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OSAS STOMATOLOJI XOSTOLIKLORIN DIFFERENSIAL
DIAQNOSTIKASI

Dis xostaliklori genis simptomlar spektri, sort toxumalarin zodslonmasi ilo
xarakterizo olunaraq va ¢ox vaxt sistem patologiya fonunda omoalo golirlor.
Biitiin  bunlar onlarhn differensial diagnostikani ¢atinlogdirir va  dis
hokimlorinin iizlogdiyi miirakkob problemlori izah edir. Stomatoloji xastalora
yardim hokim-stomatoloqun normal va patoloji anatomiyanin bilmasini,
anamnezin daqiqlikls toplanmasini, agiz boslugunun metodik miiayinasini,
miloyyan kliniki gedisatda an ¢ox miimkiin olan xastaliklorin va vaziyyatlarin
differensial diagnostikasini nezards tutur.

Diaqnozun toyin edilmesi vo miialica planinin tutulmasi ligiin differensial
diagnostika osas sayilir. Yuxarida sayilan prinsiplor giindslik miialica va
reabilitasiya zamani mithiim rol oynayaraq, hokimi xosagelmaz hallardan
goruyur.

Klinikada inkisaf vo xarakterina géra bir ¢ox xastaliklor oxsar slamatlora
malikdirlor. Bunlarin ¢oxu tam Oyronilmayib vo bu da xastsliklorin
miialicesini, diagnostikasini va profilaktikasini ¢atinlasdirir.

Dis xastoaliklorinin kliniki tasviri va tasnifatlarinda dayanmayaraq onlarin
differensial diaqnostikasini daha atrafli arasdirmaga ¢alisaq (dis xastaliklorinin
klinikasinin tesviri vo onlarin tosnifatlar: terapevtik stomatologiyanin miixtalif

fasillorine uygun olan adabiyyatda var).

1. Diglorin Hipoplaziyasi
Dislorin Hipoplaziyas1 asagidaki dis xostoliklori ilo differensiasiya

edilmolidir:
1. Fliorozla;
2. Loka moarhalasinds olan vo sathi kariesls ;
3. Yerli hipoplaziya is;
4. Tursu nekrozu ilo;
S.Xarici amillorin va daxili orqan va sistemlorin pozgunluglarinin tesiri

naticasinda amoalos galon dislorin qlisurlari ilo
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1. Sistem hipoplaziyanin vs fliiorozun differensial diaqnostikasi:

Oxsar alamotlor:

» Hor iki xostolik oldugda kariyesa saciyyovi olmayan nahiyslorde
yerloson ¢oxsayli simmetrik lokslorin olmasi;

» Eyni inkisaf dovrii (dislori cixmamisdan avval).

Miixtolif alamotlor:

» Sistem hipoplaziya oldugda bozon naziklogsmis mina fonunda ag rongli
vo aydin sorhadlori olan lokalor («siiso damgilara» oxsar) gqeyd olunur.

(Sok.1)

Sok.1 Sistem hipoplaziya Sok.2 Fliioroz

Fliioroz zamani isa ag- mirvariyabonzor rongli lokalor siid rongli sort
mina fonunda yerlasirlor. (Sok.2)Adaton fliloroz olduqda Ilokalorin intensivliyi
onlarin morkazinds daha ¢ox olur. Lako todricon he¢ bir aydin sarhadlori
olmadan minaya kegir.

Miilayim inkisaf etmis fliloroz ii¢iin daha ¢ox sar1 vo ya gohvayi rongli
yayillmis lokolor soklinds olan zodslonmolor xarakterikdir. Fliiorozun agir
formalarinda digin minasi ¢illi goriinlis alir, onun iizerinds daliklor (eroziyalar)
va pigmentlogmis lokolor amalo galir.

» Hipoplaziya zamani lokalor «zaoncir» soklinds yerlssir va disin tacini
komorloayirlor. Belo «zancirlor» tok olurlar , lakin bir ne¢o disin taclarmnin

miixtalif saviyyslorinds yerlogo bilarlor.
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Flioroz olduqda lokolor ¢oxsayli olur vo disin taci boyu, bozon iso
xastaliyin  agirhiginin - derocasinden asili olaraq disin biitiin sathlorinds
yerlosirlor;

» Fliorozda omalo golon lokoalorin differensiasiyasinda endemik sayiqliq
¢ox vacibdir. Igmoli suda fliiorun miqdarinin yiiksok olan regionlarida
ohalinin ¢ox hissalorinds fliioroz askar edilir. Hipoplaziyanimn smals golmasinda
isa igmali suyun torkibinds olan fliiorun konsentrasiyasinin shomiyyati yoxdur;

» Hipoplaziya olduqda dislor eyni zamanda kariyes ilo do zodslona
bilarlor. Fliioroz zamani iss diglorin kariess olan yiiksak rezistentliyi miisahida
olunur.

2. Sistem hipoplaziya ilo baglangic vo ssthi kariyesin  differensial
diagnostikasi:

Oxgsar alamotlor:

» lokolorin olmasi;

» giiqlandirijilara gqarst agrinin olmamast;

Miixtolif alamotlor:

» Karioz lokasi adoton tok olur, Aipoplaziya oldugda iso bir sirada
yerlosan yumru va ya oval , disi zoncir kimi komorloyon sirim vo g¢uxurlar
formalarinda olan qiisurlar miisahids edilir. Bu sirimlar tok va ya bir nega pilla
kimi da yerlogo biler;

» Karioz lokasi tobasirobanzor va ya ¢irk-boz rangli olur, zondlama
zaman1 minanin nahamarligi vo qiisuru askar olunur. Hipoplaziya zamani isa

lokalor ag-siid rangli, siiso kimi hamar vs parlaq olurlar(Saok.3);

Sok.3Hipoplaziyanin loko formasi Sok.4

Kariesin baglangic va loka formalari
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» Karioz lokalari adaton disin tacinin tomas sathlarindos, fissuralarda va
dislerin boyun nahiyelerinde yerlosir. Hipoplaziya olduqda ise lokoler disin
immun sathlorinda, yani dodaq, dil, kasici konarlar va dislorin qabarciglarina
yaxin olan nahiyslards yerlosir(Sok.4);

» Hipoplaziya lokalorindon forqli olaraq, karioz lakolori 2% metilen abisi
ilo boyanirlar;

» Kariyes — proqressiv xastolikdir. Hipoplaziya zamani agkar olunan
Iokolor iso sabitdir;

» Kariyes — oalds edilmis xastalikdir. Hipoplaziya iss artiq dislorin ¢ixmasi
zamani askar olunur;

» Hipoplaziva oldugda mayalar1 eyni zamanda inkisaf edon dislor
zadoalonir vo dis tacinin ayri-ayri nahiyslori zodslons bilorlor. Yoni Aipoplaziya
ticlin zodolonmolorin simmetrik olmasi xarakterikdir. Karioz lokalori iso hotta
simmetrik diglordo yerlogsolor belo, onlar hom formalari, zodslonmonin
dorinliyi, ham dos dislords lokalizasiyalari ilo farqlonirlar;

» Baslangic vo sothi kariyes zamani xastods diglorin qamasma hissiyyati

olur, Aipoplaziya olduqda iss bu hiss yoxdur.

3. Sistem vo yerli hipoplaziyanin differensial diaqnostikasi

Oxgsar alamotlor:

» lokalorin diglorin immun zonalarinda yerlogsmasi;

Miixtolif slamotlor:

» Yerli hipoplaziya disin mayasina mexaniki travmanimn tosiri vo ya
infeksiyanin ke¢masi naticasinda amala galir. Sistem hipoplaziya iss dol va ya
korpenin  orqanizminds digin sort toxumalarinin  mineral va zilal
miibadilasinin pozulmasi naticasinds amolo golon disin sart toxumalarinin

doyisikliyi hesab olunur.
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Sok.5 Yerli hipoplaziya Sak.6 Sistem hipoplaziya

» Yerli hipoplaziya (Sok.5)bir vo ya nadir hallarda 2 digin sort
toxumalarinin  omolo  golmo  prosesinin pozulmasidir.  Sistem
hipoplaziya(Sok.6) iso Dbiitiin vo ya eyni zamanda formalasan dislorin sort
toxumalarinin strukturlarinin pozulmasi naticasinds amals golir.

» Yerli hipoplaziya yalniz salof siid diglori olan daimi dislords amals goalir.
Bagqa sozlorlo desok, bdyiik azi dislorin yerli hipoplaziyasi he¢ vaxt olmur.
Sistem hipoplaziya hom miivoqqgoti, hom do daimi diglomin dislorini zodsloys
biler.

4 Hipoplaziya vo tursu nekrozunun differensial diagnostikasi:

Oxgsar alamotlor:

» Dislorin immun zonalarinda yerlosmis lokslorin olmasi;

Miixtolif slamotlar:

» Hipoplaziya zamani bir sirada yerlogon yumru vo ya oval ¢okiiklor vo
ya sirim soklinds olan Iokalor vo qiisurlar agkar edilir. Bu sirimlar tok, bir nega
,hom do pillokan kimi yerlogo bilorlor. Bu qusurlari shato edon mina doyisilmir.
Tursu nekrozu oldugda isa disin miixtalif sathlorinds yerlogon, xirda qiisurlar
va bosluglar ilo miisahids olunan minanin diffuz naziklogsmasi askar olunur;

» Hipoplaziyada quisurun sathi hamar, pariltili, bark va sorhadlori aydin
olur. Tursu nekrozu olduqda iso qlisur sanki, parlaqligini itirmis mina

tizorinds yayilir.
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Sak.7 Hipoplaziya Sok. 8 Tursu nekrozu

» Hipoplaziya zamani (Sok.7)dislor kariyes ilo do zadslons bilor. Bu vaxt
proses sothi xarakter dasiyir, dorins kegmir. 7ursu nekrozu olduqda iss dislar
adoton kariyes ilo zodslonmir. Lakin, karies ilo zadslonmis dis tursu nekrozu
zamani tez dagilir.

