния ком-

плекса диетических добавок, содержащих янтар-

ную кислоту и глицин, на состояние зубочелю-

стной системы и тканей ротовой полости крыс в 

условиях действия внутриутробной гипоксии и 

кариесогенного рациона.  

Материалы и методы. Объектами исследо-

вания служили 57 белых крыс половозрелого 

возраста линии Вистар стадного разведения, из 

которых 20 крыс-самок и 15 крыс-самцов, а так-

же 22 самки 1-мес. возраста  из вивария ГУ «ИС 

ЧЛХ НАМН». 

Крысы, используемые в экспериментах, бы-

ли здоровы, имели свободный доступ к воде и 

пище. Все воздействия на крысах проводились 

по утверждённым в ГУ «ИС ЧЛХ НАМН» стан-

дартным операционным процедурам [7]. 

У крыс половозрелого возраста было иссле-

довано влияние внутриутробной тканевой гипок-

сии и кариесогенного рациона на состояние зубо-

челюстной системы и органов ротовой полости 

крыс. Для воспроизведения потомства в 4-х груп-
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пах крыс-самок по 5 особей было подсажено по 1-

2 самца. Затем у самок предположительно с 10 по 

19 дни беременности воспроизводили тканевую 

гипоксию введением в/брюшинно нитрита натрия 

(NaNO2) в дозе 10 мг/кг массы тела крыс [1].  

После рождения крысят в 1-мес возрасте са-

жали на кариесогенный рацион (КгР) по Стефану 

[8]. В продолжении 30 дней крысы на фоне по-

лученных экспериментальных воздействий (ги-

поксия+кариесогенный рацион) получали per os 

растворы смеси комплексов диетических доба-

вок «Янтарная кислота» (ООО ПТФ «Фарма-

ком», г. Харьков, Украина и «Глицин» (ПП «Ев-

роплюс», Днепр, Украина). 1 табл. диетической 

добавки «Янтарная кислота» массой 250 мг со-

держит: янтарной кислоты – 150,0 мг, аскорби-

новой кислоты – 20,0 мг, кальция стеарат – 5,0 

мг. 1 таблетка диетической добавки «Глицин» 

содержит глицина – 100 мг, витамина С – 0,4 мг, 

витамина В1 – 0,5 мг, витамина РР – 1 мг, вита-

мина В6 – 1,5 мг, витамина В12 – 1 мкг.   

Животных выводили из опыта путем тоталь-

ного кровопускания из сердца (тиопентал натрия 

40 мг/кг). Объектами биохимических исследова-

ний служили сыворотка крови и гомогенаты сли-

зистой оболочки полости рта (25 мг/мл) и кости 

альвеолярного отростка (50 мг/мл).  

Состояние соединительной ткани (СТ) крыс 

оценивали: по содержанию сиаловых кислот в 

сыворотке крови; состоянию коллагена – по со-

держанию оксипролина [9] и гликозаминоглика-

нов (ГАГ) в тканях пародонта [10]. Для оценки 

состояния тканей крыс определяли биохимиче-

ские показатели используя коммерческие наборы 

реактивов: активность щелочной фосфатазы 

(ЩФ); кислой фосфатазы (КФ); содержание 

кальция, фосфора, лактата, пирувата. 

Уровень процессов перекисного окисления 

липидов (ПОЛ) оценивали по содержанию в тка-

нях малонового диальдегида (МДА) тиобарбиту-

ровым методом [11]. Определяли активность 

глутатион-пероксидазы (ГПО) [12] и каталазы 

[13].  

На макропрепартах выделенных челюстей 

крыс определяли количество  кариозных полос-

тей (на 1 крысу), а также глубину кариозных по-

ражений зубов крыс кариесом (в баллах). Выде-

ленные челюсти крыс подвергали морфометри-

ческому исследованию [14].  

Результаты экспериментов обрабатывали 

общепринятыми методами с определением кри-

териев достоверности различий по Стьюденту.  

Результаты исследований и их обсужде-

ние. Результаты исследований по влиянию перо-

рального применения смеси комплексов янтар-

ной кислоты и глицина в условиях действия ги-

поксии и кариесогенного рациона на состояние 

зубочелюстной системы крыс представлены в 

табл. 1. 
 

