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ANNOTATSIYa 
Mazkur obzor maqolada surunkali buyrak yetishmovchiligi bilan og‘rigan bolalarda tish qattiq to‘qimalari zararlanishlarining 

asosiy patogenetik mexanizmlari tahlil qilingan. Adabiyotlar ma’lumotlariga ko‘ra, ushbu toifa bemorlarda kalsiy-fosfor 
almashinuvining buzilishi, metabolik atsidoz, uremik intoksikatsiya, so‘lak tarkibi va sekresiyasining o‘zgarishi, mikrosirkulyatsiya 
buzilishlari hamda immunologik disfunksiya tish emali va dentin holatiga salbiy ta’sir ko‘rsatadi. Bolalarda o‘sish va rivojlanish 
jarayonlari davom etayotgani sababli mazkur o‘zgarishlar tish qattiq to‘qimalari shakllanishiga yanada chuqurroq ta’sir ko‘rsatadi. 
Natijada emal gipoplaziyasi, opatsitetlar, gipersezuvchanlik, karies va boshqa nekarioz shikastlanishlar rivojlanadi. Obzor natijalari 
surunkali buyrak yetishmovchiligi bo‘lgan bolalarda tish qattiq to‘qimalari patologiyasini mahalliy muammo sifatida emas, balki 
butun organizmdagi sistemali buzilishlarning klinik ifodasi sifatida baholash zarurligini ko‘rsatadi. 

Kalit so‘zlar: surunkali buyrak yetishmovchiligi, bolalar, tish qattiq to‘qimalari, patogenez, emal gipoplaziyasi, kalsiy-fosfor 
almashinuvi, metabolik atsidoz, uremik intoksikatsiya, so‘lak, karies 

  
Рахмонова Шохсаном Рахим кизи 

Норова Мавжуда Баходуровна 
Бухарский государственный  

медицинский институт  
 

ПАТОГЕНЕТИЧЕСКИЕ МЕХАНИЗМЫ ПОРАЖЕНИЯ ТВЕРДЫХ ТКАНЕЙ ЗУБОВ У ДЕТЕЙ С 
ХРОНИЧЕСКОЙ ПОЧЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ 

АННОТАЦИЯ 
 В данной обзорной статье проанализированы основные патогенетические механизмы поражения твердых тканей зубов 

у детей с хронической почечной недостаточностью. Согласно данным литературы, у данной категории пациентов 
нарушения кальций-фосфорного обмена, метаболический ацидоз, уремическая интоксикация, изменения состава и 
секреции слюны, нарушения микроциркуляции и иммунологическая дисфункция оказывают негативное влияние на 
состояние эмали и дентина. В связи с тем, что у детей процессы роста и развития продолжаются, указанные изменения 
оказывают более глубокое воздействие на формирование твердых тканей зубов. В результате развиваются гипоплазия 
эмали, опацитеты, гиперестезия, кариес и другие некариозные поражения. Результаты обзора свидетельствуют о том, что 
патологию твердых тканей зубов у детей с хронической почечной недостаточностью следует рассматривать не как 
локальную проблему, а как клиническое проявление системных нарушений организма. 

Ключевые слова: хроническая почечная недостаточность, дети, твердые ткани зубов, патогенез, гипоплазия эмали, 
кальций-фосфорный обмен, метаболический ацидоз, уремическая интоксикация, слюна, кариес 
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PATHOGENETIC MECHANISMS OF HARD DENTAL TISSUE LESIONS IN CHILDREN WITH CHRONIC 

KIDNEY DISEASE 
ANNOTATION 

 This review article analyzes the main pathogenetic mechanisms of hard dental tissue lesions in children with chronic kidney 
disease. According to the literature, disturbances in calcium-phosphorus metabolism, metabolic acidosis, uremic intoxication, 
alterations in salivary composition and secretion, microcirculatory disorders, and immunological dysfunction have a negative impact 
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on enamel and dentin structure in this group of patients. Since children are in an active stage of growth and development, these 
changes have a more pronounced effect on the formation of hard dental tissues. As a result, enamel hypoplasia, opacities, 
hypersensitivity, dental caries, and other non-carious lesions develop. The findings of this review indicate that dental hard tissue 
pathology in children with chronic kidney disease should not be considered merely a local problem, but rather as a clinical 
manifestation of systemic disorders in the body. 

