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ISIN UMUMI socCiyYosi

Moévzunun aktualligi va islonmo doracasi. Ikincili hissovi
adentiya (IHA) zamani dis-gono sistemi anomaliya vo deforma-
siyalarinin klinik formasi miixtslif olub, dislorin ¢okilmasindon sonra
miioyyon miiddot orzindo yaranir.

IHA zamam pasiyentlordo noinki dis-¢ona sistemi anomaliya vo
deformasiyalari, okkliizyon sathlorin deformasiyasi, dis sirasinin (DS)
qiisuru vo deformasiyasi, dislorin voziyyatinin dayisilmasi, xiisusilo
molyar dislor nahiyasinda fasadlara daha gox rast golinir ' 2.

Ortopedik stomatologiyanin miiasir inkisaf morholosinde biitiin
yas qruplart {izro pasiyentlorin dis-gono sisteminin pozulmus
funksiyasinin optimal barpasi aktual tibbi sosial problem hesab
olunur’.

Okkliiziya anomaliyast (OA) vo DS qiisurunun kliniki soklinin
miirokkobliyindon asili olaraq pasiyentin reabilitasiyasinda ortoped
stomatoloq, ortodont, {iz-gona carrahi, parodontoloq kimi ixtisasl
miitoxassislorin istiraki vacibdir *.

Dislorin itirilorok IHA yaranmasma sosial-iqtisadi faktorlar,
maliyys catismazlifi vo asagi tohsil soviyyosi birbasa tosir edon
faktorlardir °.

' Novruzov Z.H. Distal dislomin miialicosindo istifado edilon modifikasiyali
tvinblok va Frenkel aparatlarinin stomatoqnatik sistemo tosiri // Azorbaycan Tibb
Jurnali, 2019, Ne4, s. 95-99.

2 Bopobwesa H.A., Kynasuna K.A., Tomy6osuu A.B., BopoGbesa A.W.
CroMaToIorHuecKoe 310pOBbE KOPEHHOI0 3THOCA OCTpoBa Baiirau Apkrudeckoit
30uBI Poccuiickont @enepartin // Jkomorus genoseka, 2021, Ned, ¢.25-29.

3 Kynakos A.A., Auapeesa C.H. Opranu3allMOHHO-TIPaBOBBIE ACTIEKTHI OKA3aHHUS
CTOMATOJOTMYECKONH MOMOINM C NMPUMEHEHHEM HMIUIAHTATOB C Y4YETOM aHalIn3a
cyneOHOU mpaBoONpUMEHHTENEHON TipakTuky // Cromaronorus, 2019, Nel, ¢.4-10.

4 Apxanrembckas A.C. OcoGEHHOCTH [MHAMHUKH KIHMHMKO-ICHXOJIOTMYECKHX
XapaKTEepPUCTUK Y TAIMEHTOB C 3yOOYENIOCTHBIMH aHOMAIMSMH Ha 3Tarax
opTojoHTHYeCcKOro Jiedenus // [lcuxmueckoe 310poBwe, 2017, Ne6, ¢. 28-37.

5 Mypanos M.A. Ocepoil MeTOj HpeNapupoBAHUS OMNOPHBIX 3y0OB IIpH
MPOTE3UPOBAHUM MHOTOONOPHBIMH KOHCTpyKImsiMu // Cromatonorus, 2018, Ne3,
c. 54-55.
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DS-nin ¢ixmayan protez konstruksiyasi (CPK) ilo ortopedik
miialicosi (OM) 36-55 yas arasinda ortopedik yardimin on bdyiik
hissosi olub, 85,4% toskil edir®.

Aparilmis  todqgigatlarin - noticolorino  géro’ 35,0% hallarda
goyulmus diaqnoz xostonin miayino kartina yazilan kliniki vo
diagnostik vaziyyats uygun golmir. Bu iss aparilacaq miialico metodu
se¢iminin diizglin olmamasina sobab olan ciddi sohv hesab olunur.

Diagnostik sohvliklorlo 6ziinii goéstoron hokim bacarigsizligl,
pasiyentin imumi vaziyyastinin diizgiin qiymatlondirilmamasi, uygun
miialico metodunun giymotlondirmomasi geyri-qonastboxs miialicoyo
vo tibbi xidmatin asag1 soviyyasino gotirib ¢ixarir®.

IHA zamam omolo golmis anomaliya vo deformasiyanmn
agirhigindan asili olaraq OM-nin aparilmasi ¢otinlosir. Belo halda
problema kompleks yanasma tolob olunur, ortodontik miialicaya
ehtiyac yaranir’.

Beloliklo, tohlil olunaraq dyranilen xarici adabiyyat manbalarindae
IHA zamani miixtolif yasli pasiyentlorin protezlomodon ovval
ortodontik hazirhgima (OH) dair onlarin  sosial demoqrafik
xarakteristikasina uygun molumalara, miixtolif yas qruplarinda
ortodontik miialiconin aparilmamast sobablorine, naticolorinin
miiqayisali xarakteristikasina rast golinmadi.

Todgigatin obyekti vo predmeti. DS-nin IHA-s1 diagnozu ilo
184 pasiyentds ¢ixmayan ortopedik konstruksiya ilo OM-ya ehtiyaci
olan pasiyentlordon (qlisur Kennedi tosnifatina goro-III sinif) ibarot
olmusdur. OA-s1 vo DS-s1 qiisurlari olan 72 pasiyentds kompleks OM
maoqsadi ilo stomatoloji milayino vo CKPK ilo OM aparilmigdir.

® Baruep B.J. DP(EKTUBHOCTL MOMYJIBHBIX TEXHOJOTUH PEKOHCTPYKTHBHOI

Tepanuu 3y0OB B KPUTEPHIX KauyecTBa >KU3HM CTOMATOJIOTHYECKOTO HanueHTta //
WuctutyT ctomaronoruu, 2018, Nel, ¢.42-44.

7 Cradeen A.A. CTOMATONOIMYECKOE MaTepuajioBefeHHe // DKOHOMHKA U
ynpasiienue, 2021, Ne3, ¢.25-27.

8 Porfiriev BN, Shirov AA, Yanushevich OO, et al. Development of Subsidized
Prosthodontic Care: Socio-Economic Problems and Opportunities / Studies on
Russian Economic Development, 2023, Nel, p.68-76.

 TI'pxubosckuit A.M., T'sospeuxuilt A.H. Wurepnperanuss BeIUYUHBI P U
IBTEPHATHBEI €€ HCIOIb30BAHUIO B ONOMEANIIMHCKIX UCCIIEOBAHUSAX // DKOJI0THS
yesoBeka // 2022, Ne3, ¢.209-218.
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Tadqiqatin maqsadi dis sirasi qiisurlart vo okkliiziya anomaliyasi
olan pasiyentlords ortopedik miialiconin effektivliyinin yiiksaldilmasi
olmusdur.

Tadqigatin vazifalari:

1. Dis sirast quisurlari  vo okkliiziya anomaliyasi olan
pasiyentlorde kompleks ortopedik miialicoys ehtiyacin dyronilmasi;

2. Ikincili hissovi adentiya zamani dis siras1 qiisuru vo okkliiziya
anomaliyas1 olan pasiyentlordo aparilmis ortopedik miialiconin
retrospektiv 0yronilmasi;

3. Dis swras1 qilisurlart  vo  okkliiziya anomaliyasi olan
pasiyentlordo kompleks ortopedik mialicoys gostorisin  toyin
olunmasi;

4. Dig swras1 qiisurlar1  vo  okkliiziya anomaliyas1 olan
pasiyentlordo kompleks ortopedik mialiconin effektivliyinin toyin
olunmasi (miialicodon ovval vo sonra dis sirast vo okkliiziya
vaziyyatinin miiqayisasi);

5. Ikincili hissovi adentiya zamam dis siras1 qiisuru vo okkliiziya
anomaliyasinin aradan qaldirilmadan ¢ixmayan korpiiyabonzar protez
konstruksiyasi ilo ortopedik miialiconin sobabinin dyronilmasi.

Tadqigatin metodlari:

— Stomatoloji xostonin tibbi kartasi (043/U N-li forma).
Umumilikde ¢ixmayan ortopedik konstruksiya ilo miialico olunmus
182 xostonin stomatoloji tibbi kartasi analiz olunmusdur.

