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УДК. 616.314 - 0072

ТИШ-ЖАҒ АНОМАЛИЯЛАРИНИ ОРТОДОНТИК ДАВОЛАШ ЖАРАЁНИДА  
ОҒИЗ БЎШЛИҒИ ШИЛЛИҚ ҚАВАТИ ТРАВМАТИК ЖАРОҲАТЛАНИШЛАРИ  

ВА УЛАРНИ ДАВОЛАШ УСУЛЛАРИ

Новрўзова Н,О., Саидов А.А., Ахадов А.А. 
Абу Али Ибн Сино номидаги Бухоро давлат тиббиёт институти

Тадқиқотнинг долзарблиги. Болаларда ти-
шлов аномалиялари билан боғлиқ муаммолар 
болаларнинг табассуми, ҳиссиётлари, ижти-
моий муносабатларига, шунингдек мактабда 
баҳоларига салбий таъсир кўрсатади, бу ўз 
навбатида, унинг ҳаёт сифатида ўз аксини 
топади. Чайнаш, нутқ, нафас олиш, оғизни 
ёпиш ва ютиниш функцияларининг бузили-
ши тишлов аномалияси мавжуд 40 – 69% бо-
лаларда учрайди. Болаларда тиш қаторлари 
деформациялари оқибатида функционал ва 
косметик ўзгаришлар ёшга боғлиқ ҳолда жа-
дал кечиши мумкин. Тиш қаторларидаги ано-
малия ва деформациялар овқатни узиб олиш, 
чайнаш, талаффузнинг ўзгариши, чакка-паст-
ки жағ бўғимида патологик ўзгаришларни 
ривожланиши, нафас олишни бузилиши ва 
овқатни ютиш функциясининг бузилишига 
олиб келиши мумкин [1,4,7].

Окклюзия аномалиялари окклюзия юзаси-
нинг деформациялари, пастки жағ ҳаракатла-
рида ўзгаришлар, чайнаш мушаклари ҳамда 
чакка-пастки жағ бўғимлари ишининг бузи-
лиши (дисгармонияси) билан кузатилади. Бо-
лаларда тиш қаторлари окклюзиясининг ано-
малиялари, айниқса кичик ёшдаги болаларда 
кўп тарқалган [1,2,3-10].

Тадқиқотнинг мақсади. тиш-жағ аномали-
яларини ортодонтик даволаш жараёнида оғиз 
бўшлиғи шиллиқ қавати травматик жароҳат-
ланишлари ва уларни даволаш усулларини та-
комиллаштириш.

Тадқиқот объекти. Илмий тадқиқотимиз-
да Абу Али ибн Сино номидаги Бухоро дав-
лат тиббиёт институти қошидаги “Стоматоло-
гия ўқув-илмий-амалий” марказига мурожат 
қилган 10-18 ёшли 124 нафар болалар ора-
сида стоматологик текширишлар ўтказдик. 
Улар олинадиган ва олинмайдиган ортодон-
тик аппарат қўлланилиши натижасида оғиз 
бўшлиғи шиллиқ қаватида ўткир ва сурунка-
ли шикастланишларга эга беморлар.

Натижа ва таҳлиллар. Тиш-жағ анома-
лияларни даволашда олинадиган ва олинмай-
диган ортодонтик конструкциялар қўлланиб 
келмоқда. Бу ортодонтик конструкцияларни 
қўллаш тиш-жағ тизими аномалиясини бар-
тараф қилади ва бемор эстетик кўриниши 
яхшиланиб бола ҳаёт сифати оширади. Ле-
кин шуни ҳам ёддан чиқармаслик керакки 
ортодонтик даволаш жараёнида тишларни 
тозалаш қийин бўлади, натижада тиш ка-
рашлари ва тошлари пайдо бўлиши мумкин. 
Клиник-стоматологик текширишлардан: КПО 
индекси (каерис, пломбаланган ва олинган 
тишлар), ГИ (гигиеник индекс), РМА (папи-
ляр-маргинал-алвеоляр) индекслар аниқлан-
ди. Клиник антропометрик параметрларининг 
баҳоланиши учун –юз параметрлари Н.Х.Шо-
мирзаев (1998 й) методикаси бўйича ўлчанди. 
Лаборатория усуллари оғиз суюқлиги ва оғиз 
бўшлиғи шиллиқ қаватидан олинган суртма-
лар микробиологик тадқиқотларини ўз ичига 
олди. Ҳаёт сифати сўровномаси, OHIP-14 – 
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“Стоматологик саломатликка таъсир профи-
ли”(Oral Health Impact Profile).