Таблица 1 
 

Влияние смеси комплексов янтарной кислоты 

и глицина на состояние зубочелюстной  

системы крыс (M±m; p; р1) 
 

Группы 

животных 

Показатели 

резорбции 
костной тка-

ни пародонта 

(%) 

Количество 
кариозных по-

лостей на 1 

крысу 

Глубина 

поражений 
зубов ка-

риесом (в 

баллах) 

Интактная 16,3±0,9 2,5±0,3 3,2±0,4 

Г+КгР 
25,2±1,6 

р=0,001 

3,2±0,2 

р=0,08 
3,1±0,3 

Г+КгР 

+янтарная 

кислота 

+глицин 

19,1±1,5 

р1=0,02 

1,3±0,3 

р=0,02 

р1<0,001 

1,5±0,4 

р=0,02 

р1=0,001 

 

П р и м е ч а н и е . Примечание. В табл. 1-7 показатель 

достоверности р рассчитан по сравнению с интактной груп-

пой; р1 – по сравнению с контрольной группой (Г+КгР). 

 

Как видно из данных табл. 1, количество ка-

риозных поражений снижалось в 2,5 раза 

(р1<0,001) по сравнению с группой Г+КгР. Зна-

чительно снижались также показатели глубины 

поражений зубов крыс кариесом (в 2,1 раза; 

р1=0,001; табл. 1). 

Активность кислой фосфатазы (маркерного 

фермента одонтокластов) в пульпе зубов под 

действием смеси препаратов снижалась в 2,9 

раза (р1=0,016); активность щелочной фосфатазы 

(маркерного фермента одонтобластов) напротив, 

увеличивалась в 1,6 раза (р1=0,015; табл.2), что 

говорит об активации одонтобластов в данном 

объекте исследования.  
 

Таблица 2 
 

Влияние смеси комплексов янтарной кислоты 

и глицина на активность фосфатаз в пульпе 

зубов крыс (M±m; p; р1) 
 

Группы  

животных 

Активность 

КФ (нкат/л) ЩФ (мкат/л) 

Интактная 68,8±10,6 2,10±0,27 

Г+КгР 
183±4,85 

р<0,001 

1,13±0,14 

р=0,02 

Г+КгР 

+янтарная 

кислота 

+глицин 

63,9±6,45 

р1=0,016 

1,85±0,0087 

р1=0,015 

 

Под влиянием смеси комплексов янтарной 

кислоты и глицина показатели резорбции кост-

ной ткани пародонта снижались на 24 % (от 100 

% в контрольной группе; р1=0,02; табл. 1). Полу-
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ченные результаты согласовались с улучшением 

состояния минерального обмена в костной ткани 

пародонта (табл. 3). Так, активность щелочной 

фосфатазы (маркерный фермент остеобластов) в 

данном объекте увеличивалась в 1,3 раза (тен-

денция; р1=0,08), практически достигая уровня 

интактных групп (табл. 3). Уровни кальция и 

фосфора увеличивались, соответственно, в 3,5 

(р1<0,001) и в 2,9 раза (р1<0,001) по сравнению с 

данными контрольных групп. 
 

Таблица 3 
 

Влияние смеси комплексов янтарной кислоты и глицина  на состояние минерального обмена в 

кости альвеолярного отростка крыс  

(M±m; p; р1) 
 

Группы животных Активность 

ЩФ 
(нмоль/ с·г) 

Содержание 

кальций 

(ммоль/г) 

фосфор 

(ммоль/г) 

Интактная 117±8,0 7,43±0,37 6,29±0,13 

Г+КгР 
65,1±5,40 

р=0,004 

2,08±0,26 

р<0,001 

2,01±0,28 

р<0,001 

Г+КгР 

+янтарная кислота 

+глицин 

82,0±6,80 

р1=0,08 

7,18±0,29 

р1<0,001 

5,80±0,14 

р1<0,001 

 

Сочетание двух препаратов оказало положи-

тельное влияние на состояние межклеточного 

матрикса СТ слизистой оболочки полости рта и 

костной ткани пародонта. Уровень ГАГ, состав-

ляющий основу межклеточного матрикса 

(МКМ), в слизистой оболочке полости рта уве-

личивался в 1,6 раза (р1=0,02): 0,098±0,009 мг/г 

против 0,060±0,010 мг/мл в контрольной группе. 

