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КЛИНИЧЕСКАЯ ЭФФЕКТИВНОСТЬ ГЕЛЯ НА ОСНОВЕ 
БИОСУБСТАНЦИИ ИЗ ПРОДУКЦИИ ПАНТОВОГО МАРАЛОВОДСТВА 
ПРИ ЛЕЧЕНИИ ГИНГИВИТА

В Алтайском крае распространенность воспалительных заболеваний пародонта достигает 100 %. Хронический прогрессирую-
щий рецидивирующий характер течения обуславливает комплексный подход к лечению данной патологии и необходимость 
поиска новых эффективных средств.
Цель исследования – оценить клиническую эффективность стоматологического геля на основе сухой крови марала в ком-
плексном лечении гингивита.
Материал и методы. Проведено проспективное контролируемое исследование с участием 42 добровольцев с генерализо-
ванным хроническим катаральным гингивитом. Сформировано две численно равные группы. В основной группе проводилось 
комплексное лечение с применением разработанного геля, содержащего сухую кровь марала. В группе сравнения – традици-
онное лечение. Определяли индекс гигиены, папиллярно-маргинально-альвеолярный (PMA) индекс, индекс кровоточивости 
(SBI) и пародонтальный индекс в день обращения, через 7 и 14 дней после начала курса терапии. Эффективность проводимо-
го лечения оценивали на основе статистического анализа.
Результаты. До начала лечения у пациентов обеих групп регистрировали высокие показатели индекса гигиены, папилляр-
но-маргинально-альвеолярного индекса, индекса кровоточивости и пародонтального индекса, что свидетельствовало о 
наличии генерализованного воспаления в тканях пародонта. Через две недели на контрольном осмотре отмечалось значитель-
ное улучшение состояния тканей пародонта в обеих группах, характеризующееся клиническим улучшением и достоверным 
снижением показателей индексной оценки по отношению к первоначальным значениям. Однако индексы SBI и ПИ в основной 
группе снижались достоверно быстрее (p < 0,05). Эффективность курса лечения в группе, где применялся разработанный гель, 
составила 65-75 %, что в среднем на 10-30 % превышало параметры после традиционной схемы лечения.
Заключение. Разработанный гель на основе сухой крови марала эффективен в комплексном лечении гингивита в форме 
аппликации. При использовании в течение двух недель средство обладает кровоостанавливающим, противовоспалительным 
эффектом, улучшая функциональное состояние тканей пародонта.
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CLINICAL EFFICACY OF A GEL BASED ON BIO SUBSTANTIATION FROM THE PRODUCTS OF ANTLER MARAL BREEDING  
IN THE TREATMENT OF GINGIVITIS

In the Altai Territory, the prevalence of inflammatory periodontal diseases reaches 100%. The chronic progressive recurrent nature of 
the course determines a comprehensive approach to the treatment of this pathology and the need to find new effective remedies.
The aim of the research – to evaluate the clinical effectiveness of a dental gel based on dry maral blood in the complex treatment of 
gingivitis.
Materials and methods. A prospective controlled clinical study was conducted with the participation of 42 volunteers with generalized 
chronic catarrhal gingivitis. Two numerically equal groups have been formed. In the main one, complex treatment was carried out with 
the use of a developed gel containing dry maral blood. In the comparison group – traditional treatment. Hygiene index, papillary-mar-
ginal-alveolar (PMA) index, bleeding index (SBI) and periodontal index were determined on the day of treatment, 7 and 14 days after 
the start of the course of therapy. The effectiveness of the treatment was evaluated on the basis of statistical analysis.
Results. Before the start of treatment, patients of both groups had high indicators of hygiene index, papillary-marginal-alveolar index, 
bleeding index and periodontal index, which indicated the presence of generalized inflammation in periodontal tissues. Two weeks 
later, at the control examination, there was a significant improvement in the condition of periodontal tissues in both groups, charac-
terized by clinical improvement and a significant decrease in the index score relative to the initial values. However, the SBI and PI 
indices in the main group decreased significantly faster (p < 0.05). The effectiveness of the course of treatment in the group where 
the developed gel was used was 65-75 %, which was on average 10-30 % higher than the parameters after the traditional treatment 
regimen.
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Исследования, связанные с лечением заболеваний 
пародонта, не теряют своей актуальности. 

