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Кіюн І.Д. 

КОРЕЛЯЦІЙНІ ВЗАЄМОЗВʼЯЗКИ МІЖ МІКРОЦИРКУЛЯТОРНИМИ 

ПОРУШЕННЯМИ ТА ПОКАЗНИКАМИ ТРОМБОРЕЗИСТЕНЦІЄЮ І МАРКЕРАМИ 

ЕНДОТЕЛІАЛЬНОЇ ДИСФУНКЦІЇ В ОСІБ ІЗ ЗАПАЛЬНИМИ ЗАХВОРЮВАННЯМИ 

ТКАНИН ПАРОДОНТА, ЩО ПАЛИЛИ ЕЛЕКТРОННІ СИГАРЕТИ 

Кафедра терапевтичної стоматології  

Буковинський державний медичний університет 

Вступ. Станом на сьогодні, спостерігається постійне зростання обсягів продажу 

електронних сигарет через думку людей щодо меншого ризику для здоров’я, що 

відображається у даних опитувань населення. Відомо, що ймовірність розвитку захворювань 

пародонту у курця вища у 2,5 – 6 разів, ніж у осіб котрі не палять. Захворювання тканин 

пародонта в пацієнтів, які користуються системами для нагрівання тютюну ще недостатньо 

досліджені. Недостатньо вивчено причини виникнення, особливості перебігу, лікування й 

профілактики патологій тканин пародонта в цієї групи пацієнтів. Тому розробка 

комплексних схем лікування захворювань тканин пародонту у пацієнтів, які користуються 

електронними засобами для нагрівання тютюну, становить значний інтерес для науковців і 

практикуючих лікарів-стоматологів.    

Мета робити: встановити патогенетичний взаємозв’язок і діагностичну значущість 

маркерів ендотеліальної дисфункції, провести кореляційний аналіз їх концентрації в 

сироватці крові з клінічними показниками мікроциркуляторних порушень у тканинах 

пародонта і тромборезистенції судинної стінки в осіб з захворюваннями тканин пародонта, 

що палили е – сигарети.  

Матеріали і методи. У результаті проведених досліджень встановлено, що у осіб із 

ЗТП, що мали шкідливу звичку, наявні статистично значущі, зворотні кореляційні 

взаємозвʼязки між концентрацією гомоцистеїну у крові і параметрами проби функціональної 

стійкості капілярів  

Результати. При цьому, визначали зворотний сильний кореляційний зв’язок між 

вмістом гомоцистеїну у крові та індексом периферійного кровообігу. Водночас, нами не 

встановлена вірогідність різниці значень між рівнем ендотеліну-1 у крові і даними 

функціональної проби стійкості капілярів. Також, встановлений зворотний кореляційний 

зв’язок середньої сили між концентрацією ендотеліну-1 у крові та індексом периферійного 

кровообігу. В осіб із захворюваннями тканин пародонта, що палили е – сигарети, 

встановлений зворотний кореляційний зв’язок середньої сили між вмістом гомоцистеїну та 

ендотеліну-1 і активністю антитромбіну ІІІ до манжетної проби. У той же час, рівень 

гомоцистеїну у крові досліджуваних характеризувався зворотним сильним взаємозв’язком з 

активністю антитромбіну ІІІ після манжетної проби та індексом антикоагуляційної 

активності. Водночас, концентрація ендотеліну-1 у крові хворих відрізнялась зворотним 

кореляційним зв’язком середньої сили з активністю антитромбіну ІІІ після манжетної проби 

та індексом антикоагуляційної активності ендотелію. Встановлено, що у хворих на ЗТП, що 

палили е – сигарети, простежується прямий кореляційний зв’язок середньої сили між часом 

Хагеман – залежного фібринолізу до манжетної проби та вмістом гомоцистеїну і ендотеліну-

1 у крові. Концентрація гомоцистеїну у крові досліджуваних була пов’язана прямим слабким 

кореляційним зв’язком з часом Хагеман – залежного фібринолізу після манжетної проби, 

однак вірогідність даного взаємозв’язку не доведена. Привертало увагу, що значення індексу 

фібринолітичної активності ендотелію пов’язані зворотними кореляційними 

взаємозв’язками: високої сили з вмістом гомоцистеїну та середньої сили – із рівнем 

ендотеліну-1 у крові. 

Висновки. Встановлено, що в осіб із ЗТП, що палять електронні сигарети, 

концентрація маркерів ендотеліальної дисфункції взаємопов’язані з клінічними показниками 

мікроциркуляторних порушень у тканинах пародонта, а також із тромборезистенцією 

судинної стінки, однак більш тісний зв’язок встановлений із концентрацією гомоцистеїну, 

ніж    ендотеліну-1 у сироватці крові.  