Keywords: chronic kidney disease, children, hard dental tissues, pathogenesis, enamel hypoplasia, calcium-phosphorus 
metabolism, metabolic acidosis, uremic intoxication, saliva, dental caries 

  
Kirish. So‘nggi yillarda bolalar orasida surunkali buyrak 

kasalliklari va uning terminal bosqichlarida qo‘llaniladigan 
gemodializ muolajasi bilan bog‘liq klinik muammolar nafaqat 
nefrologiya, balki stomatologiya uchun ham dolzarb ahamiyat 
kasb etmoqda. Bolalar organizmida o‘sish va rivojlanish 
jarayonlari hali davom etayotgani bois, buyrak funksiyasining 
uzoq muddatli buzilishi mineral almashinuv, gormonal 
boshqaruv, immun javob va to‘qimalar trofikasiga kompleks 
ta’sir ko‘rsatadi. Bu esa og‘iz bo‘shlig‘i a’zolari va to‘qimalari, 
ayniqsa tish qattiq to‘qimalarida o‘z aksini topadi. 

Tish emali va dentin shakllanishi qat’iy biologik 
qonuniyatlarga bo‘ysunadigan murakkab jarayon bo‘lib, u 
kalsiy, fosfor, D vitamini, paratgormon va mahalliy to‘qima 
muhiti bilan chambarchas bog‘liq. Surunkali buyrak 
yetishmovchiligi sharoitida ushbu omillarning izdan chiqishi 
mineralizatsiya jarayonini buzadi, tish emalining kristall 
tuzilmasini zaiflashtiradi va dentin rezistentligini pasaytiradi. 
Shu bois bunday bolalarda karies va nekarioz shikastlanishlar 
ertaroq paydo bo‘ladi, og‘irroq kechadi va tezroq rivojlanadi 
[1.2.4]. 

Mavjud adabiyotlarda surunkali buyrak yetishmovchiligi 
bo‘lgan bolalarda tish qattiq to‘qimalaridagi o‘zgarishlar 
alohida-alohida yoritilgan bo‘lsa-da, ularning patogenetik 
mexanizmlarini kompleks ravishda tahlil qilish zarurati saqlanib 
qolmoqda. Ayniqsa, sistemali metabolik buzilishlar, so‘lak 
muhitidagi o‘zgarishlar, mikrosirkulyatsiya va immunologik 
reaktivlik pasayishining o‘zaro bog‘liq holda tish to‘qimalariga 
ta’siri ilmiy jihatdan katta qiziqish uyg‘otadi [3.4]. 

Mazkur obzor maqolaning maqsadi surunkali buyrak 
yetishmovchiligi bo‘lgan bolalarda tish qattiq to‘qimalari 
zararlanishlarining asosiy patogenetik mexanizmlarini 
zamonaviy adabiyotlar asosida tahlil qilishdan iborat. 

Surunkali buyrak yetishmovchiligida mineral 
almashinuv buzilishi va tish qattiq to‘qimalari 

Surunkali buyrak yetishmovchiligida tish qattiq to‘qimalari 
patogenezining markaziy bo‘g‘ini kalsiy-fosfor almashinuvining 
buzilishi hisoblanadi. Buyraklar organizmda kalsiy va fosfor 
gomeostazini saqlashda, D vitaminining faol shaklini hosil 
qilishda va ortiqcha fosforni chiqarishda muhim o‘rin tutadi. 
Buyrak funksiyasi susayganda fosfor chiqarilishi kamayadi, 
qonda giperfosfatemiya rivojlanadi, D vitaminining faollashuvi 
pasayadi va ichakda kalsiy so‘rilishi yomonlashadi. Natijada 
gipokalsiemiya yuzaga keladi. Bu o‘zgarishlar ikkilamchi 
giperparatireozni shakllantiradi va suyak hamda tish to‘qimalari 
mineralizatsiyasiga salbiy ta’sir ko‘rsatadi [5.6]. 