— Hokim-stomatolog-ortopedlor ii¢iin anket (Nijeqorod Dovlot
Tibb Akademiyasi-RF) ortopedik stomatologiya kafedrasinda tortib
olunmus anketdon istifado olunmusdur.

— Klinik todqiqatlar vo xiisusi miiayino metodu, analitik metod.

Miidafiays cixarilan asas miiddsalar:

- lkincili hissovi adentiya zamam stomatoloji statusun
xlisusiyyatlori;

- Ikincili hissovi adentiya zamani ortopedik miialiconin pasiyentin
sosial-demogqrafik voziyyotindon asililigi;

- Ikincili hissovi adentiyamin ortopedik miialicesino dis sirasi
qusurlar1 vo okkliiziya anomaliyas1 zamani gostorisin toyin olunmast;

- Ikincili hissovi adentiya zamani dis siras1 qiisurlar1 vo okkliiziya
anomaliyas1 olan pasiyentlordo kompleks ortopedik miialiconin
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osaslandirilmasi;

- Ikincili hissovi adentiya zamani dis siras1 qiisurlar1 vo okkliiziya
anomaliyas1 olan pasiyentlordo kompleks ortopedik miialiconin
miigayisoli qiymatlondirilmasi.

Elmi yenilik:

- lkincili hissovi adentiya zamani dis sirasinin normal fizioloji
qarsiliglt miinasibotlori pozulur, dislorin olavo patoloji yliklonmasi
hesabina dis siras1 vo okkliiziya anomaliyasi, deformasiyasi amolo
golir. Problemin halli {i¢iin kompleks ortopedik miialicoin aparilmasi
vacibdir.

- Ikincili hissovi adentiya zamani dis siras1 qiisuru vo okkliiziya
anomaliyas1 olan pasiyentlordo ¢onolorin nisbi sakitlik vo morkozi
okkliiziya voziyyeti arasindaki mosafodon vo {iz bucagindan asili
olaraq kompleks ortopedik miialica alqoritmi islonmisdir.

Praktik ohomiyyati. Todqiqat isi okkliiziya anomaliyas1 vo dis
siras1 qlisuru olan 22-56 yash pasiyentlorin kompleks ortopedik
miialiconin vacibliyine asaslanir.

Dis sirast qlisuru vo okkliiziya anomaliyasi olan pasiyentlordo
kompleks ortopedik miialiconin metodik tolimati miialicodon avval
ortodontik hazirliq metodikasini segmoys komok edacak.

Aprobasiyasi. Dissertasiya isinin osas miiddoalar1 asagidaki elmi-
praktik konfranslarda moruzs edilmisdir: Azorbaycan agiz va liz-¢ono
carrah stomatologlarinin I Beynolxalq konfransi (Baki, 2019); Tibb
elmlori doktoru ©zom Tayyar oglu Agayevin anadan olmasinin 75
illiyino hasr edilmis elmi konfrans1 (Baki, 2019); XII international
scientific conference Development of science inthe XXI sentury
(Germany, 2024); Tobabotin Aktual Problemlori Beynolxalq Elmi
Praktiki kongres (Baki, 2024); Gorkomli dovlst vo elm xadimi Oziz
Oliyevin anadan olmasinin 128 illiyino hosr edilmis elmi konfrans
(Baki, 2025).

Dissertasiya isi Azorbaycan Tibb Universitetinin Ortopedik
stomatologiya kafedrasinin 03 iyul 2024-cii 1l tarixli 42 sayli iclasinda,
homg¢inin ATU-un nazdindoki ED 2.50 Dissertasiya Surasinin Elmi
Seminarinin 01 noyabr 2024-cii il tarixli 11 sayl iclasinda maruza va
miizakirs edilmisdir.

Isin naticolorinin praktikaya tatbiqi. Dissertasiyanin noticolori
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ATU-nun Ortopedik stomatologiya kafedrasinin todris prosesino,
Todris Stomatoloji klinikanin miialico prosesine daxil edilorak,
istifados olunur.

Dissertasiya isinin yerina yetirildiyi togkilat. Azorbaycan Tibb
Universitetinin Ortopedik stomatologiya kafedrasi.

Cap edilmis islor. Dissertasiyanin mdvzusu iizro 3-ii xaricdo
olmagla, 10 elmi is, o ciimladon 6 maqals (2-1 xaricds) va 4 tezis (1-1
xaricdo) nosr olunmusdur.

Dissertasiyamin hacmi vo qurulusu. Dissertasiya 213 sohifoni
(229.800 isaro) ohato etmoklo giris (9.600 isars), odobiyyat icmali
(33.000 isaro), material vo metodlar (22.100 isara), 3-cii fosil (45.200
isara), 4-cii fosil (48.800 isaro) yekun, notico, praktiki tovsiyolor
(71.100 1isara), odobiyyat siyahisi vo olavolordon ibarotdir. Oyani
illiistrasiya mogsadi ilo 32 cadval, 22 sokil vo 27 qrafik daxil
edilmisdir. ©dobiyyat icmali1 232 monboni ohato edir, onlardan 30-u
Azorbaycan alimlorinin asarlaridir.

TODQIQATIN MATERIAL VO METODLARI

Qarstya qoyulan mogsad vo vozifolori holl etmok {igiin dis
sirasiin IHA-s1 diaqnozu ilo 184 pasiyentdo ¢ixmayan ortopedik
konstruksiya ilo OM-ya ehtiyaci olan pasiyentlorden (qiisur Kennedi
tosnifatina gora-III sinif) ibarot olmusdur. Pasiyentlor hor iki cinsdo
22-56 yas intervali arasinda olmusdurlar.

Homin 184 pasiyentdon 112-i bizim todqigat isine qodor CKPK
ilo OM olunmusdurlar. Onlarin xostolik kartasi analiz olunmusdur.
Ancaq onlardan bozilorinin miixtolif soboblora goro tokrar OM-yo
ehtiyaclar1 olmusdur. Pasiyentlorin yasa vo cinso gora boliinmosi 1-ci
cadvalds verilmisdir.

112 pasiyent ¢gixmayan korpiiyobanzar ortopedik konstruksiya ilo
2015-2019-ci illordo ATU-nun Todris stomatoloji klinikasinda
ortopedik CKPK ilo mialico olunmusdurlar. Hazirlanmis protez
konstruksiyasinin istismar miiddoti 1-5 il intervalinda olmusdur. OM-
nin keyfiyyatinin kliniki giymatlondirilmasi aparilmisdir. Onlardan
bazilorinin miixtalif sabablora gora tokrar OM-yo ehtiyaclari vardir.
Bunlardan daxilolma ¢ixarma kriteriyalarina uygun olaraq miialico
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olunmus 32 pasiyentin gostaricilorini miiqayise qrupu todqiqat isino
daxil etmisik.

Cadval 1.
Pasiyentlarin yasa va cinsd gors yarimqruplar iizrs boliinmasi
Yas qruplari
22-35 36-56
Kisilor Qadinlar Kisilor Qadinlar
1- 3-i 2-i 4-i
Yarimqgrup Yarimqrup Yarimqrup Yarimgrup
n=14 n=16 n=22 n=20

Stomatoloji miiayino pasiyentin sorgusu vo sikayotlorin
toplanmasi ilo baglayir vo o ambulator kartaya geyd olunurdu.
Anamnez toplayan zaman dislorin itirilmo sobobi vo middoti,
hazirlanmis protez konstruksiyasinin istifado miiddati, kegirdiyi vo ya
dastyicist oldugu xostaliklori, allerqoloji statusu dyronilirdi. Alinmis
naticolor 043/U Ne-li kartaya qeyd olunurdu.

Xarici baxig zamani sifot konfiqurasiyasi, burun-dodaq vo
buxaqalt1 biikiisiin ifado olunmasi, sifotin asagi 1/3 hissosinin
hiindiirliiyli, hiindiirliiyiin enmosinin miqdar vo ifado olunma
gostoricilori giymatlondirilirdi. Bu molumatlar diagnostikanin davam
etdirilmosindo  vo OM metodunun aparilmasinda vacib hesab
olunurdu.

