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1. Вступ
Сучасна променева терапія з використанням 

високоенергетичних джерел випромінення у хворих 
з новоутвореннями в ділянці голови і шиї поряд з 
підвищенням числа клінічних одужань приводить 
до росту променевих реакцій та ускладнень в рото-
вій порожнині. Питанню профілактики виникнення 
та лікування променевих реакцій як результату дії 
іонізуючого опромінення на тканини та органи по-
рожнини рота не приділяється достатньої уваги [1, 2]. 

2. Обґрунтування дослідження
Засоби профілактики і лікування променевих 

реакцій та ускладнень слизової оболонки порожнини 
рота (СОПР), які включають антисептичні, аналге-
тичні, репараційні препарати, не завжди демонстру-
ють достатньо ефективну дію [3, 4]. 

Згідно статистичних даних подібним комплек-
сом дії до апігелю є солкосеріл, але в експерименті, 
який проводили з останнім, він показав менш ефектив-
ну дію. Тому підтвердженням більш виразної радіопро-
текторної, ранозагоювальної та протизапальної дії апі-
гелю в профілактиці і лікуванні променевих реакцій та 
ускладнень слизової оболонки порожнини рота (СОПР) 
стало дослідження препарату та його комплексної за-
хисної дії при променевому стоматиті [2, 3].

У зв’язку з цим виникає необхідність пошуку 
та розробки ефективних засобів з радіопротекторни-
ми, ранозагоювальними та протизапальними власти-
востями.

3. Мета дослідження
Визначення дії нового розробленого гігієніч-

ного засобу на основі апіречовин на стан СОПР при 
променевому стоматиті.

4. Матеріал та методи дослідження
Експерименти проведені на 42 білих щурах ма-

сою 180–200 г. Радіаційне опромінення проводили за 
допомогою установки АГАТ-Р-1 російського виробни-
цтва. Загальна опромінювальна доза в області голо- 
ви щурів складала 7,5 Гр. Тварин всіх досліджуваних 
груп опромінювали одночасно, після чого утримували 
в умовах, що і неопромінених контрольної групи. Спо-
стереження за тваринами вели кожного дня впродовж 
30 діб після опромінення, оцінюючи загальний стан, 
рухливу активність, динаміку маси тіла, стан СОПР.

При оцінці уражень СОПР опромінених тва-
рин реєстрували колір, вологість, наявність набряку, 
ерозій та виразок.

Усі тварини були розподілені на 3 групи по  
14 щурів в кожній:
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В експерименті на 42 білих щурах з променевим стоматитом показано відновлення стану слизової оболон-
ки порожнини рота за рахунок ліквідації проявів оксидативного стресу опромінення і нормалізації актив-
ності антиоксидантних ферментів. Гель оказував захисну дію на перебіг ерозивно-виразкового променево-
го стоматиту і сприяв ранозагоюванню та репарації СОПР
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The radial stomatitis development is the one of the main problems in patients who underwent radial therapy of the 
malignant tumors in head and neck region that impedes the effective antitumor treatment. The means of prophylax-
is and local treatment of radial injuries are not always effective. 
Aim of research. The determination of effectiveness of the new hygienic means based on antimatters on the state 
of oral mucous tunic at the radial stomatitis. 
Materials and methods of research. Experiments were carried out on 42 white rats that were irradiated using AG-
AT-R-1 set with dose 7,5 gr. There were studied the picture of radial stomatitis in animals and an effect of the new 
hygienic mean on biochemical parameters of inflammation, peroxidation, antioxidant activity of the oral mucous 
tunic. 
Results. At the local effect on the oral cavity tissue at radial stomatitis in rats the new hygienic mean ensures the 
elimination of manifestation of oxidative stress of irradiation and normalized an activity of antioxidant enzymes 
by 1,5 times faster than treatment in the control group. In the conditions of experiment the new gel had a local 
protective effect on the clinical course of erosive and ulcerous radial stomatitis and favored the healing of the oral 
mucous tunic wounds. 
Conclusions. The received results indicate an availability of using new mean for the oral cavity care at the treat-
ment of erosive and ulcerous element of OCMT radial injury
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– перша група була біологічним контролем, до 
неї віднесені тварини, яких не опромінювали; 

– друга група включала тварин, яких опромі-
нювали дозою 7,5 Гр (контрольна); 

– третя група включала тварин, яких опромі-
нювали дозою 7,5 Гр і лікували, застосовуючи міс-
цево апігель.

