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АНОТАЦІЯ[image: ]


	Проведено стоматологічне обстеження 51 дитини віком від 6 до 16 років з метою виявлення множинного карієсу. Визначали поширеність і інтенсивність карієсу у дітей різних вікових груп. Проаналізовано частоту генотипів поліморфних локусів ApaI та TaqI гена рецептора вітаміна D (VDR) у дітей з множинним карієсом у порівнянні з дітьми контрольної групи. 
	Виявлено високу поширеність і інтенсивність карієсу у всіх дітей.
		Встановлено, що генетичним чинником, який збільшує ризик розвитку множинного карієсу є наявність в генотипі алелю а поліморфного локусу ApaI, та алелю Т локусу TaqI гена VDR.
Роботу викладено на 46 сторінках, вона містить 4 таблиці та 5 рисунків (2 авторських фото). Наведено посилання на 64 джерела літератури (46 кирилицею та 18 латиницею).
Ключові слова: діти, карієс, поширеність, інтенсивність, поліморфізм.

A dental survey of 51 children aged from 6 to 16 years old was done to identify multiple caries. We studied the prevalence and intensity of caries between children of different age groups. The frequency of genotypes of vitamin D receptor (VDR) ApaI and TaqI polymorphic loci between children with multiple caries compared to control group of children was analyzed.
High prevalence and intensity of caries between all children was shown.
It was found that genetic factor that increases the risk of multiple caries is the presence of the allele of the polymorphic ApaI locus and the T cell of the TaqI gene of the VDR gene in the genotype.
Diploma is expounded on 46 pages, it contains 3 tables and 5 figures. It provides links to 64 references (46 cyrillic and 18 latinic).
Keywords: children, caries, prevalence, intensity, polymorphism.
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Актуальність теми. Численні дослідження свідчать про значну поширеність карієсу зубів у дітей у різні вікові періоди [Вербицкая, 2005; Хоменко, Мурланова и др., 2006; Смоляр, Безвушко та ін., 2012; Бауман, Турчіна та ін., 2017]. Особливо спостерігається значне зростання множинного карієсу зубів. Згідно даних авторів [Смоляр, Безвушко, та ін., 2007], поширеність множинного карієсу серед школярів м. Львова складає 19,25%, а серед 15-річних дітей, що проживають у промислових регіонах, досягає 30% [Смоляр, 2013]. 
Множинний карієс у дітей, як правило, супроводжується частими ускладненнями, особливо при відсутності своєчасного лікування. За даними Л.О. Хоменко і співавторів [Хоменко, Мурланова и др., 2006] частота ускладненого карієсу тимчасових зубів у дошкільнят з множинним карієсом по Україні складає від 71,94% до 82,48%, а постійних зубів у дітей 7-9 років − 13,16%, та зростає до 46,15% у дітей 10-12 років. Окрім того, ускладнення множинного карієсу можуть призвести до передчасної втрати зубів, порушення функції жування, розвитку запальних захворювань щелепно-лицевої ділянки. Небезпечним є і вплив вогнищ інфекції, як наслідок швидкий розвиток ускладнень та загострення соматичних захворювань, що сприяє погіршенню здоров’я дітей [Иванов, Деньга и др., 2013; Казакова, Мельник, 2013]. 
Множинний карієс частіше зустрічається у дітей, що вживають велику кількість рафінованих вуглеводів, не дотримуються раціональної гігієни, часто вживають продукти, багаті на глюкозу, мають підвищену швидкість утворення зубного нальоту, високий рівень обсіменіння ротової порожнини Str. mutans.
Обтяжуючими факторами у виникненні множинного карієсу є стан соматичного здоров’я, порушення фізичного розвитку, соціально-економічні та екологічні умови проживання [Шаковець, Терехова, 2015].
Значна роль належить також спадковим чинникам ризику розвитку множинного карієсу [Horst-Sikorska, Kalak, et al. 2007]. Згідно даних [Werneck, Mira, 2010] множинний карієс є мультифакторіальним захворюванням із вираженим генетичним компонентом. До “генетичної сітки”, що може зумовлювати розвиток множинного карієсу, відносять гени рецепторів гормонів (естрогену, кальцитоніну, паратиреоїдного гормону), які регулюють мінеральний обмін, ген білків, що входять до складу емалі зуба (амелогенін, енамелін) та гени системи імунної відповіді, що впливають на мікробний пейзаж ротової порожнини.
Значна поширеність множинного карієсу вимагає вирішення багатьох питань, пов’язаних із запобіганням виникнення уражень твердих тканин зубів, серед яких, недостатньо з’ясований патогенетичний механізм розвитку карієсу зубів, та взаємозв’язок карієсу із загальносоматичним станом дітей. Набуває особливої актуальності визначення клінічних особливостей перебігу множинного карієсу, факторів, що сприяють його формуванню та прогресуванню.
Метою роботи було вивчення поширеності та інтенсивності карієсу зубів у дітей та встановлення генетичних чинників схильності до розвитку захворювання.
Для досягнення вказаної мети було вирішено такі задачі:
1.Вивчити показники поширеності карієсу зубів у дітей різних вікових груп;
2. Дослідити інтенсивність карієсу зубів у дітей різних вікових груп;
3. Виявити локалізацію каріозних порожнин у обстежених дітей;
4. Провести молекулярно-генетичний аналіз алельного поліморфізму гена рецептора вітаміна D (VDR) в групах дітей з множинним карієсом.
Об`єкт дослідження – множинний карієс у дітей.
Предмет дослідження – поширеність, фенотипові прояви та алельний поліморфізм гена рецептора вітаміна D (VDR) в групах дітей з множинним карієсом.




ВИСНОВКИ

1. Поширеність карієсу у дітей в віковій групі 6-7 років дорівнювала 88,9 %, у дітей 10-12 років –  90,0 %, у підлітків 15-16 років – 95,0 %.
2. Інтенсивність каріозних уражень у дітей дослідної групи в 6-7 років дорівнювала у середньому 12,03 зуба на одну дитину; у 10-12 років  – 8,49, в 15-16 років – 11,18 зуба. У дітей контрольної групи цей показник у 6-7 років складав – 5,71 зуба, у 10-12 років – 1,99, у 15-16 років – 2,66 зуба на одну дитину.
3. У дітей з множинним карієсом каріозні порожнини найчастіше локалізувались у молярах (65 %), премолярах (16 %) та різцях (15 %).
4.Встановлено, що генетичним чинником, який збільшує ризик розвитку множинного карієсу є наявність в генотипі алелю а поліморфного локусу ApaI, та алелю Т локусу TaqI гена VDR.
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