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cMdren o f preschool age, 39 had dentoalveolar anomalies and deformities (65%), 8 
out o f 39 children had an open bite, which coincides with the data obtained by L.S. 
Persin, T.F. Kosyreva, F.Ya. Khoroshilkina. In 35 out o f 39 children, defects in 
sound pronunciation were found, which accounted for 58,3% of the total number of 
subjects.

An open bite is an anomaly or deformation o f the dentoalveolar system along 
the vertical plane, when, with closed teeth, some o f them do not close, usually in the 
frontal area. With an open bite in children, there are defects in sound pronunciation. 
In this category o f subjects, there is a violation o f the pronunciation o f dental letters: 
[t], [d], [s], [eh], [n].

The data obtained must be taken into account for preventive and therapeutic 
purposes by orthodontists and speech therapists in the construction o f correctional 
and pedagogical work.

It is necessary to draw up and implement a complex o f therapeutic and 
preventive measures, which should consist o f several stages.

Conclusion. The main link in the prevention o f speech disorders is the 
prevention o f negative factors and the elimination o f bad habits in children.

To correct already manifested anomalies o f the dentoalveolar system, 
orthodontists recommend doing myogymnastics (exercises to strengthen the 
maxillofacial muscles) with children from the age o f 2.5-3 years. With regular 
myogymnastics in children, the type ofbreathing is corrected, the circular muscle of 
the mouth is strengthened, the maxillo facial development is normalized, and the bite 
develops normally. Corrective work o f a speech therapist on the formation o f correct 
sound pronunciation in children with anatomical pathology o f the organs of 
articulation should be carried out in conjunction with an orthodontist in order to 
achieve the maximum result.
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(Ortodontiya va tish/arniprotedash kafedrasi)

Muammoning dolzarbligi. Hozirgi vaqtda chakka pastki jag‘ bo ‘g‘imining 
(ChPJB)kasalliklari zamonaviy stomatologiyaning dolzarb muammosi hisoblanadi. 
1992yilda K.Ott ochiq prikusning temporomandibulyar qo'shimchaning faoliyatiga 
salbiy ta'sirini aniqladi.

Izlanishning maqsadi: ochiq prikus asoratlari va chakka pastki jag’ 
bo'g'imining disfunksiyasi o'rtasidagi munosabatni o'rganish. Chakka pastki jag’ 
bo'g'imning disfunksiyasini erta tashxislash va oldini olish.

Materiallarva usullar. Tadqiqotuchunbiz Toshkent shahridagi 279-maktab 
o ‘quvchilari o ‘rtasidatahlil o ‘tkazdik. Klinik tadqiqotlar va tarixni o'tkazish. Ochiq 
prikusning oldini olish bolalikdan amalga oshiriladi. Ushbu patologiyaning paydo 
bo'lishining oldini olish uchun barcha etiologik omillami bartaraf etish kerak, 
masalan:
• yomon odatlaming oldini olish (barmoq so'rish);
• somatik kasalliklami bartaraf etish bo'yichaprofilaktika tadbirlarini o'tkazish (raxit 
va suyak tizimining boshqakasalliklari rivojlanishining oldini olish);
•lablarning qisqayuganchasini bartaraf etish bo'yichajarrohlik choralarini o'tkazish;
• LOR a'zolari kasalliklarini bartaraf etish bo'yichaprofilaktika tadbirlarini o'tkazish;
• nafas olishning buzilishini istisno qilish (og'iz bo'shlig'i orqali emas, balki normal 
burun nafasini tiklash);
• yutish funks iyas ining buzilishini istisno qilish;
• uyqu vaqtida boshning noto'g'riholatini bartaraf etish;
• vaqtinchalik va doimiy tishlarning otilishini nazorat qilish;
• o'z vaqtida davolash (terapevtik - og'iz bo'shlig'ining to'liq sanitariyasi; ortopedik 
- protezlash).

Natijalar.120 nafar maktab o ‘quvchisidan 70 nafarida nuqsonlar b o red iv a  
70 nafar maktab o'quvchisidan7 nafari ochiq prikusga ega. Tahlil va so'rovdan so'ng, 
ulaming 5 tasida chakka pastki jag’ bo'g'imning disfunksiyasi borligi aniqlandi. Biz 
ochiq prikus anomaliyalarining erta tashxisini o'tkazdik va ChPJB disfunksiyasini 
oldini olish yo'llarini aniqladik.

Xulosa: Ochiq tishlash, boshqa patologik chaqishlar kabi, TMJning 
funksionalligiga ta'sir qiladi. 120 nafar talabaning 70 nafarida (58,3%) okklyuziyada 
patologiya bor edi. Ulaming 7 tasida (10%) ochiq prikus kuzatilgan, bu esachakka- 
pastkijag’ bo'g'imning disfunksiyasi bilan kechgan. O'z vaqtida tashxis qo'yishva 
oldini olish asoratlami oldini olishga yordam beradi, shuningdek, ushbu 
patologiyani tez va og'riqsiz davolashga yordam beradi.
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Формирование целостного представления о механизмах и структуре 
комбинированного дефекта, при котором звукопроизносительные нарушения 
сочетаются с анатомическими деформациями органов артикуляционного 
аппарата, может осуществляться только с учетом этиологии аномалий 
зубочелюстной системы, ротовой полости и носоглотки, а также речевых 
расстройств.

Цель исследования. Выявление распространенности и взаимосвязи 
нарушения звукопроизношения у детей с аномалией и деформацией 
зубочелюстной системы и разработка методики комплексного лечения 
(ортодонтического и логопедического) в период сменного прикуса.

Материал и методы. Проведено ретроспективный анализ истории 
болезни архивного материала клиники Ортодонтии Ташкентского 
государственного стоматологического института с 2014 г. по 2021 году  2284 
детей, из них 1115 мальчиков и 1169 девочек, проживающих в г. Ташкенте, в 
возрасте от 6 до 14 лет.

Для определения ортодонтического и логопедического статуса были 
проводены клинические исследования и функциональные пробы, и 
антропометрические измерения.

Результаты и обсуяедение. Анализ полученных результатов показал, что 
распространенность аномалий и деформаций у детей со сменным прикусом 
очень высока и составляет, по данным анализа, 65,49% (1496 детей).

Из всех 1496 детей с выявленными зубочелюстными аномалиями и 
деформациями у 824 (36,08%), в том числе у 385 мальчиков и у 439 девочек, 
обнаружены дефекты звукопроизношения, обусловленные анатомическими 
дефектами органов артикуляции зубочелюстной системы и 
миофункциональными нарушениями.
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