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UO’K 616.716.4-002-036.11(575.1)
O‘ZBEKISTONNING 25-30 YOSHLI AHOLISI ORASIDA TEMPOROMANDIBULYAR
DISFUNKSIYALAR: KLINIK TADQIQOTLAR VA MUTAXASSISLAR QARASHLARI
ASOSIDAGI TAHLIL
Jumayev M.M.
Abu Ali ibn Sino nomidagi Buxoro davlat tibbiyot instituti, Buxoro sh., O zbekiston
miraziz_jumayev@bsmi.uz

Rezyume. Temporomandibulyar disfunktsiyalar (TMD) — jag* bo ‘g imi va unga tutash mushaklar-
ning funksional buzilishlari bilan tavsiflanadigan og ‘rigli klinik sindrom bo ‘lib, ko ‘pincha yosh kattalarda,
aynigsa 25-30 yosh oralig ‘idagi shaxslar orasida uchraydi. Ushbu maqola uchta turli mintagada (Saudiya
Arabistoni, Finlyandiya, Turkiya) o ‘tkazilgan klinik tadgigotlar asosida TMDning epidemiologiyasi, xavf
omillari va simptomatik ifodalanishini qiyosiy tarzda tahlil giladi. Shuningdek, maqola O ‘zbekiston konteks-
tida ushbu muammo holatini ko ‘rib chiqadi va mavjud davolash amaliyotlari, diagnostika imkoniyatlari
hamda stomatologik yordamning gamrovi nugtai nazaridan mintagaviy farglarni yoritadi. Magolada tanigli
stomatolog olimlar — Gilles J. Lavigne (TMD va uyqu bruksizmi o ‘rtasidagi bog ‘liglik), Riidiger Emshoff
(vizual diagnostika va ultratovush usullari bo ‘yicha ishlari), va James Q. Swift (multidisiplinar davolash
yondashuvlari) — ning ilmiy qarashlari asosida zamonaviy nazariy yondashuvlar ham keltiriladi.
O zbekistonda TMDga oid epidemiologik ma’lumotlar yetarli darajada mavjud emasligi tufayli, maqolada
Mavjud bo ‘lgan cheklangan klinik ma’lumotlar va talabalar orasidagi kuzatuvlar asosida tahliliy mulo-
hazalar berilgan. Ushbu magolaning maqgsadi — TMD tarqalishini xalgaro va lokal (O ‘zbekiston) migyosda
solishtirish, zamonaviy ilmiy manbalar asosida patologiyani aniglash va unga garshi samarali diagnostika
hamda davolash strategiyalarini taklif gilishdir. Tahlillar TMDga olib keluvchi omillar sifatida psixologik
stress, parafunksional odatlar, bruksizm va noto ‘g ‘ri yotish holatlari kabi omillarni ajratib ko ‘rsatadi.
Shuningdek, maqola stomatologik xizmatni takomillashtirish bo ‘vicha O ‘zbekiston uchun zarur bo ‘Igan
tavsiyalarni beradi.

Kalit so’zlar: temporomandibulyar disfunksiya (TMD); bruksizm; psixologik stress; epidemiologiya;
stomatologiya; diagnostika; multidisiplinar davolash.

TEMPOROMANDIBULAR DYSFUNCTIONS AMONG THE 25-30-YEAR-OLD POPULATION IN
UZBEKISTAN: AN ANALYSIS BASED ON CLINICAL STUDIES AND EXPERT OPINIONS
Jumayev M.M.

Bukhara State Medical Institute named after Abu Ali ibn Sino, Bukhara, Uzbekistan
miraziz_jumayev@bsmi.uz

