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ANNOTASIYA 

Ushbu maqolada maktab o‘quvchilarida og‘iz bushlig‘i kasalliklar asosiy stomatologik 

kasalliklarning tarqalganlik darajasi va jadalligini aniqlashni maqsad qilib olindi. Tadqiqot Termiz 

shahridagi 1-sonli va 26-sonli maktabda tahsil oluvchi 7 yoshdan 15 yoshgacha bo‘lgan jami 310 

nafar bolalarda olib borildi. Klinik tadqiqot Jahon sog‘liqni saqlash tashkilotining an’anaviy umum 

e’tirof etilgan uslublari (xususan, "Oral Health Surveys: Basic Methods" beshinchi nashri) asosida 

stomatologik ko‘rik o‘tkazish yo‘li bilan amalga oshirildi. Tadqiqotda ishtirok etgan o‘quvchilarning 

ota-onalari bo‘lajak tekshiruvning maqsadi va usullari haqida oldindan xabardor qilinib, ulardan 

yozma ravishda rozilik xatlari olindi. 

Tadqiqot natijasida: Kompleks stomatologik tekshiruvda maktab yoshidagi bolalarda tish 

kariesining tarqalishi o‘rtacha 83,2 foizni tashkil etdi. 

Kichik maktab yoshidagi o‘quvchilarda parodont to‘qimalari shikastlanishi belgilarining 

tarqalishi 3,3 foizni, 12 yoshli bolalar guruhida 22,1 foizni, 15 yoshli o‘quvchilarda esa 29,0 foizni 

tashkil etdi. 

Xulosa qilib, o‘tkazilgan tadqiqot natijalari asosiy yosh guruhlaridagi maktab o‘quvchilariga 

ko‘rsatilayotgan stomatologik yordam darajasining pastligi hamda profilaktika va davolash chora-

tadbirlarining yetarli emasligidan dalolat beradi. 

Olingan ma’lumotlar sog‘liqni saqlash tizimining zamonaviy sharoitlarida maktab yoshidagi 

bolalarga stomatologik yordam ko‘rsatishni takomillashtirishning asosiy yo‘nalishlarini asoslab 

berishga qaratilgan. 

Kalit so‘zlar: Bolalar, parodont to‘qima, tish karies, stomatologik yordam ko‘rsatish, og‘iz 

bo‘shlig‘ining gigienik holati, davolash-profilaktika chora-tadbirlari. 
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АННОТАЦИЯ 

Целью данной статьи является определение распространённости и интенсивности 

основных стоматологических заболеваний полости рта у школьников. Исследование было 

проведено среди 310 детей в возрасте от 7 до 15 лет, обучающихся в школах No1 и No26 города 

Термеза. Клиническое исследование осуществлялось путём проведения стоматологического 

осмотра на основе общепринятых методик Всемирной организации здравоохранения (в 

частности, пятого издания "Обследование состояния полости рта: основные методы"). 

Родители учащихся, принимавших участие в исследовании, были заранее проинформированы 

о цели и методах предстоящего обследования, и от них было получено письменное согласие. 

Результаты исследования: По итогам комплексного стоматологического обследования 

распространённость кариеса зубов у детей школьного возраста составила в среднем 83,2%. 

Распространённость признаков поражения тканей пародонта у учащихся младшего 

школьного возраста составила 3,3%, в группе 12-летних детей - 22,1%, а у 15-летних учащихся 

- 29,0%. 

В заключение, результаты проведённого исследования свидетельствуют о низком 

уровне стоматологической помощи, оказываемой школьникам основных возрастных групп, а 

также о недостаточности профилактических и лечебных мероприятий. 

Полученные данные призваны обосновать основные направления совершенствования 

стоматологической помощи детям школьного возраста в современных условиях системы 

здравоохранения. 

Ключевые слова: Дети, ткани пародонта, кариес зубов, оказание стоматологической 

помощи, гигиеническое состояние полости рта, лечебно-профилактические мероприятия. 
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ABSTRACT 

This article aims to determine the prevalence and intensity of primary oral and dental diseases 

in schoolchildren. The study was conducted on a total of 310 children aged 7 to 15 years attending 

schools No. 1 and No. 26 in the city of Termez. The clinical research was carried out through dental 

examinations based on the conventionally recognized methods of the World Health Organization 

(specifically, the fifth edition of "Oral Health Surveys: Basic Methods"). The parents of the students 

participating in the study were informed in advance about the purpose and methods of the upcoming 

examination, and their written consent was obtained. 

