
347Том 24, № 3, 2020   © ДонНМУ им. М. Горького                   Вестник гигиены и эпидемиологии

УДК 616.314.17-008.1-031+615.27

Н.В. Мозговая, Е.В. Комаревская, Е.К. Трофимец, А.А. Бессмертный 

ПРИМЕНЕНИЕ ПРЕПАРАТА НА ОСНОВЕ ГИАЛУРОНОВОЙ КИСЛОТЫ                             
В КОМПЛЕКСНОМ ЛЕЧЕНИИ ГЕНЕРАЛИЗОВАННОГО ПАРОДОНТИТА

ГООВПО «Донецкий национальный медицинский университет им. М. Горького»

Резюме. У 64 пациентов была проведена оценка ре-
зультатов лечения генерализованного пародон-
тита с использованием препарата «Генгигель». 
Показано, что местное применение препарата 
позволяет в ближайшие сроки достичь более вы-
раженного противовоспалительного эффекта и 
сократить сроки лечения, а в отдаленные сроки (2 
года) достичь стабилизации процесса у 91% паци-
ентов, что на 15% выше по сравнению с традици-
онной методикой.
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На сегодняшний день в структуре стома-
тологических заболеваний одно из ведущих 
мест занимают воспалительные заболевания 
пародонта [4–5]. Среди всех воспалительных 
заболеваний пародонта особое место отво-
дится хроническому генерализованному па-
родонтиту, который представляет серьезную 
медицинскую, социальную и экономическую 
проблему [3]. Ведущим направлением в раз-
работке методов лечения воспалительных 
заболеваний пародонта является местная 
противовоспалительная, терапия с созданием 
условий для восстановления разрушенных 
структур пародонта. Среди препаратов мест-
ного действия отдают предпочтение тем, ко-
торые способны длительно удерживаться в 
кармане, оказывая лечебное действие. В этом 
отношении представляют интерес препараты 
на основе гиалуроновой кислоты.

Высокомолекулярное гиалуроновая кислота 
встречается в соединительной ткани организ-
ма избирательно и специфично. Она накапли-
вается в верхнем слое здоровой ткани десен, 
где она способствует барьерной функции и 
силе натяжения периодонтальных связей. При-
сутствие гиалуроновой кислоты существенная 
для поддержания здоровья ткани десен. 

Гиалуроновая кислота является необходи-
мым компонентом здоровых десен и ткани 
слизистой оболочки ротовой полости [1]. Она 
имеет тенденцию накапливаться в тех слоях 
эпителия десны, которые находятся ближе 
всего к поверхности, и действует как барьер, 
обеспечивая стабильность и эластичность со-
единительной ткани периодонта. Поскольку 
гиалуроновая кислота представляет собой чи-

сто физиологическую субстанцию, она может 
применяться без ограничений у детей, бере-
менных, лиц пожилого возраста [2].

Цель. Определить клиническую эффектив-
ность применения препарата на основе гиалу-
роновой кислоты в комплексном лечении хро-
нического генерализованного пародонтита.

Материал и методы исследований. Про-
ведено обследование 64 пациентов с хрониче-
ским генерализованным пародонтитом легкой 
степени тяжести в возрасте от 20 до 50 лет без 
сопутствующих соматических заболеваний. 
Все пациенты были разделены на 2 сопостави-
мые по клинико-функциональным характери-
стикам группы (основную и контрольную). 

Обследование проведено по общепринятой 
методике до и после лечения. На доклиниче-
ском этапе оно включало сбор анамнеза, ос-
мотр полости рта. Для оценки гигиеническо-
го состояния полости рта и пародонтального 
статуса пациентов, определения эффектив-
ности проводимого лечения, помимо визу-
альной оценки, использовали пробу Шилле-
ра-Писарева, индекс ПМА, индекс ПИ по Russel, 
гигиенический индекс Федорова-Володкиной. 
Лечение хронического генерализованного 
пародонтита в контрольной и основной груп-
пе проводили по традиционной методике. У 
пациентов основной группы дополнительно 
был использован препарат гиалуроновой кис-
лоты «Генгигель» путем втирания массажны-
ми движениями длительностью 3–5 минут на 
каждую челюсть3 раза в день после еды кур-
сом 14 дней. 

Результаты и обсуждение. Результаты 
определения исходного состояния тканей па-
родонта в исследуемых группах позволили 
установить, что на момент обследования ос-
новная и контрольная группы не имели до-
стоверных различий по всем клинических и 
параклинических параметрами, т.е. были со-
измеримы (р>0,05). 

