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тільки з оснащенням сучасною апаратурою і підви-
щенням професійних знань медичного персоналу, 
але й з усвідомленням особливої відповідальності 
за свої дії згідно з принципами біоетики, а саме, що 
життя людини є святим і підтримувати його потрі-
бно до кінця усіма доступними засобами [2,3,4,5]. 
А доброзичливість, взаємоповага, чесність, безко-
рисливість, беззастережне служіння жінці і дитині 
завжди були і залишаються основними елементами 
взаємовідносин медичних працівників. 

Висновок. Таким чином, враховуючи актуаль-
ність проблеми біоетики в сучасній педіатрії, в про-
грамі навчання додипломної освіти лікарів за спе-
ціальністю “педіатрія” на кафедрі педіатрії ІФНМУ 
обов’язково розглядаються морально-етичні та де-
онтологічні питання практичної неонатології та пе-
діатрії, включаючи елективні курси з неонатології 
та роботу наукового студентського гуртка з педіат-
рії для студентів четвертого-шостого курсів, магіс-
трів медицини та аспірантів.  
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ДОСЛІДЖЕННЯ МІКРОЦИРКУЛЯТОРНИХ ПОРУШЕНЬ В 
ДІАГНОСТИЧНОМУ КОМПЛЕКСІ ПРИ ПЕРЕЛОМАХ НИЖНЬОЇ 

ЩЕЛЕПИ МЕТОДОМ ФОТОПЛЕТИЗМОГРАФІЇ. 

Барило О. С.1, Фурман Р.Л.2, Кравчук П. О.3 
1 Д.мед.н., доцент кафедри хірургічної стоматології та щелепно-лицевої хірургії Вінницького націо-

нального медичного університету ім. М. І. Пирогова. 
2 К.мед.н., асистент кафедри хірургічної стоматології та щелепно-лицевої хірургії Вінницького на-

ціонального медичного університету ім. М. І. Пирогова. 
3 Лікар відділення щелепно-лицевої хірургії Вінницької обласної клінічної лікарні ім. М. І. Пирогова. 

 
Вступ. Ефективність лікування багато в чому 

залежить від правильності встановленого топічного 
діагнозу і своєчасності проведення адекватного лі-
кування. У повсякденній практиці надзвичайно ва-
жливо мати об'єктивні критерії оцінки стану пош-
кодженої ділянки у хворих з переломами нижньої 
щелепи і можливістю прогнозування характеру клі-
нічного перебігу захворювання, що необхідно для 
правильного вибору тактики і методів лікування 
[3]. 

Сьогодні в медицині впроваджується все бі-
льша кількість методів, заснованих на використанні 

лазерних та оптоелектронних приладів. До них від-
носиться і метод фотоплетізмографія, що дозволяє 
вимірювати кровонаповнення, кровотік як в магіст-
ральних так і периферійних судинах і капілярах [2]. 

У клінічній стоматології обстеження мікроци-
ркуляторної системи тканин і органів порожнини 
рота, щелепно-лицьової області представляє сут-
тєву зацікавленість як один із методів дослідження 
кровопостачання тканин. В останній час викорис-
тання традиційних методів обстеження хворих і ді-
агностики стоматологічних захворювань виявилися 
явно недостатніми для всебічного, і поглибленого 
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обстеження тканин, і органів порожнини рота, ще-
лепно-лицьової області й загального стану органі-
зму [1]. 

За допомогою оптичного методу дослідження 
визначають ряд функціональних показників: рівень 
кровонаповнення, швидкість і характер кровообігу, 
тромбоутворення. На основі отриманих даних мо-
жна диференціювати функціональні зміни судин 
мікроциркуляторного русла, а також характеризу-
вати ряд гемодинамічних показників системи мік-
роциркуляції. 

Даний метод дозволяє проводити комплексну 
оцінку мікроциркуляторного русла по двох важли-
вих показниках: морфологічним ознакам і функціо-
нальним характеристикам. Комплексний аналіз до-
зволяє одержати досить повну інформацію про стан 
мікроциркуляторного русла в нормі і патології. За 
допомогою оптичного методу дослідження визна-
чають ряд функціональних показників, що властиві 
усередині судин (рівень кровонаповнення, швид-
кість і характер кровопотоку, тромбоутворення). На 
основі отриманих даних можна диференціювати 
функціональні зміни судин мікроциркуляторного 
русла, а також характеризувати ряд гемодинаміч-
них показників системи мікроциркуляції [4]. 

