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У статті розглянуті особливості мікроелементного забезпечення організму дітей 6 

років, що проживають на Буковині. Були виділені такі групи спостереження: І група – 69 

дітей, що хворіють на карієс, та ІІ група – 26 стоматологічно здорових дітей. Для визна-

чення стійких показників, що накопичувались протягом тривалого часу, ми провели ана-

ліз волосся дітей на вміст Fe, Cu, Zn та Mg методом атомно-абсорбційної спектрофото-

метрії. Статистично оцінили ступінь вірогідності одержаних результатів. У результаті 

проведених нами досліджень у волоссі дітей, хворих на карієс, встановлено вірогідно 

нижчі показники міді та цинку, відповідно на 24,93 % та на 77,93 % порівняно зі стома-

тологічно здоровими, що негативно впливає на процеси мінералізації та сприяє деміне-

ралізації зубів. Рівень заліза та магнію на 33,43 % та 59,83 % був вищим у дітей з каріоз-

ними ураженнями зубів. Ми визначили вміст мікроелементів залежно від інтенсивності 

каріозного ураження зубів: найвищі значення міді, цинку та заліза – за умов низького 

рівня інтенсивності карієсу, найнижчі – за умов дуже високого. Концентрація магнію 

зростала зі збільшенням кількості каріозно уражених зубів. Отже, нами встановлено дис-

баланс в системі мікроелементного забезпечення дітей, хворих на карієс, що вказує на 

необхідність його корекції під час розробки лікувально-профілактичних заходів. 
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Вступ 

Сьогодні захворюваність на карієс 

зубів є пандемічною. За даними ВООЗ 

 поширеність його в різних країнах світу 

складає від 80 до 98 % [1]. Факторів ри-

зику розвитку карієсу існує понад 100. 
 

 

Відповідальний автор: Котельбан А.В. 
Україна, 58002, Чернівці, пл. Театральна, 2, 
каф. стоматології дитячого віку БДМУ; 
e-mail: kotelban_anastasiia@bsmu.edu.ua 

 Corresponding author: Kotelban A.V. 
Ukraine, 58002, Chernivtsi, Teatralna sq., 2,  
BSMU, pediatric dentistry dep.; 
e-mail: kotelban_anastasiia@bsmu.edu.ua 

 
   

 Годованець О.І., Котельбан А.В., 2023 CC BY-NC-SA  Godovanets O.I., Kotelban A.V., 2023 

https://doi.org/10.35339/ekm.2023.92.2.gok
https://doi.org/10.35339/ekm.2023.92.2.gok


Експериментальна і клінічна медицина 92(2)2023 Experimental and Clinical Medicine 
 

ISSN print 2414-4517, ISSN online 2710-1487, https://ecm.knmu.edu.ua, ekm.journal@knmu.edu.ua 

 

 

Стоматологія 45 Dentistry 
 

Це і харчування, і вміст фторидів, і гігі-

єна ротової порожнини, і спадковість, 

і екологія [2; 3]. Беззаперечно важли-

вим є як надходження мікроелементів 

у організм людини, так і їхнє засво-

єння, адже вони беруть участь майже 

в усіх біологічних процесах тканин ор-

ганізму. Найбільш вивченими є залізо, 

мідь, марганець, цинк, йод, фтор та де-

які інші [4; 5]. Джерелами їхнього над-

ходження є дієта, споживання води і, 

меншою мірою, всмоктування шкірою 

або під час вдихання з повітря [4].  

З огляду на важливість забезпечення 

мікроелементного балансу задля збере-

ження здоров’я у дітей назагал, зокрема 

і стоматологічного, дослідження, що ви-

вчають зв’язок між рівнями мікроеле-

ментів у стоматологічно здорових і ді-

тей, хворих на карієс, є актуальними. 

Метою дослідження була оцінка 

особливостей мікроелементного забез-

печення організму в дітей, що прожи-

вають на Буковині, шляхом визначення 

Fe, Cu, Zn та Mg у волоссі. 

Матеріали і методи 

Для вирішення мети нами було 

обстежено 95 дітей 6 років, що прожи-

вають на Буковині. Виділено такі групи 

спостереження: І група – 69 дітей, що 

хворіють на карієс, та ІІ група – 26 сто-

матологічно здорових дітей. 

Волосся дітей на вміст Fe, Cu, Zn 

та Mg досліджувалося методом атомно-

абсорбційної спектрофотометрії в лабо-

раторії кафедри біологічної та медич-

ної хімії ім. академіка Бабенка Г.О. 

Івано-Франківського національного ме-

дичного університету на умовах угоди 

між університетами. Забір досліджува-

ного матеріалу проводили після миття 

та ретельного його ополіскування во-

дою. Транспортування проб до лабора-

торії відбувалося в маркованих мішеч-

ках. Матеріал для дослідження готува-

ли згідно з вимогами ДСТУ 7670:2014. 

Принцип атомно-абсорбційної спект-

рофотометрії полягає в тому, що відбу- 

 вається мінералізація біоматеріалу шля-

хом сухого озолення із подальшим ви-

значенням елементів у розчині мінера-

лізату методом полум’яної атомної аб-

сорбції. 

