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Gysgaca beyan

Stiyjiili diabetli (SD) ndsaglarda parodontyn gaynaglama kesellerinin iginde gingiwit we diirli
agyrlyk derejeddki iizniiksiz yayran parodontit yygy dus gelydr. 1l gorniisli bolan SD ndsaglarda
laborator we paradontologiki gérkezijileri 6wrenmegin esasynda ganyn diiziiminddki elementlerin:
segmentoyadroly leykositlerin, limfositlerin, monositlerinn SD-nin derejesine baglylykda iiytgemegi
bilen SD-li ndsaglarda keselin agyrlyk derejesini anyklamaga hem-de ygtybarly bejeris-oniini
alys ¢dreleri amal etmdge miimkingilik berydr. Ndisaglaryn yasynyn artmagynyn we SD-nin kliniki
derejesinin ¢unlasmagynyn netijesinde paradontda gaynaglama hadysasynyn has agyr gegydndigi
kesgitlenildi. SD-Ii ndsaglaryn dnlerinin alweolyar siink dokumalarynda metabolizmin we gan
tipjiingiliginin bozulmalary agyz boslugynyn agzalarynyn yagdayyna téisir edydndigi sebdpli kliniki,
funksional, laborator iiytgemelerin anyklanylmagy ygtybarly bejergini we oniini alys ¢drelerini
wagtynda amal etmdge yardam berer.

Esasy sozler: parodont keselleri, iizniiksiz parodontit, yenil, orta, agyr derejesi, an stinkiiniii alweolyar
Ostintgili osteosklerozy, osteoporozy, destruksiya, siiyjiili diabet, parodontal indeks.

Wajyplygy. Siiyjili diabet keseli biitin diinydde ilat arasynda esasy meselelerinn biri
hasaplanylyar. BSGG-nii beryidn maglumatlaryna gord (2012 y.), diinyéde siiyjiili diabet (SD) bilen
280 mln uly adamlar, 480 miin caganyn keselleyandigini, olardan 80-90%-1 siiyjiili diabetinl II gorniisi
bilen ejir ¢cekyir (Akiyewa, Elyasow, 2010; JIestHoBa, 2012). Siiyjiili diabetli ndsaglarda parodontyn
gaynaglama kesellerinin i¢inde gingiwit we diirli agyrlyk derejedéki tizniiksiz yayran parodontit
yvygy dus gelyér. Birndge bilermen alymlaryn maglumatlaryna gori, siiyjiili diabetli ndsaglarda agyz
boslugynyn arassacylyk yagdayynyn pesdigini, bu kesel bilen kesellemediklere garanda 2,5 esse
yokarydyr. (Berdimuhamedow, 2017; Opexosa, [op6auésa, Cununa, Mycaesa, bapmamena, 2013).
Hazirki wagtda siiyjiili diabetli ndsaglarda parodontit keselin gegis ayratynlyklary 6zbolusly bolup,
olarda agyz boslugynyi kliniki iiytgemelerini 6wrenmek iins merkezinde bolup galyar (boponuna,
3amsaruna, [ToBaposa, 2009; EnoBukoBa, Tpomrynun, XKykosa, Oxruxuna, 2013). Bu meselini
cozmek li¢in wizuallagdyrmanyn hizirki zaman usullarynynl hisiyetnamalaryny we degislilkde,
olaryn miimkingiliklerini bahalandyrmaly. Seyle amal {i¢in biliminn ulanylyan ginisliklerinin
dirliiligini we olary haysydyr bir tarapa — subyekte ge¢irmegin maksadyny hasaba almak wizual
beyan etmeginn kop usullarynynn peyda bolmagyna sebdp bolyar. Bu kopliigi diizgiinlesdirmek
maksady bilen ony geljekde O0wrenmek we barlamak ii¢in wizuallagsdyrysy guramagyn indiki
ugurlaryna seretmek maksadalayyk bolar:
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Isin maksady. II gorniisli siiyjiili diabeti bolan nésaglarda iizniiksiz parodontitin kliniki-
funksional barlaglarynyn gorkezijilerine baha bermek.

