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COMBINED USE OF PHYSIOTHERAPY IN THE TREATMENT OF ORAL MUCOSA 
(brief message) 

 
O. SERIKOVA, N. SERIKOV, O. SHCHERBACHENKO 

 
Voronezh State N.N. Burdenko Medical Academy, Str. Student, 10, Voronezh, Russia, 394036 

 
Abstract. Lichen planus is one of the most common diseases of the oral mucosa, which is characterized by a chronic course, clini‐

cal polymorphism, resistant to treatment, the possibility of malignancy. For treatment of the red lichen planus, the modern medicines 
are used: neurotropic, corticosteroids, aminoquinolinic preparations, antibiotics, retinoids, drugs, vitamins that have impact on different 
stages of pathogenesis. However, the prescription of these drugs is often inefficient, and is associated with the development of compli‐
cations and the development of resistance to the therapy. The phenomena of toxic and allergic reactions in the use of drugs are frequent. 
Improvement  of  non‐drug  methods  of  treatment  of  the  red  lichen  planus  in  mucous  membranes  of  the  mouth  is  an  urgent 
task. Combined methods of physiotherapy are one way of  treatment. Combined physiotherapy  is physiotherapy, based on  simulta‐
neously (coinfection) use of two or more physical factors on the same area of the body. These factors were selected with the aim of in‐
creasing their physical activity and therapeutic effectiveness. One of the variants of combined physical therapy of diseases of the oral 
mucosa is the use of a device for the treatment of dental diseases  Radadent , in which there are two types of physical factors: the ex‐
tremely high frequency electromagnetic and ultraviolet radiation. In the clinic of the Department of stomatology the apparatus  Rada‐
dent  was used in the complex treatment of 12 patients with erosive and ulcerative forms of red lichen planus. The reduction or elimina‐
tion of inflammatory processes of the mucous membrane and the regeneration of tissues trophism of the mouth, elimination of pain, cell 
regeneration, the acceleration of healing of ulcers and erosions were identified. 

Key words: lichen red planus, combined methods of physiotherapy, apparatus  Radadent . 
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CORRECTION OF LOCAL IMMUNE IMBALANCE OF THE ORAL CAVITY IN THE COMPLEX TREATMENT OF CHRONIC 
CATARRHAL GINGIVITIS IN CHILDREN 

 
Y.A. IPPOLITOV, S.A. GARKAVETS, E.S. BONDAREVA, S.N. YUDENKOVA, V.P. KURALESINA, T.A. RUSANOVA 

 
Voronezh State N.N. Burdenko Medical Academy, Studencheskaya str., 10, Voronezh, Russia, 394036 

 
Abstract. Periodontal disease  in adolescence  is an  important medical problem, since the frequency defeat this disease has a ten‐

dency  to  increase. Children  in  the period of  intensive growth are particularly susceptible  to  this disease. Recent studies of molecular 
morphological abnormalities at the chronic catarrhal gingivitis  in children  indicate the necessity to use  in complex treatment of these 
patients the immunomodulators, which allow to impact on the periodontium, and on the whole organism. Changes in the organism of 
teenagers with periodontal diseases indicate a weakening of the natural protective mechanisms. Therefore, treatment should be aimed 
at the elimination of the inflammatory process and increasing the  immunity. The use of immunomodulators is  justified. For example, 
the preparation  Imudon  refers to the immunomodulators. The use of Imudon allows to restore the normal composition of the resident 