Results: During a comprehensive dental examination, the average prevalence of dental caries 

in school-age children was 83.2%. 

The prevalence of signs of periodontal tissue damage was 3.3% in primary school students, 

22.1% in the 12-year-old group, and 29.0% in 15-year-old students. 

In conclusion, the results of the study indicate a low level of dental care provided to 

schoolchildren in the main age groups, as well as the inadequacy of preventive and treatment 

measures. 

The data obtained serve to substantiate the primary directions for improving dental care for 

school-age children within the modern conditions of the healthcare system. 

Keywords: Children, periodontal tissue, dental caries, dental care, oral hygiene, treatment 

and preventive measures. 

Mavzuning dolzarbligi: So‘nggi paytlarda aholining, xususan, uning eng zaif qatlami 

bo‘lgan bolalar va o‘smirlarning salomatligi yomonlashayotgani kuzatilmoqda. Masalan, Rossiyada 

sog‘lom maktab o‘quvchilari soni atigi 10% ni tashkil etadi. O‘zbekiston Respublikasi sog‘liqni 

saqlash tizimining eng muhim ustuvor vazifalaridan biri bolalar salomatligini asrash va 

mustahkamlashdan iborat, zero, kattalardagi salomatlik darajasi ko‘p jihatdan ularning bolalikdagi 

ko‘rsatkichlariga bog‘liq bo‘ladi. O‘zbekiston Respublikasi hududidagi bolalar o‘rtasidagi 

stomatologik kasalliklar tahlili shuni ko‘rsatdiki, so‘nggi o‘n yilliklarda ularda tish kariesining 

tarqalishi biroz kamaygan bo‘lsa-da, bu ko‘rsatkich G‘arbiy Yevropa mamlakatlari va AQShdagiga 

qaraganda qariyb ikki barobar yuqoriligicha qolmoqda [2, 4, 6, 7, 16, 18, 20, 25]. 

Bolalar va o‘smirlar o‘rtasidagi stomatologik kasalliklar strukturasida tish kariesi va 

parodontning yallig‘lanish kasalliklari ustunlik qiladi [5, 15, 16, 19, 21, 23, 24]. 

Bugungi kunda butun dunyo bo‘ylab bolalar o‘rtasida kariesning tarqalish darajasi barqaror 

yuqoriligicha qolmoqda [1, 8, 9, 11, 13, 14, 17]. 

Jahon sog‘liqni saqlash tashkiloti (JSST) xulosasiga ko‘ra, parodont yallig‘lanish 

kasalliklarining tarqalishi kichik yoshdagi bolalarda taxminan 10% ni tashkil etsa, o‘smirlarda bu 

ko‘rsatkich 90 %gacha ortadi [10, 12, 22, 26, 27]. 

Ushbu maqolada maktab yoshidagi bolalarda asosiy stomatologik kasalliklarning tarqalishi va 

jadalligi ko‘rsatkichlarining retrospektiv tahlili natijalari keltirilgan. 7, 12 va 15 yoshli 310 nafar 

maktab o‘quvchisi klinik-diagnostik tekshiruvdan o‘tkazildi. 
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Tadqiqot maqsadi: Maktab o‘quvchilarida og‘iz bushlig‘i kasalliklar asosiy stomatologik 

kasalliklarning tarqalganlik darajasi va jadalligini aniqlashdan iborat. 

Tekshirish usullari va materiallari: Belgilangan maqsad va vazifalarga muvofiq, klinik 

tadqiqot hamda olingan ma’lumotlarning statistik tahlili qo‘llanildi. Tadqiqotda Termiz shahridagi 1-

sonli va 26-sonli maktabda tahsil oluvchi 7 yoshdan 15 yoshgacha bo‘lgan jami 310 nafar bola 

ishtirok etdi. Klinik tadqiqot Jahon sog‘liqni saqlash tashkilotining an’anaviy umum e’tirof etilgan 

uslublari (xususan, "Oral Health Surveys: Basic Methods" beshinchi nashri) asosida stomatologik 

ko‘rik o‘tkazish yo‘li bilan amalga oshirildi. 

Turli mamlakatlarda tish kariesi va uning dinamikasi tendensiyalarini kuzatish uchun 12 yosh 

global yosh sifatida tanlangan, chunki aynan shu yoshda uchinchi molyarlardan tashqari barcha 

doimiy tishlar chiqib bo‘ladi. 15 yoshda karies jadalligini baholash ko‘pincha 12 yoshdagiga 

qaraganda muhimroq ahamiyat kasb etadi. 

