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        Агресивті пародонтиттің формалары аздаған тіс 
шөгінділерінің тіс бетіне жинақталуымен сипатталады. 
Бірақ бұл қабыну процесі жылдам өтеді, қызылиекті 
зақымдап жəне олардың тіндерінде өте терең, 10 
миллиметрге дейінгі пародонтальды қалталардың пайда 
болуына септігін тигізеді. Мамандардың айтуынша 
пародонтиттің формалары 1жылдан 5жыл аралығында 
дамиды.



АГРЕСИВТІ ПАРОДОНТИТТІҢ ДАМУ СЕБЕБІ

Ауру ауыртатын бактериялардың əсерінен дамиды. Микроағзалардың белгілі 
бір топтары ғана агресивті пародонтиттің формасын шақырады.



ТƏУЕКЕЛ ТОП

     Ауру тек жасөспірімдік шақта ғана белгі бермейді,сонымен қатар  
ересектерде де кездеседі,30 жасқа толған адам. Балалардағы ағымы 
күрек тістердің зақымдануымен,немесе алтыншы тұрақты тістерді 
зақымдайды. Бұған қарамастан балаларда ешбір симптом,
зақымданған тіс қатты қозғалмалы болғанша байқалмайды. 
Сондықтан стоматолгқа қаралып тұруға тырысу керек,ауру ағымын 
ертерек анықтау үшіе жəне тісті жұлуды алдын алу үшін.



АУРУ ЕРЕКШЕЛІКТЕРІ

Агресивті пародонтиттің формасын осы аурудың басқа формаларынан айыру үшін 
бірнеше ерекшелеліктері бар. Олар:
▪ Пародонт зақымдануының генерализденген түрі;
▪ Кейбір жүйелік əсер етулердің бар болуы – салмақ тастау, депрессия;
▪ Иммунитеттің төмендеуі.



КЛАССИФИКАЦИЯ

Агресивті пародонтиттің формаларына келесі аурулардың түрлері жатады:
1. Ересектерде дамитын пародонтиттің созылмалы түрі
2. Тез дамитын пародонтит
3. Пародонтоз
4. Ерте пайда болатын пародонтит
5. Жаралы-некротикалық гингивит жəне пародонтит
6. Тип А
7. Тип В
8. Рефрактерлі пародонтит
9. Жүйелік аурулармен қосылған пародонтит



ЕМІ

Көбіне емдеу процессі ұзақ мерзімге созылады,қабыну процессін жою үшін 
антибиотиктер қолданады.Бұл кезде міндетті түрде қатаң гигиена сақтау қажет жəне 
табиғи компоненттер негізінде мпаста таңдау қажет, қабынуды тоқтату үшін.
Жалпы, емдеу курсын бірнеше этапқа бөліп қарастыруға болады.



          Бірінші этап – тіс тазалаудан,тіс бетіндегі жабындыларды алып тастау жəне тастарды тазалаудан 
басталады. Бірінші этап аяқталғаннан кейін қансырау,ашу сияқты сиптомдар жоғалып кетеді. Ал тістер болса 
қатайып,беті тегістеледі. Бұл емдеу əдісі көбіне пародонтиттің жеңіл түрінде қолданылады. 

          Шинирлеу

       Егер тістер өте қозғалмалы болса шинирлеу əдісімен бекітеміз. Оны екі əдіспен жүргізуге болады:

  1. Уақытша

  2. Тұрақты

      Шинирлеудің тұрақты түрі  сенімдірек болады.  

        Екінші этап

        Бұл этапта пародонталды қалталар тереңдігі өлшенеді,керек болса тістесімді дұрыстайды. 
Пародонталды қалталар тереңдігі 5мм жетіп тұрса хирургиялық ем қолданылады.

        Үшінші этап

         Агресивті пародонтитті емдеудің бұл сатысында міндетті түрде өткізілетін шаралар:

  1. Əрдайым профилактикадан өту

  2. Күнделікті тіс тазалауды қадағалау

  3. Ауыз қуысының иммунитетін стимулдеу

  4. Кəсіби тіс тазалаудан өту үшін дəрігер стоматологқа қаралып тұру. 3 айда бір рет.



КЕШЕНДІ ЕМ
   Агресивті пародонтитті емдеуде тек бір жолды таңдамай, кешенді түрде де емдеу жүргізіледі.

                                                                       Ортодонтиялық ем 

       Көбіне аурудың ағымы мынадай мəнбірлердің барын күрделендіреді:

1. Тістердің болмауы

2. Көптүрлік кариес

3. Тістің дұрыс емес орналасуы

4. Кариестің асқынуы

       Бұл жағдайларда тістесімді дұрыстап,тістерді емдеу қажет.

                                                                              Протездеу

       Келесі мəнбірлердің болуы тұрақты протездеуге өте маңызды:

1. Жұмсақ тіс қағының,тіс тастарының  жəне қабынудың болмауы

2. Ауыз қуысының қатаң гигиенасы

3. Тіс айналасында тығыз қызыл иетің пайда болуы

4. Кариес жəне басқа да асқынулардың толықтай емдеу

                                                         



БОЛЖАМ 

    Дəрігер, толық тексерулерге сүйене отырып, аурудың ары қарай дамуын 
болжайды. Əрбір болжам науқасты тексеруденкейін ғана жасалады.



ҚОРЫТЫНДЫ

    Пародонтиттің агресивті түрі тез дамиды, сол себепті мүмкіндігінше тезірек білікті маманға 
қаралған дұрыс. Аурудың қаупі – барлық ағзаға дамиды. Пародонтиттің айтылмыш түрін келесі 
жағдайларда емдеу мүмкін.
1. Емдеуші дəрігірдің барлық ұсыныстарын қатаң сақтау
2. Емдік курсты толықтай жүргізу
3. Ауыз қуысының гигиенасын сақтау
4. Дəрігіер стоматологқа мезгілімен қаралу
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