» Hipoplaziya zamani disin tacinin iizorinds bir va ya bir nega sirimlar
agkar olunur va onlarin olmasi disin sarhadlarinin dayisikliklarini toyin edir.
Tursu nekrozu naticasinds digin tacinin doyisilmasi yiiksak siirtiilms, minanin
kovrakliyi vo sinmasi, disarasi tomaslarin pozulmasi, ¢at v eroziyalarin amalos
galmasi ilo miisahids olunur;

» Hipopiaziyanm smalo golmasinds kegmisdo tosir edon endogen amillor
rol oynayir, ona gors do hipoplaziya artiq dislor ¢ixanda askar edilir. 7Tursu
nekrozu aydin olan ekzogen amillorin disin toxumalarina tesiri naticesinda
omoalo golir vo bu sabobdon onun oslamatlori dislora tursularin buxarlarinin
tosirindon miioyyan vaxt ke¢cdikdon sonra amalo galir(Sak.8);

» Hipoplaziva olduqda qusurlar sabit olur. Dislorin nekrozu iso
progressiyalagan prosesdir.

» Hipoplaziya zamani disdo kimyovi vo temperatur qijiqlandirijilarina
gars1 agri olmur (aplaziyani istisna etmok sorti ilo). Tursu nekrzu iso agri,
goynamo hissi, keylosma va antaqonistlor bir-birino doydikdo  dislerin
«yapismasw slamatlori ilo miisahids olunur;

» Hipoplaziya lokslori nekroz qiisurlarina oks olaraq 2% metilen abust ilo

ronglonmirlor.
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5. Hipoplaziya ilo daxili orqan vo sistemlorin pozgunluglarn vo xarici
amillorin tasiri naticesinde omaolo golmis dislerin qiisurlarin differensial
diagnostikasi:

Oxsar alamotlor:

» Dislorin disxromiyasi (ronglorinin doyisilmasi);

Miixtolif alamotlor:

Voba,tif,revmatizm, clizamli ciizam xostoliklori zamani daimi dislor
¢ohrayr rongdos ola bilarlor. Dizenteriya, porfinuriya, karbon tursusu ilo
zohorlonmo zamani iso daimi diglor gismon rangini doyismis olurlar. Dislorin
gohvayi rongi sariliq, Addisson xastaliyi, siileymani va mis oksidlari ilo xroniki
zoharlonmolor zamani agkar olunur. Uzun miiddat torkibinds domir olan
preparatlarm qgabulu zamani diglor goyimtiil olur. Xroniki sariliq olduqda,
hamilo ana torofindon vo ya usagin tetrasiklin qobulu naticesinde diglor sari
olurlar. Oksitetrasiklin ilo mialico noticasindo diglor agig-sari, tetrasiklin
gobulu zamani iso — sari, monosiklin qabul etdikdo - yasil vo ya tiind-boz

rongs boyanir(Sak.9-12).

Sak.9Yuxar1 morkazi kasici digin ronginin doyigilmasi Sak.10 Diglarin
narinci rongs boyanmasi

Dislarin tetrasiklin disxromiyasini ultrabandvsayi stialarin istifadesi ilo
diagnostika etmok olar, ¢iinki bu siialar ronglonmis diglorin fluoressensiyasini

yaradir.
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Sok.118iid diglorinin ranglonmosi $ok.12 Daimi diglerin ronglonmasi

Natamam amelogenez, dentinogenez, osteogenez, Steyton-Kapdepon
displaziya zamani1 dislor agig-sari, sar1 (kohraba), gohvayi, agig-bondvsayi

ronglora boyana bilarlor(Sok.13 a,b).

Sak. 13(a,b)Natamam amelogenez

«Yenidogulmus usaqlarm hemolitik xastoliyi»ni kegirmis  usaqlarda
miivoqqati diglorin sari, boz-sari, tiind-gohvayi, boz, yasil, mavi, qirmizi-
bondvsayi, qara rongloro boyanmasi askar olunur. Bu xastsliklorin
diaqnostikasi, anamnezin toplanmasi, kliniki vo laborator miiayinalor asasinda

aparilir.

I1. Fluoroz agagidaki xastaliklor ils differensiasiya olunmahdir:
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Sistem hipoplaziya ilo;

Baglangic va sathi karies ilo;

Kasin-Bek xastoliyi zamani agkar olunan ur minasi ilo ;
Tursu nekrozu ilo;

Dislorin sart toxumalarinin eroziyast ilo;

U S o

Pazabonzor qiisur ilo.

WATER FLUORIDATION...

CAUSES DENTAL

Very Mild
1ppm
Brigham City, Utah
Img per day

Prescription Fluoride
Whi te and Brown Enamel

vere
Water 4mg/day
Brown Pitted Ename

Sok.14 Flioroz igmali suda olan fliiorun konsentrasiyasindan asihidir

1. Fliioroz va sistem hipoplaziyanin differensial diagnostikasi:

Oxgsar alamotlor:

P kariyeso xas olmayan nahiyslords yerlogsmis ¢oxsayl simmetrik lokalorin
olmasi;

» cyni inkisaf dovrii (diglerin ¢ixmasina qadar).

Miixtolif slamotlor:

» Hipoplaziya oldugda (Sok.15)ag rongli vo aydin sorhadlori olan lokalor

(stiso damgilarina oxsar) bazon naziklogsmis mina fonunda yerlosirlor.

10
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Sak. 15 Sistem hipoplaziya $ok.16 Fliioroz

Fliioroz oldugda (Sak.16) lakalor sort siid rangli mina fonunda yerlagirlor
vo mirvari-ag rongli olurlar. Adaton flioroz zamani lokalorin intensivliyi
onlarin morkazinds daha ¢ox olur. Loks yavas-yavas (ardicilligla) he¢ bir
aydin sarhadlari olmadan minaya kegir.

Miilayim inkisaf etmis fliioroz iigiin daha ¢ox yayilmis sar1 vo ya gohvayi
lokolor soklinds olan zodslonmalor xarakterikdir. Flilorozun agir formalarinda
disin minasi ¢illi gériiniis aldo edir, onun {izorinds daliklor (eroziyalar) va
pigment lokoalori omals galir.

» Hipoplaziya zamani lokalor «zoncir» soklinda yerlosirlor vo disin tacini
komorlayirlor. Bu «zancirlor» tok va ya disin tacinin miixtalif soviyyslorinds bir
neg¢a «zancirlor» kimi yerloso bilor.

Fliioroz oldugda lakolor ¢oxsayli olurlar va disin taci boyu, bazon iso
xastoliyin agirhiginin doracasindon asili olaraq disin biitiin sothlorinda yerlogir.

» Fliioroz zaman1 omolo golon lokslorin differensiasiyasinda endemik
sayiqliq vacibdir. Igmoali suda fliiorun migdarmm yiiksok olan regionlarmda
ohalinin ¢ox hissasinds fliloroz askar edilir. Hipoplaziyanin amalo galmasinda
iso flilorun suda olan konsentrasiyasinin shomiyyati yoxdur.

» Hipoplaziya zamani diglor kariyes ilo do zadslono bilerlor. Flioroz

olduqda iss dislorin kariyesa olan yiiksak rezistentliklori miisahids olunur.

2. Fliioroz ils baglangic va sothi kariyesin differensial diagnostikasi.

Oxgar alamotlor:
11

22222222 22222222 222 22 22 2 22 222 2 2222222 2222 2222222222 22222222222 2222 2282222 22222222 22222222222 2232 222 222222222222 222 22222222 222 222 22222222222 22222222222 222 222222222224
2222222222 22222222 222222222222 2222222222 T2 2222222222222 222222222222 XXX XTI LTI 2 222222222222 2222222222222 2222222222222 222222222222 222222222222



G000 000000000000000000000000000000000000000000000000000900000009000090009090000000000900009000000000000000000000000090900000090909009090

» lokalorin olmasi;

» qiiglandirijilara qarst agrinin olmamasi.

Miixtalif slamoatlar:

» karioz lokasi adaton tok olur , fluoroz olduqda iso lokalor ¢oxsayh
olurlar.

» Karioz lakasi tabasirabanzar va ya ¢irkli-boz rangli, pariltisiz, zondlama
zaman1 nahamar olur. Fiuoroz olduqda iso lokalor mirvari-ag ,hamar, parlaq

va siid rangi olan sart minada yerlagirlor.

Sak.17 Diglorin kariyesi Sak.18 Diglorin fliiorozu

» Karioz lokasi(Sok.17)adston dis tacinin tomas sathlorindos, fissuralarda
vo diglorin boyun nahiyslorinds yerlssirlor. Fluoroz olduqda  isa(Sok.18)
lokalor adaton diglorin immun zonalarinda —yani dodagq, dil sathlarinds, digin
gabarlar va kasici konarlarma yaxin olan nahiyslords yerlosirlor.

» Fluoroz olduqda lokolor tam simmetrik olurlar: sag vo sol toraflords
yerloson eyniadli diglords yerlasirlor va eyni rong vo formalarda olurlar. Karioz
lokalori iso hotta simmetrik diglordo omalo goalsalor bels, onlar ham formalari,
boslugun doarinliyi, hom do disds yerlogmasi ils forqlonirlor.

» Kariyes zadolonmasi dislor ¢ixdiqdan sonra omolo golir. Fluoroz ise
artiq dislor ¢ixdigda askar olunur.

» Kariyes — inkisaf edon prosesdir. Fluoroz olduqda iso qiisurlar
sabitdirlor. Hotta fluorun artiq miqdari olan igmali suyu istisna etdikds belo,

fluorozun yiingiil formalarinin tam yox olmasi da miimkiindiir.

12
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» Kariyes lokoloring oks olaraq, fluorozda lakslor 2 % metilen abisi ilo
ronglonmirlor.