Olava miiayinods ¢onolorin gips modellarindon istifado etmoklo
dayaq dislorinin voziyyatinin qiymatlondirilmasi {igiin todqiqat isindo
72 pasiyentin miialicoyos godor 72 pasiyentin iso mialicodon sonra
nozarat-diagnostik modellori Gyronilmisdir.

Conolordon DS-nin Slgiisii alginat 6l¢li materiali ilo alinmigdr.
Modellar tibbi gipslo tokiilmiis, birincili okkliiziya miinasibatlorinin
toyini {iclin mum bazis okkliiziya yastigin koémoyi ilo artikulyatora
naql olunmusdur.

[HA-nin CKP-lo OM-don ovvel alinmis 8lgiilordon hazirlanmis
diagnostik modellor Syronilmisdir. Umumilikdo 144 c¢ono modeli
tadqiq edilmisgdir.

Bunun igiin, golomlo dayaq dislorin vestibulyar sothindon
modelin osasina dogru davam edon boylama xot ¢okilmisdir. Daha
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sonra model tizorinds dis boynunun asagi konarindan 1 sm masafodo
dislorin tizorino ¢okilmis boylama oxlar1 birlogdiron {ifiiqi xott
¢okilmis, bu xatlorin har birinin ortast ndqts ilo qeyd olunaraq toyin
edilmisdir (Sokil 1).

Sakil 1. Ong va ¢ona modellarinin qarsihgh vaziyyati.

IHA zamani qiisur ilo homsorhod olan dislorin vaziyyati
bucaglarin 90°-yo yaxinlasaraq normallasdirilmasinin dinamikasina
osason qiymotlondirilmisdir. IHA zamani qiisurla homsorhod olan
dislorin vaziyystini miioyyon etmok texnikast OM-don ovval
dentoalveolyar deformasiyanin doracasi vo miialiconin sonunda dayaq
dislorin voziyyotinin normallagsmasi haqqinda molumat oldo etmoyo
imkan vermisdir.

[HA-nin kompleks OM-si gedisindo dis sirasmin qarsiligh
miinasibatlorini dyronmok {igiin okkliizografiya tisulundan istifado
olunmusdur.

[HA-nin davametmo miiddotindon asili olaraq okkliiziya
voziyyeti pozulur. Uz bucagi (FH-NPg) Frankfurt horizontali vo NPg
noqtalorini birlogdiron diiz xsttin kasismasindon amals golon bucaqdir.
Sifotin asagi 1/3 hissosinin hiindiirlilyliniin enmaosi iiz bucaginin
bdylimasing sabab olur (sokil 2).

IHA zamani DS giisuru vo OA olan pasiyentlordo CKPK ilo OM
klinik vo laborator marhalslorin ardicilligindan ibarot olmusdur.

1-ci klinik marhala: Osas (subyektiv, obyektiv miiayino) vo slava
(okkliizografiya, model analizi, iz bucagi, nisbi sakitlik vo MO
arasindaki masafa) miiayino metodlarindan istifads edarok diagnozun
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goyulmasi, aparilacaq mialiconin planlanmasi, uygun olaraq OH-1n
aparilmasindan ibarat olmusdur. OH 12 aya qodor davam etmisdir.

Sakil 2. Uz bucag.

Daha sonra dayaq disloerinin yonulmasi, dis stinin retraksiyasi vo
Olcliniin alinmast (A silikon), ¢onolorin morkozi miinasibatlorinin
tayini, provizor protezin hazirlanmasidir.

2-ci klinik marhala: Hazirlanacaq CKPK-nin metal karkasinin
dayaq dislorino oturdulmasi vo keramik {izliiyiin ronginin toyin
olunmai.

3-cii klinik marhalo: Hazirlanmis CKPK-nin dayaq dislorino
oturdulmasi, nisbi sakitlik vo MO vaziyyatinin yoxlanmasi,
okkliiziyanin korreksiyasi.

4-cii klinik marhala: CKPK-nin miivoqqoti fiksasiyasi, yoxlanisi
vo CKPK-nin daimi fiksasiyasi.

Pasiyentlorin sosial xarakteristikasin1 giymotlondirmok, IHA
zamani pasiyentlorin kliniki vo sosiopsixoloji xarakteristikasinin
obyektiv 0yronilmasi {igiin sosial anketdon istifado olunmusdur. Sosial
anketin strukturu:

1.Pasport hissasi-6ziinds pasiyentin cins torkibini, dogum tarixi
va yerini, yasayis yerini, milliyyatini, i yerini, sanatini, vazifosini vo
professional vordislorini oks etdirmisdir.

2.Sosial  xarakteristika, aid oldugu  sosial-demogqrafik
xarakteristikaya uygun olaraq: miiayina olunanin tohsil saviyyaesi,
omoak faaliyyatinin xarakteri, yasay1s soraiti, ailo voziyyati, gidalanma
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xarakteri, zororli vordislorin xarakteri, tibbi (stomatoloji) xidmoto
miiraciat tezliyi barads informasiya verirdi.

Kliniki vo sosial molumatlarin toplanmast birincili kliniki
miiayino miialicoys baslamazdan ovval yerina yetirilmisdir. Ortopedik
stomatoloji yardimin miialicovi diagnostik prosesinin togkilinin
qiymatlondirilmasi {i¢lin hokim-stomatoloq ortopedlorin hazirlq
soviyyasinin vo ATU-nun Tadris stomatoloji klinikasinin miixtolif
dorocoli 61 miitoxossisinin  soviyyesinin  hazirhq  soviyyesi
Oyronilmisdir. Sorguda istirak edon respondentlorin yas haddi 40 - 60
yas arasinda, amak staj1 iso 20 - 40 gqodor olmusdur.

Qoyulmus suallar (Nijeqorod Dovlot Tibb Akademiyasi-RF)
ortopedik stomatologiya kafedrasinin isloyib tortib etdiyi anketdon
istifado olunmusdur vo burada 46 sual qoyulmusdur. Hor bir sualin
miixtolif variantlarda cavabi qoyulmusdur.

Ilk 11 sual hokimin ixtisasi, hokimlik staji, hokimlik darocasi
haqqinda malumat almaga imkan verir. Bundan basqa baza ixtisas
tohsilinin doqiqglosdirilmasi, olava stomatoloji ixtisasartirma tohsilinin
olub olmamasini miioyyon edir. Novbati 15 sual stomatoloji xostonin
tibbi sanadinin hokim torafinden idars olunmasindan ibaratdir.

Anketin ndvboti 14 suali ¢ixmayan konstruksiya ilo pasiyentin
OM-nin aparilmasinda hokimin pesokarliq doracosini gdstorir. Qalan
6 sual iso hokimls tibb miissisesi arasindaki qarsiliqli miinasibatlora
osaslanir.

[HA-nin CKPK ilo OM-si zamani miiayino vo miialico
naticlorinin geyd olundugu tibbi sonadin tortib olunma keyfiyyatinin
dyronilmosi iiciin ATU-nun Tadris stomatoloji klinikasinda THA
diagnozu ilo 2015-2020-ci illordo miialico olunmus 184 pasiyentin
stomatoloji kart1 analiz olunmusdur.

Analiz statistik metodun komokliyi ilo aparilmigdir. Miiayinonin
plan1 tortib olunmusdur: 1.Materialin toplanmasi; 2.Toplanmisg
materiala uygun olaraq cadvalin tortib olunmast; 3.Analiz vo natica.

Alinmis naticalar variasiya (U-Mann-Whitney, H-Kruskal-Wallis
testlori), dispersiya (ANOVA testi), diskriminant (y2-Pirson
testi)analiz Usullarinin komoyi ilo SPSS-26 paketindo aparilmisdir.
p<0.05 olduqgda “0” hipotezi inkar edilmisdir.
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TODQIQATLARIN NOTiCOLORI VO ONLARIN
MUZAKIROSI

Tibbi sonadlosmonin noticolorine géro IHA zamani CKPK ilo
OM-nin keyfiyyatini qiymotlondirmisik.

Cixmayan korpiiysbanzor ortopedik protez konstruksiyasi ilo
aparitlan OM-nin keyfiyystini Oyronmok {i¢iin ATU-nun Tadris
stomatoloji klinikasinda hokim-stomatoloq ortopedlorin 2015-2018-ci
illordo tortib etdiyi stomatoloji xostonin 184 odod (043/U Ne-li
formasi) kartalar1 6yronilorak analiz olunmusdur.