Bundan tashqari, bu o‘smirlardagi parodont kasalliklari indikatorlarini baholash uchun muhim 

yosh hisoblanadi [3]. Tadqiqotda ishtirok etgan o‘quvchilarning ota-onalari bo‘lajak tekshiruvning 

maqsadi va usullari haqida oldindan xabardor qilinib, ulardan yozma ravishda rozilik xatlari olindi. 

Stomatologik tekshiruv davomida olingan ma’lumotlarni qayd etish va tahlil qilish turli xil 

qo‘shimcha usullar yordamida amalga oshirildi. Stomatologik statusni aniqlash uchun biz JSSTning 

bolalar uchun mo‘ljallangan modifikatsiyalangan kartasidan foydalandik. Ko‘zga ko‘rinadigan teri 

qoplamalari va lablarning qizil hoshiyasi holatiga, yuzning simmetrikligiga, allergik toshmalar bor-

yo‘qligiga, regionar limfa tugunlarining (pastki jag‘ osti, iyak osti, bo‘yin) holatiga alohida e’tibor 

qaratildi. Og‘iz bo‘shlig‘i dahlizi va bevosita og‘iz bo‘shlig‘ini tekshirishda shilliq qavatning holatiga 

(rangi, namligi), lab va til yuganchalarining kattaligi hamda birikkan joyiga, tish qatorlarining birikish 

xususiyatiga, tish qattiq to‘qimalarida kariesli va karies bo‘lmagan zararlanishlar bor-yo‘qligiga, 

shuningdek, parodont to‘qimalarining holatiga ahamiyat berildi. Asosiy kasalliklarni tashxislashda, 

ularning og‘irlik darajasi va tarqalishini baholashda umum qabul qilingan tasniflardan foydalanildi. 

O‘quvchilarning stomatologik statusi bir qator indekslar ko‘rsatkichlari yordamida aniqlandi. Tish 

kariesining tarqalishi kariesga chalingan shaxslarning umumiy tekshirilganlar soniga nisbatan foiz 

hisobida belgilandi. 

Allergik toshmalarning yo‘qligi, regionar limfa tugunlarining (jag‘ osti, engak osti, bo‘yin) 

holati, dahliz va og‘iz bo‘shlig‘ining o‘zini ko‘zdan kechirishda - shilliq qavatning holati (rangi, 

namligi), lablar va til yuganchalarining kattaligi va birikish joyi, tish qatorlarining tutashish xarakteri, 

qattiq jismlarning karioz va nokarioz shikastlanishlari mavjudligi tish to‘qimalarining, parodont 

to‘qimalarining holati. Diagnostikada asosiy kasalliklar, ularning og‘irligi va tarqalishini baholashda 

umum qabul qilingan tasniflar qo‘llanilgan. O‘quvchilarning stomatologik statusi bir qator indekslar 

ko‘rsatkichlari yordamida aniqlandi. Tish kariesining tarqalishi karies bilan kasallangan shaxslarning 

tekshirilganlarning umumiy soniga foiz nisbati sifatida aniqlandi. 

Tish kariesining tarqalganligini baholashda uning quyidagi daraja mezonlaridan foydalanildi: 

past (0—30%), o‘rta (31—80%), yuqori (81—100%) (E.M. Kuzmina, 1997). 

Almashinuv tishlarida karies jarayonining jadallik ko‘rsatkichlari JSSTning Yevropa 

mintaqaviy byurosi (Kopengagen, 1980) tomonidan ishlab chiqilgan kp (sut tishlar) va KPT (doimiy 

tishlar) indekslari yig‘indisi yordamida aniqlandi. Uning talqiniga ko‘ra, 12 yoshli bolalar uchun 

beshta daraja belgilanadi: 0—1,1 — juda past; 1,2—2,6 — past; 2,7—4,4 — o‘rta; 4,5—6,5 — 

yuqori; 6,6 dan yuqori — juda yuqori. 

KPU va kp indeksining tuzilishini tahlil qilishda doimiy tishlarning quyidagi komponentlari 

ajratildi va hisoblab chiqildi: «K» — kariesli, «P» — plombalangan, «U» — olib tashlangan tishlar, 
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vaqtinchalik tishlarda esa — «k» va «p». Ularni o‘rganish og‘iz bo‘shlig‘ining haqiqiy holatini 

baholash, tish kariesining oldini olish choralarini to‘g‘rilash va maktab yoshidagi bolalarga 

ko‘rsatiladigan stomatologik yordam darajasini oshirish imkonini beradi. 