Resume. Temporomandibular dysfunctions (TMD) are painful clinical syndromes characterized by
functional disorders of the jaw joint and the surrounding muscles. They are most frequently observed in
young adults, particularly among individuals aged 25-30. This article presents a comparative analysis of the
epidemiology, risk factors, and symptomatic manifestations of TMD based on clinical studies conducted in
three different regions (Saudi Arabia, Finland, and Turkey). The article also examines the status of this issue
within the context of Uzbekistan, highlighting regional differences in terms of available treatment practices,
diagnostic capabilities, and the scope of dental care. The article includes modern theoretical approaches
based on the scientific perspectives of renowned dental researchers such as Gilles J. Lavigne (on the rela-
tionship between TMD and sleep bruxism), Riidiger Emshoff (on visual diagnostics and ultrasound methods),
and James Q. Swift (on multidisciplinary treatment approaches). Due to the limited availability of epidemio-
logical data on TMD in Uzbekistan, the article offers analytical observations based on the available limited
clinical data and student-based observations. The aim of this article is to compare the prevalence of TMD on
both international and local (Uzbekistan) levels, to define the pathology using up-to-date scientific sources,
and to propose effective diagnostic and treatment strategies. The analysis highlights psychological stress,
parafunctional habits, bruxism, and incorrect sleeping postures as contributing factors to the development of
TMD. Furthermore, the article provides recommendations essential for improving dental services in Uzbeki-
stan.

Keywords: temporomandibular dysfunction (TMD); bruxism; psychological stress; epidemiology;
dentistry; diagnostics; multidisciplinary treatment.
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BUCOYHO-HUKHEYEJIIOCTHBIE JMC®YHKIHNU CPEJIN HACEJIEHUA Y3BEKUCTAHA
B BO3PACTE 25-30 JIET: AHAJIN3 HA OCHOBE KJIMHUYECKHWX UCCJEJIOBAHUN U
MHEHHW CIEIIUAJINCTOB
Kymaes M.M.

Byxapckuii rocynapcTBeHHBIN MeTUITMHCKUI HHCTUTYT nMeHn A0y Anmun nOH CuHo, 1. Byxapa, Y30ekucTan
miraziz_jumayev@bsmi.uz

Pe3rome. Bucouno-nusxcrneuenrocmusie oucyukyuu (BHUYC) — smo Oonesnenubie KIUHUYECKUE CUH-
O0pombl, Xapakxmepusyrowuecs QYHKYUOHANbHbIMU HAPYUEHUAMU BUCOYHO-HUNCHEUETIOCINHO20 CYCMAsd U
npunezaiowux mMuluy. Yauge 6ceco oHu CmMpeuaiomes y MOI00bIX 83pOCIbIX, 0COOEHHO 6 8o3pacme om 25 00
30 nem. Hacmosuwyas cmamovsa npedcmagnsem coO0U CPAGHUMENbHBLL aHAU3 SNUOEMUON02UY, PaAKMOpos
pucka u cumnmomamudeckux nposeienuti BHYC nHa ocnoge KIUHUHeCKux ucciedo8anull, nposeoeHHbIX 6
mpéx pasuvix pecuonax (Cayooeckas Apasus, @uunanous, Typyus). Taxoce 6 cmamve paccmampusaemcst
cumyayus 8 KoHmexcme Y30eKucmawna, 0ceeujaiomcs pecuoHAIbHble Paziuius 8 0OCHYNHbIX Memooax Jie-
YeHUs, OUACHOCMUYECKUX B03MONCHOCMAX U 0X8ame CIOMAmoI02udecKoll nomowu. B cmamve npusooamcs
coB8peMeHHble meopemuyeckue no0xXo0bl, OCHOBAHHbIE HA HAVUHBIX 8321804X U38ECHHbIX CTMOMAMON0208 —
Kunsa XK. Jlasuns (ces3b mexcoy BHYC u nounvim opykcuzmom), Prooueepa Omuiopa (susyairvhas ouasHo-
CMUKa u Memoobl Y1bmpa3zgykoe0co uccireoosanus) u oiceiimca K. Ceugpma (MynomuoucyuniuHaprvie noo-
X00bl K nevenuro). B ceasu ¢ oepanuuennocmoio snudemuonocudeckux oanuvix no BHYC 6 Y36ekucmane, 6
cmamve NPUBOOANCsl aHanrumudeckue HAOI00eHUsl, OCHOBAHHbIE HA UMEIOWUXCS KIUHUYECKUX OAHHBIX U
HaO0OeHusx cpedu cmydenmos. Llenv cmamvu — cpaguums pacnpocmpanénnocms BHYC na medxcoyna-
POOHOM U IOKATbHOM (8 ¥Y30exucmane) yposHax, onpedeiums Namoa02uio Ha 0CHO8E COBPEMEHHbIX HAYUHbIX
UCMOYHUKOG U NPedNIodCUmsb dhhexmughvle cmpamezuy OUASHOCTMUKY U JeYenus. B ananuse evidenenvt ma-
Kue ghaxmopwi, cnocoocmsyrowue pazsumuio BHUC, kax ncuxonoeuveckuii cmpecc, napa@ynKyuoHaibHvle
NPUBLIUKU, OPYKCUZM U HENPABUTIbHOE NOJ0MNCEeHUe meld 80 cHe. Takoice 8 cmambe 0anbl peKOMeHOAYuU, He-
00x00uUMble 01 COBEPUIEHCMBOBAHUS CIMOMATNOIO2UYECKOU NoMowU 8 Y30exucmane.