Текширилган болаларнинг 56 нафари қиз-
лар ва 68 нафари эса ўғил болалар ташкил 
этди. Барча текширилганлар Д.А Калвелис 
бўйича тишловнинг шаклланиш даврларига 

қараб ёш гурухлари шакллантирилди. 1-гурух 
– тишловнинг кечки алмашинув даври (10 
– 13 ёш) 46 нафар болалар (ўғил болалар 26 
ва қизлар 20 нафар); 2-гурух-доимий тишлов 
даври (14 – 18 ёш) 78 нафар болалар (ўғил бо-
лалар 42 ва қизлар 36 нафар) (1- расм).

1-расм. Асосий гурух болаларни ёш ва жинси бўйича тақсимланиши (нафар) , n=124 

2-расм. Оғиз бўшлиғи шиллиқ қавати травматик жарохатланиши бўлган  
беморларнинг асосий шикоятлари, %.

Олинмайдиган ортодонтик аппаратлар 
билан даволашда тиш-жағ аномалияларини 
қуйидаги турлари учради: бир нечата анома-
лияларни бирга учраши - 63,7 %, окклюзия 
аномалиялари - 13,71 % , алохида тиш гу-

рухлари аномалиялари (тишларнинг вести-
буляр жойлашиши) – 14,5 %, тиш қаторлари 
аномалиялари (тиш қатори сиқилиши) -8,06 
% (3-расм).

Тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, ор-
тодонтик даволаш жараёнида келиб чиқади-
ган оғиз бўшлиғи шиллиқ қавати травматик 
жарохатланишларини асосан олинмайдиган 
ортодонтик апаратлар келтириб чиқариши 
аниқланди. Биз текширган 485 нафар бемор-
ларнинг 124 нафарида (25,7 %) оғиз бўшлиғи 
шиллиқ қавати травматик жарохатланишла-

ри учради. Беморлар бир вақтда бир нечата 
шикоят қилди: овқатланганда ноқулайлик ва 
оғриқдан 64 нафар ( 51,6 %), фақат оғриқ-
дан 18 нафар (14,5 %), овқатланганда фақат 
ноқулайлик 14 нафар (11,2 %), оғриқ ва тала-
фузнинг ўзгаришидан 16 нафар (19,84 %) ва 
фақат талафузнинг ўзгаришидан 12 нафари  
( 9,66 %) бемор шикоят қилди (2-расм).
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3-расм. Олинмайдиган ортодонтик аппаратлар билан даволашда тиш-жағ тизими
 аномалиялари турлари, %. 

Оғиз бўшлиғи шиллиқ қаватини энг кўп 
метал найчадан чиқиб турган ортодонтик ёй 
охирининг ўткир қирраси 54,8 % (68 нафар), 
брекет илмоқчалари 20,1 % (25 нафар), метал 
найчага қўйилган илмоқчалар 9,68 % (12 на-
фар), метал симлар 8,88 % (11 нафар) ҳамда 
брекетлар орасида жойлашган ёйнинг эркин 

қисми 6,45 % (8 нафар) ҳолатларда жарохат-
лаганлиги аниқланди. Жароҳатланган оғиз 
бўшлиғи шиллиқ қаватида қуйидаги мор-
фологик элементлар ва белгилар кузатилди: 
гиперемия ва шиш, нуқтали қон талашлар, 
травматик афта ва яралар.

4-расм. Оғиз бўшлиғи шиллиқ қаватини жарохатловчи омиллар ва уларнинг частотаси.

Тиш-жағ тизими аномалиялари бор бола-
лар оғиз бўшлиғининг гигиеник ҳолатини ва 
пародонт тўқималарнинг ҳолатини дастлаб-
ки ўрганиш натижалари 1-жадвалда келти-
рилган. Ушбу жадвалда кўриниб турибдики 
РМА индекси асосий гурухда 29,13±0,65; на-
зорат гурухида эса 1,5 марта кам 12,67±0,51 

ни ташкил этди. Бу асосий гурухда яллиғла-
ниш белгилари борлигидан далолат беради. 
Бемор болалар оғиздан нохуш ҳид келиши, 
милклар қонаши ва қаттиқ озиқ-овқатларни 
қабул қилишда қийналишидан кўпроқ шикоят  
қилдилар.