» Kariyes lokasi adoton kariyeso meylli insanlarda omolo golir. Belo
lokalor dislorin kariyesinin miixtolif morhalslori ilo eyni zamanda askar
olunurlar. Flioroz zamani isa dislorin kariyesa qarsi yiksok rezistentliyi
xarakterikdir. Flioroz lakolori kariyess rezistent olan diglords — kasici va
kopak, o ciimladan asagi diglords amalos galirlor.

» Dislorin kariyesrhiperesteziya ilo miisahids olunur, fluoroziss yox.

» Nohayat, fluoroz— endemik xastalikdir, kariyesisa yox.

3. Fliloroz ilo Kagin-Boy xastoliyi zamam amslo golon ur minasinin
differensial diagnostikasi.

Oxgar alamotlor:

» hor iki xastoliyin endemikliyi.

Miixtalif slamoatlar:

» Kasin-Boy xoastoliyi olduqda dislorin doyisikliklori xastaliyin erkon
olamati sayillmir vo artiq inkisaf etmis xostolik zamani askar oluna bilarlor.
Fluoroza sociyyavi olan qiisurlar ise artiq dislorin ¢ixma dovriinde agskar
olunurlar.

» Deformasiyalasan artroz ilo miisahido olunan oynaqlarm va onurga
simiiyiiniin zodslonmasi xastaliyin diagnostikasinda siibho yaratmir. Algaq
boyluluq, qaz yerisi belo xostalor iigiin xarakterikdir. Xostalor oynaglarin
funksiyalarmin pozulmasindan, azalolorin qic olmasi va paresteziyasindan

sikayat edirlor(Sak.19).
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Sok.19 Kagin- Bek xastoliyi
Kasin-Boy xastaliyi  zaman1 konussokilli boyiik azi diglor askar olunur
(Pfluger dislori). Fluorozolduqda iso biitiin bu simptomlar olmur.
» Kasin-Boy xastaliyi zamani dislor ¢ox vaxt kariyess moaruz qalir, fluoroz

olduqda isa kariyes praktiki olaraq amalo golmir.

4. Fliioroz va tursu nekrozunun differensial diagnostikasi

Oxgsar alamotlor:

» dislorin immun sathlarinds yerlogon qiisurlarin olmast;

P lokalarin sarhadlorinin olmamasi.

Miixtalif olamoatior:

» Flioroz zamanm quiqlandirjilardan  agrn olmur. 7ursu nekrozu
oldugda iso goéynomo hissi, keylosms, antaqonistlor bir-birino toxunduqda
dislorin «yapismas» xarakterikdir.

» Flioroz zaman sart, siid rongli mina fonunda yerlosan ¢oxsayli vo
simmetrik lokalor askar olunur. Fluoroz olduqda disin toxumalarin qiisurlar
yalniz agir hallarda askar edilirlor vo adston minada yerlogson pigmentlosmis
va tobasirabanzar lokalor ils uzlasan tok eroziyalar kimi askar olunurlar. Tursu
nekrozu zamani(Sak.21) 6n diglorin minasmin va ¢eynams dislarin qabarlarinin
diffuz naziklosmasi olur. Mévcud olan xirda qiisurlar vo bosluglar naziklogmis

mina fonunda disin miixtalif sathlorinds yerloasirlar.
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Sak.20 Digslorin flilorozu Sok. 21 Diglorin nekrozu

» Cox nadir hallarda fluoroz olduqda (Sok.20) disin taciin formasi
doyisilir. Yalniz eroziyalar birlosdikds dis yeyilmis goériiniisa malik olur,
«tobagirabonzar ¢evrilmodo» iso dis aydin sorhadlorini itirir vo yumsaq jizgi
olds edir. Yoxladigda bels sath hamar olur. 7ursu nekrozu diglorin tacinin
formasinin doyismasi yiiksok siirtiilmos, kovroklik, minanin sinmasi, disarasi
tomaslarin pozulmasi, minanin nahamarlgi, c¢atlar vo eroziyalarm olmasi ilo
miisahids olunur.

» Flioroz kegmisds tasir etmis endogen faktorlarin tasiri altinda yaranir
va artiq digler ¢ixdiqgda askar olunur. Minanin tursu nekrozu iss aydin
ekzogen amilin dis toxumasina tesiri altinda yaranir, ona goérs do onun
olamatlori tursularin buxarlarinin diglora tesir etdiyinden miioyyon vaxt
kegdikdon sonra amals galir.

» Flioroz zaman qiisurlar sabitdirlor, vaxt kegdikca dayisilmirlor. 7ursu
nekrozu iss inkisaf edon prosesdir.

» Flioroz zaman1 qisurlar 2% metilen abist ilo ronglonmir. Tursu

nekrozu olduqda iss qiisurlar 2% metilen abist ilo ronglonir.

5. Fliloroz ilo eroziyanin differensial diagnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» dislorin immun zonalarinda lokalorin olmasi;

15
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» frontal dislorin zodalonmasi.

Miixtolif slamotlor:

» Flioroz xastaliyi dislor ¢ixana goador amolo golir vo hotta agir hallarda
da yalniz usaqlarin dislorini zadsloyir. Dislorin sart toxumalarinin eroziyas:
dislor ¢ixdigdan sonra amola golir vo ¢ox vaxt orta vo yash soxslordo agkar

olur.

Sok.22 Diglarin fliiorozu Sok.23 Dislarin eroziyasi

» Fliioroz zamani(Sak.22)lokalor disin biitév tacinda yerlosir. Eroziya
olduqgda isa lokalor disin tacinin orta hissasinin vestibulyar sathinds yerlosir.

» Fliioroz zamani lakolor ¢oxsayl olur va tobasirabonzor mina fonunda
yerlosir. Eroziya olduqda (Sok.23) iso lokolor tok, yumru olurlar ve digin
doyisilmomis minas1 iizorinds yerlogirlor.

» Fliioroz zaman lokolor sabit olur . Sort toxumalarin erozivas: iso
yavag-yavas dorinlosir, va onun sorhadlori genislonir.

» Flioroza hiperesteziya xarakterikdir.

6. Fliioroz va pazabanzar qiisurun differensial diagnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» dislorin immun zonalarinda yerlagon qiisurlarin olmasi;
»agrisiz olmasi.

Miixtalif alamotlor:
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Dislorin

» Flioroz zamani (Sok.24) lokalor ¢oxsayli olur vo digin tacmin biitiin

sathlorinda yerlosirlor. Pazabonzor giisur xiisusi paz soklindadir va disin

boynunda yerlagir.

» Fluoroz diglor ¢ixana qador amals golir vo hotta agir hallarda da yalniz

usaqlarin dislerini zadolayir. Pazabonzor giisur dislor ¢ixdigdan sonra orta va

yasl soxslords yaranir(Sak.25).

» Fluoroz zamani lokolor sabit olur. Pazabonzor qiisur yavas-yavas

dorinlasir va disin tacinin sinmasi ilo miisahids oluna bilar.

Fluorozun differensial-diagnostik slamatlori

Jadval 1.
. . . Tursu
Olamot Fluoroz Kariyes Hipoplaziya nekrozu
Omalo golms | Dislor ¢ixana | Dislor Dislor ¢ixana | Diglor
vaxti godar ¢ixdigdan godar cixdigdan
sonra sonra
Zodolonmis Xiisuson Eyni Osason daimi | Osason daimi
diglor daimi (¢cox doracads ham | diglor dislor
nadir hallarda | miivoqqpoti,
miivaqqati hom do daimi
dislor) dislor
Lokalizasiyas1 | Dislorin biitiin | Fissurlar, Vestibulyar, Vestibulyar
sothlori tomas dil (kariyeso soth
zadalonir sathlar, xas
diglorin olmayansathls
boyun r)
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. . . Tursu
Olamat Fluoroz Kariyes Hipoplaziya nekrozu
nahiyolori
Lokalorin Coxsayl Tok-tok, Coxsayl Tok-tok
miqdan bazon ¢ox
Boyalara Coxalmir Kaskin Coxalmir Coxalir
garst olan coxalir
kegiriciliyi
Lakonin Yasilo Nadir Yox olmur Yox olmur
noticosi dlagodar yox | hallarda yox
ola bilar, lakin | olur: ¢ox
¢OX vaxt vaxt lokonin
biitiin 6mri yerinda sathi
boyu galir kariyes amala
golir
Fluorun suda | Yiiksok Fluorun suda | Forqi yoxdur | Fluorun suda
miqdan konsentrasiyal | miqdar: miqdari
1igmoali suyu | azaldigda azaldiqda
olan zadslonmo zadslonmo
regionlarda goxalir goxalir
omals galir
Prosesin Zadslonmolori | Xostaliyin Zodolonmonin | Inkisaf edir
dinamikas1 n sabitliyi kliniki sabitliyi
formasindan
asili olaraq
yavag va ya
tez inkisaf
edir.
Zadslonmo Coxsayli olan | Pariltisiz Doyisilmomis | Nahamar
ocaginin tobasirabanzar | tobasirabanzo | mina ila konarlari
xarakteristika |, pariltisiz va | r lako, tobii miisahido olan
s1 ya gohvayi pariltisi olunan agiq tobagirabanzo
ronginli, yoxdur. rongli loka. 1 lokalor.
hamar va Minanin Loks hamar, Nahamar,
minanin itirilmasi pariltily, parlagsiz
itirilmomasi yoxdur. «laklanmigdir» | ocagin
ilo miisahida morkazinda
olunan lakalor yumsalmisg
mina va
dentin
toxumalari.

III. Yerli hipoplaziya asagidak: xastoliklor ilo differensiasiya olunmahdar:

1. Sistem hipoplaziya ilo;

2. Baslangic vo sothi kariyes ilo.

18

2222222222 22222222 222222222222 2222222222 T2 2222222222222 222222222222 XXX XTI LTI 2 222222222222 2222222222222 2222222222222 222222222222 222222222222



G000 000000000000000000000000000000000000000000000000000900000009000090009090000000000900009000000000000000000000000090900000090909009090

Yerli v sistem hipoplaziyanin differensial diagnostikasi:
Oxsar alamotlor:

» dislorin immun zonalarinda yerlasan lokalorin olmasi.

