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Резюме
ЦЕЛЬ. Изучение частоты встречаемости синдрома тесного положения зубов и других аномалий соот-
ношения зубных рядов среди подростков и взрослого контингента населения.
МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ. Было обследовано 870 подростков и взрослых г. Душанбе в возрасте от 12 до 
24 лет. Диагноз аномалий проводили с помощью клинических методов исследования (опроса, осмо-
тра, изучение диагностических моделей челюстей). Результаты клинического обследования реги-
стрировались в «Карте осмотра полости рта», специально разработанной для цели и задач настоя-
щего исследования. Зубочелюстные аномалии диагностировались в соответствии с Международной 
классификаций болезней ВОЗ. Учитывались форма, величина, количество, положение отдельных зу-
бов, состояние зубных дуг, окклюзионные и лицевые признаки аномалий.
РЕЗУЛЬТАТЫ. Зубочелюстные аномалии были выявлены у 527 из 870 обследованных, что составляло 
60,57 %. Полученная цифра характеризует частоту встречаемости нарушений развития лицевого ске-
лета у жителей г. Душанбе. У 343 (39,43 %) человека имеет место нормальный (ортогнатический) при-
кус или его пограничные переходные формы без аномалий зубов, зубных рядов и прикуса. У них у всех 
имело место нейтральное соотношение первых постоянных моляров.
ВЫВОД. Из 527 выявленных лиц с аномалиями зубочелюстной системы у 121 человека (22,96 %) выяв-
лены другие формы синдрома тесного положения зубов (вестибулярное, оральное, мезиальное, тор-
тоаномалия). По признаку локализации аномалии наиболее часто патология выявлялась в боковых и 
переднем отделах зубного ряда, реже – только в переднем, еще реже – только в боковом.
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Abstract
AIM. Study of the frequency meets syndrome of the close-fitting position teeth and other anomaly of the 
correlation of the teeth rows amongst teenager and adult contingent of the population.
MATERIALS AND METHODS. Were examined 870 teenagers and adult of Dushanbe at the age from 12 be-
fore 24 years. Diagnosis of anomaly conducted by means of clinical methods of the study (questioning, 
checkup, study of the diagnostic models of the jaws). Results of the clinical examination registered in “Card 
of the checkup of oral cavity”, specially designed for purpose and problems persisting studies. Toothmaxil-
lary anomalies diagnosed in accordance with International categorization of the diseases carry of World or-
ganization of the public health. They Were taken into account form, value, amount, position separate teeth, 
condition of the teeth arcs, occlusion and face signs anomaly.
RESULTS. Teethmaxillary anomalies revealed beside 527 from 870 examined that formed 60.57%. Got 
numeral characterizes the frequency of meets breaches of the development of the face skeleton beside 
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inhabitants of Dushanbe. Beside 343 (39.43%) of the person exists normal (orthogenetic) bite or its border 
connecting forms without anomaly teeth, teeth rows and bite. Beside them beside all existed the neutral 
correlation first constant molars.
CONCLUSION. From 527 revealed persons with system of teethmaxillary anomaly beside 121 persons 
(22.96%) revealed other forms of the syndrome of the close-fitting position of teeth (vestibular, oral, mesial, 
tortanomaly). On sign of the localizations of anomalies most often pathology was revealed in lateral and front 
division of the teeth row, less – in front only, else less – only in lateral division.

Keywords: syndrome of the close-fitting position teeth, anomaly, teethmaxillary system, orthogenetic bite, 
vestibule position, mesial position, oral position
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ВВЕДЕНИЕ
Частота встречаемости отдельных зубочелюст-

ных аномалий (ЗЧА) в различных регионах Республи-
ки Таджикистан колеблется от 11,4 до 72,7 %  [1;  2]. 
Кроме того, анализ данных литературы свидетель-
ствует об отсутствии тенденции к снижению этого 
показателя на протяжении последних десятилетий. 
При этом в клинике приходится, как правило, видеть 
сочетание различных аномалий у больных, а  не их 
изолированные формы [3; 4].

Известно, что раннее выявления зубочелюст-
ных аномалий, а также своевременное проведение 
профилактических и лечебных мероприятий всегда 
было и является приоритетным направлением отече-
ственной стоматологии [5], а изучение распростра-
ненности зубочелюстных аномалий занимает одно 
из ведущих мест в изучении эпидемиологии стома-
тологической заболеваемости как составная часть 
комплекса профилактических мероприятий [6; 7]. 