ОРТОДОНТИЯ
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1-жадвал
Тиш-жағ тизими аномалиялари бўлган болаларни ортодонтик даволашгача оғиз бўшлиғи  

ва парадонт тўқималарининг гигиена ҳолати, (M±m)

Кўрсаткич
Тадқикот гуруҳлари

Асосий гуруҳ (n=124) Назарат гуруҳи (n=30)
РМА% 29,13±0,65 12,67±0,51

Шиллер-Писарев синамаси 1,61±0,02 1,01±0,06
Қонаш 0,48±0,04 0,15±0,02

Тиш тошлари 0,29±0,03 0,16±0,06
CPITN 0,71±0,02 0,31±0,01

Асосий гурух болаларда гигиеник индекс 
14-18 ёшли болалар гуруҳида энг юқори кўр-
сатгич 2,78 ни ташкил этди. 2-жадвалда кел-
тирилган тиш-жағ тизими аномалияларини 

комплекс даволаш режалаштирилган болалар-
да дастлабки гигиена ҳолати яхши эмаслиги-
ни кўрсатди. Асосий гуруҳда тиш тошлари 
69,52% да аниқланди.

2-жадвал
Тиш-жағ тизими аномалия бўлган болалар ва соғлом болалар гуруҳида ГИ кўрсатгичлари

(M±m) 

Болалар ёши
Тадқиқот гурухлари

Асосий гурух (n=124) Назорат гурух (n=30)
10-13 ёш 2,11±0,04 1,12±0,05
14-18 ёш 2,78±0,03 1,23±0,08

Беморларда оғиз бўшлиғи шиллиқ қавати-
дан суртма олиб микробиологик текширувлар 
ўтказилди.

Хулоса қилиб айтганда, 485 нафар бемор-
ларнинг 25,7 % да оғиз бўшлиғи шиллиқ қа-
вати травматик жарохатланишлари учради. 
Оғиз бўшлиғи шиллиқ қаватини энг кўп ме-
тал найчадан чиқиб турган ортодонтик ёй 
охирининг ўткир қирраси 54,8 %, брекет ил-
моқчалари 20,1 %, метал найчага қўйилган 
илмоқчалар 9,68 %, метал симлар 8,88 % ва 
брекетлар орасида жойлашган ёйнинг эркин 
қисми 6,45 % ҳолатларда жарохатлаганли-
ги аниқланди. Биз тавсия этган анор дана-
ги мойи ва ASEPTA праполис гел билан оғиз 
бўшлиғи шиллиқ қавати жарохатларини даво-
лаш самарадорлиги 92,5 % самарали натижа-
га эришдик.
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Аннотация, тиш-жағ тизими аномалия 
ва деформацияларини ташхислаш, даволаш 
тактикаси ва олдини олишда, унинг орган-
лари ва тизимлари шакли ва функцияси ўза-
ро боғлиқлиги ва боланинг ривожланаётган 
организмининг яхлитлиги нуқтаи назаридан 
кўриб чиқилиши керак. Тиш-жағ ва тишлов 
аномалиялари оқибатида овқатни узиб олиш, 
чайнаш функциялари бузилади, болалар сўз-
ларни нотўғри талафуз қилиши ва косметик 
кўриниши бузилишига олиб келади.

Калит сўзлар: тиш-жағ тизими, аномалия 
ва деформациялар, ташхислаш, даволаш так-
тикаси.

Аннотация, При диагностике, тактике 
лечения и профилактике аномалий и дефор-
маций зубочелюстной системы следует рас-
сматривать их с точки зрения взаимосвязи 
формы и функций ее органов и систем и це-
лостности развивающегося организма ребен-
ка. В результате аномалий зубочелюстного 
прикуса нарушается прием пищи, жеватель-
ная функция, у детей нарушается произноше-
ние слов и возникают косметические наруше-
ния внешнего вида.

Ключевые слова: зубочелюстной сустав, 
аномалии и деформации, диагностика, такти-
ка лечения.

Annotation, When diagnosing, treating, and 
preventing anomalies and deformities of the 
maxillary system, they should be considered 
from the point of view of the relationship 
between the shape and functions of its organs 
and systems and the integrity of the developing 
child's body. As a result of anomalies of the 
maxillary bite, food intake and chewing function 
are disrupted, the pronunciation of words is 
disrupted in children, and cosmetic appearance 
disorders occur.

Key words: dental joint, anomalies and 
deformities, diagnosis, treatment tactics.
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