В процессе наблюдения в основной группе 
уже на 4-е сутки после начала лечения опреде-
лялось исчезновение признаков воспаления 
тканей пародонта практически у всех паци-
ентов. Лишь у 1-го больного (3%) во фрон-
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тальном участке в области 21–23 зубов десны 
были незначительно застойно гиперемирова-
ны. Пациенты отмечали снижение кровоточи-
вости десен при чистке зубов, исчезновение 
неприятного запаха изо рта и ощущения дис-
комфорта. Слизистая оболочка приобретала 
бледно-розовый цвет, десневые сосочки — 
правильную конфигурацию. В контрольной 
группе ликвидация явлений воспаления от-
мечалась на 7-е сутки у 28-х пациентов, ло-
кальные очаги воспаления оставались у 5-х 
пациентов. При этом, у 2-х больных при зон-
дировании отмечали кровоточивость десен. 
Субъективные ощущения больных и данные 
клинического осмотра полости рта подтвер-
ждаются результатами параклинических по-
казателей, представленные в таблице 1. На-
блюдались следующие изменения основных 
показателей состояния тканей пародонта: на 
фоне значительного уменьшения количества 
зубного налета индекс гигиены по Федоро-
ву-Володкиной в основной группе в среднем 
уменьшился в 2,5 раза, тогда как в контроль-
ной группе только в 1,6 раза, у пациентов ос-
новной группы снизился показатель ПМА в 6,7 
раза против 4.7 раза (Р<0,05) в контрольной, 
а пародонтальный индекс (ПИ по Расселу) из-
менился в 2,5 раза (Р<0,05) в основной группе, 
тогда как в группе контроля только в 1,6 раза 
(Р<0,05).

Таким образом, полученные результаты 
непосредственных клинических наблюдений 
свидетельствуют о лучшем клиническом эф-
фекте применения препарата «Генгигель», что 
проявляется в сокращении сроков лечения и 
в более выраженном противовоспалительном 
эффекте.

Анализ результатов через 6 месяцев по-
казал, что у 1-го пациента основной группы 
отмечено обострение заболевания. При этом 
клинико-рентгенологические признаки за-
болевания соответствовали исходным. Сле-

дует отметить, что у 97% пациентов данной 
группы воспалительно-деструктивный про-
цесс в пародонте стабилизировался: сохра-
нялась положительная динамика всех иссле-
дуемых показателей. В контрольной группе 
у 12% пациентов зарегистрировано обостре-
ние воспаления в пародонте. Таким пациен-
там проводили соответствующий комплекс 
лечебных мероприятий. При этом клини-
ко-рентгенологические признаки заболева-
ния соответствовали исходным. Ремиссия в 
этой группе в данный период отмечена у 29 
пациентов, что на 9% меньше по сравнению 
с основной группой. При этом сохранялась 
положительная динамика всех исследуемых 
показателей.

Через 12 месяцев состояние ремиссии от-
мечено у 31 пациента основной группы (94%) 
и 27 пациентов контрольной. 

Анализ эффективности препарата «Генги-
гель», с метронидазолом и хлоргексидином 
через 2 года в комплексном лечении хрони-
ческого генерализованного пародонтита, 
свидетельствует о стабилизации процесса у 
91% пациентов, что на 15% выше по сравне-
нию с соответствующим показателем в груп-
пе контроля. При этом в группах, где был ис-
пользован препарат на основе гиалуроновой 
кислоты, не наблюдалось ухудшение показа-
телей, характеризующих состояние тканей 
пародонта, а именно: индекса РМА, паро-
донтального и гигиенического индексов. На 
рентгенограммах подтверждалась ремиссия 
процесса.

Выводы. Непосредственные и отдаленные 
клинические результаты свидетельствуют о 
высокой эффективности применения препа-
рата «Генгигель» в комплексном лечении хро-
нического генерализованного пародонтита. 
Это обосновывает целесообразность широко-
го применения данного препарата гиалуроно-
вой кислоты в практике врача-стоматолога.

Таблица 1. Динамика параклинических показателей у пациентов с генерализованным паро-
донтитом

Примечание: * — р<0,05против начальных значений

Группы
исследования

Параклинические показатели
Проба Шиллера-

Писарева
Индекс ПМА

(%)
ПИ Рассела
(безрозм.)

ГИ Федорова-
Володкиной (баллы)

до 
лечения

после 
лечения

до 
лечения

после 
лечения

до 
лечения

после 
лечения

до 
лечения

после 
лечения

Основная
(n=32)

положи-
тельная

отрица-
тельная

41,1±3,28 6,14±1,06 3,06±0,18 1,22±0,08* 2,33±0,38 0,93±0,16*

контрольная
(n=32)

положи-
тельная

отрица-
тельная

40,6±2,9 8,64±1,03 2,94±0,16 1,83±0,02 2,21±0,24 1,38±0,17
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APPLICATION OF THE PRODUCT BASED ON 
HYALURONIC ACID IN THE COMPLEX TREATMENT 
OF GENERALIZED PERIODONTITIS
Summary. In 64 patients, the results of treatment 

of generalized periodontitis using the «Gengigel» 
preparation were evaluated. It is shown that local use 
of the drug allows to achieve a more pronounced anti-
inflammatory effect and reduce treatment time in the 
near future, and in the long term (2 years) to achieve 
stabilization of the process in 91% of patients, which is 
15% higher compared to the traditional method.
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