В кости альвеолярного отростка содержание ГАГ 

увеличивалось в 1,5 раза (р1<0,001) и соответст-

вовало данным интактной группы (табл. 4). 

 

Таблица 4 
 

Влияние смеси комплексов кислоты и глицина на показатели состояния межклеточного 

матрикса костной ткани  пародонта крыс  (M±m; p; р1) 
 

Группы животных 

Содержание 

оксипролина (мкмоль/г) ГАГ 

(мг/г) общий связанный свободный 

Интактная 686±21,4 220±39,1 466±47,2 0,16±0,0050 

Г+КгР 
366±18,4 

р<0,001 
188±7,20 

178±11,3 

р=0,001 

0,097±0,0032 

р<0,001 

Г+КгР 

+янтарная кислота 

+глицин 

661±26,9 

р1<0,001 
155±13,7 

516±27,9 

р1<0,001 

0,15±0,0050 

р1<0,001 

 

Таблица 5 
 

Влияние смеси  комплексов янтарной кислоты и глицина на содержание лактата и сиа-

ловых кислот в сыворотке крови крыс (M±m; p; р1) 
 

Группы животных Содержание 

лактат (ммоль/л) сиаловые кислоты (ммоль/л) 

Интактная 0,75±0,067 2,03±0,012 

Г+КгР 
1,15±0,030 

р=0,003 

2,52±0,10 

р=0,004 

Г+КгР 

+янтарная кислота 

+глицин 

0,93±0,018 

р1<0,001 

2,03±0,073 

р1=0,01 

 

Смесь комплексов улучшала состояние кол-

лагена костной ткани пародонта, регистрируемое 

по уровням оксипролина. Так, содержание обще-

го оксипролина в кости альвеолярного отростка 

увеличивалось в 1,8 раза (р1<0,001), свободного – 

в 2,9 раза (р1<0,001) по сравнению с данными 

контрольных групп (Г+КгР) (табл. 4). Содержа-

ние сиаловых кислот в сыворотке крови крыс 
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под влиянием смеси двух комплексов снижалось 

на 19 % (р1=0,01), соответствовало их уровню в 

интактной группе и свидетельствовало о восста-

новлении гликопротеинов МКМ соединительной 

ткани (табл. 5).  

Содержание лактата под действием смеси 

янтарной кислоты и глицина в сыворотке крови 

снижалось на 19 % (р1<0,001), не достигая, одна-

ко, уровня интактной группы (табл. 5). Уровень 

лактата в слизистой оболочке полости рта под 

влиянием смеси комплексов достигал уровня ин-

тактной группы; содержание пирувата прибли-

жалось к данным интактной группы. Соотноше-

ние лактат/пируват увеличивалось вдвое по 

сравнению с группой Г+КгР (табл. 6). 

Сочетание комплексов янтарной кислоты и 

глицина снижало интенсивность процессов ПОЛ 

в сыворотке крови и костной ткани пародонта, 

что говорит о проявлении ими антиоксидантных 

свойств. В сыворотке, в отличие от кости альвео-

лярного отростка, содержание МДА снижалось 

незначительно (на 8%; р=0,10); в костной ткани 

пародонта – на 17% (р1=0,03; табл.7).  