Связано это с высокой распространенностью данной 
патологии в мире [1-6]. Воспалительные заболева-
ния пародонта (ВЗП) отличаются прогрессировани-
ем, рецидивированием и воздействуют не только на 
зубочелюстную систему, но и другие органы и си-
стемы организма человека, приводят к ранней поте-
ре зубов [7-9].

Лечение ВЗП обычно связано с рядом сложно-
стей, обусловленных большим числом патологиче-
ских процессов в тканях. При обследовании у па-
циентов обнаруживают нарушения микроциркуля-
ции, иммунного ответа, деструктивные изменения 
[10]. Следовательно, требуется комплексный под-
ход, учитывающий все патогенетические механизмы 
заболевания. В настоящее время актуально приме-
нение лекарственных форм комбинированного дей-
ствия для местного лечения воспалительных заболе-
ваний пародонта. Отметим также, что средства для 
лечения заболеваний пародонта часто являются син-
тетическими, а значит обладают рядом недостатков 
и побочными эффектами.

Воздействие на ткани пародонта может быть раз-
личным: в виде полосканий, аппликаций, лечебных 
повязок. Применяется и физическое воздействие, 
например, электрофорез. Однако очень важно со-
здать депо препарата в тканях для его локализован-
ного длительного действия. Жидкие формы в виде 
полосканий и ротовых ванночек не способны дли-
тельно воздействовать на патологический очаг. 
Стоматологические гели сегодня активно применя-
ются в пародонтологии благодаря более плотной 
форме, они способны удерживаться на влажной сли-
зистой оболочке полости рта и десны.

Продукция пантового мараловодства широко ис-
пользуется в различных областях медицины [11-18]. 
Ее клинические свойства обусловлены составом, а 
именно наличием большого количества биологиче-
ски активных веществ [19]. При местном примене-
нии она обладает противовоспалительным, иммуно-
модулирующим, ранозаживляющим действиями. 
Препараты на основе продукции пантового марало-
водства, в частности на основе сухой крови марала, 
нашли применение не только в лечении, но и про-
филактике многих заболеваний. Учитывая клиниче-
ские эффекты данной группы лекарственных 
средств, она имеет высокий потенциал для приме-
нения в стоматологии. На сегодняшний день нет 
разработанных препаратов на основе продукции 
пантового оленеводства для лечения и профилакти-
ки воспалительно-деструктивных заболеваний паро-
донта.

Цель исследования – оценить клиническую эф-
фективность стоматологического геля на основе су-
хой крови марала в комплексном лечении гингивита.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ

На кафедре терапевтической стоматологии 
Алтайского государственного медицинского универ-
ситета (АГМУ) проведено проспективное контроли-
руемое клиническое исследование, одобренное ло-
кальным этическим комитетом (протокол №  6 от 
27.05.2022 г.). Каждому пациенту, включенному в 
исследование, предоставлена форма информирован-
ного добровольного согласия, в которой рассказано 
о целях, задачах и методах проведения, а также об 
ожидаемой пользе и возможных рисках.

Критерии включения: пациенты с хроническим 
катаральным гингивитом (К05.10), санированная 
полость рта, добровольцы в возрасте старше 18 лет, 
количество зубов в полости рта не менее 20, нор-
мальная длина уздечек верхней/нижней губы и 
языка, нормальное соотношение отделов десны.

