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АННОТАЦИЯ 
В данной статье приведены результаты патогенетического лечения 49 пациентов с хрониче-

скими воспалительными заболеваниями слюнных желез с преимущественным поражением око-
лоушных слюнных желез. Как известно, для сиалоденита характерно наличие воспалительного 
процесса в слюнных железах, сопровождающегося изменениями в ацинарной ткани и протоках 
слюнных железах. Отмеченные при этом структурно-функциональные изменения в клеточных 
мембранах являются следствием деструктивных метаболических процессов, вызванных в пер-
вую очередь сдвигом в системе «ПОЛ-АОЗ» в сторону усиления образования свободных радика-
лов и ослабления АОЗ. 
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окисление липидов.
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ABSTRACT 
This article presents the results of pathogenetic treatment of 49 patients with chronic inflammatory 

diseases of the salivary glands with a pre-essential lesion of the parotid salivary glands. As is known 
sialodenitis is characterized by the presence of an inflammatory procession the salivary glands, 
accompanied by changes in the acinar tissue and ducts of salivary glands. The structural and functional 
changes in cell membranes noted in this case are the result of destructive metabolic processes caused 
primarily by the shift in the “POL-AOZ” system towards the suppression of the formation of free radicals 
and weakening of AOZ. 
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Актуальность
Заболевания слюнных желез часто встре-

чается среди всей стоматологической пато-
логии, и составляют от 0,3 до 24%. Из них на 
долю хронических воспалительных заболева-
ний, то есть сиалоденитов приходится соот-
ветственно 24,8% [1-6].

Структура заболеваемости различными 
формами сиалоденита демонстрирует пре-
обладающее большинство (85-96%) пора-
жений околоушных желез воспалительным 
процессом [14, 15]. Незаметное начало, пери-
одические обострения, длительное течение 
воспалительного процесса, создают сложные 
условия для адекватной диагностики и лече-
ния данной патологии [7-11, 16, 23].

Одним из наиболее важных, но малоизу-
ченных процессов в полости рта является об-
наружение свободных радикалов в слюне и их 
соотношение с показателями антиоксидант-
ной защиты. Перекисное окисление липидов 
является главным источников свободных ра-
дикалов. Активные формы кислорода, образу-
емые в процессе ПОЛ, участвуют в процессах 
пролиферации, модуляции апоптоза, обмена 
белков и липидных компонентов клеточных 
мембран, обеспечивая нормальное функцио-
нирование последних. Развитие патологиче-
ского процесса сопровождается структурной 
деформацией клеточных мембран, пере-
стройкой их липидного бислоя. Это приво-
дит к изменению содержания липоперекисей 
в клеточной мембране, и соответственно, к 
дисбалансу между образованием перекисей 
липидов и активностью ферментов антиокси-
дантной защиты [17-22]. Все вышеизложенное 
имеет прямое отношение к патогенезу вос-
палительных и дистрофических заболеваний 
слюнных желез и указывает на необходимость 
изучения этих факторов при разработке эф-
фективных схем лечения.

При данной ситуации, выбор метода тера-
пии определяется формой и стадией заболе-
вания, активностью процесса.

В связи с этим, поиск новых методов ле-
чения хронических воспалительных заболе-
ваний слюнных желез остается актуальной 
проблемой [12, 13]. По этой причине внима-
ние специалистов привлекает к себе новый 
фитопрепарат Траумель С, полученный на ос-
нове натурального сырья и содержащий есте-

ственные компоненты.
Целью данного исследования явилась 

оценка эффективности препарата Траумель 
С в комплексном лечении воспалительных 
заболеваний слюнных желез с хроническим 
течением.

Материал и методы исследования
Под нашим динамическим наблюдением 

и лечением в отделении челюстно – лицевой 
хирургии Бухарского областного многопро-
фильного медицинского центра в период с 
2021 – 2022 г. находились 49 пациентов с хро-
ническими воспалительными заболеваниями 
слюнных желез в возрасте от 18 до 75 лет, из 
них женщин было 34, мужчин 15. Среди боль-
ных с хроническим сиалоденитом 8 человек 
страдали хроническим паренхиматозным па-
ротитом. Контрольная группа состояла из 12 
человек того же возраста с санированной по-
лостью рта, без заболеваний слюнных желез в 
анамнезе, из них 5 мужчин и 7 женщин.

Сбор смешанной слюны и слюны из выво-
дных протоков проводили утром натощак с 
9.00 до 12.00. Для проведения лечения, боль-
ным наряду с базисной терапией, в качестве 
гомеопатического лечения, назначали пре-
парат Траумель С по 10 капель 3 раза в сутки 
на протяжении 10 дней. Капли принимались 
за 15 мин до еды, с предварительным разве-
дением их в 1 чайной ложке воды. При этом 
пациентам было рекомендовано перед про-
глатыванием подержать капли во рту в тече-
ние 1-2 минут. Кроме того, проводилось вну-
трипротоковое введение раствора препарата 
Траумель С. 