Knrouesvle cnoea: sucouno-nudicneuemocmuasn oucynxyus (BHYC), opyxcusm; ncuxonocuveckuil
cmpecc; FRUOEMUONOSUS, CIOMAMONO2USL, OUACHOCUKA, MYTbMUOUCYUNTUHAPHOE edeHuUe.

Kirish: Temporomandibulyar disfunktsiyalar (TMD) — bu jag* bo‘g‘imi (TMJ), chaynash mushaklari
va ularga tutash tuzilmalarni zararlaydigan mushak-skelet kasalliklari guruhini o‘z ichiga oladi. Ushbu dis-
funktsiyalar odatda yosh va o‘rta yoshdagi kattalarda uchraydi, aynigsa 25-30 yosh oralig‘idagi shaxslar
orasida keng targalgan. Bu yosh guruhidagi odamlar turmush tarziga bog‘lig stress omillariga duch kelib,
natijada yuz va jag‘ sohasida og‘riq, mushaklarning zo‘rigishi, funksional buzilishlar va boshga simptomlar
bilan yuzma-yuz keladilar. Bugungi kunda global stomatologiya va tibbiyot sohasida TMDga gizigish ortib
bormoqda, biroq ayni paytda ushbu muammo ko‘plab hududlarda, xususan, Markaziy Osiyo va
Oc°zbekistonda yetarlicha aniglanmaydi hamda davolash samaradorligi pastligicha golmogda.

Ushbu magolada TMD bilan bog‘lig muammo tahlil gilinishi uchun uchta asosiy ilmiy tadgigot tanlab
olindi: Al-Khotani va boshg. (2019) tomonidan Saudiya Arabistonida o‘tkazilgan epidemiologik tadqiqot,
Sipild va boshq. (2017) tomonidan Finlyandiyada yoshlar orasida TMD va chekish hamda alkogol iste’moli
o‘rtasidagi bog‘liglikni o‘rganish, shuningdek, Kurt va boshqg. (2023) tomonidan Turkiyada tibbiyot tala-
balarida TMD tarqalishini o‘rganish. Ushbu tadqgiqotlar O‘zbekistonning demografik, ijtimoiy va madaniy
jihatlariga yaqin bo‘lgan davlatlar tanlab olinib, yosh oralig‘i (25—30 yosh) va baholash mezonlari bo‘yicha
bir xil sharoitda tahlil gilindi.

Mazkur tahlil O‘zbekiston sharoitida TMDning mavjudligi, sabab va oqibatlari, shuningdek, diagnos-
tika va davolash usullari nuqtai nazaridan ahamiyat kasb etadi. O‘zbekiston sog‘ligni saqglash tizimining im-
koniyatlari, stomatologik xizmatlarning gamrovi, mahalliy aholi hayot tarzi va psixologik omillar hamda
madaniy odatlar hisobga olinib, TMDga garshi samarali yondashuvlarni ishlab chigish muhimligi
ta’kidlanadi. Shu tariqa, maqola zamonaviy diagnostika va davolash metodlarini mamlakatimizga mos-
lashtirish yo‘llarini ko‘rsatishga intiladi.

Bundan tashqari, yosh kattalarda TMDga olib keluvchi asosiy xavf omillari sifatida psixologik stress,
bruksizm (tishlarni g‘ijimlash), noto‘g‘ri yotish pozitsiyalari va parafunksional odatlar ko‘rsatib o‘tiladi.
Ushbu omillar, shuningdek, uchta asosiy tadgiqotda ham keng tahlil gilingan va O‘zbekiston sharoitida
ularning ahamiyati katta ekani ta’kidlanadi. Shu bilan birga, ilmiy manbalarda tan olingan yetakchi stoma-
tolog olimlarning — Gilles J. Lavigne, Riidiger Emshoff va James Q. Swiftning zamonaviy nazariy yon-
dashuvlari magolada keltiriladi.
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Shu tarzda, magola TMD masalasini xalgaro va mahalliy miqyosda keng gamrovli va tizimli ravishda
ko‘rib chiqishga xizmat qiladi, bu sohada O‘zbekistonda yangi ilmiy tadqiqotlar va sog‘ligni saqlash ama-
liyotlarini rivojlantirishga zamin yaratadi.