Barlag usullary we serisdeleri: Myrat Garryyew adyndaky Tiirkmenistanyn Dowlet lukmangylyk
uniwersitetiniii Stomatologiya okuw-0niimg¢ilik merkezine yiiz tutyan II gorniisli siiyjiili diabetli bolan
{izniiksiz parodontitli jemi 113 sany, 20-59 yas aralygyndaky nisaglar hasaba alyndy. Uzniiksiz
parodontitli ndsaglar kliniki barlaglaryn esasynda agyrlyk derejeleri boyunca toparlara boliindi: 1
topary 16 nésag Il gorniisli siiyjiili diabeti bolan (yenil dereje 6,2-7,7 ml/mol-a ¢enli) - iizniiksiz
yayrati parodontitii (UYP) yetiil derejesi, II topar 27 nisag II gorniisli siiyjiili diabeti (orta dereje
7,7-13 ml/mol-a ¢enli) — UYP orta dereje, III topary 46 nisag II tip siiyjiili diabetli (agyr dereje — 13
ml/mol yokary) — UYP agyr dereje, IV topary (defiesdirme 3,7-6,2 ml/mol-a ¢enli) 24 nisag sertli
sagdyn parodontly nésaglar diizdi. Agyz boslugynyn arassagylygyna we parodontyii yagdayyna baha
bermek maksady bilen J.Green, J.Vermillion (OHI-S) boyunca arassagylyk indeksi, papilo-marginal-
alweolyar indeksi (PMA), parodontyn bejergd matacligini kesgitleyén indeksi (CPITN), funksional
barlag hokmiinde rentgenografiya, seyle-de laborator barlag usullary gecirildi. Alnan netijeler esasy
kopfaktorly seljermdniii elementlerini ulanmak bilen islenilip diiziildi (Microsoft Excel/XP, Soft
Statistica 7.0).

Barlagyii netijeleri. Klinikibarlaglaryn esasynda I toparndsaglarda OHS-S gorkezijisi 1,25+0,07-
a, den boldy. II topardakylarda 1,4+0,1-e, III topardaky nisaglarda 2,3+0,1-¢, IV toparda nidsaglarda
0,6+0,04-e deni boldy. Agyz boslugynyn arassacylyk indeksi boyunca gorkezijiler toparlaryn arasynda
takyk tapawudyn bardygyny gorkezdi. Alnan netijeler IV topar bilen denesdirilende I, II, I1I toparlarda
agyz boslugynyn arassagylygynyn kanagatlanarsyzdygyny tassyklady (p<0,05).

[-nji tablisa

II gorniisli siiyjiili diabeti bolan niisaglarda parodontyn yagdaylary boyunca
barlag indekslerinin gorkezijileri (M+m)

Barlag toparlary | Nisaglaryn Gigiyenik indeks PMA
sany Grin-Wermillion %
M+m

I topar — UYP yetiil 16 1.25+0.07 36,4%

dereje

II topar — UYP orta 27 1.4+0.1 52%

dereje

I topar — UYP 46 2.3+0.1 64,2%

agyr dereje

Denesdirme topary 24 0.6+0.04 11.2%
Bellik. p<0,05.

IT gorntisli siiyjuli diabeti bolan nésaglarda parodontyn bejergd mitacligini kesgitleyén indeks
PMA gegirilende I toparda 36,4%; 11 topar ndsaglarda 52%-e deni boldy. III topar ndsaglarda 64.2%
gorkezijiler anyklanyldy IV toparda 11.2%-e eye boldy.

Styjiili diabetli nédsaglarda parodontynn bejergd métécgligini kesgitleydn indeks (CPITN)
gecirilende I toparda sagdyn sekstant 3,4+0,1, ganakma sekstanty 1,6+0,2; dis daslary 0,8+0,3,
parodontal jubijikler 0,2+0,3 gorkezijd den boldy; II topar ndsaglarda sagdyn sekstant 1,8+0,2;
ganayan sekstant 1,8+0,3; dis daslary 1,4+0,2, parodontal jiibijjikler 1,0+0,3 gorkezija den boldy.
III topar ndsaglarda sagdyn sekstant 1,5+0,3, ganayan sekstant 1,940,2, dis daslary boyunga 1,5+0,07,
seyle-de parodontal jiibiijiklerde 1,1£0,2 gorkezijiler anyklanyldy. IV toparda sagdyn sekstant
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boyunca 4,5+0,07, ganakma sekstanty 0,8+0,1; dis daslary 0,7+0,1 gorkezija eye boldy, emma bu
toparda parodontal jiibiijikler anyklanylmady.
2-nji tablisa
II gorniisli siiyjiili diabeti bolan niisaglarda CPITN indeksi boyunca
parodont kesellerinin gorkezijileri (M+m)

Barlag Yasy | Gozegcilik | Sagdyn = Ganayan Dis Parodontal | Hasaba
toparlary gecirilyin | sekstant | sekstant daslary jibijjik | alynmadyk
sany sekstant
I topar — UYP 20-29 16 3,4+0,1 1,6+0,2 0,8+0,3 2,5 mm -
yenil dereje 0,2+0,3
Il topar — UYP | 30-49 27 1,8+0,2 1,8+0,3 1,4+0,2 3-4 mm -
orta dereje 1,0+0,3
III topar — UYP | 50-59 46 1,5+0,3 1,940,2 | 1,5+0,07 5 mm -
agyr dereje 1,1£0,2
Denesdirme 20-49 24 4,5+0,07 0,8+0,1 0,7+0,1 - -
topar
Bellik. p<0,05.