Биохимические исследования смешанной 
слюны включало определение содержания 
малонового диальдегида (МДА) и антиокси-
дантных ферментов (каталаза, глутатионпе-
роксидаза, супероксиддисмутаза). Уровень 
МДА оценивали по Ю.А. Владимирову и А.И. 
Арчакову (1970), активность СОД – по Е.Е. Ду-
бининову и соавт. (1983), активность КТ – по 
М.А. Королюку и соавт. (1988), активность фос-
фолипазы А2 по методу Chanachona L. (1978), 
активность глутатионпероксидазы по методу 
С.Н. Власовой и соавт. (1990).

Полученные результаты обрабатывали ме-
тодом вариационной статистики с исполь-
зованием t-критерия Стьюдента для оценки 
достоверности различий с использованием 
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пакета прикладных программ для персональ-
ных компьютеров.

Результаты и их обсуждение
Биохимические исследования показали, 

что компоненты перекисного окисления ли-
пидов, антиоксидантной защиты (кроме СОД) 
и активность ФЛ А2 у обследуемых больных с 
обострением заболевания в смешанной слю-
не и в крови по сравнению с контрольной 
группой повышены (табл.1).

Как известно, для сиалоденита характерно 

наличие воспалительного процесса в слюн-
ных железах, сопровождающегося изменени-
ями в ацинарной ткани и протоках слюнных 
железах. Отмеченные при этом структур-
но-функциональные изменения в клеточных 
мембранах являются следствием деструктив-
ных метаболических процессов, вызванных в 
первую очередь сдвигом в системе «ПОЛ-А-
ОЗ» в сторону усиления образования свобод-
ных радикалов и ослабления АОЗ.

Таблица 1
Результаты биохимических исследования смешанной слюны у больных 

хроническим сиалоденитом на фоне лечения

Показатели Контрольная 
группа До лечения После 

лечения

Фосфолипаза А2 (мкмоль/мин/мл) 1,22±0,13 7,44±0,87* 1,52±0,11**

МДА (нмоль/мл) 1,13±0,12 1,9±0,07* 1,01±0,12**

КТ (МЕ/мг белка) 16,3±0,93 20,2±2,8 15,4±2,4

Глутатионпероксидаза (МЕ/мг 
белка) 0,29±0,02 2,81±0,31* 0,32±0,01**

СОД (МЕ/мг белка) 34,1±0,8 23,1±2,12* 12,6±1,23**

Примечание: * - P<0,05 достоверность различий при сравнении с контрольной группой; 
** - P<0,05 достоверность различий при сравнении до и после терапии.

Как видно из полученных данных (табл.1) 
показатель МДА, по активности которого 
можно судить о глубине процесса перокси-
дации липидов, значительно увеличен по 
отношению к группе сравнения. В процес-
се лечения с включением гомеопатического 
препарата Траумель С количество МДА до-
стоверно снижается, указывая тем самым на 
уменьшение источника образования радика-
лов (т.е. выработке радикалов при окислении 
жирных кислот).

Полученные нами данные по АОЗ указыва-
ют на усиление антиперекисных механизмов, 
нейтрализующих образование радикалов у 
обследуемых больных до лечения. Исклю-
чением является СОД, уровень которого у 
больных сиалоденитом было достоверно сни-
жено, т.е. обусловлено или низким уровнем 
супероксида, который является субстратом 

для СОД или снижением синтеза самого СОД. 
Глутатионпероксидаза до лечения была зна-
чительно повышена при сравнении с группой 
контроля в среднем в 9 раз, что указывает на 
разрешения гидроперекисей липидов.

Увеличение количества ПМЯН и лимфо-
цитов с выраженными признаками дегенера-
ции у больных с обострением хронического 
сиалоденита сопровождалось повышением 
активности ФЛ А2 в ротовой жидкости в 6 
раз, что видимо обусловлено потребностью в 
ферменте в среде со значительным распадом 
нейтрофилов и липидных компонентов мем-
бранных комплексов клеток.

На фоне проводимой гомеопатической и 
базисной терапии хронического сиалодени-
та усиливаются антиперекисные механизмы, 
нейтрализующих образование радикалов, что 
приводит к уменьшению повреждения мем-
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бранных структур и естественно к снижению 
активности ФЛ А2 в слюне.

Использование в арсенале терапии Тра-
умель С способствует удалению радикалов, 
стимулируя тем самым антиоксидантную за-
щиту, последнее выражается в нормализации 
активности таких ферментов, как КТ и глута-
тионпероксидаза. Патогенетическая терапия 
положительно воздействует на кислородный 
баланс и насыщение тканей кислородом, ко-
личество супероксидных радикалов умень-
шается, что приводит к нормализации СОД.

Полученные данные по показателям сво-
бодно - радикальных процессов хорошо кор-
релируют с клиническим улучшением у боль-
ных с сиалоденитами.

Выводы
1. У больных сиалоденитами отмечено по-

вышение показателей ПОЛ и АОЗ смешанной 
слюны.

2. Включение в комплексное лечение боль-
ных хроническими сиалоденитами препарата 
Траумель С уменьшило количество суперок-
сидных радикалов, повреждения мембранных 
структур и нормализовало активность липо-
литического фермента.
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