Metodlar: Ushbu tadgigotda temporomandibulyar disfunktsiyalar (TMD)ning yosh Kattalar (25-30
yosh) orasidagi tarqalishi, sabab va davolash yondashuvlarini o‘rganish uchun xalqaro miqyosdagi uchta
klinik tadqiqotning taqqoslovchi tahlili o‘tkazildi. Tanlangan tadgigotlar Saudiya Arabistoni (Al-Khotani va
boshq., 2019), Finlyandiya (Sipild va boshq., 2017) va Turkiya (Kurt va boshq., 2023) mamlakatlarida olib
borilgan bo‘lib, ular metodologik jihatdan o‘xshash va yosh guruh jihatidan mos keladi. Ushbu davlatlar
O‘zbekistonning ijtimoiy-madaniy va demografik xususiyatlariga yaqginligi sababli tanlandi.

Tadqiqotlar har biri klinik ko‘riklar, o‘tkazilgan intervyu va anketalar orqali TMD simptomlari, shu
jumladan og‘riq, mushaklarning zo‘riqishi, jag® bo‘g‘imining gichishishi va harakat cheklovlarini aniglashga
qaratilgan. Shuningdek, diagnostik vositalar sifatida o‘rganilganlarda quyidagilar qo‘llanilgan:

Klinik baholash: Jag® bo‘g‘imi harakati, mushaklarning sezgirligi, bo‘g‘imda paydo bo‘ladigan
shovqinlar (kliklash, g‘ichirlash) tekshirildi.

Psixologik testlar: Stress darajasi va bruksizm darajasini o‘lchash uchun maxsus so‘rovnomalar va
testlar qo‘llanildi.

Radiologik usullar: Ba’zi tadqiqotlarda (masalan, Emshoff va boshgq. tavsiyalariga binoan) TMJning
ultratovush va magnit-rezonans tomografiya (MRT) yordamida ko‘rilishi amalga oshirildi.

Tagqoslovchi tahlil metodologiyasi sifatida meta-tahlil emas, balki sifat va miqdoriy o‘rganishlarni in-
tegratsiyalash usuli tanlandi. Har bir tadgiqotdan olingan asosiy natijalar va statistik ko‘rsatkichlar tagqos-
landi, simptomlarning tarqalishi, sabab omillari va qo‘llangan davolash yondashuvlari solishtirildi.

O‘zbekiston sharoitida esa epidemiologik ma’lumotlar yetishmasligi sababli, ushbu xalgaro tadqiqotlar
natijalari asosida lokal kontekst uchun xulosa chiqarishga harakat qilindi. Bundan tashqari, O‘zbekiston
sog‘ligni saqlash tizimining diagnostika va davolash imkoniyatlari, stomatologlar va shifokorlarning bilim
darajasi ham tahlilga kiritildi. Mahalliy stomatologiya klinikalaridan olingan anekdot ma’lumotlar yordamida
TMD bilan bog‘liq holatlar va ularni davolash amaliyoti ham o‘rganildi.

Ushbu usullar yordamida magolada TMDning yosh Kkattalar orasida targalishi, sabab-chora munosaba-
tlari hamda mamlakatimiz sharoitida qanday yondashuvlar samarali bo‘lishi haqida asosli xulosalar berildi.
Shu bilan birga, metodologiyaning cheklovlari, masalan, O‘zbekistondagi yetarlicha statistik
ma’lumotlarning yo‘qligi va xalqaro tadqiqotlarning to‘liq mos kelmasligi ham qayd etildi.

Natijalar: Ushbu maqolada tagqoslangan uchta xalgaro tadgigot (Al-Khotani va boshg., 2019; Sipila
va boshq., 2017; Kurt va boshg., 2023) natijalari yosh kattalar (25-30 yosh) orasida temporomandibulyar
disfunktsiyalar (TMD) simptomlari va ularning targalishini o‘rganishga qaratilgan. Quyida asosiy topilmalar
batafsil tahlil gilinadi.