Tibbi sanadin tartib olunmasina, tibbi sonadin biitiin satir va
bolmalerinin diizglin doldurulmasina, homginin sohvlorin geydins,
stomatoloji tocriibodo daha cox rast golinon CPK ilo aparilmis
ortopedik miialicaya asason keyfiyyot qiymotlondirilmisdir.

Ilkin tibbi sonodlosmonin analizi gdstormisdir ki, ortopediya
sObasinin hokim-stomatologlar1 pasiyentlarin miialicasi zamani 043/U
No-1i forma-stomatoloji xostonin tibbi sonadi, uygun olaraq stomatoloji
xostonin tibbi kartasinin pasport hissasi geydiyyatc, tibbi hissosi is9
hokim-stomatoloq torafindon doldurulmusdur. Ona goro do sohvliklor
vo onun tortib olunmasima hom qeydiyyatda, homginin miialico
hokiminin diagnostika, planlama vo miialico morhoalasinds rast golino
bilocoyi nozoro alimmisdir. Buna gors do rast golinon sohvliklor
geydiyyat s0basi vo hokimin yol verdiklori sohvliklordon ibaratdir.

Qeyd olunanlart nozoro alaraq pasiyentin tibbi stomatoloji
kartasinin gostorilon bondlorinin dogru diizgiin tortib olunmasi, agkar
olunan sohvliklori xarakterizo etmok fii¢lin onu texniki, metodiki,
diagnostik vo miialico olmaqla dérd qrupda dyronmisik.

Pasiyentin  klinikaya ilk miiracioti zamani stomatoloji
miiossisonin qeydiyyatcist tibbi kartanin pasport hissasini onun
kimliyini miioyyon edon sonods asason doldurur. Biitiin kartalarda
stomatoloji miiassisonin geydiyyatcist pasport hissoni aydin vo dolgun
geyd etmisdir.

Ilkin tibbi sonadin tibbi hissasi hokim-stomatoloq ortoped
torofindon doldurulmus vo burada ilkin miiayinodon son reabilitasiya
morholosine godor biitlin - morhalolor aydin vo dolgun qeyd
olunmusdur.
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Xarici baxig sotiri aydin geyd edilmigdir. Stomatoloji miiayina
zamant pasiyentds itirilmis dislorin hesabina sifotin asagi 1/3
hissosinin gostaricisi, sifotin formasi aydin qeyd edilmisdir.

Ag1z boslugu selikli gisasi, dis oti, yliyonlorin vaziyyati obyektiv
miiayina naticasindo aydinlasdirilmis vo ilkin tibbi kartanin miivafiq
bandinds tam dolgun geyd olunmusdur.

Bundan sonra ilkin tibbi sonadds tibbi-hiiquqi olaraq pasiyentin
ag1z boslugunun obyektiv miiayina naticalori qeyd olunmusdur.

Miiayino olunmus kartlarin he¢ birindo IHA zamanmi OM-nin
planlanmasinda miialicodon ovvol OH aparilaraq miialicoyo
baslanmasina rast galinmomisdir.

Beloliklo, tibbi sonodlosmonin analizi gdstordi ki, istor
diagnostika moarhoalosindo va istorse do miialico moarhalssinds miioyyon
edilmis nogsanlar aparilmis OM-nin keyfiyystinin azalmasina vo
agirlagsmalarin yaranmasina sabaob olar.

Orta yas qrupunda olan pasiyentlordo IHA-nm yayilmasi vo
itirilmis diglorin DS-na vo okkliiziya voziyyatino tosirini dyronmok
liclin 22 yasdan 56 yasa qodor 22-35 yas arasinda daimi dislomi olan
36 nofor, 36-56 yas arasinda daimi diglomi olan 36 nofor olmagqla 72
pasiyentin epidemioloji miiayinasini kegirdik.

Birinci yas qrupunda (22-35 yas) 24 pasiyentds (33,3%), ikinci
grupda (36-56 yas) dis sirast qilisurlari naticosindo OA-s1 daha ¢ox 28
pasiyentds (38,9%) miisahido olunub. Bu yas qruplarinda itirilmis
dislorin sayin1 miiqayiso etdikdo, yas artdigca itirilmis dislorin sayinin
artdigm askar etdik. Dis sirasinda kicik vo orta qiisuru olan
pasiyentlorin say1 xiisusilo koskin artmisdir. 22-35 yas qrupunda
milayino olunan he¢ bir pasiyentin dis sirasinda ortopedik
konstruksiyasi olmayib. 36-56 yas qrupunda olan pasiyentlordon iso
24 (33,3%) nofordo agiz boslugunda protez konstruksiyasi olub.
Ancaq dayaq disi flinksionalliginmi itirdiyino vo borpast miimkiin
olmadigina gors ¢okilib, konstruksiyanin yenilonmasine ehtiyac var.

IHA zaman1 DS-da yaranan anomaliya va deformasiya birinci yas
qrupunda ongdo 32 (44,4%) pasiyentds, ikinci yas qrupunda 30
(41,7%) pasiyentdo rast golinmisdir. Birinci yas qrupunda
mandibulada 36 (50,0%) pasiyentdo, ikinci yas qrupunda 32 (44,4%)
pasiyentdo rast golinmisdir.
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Beloliklo, epidemioloji todqigat noticosindo aydin oldu ki,
pasiyentin yas1 artdiqca etioloji faktorlarin tosiri noticasindoe DS-dan
itirilon molyar vo premolyar diglorin say1 artir. DS anomaliyalarinin
say1 yas artdiqca ¢oxalir.

IHA zamani DS-ki qiisur pasiyentlorin  gdriiniisiindoki
doyisikliklori xarakterizo edon agizxarici vo agizdaxili olamatlordon
ibaratdir. Pasiyentlorin xarici miiayinasinin naticalori gostormisdir ki,
milayino olunanlarin oksoriyystindo burun-dodaq vo ¢ono alti dori
buikiislori koskin ifado olunmusdur. Sifotin asagi 1/3 hissosinin
hiindiirliiyliniin ~ enmasinin  vizual olamaotlorinin  vo  obyektiv
parametrlorinin gostoricilorinin miigayisesi uygun olaraq 55,6%
kisido, 52,8% qadinda olmamais, 44,4% kisido, 47,2% qadinda iso rast
golinmisdir.

DS-nin qiisuru milayino olunmus pasiyentlordo miixtolif
topografiya vo boyiikliiyo malik olmusdur. DS-nin kigik qiisurunda
quisur sahasinin bdyiikliiytli 1-3 diso godar, orta qiisur zamani 4-6 diso
godor, boyiik qiisur zamanmi 6-dan ¢ox disin itirilmosindon ibarat
olmusdur. Buna gora do DS-k1 qiisurun miqdar1 bir ¢onadoki diglorin
say1 1lo mohdudlagmir. DS-nin ki¢ik qlisuru 52,8% yuxar1 vo 54,8%
hallarda asag1 dislords tosadiif olunmusdur. Orta qiisur uygun olaraq
34,0% yuxar1 vo 35,4% asag1 ¢ona dislorinds tosadiif olunmugdur. DS-
nin boylik qiisuru olan pasiyentlor todqiqat isine daxil edilmomisdir.
DS-ki1 qlisurun tipindon asili olaraq hocmi pasiyentlorin yas-cins iizro
yarimqruplarinda rast golinmo gostaricisi miiqayisasi uygun olaraq
55,6% kisido, 52,8% qadinda kigik, 44,4% kisido, 47,2% qadinda iso
orta olmusdur.

Conolorin diagnostik modellorinin 6yronilmasi zamani ayrica
dislorin, dis qOvsiiniin, alveolyar qdvsiin, DS-nin qarsiliqh
miinasibatlorinin, okkliiziya sothinin deformasiyasinin  alinmis
naticolarinin analizi aparilmisdir.

[HA-nin davam etmo miiddotindon asili olaraq oksor hallarda
antimer dislor geyri simmetrik voziyyatds yerlogmisdirlor. Dislorin dis
qovslinds qiisura dogru geyri simmetrik yerdoyismasi, mezial vo distal
istigamotlords ayilmosi geyd olunmusdur. (Sokil 3).
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Sakil 3. Miialicadan avval va sonra modellar.