Bolalarda tish emali va dentinning shakllanish davri aynan 
o‘sish bosqichiga to‘g‘ri kelgani uchun mineral almashinuv 
buzilishi ushbu jarayonga kattalarga nisbatan chuqurroq ta’sir 
ko‘rsatadi. Emal ameloblastlar faoliyati orqali shakllanadi va 
ushbu hujayralar mineral muhitga juda sezgir hisoblanadi. 
Kalsiy tanqisligi, fosfor muvozanatining buzilishi va D vitamin 
yetishmovchiligi amelogenez jarayonini izdan chiqaradi. Bu 
holat klinik jihatdan emal gipoplaziyasi, opatsitetlar, emal 
yuzasining notekisligi va mineral zichlikning pasayishi bilan 
namoyon bo‘ladi [7.8]. 

Dentin ham mineral almashinuv buzilishlariga sezgir bo‘lib, 
odontoblastlar faoliyatining susayishi uning tuzilishida 
o‘zgarishlar keltirib chiqaradi. Dentin naychalari 
arxitekturasining o‘zgarishi, mineral komponentlar 
yetishmasligi va organik matriksning nomukammal shakllanishi 
tishning mexanik barqarorligini pasaytiradi. Natijada tishlar 
tashqi ta’sirlarga nisbatan sezgir bo‘lib qoladi, 
gipersezuvchanlik va tez shikastlanishga moyillik paydo bo‘ladi.

1-jadval.  
Surunkali buyrak yetishmovchiligida mineral almashinuv buzilishi va uning tish to‘qimalariga ta’siri 

 
Patogenetik omil Organizmdagi o‘zgarish Tish qattiq to‘qimalaridagi oqibat 
Gipokalsiemiya Kalsiy tanqisligi Emal mineralizatsiyasining pasayishi 
Giperfosfatemiya Fosfor muvozanati buzilishi Emal va dentin strukturasining zaiflashishi 
D vitamin faollashuvining 

pasayishi 
Kalsiy so‘rilishi kamayadi Amelogenez va dentinogenez buziladi 

Ikkilamchi giperparatireoz Minerallarning qayta 
taqsimlanishi 

Emal gipoplaziyasi, mineral zichlik 
pasayishi 

Metabolik atsidoz va uremik intoksikatsiyaning 
patogenetik ahamiyati 

Surunkali buyrak yetishmovchiligida metabolik atsidoz 
to‘qimalarga salbiy ta’sir ko‘rsatuvchi muhim omil hisoblanadi. 
Atsidoz sharoitida organizm kislotali-ishqoriy muvozanatni 
saqlash uchun bufer mexanizmlarini ishga soladi. Bu jarayonda 
mineral to‘qimalardan, jumladan suyak va tish to‘qimalaridan 
kalsiy ionlarining chiqarilishi kuchayishi mumkin. Bu esa emal 
va dentin mineral barqarorligini yanada susaytiradi. Atsidoz 
ameloblast va odontoblastlar faoliyatiga ham salbiy ta’sir qilib, 
tish to‘qimalarining shakllanish sifatini pasaytiradi [7.9.10]. 

Uremik intoksikatsiya esa buyrak yetishmovchiligida 
organizmda mochevina, kreatinin va boshqa azotli metabolitlar 
to‘planishi bilan tavsiflanadi. Ushbu moddalarning yuqori 
konsentratsiyasi to‘qimalarga toksik ta’sir ko‘rsatadi, hujayra 
membranalari funksiyasini izdan chiqaradi, mikrosirkulyatsiyani 
yomonlashtiradi va hujayra regeneratsiyasini sekinlashtiradi. 
Tish qattiq to‘qimalari nuqtai nazaridan qaralganda, uremik 
muhit emalning barqarorligini kamaytiradi, dentin trofikasini 
yomonlashtiradi va shikastlanishga moyillikni oshiradi [9.11]. 