 
 

Таблица 6 
 

Влияние смеси комплексов янтарной кислоты и глицина на содержание лактата и пи-

рувата в слизистой оболочке полости рта крыс  (M±m; p; р1) 
 

Группы 

животных 

Содержание 

лактат (ммоль/г) пируват (ммоль/г) лактат/пируват 

Интактная 1,53±0,62 0,47±0,032 3,3 

Г+КгР 
0,98±0,33 

р<0,001 

0,92±0,078 

р=0,003 
1,07 

Г+КгР 

+янтарная кислота 

+глицин 

1,54±0,77 
0,73±0,058 

р1=0,07 
2,1 

 

Таблица 7 
 

Влияние смеси комплексов янтарной кислоты и глицина на содержание МДА и активность ан-

тиоксидантных ферментов в сыворотке крови  и костной ткани пародонта (M±m; p; р1) 
 

Группы 

животных 

Содержание 

МДА (нмоль/мл, нмоль/г) 

Активность 

каталаза (мкат/мл; мкат/г) 
ГПО (мкмоль/с·мл; 

мкмоль/с·г) 

 сыворотка крови 

Интактная 4,46±0,34 2,05±0,29 3,06±0,18 

Г+КгР 
6,42±0,22 

р=0,005 

1,30±0,16 

р=0,05 

1,62±0,11 

р=0,01 

Г+КгР 

+янтарная кислота 

+глицин 

5,94±0,17 

р1=0,10 

1,71±0,10 

р1=0,03 

3,44±0,26 

р1<0,001 

 кость альвеолярного отростка 

Интактная 3,58±0,012 33,8±0,43 114±0,023 

Г+КгР 
4,06±0,023 

р<0,001 

28,5±0,87 

р=0,003 

50,8±1,61 

р<0,001 

Г+КгР 

+янтарная кислота 

+глицин 

3,36±0,21 

р1=0,03 

32,1±0,69 

р1=0,02 

75,5±5,92 

р1=0,01 

 

В то же время смесь комплексов увеличива-

ла активность антиоксидантных ферментов – ка-

талазы в сыворотке крови на 32% (р1=0,03); ак-

тивности глутатион-пероксидазы – в 2,1 раза 

(р1<0,001; табл. 7). В костной ткани пародонта 

активность каталазы увеличивалась на 13% 

(р1=0,02); глутатион-пероксидазы – в 1,5 раза 

(р1=0,01; табл.7). 

В слизистой оболочке полости рта актив-

ность провоспалительного фермента – кислой 

фосфатазы снижалась на 8% (тенденция; 

р1=0,08): 80,1±1,35 нкат/г против 87,2±3,39 нкат/г 

в контрольной группе (Г+КгР). Содержание 

МДА в слизистой оболочке полости рта снижа-

лось на 23% (р1=0,05): 71,9±7,32 нмоль/г по 

сравнению с данными контрольной группы: 

93,2±14,0 нмоль/г, что свидетельствовало об 

уменьшении перекисных процессов и, косвенно, 

о снижении воспалительных явлений в данном 

объекте исследования.  
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Заключение. Результаты проведенных ис-

следований по влиянию сочетанного действия 

янтарной кислоты и глицина в условиях воспро-

изведения гипоксии и содержания потомства от 

этих крыс на кариесогенном рационе продемон-

стрировали значительное кариес-

профилактическое и пародонто-протекторное 

действие. Так, число кариозных полостей (на 1 

крысу) снижалось в 2,5 раза по сравнению с кон-

трольной группой (Г+КгР) и в 1,9 раза по срав-

нению с интактной. Выявлено также уменьшение 

степени тяжести кариозного процесса в 2,1 раза 

относительно контрольной и интактной групп. 

Под влиянием смеси янтарной кислоты и, на 24 

% снижались показатели резорбции костной тка-

ни пародонта.  

Смесь янтарной кислоты и глицина норма-

лизовала уровни гликозаминогликанов в тканях 

пародонта и улучшала состояние коллагена в 

кости альвеолярного отростка. Что касается ме-

таболических маркеров, то была выявлена нор-

мализация уровня лактата в слизистой оболочке 

полости рта; содержание пирувата, а также соот-

ношение лактат/пируват приближались к данным 

интактных групп. Смесь комплексов янтарной 

кислоты и глицина проявила антиоксидантные 

свойства – снижала интенсивность процессов 

ПОЛ и активировала антиоксидантные ферменты 

в сыворотке крови и костной ткани пародонта. 