Og‘iz bo‘shlig‘ining gigienik holati monitoringi og‘iz bo‘shlig‘i gigienasining 

soddalashtirilgan indeksi ko‘rsatkichlari bo‘yicha olib borildi. 

Indeks bo‘yicha og‘iz bo‘shlig‘i gigienasi darajasi natijalari quyidagi mezonlar gradatsiyasiga 

muvofiq baholandi: 

0,0—0,6 — past ko‘rsatkich (gigiena darajasi yaxshi); 0,7—1,6 — o‘rtacha (gigiena darajasi 

yaxshi); 0,7 - 1,6 - o‘rtacha (qoniqarli); 1,7–2,5 — yuqori (qoniqarsiz); 2,6–6,0 — juda yuqori 

(yomon). 

O‘quvchilarda tish emalining strukturaviy-funksional rezistentligi emal rezistentligi testi — 

ERT yordamida aniqlandi (V. R. Okushko, 1983). 

Milk to‘qimalarining holatini indeksli baholash va o‘tkazilgan davolash samarasini aniqlash 

uchun Parma modifikatsiyasidagi va raqamli qiymatdagi papillyar-marginal-alveolyar indeksdan 

(PMA) foydalanildi (Parma, 1960). Milk holati quyidagi ballarda baholandi: 0 — yallig‘lanish yo‘q; 

1 — faqat milk so‘rg‘ichining (P) yallig‘lanishi; 2 — marginal milkning (M) yallig‘lanishi; 3 — 

alveolyar milkning (A) yallig‘lanishi. 

Indeksning baholash mezonlari: 30 % va undan kam — yengil darajadagi gingivit; 31–60 % 

— o‘rta darajadagi gingivit; 61 % va undan yuqori — og‘ir darajadagi gingivit. O‘quvchilar orasida 

parodont to‘qimalarining holatini aniqlash uchun modifikatsiyalangan parodontal indeksdan 

foydalanildi. 

Milk holati ballarda baholandi: 0 - yallig‘lanish yo‘qligi; 1 - faqat yallig‘lanish milk so‘rg‘ichi 

(R); 2 - marginal yallig‘lanish, milk (M); 3 - alveolyar milk yallig‘lanishi (A). 

Indeksni baholash mezonlari: 30 foiz va undan kam – yengil gingivitning og‘irlik darajasi; 31 

- 60 foiz - o‘rtacha; 61 foiz va undan yuqori - og‘ir. To‘qimalar holatini aniqlash uchun maktab 

o‘quvchilari orasida parodontning modifikatsiyalangan CPI parodontal indeksidan foydalanildi.  

Stomatologik yordam darajasi SYD indeksi bo‘yicha hisoblab chiqildi (P. A. Leus, 1987). 

Stomatologik yordam darajasi natijalarini baholash quyidagi mezonlar asosida amalga oshirildi: 0–9 

% — yomon; 10–49 % — yetarli emas; 50–74 % — qoniqarli; ≥ 75 % — yaxshi. 

Tadqiqot natijalari: Barcha asosiy guruhlarning yoshga oid xususiyatlari o‘zaro qiyosiydir  

(1-jadval). 

Turli yoshdagi (7, 12 va 15 yoshli) o‘quvchilar guruhlarining tavsifi 

Yoshi So‘ralganlar soni 

abc. % 

7-yosh 103 33,2% 

12-yosh 104 33,5% 

15-yosh 103 33,1% 

Jami: 310 100% 

Og‘iz bo‘shlig‘ining gigienik holati (OHI-S) soddalashtirilgan og‘iz bo‘shlig‘i gigienasi indeksi 

yordamida baholandi (2-jadval). 

Tekshirilayotgan 7, 12 va 15 yoshli guruhlarda (OHI-S) indeksi 
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Ko‘rsatkich Yosh P 

7-yosh: n=103 12-yosh: n=104 15-yosh: n=103 

Me Q1-Q3 Me Q1-Q3 Me Q1-Q3 

OHI-S 1,5 1,0—2,0 1,83 1,5 -2,5 2,5 2,0 - 3,0 <0,001* 

Izoh: * — ko‘rsatkichlardagi farqlar statistik jihatdan ahamiyatli (p<0,001) 

7 yoshli maktab o‘quvchilarida og‘iz bo‘shlig‘i gigienasi darajasi ishonchli darajada 

yaxshiroq ekani aniqlandi. 