В связи с этим представляет интерес изучение 
частоты встречаемости сочетанных зубочелюстных 
аномалий, а также патологии жевательного аппара-
та, сопутствующей тесному положению зубов. 

ЦЕЛЬ
Изучение частоты встречаемости синдрома тес-

ного положения зубов и других аномалий соотно-
шения зубных рядов среди подростков и взрослого 
контингента населения.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Клинико-эпидемиологическое исследование 

проводилось на базе Учебно-клинического центра 
«Стоматология» ГОУ ТГМУ им. Абуали ибни Сино 
и кафедры терапевтической стоматологии ГОУ 
ИПОвСЗ РТ. Обследованные были разделены по 
возрастным группам, руководствуясь Международ-
ной статистической классификации ВОЗ. Нами было 
обследовано 870 подростков и взрослых г. Душанбе 
в возрасте от 12 до 24 лет (452 женщины, 418 муж-
чин). Диагноз аномалий проводили с помощью кли-
нических методов исследования (опроса, осмотра, 
изучение диагностических моделей челюстей).

Результаты клинического обследования реги-
стрировались в «Карте осмотра полости рта», спе-
циально разработанной для цели и задач настоя-
щего исследования. Зубочелюстные аномалии диа-
гностировались в соответствии с Международной 
классификаций болезней ВОЗ. Учитывались форма, 
величина, количество, положение отдельных зубов, 
состояние зубных дуг, окклюзионные и лицевые 
признаки аномалий.

Анализировали результаты исследования, про-
водимые с помощью параметрических (Стьюдента, 
критерий Манна-Уитни, Фишера) и непараметриче-
ских критерий (корреляционный анализ по Спирме-
ну). Различия считали достоверным при р < 0,05. Все 
расчеты выполняли с помощью пакета программ 
Statistica 7.0.

Результаты
Зубочелюстные аномалии были выявлены у  527 

из 870 обследованных, что составляло 60,57 %. По-
лученная цифра характеризует частоту встречаемо-
сти нарушений развития лицевого скелета у жите-
лей г. Душанбе. У 343 (39,43 %) человека имеет ме-
сто нормальный (ортогнатический) прикус или его 
пограничные переходные формы без аномалий зу-
бов, зубных рядов и прикуса. У них у всех имело ме-
сто нейтральное соотношение первых постоянных 
моляров. Кроме того, I класс мезио-дистального 
соотношения боковых зубов (Энгль) установлен еще 
у 258 (29,66 %) человек. В связи с этим нейтральное 
соотношение первых моляров было наиболее рас-
пространенным в группе обследованных и достиг-
ло 69,09 %.

От общего количества обследованных па-
циентов с зубочелюстной аномалией (527 чел.) 
аномалии положения зубов с нейтральным со-
отношением встретилось у 208 человек, что со-
ставляет 39,47 ± 1,99 %, с дистальным соотноше-
нием – 219 чел. (41,56 ± 4,90 %), с мезиальным соот-
ношением – 211 (40,04 ± 7,75 %), с перекрестным – 
316 (59,96 ± 8,28 %), с глубоким – 289 (54,84 ± 6,32 %) 
и с открытым соотношением прикуса – 323 человек, 
что составляет 61,29 ± 8,75 % (табл. 1). 
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Усредненное значение обследованных лиц 
с аномалией положения зубов составляет 261 чело-
век от общего количество пациентов с зубочелюст-
ной аномалией (527 чел.), что в среднем состав-
ляет 49,53 ± 6,33 %. От общего количества обсле-
дованных пациентов с аномалией зубочелюстной 
системы аномалии величины зубов с нейтральным 
соотношением прикуса встретилось у 9 человек, 
что составляет 1,71 ± 0,52 %, с дистальным соотно-
шением – 21 чел. (3,98 ± 0,94 %), с мезиальным со-
отношением – 13 (2,47 ± 0,79 %), с перекрестным – 
15  (2,85 ± 0,84 %), с глубоким соотношением прику-
са – 17 (3,23 ± 0,54 %) при отсутствии открытого со-
отношения прикуса. В целом усредненное значение 
обследованных лиц с аномалией величины зубов 
составляет 13 человек от общего количество паци-
ентов с зубочелюстной аномалией (527 чел.), что 
в среднем составляет 2,47±0,61%.