Diagnostik vo nazarat ¢ono modellarinin dyronilmasi naticasindo
birinci yas qrupunun birinci yarimqrupu iizro pasiyentlordo miialiconin
ovvalinds paralelometrds alinan dayaq dislorinin boylama oxu ilo orta
meyl oxu arasinda bucaqlarin orta qiymati 42+0,5°, ikinci yarimqrup
lizro 44+0,5°, ikinci qrupun birinci yarimqrupu iizro pasiyentlordo
mialiconin ovvalindo paralelometrdo alinan dayaq dislorinin
boylamaa oxu ilo orta meyl oxu arasinda bucaqlarin orta giymaoti
38+0,65°, ikinci yarimqrup iizro 40+0,5° olmusdur. OH-dan sonra
birinci yas qrupunun birinci yarimqrupu iizro pasiyentlordo bucaq
forqinin orta qiymati 2+0,4°, ikinci yarimqrupu tizro 3+0,65°, ikinci
yas qrupunun birinci yarimqrupu iizro pasiyentlordo 1+0,5°, ikinci
yarimqrupu lizro 2+0,65° barabar olmusdur (sokil 4).

Sakil 4. Dis sirasi ortopedik miialicodan avval va sonra.
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Kompleks OM-dan sonra birinci yas qrupunun birinci yarimqrupu
lizro pasiyentlordo bucaq forqinin orta qiymoti 1+0,45° ikinci
yarimqrupu tizra 24+0,5°, ikinci yas qrupunun birinci yarimqrupu iizra
pasiyentlordo 1£0,3°, ikinci yarimqrupu iizro 2+0,65° borabor
olmusdur. Burada yas qruplar lizro pasiyentlorin nozarat diagnostik
modellarindon istifade etmoklo dayaq dislorinin qilisura gors boylama
ox voziyyatinin normallagsma dinamikas1 gostorilmisdir (Sokil 4).

Miialicaya qodar DS qiisuru olan pasiyentlords DS-nin anomaliya
vo deformasiyast fonunda okkliizyon miinasiboti 14,3+1,6%
olmusdursa, OH apardiqdan sonra yerina yetirilon kompleks OM-don
sonra bu 28,3+2,2%-2 borabar olmusdur.

Beloliklo, aparilmis OH-dan sonra ortopedik konstruksiya
hazirlandigda  dislorin  pozulmus fissur-qabar  miinasibotlori
normallagmis, asagi ¢ononin horokatlori zamani yaranan patoloji
kontaktlar aradan gqaldirilmis, asag1 ¢ono Ticilin artikulyasiya
harakatlorine miisbat tasir gdstormisdir.

OM-don avval ¢okilmis ortopantomoqramlarin tohlili noticosindo
birinci yas qrupunun birinci yarimqrupu iizro pasiyentlordo dayaq
dislorinin boylama oxu vo Go noqtolorini birlogdiron xottlorin
yaratdigl bucaqlarin orta qiymoti 74+0,65°, ikinci yarimqrupu izro
76%0,5°, ikinci yas qrupunun birinci yarimqrupunda 73+0,65°, ikinci
yarimqrupu tizra 75+0,45°-ya barabar olmusdur. OH aparilaraq yerino
yetirilon kompleks OM-don sonra bucaqlarin orta qgiymotlorindo
ohamiyyatli doyisiklik birinci yas qrupunun birinci yarimqrupunda
87+0,75°, ikinci yarimqrupunda 88+0,65°, ikinci yas qrupunun birinci
yarimqrupunda 88+0,65°, ikinci yarimqrupunda 89+0,45°-yo miivafiq
olaraq boraborlogmisdir. Ortopantomoqramlarin OM-don oavval vo
sonraki gostoricilori hor iki yas qrupu iizro pasiyentlordo dayaq
dislorinin voziyyastinin normallagsma dinamikasin1 gostormisgdir.

Todqiqat 15ino daxil olmus (n=72) pasiyentlorin hamisinda OH
prosesindo vo ondan sonra miisbat dinamika klinik vo olave miiayino
metodu naticalorine gora izlonilmisdir. Pasiyentlorin subyektiv
qiymatlondirilmasi subyektiv noticalore asason aparilmigdir.

[HA zaman1 DS qiisuru vo OA-s1 olduqda ¢onolorin nisbi sakitlik
vo MO voziyyoti yas qruplart ilizro miialicodon ovvol vo sonra
Oyronilorok miiqayise edilmisdir (codval 2).
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Cadval 2
9Ingda va ¢anads miialicadan avval va sonra dislom gostaricilari

<35 yas > 35 yas P

M Me QI Q2 M Me QI Q
Ongdo itirilmig dislor 2,9 2,5 1,0 40 25 20 20 4,0 0,566
Conodo itirilmig diglor 2,8 20 1,0 40 24 20 1,0 40 0,558

NS-MO 48 50 40 60 45 50 30 50 0,539
NS-MO sonra 23 20 20 25 24 20 20 3,0 0571
Uz bucagi 90,4 91,0 89,0 91,0 90,9 91,0 90,0 92,0 0,501
Uz bucagi sonra 85,7 86,0 85,0 86,0 859 86,0 85,0 87,0 0,537

Molumatlarin miiqayisesi, IHA zamani DS vo OA-s1 olan
pasiyentlordo c¢onolorin nisbi sakitlik vo MO vaziyyoti frontal
nahiyyado dislorin dorin gapanisi, dislomin agar1 olan 6-c1 dislorin
itirilmasi hesabina artdigini gostormisdir. Belo ki, miialicodon ovval
nisbi sakitlik vo MO vaziyyati arasindaki masafo 3-6 mm, kompleks
OM-don sonra iso 2-3 mm-o borabar olmusdur. Buna uygun olaraq
miialicoadon avval {iz bucagi 88-92°, aparilan kompleks OM-don sonra
150 84-88°-0 borabor olmusdur. Miialico dovriinds biitiin yarimqrup
pasiyentlords kasici gqapanisin dorinliyi hiss olunacaq doracodos barpa
olunmusdur. Bels ki, OM-don avval kasici qapanisin dorinliyi birinci
yarimqrupda 2,94+0,35 mm, ikinci yarimqrupda 2,47+0,50 mm,
liclinci  yarimqrupda 2,92+0,35 mm, dordiinci yarimqrupda
2,45+0,50 mm olmusdur. Kompleks OM-do OH aparildigdan sonra
yerina yetirilon OM-don sonra kasici qapanisin derinliyinds miisbot
dinamika izlonarak birinci yarimqrupda 2,15+0,60 mm, ikinci
yarimqrupda 1,90+0,38 mm, ti¢lincii yarimqrupda 2,17+0,60 mm,
dordiincii yarimqgrupda 1,924+0,39 mm olmusdur.

Aparilan kompleks OM-don sonra kosici qapanisin derinliyi
azaldi, st frontal dislor alt frontal dislorin 1/3-ni ortdii ki, bu da
miialico ilo tosdiglonon yuxari vo asagi c¢onslorin kosici diglorinin
vestibulyar meyl voziyystinin doyigsmasi ilo birbasa olagodardir.

IHA zamani DS qiisuru vo OA olduqda ¢onslarin nisbi sakitlik vo
MO voziyyeati arasindaki masafo ilo itirilon diglorin say1 arasinda
birbasa olags var. Cixarilan dislorin sayinin artmasi ilo ¢onalorin nisbi
sakitlik vo MO voziyyati arasindaki mosafo artir, yoni dislom

17



dorinlogir. Beloliklo, OM prosesindo 72 pasiyentdo OA-s1 aradan
qaldirilmisdir. Homginin dislorin erkon itirilmasi naticosindo yaranan
DS-nin ikincili deformasiyasi zamani1 72 pasiyentda (100%) optimal
protezloma aparilmigdir. Homginin 72 pasiyentds (100%) qlisur sahasi
tamamilo ortopedik konstruksiya ilo barpa olunmusdur.

Pasiyentlorin yas vo cinso uygun olaraq sosial-demoqrafik
xarakteristikasinin dérd yarimqrupda analizi sosial anketin bondlarina
uygun olaraq apartlmigdir.