Simptomlarning targalishi

Saudiya Arabistoni tadgiqotida ishtirokchilar orasida TMD simptomlari uchrash darajasi taxminan
47% bo‘lib, eng ko‘p gayd etilgan simptomlar jag‘® bo‘g‘imining kliklash tovushi (45%) va mushaklarda
sezgirlik (40%) hisoblanadi. Og‘riq bilan bog‘liq simptomlar esa 35% respondentlarda qayd etilgan.

Finlandiya tadgigotida esa umumiy TMD simptomlari targalishi biroz pastrog — taxminan 42%. Bu
yerda mushak zo‘rigishi va og‘riq simptomlari bir xil darajada, ya’ni 42% va 34% atrofida bo‘lib, kliklash
tovushi esa 38% ni tashkil giladi.

Turkiyada o'tkazilgan tadgigotda TMD simptomlari eng yuqori darajada kuzatilgan — 55% respond-
entlarda simptomlar mavjud. Aynigsa, mushaklarning sezgirligi va zo‘riqishi 59% ni tashkil qilib, boshqa
ikki mamlakatga nisbatan ancha yuqori ekanligi ko‘zga tashlanadi. Jag® bo‘g‘imi kliklashi 51%, og‘riq esa
36% darajasida gayd etilgan.

Simptomlar tagsimoti va taggoslash

Ushbu ma’lumotlar asosida simptomlarning tagsimoti o‘rtacha uchta hududda ham o‘xshash ten-
densiyaga ega ekanligi kuzatiladi. Biroq, Turkiyada mushaklarning sezgirligi yuqoriroq bo‘lishi, ehtimol
mahalliy hayot tarzi, psixologik stress omillari va stomatologik amaliyot farqlari bilan bog‘liq.

Birinchi jadvalda uch mamlakatdagi asosiy TMD simptomlarining foiz ko‘rsatkichlari keltirilgan:

Simptom Saudiya Arabistoni % Finlandiya % Turkiya %
Jag’ bo’g’imi kiliklash- 45 38 51
ishi
Mushak sezgirligi 40 42 59
Mastikatsiya paytidagi 35 34 36
og’riq
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Davolash va diagnostika yondashuvlari. Ushbu tadgigotlarda diagnostika usullari asosan klinik
ko‘rik va anamnezga asoslangan bo‘lib, ba’zi hollarda MRT va ultratovush tekshiruvlari qo‘llanilgan. Sau-
diya Arabistonida ko‘proq an’anaviy klinik baholashlarga e’tibor qaratilgan bo‘lsa, Finlyandiyada psixologik
faktorlarni ham hisobga olgan kompleks yondashuv keng targalgan. Turkiyada esa talabalar orasida keng
gamrovli so‘rovnomalar orqali simptomlar tahlil gilingan.

Davolash usullari nugtai nazaridan uch mamlakatda stressni kamaytirish, fizioterapiya va og‘riq
goldiruvchi preparatlar keng qo‘llaniladi. Biroq, Turkiyada bruksizmni kamaytirishga qaratilgan maxsus
maxsus muolajalar (masalan, maxsus tish plastinkalari) ham keng qo‘llanilishi qayd etildi.

O’zbekiston kesimida tahlil. O‘zbekiston uchun temporomandibulyar disfunktsiyalar (TMD) masa-
lasi so‘nggi yillarda tobora ko‘proq ahamiyat kasb etmoqda, aynigsa yosh kattalar (25—-30 yosh) orasida. Bir-
0g, mamlakatimizda bu sohada keng gamrovli epidemiologik tadqiqotlar va aniq statistik ma’lumotlar yetarli
emas. Bu holat, asosan, sog‘ligni saqlash tizimidagi diagnostika imkoniyatlari, stomatologik xizmatlarning
qamrovi va aholining stomatologik kasalliklarga e’tibor berish madaniyati bilan bog‘lig.

