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Annotatsiya

Stomatologik implantologiyada suyak to’gimasining yetarli hajmi va sifat
ko'rsatkichlari muvaffaqgiyatli osteointegratsiyaning asosiy sharti hisoblanadi.
Implant va atrof suyak to’qimasi o‘rtasida mustahkam biologik bog‘lanish hosil
bo’lishi uchun regeneratsiya jarayonlarining to’laqonli kechishi muhim ahamiyatga
ega. Alveolyar o'simtaning rezorbsiyasi natijasida yuzaga keladigan suyak
yetishmovchiligi implantatsiya jarayonini murakkablashtiradi va qo’shimcha
regenerativ _muolajalarni talab qiladi. Aynigsa, uzun muddat tishsiz qolgan
bemorlarda suyakning vertikal va gorizontal o’lchamlari keskin kamayadi.

Kalit so“zlar

stomatologik  implantologiya, PRF, suyak regeneratsiyasi, sintetik
biomateriallar, osteogenez, morfologik tahlil, osteointegratsiya.

Mazkur maqolada suyak regeneratsiyasini rag’batlantirishda qo’llaniladigan
ikki xil yondashuv — autolog biologik material sifatidagi PRF (Platelet Rich Fibrin)
hamda sintetik suyak transplantatlarining morfologik samaradorligi qiyosiy tahlil
qilindi. PRF ning biologik faolligi, o'sish omillariga boyligi va hujayra
migratsiyasini rag’batlantiruvchi xususiyatlari, shuningdek sintetik
biomateriallarning mexanik barqarorlikni ta’'minlashdagi roli morfologik mezonlar
asosida baholandi. Tadqgiqot natijalari biologik faollik va mexanik barqarorlik
o'rtasidagi farqlarni ochib beradi hamda klinik tanlov mezonlarini asoslashga
xizmat qgiladi.

Kirish. Zamonaviy stomatologik implantologiya amaliyotida tish yo’qotilishi
ortidan kuzatiladigan alveolyar suyak rezorbsiyasi dolzarb muammo bo’lib
golmoqda. Tish yo’qotilgandan so’ng alveolyar o’simta funksional yuklamadan
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mahrum bo‘ladi va bu fiziologik rezorbsiyaga olib keladi. Tish ekstraksiyasidan
keyingi dastlabki 6-12 oy ichida suyak hajmining sezilarli kamayishi kuzatiladi, bu
esa implant o‘rnatish imkoniyatini cheklashi mumkin. Ayrim hollarda suyak hajmi
30-60 % gacha kamayishi qayd etiladi.

Klinik kuzatuvlarga kora, implantatsiyaga murojaat qiluvchi bemorlarning
muhim gismida suyak augmentatsiyasi zarur bo‘ladi. Bu esa stomatolog oldiga
regenerativ. materiallarni to’g’ri tanlash, wularning biologik va mexanik
xususiyatlarini chuqur baholash vazifasini qo‘yadi. Suyak yetishmovchiligi
sharoitida implantning birlamchi barqarorligi pasayadi va osteointegratsiya
jarayoni xavf ostida qoladi.

So'nggi yillarda suyak defektlarini to’ldirish va regeneratsiyani tezlashtirish
magsadida turli biologik va sintetik materiallar ishlab chiqildi. PRF autolog
manbaga ega bo’lib, o’sish omillari va fibrin matriksasi orqali tabiiy regeneratsiyani
faollashtiradi. Sintetik suyak transplantatlari esa, asosan, osteokonduktiv platforma
vazifasini bajarib, yangi suyak shakllanishi uchun mexanik asos yaratadi. Ushbu
ishda mazkur ikki yondashuvning morfologik jihatdan samaradorligi ilmiy asosda
yoritiladi.

Asosiy qism. Suyak regeneratsiyasi shikastlanishdan so’ng boshlanadigan
murakkab hujayraviy va molekulyar jarayonlar majmuasidir. Bu jarayon bir necha
ketma-ket bosqichlardan iborat bo’lib, ularning har biri regeneratsiyaning
muvaffaqgiyatli yakunlanishida muhim rol o‘ynaydi. Jarohat sohasida dastlab
yallig'lanish reaksiyasi kuzatiladi, bunda biologik mediatorlar ajralishi va qon
tomirlar kengayishi orqali tiklanish jarayoni uchun qulay mikro muhit yaratiladi.

Keyingi bosqichda hujayralar proliferatsiyasi kuchayib, mezenximal ildiz
hujayralari osteoblast yo'nalishida differensiallanadi. Ushbu hujayralar tomonidan
osteoid matriks sintez gilinadi. Natijada osteoid matriks hosil bo’lib, vaqt o’tishi
bilan mineral komponentlar bilan boyiydi va mustahkam suyak to’qimasiga
aylanadi. So’nggi fazada esa yangi hosil bo’lgan suyak gayta tuziladi va funksional
jihatdan yetuk holatga keladi.

Morfologik baholash regeneratsiyaning sifat ko'rsatkichlarini aniqlash
imkonini beradi. Osteoblastlar faolligining yugqoriligi, yangi trabekulalarning
shakllanish darajasi, qon tomirlar tarmog’ining rivojlanishi va biomaterial bilan
tabiiy suyak o‘rtasidagi kontakt sifati regeneratsiya samaradorligini belgilovchi
asosiy mezonlardir. Shuningdek, yallig’lanish hujayralarining kamayishi va tolali
to’qima ulushining past bo‘lishi ham ijobiy ko’rsatkich hisoblanadi.