Anket noticolorinin analizi naticosinde aydin olmusdur ki,
tadqiqata daxil olan pasiyentlarden ali tohsillilor 60,0%, orta tahsillilor
159 40,0% toskil etmisdirlor. Beloliklo, ortopedik yardim {igiin
miiraciot edonlorin oksor hallarda ¢ox hissosi ali tohsillilor, on az
miiraciot edoni iso orta tohsili olanlardan ibarot olmusdur. Eyni hal
pasiyentlorin yas-cins miinasibotlorinds do 6ziinii gostormisdir. Belo
ki, birinci yarimqrupda 11,6% pasiyentlor ali tohsilli, 7,8% pasiyentlor
iso orta tohsilli olmusdurlar. ikinci yarimqrupda miiraciot edonlorin
18,4%-i ali tohsilli vo 12,2%-i orta tohsilli olmusdurlar. Uciincii
yarimqrupda 13,3% pasiyentlor ali tohsilli, 8,9%-pasiyentlor iso orta
tohsilli  olmusdurlar. Ddrdiinci  yarimqrupda miiayino olunan
pasiyentlorin 16,7%-i ali tohsilli, 11,1%-i iso orta tohsilli olmusdurlar.
Yas qruplari {izro ali tohsilli 55,6% kisi, 61,6% gadin, orta tohsilli iso
44.,4% kisi, 38,9% qadin pasiyentdon ibarat olmusdur.

Umumiyyatlo todqiqata daxil olan pasiyentlordon 19,4% Kisi,
27,8% qadin iglomir, 25,0% kisi, 41,7% qadin isloyir, 55,6 kisi, 30,6%
gadin isa daha ¢ox, yoni 10 saatdan ¢ox islodiyini sdylomisdir.

Insanim mosgulluq doracasi onun galirinin saviyyasi ilo uygundur.
Belo ki, maddi tominat dorocosi pasiyentin miialico xorclorinin
O0donilmasino vo saglamliginin qorunmasina miisbot tosir gostorir.
Tadqiqata daxil olan pasiyentlorin galir soviyyasinin 16,7+6,2% kisi,
30,6+7,7% qgadinda asag1, 58,3,0+8,2% kisi, 69,4+7,7% qadinda orta,
25,0+7,2% kisids yiiksok oldugunu sdylomisdir. Yiiksok golire malik
gadin pasiyent olmamisdir.

Pasiyentlorin maddi tominati onlarin hoyat goraitini toyin edir ki,
bu da aparilan todqiqat isinin naticolorinds oks olunmusdur. Todqigata
daxil olan pasiyentlorin oksariyyati 90,0%-1 ayrica yasayis saholorinin
ev, manzil oldugunu geyd etmisdir. Qalan 10,0% iso hoyat soraitini
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(yatagxana, kommunal monzil vo ya digor yasayis sahosinin oldugunu)
geyd etmisdirlor.

Ails vaziyyastinin sorguya osason analizi zamani pasiyentlordon
72,2+7,5% kisi, 69,4+7,7% qadin ailali, 27,8+7,5% kisi, 30,6+7,7%
gadin iso subay olduglarint geyd etmisdirlor.

Miiraciat etmis pasiyentlorin bdyiik oksoriyysti qida rasionuna
gora 90,0% hallarda miixtolif qidalanma rejimino omol edonlordon,
8,0% miiayino olunmus pasiyentlor iso bazon xiisusilo yumsaq qida
maddolorindon istifado edon, 2,0% 1iso qgida rasionunda bozon sort
qida maddslorindan istifads edanlorden ibarat olmugdurlar.

Alinmig noticolorin analiz gostoricilori yas qruplart iizro
30,6+7,7% kisi, 97,2+2,7% qadin pasiyentin zorarli vordisinin (tiitlin
¢okmo, alkoqol) olmadig, 69,4+7,7% kisi, 2,8+2,7% qadin pasiyentin
159 zararli vordislarinin oldugunu geyd etmisdirlar.

Pasiyentlorin yas qruplari {izrs tibbi stomatoloji yardima miiraciot
tezliyino goro 33,3+7,9% kisi, 25,0+7,2% qadin pasiyent geyri
miintozom (ilds bir dofs), 41,748,2% kisi, 33,3+7,9% qadin
pasiyentlor iso ancaq kaskin agrilar, doziilmoz voziyyatlords olduqda,
25,0£7,2% kisi, 41,7+48,2% qadin pasiyentlor iso stomatoloji
milayinays miitomadi olaraq, xiisusilo profilaktik magsad ilo miiraciot
edonlordon ibarat olmusdurlar.

[HA-nin OM-ni icra edon hokim-stomatoloqun va onun yerina
yetirdiyi isin professional hazirliginin keyfiyyatinin
giymotlondirilmasi {i¢lin anketlogdirilmig suallara miixtolif elmi vo
hokim doracasi olan hokim-stomatolog-ortopedlorin cavab vermasini
icra etmisik. Bunun tigiin ATU-nun Tadris stomatoloji klinikasinda
calisan 61 hokim-stomatoloqun anket sorgusundan ibarat olmusdur.
Anket 6ziindo 46 sual1 birlosdirmisdir vo har bir suala verilocok cavab
bir ne¢o variantdan ibaratdir.

Anket suallarina cavab veron hokimlordon 13 nofor 40 yasdan
kicik, 21 nofor 40-49 yas arasinda, 13 nofor 50-59 yas arasinda, 14
nafar 60 yasdan yuxari olmusdur (Py2=0,130, Pu=0,128).

Anketin 2-ci sualina cavab veronlordon 8 nafor professor-dosent,
44 nofor assistent, 9 nofor hokim-laborantdan ibarot olmusdur
(Px2=0,155, Pu=0,056). Anketin 3-cii sualina verilon cavaba goro 27
nofor 20 ilo godor, 14 nofor 20-29 i, 14 nofor 30-39 il, 6 nofor 40 ildon
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¢ox i stajinin oldugunu qeyd etmisdirlor (Py2=0,106, Pu=0,015).
Anketin 4-cii sualina verdiyi cavaba goro 5 nofor 1-5 il, 8 nofar 5-10
il, 9 nofor 10-15 il, 18 nofor 15-20 il, 25 nafor 20-25 il, 19 nofor 25
ildon ¢ox oldugunu geyd etmisdirlor.Anketin 5-ci sualina 58 noforin
internatura, 3 noforin iso ordinatura tohsili oldugunu geyd etmisdirlor
(Px2=0,739 Pu=0,741). Anket sorgusuna asason miitoxassislorin baza
tohsilinin internartura vo ordinatura olmasi yetarinca problems analitik
yanagmani tomin etmisdir.

Anketin 6-c1 sualina verilon cavaba goro 56 nofor ortopedik
stomatologiya ixtisas1 iizra kecirdiyi hazirligi 570 saat1 ke¢diyi qeyd
etmigdirlor. 5 (19,2%) nofor qadin iso kegmadiyini qeyd etmisdirlor.
Anketin 7-ci sualina verilon cavaba goro ortopedik stomatologiya
ixtisasi lizro ixtisas artirma kurslarinda 61 nofor todris aldigini qeyd
etmigdir (Pu=1,000). Anketin 8-ci sualina goéro ortopedik
stomatologiya iizro stomatoloji sorgilors, konfranslara, master klaslara
35 kisi 26 qadin (100%) olmagla hor kasin verdiyi cavab bali olmusdur
(Pu=1,000). Anketin 9-cu sualina goéro 30 nofor elmi doracasinin
oldugunu, 31 isa nofor elmi doracalarinin olmadigini geyd etmisdirlor
(Px2=0,149, Py=0,152). Anketin 10-cu sualina goro 35 kisi 26 qadin
(100%) olmaqla har kasin daimi is yerinin oldugunu geyd etmisdirlor.
Anketin 11-ci sualina goérs 35 kisi 26 qadin (100%) olmagqla he¢ bir
kosin olave ig yerinin olmadigini qeyd etmisdirlor. Anketin 12-ci
sualina gora bir is ndvbasi arzinds 32 nofor 3-don az, 24 nofor 3-5
pasiyent, 5 nofor 8-10 pasiyent gobul etdiyini qobul edir. Anketin 13-
cli konsultasiya zamani bir pasiyentdo no qodor vaxt ayirirsiz sualina
4 nofor 10 dog, 10 nofor 15 dog, 47 nafor 20 doq vaxt sorf etdiklorini
geyd etmisdirlor (Py2=0,420, Py=0,222).