Qiyosiy dinamikada 15 yoshli o‘quvchilardagi gigiena indeksi medianasi (2,5) 12 yoshli 

o‘quvchilar guruhidagi mos ko‘rsatkichdan (1,83) 1,4 baravar va 7 yoshli bolalardagi mos 

ko‘rsatkichdan (1,5) 1,7 baravar pastroq bo‘ldi. 

Kichik maktab yoshidagi guruhda va 12 yoshli bolalarda OHI-S gigiena indeksi medianasi 

o‘rtacha 1,5 (1,0–2,0) va 1,83 (1,5–2,5) ni tashkil etdi, bu og‘iz bo‘shlig‘i gigienasining qoniqarli 

darajasiga mos keladi. 15 yoshli bolalarda esa gigiena indeksi medianasi 2,5 (2,0–3,0) ga teng bo‘lib, 

bu og‘iz bo‘shlig‘i gigienasining qoniqarsiz ekanidan dalolat beradi. 

OHI-S gigiena indeksi ma’lumotlariga ko‘ra, 7, 12 va 15 yoshli maktab o‘quvchilarida og‘iz 

bo‘shlig‘i gigienasining turli darajada ekanini ko‘rsatuvchi quyidagi natijalar olindi (3-jadval, 1-

rasm). 

7 yoshli bolalarda o‘tkazilgan klinik tekshiruvlarning atigi 32,0% holatida og‘iz bo‘shlig‘i 

gigienasi darajasi yaxshi, 58,3% holatda — qoniqarli (2,61±0,08), 6,8% holatda — qoniqarsiz, 2,9% 

holatda esa yomon ekanligi aniqlandi (gigienik indeks 3,1±0,01). Ushbu yosh guruhida IGR-U 

ko‘rsatkichi o‘rtacha 0,96±0,06 ni tashkil etdi, bu esa qoniqarli gigiena darajasi sifatida belgilanadi. 

12 yoshli bolalarda 19,2% holatda qoniqarsiz,*&& 8,9% holatda esa yomon gigiena darajasi 

qayd etilgan. 72% holatlarda gigiena darajasining past va o‘rta ko‘rsatkichlari aniqlandi. 

15 yoshli bolalarda gigiena indeksining yuqori ko‘rsatkichi (2,96±0,05) 17,5 % holatda og‘iz 

bo‘shlig‘i gigienasining yomon darajasini tasdiqladi. Ushbu guruhdagi bolalarda esa gigiena 

indeksining ko‘rsatkichlari (2,17±0,05) 33,0% holatda qoniqarsiz gigiena darajasiga mos keldi. 

Shunday qilib, gigienik indeks ko‘rsatkichlarini o‘rganish natijasida og‘iz bo‘shlig‘i 

gigienasining qoniqarli yoki yaxshi darajadagi qiymatlari asta-sekin pasayib borganligi aniqlandi. 

Shu bilan birga, 12 va 15 yoshli bolalar guruhida ushbu indeksning yuqori qiymatlari o‘sish 

dinamikasiga ega ekanligi qayd etildi. Olingan ma’lumotlarga muvofiq, kichik maktab yoshidagi 

bolalar guruhida og‘iz bo‘shlig‘i gigienasi yaxshi va qoniqarli darajada bo‘lganlar soni sezilarli 

darajada ko‘p ekanligi kuzatildi (p<0,001). Ularning umumiy ulushi 90,3 foizni, 15 yoshli bolalar 

guruhida esa 49,5 foizni tashkil etdi. Og‘iz bo‘shlig‘i gigienasining yomon yoki qoniqarsiz darajasi 

15 yoshli o‘quvchilar guruhiga nisbatan 7 yoshli bolalarda kamroq (mos ravishda 9,7 va 50,5 foiz 

holatda) aniqlandi. 

3-jadval 

Tadqiq qilinayotgan 7, 12 va 15 yoshli guruhlarda OHI-S indeksi medianasini taqqoslash 

Og‘iz bo‘shlig‘i 

gigienasi 

darajasi 

Yosh  

P 7-yosh: n=103 12-yosh: n=104 15-yosh: n=103 

abs. % abs. % abs. % 

Yaxshi 33 32,0 29 27,8 10 9,7 <0,001 
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Qoniqarli 60 58,3 46 44,2 41 39,8 <0,001 

Qoniqarsiz 7 6,8 20 19,2 34 33,0 <0,001 

Yomon 3 2,9 9 8,9 18 17,5 <0,001 

Izoh: * — guruhlar taqsimotidagi farqlar statistik jihatdan ahamiyatli (p<0,05). 