Тваринам дослідної третьої групи з першого 
дня після опромінення впродовж 10 днів щоденно по 
2 рази на день експозицією 10 хв на уражені ділян-
ки СОПР накладали ватний тампон з лікувальним 
гелем, до складу якого входили біологічно активні 
речовини продуктів бджільництва (прополіс і віск із 
забрусу), амарантова олія, лізоцим та інші [5].

На 10, 15, 20 день експерименту по 5 щурів на 
10 та 15 день з кожної групи та 4 щура на 20 день), 
виводили з досліду шляхом тотального кровопус-
кання з серця під тіопенталовим наркозом (40 мг/кг). 
Відокремлювали слизову щоки, гомогенізати якої 
отримували, центрифугуванням на РС-6 при 3000 об/
хв. Впродовж 15 хв при t+4℃. В гомогенатах слизо-
вої оболонки визначали рівень біохімічних маркерів 
запалення: концентрацію малонового діальдегіду 
(МДА) тіобарбітуровим методом, активність кислої 
фосфатази (КФ) за методом Bessay et al, в модифікації 
А. П. Левицького. Стан фізіологічної антиоксидант-
ної системи (ФАС) оцінювали по активності каталази 
(К) [6] та супероксиддисмутази (СОД) [7].

Результати експеримента обробляли статис-
тично з використанням критеріїв вірогідності розхо-
джень за Ст’юдентом.

5. Результати дослідження
Експериментальні дослідження показали, що 

у щурів, які отримали опромінення у дозі 7,5 Гр, вже 

на 1 добу визначалася картина променевого стома-
титу. Загальний стан тварин був пригнічений. Сім 
щурів були малорухомі і відказувалися від прийому 
їжі (табл. 1). При огляді порожнини рота відзначала-
ся дифузна гіперемія зубоясенного краю біля різців 
нижньої шелепи.

На 3 добу пригнічення рухомої активності 
поширилося на більшу кількість тварин (70 %) щу-
рів. На слизовій оболонці порожнини рота у 30 % 
тварин утворилися ерозії і виразки. До 5-ої доби 
ерозивно-виразкові ураження СОПР виявлялися у 
80–100 % тварин.

Клінічна картина виразного ерозивно-виразко-
вого стоматиту зберігалася у 60 % тварин до 15-ої доби 
після опромінення. Виразність клінічної картини про-
меневого стоматиту стала зменшуватися на 18–19 добу 
після опромінення, помічалося відновлення цілісності 
епітелію слизової оболонки, її кольору (блідо-рожево-
го) і вологості. Покращення загального стану, збіль-
шення маси тіла тварин наступало к 20 добі.

З даних табл. 1 видно, що тварини, яких місце-
во лікували новим апігелем, переносили променеве 
ураження легше, відновлення стану слизових обо-
лонок порожнини рота відбувалося швидше, апетит 
з’являвся в них раніше, що приводило до засвоюван-
ня поживних речовин і підвищенню маси тіла, забез-
печуючи більшу виживаємість тварин.

Як видно з табл. 2 застосування апігелю зни-
жувало важкість променевого стоматиту, попереджа-
ло появу найбільш виразних виразково-некротичних 
уражень в ротовій порожнині та прискорювало їх 
загоювання. У лікованих тварин не фіксувалося злив-
них петехій (в контрольній групі на 5–10 доби – 40–
60 %), значно рідше розвивалися вогнищні та зливні 
ерозії і виразки слизової оболонки порожнини рота. 