O‘zbekiston aholisi orasida TMD bilan bog‘liq simptomlar ko‘pincha yuz va jag‘ sohasidagi og‘riqlar,
mushaklarda zo‘riqish va jag® bo‘g‘imining kliklashi ko‘rinishida namoyon bo‘ladi. Ushbu yosh guruhdagi
shaxslar orasida, aynigsa, shaharlar va yirik sanoat markazlarida stress omillari, noto‘g‘ri ovqatlanish, para-
funksional odatlar (masalan, bruksizm) va noto‘g‘ri yotish pozitsiyalari keng tarqalgan. Bu omillar TMD
rivojlanishiga bevosita ta’sir qilishi mumkin.

Shuningdek, O‘zbekistonning ijtimoiy-igtisodiy o‘ziga xosligi ham TMDga olib keluvchi xavf omil-
larini ko‘paytiradi. Masalan, yoshlar orasida ish bilan bog‘liq stress, ish joyida uzoq vaqt kompyuter
qarshisida o‘tirish, mobil telefonlardan ko‘p foydalanish natijasida bo‘g‘im va mushaklarga tushadigan or-
tigcha zo‘riqish kuzatiladi. Bu esa TMJda patologik o‘zgarishlarni keltirib chiqarishi ehtimoli yuqori.

Tashxis va davolash borasida O‘zbekistonda mavjud klinikalarda TMDni aniqglash uchun ko‘p hollar-
da an’anaviy klinik ko‘rik va bemorning shikoyatlari asosida baholash amalga oshiriladi. Birog, zamonaviy
diagnostika usullari — masalan, magnit-rezonans tomografiya (MRT) yoki ultratovush — keng targalmagan
va ko‘pchilik hududlarda mavjud emas. Bu esa TMDni to‘liq aniqlash va samarali davolashga to‘sqinlik qi-
ladi.

Shu bilan birga, mahalliy stomatologlar orasida TMD bo‘yicha malaka oshirish dasturlari va semi-
narlar o‘tkazilishi borasida ijobiy o‘zgarishlar mavjud. Bu esa diagnostika va terapiya sifatini oshirishga
yordam bermoqda. Shu bilan birga, aholining og‘riq va yuz-mushak disfunktsiyalariga bo‘lgan e’tiborini
oshirish uchun jamoatchilik salomatligini targ‘ib qilish faoliyatlarini kuchaytirish zarur.

Mahalliy ijtimoiy-madaniy kontekstda odamlar ko‘pincha yuz va bo‘g‘imdagi og‘riglarni oddiy char-
choq yoki stress belgisi sifatida gabul gilib, mutaxassisga murojaat gilishni kechiktiradilar. Bu esa kasal-
likning surunkali shaklga o‘tishiga va murakkablashuviga olib keladi. Shu bois, TMD bo‘yicha profilaktika
va dastlabki tashxis jarayonlarini rivojlantirish O‘zbekistonda muhim ahamiyat kasb etadi.

Yuqoridagi xalqaro tadqiqotlar natijalarini O‘zbekiston sharoitida qo‘llashda, yosh kattalar orasida
TMD simptomlarining yuqori tarqalishini hisobga olib, davlat sog‘ligni saqlash tizimida quyidagi choralar
tavsiya etiladi:

TMDni erta aniglash uchun mahalliy klinikalarda standartlashtirilgan diagnostika protokollarini joriy
etish;

Stomatologlar va umumiy tibbiyot mutaxassislarini TMD bo‘yicha muntazam malaka oshirish dastur-
lariga jalb qilish;

Aholini TMD simptomlari va profilaktikasi bo‘yicha ma’lumot beruvchi axborot kampaniyalarini
kuchaytirish;

Zamonaviy diagnostika usullarini mamlakat bo‘ylab keng joriy etish va ularning xarajatlarini qisman
goplash uchun moliyaviy qo‘llab-quvvatlash tizimini yo‘lga qo‘yish.

Shunday qilib, O‘zbekistonning sog‘ligni saglash tizimi, stomatologiya amaliyoti va ijtimoiy madani-
yatining integratsiyalashgan rivojlanishi orqali TMD muammosini samarali hal etish mumkin bo‘ladi. Bu esa
yosh kattalar sog‘lig‘ini yaxshilash, hayot sifatini oshirish va murakkab asoratlarning oldini olish uchun mu-
him shart hisoblanadi.

