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Аннотация 

В нашем исследовании мы разделили пациентов на три возрастные группы по ВОЗ, 
чтобы провести статистический анализ и установить преобладание и важность конкретных 
факторов риска для каждой возрастной группы. 
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ABSTRACT 

In our study, we divided patients into three WHO age groups in order to perform statistical 
analysis and establish the prevalence and importance of specific risk factors for each age group. 
 
Keywords: TMJ diseases; etiological factors; statistical analysis. 

 

Актуальность 
Проблема диагностики и лечения заболеваний височно-нижнечелюстного сустава 

(ВНЧС) и жевательных мышц является актуальной в стоматологии. Частота встречаемости 
заболеваний ВНЧС и жевательных мышц у взрослого населения достигает 70-80%, а по 
данным Бейнаровича С. В. [1], Червотока А. Е. [9], количество пациентов с данной 
патологией только увеличивается. Заболевания ВНЧС являются полиэтиологичными, 
поэтому в этиологии и патогенезе заболеваний височно-нижнечелюстного сустава и 
жевательных мышц выделяют несколько факторов. Преобладанием окклюзионно-
артикуляционного фактора считали Дзалаева Ф. К. [3], Орешака О. В. [5], Милошевич А. 
[15], психологического – Рубникович С. П. [6], Каналес Г. [11], Хео Х. А. [13], миогенного – 
Бальтазар П. [10]. Кречмер В. Б. [14] выделил ведущим фактором аномалии зубочелюстной 
системы, Блинов М. С. [2] и Гроздинская А. [12] - общесоматические заболевания, 
нарушения опорно-двигательного аппарата – Червоток А. Е. [9].  

Цель исследования: определить значимые этиологические факторы у пациентов с 
заболеваниями ВНЧС.  
Для этого нами были поставлены следующие задачи: 

Обследовать пациентов с заболеваниями ВНЧС 
Провести статистическую обработку полученной информации. 
Материалы и методы: нами были обследованы 49 пациентов, обратившихся в 

клинику ортопедической стоматологии ТГМУ с жалобами на заболевания височно-
нижнечелюстного сустава (ВНЧС). С помощью стоматологического оборудования 
проводился осмотр, пальпация связочного аппарата, жевательных мышц и мышц шеи, 
пальцевая проба на наличие дисплазии соединительной ткани (при согнутой к предплечью 
кисти, пациенту предлагается отвести большой палец  и дотронуться до предплечья, проба 
считается положительной, если пациент касается пальцем предплечья),  остеопатические 
пробы  для выявления нарушения осанки (пациент вытягивает перед собой руки, ассистент 
равномерно давит на них, при положительной пробе одна рука будет слабее, далее – 
артикуляционную бумажку, сложенную в 4 раза пациент зажимает между моляров на 
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противоположной стороне опущенной руки и повторно нажимает на руки. Они должны 
иметь одинаковую силу сопротивления), изучались контрольно-диагностические модели в 
артикуляторе (гипсовка моделей в артикулятор проводилась в положении центрального 
соотношения, перенос положения верхней челюсти проводился при помощи средне-
анатомической лицевой други) для  подтверждения наличия аномалий зубочелюстной 
системы и стоматологических патологий (таких как: частичная потеря зубов, снижение 
межальвеолярной высоты, дистальный сдвиг нижней челюсти, повышенная стираемость 
зубов, деформация окклюзионной поверхности).  В рентгенологическое исследование 
входили: ОПТГ, КТ ВНЧС, МРТ ВНЧС, боковая ТРГ, прицельные снимки.  Нами 
фиксировались следующие этиологические факторы: стоматологические заболевания, 
стрессовый фактор (из анамнеза), аномалии зубочелюстной системы, соматические 
заболевания, нарушение осанки. 
Результаты и их обсуждение: за период в 12 месяцев было обследовано 49 пациентов, 
обратившихся с жалобами на нарушение функции ВНЧС. Из них – 42 женщины и 7 
мужчин, которые были распределены на 3 возрастные группы: 18-44 лет (молодой возраст), 
45-60 лет (средний возраст) и 61-75 лет (пожилой возраст). Группа 61-75 лет была исключена 
нами ввиду малочисленности. В возрастную группу 18-44 вошли: 33 женщины и 4 мужчины; 
в группу 45-60 вошли: 9 женщин и 3 мужчин (рис.1). 