Матеріали та методи. Клінічні випробування 
були проведені в Вінницькій обласній клінічній лі-
карні ім. М. І. Пирогова (відділення щелепно-ли-
цьової хірургії). Для дослідження були відібрані 2 
групи пацієнтів: група порівняння (70 пацієнтів) – 
хворі з переломами нижньої щелепи, яким для ліку-
вання застосований стандартизований метод ліку-
вання (див. опис клінічних груп)., основна група (71 
пацієнт) – з використання шин, покритих антибак-
теріальним покриттям. 

Фотоплетізмографічне дослідження прово-
дили на оптоелектронному діагностичному ком-
плексі аналізу мікроциркуляторних порушень при 
запальних процесах в тканинах пародонту при пе-
реломах нижньої щелепи. Оптичне випроміню-
вання проектували на ділянку ясен, на відстані 5 мм 
від ясенного краю. Фотоплетізмограмми (ФПГ) ре-
єстрували у ділянці фронтальної групи зубів на ни-
жній щелепі. Дослідження проводились в день гос-
піталізації перед оперативним втручанням, на 7 та 
28 добу. Всього записано 423 ФПГ, отримані дані 
оброблені розробленою програмою "WOSTEO". 

Розроблений оптоелектронний комплекс до-
зволяє проводити діагностику стану судин експрес-
методом на різних стадіях патологічного процесу та 
фіксувати ступінь мікроциркулярних і гемодинамі-
чних порушень в окремих областях ЩЛД шляхом 
порівняння отриманих сигналів. 

Результати. Фотоплетизмографічна крива ві-
дображає фазні зміни кровонаповнення периферич-
них судин при запальних процесах відповідно сер-
цевому циклу. Кількісна оцінка фотоплетизмогра-
фічної кривої виконувалася по амплітудних і 
часових характеристиках. Найбільш інформативні 
покажчики, які характеризують стан кровонапов-
нення й стінок судин наступні: тривалість анакро-
тичної фази, фотоплетизмографічний індекс, час 

швидкого й повільного кровонаповнення, покаж-
чик тонусу судин, індекс периферичного кровона-
повнення, дікротичний індекс, діастолічний індекс. 
Завдяки своїй неінвазивності, мініатюрності сенсо-
рів, оперативності, простоті апаратурної реалізації, 
дані методи використаються при моніторингу стану 
мікроциркуляції щелепно-лицевої області при запа-
льних процесах. 

На початку дослідження в основній групі та в 
групі порівняння проявів порушення мікроцирку-
ляції майже не відмічалось. При цьому фотоплети-
змографічна крива мала правильний вигляд і була 
подібна до кривої здорових тканин. 

Станом на 28 добу в групі порівняння інтенси-
вність кровонаповнення у ділянці тканин паро-
донту значно підвищена в порівняні з основною 
групою: збільшено фотоплетизмографічний індекс 
0,16±0,03 (p<0,05), одначе швидкість кровообігу 
була повільніша через збільшення терміну швид-
кого кровонаповнення – 0,005 (в основній групі – 
0,002) (p<0,05). Висота першого позитивного зубця 
диференційної фотоплетизмограми зменшувалася. 
Тонус судин у більшості випадків підвищено – 
37,02±1,05, тоді як у в основній групі даний показ-
ник становив 19,05±0,90 (p<0,05). Анакрота була 
більш пологою та горбистою. Стан венозного від-
току різко погіршено, що виявилося в зміні форми 
катакроти, вона ставала більш опуклою (73,3%). Ді-
кротичний зубець був менш виразний та зсувався 
до верхньої третини катакроти (70,1%). В 52 спо-
стереженнях відзначена поява додаткової венозної 
хвилі. Збільшувався індекс периферичного опору 
114,23±3,62, тоді як у основній групі даний показ-
ник становив 84,2±2,13 (p<0,05) та діастолічний ін-
декс 73,45±2,52, тоді як у основній групі становив 
56,21±1,72 (p<0,05). 

Як ми бачимо із вигляду кривої в основній 
групі, фотоплетизмографічна картина значно 
краща, в порівняні з групою порівняння. Це харак-
теризується покращенням кровообігу за усіма пока-
жчиками, що проявлялося в загостренні вершини 
(75%) та більшій виразності дікротичного зубця 
(71%). Додаткові хвилі зникли в 46,6% і були осла-
блені в 53,4%. Однак у ФПГ основної групи збере-
глися деякі відмінності від ФПГ на початку дослі-
дження. Це свідчить, що і в основній групі мають 
місце запальні явища, хоч і в набагато меншій мірі. 
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