Критерии не включения: наличие сопутствую-
щих заболеваний; профессиональная гигиена, про-
веденная менее чем за 90 дней до исследования по 
данным анамнеза и медицинской документации; 
применение антимикробных средств менее чем за 
90 дней до включения; применение местных анти-
септических средств, предназначенных для полости 
рта или горла, в т.ч. входящих в состав ополаски-
вателей и зубных паст (например, хлоргексидин); 
беременность и грудное вскармливание по данным 
анамнеза.

Критерии исключения: отказ добровольца от 
дальнейшего участия в исследовании; появление ал-
лергических реакций на используемые препараты; 
развитие острого респираторного заболевания или 
иного заболевания, требующего приема противовос-
палительных и/или антибактериальных препаратов.

Всего в исследовании приняли участие 42 чело-
века с хроническим катаральным гингивитом 
(К05.10). Профессиональная гигиена полости рта в 
первое посещение проводилась при помощи ультраз-
вукового аппарата и полировочных паст. Пациенты 
были обучены правилам индивидуальной гигиены. 
Проведена контролируемая чистка зубов. Все паци-
енты получили зубную щетку средней степени 
жесткости и гигиеническую зубную пасту, не содер-
жащую активных компонентов, обладающих анти-
микробной и/или противовоспалительной активно-
стью. Далее добровольцы были разделены на 2 груп-
пы в зависимости от метода лечения. Характеристика 
групп представлена в таблице 1.

В основной группе проводили комплексное па-
родонтологическое лечение согласно клиническим 
рекомендациям при диагнозе гингивит с использо-
ванием разработанного геля (заявка на патент 
№ 2023107471 от 27.03.2023 г.). В качестве действу-
ющего вещества средство содержало стерильную су-
хую кровь марала (ТУ 10.89.19-001-71220805-21). 

Conclusion. The developed gel based on dry maral blood is effective in the complex treatment of gingivitis in the form of an applica-
tion. When used for two weeks, the product has a hemostatic, anti-inflammatory effect, improving the functional state of periodon-
tal tissues.
Key words: gingivitis; efficacy; treatment; gel; applications; maral dry blood
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При изготовлении применялись также гидрофиль-
ная основа и вспомогательные вещества (консерван-
ты, растворители, пластификаторы и ароматизато-
ры). Выбор действующего компонента был обуслов-
лен его противовоспалительными, иммуностимули-
рующими, ранозаживляющими эффектами, которые 
могут влиять на разные звенья патогенеза воспали-
тельных заболеваний пародонта. Курс лечения со-
ставлял 14 дней. Другие гигиенические средства и 
лечебные препараты использовать запрещалось. 
Гель применялся 2 раза в день после чистки зубов 
в виде аппликаций. После процедуры запрещалось 
пить и принимать пищу в течение 1 часа.

В группе сравнения проводилось традиционное 
комплексное лечение.

Для объективной оценки стоматологического ста-
туса в процессе исследования использованы следу-
ющие индексы и тесты: индекс гигиены OHI-S 
(Green, Vermillion, 1960), оценка состояния тканей 
пародонта (папиллярно-маргинально-альвеолярный 
индекс, РМА; индекс кровоточивости десен при вос-
палительных заболеваниях пародонта Мюллемана 
(SBI), пародонтальный индекс (ПИ) (Рассел  А., 
1956). Стоматологические осмотры проведены 
3 раза: в день обращения; через 7 и 14 дней после 
начала лечения. Терапевтический эффект проводи-
мого лечения оценивали с применением формулы 
Улитовского С.Б.: Эффективность (%) = 100 × ((ре-
зультат визита 1 – результат визита 3) / результат 
визита 1)).

