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ЭНДОДОНТИЯ

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ 

П
ри лечении хронического 
апикального периодонтита 
провести сравнительную 
оценку противомикробной 

активности традиционного прото-
кола ирригации, временного плом-
бирования корневых каналов зубов 
препаратами гидроксидов кальция 
и меди-кальция, определить бакте-
рицидное влияние гидроксида ме-
ди-кальция на микрофлору в клини-
ко-лабораторном исследовании.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ 

В первой части исследования 
материалом послужило содержи-
мое корневых каналов 18 зубов, 
полученное от 15 пациентов сто-
матологической клиники (7 муж-
чин и 8 женщин) в возрасте от 25 
до 57 лет. Все эти зубы лечили по 
поводу хронического апикального 
периодонтита. 

Перед временной обтурацией в 
зубах проводили удаление некро-
тизированных тканей и экссудата, 

механическую и медикаментозную 
обработку корневых каналов. Ме-
ханическую обработку осущест-
вляли вращающимися никель-ти-
тановыми инструментами. 

Пациенты были условно раз-
делены на 2 группы. В первой 
группе (9 зубов) больным после 
традиционной ирригации каналов 
3% раствором гипохлорита на-
трия и обработки 17% гелем ЭДТА 
«Rc-prep» (Premier D.P. Co, США), 
проводили временную обтура-
цию корневых каналов пастой ГМК 
«Cupral» («Humanchemie GmbH», 
Германия); во второй группе (9 зу-
бов) использовали временную 
пломбировку каналов препаратом 
ГК «Апексдент без йодоформа» 
(«Владмива», Россия). 

Забор образцов содержимо-
го корневых каналов проводили 
в три этапа: до медикаментозной 
обработки, после медикамен-
тозной обработки, а также после 
временной обтурации каналов на 
сроки 1, 2 или 4 недели. На период 

временного пломбирования по-
лость зуба герметично закрывали 
стеклополиалкенатным цементом 
«Ketac molar easy mix» («3M ESPE», 
Германия).

Забор материала осуществляли 
при помощи стерильных бумажных 
штифтов, предварительно смочен-
ных в физиологическом растворе. 
Для этого каналы высушивали, по-
сле чего в него помещали штифт 
на несколько секунд, который 
потом опускали в транспортную 
среду. Далее в течение не более 
2 часов материал доставляли в ми-
кробиологическую лабораторию. 
Культивирование микрофлоры 
проводили в течение 2 суток в ла-
боратории кафедры микробиоло-
гии и вирусологии на питательных 
средах для выращивания аэро-
бов и анаэробов в термостате при 
температуре 36,7°С. 

Во второй части исследова-
ния бактерицидную активность 
препарата «Cupral» оценивали 
in vitro с помощью культур четы-
рех микроорганизмов: Bacilla spp., 
Candida spp., Streptococcus spp. 
и Esherichia coli. В чашках Петри 
отдельно друг от друга были вы-
ращены культуры этих четырех 
микроорганизмов. Пасту «Cupral» 
порционно вносили в чашки Петри 
на подготовленные среды микро-
организмов. Результаты оценива-
ли после инкубации в термостате 
при 37°С на следующие сутки. 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

Полученный материал позволил 
нам выделить до медикаментозной 
обработки корневых каналов свы-
ше 200 штаммов аэробов и око-
ло 150 штаммов анаэробов. При 
этом преобладали штаммы пеп-
тококков и пептострептококков. 

В.А. Румянцев

Хорошая противомикробная обработка системы корневых каналов яв-
ляется важнейшим условием качественного эндодонтического лечения 
хронического апикального периодонтита. Такая обработка влияет не толь-
ко на ближайшие результаты лечения, но и способствует предупрежде-
нию рецидивов заболевания в будущем. Однако из-за сложного строения 
системы корневых каналов зуба, индивидуальных различий в их числе, 
форме, наличия дополнительных каналов и апикальной дельты не всегда 
удается качественно провести противомикробную обработку. Обычно при 
лечении апикального периодонтита для усиления и пролонгирования дей-
ствия противомикробных препаратов используют временную обтурацию 
магистральных каналов корня зуба. В качестве препаратов для времен-
ного пломбирования используют гидроксиды кальция (ГК) и меди-каль-
ция (ГМК). Если в литературе достаточно сведений о противомикробной 
активности в корневых каналах зуба гидроксида кальция, то информации 
об активности этих двух препаратов в сравнительном аспекте, а также в 
сравнении с традиционной противомикробной ирригацией нет.

ЭНДОДОНТИЯ

Фото. Зоны подавления роста культур микроорганизмов под влиянием препарата гидроксида меди-кальция

После традиционной медикамен-
тозной обработки было выделе-
но около 100 штаммов аэробов 
и 90 штаммов анаэробов. После 
1 недели пребывания в каналах 
«Cupral» было выделено 80 штам-
мов аэробов и около 80 штаммов 
анаэробов, штаммы пептококков 
и пептострептококков отсутство-
вали. После 2 недель экспози-
ции – 70 колоний анаэробов и 25 
колоний аэробов, пептострепто-
кокков не выявлено. После 4 не-
дель экспозиции – 11 колоний 
аэробов и 15 колоний анаэробов.

После 2 недель пребывания 
в корневых каналах «Апексдента 

без йодоформа» были выраще-
ны только 1 колония аэробов 
(Staphylococcus aureus) и 23 ко-
лонии анаэробов (20 колоний кло-
стридий, 3 колонии Streptococcus 
intermedius).

При оценке подавляющей ак-
тивности препарата «Cupral» на 
культуры микроорганизмов очаги 
просветления вокруг него прояви-
лись во всех культурах. Но наи-
большую активность препарат 
продемонстрировал на средах с 
Bacilla spp. и Candida spp., в мень-
шей степени – на Streptococcus 
spp. и Esherichia coli (фото).

ВЫВОД 

В результате исследо-
вания установлено, что 
для качественного лечения 
хронического апикального 
периодонтита предпочти-
тельно использование вре-
менного пломбирования 
корневых каналов зубов 
препаратом гидроксида 
меди-кальция в сравнении 
с гидроксидом кальция. Его 
противомикробная актив-
ность in vitro в наибольшей 
степени выражена в отно-
шении Bacilla spp. и Candida 
spp.
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