Miixtolif alamoatlor:

» Yerli hipoplaziya daimi disin mayasina tesir etmis mexaniki travma va
ya infeksiya naticasinds amolo galir. Sistem hipoplaziya iss usagm va ya doliin
orqanizminds mineral vo ziilal miibadilesinin pozulmasi naticasinds yaranan
dislorin sort toxumalarinin doyisikliyidir.

Sok.26(a,b) Yerli hipoplaziya

» Yerli hipoplaziya bir vo ya nadir hallarda 2 digin sort toxumalarinin
inkisafinin pozulmasidir(Sak.26a,b). Sistem hipoplaziya iss biitiin va ya eyni
zamanda formalasan dis qruplarinin sort toxumalarinin zodslonmasidir.

» Yerli hipoplaziya yalniz siid diglori kimi saloflori olan daimi diglordos
omolo galo bilor. Basqa sozlo, boyik azi dislorde heg vaxt yerli hipoplaziya
olmur.

Sistem hipoplaziya hom siid, hom do daimi diglomlsrin diglerini zodsloys
bilor.

Yerli hipoplaziya ilo baglangic vo sothi kariyesin differensial diagnostikasi

Oxsar alamotlor:

» lokolorin olmasi

» agrisiz gedisati

Miixtalif alamotlor:

» Yerli hipoplaziya zaman loks kosici kenarina yaxin vo ya dislorin
gabarciglarinda yerlosir. Karioz lokosi iso diglorin tomas sothlorindo,
fissuralarda, dislorin boyun nahiyslorinds yerlasir.(Sok.27 a,b)
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Sok.27(a,b)Yerli hipoplaziya

» Yerli hipoplaziya lakesi diglor ¢ixana qador formalasir, onun dl¢iisti va
rongi doyisilmir. Kariyes lokasi dislor ¢ixdigdan sonra amals golir, onun rongi
va formasi dayisils bilor.

» Yerli hipoplaziya zamani loks 2% metilen abisi ilo ronglonmir, halbuki
karioz1akasi 2% metilen abisi ilo ronglonir.

Sok.28 Lako karies Sok.29 Sothi kariyes

» Yerli hipoplaziya yalniz sid dislori kimi saloflori olan daimi diglorde
omoals golir. Yoni boyiik azi dislords yerli hipoplaziya olmur. Kariyes iso hom
stid, ham ds daimi diglerin hamisini zadslayir(Sak.28).

» Yerli hipoplaziya lokssi he¢ bir temperatur vo ya kimyovi
quiqlandirijilara reaksiya vermir. Sothi kariyes olduqda dislords hiperesteziya
ola bilar(Sak.29).

Pazabanzar qiisur asagidak: xastaliklor ilo differensiasiya etmok lazimdir:
1. Dislorin sort toxumalarinin eroziyast ilo;

2. Sathi kariyes ilo;

3. Orta kariyes ilo;

4. Tursu nekrozu ilo;

5. Fliloroz ils;

6. Boyunatrafi nekrozu ils.

1. Pazabanzar qiisur ils diglerin sart toxumalarinin eroziyasimn differensial
diagnostikasi.
Oxgsar alamotlor:

» hamar vo pariltil sathlari olan qiisurlarin olmas;

» orta va yasl saxslorin dislorinin zadslonmasi.

Miixtolif slamoatlar:

» Pazabonzor qiisur adston dis sirasindan qabaga c¢ixan diglori zodslayir,
yani kopak va premolyarlart vo homginin asagi ¢ononin birinci molyarlarini.
Eroziya olduqda isa birinci névbada kasici disler, yuxari ¢anonin kopak dislari,
hordonbir iso premolyarlar zodslonirlor. Asagi ¢ononin dislori praktiki olaraq
eroziya ilo zodalonmirlor.
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Sok.30 Pazabanzor qiisur Sok. 31 Eroziya

» Pazabonzor giisur adaton dislorin boyun nahiyasinds yerlosir, qiisur paz
soklindo olur. Eroziya zamani qusur adston kondslon istigamotds tacin
vestibulyar sothinin an gabariq hissasinds yerlasir. Eroziya ocaqglari oval va ya
yumru, darinliyins gérs az ¢okiiklii olurlar.

» Pazabanzor qiisur 6z formasmi sabit saxlayaraq derina yayilir. Eroziya
qusurlari iso eno yayilirlar.

» Eroziya zamani tok-tok zodslonmaolor olmur: adston an azi iki simmetrik
yerlogon diglor zadslanir.

» Pazabonzor guisur oldugda hiperesteziya ¢ox vaxt olmur. Eroziya iso
¢ox vaxt temperatur vo kimyovi qijiqlandirijilarin tesiri altinda, ¢ox hallarda
ifads edilmis agr1 hissi ilo xarakterizs edilir.

» Pazabonzor qiisur nadir hallarda kariyes ilo fosadlasir. Eroziya iso ¢ox
vaxt kariyes ilo uygunlagir.

» Pazabonzor qiisur parodontoz ilo tez-tez uygunlasir. Eroziya {iglin iso
bu xarakterik deyil.

Pazabonzar qiisur ils sathi kariyesin differensial diaqnostikasi:
Oxsar alamotlor:

» disin sathinds qiisurun olmasi.

Miixtolif alamotlor:

» Pazabonzor giisurun zondla todqiq edilmosi minanin hamar vo pariltili
sothini askar edir. Saothr kariyesin zondla toadqiq edilmosi zamani iso mina
nahamar va pariltisizdir.

» Pazabonzor qiisur (Sok.32)dislorin boyunlarinda yerlosir. Sathi kariyes
dislorin boyunostrafi nahiyssinds, tomas sothlorindo vo fissurlarda omolo
golir(Sak.33).
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Sok.32 Pazabonzor qiisur Sok.33 Sothi kariyes

» Karies zamani ¢ox vaxt agri kimyavi va temperatur qijiglandirijilardan
omoals golir, pazabonzor qiisur oldugda iss agri ¢ox vaxt olmur.

» Pazabonzor quisur ¢ox vaxt har iki ¢onalorin kopak va premolyarlarimi
va asagl c¢ononin birinci molyarlarimi zodsloyir. Kariyes prosesi iso qrup
monsubiyyatindan asili olmayaraq biitiin dislori zadalays bilor.

» Pazabonzor qiisur ¢ox vaxt orta yash insanlarda rast golir, halbuki
kariyes yagdan asili olmayaraq omalo golir.

» Pazabonzor qiisur yavas-yavas inkisaf edir. Kariyes isa tez inkisaf edon
xastolikdir.

» Pazabonzor giisur boyaqlar ilo ronglonmir. Sathi kariyesiso boyaqlar ilo
ronglonir.

Pazabonzor qiisur ils orta kariyesin differensial diaqnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» disin sathinds qiisurlarin olmasi

Miixtolif alamotlor:

» Orta kariyes zamani qiisur vo ona maxsus olan elementlor — boslugun
dibi vo divarlar1 askar olunurlar. Pazabonzor qiisur iso iti bucaq altinda
birlogon iki sothlor vasitesi ilo dis boslugunun dorinliyindo omalo golon
qusurdur.

Sok.340rtakariyes
Sok.35Pazabanzor qiisur
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» Orta kariyes zamani boslugun zondlanmasi onun nahamarhgmi ,
yumsaq va pigmentlogmis dentinin olmasimi askar edir(Sok.34). Pazabonzor
qiisur olduqda isa qiisurun divarlart hamar, bark va pariltili olur.

» Kariyes zamani biitiin név qijiqlandirijilarm tesirindon agr1 ola biler.
Pazabonzor qiisur olduqda iss agri ¢ox vaxt olmur(Sak.35).

» Pazabonzor qiisur ¢ox vaxt dis sirasindan qabaga ¢ixan dislori
zadalayir. Kariyesilos biitlin dis qruplar1 zodslona bilar.

» Pazabonzor qiisur ¢ox vaxt orta yasl soxslords rast golir, kariyes iso
yasdan asili olmayaraq biitiin insanlarda ola bilar.

» Pazabonzor quisur diglorin boyun nahiyesinds yerlosir. Kariyes iso digin
miixtolif yerlorinds ola bilor: hom disin boyun nahiyassindas, tomas sathlarinds,
hom do fissurlarda.

Pazabanzar qiisur ils tursu nekrozunun differensial diagnostikasi
Oxgar alamotlor:

» zodolonms elementlorinin digin vestibulyar sothinds yerlogsmosi.

Miixtolif alamotlor:

» Pazabonzor qiisur adston digin boyun nahiyassinde yerlosir. Nekroz
ocaqlar1 naziklonmis mina fonunda disin miixtalif sothlorinds yerlosir, lakin
¢ox vaxt diglorin vestibulyar va kasici konarlarinda rast galir.

N

Sak.36 Diglorin nekrozu Sak. 37 Pazabonzar qiisur

» Pazabonzor qiisur zamani bucaq altinda yerlogson hamar, «cilalanmig» va
zondlananmayan sothlor askar edilir. Nekroz oldugda mina rongini, tobii
paritisini itirir vo tutqun, nahamar, kévrok olur.

» Nekroz zamani birinci zodslonon morkazi yuxari kasici vo kopak dislor
olur. Pazabonzor giisur birinci névbada dis sirasindan konarda yerloson dislori
zadoloyir (premolyarlari).

» Tursu nekrozu zamani disler siirtiliir, pazabonzor giisur igiin isa bu
xarakteri deyil. Dislarin kasici kanar1 oval olur, tac iss paz formasini alir.