Статистично оцінили ступінь ві-

рогідності одержаних результатів у ви-

падку нормальності розподілу обох ви-

бірок за критерієм Стьюдента-Фішера, 

у інших випадках – U-Уілксона для не-

залежних вибірок і критерій Т-Уілксона 

для залежних вибірок. 

Результати та їх обговорення 

Для оцінки мікроелементного за-

безпечення організму дитини та визна-

чення стійких показників, що накопичу-

вались протягом тривалого часу, ми про-

вели аналіз волосся дітей на вміст Fe, 

Cu, Zn та Mg. 

Аналіз отриманих нами даних у ді-

тей, хворих на карієс, та стоматологічно 

здорових показав вірогідну відмінність 

між показниками (рис. 1). Нами встано-

влено, що рівень міді у дітей з каріоз-

ними ураженнями твердих тканин зна-

ходився в межах крайніх нижніх зна-

чень норми і становив (9,27±0,85) мкг/г, 

що нижче на 24,93 % порівняно з пока-

зником здорових дітей. Подібна тенден-

ція спостерігалася і щодо цинку, вміст 

якого був на 77,93 % нижчий у дітей, 

хворих на карієс. Концентрації не менш 

необхідних таких мікроелементів, як за-

лізо та магній були вищими в дітей з ка-

рієсом на 33,43 % та 59,83 %. Адже вна-

слідок демінералізації емалі найімовір-

ніше іони заліза вбудовуються в крис-

тали гідроксіапатиту, а іони магнію аб-

сорбуються на його поверхні. 

Уміст досліджуваних мікроелеме-

нтів залежно від рівня інтенсивності ка-

рієсу варіював (таблиця). Назагал щодо 

міді, ми спостерігали тенденцію до зни-

ження її концентрації зі збільшенням кі-

лькості каріозно уражених зубів. Змен-

шувалися значення на 32,77 % за умов 

високого та на 55,00 % за умов дуже ви-

сокого рівня інтенсивності карієсу по- 
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Рис. 1. Вміст досліджуваних мікроелементів  

у волоссі здорових та хворих на карієс дітей. 

 

Примітка: * – різниця між показниками дітей, хворих на карієс,  

 та стоматологічно здорових вірогідна (p˂0,05). 

 

 

Таблиця. Мікроелементний склад волосся дітей  

залежно від рівня інтенсивності карієсу зубів у дітей 

 

Примітка: * – різниця між показниками дітей, хворих на карієс,  

 та стоматологічно здорових вірогідна (p˂0,05). 

 

 

рівняно з крайніми значеннями норми. 

Внаслідок нестачі цього мікроелемента 

ми спостерігали більшу кратність про-

цесів демінералізації емалі під впливом 

кислот та зниження антибактеріальних 

властивостей. У межах норми вміст 

міді знаходився тільки за умов низь-

кого та середнього рівнів інтенсив-

ності. 

 Цікавими є дослідження цинку 

у волоссі, адже цей мікроелемент не 

тільки знижує утворення зубних наша-

рувань, а й бере участь у процесах міне-

ралізації кісткової тканини і сприяє ре-

мінералізації емалі. Уміст цинку у ді-

тей, хворих на карієс, нижче нормаль-

них значень на 53,99 % за умов низь-

кого, на 69,47 % за умов середнього, на  

0

20

40

60

80

100

120

140

дітей з карієсом діти стоматологічно 

здорові

9,27±0,85* 12,35±0,98

29,91±7,01*

135,56±5,25

57,76±6,03*

38,45±3,45

73,73±8,95*

29,61±7,63

Cu

Zn

Fe

Mg

мкг/г

хворі на карієс діти          стоматологічно здорові діти

Рівень  

інтенсивності карієсу 
Cu, мкг/г Zn, мкг/г Fe, мкг/г Mg, мкг/г 

низький 12,06±1,90 55,21±8,21 76,89±7,69 48,79±3,34 

середній 11,41±6,80 36,63±7,42* 60,92±2,57* 63,55±10,52 

високий 6,05±0,85* 26,54±9,21* 55,29±9,62* 71,52±7,17* 

дуже високий 4,05±0,52* 11,23±0,12* 48,46±8,76* 122,35±22,65* 

норма 9–30 120–200 6–35 25–250 
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77,88 % за умов високого та на 90,64 % 

за умов дуже високого рівнів його інтен-

сивності. Зі збільшенням інтенсивності 

карієсу вірогідно знижувалася кількість 

цинку. 

Згідно літературних даних [6] 

іони заліза знижують розчинність емалі 

і тим самим інгібують розвиток каріє-

су. У нашому дослідженні кількість за-

ліза у волоссі дітей перевищувала показ-

ники норми. Найвищі значення ([76,89± 

±7,69] мкг/г) були встановлені за умов 

низького  рівня інтенсивності карієсу, 

а це на 54,48 % вище крайніх верхніх 

значень. Зі збільшенням інтенсивності 

карієсу показники знижувалися. Най-

імовірніше, отримані нами дані вказу-

ють на надлишок заліза в організмі на-

загал і відкладання його у волоссі. 