Bolalarda ushbu jarayonlar yanada ahamiyatli, chunki ularda 
o‘sish va rivojlanishning yuqori sur’ati sababli har qanday 
metabolik siljish morfogenez jarayonlariga tez aks etadi. 
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Shuning uchun surunkali buyrak yetishmovchiligi fonida tish 
qattiq to‘qimalarining patologiyasi ko‘p hollarda faqat mahalliy 
emas, balki umumiy metabolik izdan chiqishning klinik 
ko‘rinishi sifatida qaraladi. 

So‘lak muhitidagi o‘zgarishlar va tish rezistentligining 
pasayishi 

So‘lak og‘iz bo‘shlig‘idagi eng muhim himoya muhiti 
hisoblanib, u tish yuzasini yuvish, buferlash, remineralizatsiya 
va mikroblarga qarshi himoya vazifalarini bajaradi. Surunkali 
buyrak yetishmovchiligi bo‘lgan bolalarda so‘lak 
sekresiyasining pasayishi, uning pH ko‘rsatkichi va buferlik 
qobiliyati o‘zgarishi tish qattiq to‘qimalari patogenezida muhim 
o‘rin tutadi [12.13]. 

So‘lak sekresiyasining kamayishi og‘iz bo‘shlig‘i 
quruqligiga olib keladi. Bu holat tish yuzasida mikrob 

bioplyonkasi to‘planishini kuchaytiradi va tabiiy tozalanishni 
izdan chiqaradi. So‘lakda mochevina konsentratsiyasining 
ortishi tufayli ayrim hollarda pH ishqoriy tomonga siljishi 
mumkin, biroq buferlik qobiliyatining pasayishi baribir og‘iz 
muhitining barqarorligini yomonlashtiradi. Kalsiy va fosfat 
ionlari nisbati o‘zgarishi esa emalning remineralizatsiya 
imkoniyatlarini kamaytiradi [14.15]. 

So‘lak tarkibidagi antibakterial omillar, jumladan lizotsim, 
laktoferrin va sekretor immunoglobulinlar miqdorining 
kamayishi og‘iz bo‘shlig‘i mikroflorasining o‘zgarishiga olib 
keladi. Natijada kariesogen va parodontopatogen 
mikroorganizmlar faollashadi. Bu holat karies rivojlanishi, emal 
shikastlanishi va parodont to‘qimalarida yallig‘lanish 
jarayonlarini kuchaytiradi.

 
2-jadval.  

So‘lak ko‘rsatkichlaridagi o‘zgarishlar va ularning patogenetik ahamiyati 
So‘lak ko‘rsatkichi O‘zgarish xarakteri Patogenetik oqibat 
Sekresiya tezligi Pasayadi Og‘iz quruqligi, bioplyonka to‘planishi 
Buferlik qobiliyati Pasayadi Demineralizatsiya kuchayadi 
Kalsiy/fosfat nisbati Buziladi Remineralizatsiya samarasi kamayadi 
Antibakterial omillar Kamayadi Mikroflora disbalansi rivojlanadi 

 
Immunologik disfunksiya va mikrobiotsenoz buzilishi 
Surunkali buyrak yetishmovchiligida immun tizimning 

hujayraviy va gumoral bo‘g‘inlarida sezilarli o‘zgarishlar ro‘y 
beradi. Bolalarda immunitet hali to‘liq shakllanish bosqichida 
bo‘lgani sababli bu disfunksiya og‘iz bo‘shlig‘i to‘qimalariga 
yanada yaqqol ta’sir ko‘rsatadi. Neytrofillar funksiyasining 
susayishi, limfotsitlar faolligining pasayishi va yallig‘lanish 
mediatorlari muvozanatining buzilishi infeksiyaga qarshi 
mahalliy qarshilikni kamaytiradi [15.16]. 

Bu holat mikrobiotsenozning o‘zgarishi bilan birga kechadi. 
So‘lakning himoya xususiyatlari susayganda Streptococcus 
mutans, Lactobacillus va Candida kabi mikroorganizmlarning 
ulushi ortib boradi. Ushbu mikroflora emal yuzasida kislotali 
muhit va biofilm shakllanishiga xizmat qiladi. Natijada tish 
qattiq to‘qimalarida demineralizatsiya tezlashadi va karies 
rivojlanishi xavfi ortadi. 

