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                                         КІРІСПЕ:

              Қазіргі замаңғы тіс емханаларында тісжегіге 
ұшыраған тістерді емдеу  мəселесі жəне оның 
балалардағы асқынып кеткен түрлері актуалді болып 
табылады. Тісжегі таралуының жоғарлауына оның 
асқынған түрлеріне алып келетің мəселелер көп жəне 
əр-алуан.

⚫ Ұлпаның қабынуы балалардың уақытша жəне тұрақты 
тістерінде кездеседі. Ол тістер дамуының əр түрлі 
кезеңінде болады.



    

    Балалардағы ұлпа құрылымының ерекшелігі

    Сүт тістерінің ұлпасы тіс емізікшесінің мезинхимасынан 
пайда болады, жасушалардың үнемі дифференцировкасы 
арқылы. Сүт тістерде жəне түбірлері толық қалыптаспаған 
тұрақты тістерде кіреукенің жұқа қабаты жəне дентин 
қабаты анықталады.Түбірлік өзектер қысқа жəне кең.Тіс 
сауыты үлкен, түбір өзек сағалары кең,



⚫ Ұлпа борпылдақ дəнекер тіннең құралған, құрамында 
көп клеткалық элементтері болады, аморфты дене 
жəне каллоген талшықтары болады. Ұлпа қан 
тамырлық жəне нервтік талшықтарға бай.  

⚫ Сүт тістердің жəне түбірлері толық қалыптаспаған 
тұрақты тістерінің құрылым ерекшеліктеріне қарап, 
осы жерде үрдістің тез таралуына, оның  тез дамуына, 
қабынудың болуына акеп соғады.





 
    Түбірлері толық қалыптаспаған тұрақты тістердің 

ұлпа қабынуының клиникалық ерекшеліктері. 

             Балалардың сүт тістерінде көбінде ұлпа қабынуының 
инфекциялық түрі қалыптасады, сирек жағдайда 
травматикалық.

    Жедел ұлпа қабынуы сау балаларында, айтарлықтай сау 
балаларында, жəне тісжегінің компинсерленген түрімен 
зақымданған 3 жастан 6 жасқа дейін балаларда кездеседі. 

    Түбірлері қалыптаспаған тұрақты тістерде  ұлпа қабынуы 
тез жəне ауыр түрде өтеді, тісте жəне үшкіл нерв бойымен 
таралатын ауру сезімі байқалады



⚫ Тісжегі қуысын зондпен тексергенде дəл ақпаратты 
алуға болады, егер ол тағамдық детрит алғаннан 
кейін жəне салбыраған кіреуке жəне дентин 
жиектерін алып тастағаннан кейін 

⚫ Диагнозды толық қою үшін ауру сезімі тек қана бір 
нүктеде емес оның толық табанында бар екенің 
тексереді, оның ұлпамен байланысын тексереді.

⚫ Тістердің Теңестірілген перкуссиясы 
интоксикацияның бар екенің периодонттың 
реактивті қабынуды анықтауға көмектеседі



                                ЕМІ:

        Ұлпаның тіңі репаративті жəне пластикалық 
қасиеттеріне ие болады.

    Балалардағы ұлпа қабынуын емдеген кезде негізгі 
маселе одогтогенді инфекциясының 
ликвидациясы, жəне мүмкіндігінше ұлпаға өмір 
сақтау болып табылады.

⚫ Емдеген кезде уақытша, тұрақты тістің толық 
қалыптастыруы үшін шарттарды белгілеу керек. 
Қонсервативті жəне хирургиялық емдерді 
қолданады. Консервативті ем барлық ұлпаны 
сақтауға негізделген. Хирургилық ем  толық жəне 
жартылай ұлпаны алуға негізделген.





           Девитальді ампутация əдісі.

   Түбірі қалыптаспаған тістерде қолданылады.  
⚫ Девиталді ампутация Əдісінің  Алгоритмі 

⚫ I қабылдау
1 тісжегі қуысын бормен өндеу
2 2% дикаин ерітіңдісіне малыңған мақтаны тісжегі 

қуысына 5 минутқа саламыз
3 Тіс жегі қуысын стерилді  №1 бормен немесе өткір 

зонлпен ашу



⚫ 4. тісжегі қуысын кептірілген мақталық   
турундаларымен кептіреміз.

⚫ 5. ашылған тісжегі қуысынна мышьяк қойыртпағын 
№1 бор молшерінде қоямыз.

⚫ 6. мақта койып дентин паста немесе сулы дентинмен 
тісжегі қуысын жабамыз.

⚫ II қабылдау
⚫ 1. Дентин пастаны аршығышпен алып тастау.
⚫ 2. зондпен ұлпаның ауыртпалығын тексереміз.
⚫ 3. тісжегі қуысын соңғы өндеу.



⚫ 4.тісжегі қуысын шар тəрізді немесе фиссура тəрізді 
бормен ашу

⚫ 5.өткір аршығышпен сауыттық ұлпаны ампутациялау.
⚫ 6.резорцин формалин қойртпағын немесе резоднет 

дайындау
⚫ 7.тампонды резорцин формалинге малып өзек сағаларына 

апару керек.
⚫ 8.Кептірілген тампонды алып бірінші тампонның үстіне 

қоямыз, жабамыз.
⚫ 9.Тіс жегі қуысын дентин пастамен жабу



⚫ III қабылдау

⚫ 1.дентин пастамен тампонды алып тастау.
⚫ 2.резорцин формалин қойыртпағын немесе резодент 

дайындау.
⚫ 3.тегістегішті алып, тегістегішпен қойыртпақты өзек 

сағаларын жабамыз.
⚫ 4.аралық төсем дайындау.
⚫ 5.аралық тосемді штопфермен тісжегі табанына қою.
⚫ 6.тұрақты пломболық материал дайындау.
⚫ 7.пломбаны салып тегістегіш пен штопфермен 

моделировка жасау.



               Ұлпаның витальді ампутация əдісі.

⚫ Сауыттық ұлпаны алып тастағаннан кейін түбіріндегі 
ұлпаны сақтауға негізделген əдіс болып табылады.Ол 
түбірлік ұлпаның репаративті қасиеттеріне 
негізделген.
Көрсеткіштері: жедел ошақты ҰҚ, Ұлпаның кездейсоқ 
ашылуы, түбірі қалыптаспаған тіс. Бұл əдіс Көп 
түбірлі тістерде пайдаланылады.



⚫ Емдеу сатылары.
1. Анестезия.
2. Тісжегі қуысын егеу.
3. Тісжегі қуысын ашу.
4. Сауыттық улпаның Ампутациясы.
5. Түбір өзек сағаларын кеңейту.
6. Сағалық ұлпаның Ампутациясы.
7. Гемостаз.
8. Əлсіз анестетиктармен медикаментозды өңдеу.
9. Кептіру.

10. Калций құрамдас қойыртпкты тіс культасына салу.
11. Аралық төсем.
12. Пломбылау, моделирование.





ҚОРЫТЫНДЫ:

⚫Ұлпасы қабынған тістерді емдегенде негізгі 
маселе одонтогенді инфекциясының 
ликвидациясы, периодонт инфицирленуінің 
алдын алуы, мүмкіндігінше ұлпаға өмір 
сақтау болып табылады. Сол үшін науқас 
адам уақытында дəрігер стоматологқа 
қаралуы тиіс. 
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