Alnan netijeler siiyjiili diabetli I topar nésaglarda bejergi c¢irelerininn esasynda disleri saklap
galmaga miimkingilik beryandigini gérkezyéar, emma II we III topar ndsaglaryn dislerinin yrgyldama
derejesinin yokary gorkezijisi bejerginin pes boljakdygyna sayatlyk edyir (p<0,05). Denesdirme
topardaky ndsaglar dis etinin ganamayandygy, dis daslarynyin we jubiijiklerin yoklugy bilen
tapawutlanyarlar.

Naisaglarda II gorniisli siiyjiili diabetin agyrlyk derejelerine baglylykda ganyn diiziimindaki
elementler wrenildi.

Stiyjili diabetin yenil derejesinde glyukozanyn mukdary ganyn diiziiminde 7,2+0,41-e deni bolup,
orta derejesinde 12,5+0,58; siiyjiili diabetin agyr derejesinde 16,1+0,54 gorkezijini diizdi. Siiyjiili
diabetin yenil derejesinde ganyn diiziiminde segmentoyader leykositler 49,08+0,05; limfositler
29,18+0,32; monositler 4,83+0,42; eritrositlerin ¢okiis tizligi (ECT) 9,01£1,35 gorkezijileri; siiyjiili
diabetin orta derejesinde segmentoyader leykositleri 60,16+0,08; limfositler 35,041,25; monositler
6,86+0,37; ECT 12,33+1,14 bellenildi.

Styjiili diabetin agyr derejesinde ganyn diiziiminde segmentoyader leykositleri 69,78+11,07;
limfositler 36,16+0,75; monositler 9,74+0,23; ECT 14,52+1,43 gorkezijileri diizdi we IV topar bilen
denesdirilende, uly tapawudyn bardygyny alnan maglumatlar tassyklady.
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3-nji tablisa

II gorniisli siiyjiili diabeti bolan niisaglarda ganyn diiziimindéki elementlerin gorkezijileri

Nisaglaryn Yasy | Glyukozanyii | Segmentoyader | Limfositler | Monositler ECT
toparlara mukdary leykositler (mm/sag)
boliinisi
I topar siiyjili | 20-29 7.2+0,41 49,08+0,05 29,18+0,32 | 4,83+0,42 | 9,01+1,35
diabetin yenil
derejesi
II topar Styjiili | 30-49 12.5+0,58 60,16+0,08 35,0£1,25 | 6,86+0,37 | 12,33+1,14
diabetii orta
derejesi
III topar Siiyjili | 50-59 16.1£0,54 69,78+11,07 36,16+0,75 | 9,74+0,23 | 14,52+1,43
diabetin agyr
derejesi
IV topar 20-50 5,2+0,5 30,0+0,5 21,1£0,5 2,5+0,5 7,0+£0,5
Detiesdirme topar

Funksional barlag hokmiinde panoram rentgenografiya gecirildi, dwrenildi we II gérniigli SD
ndsaglaryn II, III toparlarynda yokary we asaky disara dnlerinii alweolyar silitk dokumasyny
atrofiyasy, rezorbsiyasy, osteoparozy we destruktiw alamatlary bellenildi, emma denesdirme we
I topardaky nésaglaryn &nlerinin alweolyar siink dokumalarynda patologik hadysa, destruktiw
liytgesmeler yiize ¢ykarylmady.

NETIJE

Il gorniisgli siiyjiili diabeti bolan nisaglarda laborator we paradontologik gorkezijilerini
owrenmegin esasynda ganyn diiziimindaki elementleriii: segmentoyadroly leykositlerin, limfositlerin,
monositlerin SD-nin derejesine baglylykdatiytgemegibilen SD-1i ndsaglarda keselin agyrlyk derejesini
anyklamaga we ygtybarly bejeris-oniiini alys ¢édrelerini amal etmége miimkingilik beryar. Nasaglaryn
yasynyn artmagynyin we SD kliniki derejesinin ¢ufilagsmagynyi netijesinde paradontda gaynaglama
hadysasynyn has agyr gecyédndigi kesgitlenildi. Stiyjiili diabetli ndsaglaryn dnlerinii alweolyar stink
dokumalarynda metabolizmini we gan {ipjlin¢iligininn bozulmalarynyii agyz boslugynyil agzalarynyn
yagdayyna tdsir edydndigi sebdpli kliniki, funksional, laborator iytgemelerin anyklanylmagy
ygtybarly bejergini we oniini alys ¢irelerini wagtynda amal etmige yardam berer.
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