Обработку данных осуществляли с помощью 
компьютерных программ Statistica  12.0 (StatSoft) 
и Microsoft Office Excel 2017. Для оценки типа рас-
пределения признаков использовали показатели 
асимметрии и эксцесса, характеризующие форму 
кривой распределения. Значения признаков пред-
ставлены в виде медиан, первого и третьего квар-
тилей – Me (Q1; Q2). Для сравнения величин ис-
пользовали непараметрические U-критерий Ман-
на–Уитни (для независимых выборок) и 
W-критерий Вилкоксона (для связанных выборок). 
Статистически значимыми считали различия при 
p < 0,05, где p – вероятность ошибки первого рода 
при проверке нулевой гипотезы. Во всех случаях 
использовали двусторонние варианты критериев. 
При сравнении нескольких групп между собой ис-
пользовали поправку Бонферрони на множествен-
ность сравнений.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ  
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

На первом визите все пациенты предъявляли жа-
лобы на кровоточивость десен во время чистки зу-
бов. В ходе осмотра отмечалось наличие большого 
количества зубных отложений. Уровень гигиены у 
большинства характеризовался как неудовлетвори-
тельный (табл. 2), следовательно, все пациенты 
нуждались в коррекции навыков индивидуального 
ухода за полостью рта. После оценки пародонталь-
ного статуса пациентам поставлен диагноз 

«Генерализованный хронический гингивит»: степень 
кровоточивости десневой борозды у добровольцев – 
1-3, значения пародонтального индекса – 1-2. Всем 
обследованным даны рекомендации и после проце-
дуры рандомизации начато соответствующее лече-
ние.

На втором визите уровень гигиены полости рта 
пациентов обеих групп значительно улучшился и у 
большинства характеризовался как удовлетвори-
тельный (табл. 2). У некоторых пациентов по-преж-
нему сохранялись жалобы. Клинически выявляли 
катаральные явления и кровоточивость межзубных 
сосочков. Однако степень распространенности и ин-
тенсивности значительно снизилась, индексные зна-
чения достоверно отличались от первоначального 
уровня (табл. 2).

За время лечения гигиеническое состояние по-
лости рта у всех пациентов значительно улучши-
лось: уровень гигиены характеризовался как хоро-
ший (p < 0,05), что свидетельствует о заинтересо-
ванности пациентов в лечении, их высокой компла-
ентности и строгом соблюдении рекомендаций вра-
ча.

Через две недели после начала терапии наблю-
дали сохранение положительной динамики в обеих 
группах, характеризующейся субъективным умень-
шением жалоб на кровоточивость при чистке зубов. 
Клинически у пациентов уплотнялся десневой край, 
десна приобретала бледно-розовую окраску. 
Объективно наблюдали снижение показателей ин-
декса РМА (p < 0,05). Результаты по индексу SBI 
и ПИ имели схожую динамику (p < 0,05). В основ-
ной группе у 9  пациентов (42,86 %) показатели сни-
зились до 0. В группе сравнения клиническое пол-
ное выздоровление наступило у 2  пациентов 
(9,52 %). Эффективность комплексного лечения с 
применением разработанного геля на основе сухой 
крови марала по разным показателям составляла 
65,91-76,56 %, что достоверно отличалось от груп-
пы традиционного лечения по показателю индексов 
SBI и ПИ (p < 0,05).

Для выяснения механизмов влияния разработан-
ного геля требуются дополнительные исследования.

ВЫВОДЫ

Применение геля на основе сухой крови марала 
в комплексном лечении гингивита является оправ-
данным. В форме аппликаций средство положитель-

Таблица 1
Характеристика исследуемых групп

Table 1
Characteristics of the study groups

Группа Количество, 

n

Средний 

возраст

Пол

Основная 21 26,09 ± 5,69
9 мужчин (43 %)

12 женщин (57 %)

Сравнения 21 28,29 ± 5,59
7 мужчин (33 %)

14 женщин (67 %)
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но влияет на состояние тканей пародонта. При ис-
пользовании в течение двух недель гель обладает 
кровоостанавливающим, противовоспалительным 
эффектом, механизм которого обусловлен биологи-
чески-активными веществами основного компонен-
та, достоверно эффективнее снижая показатели ин-
дексной оценки. Таким образом, гель может быть 
рекомендован к применению в амбулаторном лече-
нии пациентов с хроническим гингивитом.
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