 

4-jadval 

7- 12 va 15 yoshli bolalarda tish qattiq to‘qimalari kariesi tarqalishi ko‘rsatkichlarining 

qiyosiy tavsifi 

Ko‘rsatkich Yosh 

7-yosh: n=103 12-yosh: n=104 15-yosh: n=103 

к / К 2,11±0,18 / 0,09±0,2 1,52±0,1 2,02±0,1 

п / П 1,44±0,15 / 0,05±0,1 0,98±0,2 2,24±0,1 

у / У 0,29±0,1 / 0,0±0,0 0,01±0,0 0,12±0,1 

кп / КПУ 3,84±0,2 / 0,14±0,0 2,51±0,1 4,38±0,1 

Karies tarqalganligi, % 79,2 75,6 87,5* 

Izoh:* — guruhlar taqsimotidagi farqlar statistik jihatdan ahamiyatli (p<0,05) 

KPS — kariesli (K), plombalangan (P) va sug‘urilgan (S) tishlar soni yig‘indisi 

4-jadvalda keltirilgan tish qattiq to‘qimalari kariesining tarqalishi va intensivligi 

ko‘rsatkichlarini o‘rganish natijalari turli yosh guruhlaridagi maktab o‘quvchilarida ma’lum bir 

farqlar mavjudligini ko‘rsatdi. Vaqtinchalik va doimiy tishlar kariesining tarqalish darajasi hamda 

intensivligi JSST mezonlariga muvofiq baholandi.  

Tekshiruv 7 yoshli bolalarda vaqtinchalik tishlar kariesining o‘rtacha tarqalish darajasi 

(79,2%) aniqlanganini, bunda intensivlik indeksi 3,84±0,2 ni tashkil etganini ko‘rsatdi, bu esa JSST 

tasnifiga ko‘ra o‘rtacha intensivlik darajasiga to‘g‘ri keladi [24]. Intensivlik indeksi tarkibida “k” 

komponenti (2,11±0,18) ustunlik qilishi aniqlandi. 7 yoshli maktab o‘quvchilarida doimiy tishlar 

kariesining tarqalishi 7,12% holatda (JSST bo‘yicha past tarqalish darajasi) aniqlanib, KPU 

intensivlik indeksining qiymati juda past (0,14±0,0) ekanligi qayd etildi. 

12 yoshli bolalarda tish qattiq to‘qimalari kariesining tarqalishi o‘rtacha darajaga (75,6%) 

to‘g‘ri keladi. KPU indeksi bo‘yicha karies jadaligi 2,51±0,1 ni tashkil etdi, bu JSST tasnifiga ko‘ra 

past darajadagi jadalikka mos keladi [21]. 

Jadallik indeksi tarkibida “K” (karies) komponenti (1,52±0,1) ustunlik qiladi. 

15 yoshli maktab o‘quvchilarida kariesning tarqalishi 87,5% ni tashkil etgani aniqlandi, bu 

JSST mezonlariga ko‘ra o‘rtacha jadalik darajasida (4,38±0,1) yuqori ko‘rsatkichga mos keladi. 2-

jadval ma’lumotlaridan ko‘rinib turibdiki, 15 yoshli o‘quvchilarda “P” (plomba) komponenti 

(2,24±0,1) ustunlik qiladi va “U” (sug‘urilgan) komponenti (0,12±0,1) paydo bo‘lgan (p<0,05).  

Ko‘rsatkichlar dinamikasini qiyosiy o‘rganish natijasida 15 yoshli o‘smirlarda tish kariesining 

tarqalishi (87,5%) 12 yoshlilardagi (75,6%) shu kabi ko‘rsatkichdan 1,2 baravar, KPU bo‘yicha 

jadalligi esa 1,7 baravar (mos ravishda 2,51±0,1 va 4,38±0,1) yuqori ekanligi aniqlandi. 