Практически аналогичное соотношение при-
куса диагностировано среди обследованных лиц, 
у которых зафиксирована аномалии количество 
зубов: соответственно 9 человек (1,71 ± 0,52 %); 
16 (3,04 ± 0,69 %); 13 (2,47 ± 0,79 %); 15 (2,85 ± 0,84 %); 
8 человек (1,52 ± 0,60 %) при отсутствии открытого 
соотношения прикуса. Среднецифровое значение 
обследованных лиц с аномалией количество зубов 
составляет 10 человек от общего количество паци-
ентов с зубочелюстной аномалией (527 чел.), что 
в среднем составляет 1,90 ± 0,58 %.

Произведенные расчеты показали, что общее 
количества обследованных лиц с нейтральным 
прикусом составляет 42,89 ± 3,03 %, с дисталь-
ным прикусом – 48,58 ± 6,53, с мезиальным при-
кусом – 44,98 ± 9,33 %, с перекрестным прикусом – 
65,66 ± 9,96 %, тогда как соотношение пациентов 
с глубоким и открытым прикусом составляет соот-
ветственно 59,59 ±7 ,46 % и 61,33 ± 8,77 % .

Из 527 обследованных с аномалией зубоче-
люстной системы, у 404 (76,66 %) человек име-
ли место аномалии отдельных зубов. Из них 

у  17  (4,20 %) человек диагностированы аномалии 
числа зубов, у 18 (4,46 %) – аномалии величины зубов 
и у 369 (91,34 %) – аномалии положения зубов (рис. 1).

Распространенность аномалий числа и разме-
ра зубов среди обследованного контингента имела 
место у всех обследованных с аномалиями зубо-
челюстной системы: 2,23 ± 0,70 % и 1,42 ± 0,58 % со-
ответственно у женщин и мужчин – с адентией при 
суммарном их значении 3,65 ± 1,28 %; соответствен-
но 0,01 ± 0,00 %, 0,24 ± 0,07 % и 0,25 ± 0,07 % – с гипер-
дентией; 1,15 ± 0,50 %, 1,18 ± 0,53 % и 2,33 ± 1,03% – 
соответственно с микродентией; 0,67 ± 0,19 %, 
1,19 ± 0,53 % и 1,86 ± 0,72 % – соответственно с  ма-
кродентией. Из аномалий числа и размера зу-
бов на первое место следует поставить адентию, 
частота которой была несколько выше у женщин 
(2,23 ± 0,70 %), чем у мужчин (1,42 ± 0,58 %) (табл. 2). 

Таблица 1. Распространенность сочетанных аномалий зубочелюстной системы среди населения г. Душанбе
Table 1. Prevalence of combined anomaly of teeth-maxillary system amongst populations Dushanbe

Вид аномалии Нейтральный, 
%

Дистальный, 
%

Мезиальный, 
%

Перекрестный, 
%

Глубокий, 
%

Открытый, 
%

Аномалии положения зубов 39,47 ± 1,99 41,56 ± 4,90 40,04 ± 7,75 59,96 ± 8,28 54,84 ± 6,32 61,29 ± 8,75

Аномалии величины зубов 1,71 ± 0,52 3,98 ± 0,94 2,47 ± 0,79 2,85 ± 0,84 3,23 ± 0,54 0,02 ± 0,01

Аномалии количества зубов 1,71 ± 0,52 3,04 ± 0,69 2,47 ± 0,79 2,85 ± 0,84 1,52 ± 0,60 0,02 ± 0,01

Всего 42,89 ± 3,03 48,58 ± 6,53 44,98 ± 9,33 65,66 ± 9,96 59,59 ± 7,46 61,33 ± 8,77

Таблица 2. Распространенность аномалий числа и размера зубов среди населения г. Душанбе
Table 2. Prevalence anomaly of the number and size teeth amongst populations Dushanbe