» Nekroz zamani $ak36 dislorin gqamagma hissiyyati omolo golir,
temperatur vo kimyavi qijiqlandiryjilara agri, dislori gqapadigda antaqonist
dislorin bir-birina yapismasi olur. Pazabonzor qiisur oldugda iso bu slamatlor
olmur.
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» Bundan olavo, qeyd etmok lazimdir ki, pazabonzor qiisur tez-tez
parodontoz ils uzlasir, kariyes oldugda isa bu olmur.

» Pazabonzor qiisur 2% metilen abisi ilo ronglonmir. Kimyovi nekroz
zamani is9 qusurlar metilen abisi ilo boyanirlar.

» Pazabonzor qiisur zamani sak 37 disin rongi biitovlikds doyisilmir.
Nekroz olduqda iss disin rongi doyisilir (bu hansi tursu ilo zodslonmonin
toradilmasindan asilidir).

Pazabanzar qiisur ils fliiorozun differensial diaqnostikast (bax fliioroz)

Eroziya asagidaki xastoliklor ils differensiasiya olunmalidir:
1. Pazabanzar qiisur ilo;

2. Tursu nekrozu ilo;

3. Sathi kariyes ils;

4. Orta kariyes ilo;

5. Flioroz ilo;

6. Boyunoatrafi nekroz ils;

Eroziya ilo pazabonzer qiisurun differensial diaqnostikasi (bax -
pazabanzor qiisur)

Eroziya ila tursu nekrozunun differensial diagnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» eyni qrup diglorinin zodslonmasi;

» hiperesteziyanin olmast;

Miixtolif alamotlor:

» FEroziva zamani hamar, pariltili, zondlananmayan sothi yerlogson va
nalbaki soklinda olan qiisur askar olunur. Nekrozun kliniki slamatlori minanin
0z parlagligini itirmasi vo onun {izorinda tobasirobanzar lokalorin amals golmasi
ilo baglanir. Ocagin morkazinds toxumalar yumsalir. Bu zaman mina koévrak,
nahamar olur vo ¢ox asanligla ekskavator ilo qoparilir.

Sak.38Dislarin eroziyasi Sak.39Diglarin nekrozu
» FEroziya zamani digin rongi doyisilmir (Sok.38). Nekroz oldugda iso
disin ronginin doyisilmasi bas verir (tursunun néviindan asili olaraq).
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» Nekroz (Sok.39) iciin antaqonistlor bir-birine gapananda diglorin
«yapigmasi» hissiyyat1 xarakterikdir. Eroziya olduqda iss bu simptom yoxdur.

» FEroziya zamani lokolor metilen abisi iloa boyanmir, nekroz olduqda isa
oksina.

Eroziya ils sathi kariyesin differensial diagnostikasi
Oxgar alamotlor:

» lokalorin olmasi;

» hiperesteziya.

Miixtolif slamotlor:

» Eroziya (Sok. 40) adaton diglorin immun sathlorinds amals golir vo onun
uzunlugu koéndslon istigamatinde tacin vestibulyar sothinin an gqabariq
hissasinda yerlasir.

Sak. 40 Diglerin eroziyast Sak. 41 Diglerin kariesi

Kariyes diglarin boyun, tamas sathlarini va fissuralarini zadsloyir(Sok. 41).

» Eroziya yuxar kasici vo kopak dislori, nadir hallarda iss premolyarlar
zodoloyir. Asagit ¢ononin molyarlart vo kosici dislori praktiki olaraq
zodolonmirlor. Kariyesils ise biitiin dis qruplari zodslonirlor.

» Eroziya zamani an azi iki simmetrik yerlagon dislor zodslenirler. Karioz
lokalori iso hotta simmetrik dislorde amalo goalsalor belo, hom forma, boslugun
dorinliyi, ham do diglords yerlogsmoasine gors forqlonirlor.

» Eroziyanin sothi zondlama zamani hamar, pariltili vo sort olur. Sathi
kariyesin zondlanmasinda mina nahamar, pariltisiz olur.

» FEroziya qisurlarinin eno yayilma meylliliyi var, kariyes zamani iso
qusur dorino yayilir.

» Eroziya ¢ox vaxt yetkin va orta yaslarda amalo golir. Kariyess iss biitiin
yas qruplar1 maruz qala bilor.

» 2%Metilen abisi ilo kariozlokslori boyanir, eroziya qiisurlari iss yox.

Eroziya ilo orta kariyesin differensial diagnostikasi
Oxsar alamotlor:

» disin sathlorinds qiisurlarin olmasi.
Miixtolif alamotlor:
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» Eroziya zamani bosluq omolo golmir, yalniz minada vo ya xostoliyin
miiddatindan asili olaraq dentinds qiisur eamals golir. Orta kariyes olduqda isa
boslug(ona xas olan biitiin elementlor ilo ) askar edilir: boslugun dibi vo
divarlari olur.

Sok.42 Orta karies Sak.43 Dislarin eroziyasi

» Eroziya(Sok.43)  qisurunun ssthi hamar vo pariltihdir. Orta
kariyesdaSok.42) isa boslugun zondlanmasi onun nahamarhigini va daxilinds
olan yumsalmis vo pigmentlogmis dentinin mévcudlugunu agkar edir.

» Eroziya yuxari ¢ononin frontal diglorini zadsloyir, nadir hallarda iso
premolyarlar1. Kariyes isa biitiin dis qruplarini zadslayir.

» FEroziya orta yash soxslordo rast golir. Kariyes iso yasdan asili
olmayaraq omalo galir.

» Eroziya zamani an azi 2 simmetrik yerloson dislor zadslonir. Karioz
lokalari isa hotta simmetrik diglordo amala galsalor bels, hom forma, ham da
dislords yerlogmasine gora forqlonirlor.

Eroziya ils fliiorozun differensial diaqnostikasi (bax fliioroz)

Hiperesteziyan1 vo ya dislorin sort toxumalarinin mexaniki, kimyavi vo
temperatur qijiqlandirijilara olan yitksok hossaslhigint kaskin ocaqlt pulpitdan
forqlondirmok lazimdir.

Oxgsar alamotlor:

» biitin név quiqlandirijilardan amoals golon kaskin ve bark agrmin
olmasi.

Miixtalif slamoatlar:

» Koskin ocagl pulpit \giin geco, 6z-6ziino baslayan, tutmasokilli,
remissiya periodlar1 ilo uygunlasan agr1 xarakterikdir.

Hiperesteziya tigiin isa belo nov agrilar xarakterik deyil.

» Pulpit zamani qijiqlandirijilar uzun siiron agri yaradirlar (temperatur,
kimyavi,mexaniki) va onlar xaric edildikds bels uzun siiron agr1 davam edir.

Hiperesteziya zamani hamin qujiqlandirijilar qisa miiddatli agr1 téradir, vo
bu agr1 qijiglandirijilarin tasiri kasildikdon sonra o saat dayanir.
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» Koskin ocaqli pulpit olduqda pulpanin coryana olan hassashigi 15
mkA-don yuxari, hiperesteziya zamani iso bu gostorici doyisilmoyib, norma
daxilindadir — 2-6 mkA.

» Hiperesteziya zamani dis otinin resessiyasi vo dis otinin konari boyu
dentinin ¢ilpaqlasmasi mimkindiir.

Tursu nekrozunun differensial diaqnostikasinda agafidaki xostoliklor
nozors alimmahdir:
. Pazaboanzar qiisur;
. Eroziya;
. Minanin hipoplaziyas;
. Diglorin patoloji siirtiilmasi;
. Loko marholosindos kariyes vo boyunatrafi sothi kariyes;
. Kagin-Bek xostoliyi zaman1 minanin distrofiyasi;
. Dislarin fliiorozu;
. Minanin atipik qisurlari.

e BN e U R O N

Tursu nekrozu ilo pazabonzer qiisurun differensial diagnostikasi (bax
pazabanzor qiisurun dif. diagnostikast)

Tursu nekrozu ilo eroziyanin differensial diaqnostikasi (bax eroziyamn dif:
diagnostikast)

Tursu nekrozu ilo minamn hipoplaziyasinin differensial diaqnostikasi1 (bax
hipoplaziyamn dif. diagnostikast)

Tursu nekrozu ils diglarin patoloji siirtiilmesinin differensial diaqnostikasi
Oxgar alamotlor:

» diglorin sort toxumalarinin siirtiilmasi;

» hiperesteziya

Miixtolif alamotlor:

» Nekroz zamani disin sort toxumalarinimn itirilmasi onun kasici dislorin
kasici konarlarinin vo molyarlarin gabarlari boyu naziklosmesinae, bazon iso
onun tam itirilmasina gatirib ¢ixarir. Bels dislor yavas-yavas qisalir vo xarakter
kiit va ya girdalogdirilmis kenar olds edir, disin taci ise paz soklini alir.

Sok.44 Diglorin tursu nekrozu  Sok.45Diglorin patoloji siirtiilmosi
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Patoloji siirtiilmadas dislorin qabarlarinin va kasici konarlarinin siirtiilmasi
nahamar qiraqlar1 olan «kasa»ni xatirladan qiisurun amolo golmasi ilo
naticalonir.

» Nekroz (Sok.44)zamani mina 6z tobii soffafligini itirir, tutqun,
nahamar olur va asanliqla ekskavator ilo qoparilir. Patoloji siirtiilmo (Sok.45)
olduqda dislarin sathlori hamar va pariltili olur.

» Nekroz zamani disin rongi doyisilir (zodslonmoni téraden tursunun
noéviindan asili olaraq).

Patoloji stirtiilmo olduqda disin rongi doyisilmir.

» Nekroz tgiin antaqonist dislorin bir — birino qapandiqda «dislarin
yapismasi» hissiyyati xarakterikdir, bu slamat iso patoloji siirtiilmods yoxdur.

Tursu nekrozunun baglangic vo sothi kariyes ils differensial diaqnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» lokoalorin olmasi.

