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До третьої підгрупи віднесемо онлайн сервіси, в яких для діагностики використовується штучний 

інтелект. Прикладами таких онлайн сервісів є діагностична система Simptomus, яка використовує базу знань, 

наповнення якої  здійснюють фахівці в різних областях медицини. 

До четвертої підгрупи віднесемо електронну систему підтримки прийняття рішень на базі знать 

(ЕСППР), в які створюються онлайн тести 

Прикладом онлайн тексту, створеного в ЕСППР, є «Тест з виявлення наявності у хворого (пацієнта) 

гострого порушення мозкового кровообігу» (автор Гуйтур М.М.). 

Посилання: 

− М.Гуйтур, В.Коноваленко, А.Коловський «Як науковим (науково-педагогічним працівникам) 

перетворити свої знання на пасивний дохід у вигляді роялті» - журнал «Вища школа», - №8, 2017 

− https://doc.ua/diagnostic 

− https://www.psychol-ok.ru/statistics/beck/ 

− https://www.psychol-ok.ru/statistics/kodvions/ 

− http://simptomus.ru/#age 

 

ВПЛИВ РІВНЮ ПСИХІЧНОГО ЗДОРОВ’Я ДИТИНИ НА ЛАБОРАТОРНІ ПОКАЗНИКИ  

РОТОВОЇ РІДИНИ  
 

Дац В.В. 

Запорізький державний медичний університет  
 

Вступ. У ХХІ сторіччі відмічається значне підвищення частоти реєстрації психічної патології у дітей, 

тому стоматологам все частіше доводиться проводити діагностичні й терапевтичні маніпуляції у дітей із 

різним рівнем психічного здоров’я. Це робить актуальним дослідження впливу психічного здоров’я дітей на 

лабораторні показники їх ротової рідини. 

Мета дослідження. Визначити вплив психічного здоров’я дітей на показники їх ротової рідини, 

зокрема рН. 

Матеріал і методи: стоматологічний, клініко-психопатологічний. 

Отримані результати. У дітей з аутизмом середній рівень рН в ротовій порожнині становив 

6,23±0,09, що відповідає підвищеній кислотності порожнини рота. Серед них 21 хворих (70%) мали ацидоз 

порожнини рота, 9 – нормальну кислотність слини (30%). У дітей із олігофреніями середній рівень рН в 

ротовій порожнині становив 5,82±0,09, що відповідає підвищеній кислотності порожнини рота. Серед них 10 

хворих (30%) мали помірний ацидоз порожнини рота, у 10 – значний ацидоз порожнини рота (30%), і у решти 

10 – нормальну кислотність слини (30%). У дітей зі СДУГ середній рівень рН в ротовій порожнині становив 

6,01±0,04, що відповідає підвищеній кислотності порожнини рота. Серед них 14 хворих (70 %) мали ацидоз 

гігієни порожнини рота, 6 – нормальну кислотність слини (30%). У психічно здорових дітей середній рівень 

рН становив 7,01±0,19, що відповідає нормальній кислотності порожнини рота. Серед них  

4 хворих (20%) мали ацидоз гігієни порожнини рота, 16 – нормальну кислотність слини (80%). 

Висновки. Порушення психічного здоров’я дітей має серйозний вплив на рівень кислотності ротової 

порожнини. Найвищі рівні ацидозу зареєстровані у дітей, хворих на олігофренію. 

  

https://konovalenko.zp.ua/wp-content/uploads/2011/02/VS_8_2017.pdf
https://konovalenko.zp.ua/wp-content/uploads/2011/02/VS_8_2017.pdf
https://doc.ua/diagnostic
https://www.psychol-ok.ru/statistics/beck/
https://www.psychol-ok.ru/statistics/kodvions/
http://simptomus.ru/#age
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