Xulosa: O‘zbekistonda 25-30 yoshdagi yoshlar orasida temporomandibulyar disfunktsiyalar (TMD)
bo‘yicha keng ko‘lamli epidemiologik tadqiqotlar hozircha cheklangan bo‘lsa-da, mavjud xalgaro tajribalar
hamda lokal sog‘ligni saqlash amaliyotidagi kuzatuvlar ushbu muammoning yosh avlod orasida sezilarli da-
rajada mavjudligini ko‘rsatmoqda. Aynigsa, O‘zbekiston sharoitida TMD rivojlanishiga ta’sir qiluvchi asosiy
omillar sifatida psixologik stress, bruksizm, noto‘g‘ri yotoq gigiyenasi va hayot tarzining o‘ziga xos
xususiyatlari (masalan, ish bilan bog‘liq zo‘rigish, mobil qurilmalar va kompyuter oldida uzoq vaqt o‘tirish)
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aniglanmoqda. Bu omillar nafagat kasallikning boshlanishiga, balki uning surunkali shakllariga ham sabab
bo‘lishi mumkin.

Shu boisdan, O‘zbekistonda TMD muammosini samarali hal etish uchun bir nechta strategik
yo‘nalishlarni amalga oshirish zarur:

Mahalliy epidemiologik tadgigotlarni kengaytirish: TMDning asl tarqgalishi, asosiy xavf omillari va
simptomlar spektrini aniqlash uchun keng qamrovli, milliy darajadagi tadqiqotlar o‘tkazilishi lozim. Bu
sog‘ligni saqlash siyosatini shakllantirish va davolash protokollarini ishlab chiqgishda asosiy ilmiy poydevor
bo‘ladi.

Og‘iz sog‘liq madaniyatini oshirish: Aholi orasida TMD va uning simptomlari hagida xabardorlikni
oshirish magsadida targ‘ibot ishlarini kuchaytirish zarur. Bu, ayniqgsa, yoshlar va yuqori stress guruhlari
orasida profilaktika choralarini kengaytirishga yordam beradi. Ta’lim muassasalari, ish joylari va ijtimoiy
tarmogqlar orqali muntazam ma’lumot berish TMDni erta aniqglash va kechiktirmasdan mutaxassisga murojaat
gilishga undaydi.

Zamonaviy diagnostika va davolash texnologiyalarini joriy etish: O°zbekiston stomatologik
klinikalarida ultratovush, magnit-rezonans tomografiya (MRT) kabi ilg‘or diagnostika usullarini kengroq
qo‘llash imkoniyatlarini yaratish muhimdir. Bu TMDni aniq va erta aniqlashga, shuningdek, individual davo-
lash rejasini tuzishga yordam beradi. Shu bilan birga, stomatologlar va tibbiyot xodimlarini zamonaviy
metodologiyalar bo‘yicha malaka oshirish dasturlari bilan ta’minlash zarur.

Interdisipliner yondashuvni rivojlantirish: TMD fagat stomatologik kasallik emas, balki muskuloskelet
tizimining murakkab patologiyasi sifatida psixologiya, fizioterapiya va boshga sohalar bilan hamkorlikni
talab qiladi. Shuning uchun, O‘zbekistonda bu yo‘nalishda shifokorlar va mutaxassislar o‘rtasida tibbiy
hamkorlikni mustahkamlash, kompleks davolash protokollarini ishlab chigish va amaliyotga joriy etish
kerak.

Davolash va profilaktikani kengaytirish: Bruksizmni kamaytirish uchun maxsus tish plastinkalari,
stressni boshqarish bo‘yicha maslahatlar va fizioterapiya usullarini stomatologik amaliyotga kengroq tatbiq
etish zarur. Profilaktika choralari sifatida esa yotoq joyining ergonomikasi, to‘g‘ri ovqatlanish va og‘riq bel-
gilariga tezda e’tibor berish muhim hisoblanadi.

Xulosa qilib aytganda, O‘zbekistonda TMD bo‘yicha kompleks va integratsiyalashgan yondashuvni
rivojlantirish yosh kattalar orasida og‘riq va harakat cheklovlarining oldini olish, hayot sifatini yaxshilash
hamda tibbiyot xarajatlarini kamaytirish uchun muhim shartdir. Buning uchun mamlakatimiz sog‘ligni
saglash tizimida zamonaviy diagnostika, profilaktika va davolash choralarini yo‘lga qo‘yish hamda aholining
og‘zaki sog‘liq madaniyatini oshirishga yo‘naltirilgan strategiyalarni amalga oshirish zarur.
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