Таблиця 1
Клінічні ознаки загального стану експериментальних тварин після опромінення

Клінічні ознаки Групи тварин
Строки після опромінення, доби

1–3 6–10 11–14 16–21

Загальний стан

1 Нормальна рухливість

2 Пригнічення, 
млявість

Пригнічення, 
адінамія

Пригнічення, 
адінамія

Пригнічення,  
мала рухливість

3 Пригнічення Мала рухливість Без значних змін Нормальна  
рухливість

Стан слизових 
оболонок ротової 

порожнини

1 Рожеві вологі

2 Блідо-рожеві з крововиливами, набряклі,  
ерозії, зливні петехії

Очищення ерозій, 
відторгнення плівок

3 Блідо-рожеві зі вогнищевими петехіями Плівчатий  
епітеліїт

Відновлення  
поверхні

Харчова  
збудливість

1 Нормальний апетит

2 Пригнічення апетиту з 1 доби до 10 доби, у частки тварин  
з 11 доби відновлення апетиту

3 Пригнічення апетиту з 1 доби після опромінення, нормалізація у  
більшості тварин на 5–6 добу

Маса тварин

1 Позитивна динаміка маси

2 Щури утрачають вагу, негативна динаміка маси Маса досягла  
вихідного рівня

3 Зниження маси тіла Нормалізація маси Позитивна  
динаміка маси

Примітки: 1 – група товарин біологічного контролю; 2 – контрольна група; 3 – група тварин, що лікувалися
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Якщо у контрольних щурів (друга група) 
(перша група була біологічним контролем; друга 
група включала тварин, яких опромінювали дозою 
7,5 Гр (контрольна); на 10–15 добу після опромінен-
ня СОПР була блідою, сухою, набряклою, зі злив-
ними ерозіями та плівчастим епітеліїтом, то в ці 
строки у тварин, що лікувалися явища вогнищного 
епітеліїту спостерігалися в середньому у 15–25 %. 

До 15 доби в групі щурів, що лікувалися стан СОПР 
нормалізувався, тоді як в опроміненому контролі 
у цей час продовжувалося відторгнення плівок та 
очищення ерозій, що свідчило лише про початок 
процесів відновлення.

Опромінення щурів приводило до змін біохі-
мічних показників в слизовій оболонці порожнини 
рота (табл. 3).

Таблиця 2
Вплив апігелю на ступінь ураження СОПР у опромінених щурів

Групи тварин
Променеві ураження СОПР, %

катаральні геморрагічні гнійні виразкові виразково- 
некротичні

Контрольна  
n=10 7,30±0,81 8,80±0,43 42,80±2,20 28,50±1,90 14,20±1,30

Ліковані 
n=10 38,20±1,70 29,10±1,10 28,50±1,90 14,20±1,30 –

р <0,05 <0,05 <0,05 <0,05 <0,05
Примітка: р – вірогідність між групами тварин

Таблиця 3
Вплив лікувального гелю на біохімічні показники слизової оболонки щоки щурів при променевому стоматиті

Показники Групи
тварин До опромінення

Після опромінення (діб)
10 15 20

МДА мкмоль/г

Р1
Контроль

n=8
24,80±4,80 39,60±5,60

<0,05
34,20±3,80

>0,05
33,40±4,10

>0,05

Р2
лікування

n=8 25,10±5,00
32,30±4,20

>0,05
>0,05

29,00±5,10
>0,05
>0,05

27,60±3,20
>0,05
>0,05

Активність КФ
нмоль/с. г.

Р1
Контроль

n=8 1,54±0,38 4,87±1,06
<0,05

4,40±0,62
<0,05

4,20±1,22
<0,05

Р2
лікування

n=8 1,48±0,24
3,02±0,71

>0,05
>0,05

2,48±0,68
>0,05
<0,05

2,16±0,72
>0,05
>0,05

Активність СОД 
у. е.