Ayni vaqtda parodont to‘qimalaridagi yallig‘lanish ham tish 
qattiq to‘qimalari holatiga bilvosita ta’sir qiladi. Milk 
to‘qimalarida yallig‘lanish jarayonining doimiy saqlanishi og‘iz 
bo‘shlig‘i muhitini noqulaylashtiradi va patogen mikroflora 
uchun yanada qulay sharoit yaratadi. 

Mikrosirkulyatsiya va to‘qima trofikasi buzilishi 
Surunkali buyrak yetishmovchiligida qon reologiyasi, tomir 

devori funksiyasi va mikrosirkulyatsiya jarayonlari ham izdan 
chiqadi. Uremik toksinlar endoteliy faoliyatiga salbiy ta’sir 
ko‘rsatib, kapillyar qon aylanishini yomonlashtiradi. Bu 

o‘zgarishlar og‘iz bo‘shlig‘i to‘qimalarida, jumladan dentin-
pulpa kompleksi va parodontda trofik buzilishlarga sabab 
bo‘ladi. 

Mikrosirkulyatsiyaning pasayishi to‘qimalarga kislorod va 
ozuqa moddalari yetkazib berishni kamaytiradi, regeneratsiya 
jarayonlarini sekinlashtiradi va mineral to‘qimalarning 
barqarorligini pasaytiradi. Dentinning trofik ta’minoti 
yomonlashganda uning ichki tuzilishi ham o‘zgaradi, bu esa 
gipersezuvchanlik va tashqi ta’sirlarga nisbatan yuqori reaktivlik 
bilan namoyon bo‘ladi [16.17]. 

Bolalar yoshiga xos xususiyatlar va morfogenez buzilishi 
Bolalarda tish qattiq to‘qimalari shakllanish jarayoni hali 

tugallanmagan bo‘ladi. Shu sababli surunkali buyrak 
yetishmovchiligi davomidagi sistemali buzilishlar emal va 
dentin morfogeneziga juda kuchli ta’sir ko‘rsatadi. Agar kasallik 
tishlarning shakllanish davriga to‘g‘ri kelsa, keyinchalik paydo 
bo‘ladigan nuqsonlar qaytarilmas xarakter kasb etishi mumkin. 

Bunday bolalarda tish chiqishining kechikishi, emal 
gipoplaziyasi, emalning diffuz xiralanishi, yuza notekisligi va 
mineral mustahkamlikning pastligi tez-tez uchraydi. Bu 
o‘zgarishlar faqat estetik nuqson emas, balki keyinchalik karies 
va boshqa patologiyalar uchun start holatini yaratadi. Shu bois 
bolalar stomatologiyasida surunkali buyrak yetishmovchiligi 
bilan og‘rigan bemorlar alohida xavf guruhi sifatida qaralishi 
lozim.

3-jadval.  
Surunkali buyrak yetishmovchiligida tish qattiq to‘qimalari shikastlanishining asosiy patogenetik mexanizmlari 

 
Asosiy mexanizm Ta’sir yo‘nalishi Klinik natija 
Mineral almashinuv buzilishi Emal/dentin mineralizatsiyasi pasayadi Emal gipoplaziyasi, opatsitet 
Metabolik atsidoz Minerallar yo‘qotilishi kuchayadi Demineralizatsiya, hassoslik 
Uremik intoksikatsiya Toksik to‘qima shikastlanishi Trofika buzilishi, rezistentlik pasayishi 
So‘lak o‘zgarishlari Remineralizatsiya va himoya zaiflashadi Karies, quruqlik, bioplyonka 
Immun disfunksiya Mikroflora nazorati susayadi Yallig‘lanish, infeksiyaga moyillik 
Mikrosirkulyatsiya buzilishi Trofika va regeneratsiya sekinlashadi Dentin o‘zgarishi, gipersezuvchanlik 
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Muhokama. Tahlil qilingan adabiyotlar shuni ko‘rsatadiki, 
surunkali buyrak yetishmovchiligi bo‘lgan bolalarda tish qattiq 
to‘qimalari shikastlanishi birgina mahalliy omil bilan emas, 
balki ko‘p pog‘onali sistemali o‘zgarishlar bilan izohlanadi. 
Ushbu jarayonning markazida mineral almashinuv buzilishi 