Miixtalif slamoatlar:

» Baglangic vo sothi kariyesin asas zadolonma elementi digin pariltili,
doyisilmomis fonunda yerlogon adoaton tok ¢irkli-boz ¢alarli lakadir. Lokanin
sorhadlori ¢ox aydimndir.

Sak.46 Dislorin tursu nekrozu Sok.47Dislorin kariesi

Tursu nekrozu olduqda iso loka yayilir va elo bil ki, biitiin pariltisini
itirmis minanin tizerinds siiziiliir(Sok.46).

» Kariyes (Sok.47) bir, iki, adoton birinci azi dislori zodsloyir. Nadir
hallarda bir ne¢a dislor zodslanir.

Tursu nekrozu zamani kasici vo kopok dislar birinci névbads zadslanirlar,
yoni nofas aldigda hava axini ilo tez vo ¢ox tomasda olan dis qruplari.
Zadoslonmonin lokalizasiyasint miioyyon derocads dodaqlarin formasi ilo do
olagalondirirlor.

Tursu nekrozu olduqda minanin tutqunlugu birinci névbads o yerlords
omoalo golir ki, orada minanin midafio olunmamis sathlori tursularin
buxarlarinin maksimal tosirino moruz qalirlar (agiz ilo nofosalma, agiq dislom
olduqda).

» Karioz lokasi oldugda disin rangi adston goylimtiil ¢alar verir, disin
minasi soffaf goriniir. Hotta milayina olunmus xastonin dislori sarimtil ¢alarh
olsa da, onun intensivliyi azdir.
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Tursu nekrozu zamani disin rangi doyisilib, kiikiird birlosmolorin tosiri
altinda diglor qaralir, kiikiird tursusu nekrozu zamani, xlorid tursusunun
tosirinin naticasindo amala golon nekroz zamani diglor metallik ¢alar alir, nitrat
tursusunun tosiri altinda iso diglor saralir.

» Karioz lakosi adaton disin tacinin tomas va boyunatrafi sothlorindo, vo
homginin fissurlar nahiyssinds yerlosir. Tursularin tosiri ilo slagadar amals
golon minanin tutqun ocaqlari iso xiisuson diglorin immun zonalarinda
yerloasirlar (dodaq va kasici sathlords, ¢geynama, dislorin gqabarlarinda).

» Karioz lokasi adaton inkisaf etmis kariyesi olan goxslords rast galir. Bu
zaman adoton dislords miixtalif dorinliyi olan ¢oxsayl bosluglar askar edilir.

Tursu nekrozu olduqda iso, adoton bu soxslor ii¢lin intensiv karioz
zadalonmoloarinin olmamasi saciyyavidir.

» Kariozlokalori yan dislords adston ham medial, ham da distal sathlords
omoalo golir. Tursu nekrozu iss yan diglords, xiisuson diglorin medial sathlorinds
yerlosir.

» Nekroz liglin antaqonist dislorin «yapismas» hissiyyati xarakterikdir,
kariyes ti¢iin is9 yox.

Tursu nekrozu ilo Kasin-Boy xastoliyi zamani minanin distrofiyasinin
differensial diagnostikasi
Oxgar alamotlor:

» diglorin sort toxumalarinin itirilmasi.

Miixtolif alamotlor:

» Kasin-Boy xostoliyi zamani dislorin dayisikliklori bu xastsliyin erkon
simptomu sayilmir vo xastoliyin artiq inkisaf etmis morholosindo amolo galir.
Tursu nekrozu isa dislorin sart toxumalarinin dayisikliklorindon baslanir.

Sak.48 Kagin-Bey xastaliyi $ok.49.Ur minasi

» Kasin-Boy xostoliyinin diaqnostikasinda deformasiyalasan artrozun
omoals galmasi ilo misahids olunan onurga siimiiyiiniin va al-ayaq oynaqlarinin
coxsayli zadelonmoalari nazors alinmalidir(Sok.48). Belo xastolor iiglin algaq
boyluluq, qaz yerisi xarakterikdir. Onlar oynaqlarin funksiyasinin pozulmasi,
azalalords qicolma, paresteziyadan sikayat edirlor. Kagin-Bay xastaliyi zamani
konussokilli molyarlar (Pfluger diglori) askar olunur. Bels alamatlor xastaliyin
diagnostikasinda siibhe yaratmir. 7ursu nekrozu oldugda bu simptomlar
movcud deyil.

29

22222222 22222222 222 22 22 2 22 222 2 2222222 2222 2222222222 22222222222 2222 2282222 22222222 22222222222 2232 222 222222222222 222 22222222 222 222 22222222222 22222222222 222 222222222224
2222222222 22222222 222222222222 2222222222 T2 2222222222222 222222222222 XXX XTI LTI 2 222222222222 2222222222222 2222222222222 222222222222 222222222222



G000 000000000000000000000000000000000000000000000000000900000009000090009090000000000900009000000000000000000000000090900000090909009090

» Bundan olave, Kasin-Boy xostoliyi zamani xastolor artiq dearocado
kariyes xostoliyino moruz qalirlar(Sok.49). Tursu nekrozu igiin iso xastalordo
intensiv karioz zodsalonmolorin olmamasi saciyyavidir.

Tursu nekrozu ilo flilorozun differensial daignostikasi (bax fliorozun dif:
diaqnostikast)

Tursu nekrozu ilo minanin atipik qiisurlarinin differensial daignostikasi
Oxgsar alamotlor:

» dislorin vestibulyar sathlarinds qiisurlarin olmasi.

Miixtolif alamotlar:

» Tursu nekrozundan forqli olaraq, minamin atipik giisuru doyisilmomis
toxuma ils shats olunmusdur.

Boyunstrafi nekroz agagidaki xsstaliklor ilo differensiasiya olunmalidir:

1. Usaqlarm va hamilslorin ¢oxsayli boyunatrafi kariyesi ilo;

2. Pazabonzar qiisur ilo;

3. Eroziya ilo;

Boyunotrafi nekroz ils diglorin ¢oxsayh boyunastrafi kariyesinin differensial
diaqnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» zodolonmo ocaqlarinin eyni yerds yerlosmosi;

» pariltinin itirilmasi vo zadslonma ocaginin nahamar sathinin olmast;

» boyagqlar ilo ronglonmasi.

Miixtolif slamotlar:

» Boyunotrafi nekroz $9k51 zamani genis, lakin sothi yerlogon qiisurlar
omoalos golir. Karioz zadslonmasinds isa demineralizasiya ocaginin sahasi azdir,
lakin tadricon dorinlagir;

Sok.50 Diglarin kariyesi Sak.51 Diglorin boyunatrafi nekrozu

» Boyunotrafi nekroz ¢ox vaxt onu miisahids edon somatik xastaliklori
olan orta va yagl soxslorde omals galir. Dislorin ¢coxsayli karioz zodslonmasi is9
cox vaxt moktobogadar yaglarinda olan usaqlarin miivaqqati diglorinds va
hamils qadinlarda miisahidos edilir;

» Boyunotrali nekroz zamani prosesin gedisati daha tez olur, noinki
dislorin kariyesinda;
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» Karioz lakalori dislorin goriinon doyisilmamis minasinda yerlasirlor.
Boyunoatrafi nekroz lokalori isa tutqun ¢alagi olan mina tizarinds yerloasirlor.

Boyunstrafi nekroz ilo pazabanzor qiisurun differensial diaqnostikas1 (bax
pazabonzar qiisurun dif. diagnostikasi)

Boyunatraft nekroz ils diglorin sart toxumalarinin eroziyasmin differensial
diagnostikasi (bax eroziyanin dif. diagnostikast)

Diglorin sort toxumalarmin siirtiilmasi ilo tursu nekrozu differensiasiya
edilmalidir: (bax tursu nekrozuu dif. diagnostikasi)

Baglangic kariyesi agagidak: xastoliklordan differensiasiya etmok lazimdir:
1. Pigmentlogmis karioz lokasi ilo;

2. Sothi kariyes ilo;

3. Flioroz ilo;

4. Sistem va yerli hipoplaziya ils;

5. Tursu nekrozu ilo.

Ag (aktiv kariyes) vo pigmentlogsmis (dayanmis kariyes) karioz lokolorinin
differensial diagnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» lokolorin olmast.

Miixtolif slamotlar:

» Aktiv kariyes zamani sok 52 loka ¢irkli-boz va ya tebasirabonzor
rongds olur, lakanin qeyri-barabar sarhadlori va tutqun sathlori var,loks adston
dis orpi ilo ortiliidiir.

Sak.52 Aktiv kariyes Sak. 53 Pigmentlogmis loka

Pigmentlosmis loko s9k53 sari-qohvayi vo ya qara rangs olur, paritihidir,
onun diiz sferik cizgilari var.

» Ag lokozamani hiperesteziyanin slamaotlori ola bilor. Dayanmis kariyes
iso xosagolmoz hissiyyatlarla baglh deyil.

» Dayanmis kariyes on dislords yerlogsdikda xastonin estetik cohotdon
gane olmamasina sabab ola bilar.
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» Ag loka2% metilen abusi ilo boyanir, pigmentlosmis lokaiss yox.

Loko morhalssinds olan kariyes ilo ssthi kariyesin differensial daiqnostikasi
Oxgar alamotlor:

» lokalorin olmasi;

» lokalarin pariltisinin olmamasi.

Miixtolif slamoatlor:

» Loko morhalosinds olan kariyes zamanigak 54 minanin tamligi
pozulmayib, zondlama zamani mina hamardir.

Sak.54 Loks formah kariyes Sak.55 Sathi kariyes

Sothi kariyes sak55 ligin iso minanin qisurunun amsls galmasi tipikdir, ona
go6ra do sathi kariyesin zondlanmasi nahamarliq askar edir.

» Sothi kariyes dislorin tomas sothlorinds yerlosdikdo xastalor dislorin
arasmnda qgidanin ilismasindan sikayat eds bilarlor, bundan slavas, papillitin
olamatlari agkar oluna bilar ki, bu slamatlor baslangic kariyesda yoxdur.

