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В статье рассматривается проблемы распространенности зубочелюстных аномалий и уровень популяри-
зации ортодонтической помощи среди населения проживающих в г. Самара. 
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Цель данного исследования заключается в 

определении распространенности зубочелюст-
ных аномалий (ЗЧА) у лиц проживающих в г. Са-
мара. Данные полученные в ходе исследования 
помогут оценить осведомленность людей о про-
блеме ЗЧА и методов устранения данных патоло-
гий, исходя из полученных данных мы увидим 
на сколько хорошо работает популяризация ор-
топедической стоматологической помощи в г. 
Самара. 

Введение. Проблема ЗЧА является одной из 
самой изучаемой в современной стоматологии. 
Распространенность зубочелюстных аномалий, 
как среди детей, так и взрослого населения в ми-
ре и в частности России находится на высоком 
уровне.  

По данным различных авторов в России она 
составляет от 41,1% до 95,3% в зависимости от 
региона. (В.М.Безруков, 2000) [1]. Результаты 
проведенные В.Н.Трезубовым, Р.А.Фадеевым, 
О.В.Баргуновой в 2003 году свидетельствуют о 
встречаемости ЗЧА в среднем составляет 35 – 
60% [2]. Не менее распространены ЗЧА и за ру-
бежом. Так в Финляндии, по данным 
M.L.Tiominen, R.J.Tiominen 1994 года, распро-
страненность ЗЧА составляет 47%, по данным 
U.Varrela, 2008 – 60%; в Дании 45% 
(K.R.Burgersdijk et al.,1991); Норвегии – 37% 
(L.V.Espeland, A.Steenvik, 1991); США – 35% 
(В.М.Безруков с соавт., 2000) [3]. 

При этом в общей структуре ЗЧА среди евро-
пейского населения наиболее встречаемым яв-
ляется дистальный прикус – 27 – 32,5%, реже – 
глубокий прикус – 13,4%. Распространенность 
мезиального прикуса до 12%, а открытого прику-
са – 10% [4]. 

Таким образом, основываясь на литератур-
ных данных можно с уверенностью утверждать, 
что ЗЧА являются одной из основных проблем 
современной стоматологии. Это связанно с тем, 
что ЗЧА способствуют развитию и ухудшению 
течения сопутствующих заболеваний, к ним от-
носятся как заболевания зубов и пародонта, но 
главное то, что данные патологии приводят к 
стойким изменениям связанным с нарушением 
эстетики лица.  

Материалы и методы. В ходе исследования 
было осмотрено 100 человек проживающих в г. 
Самара. В число исследуемых входили лица, как 
мужского, так и женского пола. Возраст иссле-
дуемых составлял от 16 до 25 лет.  

В ходе обследования проводилось анкетиро-
вание. Основными критериями составления ан-
кеты являлась максимальная доступность каждо-
го пункта для понимания обследуемого, в ходе 
чего он мог дать объективный и точный ответ. 
После анкетирования все исследуемые прошли 
клиническое обследование, в него входило: оп-
ределение прикуса, определение степени де-
формации зубного ряда, определение класса ЗЧА 
по Энглю, определения индекса по Агапову, оп-
ределение степени выраженности отклонения 
межрезцовой линии. Полученные данные были 
объединены и подвергнуты статистическому 
анализу, для наглядности данные были переве-
дены в графики и диаграммы.  

Результаты и обсуждение. Благодаря анкети-
рованию мы выяснили, что доля людей не до-
вольных своей ЗЧС от общего числа исследуемых 
составляет 80%, из этого числа 60% никогда не 
слышали о существовании такой специальности, 
как врач-ортодонт и то чем он занимается. 40% 
лиц узнали, о существовании ортодонтической 
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помощи от лечащих врачей стоматологических 
поликлиник, которые рекомендовали им пройти 
данный вид лечения. 70% от общего количества 
лиц проходящих исследование, после разъясне-
ния о принципах и необходимостях ортодонти-
ческой помощи были готовы пройти ортодонти-
ческое лечение. 10% от числа лиц недовольных 
своей ЗЧС также были готовы пройти данное ле-
чение, но из-за высокой стоимости курса лече-
ния они вынуждены были отказаться.  

После осмотра пациентов мы получили сле-
дующие данные: лица с ортогнатическим прику-

сом составляют 32% от общего количества ис-
следуемых, при этом 68% лиц с аномалиями ЗЧС 
были разделены на группы, для выявления наи-
более встречающихся аномалий прикуса. Наибо-
лее встречающимися отклонениями является 
прямой прикус (19%), прогнатия или дистальный 
прикус (17%), глубокий прикус (10%), далее идет 
перекрестный прикус (9%) и наименее встре-
чающимися являются открытый прикус (7%) и 
прогения или мезиальный прикус (6%). 

 

ортогнатический прикус

ЗЧА

 
Рис. 1 Доля ЗЧА от общего числа исследуемых (ZChA share from total number of investigated) 
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Рис. Доля различных видов отклонения прикуса, от общего количества ЗЧА  
(Share of different types of a deviation of a bite, from total of ZChA) 

 
Анализируя полученные данные можно отме-

тить, что основная доля ЗЧА связана с недоразви-
тием нижней челюсти или чрезмерным увеличе-
нием верхней челюсти, т.к. доля глубокого прику-
са и прогнатий (дистального прикуса) от общего 
числа ЗЧА составляет 27%. 

