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Реферат:
1. У дисертаційній роботі наведено теоретичне обґрунтування та науково-практичне вирішення актуального
завдання сучасної стоматології, пов’язаного з ранньої діагностикою тяжкості перебігу хронічного
апікального періодонтиту у військовослужбовців при відсутності явних клінічних симптомів запалення.
Серед військових із періапікальною інфекцією взагалі та з ускладненим періодонтитом (періоститом)
зокрема превалюють рядові строкової служби, які складають відповідно 63,3 ± 2,9 % і 73,1 ± 3,4 %. Залежності
перебігу хронічного періапікальній інфекції від характеру рентгенологічної картини періодонтиту не
виявлено. Збільшення показників CD3+ вище норми (82 %) як у при загостренні, так при ремісії апікального
периодонтиту. Значення відносного ризику (RR) наявності риску загострення хронічної періапікальної
інфекції у військовослужбовців із таким же показником CD3+ 59,4 % було достовірним 1 [0,2; 6,6], р < 0,05.
Достовірна різниця була встановлена у значеннях CD19+ клітин між І та ІІ групами; у ІІ групі середнє



значення даного показника було менше ніж у І групі (16,6 ± 1,9 %) на 6,6 % (р = 0,019); цю різницю можна
врахувати як значну. Високі значення (вище 24,0 %) CD8+ були у 74,2 ± 4,6 % пацієнтів І групі і у 80,0 ± 7,3 % в
ІІ групі. Згідно з показником відносного ризику (RR) 3,9 [2,1; 7,0], що є достовірним (р < 0,05), можна
стверджувати про наявність прямого зв’язку між наявністю загострення хронічної періапікальної інфекції у
військовослужбовців та значенням CD19+ крові, близьким до 16,6 ± 1,9 %. Великі показники площі, яку займає
еластаза-позитивний матеріал, були майже однакові як при безсимптомному перебігу періодонтиту, так і
при наявності виражених клінічних ознак загострення (13,62 ± 0,81 % та 11,70 ± 0,21 % відповідно, р > 0,05).
Також при відсутності загострення в осередку запалення у деяких пацієнтів кількість еластаза-позитивних
клітин на умовну одиницю площі склала 20,35 ± 1,36, що недостовірно відрізнялося від середнього показника
групи з вираженим загостренням хронічного запалення – 26,73 ± 1,36 (р >0,05). Зміни значення лізоциму в
ротовій рідині вказують на те, що у військовослужбовців із загостренням хронічного апікального
періодонтиту з клінічними ознаками гострого періоститу в день госпіталізації антибактеріальна активність
ротової рідини знижена порівняно зі здоровими військовими в 1,8 рази. У військовослужбовців без клінічно
виражених ознак гострого периодонтиту (хронічне запалення в стані ремісії) в день госпіталізації була
виражена антибактеріальна активність ротової рідини – значення лізоциму було в 2,5 рази вище контролю (р
< 0,05). Значення МДА при загостренні періодонтиту зменшувалося з 1,36 рази (в 1-й день) до 1,1 рази (на 7-8-
й день). Середнє значення еластази у пацієнтів при ремісії відповідало показнику пацієнтів з загостренням
хронічного апікального періодонтиту.

2. The dissertation offers theoretical bases and scientific and practical solution of the urgent problem of modern
dentistry connected with early diagnosis of severity of chronic apical periodontitis at military men in the absence
of obvious clinical symptoms of an inflammation. Among servicemen with periapical infection in general and with
complicated periodontitis (periostitis) in particular, ordinary soldiers predominate (p <0.05), which is (63.3 ± 2.9) %
and (73.1 ± 3.4) %, respectively. The increase in CD3 + is above normal (82%) in both exacerbation and remission of
apical periodontitis. The value of relative risk (RR) of the risk of exacerbation of chronic periapical infection in
servicemen with the same CD3 + 59.4% was significant 1 [0.2; 6.6], p <0.05. A significant difference was found in the
values of CD19 + cells between the groups with exacerbation (16.6 ± 1.9)% and remission by 6.6% (p = 0.019); this
difference can be considered significant. High values (above 24.0%) of CD8 + were in (74.2 ± 4.6)% of patients with
exacerbation of periodontitis and in (80.0 ± 7.3)% - with remission. Large indicators of the area occupied by
elastase-positive material were almost the same both in the asymptomatic course of periodontitis and in the
presence of pronounced clinical signs of exacerbation (13.62 ± 0.81)% and (11.70 ± 0.21)%, respectively. p> 0.05). Also
in the absence of exacerbation in the inflammatory focus in some patients, the number of elastase-positive cells
per conventional unit area was 20.35 ± 1.36, which did not differ significantly from the group with a pronounced
exacerbation of chronic inflammation - 26.73 ± 1.36 (g > 0.05). Changes in the value of lysozyme in the oral fluid
indicate that in servicemen with exacerbation of chronic apical periodontitis with clinical signs of acute periostitis
on the day of hospitalization, the antibacterial activity of oral fluid is 1.8 times lower than in healthy soldiers. In
servicemen without clinically pronounced signs of acute periodontitis - chronic inflammation in remission, on the
day of hospitalization was expressed antibacterial activity of oral fluid - the value of lysozyme was 2.5 times higher
than in the control (p <0,05). The value of MDA in exacerbation of periodontitis decreased from 1.36 times (1 day) to
1.1 times (7-8 days). The mean value of elastase in patients in remission was consistent with patients with
exacerbation of chronic apical periodontitis.
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