Loka marhalssinds olan kariyes ils fliiorozun differensial daignostikasi (bax
fliorozun dif. diagnostikasi)

Loko morhalasinde olan kariyes ilo sistem hipoplaziyanin differensial
daignostikasi (bax sistem hipoplaziyasinin dif. diagnostikasi)

Loko morholosindo olan kariyes ilo yerli hipoplaziyanin differensial
daiqnostikasi (bax yerli hipoplaziyanin dif. diagnostikasi)

Loko morholosindo olan kariyes ilo tursu nekrozunun differensial
daignostikas1 (bax tursu nekrozun dif. diagnostikasi)

Sothi kariyesin differensial daiqnostikasinda agagidaki xsstsliklor nozors
almmalidur:

1. Baslangic kariyes ilo;

2. Minanin eroziyast ilo;

3. Pazabanzor qiisur ilo;

4. Sistem hipoplaziya ils;
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5. Yerli hipoplaziya ilo;
6. Fliloroz ilo ;
7. Diglorin sort toxumalarinin nekrozu.

Sothi Kkariyes ilo baglangic kariyesin differensial daiqnostikasi (bax
baslangic kariyesin dif. diagnostikasi)

Sothi kariyes ilo minanin eroziyasimmin differensial daiqnostikasi (bax
eroziyanin dif. diagnostikasi)

Sothi kariyes ilo pazabenzer qiisurun differensial daiqnostikasi (bax
pazabanzor qisurun dif. diagnostikast)

Sothi kariyes ilo sistem hipoplaziyanin differensial daignostikasi (bax
sistem hipoplaziyasinin dif. diagnostikast)

Sothi kariyes ilo yerli hipoplaziyanin differensial daiqnostikasi (bax yerli
hipoplaziyanin dif. diagnostikast)

Sothi kariyes ila fliiorozun differensial daiqnostikas1 (bax flilorozun dif.
diagnostikast)

Sothi kariyes ilo tursu nekrozunun differensial daiqnostikasi (bax tursu
nekrozunun dif. diagnostikasi)

Jadval 2
Sothi kariyesin differensial -diaqnostik slamotlori
Slam | . Sothi | Hipo- | F2Zabo Eron Kimyovi
at uoroz kariyes plaziya nzot rozya nekroz
qiisur
Sikays |Estetik |Kimyavi, Estetik |Estetik |Estetik Antaqonistlo
tlor qisur |temperatur |qlsur qusur. |qisur. Biitiin |rin
qyiqlandirijil Agrisiz  |quiqlandirijil | «yapismas
ardan bas ola bilor |ardan tez hissiyyati.
veran tez kegon agr1 Temperatur
kegon agri, ola bilor va kimyavi
lakin quiqlandirijil
simptomsuzd ardan tez
a ola biler kegon agrimin
olmasi
Lokali |Diglorin |Fissuralar va |Vestibul |Dislorin |Kasici va Hor hansi bir
zasiya |vestibul |digor tobii yar, dil |vestibul |[kopok sothds ola
yar, dil |sirim vo Vo yar vo |diglerin orta |bilor, lakin
Vo cuxurlar, ¢eynomo [boyun |1/3 vaya ¢OX vaxt
¢eyna- |dislorin bo- |[sothlori |sathlori |biitiin tacin  |frontal
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mo yun va tomas vestibulyar |dislorin
sothlori |sathlori sothi vestibulyar
va kasici
konarinda
yerlogir
Qiisuru|Loks vo |Nahamarliq, [Hamar |Hamar |Hamar, sort |Tobasirobon-
n ya xirda |mina nahiye- |sathli, |divarlar1|dibi olan, zar, diglorin
xarakte|vo bo-  [sindo qiisur, |sirim, |olan paz|nolbokiyo-  |kesici kenar
ri yiik zond iligir cuxur |[soklinds |banzar qiisur, |vo dodaq
eroziya- soklindo |qlisur  |bazon (dil) sathlo-
lar olan sirimabanzar |rinds, naha-
soklinda balaca iskono mar, naxish
qusurlar dorinlikl soklinda konarlari ila
, mina- or minanin
nin sir- itirilmasi
tiilmasi
Vo
sinmast
Boyaql |Artmay1|Xeyli artib ~ |Artmay1 |Artmay1 |Artmayib Artib
ar igiin | b b b
kegirici
liyi

Orta kariyesin diagnostikasinda agagidaki xastoliklor nozors alinmalidir:
1. Darin kariyes;

2. Minanin eroziyast;
3. Pazabonzor qiisur;
4. Xronik periodontit;

Orta va dorin kariyesin differensial daignostikasi
Oxsar alamotlor:

» temperatur qijiqlandirijilarina qarsi reaksiyanin olmast,
» bosluglarin lokalizasiyasi.
Miixtolif alamotlor:
» Orta kariyes zamani $ok56 sallaq konarlar1 olmayan orta 6l¢iilii bosluq
asgkar edilir. Darin kariyes olduqda iso dar giris daliyi olan boyiik bosluq askar
edilir. Boslugun kovrak «qazilmis» konarlari tobasirobanzardir vo sallaqglar
omoals gatirir.
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Sok.56 Orta kariyes Sok.57 Doarin kariyes

» Orta kariyes zamani xastolor soyuq qujiqlandirijidan yaranan agridan
sikayot edo bilorlor. Dorin kariyesds iso agri hom soyuq, hom do isti
gyiglandirijilardan amals golir.

» Orta kariyes zamani qiiqlandirijilara olan tez kegon agri omoals golir,
yani qijiqlandiryji xaric edildikde agr1 dorhal kegir. Dorin kariyes olduqda iss
hordanbir «sizildayan pulpit» adlanan agrilar yaranir, yoni qijiqlandiriji xaric
edildikdan sonra agri reaksiyasi 10-15 daqiqs halo davam eda bilar.

» Orta kariyesds zondlama tam agrisizdir. Dorin kariyes zamani sak 57
is9 boslugun biitév dibi zondlayanda agrili olur.

» Orta kariyes zamani pulpanin elektrik coroyana olan hassasligi
normaldir, yoni 2-6 mkA, dorin kariyesds iso bu gostorici 15 mkA-o qodor
azalir.

Orta kariyes ilo eroziyamin differensial daignostikasi (bax eroziyanin dif.
diagnostikast)

Orta kariyes ilo pazabonzor qiisurun differensial daignostikasi (bax
pazabonzar qiisurun dif. diagnostikasi)

Orta kariyes ilo xroniki periodontitin differensial daignostikasi

Oxgsar alamotlor:

» temperatur qijiqlandirijilarina agrinin olmamasi.

Miixtolif alamotlor:

» Orta kariyesin mialicosi zamani preparasiya agri torodir, xroniki
periodontitli disin boslugunun preparasiyasi iso tam agrisizdir.

Sok.58 Diglerin kariyesi Sok.59 Xronik zirva periodontit
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» Orta kariyes zaman1 $3k58 kimyovi va soyuq qujiqlandirijilardan tez
kegon agrilar ola bilor; xronik periodontit oldugda iso
qyiqlandirijilara agri olmur.

» Orta kariyes zamani zondlama boslugun divarlarinin agrili oldugunu
askar edir. Xronik periodontit s0k59 olduqda iss zondlama agrisizdir.

» Xroniki periodontit zamani disin tacinin rongi doyisilib, orta kariyes
olduqda iso yox.

» Orta kariyesdo digin perkussiyast agrisizdir. Xronik periodontit
olduqda iso perkussiya agrilidir.

» Orta kariyes zamani disin zirvo nahiyasindo vo dis otinin selikli
gisasinda he¢ bir doyisikliklor olmur. Xronik periodontit oldugda isa bu
doyisikliklar var.

» Orta kariyes zamam disin elektrik coroyana olan hassasligi norma
daxilindadir vo 2-6 mkAteskil edir. Xroniki periodontit oldugda iss bu
gostorici 100 mkA-don ¢oxdur.

temperatur

Jadval 3
Orta kariyesin differensial diagnostik slamatlori
ol . . . Pazabonza ermk1 Sart toxumala-
amot | Orta kariyes | Darin kariyes N periodon .
r qiisur tit r1n eroziyasi
Sikayatlor |Simptomsuz  |Kimyavi vo Kosmetik |Dislords |Kosmetik
ola bilor. La- |temperatur qlisur siziltill | qiisur. Kim-
kin kimyavi va |qijiglandirijilar agrilar, |yavive tempe-
temperatur dan tez kegon narahatl |ratur
quiglandirijilar |agrilar. 1q va quiqlandirijilar
dan tez kegon |Hordonbir disda dan tez kegon
agrilar ola siziltili agrilar sixilma |agrilarm
bilor ola bilor hissi olmasi
Lokalizas |Ceynomo, Ceynamo, Vestibuly [Ceynom |Vestibulyar
iya tomas, tomas va ar soth, |9, tomas |sath
boyunatrafi boyunatrafi digin va
sothlar sothlar ekvatoru |boyun-
vo boynu |otrafi
sothlor
Zads Ortiik dentinin |Pulpa atra- Hamar vo |Darin vo |Pariltili hamar
ocagmin |hiidudunda finda dentinin |pariltili  |ya orta |dibi olan
xarakteris |orta dorinliyi  |daxilinds olan |bucaq al- |6lgtlii  |nalbakiya-
tikasi olan karioz dorin bosluq  |tinda bir- |karioz |banzar qiisur
boslugu biri ilo boslugu.
rastlasan |Dis bos-
sothlori, |lugu
miixtolif |hardon
dorinliyi |a¢ilmig
olan olur
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qiisur
Pulpanin |2-6 mkA 8-15 mkA 2-6 mkA |100 2-6 mkA
corayana mkA
olan artiq
hassasligi
Selikli Yoxdur Yoxdur Yoxdur |[Selikli |Yoxdur
gisada qisa
doyisiklikl odemli,
or hipe-
remiyall,
pal-
pasiya
zamani
agrilidir
(xroniki
perio-
dontitin
no-
viindan
asili
olaraq)
Rentgeno |Dayisikliklor |Dayisikliklor | Dayisiklik |Stimiik | Dayisikliklor
grafiya  |yoxdur yoxdur lor yoxdur |toxu- yoxdur
masinin
rezorb-
siyasi va
periodon
t sir1-
minin
genis-
lonmasi
kimi
dayisik-
liklor var

Dorin kariyesin diaqnostikasinda agagidaki xostsliklori istisna etmok
lazimdur:

1. Orta kariyes;

2. Kaskin ocaqli pulpit;

3. Xronik fibroz pulpit.

Darin vo orta kariyesin differensial diagnosatikasi (bax orta kariyes)

Darin kariyes ilo kaskin ocaqli pulpitin differensial daignostikast
Oxgsar alamotlor:

» dorin karioz boglugunun olmast;
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» biitiin n6v qujiqlandirjilardan agri reaksiyasi,

» xoasto daqiqlikle sobabkar disi gostara bilir.