Концентрація магнію, карієс ін-

дукуючого елементу, знаходиться в ши-

роких межах, однак варіює залежно від 

інтенсивності каріозного ураження [6; 

7]. У нашому дослідженні, за умов 

низького рівня інтенсивності карієсу 

вміст магнію становив (48,79±3,34) мкг/г. 

Зі збільшенням кількості каріозно ура-

жених зубів його концентрація зрос-

тала: за умов середнього рівня – на 

23,22 %, за умов високого рівня – на 

31,78 %, дуже високого – на 60,12 %.  

 Такі результати, на нашу думку, по-

в’язані з абсорбцією іонів магнію на по-

верхні кристалів гідроксиапатиту. 

Мікроелементний гомеостаз орга-

нізму є комплексною біологічною сис-

темою, в якій регулюються шляхи над-

ходження, обміну, накопичення та ви-

ведення з організму мікроелементів. 

Цинк є конкурентом міді в процесах 

всмоктування в кишечнику, що є ос-

новним регуляторним механізмом. За 

умов високої його концентрації в орга-

нізмі може розвиватися дефіцит міді, 

а це впливатиме на процеси включення 

та вивільнення заліза з феритину. Отже, 

цинк безпосередньо зумовлюватиме 

збільшення екскреції заліза та зниження 

його рівня в організмі [5].  

При визначенні співвідношення 

есенціальних мікроелементів у волоссі 

дітей, хворих на карієс, та стоматологі-

чно здорових був визначений дисбаланс 

у їхніх значеннях (рис.2). Так, коефіці-

єнт Zn/Cu у волоссі дітей, хворих на ка-

рієс, був у 46 разів більший порівняно 

з цим показником у дітей стоматологі-

чно здорових. Решта показників вказу-

ють на те, що співвідношення у дітей, 

хворих на карієс, є нижчим: Cu/Fe – на 

34,37 %, Zn/Fe – у 6,76 разів, Fe/Mg – 

в 1,65 разів, Cu/Mg – 2,73 рази. 

 

 
 

Рис.2. Коефіцієнт співвідношення досліджених мікроелементів у дітей,  

хворих на карієс, та стоматологічно здорових дітей. 
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Висновки 

Отже, мікроелементний аналіз 

волосся дітей вказує на тривалий дис-

баланс есенціальних мікроелементів 

у дитячому організмі. Нами встанов-

лені вірогідно нижчі показники міді та 

цинку у волоссі дітей, хворих на карієс, 

порівняно зі здоровими на 24,93 % та 

на 77,93 %, що мало негативний вплив 

на процеси мінералізації та сприяло де-

мінералізації зубів. Уміст заліза та маг-

нію був вищим в дітей з карієсом на  

 33,43 % та 59,83 %. Найвищі значення 

міді, цинку та заліза спостерігалися за 

умов низького рівня інтенсивності карі-

єсу, найнижчі – за умов дуже високого. 

Концентрація магнію зростала зі збіль-

шенням кількості каріозно уражених зу-

бів. Отримані результати вказують на 

необхідність корекції мікроелементно-

го забезпечення дітей під час розробки 

регіонально адаптованих програм про-

філактики. 

Конфлікт інтересів відсутній. 
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Godovanets O.I., Kotelban A.V. 

PECULIARITIES OF TRACE ELEMENTS BALANCE IN CHILDREN AND ITS 

IMPACT ON DENTAL HEALTH  

The article is about the peculiarities of trace elements balance in 6-year-old children 

living in Bukovina. The following observation groups were selected: Group I – 69 children 

suffering from caries, and Group II – 26 dentally healthy children. In order to determine stable 

indicators accumulated over a long period of time, we analyzed children's hair for Fe, Cu, Zn 

and Mg content by atomic absorption spectrophotometry. The degree of probability of the ob-

tained results was statistically assessed. As a result of our research, in the hair of children with 

caries, it was found that copper and zinc were probably lower, by 24.93% and 77.93%, 
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respectively, compared to dentally healthy children, which negatively affects the processes of 

mineralization and contributes to the demineralization of teeth. The level of iron and magne-

sium was 33.43% and 59.83% higher in children with dental caries. We determined the content 

of trace elements depending on the intensity of caries damage to the teeth: the highest values of 

copper, zinc and iron – under the conditions of a low level of caries intensity, the lowest – under 

the conditions of a very high level. Magnesium concentration increased with an increase in the 

number of cariously affected teeth. While determining the ratio of essential trace elements in 

the hair of children with caries and dentally healthy children, an imbalance in their values was 

determined. Thus, the Zn/Cu ratio in the hair of children with caries was 46 times higher com-

pared to this indicator in dentally healthy children. The remaining indicators indicate that the 

ratio in children with caries is lower: Cu/Fe – by 34.37%, Zn/Fe – by 6.76 times, Fe/Mg – by 

1.65 times, Cu/ Mg – 2.73 times. So, we have established an imbalance in the micronutrient 

supply system for children with caries, which indicates the need for its correction during the 

development of therapeutic and preventive measures. 

Keywords: caries, magnesium, iron, zinc, copper. 
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