Р1
Контроль

n=8
1,04±0,67 0,66±0,32

>0,05
0,70±0,40

>0,05
0,82±0,50

>0,05

Р2
лікування

n=6 1,12±0,58
0,88±0,47

>0,05
>0,05

0,98±0,52
>0,05
>0,05

1,08±0,60
>0,05
>0,05

Активність  
каталази
мккат/г

Р1
Контроль

n=8 41,20±3,08 26,40±2,98
>0,05

28,24±3,00
<0,05

31,60±2,80
<0,05

Р2
лікування

n=6 38,60±2,82
30,40±2,66

>0,05
>0,05

32,60±3,04
>0,05
>0,05

37,40±2,54
>0,05
>0,05

АПІ
Контроль 16,6 6,6 8,2 9,4

лікування 15,0 9,4 11,2 13,5
Примітки: Р1 – показник вірогідності до опромінення; Р2 – показник вірогідності між нелікованими та лікованими тва-
ринами
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6. Обговорення результатів
Застосування нового гелю, певно, забезпечую-

чи ліквідацію проявів оксидативного стресу у опро-
мінених тварин, як наслідок, стало одним із факторів 
сприяння швидкому перебігу процесів постпромене-
вої репарації і менш уразливих проявів променевого 
стоматиту. Найбільш виразні зміни СОПР у вигляді 
ерозій і виразок у 50 % тварин спостерігалися через 
10 діб після опромінення. Ерозивні зміни в СОПР 
мали менш виразний характер у тварин, яким ро-
били аплікації апігелем, ніж у контрольних. На 12– 
15 добу експерименту у лікованих тварин відзначено 
повне відновлення структури СОПР, тоді як у тварин 
ко тварин відзначено повне відновлення структури 
СОПР, тоді як у тварин контрольної групи зберігали-
ся явища променевого ураження до 19–20 діб. 

Ефективність місцевого застосування апігелю 
проявлялася при порівняльній оцінці місцевих про-
явів променевого стоматиту. При опроміненні у тва-
рин виникали променеві стоматити (катаральні, гемо-
рагічні, гнійні, виразкові або виразково-некротичні).

Як видно, опромінення викликало значні зміни 
показників вільно радикального окислення і анти-
оксидантної активності: вміст МДА підвищився в 
1,65 рази, а активність ферментів в АОЗ (антиокси-
дантному захисту) (каталази і СОД) знизилася більш 
ніж в 1,5 рази (табл. 3) В цих умовах застосування 
апігелю сприяло нормалізації показників ПОЛ і ак-
тивації системи АОЗ (табл. 3).

Активність маркерного ферменту запалення – 
кислої фосфатази у щурів з променевим стоматитом 
підвищувалася в середньому в 3 рази, при лікуванні 
виявлялося менш виразне її підвищення, що свідчи-
ло про більш значні запальні явища у нелікованих 
тварин.

7. Висновки
1. Результати досліджень свідчать про те, що 

новий гігієнічний засіб виявляє стимулюючу дію на 
процеси регенерації уражених ділянок СОПР при 
променевому стоматиті, скорочуючи термін їх за-
гоювання, що можливо, пов’язано і з пригніченням 
перекісного окислення ліпідів і активацією анти-
оксидантного захисту. 

2. При променевому стоматиті у щурів новий 
гігієнічний засіб на основі апіречовин при локальній 
дії на тканини ротової порожнини швидше забезпе-
чував відновлення стану СОПР за рахунок ліквідації 
проявів оксидативного стресу опромінення і норма-
лізації активності антиоксидантних ферментів. 

3. Новий апігель оказував захисну дію на пе-
ребіг ерозивно-виразкового променевого стоматиту і 
сприяв ранозагоюванню та репарації СОПР. 

4. Отримані результати вказують на перспек-
тивність подальшого вивчення властивостей нового 
засобу з визначенням застосування при лікуванні 
ерозивно-виразкових елементів променевого ура-
ження СОПР, що сприятиме ефективності прове-
дення променевої терапії в ділянці голови і шиї у 
онкохворих, підвищенню якості їх життя.
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