Ko‘rsatkichlar dinamikasini qiyosiy o‘rganish natijasida 15 yoshli o‘smirlarda tish emali 

rezistentligi (6,1±0,47) pasaygan qiymatlarga ega ekanligi, bu ko‘rsatkich 12 yoshlilardagidan 
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(4,9±0,31) 1,4 baravar va 7 yoshli maktab o‘quvchilaridagidan (3,8±0,31) 1,7 baravar yuqori ekanligi 

aniqlandi. 7 va 12 yoshli bolalarda tish emalining kariesga chidamliligining o‘rtacha darajasi qayd 

etildi. 

Parodont to‘qimalarining holatini baholash uchun milkning yallig‘lanish reaksiyasi darajasi 

va og‘irligi haqida xulosa chiqarish imkonini beruvchi PMA indeksidan (Parma, 1960) foydalanildi. 

PMA indeksining qiyosiy tahlili 5-jadvalda keltirilgan: 7 yoshli bolalarda uning medianasi 4,05 ni, 

12 yoshlilarda — 6,6 ni, 15 yoshlilarda esa — 7,15 ni tashkil etdi. Farqlar statistik jihatdan ahamiyatli 

edi (p=0,015). 

Parodont to‘qimalarining holatini baholash uchun milk yallig‘lanish reaksiyasining 

shikastlanishi va og‘irligi to‘g‘risida fikr yuritish imkonini beruvchi PMA indeksidan (Parma,1960) 

foydalanildi. 5-jadvalda taqqoslash keltirilgan. 

PMA indeksi: 7 yoshlilarda uning medianasi 4,05, 12 yoshlilarda - 6,6, 15 yoshlilarda - 7,15 

ni tashkil etdi. Farqlar statistik jihatdan ahamiyatli (p=0,015) bo‘ldi. 

5-jadval 

7, 12 va 15 yoshli tekshiriluvchilarning 

yosh guruhlarida PMA indeksi medianasining qiymatlari 

Ko‘rsatkich Yosh  

P 7-yosh: n=103 12-yosh: n=104 15-yosh: n=103 

Me Q1-Q3 Me Q1-Q3 Me Q1-Q3 

PMA 4,05 1,2—6,9 6,6 1,4- 11,8 7,15 2,2 - 12,1 <0,001* 

Izoh: * — ko‘rsatkichlar orasidagi farqlar statistik jihatdan ahamiyatli (p<0,001) 

Parodontning sog‘lom to‘qimalari kichik maktab yoshidagi bolalar guruhida 96,7% holatda, 

12 yoshli bolalar guruhida – 77,9%, 15 yoshli o‘quvchilarda esa – 71,1% holatda uchragan. Parodont 

shikastlanishi belgilarining tarqalishi kichik maktab o‘quvchilarida 3,3% ni, 12 yoshli bolalar 

guruhida – 22,1% ni, 15 yoshli o‘quvchilarda esa – 29,0% ni tashkil etdi. 

O‘tkazilgan taqqoslash natijasida tadqiq etilayotgan yosh guruhlari tuzilmasida milk 

yallig‘lanishi darajasi bo‘yicha statistik ahamiyatga ega farqlar aniqlandi (p=0,01); bu farqlar 12 va 

15 yoshli maktab o‘quvchilari guruhida marginal milk yallig‘lanishi holatlari ko‘proq uchrashi bilan 

izohlanadi. 

6-jadval 

7, 12 va 15 yoshli guruhlarda CPI indeksining tuzilishini taqqoslash 

 

Kod 

Yosh  

P 7-yosh: n=103 12-yosh: n=104 15-yosh: n=103 

абс. % абс. % абс. % 

Milkning qonashi 3 2,9 19 18,1 22 21,4 <0,001 

Tish toshlari - - 4 3,8 7 6,8 <0,001 

Sog‘lom parodont 100 97,1 81 77,9 74 71,8 <0,001 

Izoh: * — guruhlar taqsimotidagi farqlar statistik jihatdan ahamiyatli (p<0,05) 

Tadqiqotning keyingi bosqichida Jahon sog‘liqni saqlash tashkiloti (JSST) mezonlariga ko‘ra, 

modifikatsiyalangan CPI (1995) parodontal indeksi yordamida maktab o‘quvchilarida parodont 
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to‘qimalarining holati aniqlandi (6-jadval). Maktab guruhlarida CPI indeksining tuzilishini o‘rganish 

parodont kasalliklari belgilarining turlicha tarqalganligini ko‘rsatdi. Uchrash chastotasiga ko‘ra, eng 

ko‘p tashxislangan belgi milklarning qonashi bo‘ldi. Kichik maktab yoshidagi bolalar guruhida bu 

holat 2,9 foizda, 12 yoshli bolalar guruhida 18,1 foizda, 15 yoshli o‘quvchilarda esa 21,4 foizda 

kuzatildi. Ikkinchi uchrash chastotasi bo‘yicha eng ko‘p aniqlangan belgi tish toshi bo‘ldi. 