Интенсивность перекисных и воспалительных 

процессов снижалась также в слизистой оболоч-

ке полости рта и нормализовалась в костной тка-

ни пародонта. 
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ВЛИЯНИЕ МОДЕЛИРОВАНИЯ  

САХАРНОГО ДИАБЕТА 2 ТИПА  

И ФИКСАЦИИ ИМПЛАНТАТОВ  

НА БИОХИМИЧЕСКИЕ ПОКАЗАТЕЛИ 

ТКАНЕЙ ПАРОДОНТА КРЫС 
 

В результате проведенного биохимического анализа 

десны экспериментальных животных можно сде-

лать вывод, что развитие сахарного диабета 2 типа 

индуцирует снижение неспецифической антимикроб-

ной и антиоксидантной защиты тканей десны, что, 

в свою очередь, приводит к развитию воспаления, 

увеличению проницаемости слизистой оболочки, уси-

лению контаминации десны условно патогенными 

бактериями, активации перекисного окисления липи-

дов в полости рта. Фиксация в челюсти крыс им-

плантатов в условиях сахарного диабета 2 типа при-

вела к более значительному угнетению антимикроб-

ной защиты (активности лизоцима) и интенсифика-

ции воспаления и перекисного окисления липидов, по-

вышению степени дисбиоза в десне за счёт количест-

венного увеличения условно-патогенной микробиоты 

в ротовой полости животных. При этом установка 

имплантатов не повлияла на активность антиокси-

дантной системы (активность каталазы) и уровень 

гиалуроновой кислоты в десне крыс. Проведенные ис-

следования показали также высокую профилактиче-

скую противовоспалительную, антиоксидантную и 

антимикробную эффективность комплекса препара-

тов, который применяли у крыс в процессе экспери-

мента. 

Ключевые слова: крысы, ткани десны, сахарный диа-

бет, имплантаты, профилактический комплекс. 
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ВПЛИВ МОДЕЛЮВАННЯ ЦУКРОВОГО 

ДІАБЕТУ 2 ТИПУ ТА ФІКСАЦІЇ  

ІМПЛАНТАТІВ НА БІОХІМІЧНІ  

ПОКАЗНИКИ ТКАНИН ПАРОДОНТА  

ЩУРІВ 
 

В результаті проведеного біохімічного аналізу ясен 

експериментальних тварин можна зробити висновок, 

що розвиток цукрового діабету 2 типу індукує зни-

ження неспецифічного антимікробного і антиокси-

дантного захисту тканин ясен, що, в свою чергу, при-

зводить до розвитку запалення, збільшення проникно-

сті слизової оболонки, посилення контамінації ясен 

умовно-патогенними бактеріями, активації перекис-

ного окислення ліпідів в порожнині рота. Фіксація в 

щелепах щурів імплантатів в умовах цукрового діа-

бету 2 типу призвела в яснах до більш значного приг-

нічення антимікробного захисту (активності лізоци-

му) і інтенсифікації запалення і перекисного окислен-

ня ліпідів, підвищенню ступеня дисбіозу за рахунок кі-

лькісного збільшення умовно-патогенної мікробіоти в 

ротовій порожнині тварин. При цьому установка ім-

плантатів не вплинула на активність антиоксидан-

тної системи (активність каталази) і рівень гіалуро-

нової кислоти в яснах щурів. Проведені дослідження 

показали також високу профілактичну протизапаль-

ну, антиоксидантну та антимікробну ефективність 

комплексу препаратів, який застосовували у щурів в 

процесі експерименту. 

Ключові слова: щури, тканини ясен, цукровий діабет, 

імплантати, профілактичний комплекс. 
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INFLUENCE ON BIOCHEMICAL 

PARAMETERS OF RATS PERIODONTAL 

TISSUES DENTAL IMPLANTATION WITH 

MODELING TYPE 2 DIABETES MELLITUS 
 

ABSTRACT 

As a result of experimental animals gums biochemical 

analysis can be concluded that development of type 2 dia-

betes mellitus induces a decrease in nonspecific antimi-

crobial and antioxidant protection of gum tissue, which, 

in turn, leads to development of inflammation, an in-

crease in permeability of mucous membrane and an in-

crease in contamination opportunistic bacteria in gum, 

activation of lipid peroxidation in the oral cavity. Dental 

implantation under conditions of type 2 diabetes mellitus  
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