Как вы могли заметить в данной статье пря-
мой прикус рассматривается, как вариант патоло-

гии, хотя многими учеными и классификациями 
прямой прикус выделяется как нормальный. И я 
не могу не согласится, т.к. истинно прямой при-
кус является нормальным, но в нашем случае 
практически в 100% случаев прямой прикус соче-
тается со скученным положением передних зубов, 
зубоальвеолярной протрузией или ретрузией, су-
жением зубных рядов и др. Именно поэтому дан-
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ный вид прикуса рассматривается не как норма, а 
как вариант патологии.  

В ходе анализа степени выраженности от-
клонения межрезцовой линии в трансверзаль-

ной плоскости были получены следующие дан-
ные: отклонения 1 степени составляют 40%, 
2 степени 20%, 3 степени 7%, показатель нор-
мы составляет 33%. 

 

 
Рис. 3 Степень выраженности отклонений межрезцовой линии (Degree of expressiveness of deviations 

of the mezhreztsovy line) 
 

В ходе анализа деформаций зубных рядов за 
счет тесного расположения зубов были получены 
следующие данные: 1) Деформации 1 степени – 
49%. 2) Деформации 2 степени – 20%. 3) Дефор-
мации 3 степени – 9%. 4) Норма – 22% от общего 
количества исследуемых. 

Распространенность ЗЧА по классификации 
Энгля составляет: 1 класса – 47%. 2 класса 1 под-
класса – 2%. 2 класса 2 подкласса – 8%. 3 класса – 
4%. 

Кроме вышеупомянутых показателей в ходе 
нашего исследования был вычислен индекс же-
вательной эффективности или по Агапову у каж-
дого исследуемого. Этот индекс является не ме-
нее необходимым, т.к. очень часто приобретен-
ные ЗЧА возникают при отсутствии одного или 
группы зубов. В итоге мы получили следующие 
данные: индекс по Агапову составляет 100% у 67 
% исследуемых, а менее 100% у 33% соответст-
венно, при этом ЗЧА при индексе жевательной 
эффективности менее 100% встречаются в 100% 
случаев.  

Заключение. Подводя итоги исследования 
можно сказать, хоть ортодонтическая стомато-
логическая помощь развивается семимильными 
шагами ее присутствие малозаметно среди насе-

ления. В ходе исследования только 3 пациента 
проходили или проходят данные виды лечения.  

Для решения проблемы необходимо подклю-
чить все методы популяризации, в него должны 
входить, как реклама в СМИ, так и рекоменда-
ции врачей не только терапевтического и орто-
донтического стоматологического профиля, но и 
рекомендации врачей хирургов-стоматологов, 
которые должны тесным образом взаимодейст-
вовать с стоматологами-ортопедами и ортодон-
тами т.к., вовремя не устраненный дефект при-
водит к развитию ЗЧА. И пока специалисты не 
достигнут синергии в работе показатели ЗЧА, так 
и будут на таком высоком уровне. Кроме того не 
маловажна работа детских-стоматологов и вра-
чей педиатров, целью которых является преду-
преждение ЗЧА на ранних этапах развития чело-
веческого организма.  

Возраст исследуемых с 16 до 25 лет был взят в 
первую очередь для оценки работы данных спе-
циалистов, т.к. в 16 лет завершается формирова-
ние постоянного прикуса и мы получили не уте-
шительные результаты. Остается только наде-
яться, что данный труд и многие схожих с этим 
трудом материалов заставят обратить общество 
на проблему ЗЧА. 
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The objective of this research consists in determination of prevalence of dental alveolar anomalies (DAA) with the 
persons living in Samara. The data obtained during the research will help to estimate people's awareness of the 
DAA problem and methods of these pathologies elimination, proceeding from the obtained data we will estimate 
how well promoting of orthopedic stomatologic help works in Samara. Introduction. The problem of DAA is one of 
the most thoroughly studied in modern odontology. Prevalence of dental alveolar anomalies both among chil-
dren, and adult population in the world and in particular in Russia is at a high level. According to various authors 
in Russia it amounts to from 41,1% to 95,3% depending on the region. (V.M.Bezrukov, 2000). The results ob-
tained by V.N.Trezubov, R.A.Fadeyev, O.V.Bargunova in 2003 testify to DAA occurrence at 35 – 60% on average. 
DAA are as widespread abroad. Thus, in Finland, according to M.L.Tiominen, R.J.Tiominen 1994 data, DAA 
prevalence makes up 47%, by U.Varrela, 2008 data – 60%; in Denmark – 45% (K.R.Burgersdijk et al.,1991); Nor-
way – 37% (L.V.Espeland, A.Steenvik, 1991); the USA – 35% (V.M.Bezrukov et al., 2000). 
The article deals with the problem of dental alveolar anomalies prevalence and the level of promotion of ortho-
dontic care to the population living in the city of Samara. 
Conclusion. Summing up the results of the research we can state that although orthodontic stomatologic help de-
velops in leaps and bounds its presence is hardly noticeably among the population. The research only established 
3 patients who received or receive these types of treatment. To address the problem it is necessary to involve all 
methods of promoting, from mass media advertizing, to doctors' recommendations of not only therapeutic and 
orthodontic stomatologic profile, but also of surgeons-stomatologists who have to closely interact with 
stomatologists-orthopedists and orthodontists since the neglected defect leads to the DAA development. And 
until experts reach synergy in their work DAA indicators will be at such high level. As important is the work of 
paedodontists and pediatricians whose aim is DAA prevention at early stages of a human body development. The 
16 to 25 age range was chosen primarily for evaluation of the work of these experts since at 16 the formation of 
constant occlusion comes to an end and we received deplorable results. We can only hope that this work and 
many papers similar to this work will force society to turn to DAA problem. 
Keywords: dental alveolar anomalies, orthodontic care, orthognathic bite, the degree of expression-intensity de-
viation of interincisal line, deformation of dentition, Agapov index. 
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