PRF qo’llanilganda regeneratsiya jarayoni biologik jihatdan tezlashadi. Fibrin
to’ri ichida joylashgan trombotsitlar va o’sish omillari (PDGF, TGF-f3, VEGF)
angiogenezni faollashtirib, osteoblastlarning migratsiyasi va proliferatsiyasini
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rag’batlantiradi. Bundan tashqari, PRF uzoq muddat davomida o’sish omillarini
ajratib turishi bilan regeneratsiya jarayonining uzluksizligini ta’minlaydi.

Gistologik kuzatuvlarda PRF qo‘llangan hududlarda erta davrdayoq nozik
trabekulyar tuzilmalar paydo bo’lishi, osteoid matriksning tez hosil bo’lishi va
tomirlanish darajasining yugqoriligi aniqglanadi. Bu esa tiklanish muddatining
qisqarishiga va implantatsiya uchun qulay sharoit yaratilishiga olib keladi.

Sintetik suyak transplantatlari, xususan gidroksiapatit va P-trikalsiy fosfat
asosidagi materiallar, osteokonduktiv xususiyatga ega bo’lib, suyak o’sishi uchun
mexanik karkas vazifasini bajaradi. Ular defekt hajmini saqlab turadi va implant
joylashuvi uchun barqaror asos yaratadi. Ayniqgsa, katta hajmli defektlarda bu
materiallarning ahamiyati yuqori bo‘ladi.

Biroq biologik faollik PRFga nisbatan pastroq bo‘lib, yangi suyak shakllanish
jarayoni nisbatan sekinroq kechadi. Morfologik jihatdan biomaterial atrofida suyak
to’qimasining bosqichma-bosqich o’sishi kuzatiladi, ayrim hollarda materialning
to’liq rezorbsiyasi sodir bo’lmaydi va qoldiq zarrachalar saqlanib qoladi.

Qiyosiy tahlil shuni ko‘rsatadiki, PRF tezkor regeneratsiyani ta'minlasa,
sintetik materiallar uzoq muddatli mexanik barqarorlikni saqlaydi. Klinik
amaliyotda ushbu ikki usulni kombinatsiyalash optimal natijaga olib kelishi
mumbkin, chunki bunda biologik va mexanik afzalliklar birlashtiriladi.

Dolzarbligi. @ Suyak  to‘gqimasi  yetishmovchiligi  implantologiyada
muvaffaqgiyatsizlik xavfini oshiruvchi asosiy omillardan biridir. Implantning
beqarorligi, osteointegratsiyaning buzilishi va periimplant asoratlar aynan yetarli
suyak regeneratsiyasi bo‘lmagan holatlarda ko’proq wuchraydi. Regenerativ
texnologiyalarni  takomillashtirish ~ implantatsiya samaradorligini  oshirish,
reoperatsiya ehtimolini kamaytirish hamda davolash muddatini qisqartirish
imkonini beradi.

Biomateriallarning to’g’ri tanlovi nafaqat klinik natijaga, balki bemor hayot
sifati va iqtisodiy samaradorlikka ham bevosita ta’sir ko‘rsatadi. Shu bois PRF va
sintetik materiallarning qiyosiy o‘rganilishi amaliy va ilmiy jihatdan muhim
hisoblanadi.

Material va usullar. Tadqiqot davomida so’nggi yillarda chop etilgan ilmiy
manbalar tahlil qilindi hamda PRF va sintetik biomateriallardan foydalangan holda
o‘tkazilgan klinik va eksperimental kuzatuvlar o‘rganildi. Morfologik baholash
gistologik kesmalar asosida olib borilib, yangi suyak trabekulalarining shakllanishi,
osteoblastlar zichligi, tomirlanish darajasi va biomaterial-suyak interfeysi holati
solishtirildi. Olingan ma’lumotlar giyosiy tahlil usuli orqali umumlashtirildi va
ilmiy xulosalar chiqarildi.
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Tadqiqot natijalari. Olingan ma’lumotlar PRF qo’llanilganda suyak
regeneratsiyasi jarayoni tezroq kechishini ko‘rsatdi. Angiogenezning faollashuvi va
osteoblast proliferatsiyasi yangi suyak to’qimasining erta shakllanishiga olib keladi.
Sintetik transplantatlar esa defekt hajmini saqlash va implantning mexanik
barqgarorligini ta’'minlashda ustunlikka ega ekanligi aniglandi. Kombinatsiyalangan
qollash usuli biologik va mexanik afzalliklarni birlashtirgan holda eng samarali
natijani beradi.

Xulosa. PRF va sintetik suyak transplantatlari stomatologik implantologiyada
suyak regeneratsiyasini ta’'minlashda muhim o’rin tutadi. PRF biologik faollikni
oshirib, tiklanish jarayonini tezlashtiradi, sintetik materiallar esa strukturaviy
barqarorlikni ta’minlaydi. Individual klinik holatni inobatga olgan holda ushbu
materiallarni alohida yoki kombinatsiyada qo’llash implantatsiya muvaffaqgiyatini
sezilarli darajada oshiradi.
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