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Актуальність. Алергія – якісно змінена реакція організму на дію речовин антигенної природи, 

яка призводить до різних порушень в організмі: запалення, спазму бронхів, некрозу, шоку та ін. 

Алергія є однією з найпоширеніших імунопатологічних реакцій, яка відіграє важливу роль 

у розвитку запального процесу. Вона супроводжується вивільненням біологічно активних 

речовин, що спричиняють пошкодження тканин, посилення запалення та формування 

хронічних патологічних станів. Дослідження механізмів розвитку алергічного запалення є 

важливим для розробки нових терапевтичних стратегій у лікуванні алергічних захворювань. 

Мета роботи. З'ясувати роль алергії в розвитку запалення. 

Матеріали та методи дослідження. Нами проведено аналіз наукової літератури відповідно 

до ролі алергії у розвитку запалення. 

Результати. Алергія активує імунну систему, де ключову роль відіграють тучні клітини 

та базофіли, що вивільняють медіатори запалення, зокрема гістамін, лейкотрієни та цитокіни. 

Вивільнення гістаміну призводить до розширення судин, що збільшує їх проникність 

і сприяє набрякам та підвищеному виділенню слизу. Лейкотрієни викликають спазм гладкої 

мускулатури та активують еозинофіли, що посилює запальну відповідь (Пухлік С.М., 2022). 

Запалення, що спричинене алергією, може проявлятися як у вигляді гострої, так і хронічної 

патології. Хронічне алергічне запалення супроводжується ремоделюванням тканин, яке 

включає гіперплазію келихоподібних клітин, посилене утворення слизу, фіброз підепітеліального 

шару та гіперреактивність дихальних шляхів. Це характерно для таких патологій, як 

бронхіальна астма, алергічний риніт та атопічний дерматит (Peter J Barnes, 2011). 

Хронічне алергічне запалення призводить до ремоделювання тканин, зокрема фіброзу 

дихальних шляхів при астмі, що ускладнює дихання та знижує ефективність лікування. 
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Активовані Т-хелпери 2-го типу (Th2) продукують цитокіни, які стимулюють подальшу 

активацію еозинофілів, що відіграють важливу роль у підтриманні хронічного запалення. 

Алергічне запалення також викликає зміну функції ендотелію, що призводить до порушення 

нормального кровообігу та розвитку локальних набряків. Встановлено, що надмірна 

активація Th2-імунної відповіді може також сприяти розвитку еозинофільного езофагіту та 

алергічного гастроентериту (Carine Blanchard, Marc E Rothenberg, 2009). 
Вивільнення прозапальних молекул, таких як простагландини та цитокіни, посилює 

пошкодження тканин і викликає біль. Важливою особливістю алергічного запалення є його 
здатність до хронізації, що призводить до розвитку алергічних захворювань на протязі 
багатьох років. Доведено, що навіть за відсутності симптомів у пацієнтів із персистуючими 
алергічними реакціями зберігається запалення слизової оболонки порожнини носа – 
мінімальне персистуюче запалення (Пухлік С.М., 2022). 

Висновки. Таким чином, алергія є важливим фактором у розвитку запального процесу, 
сприяючи ушкодженню тканин та хронізації патології. Розуміння механізмів алергічного 
запалення дозволяє розробляти ефективні методи лікування та профілактики алергічних 
захворювань. Подальші дослідження спрямовані на вивчення нових підходів до модуляції 
імунної відповіді з метою зниження алергічного запалення та запобігання його ускладненням. 
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Вступ. В патогенезі пародонту вирішальну роль відіграє остеопороз кісткової тканини 
пародонту, який виникає внаслідок різних причин, зокрема, за умов споживання термопер-
оксидних жирів [Левицький А.П., 2021]. 

Мета роботи. Дослідити стан кісткової тканини пародонта щурів, які споживали смажену 
соняшникову олію (ССО), та визначити лікувально-профілактичну ефективність застосування 
зубного еліксиру «М'ятний + екстракт амаранту». Екстракт насіння амаранту містить велику 
кількість біологічно активних речовин, які володіють антиоксидантними, антизапальними, 
імуностимулюючими і гіпотензивними властивостями [Levitsky et. al, 2024].  

Матеріали і методи дослідження. ССО отримували шляхом термопероксидації звичайної 
соняшникової олії при температурі 180 ºС протягом 2 год. Біологічні досліди проводили 
на білих щурах, які споживали ССО в дозі 2 г/кг комбікорму на протязі 75 днів (I-а група).  
II-а група щурів споживала комбікорм з вмістом ССО і, починаючи з 31-го дня на тлі 
порушень щоденно орошували ротову порожнину розведеним у 5 разів зубним еліксиром 
«М'ятний + екстракт амаранту» в дозі 2 мл на щура.  

Після евтаназії щурів виділяли альвеолярний відросток нижньої щелепи і в гомогенаті 
кісткової тканини визначали активність кислої (КФ) та лужної (ЛФ) фосфатаз, вміст кальцію і за 
співвідношенням ЛФ/КФ розраховували мінералізуючий індекс (МІ) [Левицький А.П. та ін., 2006]. 

https://health-ua.com/newspaper/tn_pulm_alergo_rinolaringologiya/71254-tematichnij-nomer-pulmonologya-alergologya-rinolaringologya--3-60-2022-r?utm_source=chatgpt.com
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