Kichik maktab yoshidagi bolalar guruhida u aniqlanmadi, 12 yoshli bolalar guruhida 3,8 foiz 

holatlarda, 15 yoshli o‘quvchilarda esa 6,8 foiz holatlarda qayd etildi (p<0,05). 

Tekshirilayotgan maktab guruhlarida SYD (stomatologik yordam darajasi) guruh indeksi 

qiymatlarini taqqoslash natijasida statistik ahamiyatga ega farqlar ham aniqlandi (p<0,001). 

7-jadval 

Tekshirilayotgan 7, 12 va 15 yoshli guruhlarda stomatologik yordam ko‘rsatish darajasini 

(SYKD) qiyosiy baholash 

 

Stomatologik yordam 

darajasi 

Yosh  

P 7-yosh: n=103 12-yosh: n=104 15-yosh: n=103 

абс. % абс. % абс. % 

 - - 18 17,3 22 21,4 <0,001 

 7 6,8 9 8,7 12 11,7 <0,001 

 90 87,3 74 71,2 65 63,1 <0,001 

 3 2,9 3 2,9 4 3,9  

Stomatologik yordam darajasi 7 yoshli maktab o‘quvchilarining 6,8 foizida, 12 yoshli bolalar 

guruhining 8,7 foizida va 15 yoshli o‘quvchilarning 11,7 foizida “qoniqarsiz” bahosiga mos keladi. 

Tekshirilayotgan maktab o‘quvchilari guruhlarida stomatologik yordam darajalarining taqqoslanishi 

7-jadvalda keltirilgan. Ko‘rsatkichlarni o‘rganishning qiyosiy dinamikasida 15 yoshli 

o‘quvchilardagi (21,4±0,07) “yomon” baholash mezoni 12 yoshli o‘quvchilardagi (17,3±0,01) xuddi 

shunday ko‘rsatkichdan 1,2 baravar yuqori ekanligi aniqlandi. 

Maktab yoshidagi bolalarning sifatli stomatologik yordamga bo‘lgan ehtiyojini taqqoslash 

shuni ko‘rsatdiki, barcha tekshirilayotgan guruhlarda davolash-profilaktika chora-tadbirlarini 

o‘tkazish talab etiladi (8-jadval). 

XULOSA 

Kompleks stomatologik tekshiruvda maktab yoshidagi bolalarda tish kariesining tarqalishi 

o‘rtacha 83,2 foizni tashkil etdi. 

KTS+KTS indeksi bo‘yicha jadallik — 3,7±0,12 ga teng bo‘ldi. 

JSST tasnifiga ko‘ra, 7 va 12 yoshli bolalarda doimiy tishlar kariesining tarqalishi o‘rtacha 

darajada (mos ravishda 79,2 va 75,6 foiz), 15 yoshli o‘smirlarda esa yuqori darajada (87,5 foiz) ekani 

aniqlandi. 

Kichik maktab yoshidagi o‘quvchilarda parodont to‘qimalari shikastlanishi belgilarining 

tarqalishi 3,3 foizni, 12 yoshli bolalar guruhida 22,1 foizni, 15 yoshli o‘quvchilarda esa 29,0 foizni 

tashkil etdi. 

SYSD indeksining tahlili 7, 12 va 15 yosh guruhlarida stomatologik yordam darajasi 

“qoniqarsiz” deb baholanganini ko‘rsatdi (mos ravishda 6,8, 8,7 va 11,7 foiz holatlarda). 
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Shunday qilib, o‘tkazilgan tadqiqot natijalari asosiy yosh guruhlaridagi maktab o‘quvchilariga 

ko‘rsatilayotgan stomatologik yordam darajasining pastligi hamda profilaktika va davolash chora-

tadbirlarining yetarli emasligidan dalolat beradi. 

Olingan ma’lumotlar sog‘liqni saqlash tizimining zamonaviy sharoitlarida maktab yoshidagi 

bolalarga stomatologik yordam ko‘rsatishni takomillashtirishning asosiy yo‘nalishlarini asoslab 

berishga qaratilgan.  
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