Anketin 14-cli konsultasiya zamam digor miitoxassislori calb
edirsinizmi sualina 54 nafor boli,7 nofor iso xeyr cavabini vermisdirlor
(Px2=0,332, Pu=0,340). Anketin 15-ci metal keramika ilo protezloma
zamani olave miiayine Usullarinin, xiisusilo, rentgenoqrafiyanin
istifado olunmasini zaruri hesab edirsinizmi sualina 35 kisi 26 gqadin
(100%) olmagla hamist bali cavabini vermisdirlor. Anketin 16-c1
tocriibonizdo miiasir diagnostika metodlarindan, xiisusilo kompiiter
tomoqrafiyadan istifado edirsinizmi sualina 52 nofor daima, 8 yalniz

20



bdyiik dis siras1 qlisurlar olanda, 1 (2,9%) nofor kisi iso yalniz gicgah-
¢ond oynagi xostoliklori zamani istifads etdiklorini geyd etmisdirlor.

Anketin 17-ci tibbi kartda pasiyentin rentgenoloji miiayins tigiin
icazo vo ya imtinasi haqqinda qeyd edirsinizmi sualina 15 nofor bali,
46 nafor xeyir cavabini vermisdirlor (Py2=0,170, Py=0,177). Anketin
18-ci pasiyentlo miialica planinmi razilagdirirsinizmi sualina 35 kisi 26
gadin (100%) olmagla hami1 bali cavabini vermisdirlor. Anketin 19-cu
pasiyentdon koniillii molumata raziliq alirsinizmi sualina 59 nofor bali,
2 (7,7%) nofor qadin iso xeyir cavabini vermisdirlor. Anketin 20-ci
koniillii melumat raziligini neca tortib edirsiniz sualina 13 nofar sifahi,
9 nofor yazili, 39 nofor kartda geyd edilir cavabimi vermisdirlor
(Py2=0,867, Pu=0,717).

Anketin 21-ci gobul iiglin pasiyentinizo no godor vaxt ayirirsiniz
sualina 4 nofor 20 doqiqe, 25 nafor 1 saat, 22 nafor iss istoyimize gore
cavabinm1 vermisdirlor (Py2=0,627, Py=0,920). Anketin 22-ci gobul
miiddati orzinds homin pasiyent ii¢lin sonadlogmoni rasmilosdirmayi
catdinisinizmi sualina 51 nofor boli, 10 nofor xeyir cavabini
vermigdirlor (Py2=0,702, Py=0,707).

Anketin 23-cili Siz bunu 6ziiniiz edirsiniz sualina 56 nafar bali,
0ziim edirom, 5 nofor iso xeyr, bunun monim yerima tibb bacisi edir
cavabin1 vermisdirlor (Py2=0,528, Py=0,535). Anketin 24-cii tibbi
kart1 no vaxt doldurusunuz sualina 15 nofar pasiyenti qobul etdikdon
dorhal sonra, 40 nofor is giinilinlin sonunda, is hoftosinin sonunda
cavabimmi veron olmamis, 6 nofor iso bos vaxtimda cavabini
vermigdirlor  (Py2=0,143, Puy=0,061). Anketin 25-ci tibbi
sonadlogmonin tortibat qaydalar ilo Sizi kim tanis edib sualina 7 nofor
ali tohsil miiassisasinin miiollimlari, 5 nofor isdo homkarim, 5 nofor
sObo miidiri, 2 (5,7%) kisi bas hokim, 42 nofor 6ziim tanig oldum
cavabimi  vermisdirlor (Py2=0,324, Py=0,601). Anketin 26-c1
fikrinizco, stomatoloji xastonin movcud tibbi kartinin diizalislora
ehtiyact varmu sualina 14 nofor boli, 47 nofor xeyir cavabim
vermigdirlor (Py2=0,075, Py=0,079). Anketin 27-ci tocriibanizdo
¢ixmayan milasir protez vo diaqnostika metodlarindan istifado
edirsinizmi sualia 28 nofaor bali, 33 nofor xeyir cavabini vermisdirlor
(Px2=0,283, Py=0,287). Anketin 28-ci diaqnostika morholosindo
artikulyatordan istifads edirsinizmi sualina 5 nofar xeyr, 44 nafor nadir
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hallarda, 12 nofar yalniz gicgah-asag1 cona oynagi xastaliklori zamani
cavabimi  vermisdirlor(Py2=0,068, Py=0,897). Anketin 29-cu
stamplama {isulu ilo hazirlanmis qapaqglarla OM hayata kegirirsinizmi
sualina 10 nofor bali, 51 nofor xeyir cavabini vermisdirlor (Py2=0,224,
Pu=0,228). Anketin 30-cu metal keramik qapaglar ilo protezlomo
zaman pasiyenit dislorinin depulpasiya edilmasi tiglin gdndorirsinizmi
sualina 31 nofor daima, 30 nofor kliniki voziyystdon asili olaraq
cavabimi vermisdirlor (Py2=0,096, Py=0,099). Anketin 31-ci dayaq
disinin metal keramik gapaga uygun preparasiyast zamani Siz su ilo
soyutmadan istifado edirsinizmi sualina 29 nofor daima, 30 nofor
yalnmiz pulpasi qorunub saxlanmis disds, 2 (7,7%) nafor qadin istifads
etmirom cavabini vermisdirlor.

Anketin 32-ci 2/3 hissosindon ¢oxu dagilmis disi hansi iisulla
barpa edirsiniz sualina 2 (7,7%) nofor gadin plombla, 47 nafor plomb
+ anker stifti ilo, 13 nofor metal stiftli alavo ilo cavabin1 vermisdirlor
(Py2=0,305, Pu=0,549). Anketin 33-cii protezlomonin hazirliq
morholosindo miivoqqgoti gapaq vo kappalardan istifado edirsinizmi
sualina 24 nofor daima 7 nafor yalniz frontal hissonin protezlonmasi
zamani, 30 nofor istifado etmirom ilo cavabini vermisdirlor
(Px2=0,171, Py=0,306). Anketin 34-cli metalsiz keramika ilo
isloyirsinizmi sualina 57 nofor boli, 4 (15,4%) nofor qadin xeyr
cavabini vermigdirlor. Anketin 35-ci dislom voziyysti diizgiin
olmadiqda, dislom sablonundan istifado edirsinizmi, ortodontik
hazirliq apararsinizmi sualina 60 nofor bali, 1 (3,8%) nofor qadin xeyr
cavabini vermisdirlor. Anketin 36-c1 osas model ii¢iin hansi Olgii
materialindan istifado edirsiniz sualina 5 nofor alginat, 27 nofor
silikon, 29 nofor termoplastik cavabini vermisdirlor (Py2=0,178,
Pu=0,136). Anketin 37-ci metal keramik qapaqlarla protezlomo
zaman asas Ol¢iinii alarkon retraksiya sapindan istifade edirisnizmi
sualina 59 nofor daima istifads edirom, 2 nofar yalniz 6n qrup dislorin
protezlonmasi zamani istifads edirom cavabini vermisdirlor. Istifado
etmirom cavabini veran olmamisdir (Py2=0,830, Pu=0,832).