 

 
Рисунок 1. Распределение обратившихся пациентов с жалобами на заболевания 

ВНЧС по полу и возрасту. (%) 
 
По нашим исследованиям обращаемость с заболеваниями ВНЧС возникает в 7 раз 

чаще у женщин (42 человека), чем у мужчин (7 человек) (рис.2). Такое различие возникает 
из-за группы молодого возраста. В группе среднего возраста обращаемость мужчин и 
женщин одинакова. 
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Рисунок 2. Количество обратившихся пациентов с заболеванием ВНЧС. (%) 
 
Стоматологические заболевания наблюдаются у 88% женщин и 86% мужчин. В 

стоматологические заболевания мы включили: частичную потерю зубов, снижение 
межальвеолярной высоты, дистальный сдвиг нижней челюсти, повышенную стираемость 
зубов, деформацию окклюзионной поверхности. 

В группе молодого возраста, стоматологические заболевания встречаются чаще у 
женщин, чем у мужчин. Разница оказалась несущественной. В группе среднего возраста, 
стоматологические заболевания есть у всех мужчин и всех женщин (рис.3), со статистически 
значимой разницей. Для проведения статистического анализа мы использовали критерий 
Хи-квадрат Пирсона.  

 
Рисунок 3. Распределение пациентов со стоматологическими заболеваниями по полу 

и возрасту. (%) 
  
Мы провели опрос на наличие дистресса в жизни пациентов. Оказалось, что женщин, 

испытывающих дистресс, в 2 раза больше, чем мужчин (рис. 4).  
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Рисунок 4. Количество пациентов, имеющих дистресс. (%) 

 
Такая разница происходит преимущественно из-за группы среднего возраста, так как 

в молодом возрасте количество мужчин и женщин, испытывающих дистресс, примерно 
одинаково (рис.5). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Рисунок 5. Распределение пациентов с дистрессом по полу и возрасту. (%) 
После проведенных остеопатических проб на нарушение осанки, мы обнаружили, 

что все пациенты, независимо от пола и возраста, имеют нарушение осанки (рис. 6). Таким 
образом в обоих возрастных группах есть значимая связь между нарушением осанки и 
возникновением заболеваний височно-нижнечелюстного сустава. 
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Рис. 6. Распределение пациентов с нарушением осанки по полу и возрасту. (%) 
 
По нашим исследованиям мужчины группы молодого возраста имеют аномалии в 

100% случаев, тогда как в группе среднего возраста, количество пациентов с аномалиями 
уменьшается. У женщин мы наблюдали похожие результаты (рис. 7). 

 

 
Рисунок 7. Распределение пациентов с аномалиями по полу и возрасту. (%) 
 
Соматические заболевания (такие как: дисплазия соединительной ткани, 

деформирующий остеоартроз, ревматоидный артрит) наблюдаются по нашим данным в 5 
раз чаще у женщин, чем у мужчин (рис. 8). 
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Рисунок 8. Количество пациентов, имеющих соматические заболевания. (%) 

У женщин в группе среднего возраста их больше всего. У мужчин в группе среднего 
возраста мы соматических заболеваний мы не наблюдали. В группе молодого возраста 
соматические заболевания встречаются в 2 раза чаще у женщин, чем у мужчин (рис. 9). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Рисунок 9. Распределение пациентов с соматическими заболеваниями по полу и 
возрасту. (%) 

 
Таким образом, этиологические факторы при проведенном нами исследовании 

распределяются следующим образом: статистически значимыми причинами 
возникновения заболеваний ВНЧС явились нарушения осанки (р=0,0001) и 
стоматологические заболевания (р=0,005). Пациентов с дистрессом обратилось больше, чем 
пациентов с аномалиями зубочелюстной системы. Соматические заболевания мы 
обнаружили у 60% обратившихся с жалобами на заболевания ВНЧС (рис.10). 
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Рисунок10. Распределение этиологических факторов. (%) 
 
Выводы: Значимыми этиологическими факторами в заболеваниях ВНЧС по нашему 

исследованию явились нарушения осанки (р=0,0001) и стоматологические 
заболевания(р=0,005). Женщин с заболеваниями ВНЧС обращается больше, чем мужчин.  У 
женщин чаще встречаются соматические заболевания и дистрессы. 
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