tursa, uni so‘lak muhitidagi siljishlar, immunologik disfunksiya 
va mikrosirkulyatsiya buzilishi yanada chuqurlashtiradi. Shu 
jihatdan tish qattiq to‘qimalari patologiyasi ushbu bolalarda 
umumiy somatik kasallikning stomatologik ifodasi sifatida 
qaralishi kerak. 

 
1-sxema. Surunkali buyrak yetishmovchiligida tish qattiq to‘qimalari shikastlanishining patogenetik zanjiri 

Mineral almashinuv buzilishi emal va dentin shakllanishiga 
asosiy zarba beradi. Biroq faqat shu bilan cheklanib qolmaydi. 
Uremik intoksikatsiya va metabolik atsidoz mavjud bo‘lganda 
to‘qimalar trofikasi yomonlashadi, remineralizatsiya 
imkoniyatlari susayadi va emalning mikrostrukturasi zaiflashadi. 
Bunga so‘lakning himoya funksiyasi pasayishi qo‘shilganda 
karies va nekarioz shikastlanishlar rivojlanishi yanada 
tezlashadi. 

Bolalar yoshiga xos xususiyatlar ushbu jarayonni yanada 
og‘irlashtiradi. Chunki ularda tish to‘qimalari hali shakllanish 
bosqichida bo‘ladi. Shu sababli surunkali buyrak 
yetishmovchiligida kuzatiladigan har qanday sistemali o‘zgarish 
emal va dentin morfogeneziga to‘g‘ridan-to‘g‘ri ta’sir 
ko‘rsatadi. Natijada keyinchalik bartaraf etilishi qiyin bo‘lgan 
doimiy nuqsonlar shakllanadi. 

Shu nuqtai nazardan, bunday bolalarda stomatologik yordam 
faqat kariesni davolash yoki mahalliy simptomlarni bartaraf etish 
bilan cheklanmasligi lozim. Aksincha, profilaktika, erta 
diagnostika, mineral va so‘lak ko‘rsatkichlarini nazorat qilish, 
nefrolog va stomatolog hamkorligini kuchaytirish muhim 
hisoblanadi. 

Xulosa. Surunkali buyrak yetishmovchiligi bo‘lgan 
bolalarda tish qattiq to‘qimalari zararlanishi ko‘p omilli 
patogenezga ega bo‘lib, uning asosini mineral almashinuv 
buzilishi, metabolik atsidoz, uremik intoksikatsiya va so‘lak 
muhitidagi o‘zgarishlar tashkil qiladi. Kalsiy-fosfor 
muvozanatining buzilishi va D vitamin faollashuvining 
pasayishi emal va dentin mineralizatsiyasini izdan chiqaradi, bu 
esa emal gipoplaziyasi, opatsitetlar va tish rezistentligi pasayishi 
bilan namoyon bo‘ladi.  

So‘lak sekresiyasining kamayishi, buferlik qobiliyati 
pasayishi va antibakterial omillar kamayishi og‘iz bo‘shlig‘i 
muhitini noqulaylashtiradi hamda kariesogen mikroflora 
faollashishiga olib keladi.  

Immunologik disfunksiya va mikrosirkulyatsiya buzilishi 
to‘qimalar trofikasini yomonlashtirib, tish qattiq to‘qimalari 
shikastlanishining og‘irlashishiga hissa qo‘shadi.  

Bolalarda ushbu o‘zgarishlar tish to‘qimalari hali shakllanish 
bosqichida bo‘lgani uchun yanada chuqur va barqaror kechadi, 
shuning uchun mazkur bemorlar stomatologik jihatdan yuqori 
xavf guruhi sifatida baholanishi lozim. 
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