Anketin  38-ci  pasiyentlorinizin  dispanser  miisahidosini
aparirsinizmi sualina 48 nofor bali, 13 nofor xeyr cavabini vermisdirlor
(Py2=0,964, Py =0,965). Anketin 39-cu isinizin keyfiyyatini analiz
edirsinizmi sualina 60 nafor bali, 1 (3,8%) nofor qadin xeyr cavabim
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vermigdirlor (Py2=0,332, Pu=0,340). Anketin 40-c1 hokim sohvinin
agkar edilmosi zamani taktikaniz nodon ibarstdir sualina 3 nofor
gormomok, 5 nofor is homkarlari ilo moslohotlogmok, 18 nofor
konsultasiya {i¢lin digor miialico miiossisasine géndormok, 29 nofor
pasiyents yardim etmok, 6 nofor pasiyento molumat vermok cavabini
vermisdirlor. ©lave milayins toyin etmak cavabini veran olmamisdir
(Px2=0,106, Py=0,085). Anketin 41-ci klinikanizda sobo miidiri
sonadlogsmoanin tortibat1 keyfiyyatino vo hokim faaliyystine nozarati
tez-tez hoyata kecirirmi sualina 6 nofor hor hofto, 45 nofor ayda 1 dofo,
6 nofor riibdo 1 dofs, 4 nofor hoyata kecirmir cavabini vermisdirlor.
Har giin cavabini veran olmamisdir (Py2=0,806, Pu=0,420). Anketin
42-ci klinikada kliniki-ekspert komissiyasinin iclaslart tez-tez
kecirilirmi sualina 49 nofor ayda 1 dofs, 10 nofor kegirilmir, 1 (3,8%)
nofor gqadin haftods 1 dofo, 1 (3,8%) nofor gadin iso yarimilds 1 dofo
cavabin1 vermisdirlor (Py2=0,650, Pu=0,798). Anketin 43-cii yol
verilon hakim sohvina gora Sizo qarsi hansi inzibati todbirlor goriiliir
sualina olmagqla 57 nafor miizakirays ¢ixarilir, 3 (11,5%) nofor gadin
tohmot verilir, 1 (2,9%) nofor kisi iso mozommot edilir cavabinm
vermisdirlor.

Anketin 44-cii naraziliq halinda pasiyentloriniz kimo miiraciot
edir sualina 58 nofor mona-hakima, 1 (2,9%) nafor kisi rohboerliys, 1
(3,8%) nofor gadin stomatoloji assosiasiyaya, 1 (2,9%) nofor kisi
istehlake1 hiiquglarinin miidafiosi comiyyatino cavabini vermisdirlor.
Mbohkomoyo miiraciot olunmadigint qeyd etmisdirlor (Py2=0,437,
Pu=0,786). Anketin 45-ci pasiyentlo miinaqisoniz adoton no ilo bitir
sualina 60 nofor tokrar miialico ilo, 1 (2,9%) nofor kisi iso rohbarlik
yaninda aragdirma ilo cavabimi vermisdirlor. Miilki iddianin
galdirilmast cavabimni veron olmamisdir (Py2=0,586, Pu=0,592).
Anketin 46-c1 miinaqisali voziyyast yarandiqda, Sizi kim, neco miidafio
edo bilor sualina 57 nofor diizgiin tortib olunmus tibbi sonadlogma, 2
nafor bag hokim, 2 nofor méveud qanunvericilik cavabini vermigdirlor
(Py2=0,163, Py=0,417).

Beloliklo, anketin miivafiq suallarina verilon cavablarin analiz
edilmosindon aydin olmusdur ki, IHA zaman1 DS giisuru vo OA-nin
OM-si zamani klinik voziyyatdon asili olaraq osas etibar ilo isi icra
edon miitoxassislor yiiksok hazirliq saviyyasine malikdirlor.
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NOTICOLOR

1. Ikincili hissovi adentiya zamani dis siras1 qiisuru vo okkliiziya
anomaliyasi olan 20 (55,6%) kisi, 19 (52,8%) qadin pasiyentds kigik,
16 (44,4%) kisi, 17 (47,2%) qadin pasiyentds orta qiisurun kompleks
ortopedik miialicays ehtiyacinin olmasi miisyyon edilmisdir [2,3].

2. ATU-nun Tadris stomatoloji klinikasinda hokim-stomatoloq
ortopedlarin 2015-2018-ci illords tortib etdiyi stomatoloji pasiyentin
182 odod (043/U Ne-li formasi) kartalarimin retrospektiv analizi
zamant biitlin kartalarda stomatoloji miiossisonin qeydiyyatgisi
pasport hissoni aydin vo dolgun geyd etmasi, lakin tibbi hissasi hokim-
stomatoloq ortoped torofindon doldurulmus kartlarin he¢ birindo
ikincili hissovi adentiya zamani ortopedik miialiconin planlanmasinda
miialicodan avval ortodontik hazirliq aparilaraq miialicoys baslanmasi
askar olunmay1b [5,8].

3. Ikincili hissavi adentiya zamam dis siras1 giisuru vo okkliiziya
anomaliyas1 olan pasiyentlordo ¢onolorin nisbi sakitlik vo morkozo
okkliiziya voziyyoti arasindaki mosafonin 3 mm-don, liz bucaginin
88°-don ¢ox olmasi kompleks ortopedik miialicoys gostorisdir [6,7].

4. Ikincili hissovi adentiyanin kompleks ortopedik miialicosi
zamani ortodontik hazirliq aparilaraq dis, dis siras1 vo dislomin normal
fizioloji hiindiirliiyli barpa olunmusgdur. Ortodontik hazirligdan avval
nisbi sakitlik vo markozo okkliiziya voziyyoti arasindaki mosafo 4-6
mm (Py=0,539), iiz bucag1 8§9-92° (Py=0,501), ortodontik hazirligdan
sonra nisbi sakitlik vo morkozo okkliiziya voziyyaoti arasindaki mosafo
2-3 mm (Py=0,571), iiz bucagi iso 85-87°-yo (Pu=0,537) borabor
olmusdur. Cixmayan korpiiyobonzor protez konstruksiyast ilo
ortopedik miialicodon sonra miisbot dinamika izlonilmis, miialico
alqoritmi islonmisdir [1,9,10].

5. Ikincili hissavi adentiya zaman1 dis siras1 qiisuru vo okkliiziya
anomaliyasi olan pasiyentlords ortopedik miialicadon avval ortodontik
hazirligin aparilmas: pasiyentlorin tibbi madoniyystindon va sosial
demoqrafik xarakteristikasindan, stomatoloji tibbi xidmot gostoron
tibb miiossisasinin maddi texniki tochizati, orada ¢alisan hokimlorin
hazirliq soviyyssindon vo pasiyenti maariflondirmok bacarigindan
asthdir [4].
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PRAKTIK TOVSiYOLOR

1. Ikincili hissovi adentiya zamani dis sirasinin normal fizioloji
qarsilighh miinasibatlori pozulur, dislorin olavo patoloji yiiklonmasi
yaranir, vaxt keg¢dikco DS vo OA, deformasiyanin omolo golir.
Problemin halli ti¢lin kompleks OM-in aparilmasi lazimdir.

2. ikincili hissovi adentiyanin CKPK ilo OM-si zamani 9sas
miaying, diagnostika, planlama vo miialico morhalslorinds slave
miayine metodlarindan istifado olunaraq 043/U Ne-li forma-
stomatoloji xastonin tibbi kartasina diizgilin qeyd olunmalidir.

3. Ikincili hissovi adentiyanin (Kennedi III tip, kicik vo orta
qiisurlar) CKPK ilo OM-si zamani nisbi sakitlik vo MO vaziyyati toyin
olunmalidir. Bu zaman nazoro alinmalidir ki, nisbi sakitlik vo MO
vaziyyati iz bucagi ilo diiz miitonasibdir.

4. Ikincili hissovi adentiya qgiisurunun yaranma miiddatindon asili
olaraq dig vo DS-da amoalo golmis anomaliya vo deformasiya zamani
CKPK ilo OM-i planlayarkon konstruksiyanin uzun miiddotli effektiv
istifadoyoa cavab vermosi, mialicodon sonra qiisur vo fasadlarin
yaranmamasi, yol verilon hokim sohvliyi vo miialico naticolorinin
prognozu nazors alinmalidir.

5. Ikincili hissovi adentiya zamam DS qiisuru vo OA-s1 olan
pasiyentlordo stomatoloji tibbi xidmot goéstoron tibb miiossisosinin
maddi texniki tochizati vo hokimlorin hazirliq soviyyesine uygun
olaraq pasiyentlorin tibbi modoniyyotindon vo sosial demogqrafik
xarakteristikasindan asili olmayaraq OM-don avval OH-1n aparilmasi
liciin pasiyentin maariflondirilmasi vacibdir.
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SORTI IXTISARLAR

CKPK  — ¢ixmayan korpiiyobonzor protez konstruksiyasi

CPK — ¢ixmayan protez konstruksiyasi
DS — dig siras1

GCO — gicgah ¢ona oynagi

Go — Gonion

[HA — Ikincili hissovi adentiya

MO — morkazi okkliiziya

OA — okkliiziya anomaliyasi

OH — ortodontik hazirliq

oM — ortopedik miialico
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