Пол
Вид аномалии

Адентия, % Гипердентия, % Микродентия, % Макродентия, %

Женщины 2,23 ± 0,70 0,01 ± 0,00 1,15 ± 0,50 0,67 ± 0,19

Мужчины 1,42 ± 0,58 0,24 ± 0,07 1,18 ± 0,53 1,19 ± 0,53

Всего 3,65 ± 1,28 0,25 ± 0,07 2,33 ± 1,03 1,86 ± 0,72

4,46 %

91,34 %

0

20

40

60

80

100
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Рис. 1. Распространенность аномалии 
числа, величины и положения зубов у лиц 
с зубочелюстными аномалиями
Fig. 1. Prevalence anomalies of the number,  
values and positions teeth beside persons  
with teeth-maxillary anomaly
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Из 527 выявленных лиц с аномалиями зубоче-
люстной системы у 121 человека (22,96 %) выявлены 
другие формы аномалии положения зубов (вести-
булярное, оральное, мезиальное, тортоаномалия). 
Несколько реже тесного положения зубов встреча-
лись диастемы (5,58 ± 1,08 % и 5,16 ± 1,08 % соответ-
ственно у женщин и мужчин) и тремы (6,67 ± 1,20 % 
и 6,55 ± 1,19 % соответственно у женщин и муж-
чин), вестибулярное положение и наклон (соот-
ветственно 5,13 ± 0,75 % и 5,61 ± 1,04 %), оральное 
положение и  наклон (соответственно 4,69 ± 1,00 % 
и 5,23 ± 1,06 %), тортоаномалия (соответствен-
но 3,57 ± 0,88 % и 2,22 ± 0,78 %) и мезиальное по-
ложение или наклон (соответственно 1,79 ± 0,63 % 
и 1,52 ± 0,58 %).

ОБСУЖДЕНИЕ
Одной из наиболее часто встречающихся анома-

лий положения зубов в нашем исследовании была 
скученность зубов. Частота ее встречаемости со-
ставила 23,0 ± 1,67 % и 23,28 ± 1,80 % соответствен-
но у женщин и мужчин при их суммарном значении 
46,28 ± 3,47 %. Из полученных данных становится 
очевидным, что лишь частота тортоаномалий не-
сколько отличается у мужчин (2,22 ± 0,78 %) и жен-
щин (3,57 ± 0,88 %). Надо отметить, что у многих па-
циентов одновременно сочетаются две, три и  бо-
лее аномалии. У мужчин (49,57 ± 7,53 %) и женщин 
(50,43 ± 7,21 %) выявлена примерно одинаковая ча-
стота сочетанных аномалий. При этом тесное поло-
жение зубов наиболее часто сочетается с аномалия-
ми зубных рядов, а также размеров и положения че-
люстей в черепе. Так, в частности, скученность зубов 
сочеталась с дистальным прикусом в 41,58 % случа-
ев, в 40,0 % – с мезиальным, в 60,0 % – с перкрест-

ным, в 54,84 % – с глубоким и в 61,29 % – с открытым 
прикусом. При нейтральном соотношении моляров 
аномалии положения зубов наблюдались в 39,43 % 
случаев (I класс Энгля). Интересно, что скученность 
зубов на нижней челюсти чаще наблюдалась при 
глубоком прикусе (22,05 % случаев), а на верхней че-
люсти – при дистальном прикусе (18,37 %).

Из 121 человека с синдромом тесного положе-
ния зубов (вестибулярное, оральное, мезиальное, 
тортоаномалия, трема, диастема, скученное по-
ложение) суммарное их значение в отдельности 
имело такую картину. У 13 человек, что составляет 
10,74 ± 1,79 % диагностировано вестибулярное поло-
жение, у 12 (9,92 ± 2,06 %) человек – оральное положе-
ние, 4 (3,31 ± 1,21 %) – мезиальное, у 7 (5,79 ± 1,66 %) – 
тортоаномалия, у 16 (13,22 ± 2,39 %) – трема, у  13 
(10,74 ± 2,16 %) – диастема, у большинства из них 
(56  чел., 46,28 ± 3,47 %) диагностировано скученное 
положение зубов.

ВЫВОДЫ
Проведенное исследование выявило высокий 

уровень частоты встречаемости аномалий и при 
этом у пациентов одновременно имели место две, 
три и более зубочелюстных аномалий. По признаку 
локализации аномалии наиболее часто патология 
выявлялась в боковых и переднем отделах зубного 
ряда, реже – только в переднем, еще реже – толь-
ко в боковом. Полового различия частоты указан-
ных нозологических форм также нами не удалось 
обнаружить. Наиболее часто с аномалиями зубных 
рядов, размеров или положения челюстей в черепе 
сочетался синдром тесного положения зубов. Он 
либо сопутствовал этим аномалиям, либо являлся 
их следствием.
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