Miixtolif alamotlor:

» Koskin ocaqli pulpit sak61 zamani remissiya periodlari olan geco, 6z-
6ziina baslayan, tutmasokilli agrilar askar olunur. Darin kariyes olduqda iso
bels agrilar olmur sak60.

4 ,\ Dehydration Cold SOll;llO’\S
Dentin
%Tams' A-delta
fibers
v y ") y
W
$ok.60 Dislorin kariyesi Sok.61 Dentin kanalciglart maye ilo doludular

va qujiqlandirijilarin tasiri agriya sabab olur

» Dorin kariyesinds qijiqlandiriji xaric edildikdon sonra agri tez kegir.
Koskin pulpit zamani iss qijiqlandiriji xaric edildikds agr1 qalr.

» Dorin kariyes zamani boslugun zondlanmasi boslugun biitév dibi vo
mina-dentin sarhadi boyu kigik agrinin olmasini askar edir. Kaskin ocaqli
pulpit zamani iso pulpanin iltihablagsmis buynuz proyeksiyasinda, yani bir
noqtads zondlama zamani kaskin agri yaranir.

» Pulpanin corayana olan hassashigi (EOD) dorin kariyesds 2-6 vo ya
bozi hallarda 10-12 mkA qodar olur, keskin ocaql pulpit oldugda iss bu
gostarici -15 mkA-don 25 mkA qadoar olur.

Darin kariyes ilo xroniki fibroz pulpitin differensial daignostikasi
Oxsar alamotlor:

» dorin karioz boslugunun olmasi;

» geco, 6z-6ziina bas veran tutmasokilli agrilarin olmamast;

» biitiin n6v qijiglandirijilardan agrilarin olmasi.

Miixtolif alamotlor:

» Xroniki fibroz pulpit ligiin quiqlandirjilar xaric edildikds 6z-6ziine
baslayan (hardonbir) vo uzun siiron agr reaksiyasi xarakterikdir. Dorin
kariyesdsbu kimi agrilar yoxdur.

» Xroniki pulpit zamani pulpa kamerasi agilmig ola bilor, ona goroe do
boslugun dibinin zondlanmasi bir néqtads kaskin agrihdir vo qanayir. Dorin
kariyes oldugda pulpa kamerasi homiso bagli olur, ganama olmur va
zondlama boglugun biitiin dibi boyu agrilidir.

» Dorin kariyes zamani EOD 10-12 mkA qador ola bilor. Xroniki fibroz
pulpit zamani iss EOD 25-45 mkA-dir.

» Pulpanmn iltihabi oldugda anamnezdon mslum olur ki, disde kegmisdo
agr1 olub. Darin kariyesdaiso bu yoxdur.
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» Xroniki pulpit zamani disin tajinin rongi doyisilib (boz vo ya tutqun).
Dorin kariyes olduqda isa disin rongi doyismayib.

» Dorin kariyes zamani dislorin periapikal toxumalarinda doyisikliklor
yoxdur. Xroniki fibroz pulpit olduqda bu dayisikliklor ola bilor.

«Pulpit» sak 62 diagnozunu qoymagq {igiin aparici simptomu asas tutmaq
lazimdir: agri, onun xarakteri, davamiyyati, tutmagakilli olmasi, intensivliyi va
homginin obyektiv miiayina metodlarini: baxis, zondlama, termometriya va
elektroodontodiagnostika.

\

(

Fon

\_ — y

Sak.62.Mikroblar pulpaya ke¢dikds pulpit smalo galir.

Kaskin ocaqh pulpiti agagidaki xostoliklor ilo differensiasiya etmok
lazimdur:

1. Xroniki fibroz pulpitls;

2. Darin kariyesls;

3. Kaskin diffuz pulpitls;

4. Hiperesteziyalo;

5. Papillitlo;

6. Konkrementoz pulpit.

Kaskin ojagh pulpit ilo xronik fibroz pulpitin differensial daignostikasi
Oxgsar alamotlor:

» giiqlandirjilarin tesirindon 6z-6ziine baslayan vo uzunmiiddstli agrilar;

» zondlama zamani boglugun dibi bir néqteds agrilidir.

Miixtolif slamotlar:

» Koskin ocaqli pulpit ligiin remissiya periodlar1 ilo miisahido olunan
geco vo tutmasokilli agr xarakterikdir. Xroniki fibroz pulpitds isa bu agrilar
yoxdur.

» Koskin ocaqgli pulpit 1-2 gin davam edir. Xroniki fibroz pulpit uzun
miiddat siiriir (bir neg¢a ilo godar) va bu miiddatds dafalorls kaskinlags bilar.

» Xroniki fibroz pulpit zamani anamnezdon malum olur ki, kegmisds bu
disdo agrilar olub. Koaskin ocaql pulpitds iso anamnezdon bilinir ki, dis ilk
dofs bels kaskin agriyir.

39

22222222 22222222 222 22 22 2 22 222 2 2222222 2222 2222222222 22222222222 2222 2282222 22222222 22222222222 2232 222 222222222222 222 22222222 222 222 22222222222 22222222222 222 222222222224
2222222222 22222222 222222222222 2222222222 T2 2222222222222 222222222222 XXX XTI LTI 2 222222222222 2222222222222 2222222222222 222222222222 222222222222



G000 000000000000000000000000000000000000000000000000000900000009000090009090000000000900009000000000000000000000000090900000090909009090

» Xroniki pulpit zamani pulpa kamerasi ¢ox vaxt agilmig olur, ona gora
do qanaxma miisahido olunur. Kaskin ocaqli pulpit olduqda pulpa kamerasi
agiq olmur, ona goérs do ganaxma olmur.

» Koskin ocaqli pulpitdo EOD 15-25 mkA olur. Xroniki fibroz pulpitds
disin corayana olan hassaslhigi azalir — 25-45 mkA.

Sak. 63 Qayidan pulpit.

» Koskin ocaqli pulpit zamanm digin periapikal toxumalarinda
doyisikliklor yoxdur. Xroniki fibroz puipit oldugda iss disin zirve nahiyasinda
periodont sirmrminin kigik deformasiyasi ola bilor.

Kaskin ocaqli pulpit ilo derin kariyesin differensial daignostikas: (bax dorin
kariyes)

Kaskin ocaqh pulpit ils koskin diffuz pulpitin differensial diaqnostikasi
Oxsar alamotlor:

» biitiin n6v qijiglandirijilardan agrilar;

» dorin karioz boslugunun olmast;

P geca, sobabsiz, tutmasokilli remissiya periodlu agrilar;

» digin boslugu acilmayib.

Miixtolif slamoatlor:

» Koskin diffuz pulpit zamani tutmalar tez-tez, uzun siiron qisa remissiya
periodlar ilo misahids edilir. Kaskin ocaqli pulpitds agr1 tutmalar1 gec-gec,
qisa vo uzunmiiddatli remissiya periodlari ilo miisahids olunur.

» Koskin ocaqli pulpit ocaqli xarakter (lokal) dasiyir, yoni xosto
doqiqliklo agriya sabob olan disi gosters bilir. Kaskin diffuz pulpitds iso
agrinin irradiasiyasi oldugundan xasto homin disi doqiq goéstora bilmir.

» Koskin ocaqli pulpitds EOD 15-25 mkA-dir. Koskin diffuz pulpitds iso
EOD 25-35 mKkA.

40

22222222 22222222 222 22 22 2 22 222 2 2222222 2222 2222222222 22222222222 2222 2282222 22222222 22222222222 2232 222 222222222222 222 22222222 222 222 22222222222 22222222222 222 222222222224
2222222222 22222222 222222222222 2222222222 T2 2222222222222 222222222222 XXX XTI LTI 2 222222222222 2222222222222 2222222222222 222222222222 222222222222



G000 0000000000000000000000 0000000000000 00000090009000000090000900090000909090000000000000009000000000000000000000900090900000009090900000

» Koskin ocaqll pulpit 1-2 giin davam edir. Koskin diffiiz pulpit iso 14
giina qadar davam edir.

» Koskin ocaqli pulpit zamani soyuq vo isti qujiqlandirijilardan
uzunmiiddotli agri reaksiyast miisahido olunur. Koskin ditfiiz pulpitin irinli
morholosinds  yalniz isti quiglandirjidan agri amole golir. Soyuq qijiqlandiriji
iso agrini sakitlogdirir(sak.64).

Sok.64 Buz ve ya dixlordiftormetan soyuq qujiqlandiriji gisminds istifads
olunurlar.

» Koskin ocaqli pulpit zamani perkussiya agrisizdir. Koskin diffiiz
pulpitin perkussiyasi agrilidir.

» Koskin ocaqli pulpitds boslugun zondlanmasi yalniz bir vo ya iki
noqtodo agrili olur. Koskin diffiiz pulpit olduqda iso zondlama karioz
boslugunun biitiin dibi boyu agrilidir.

Koaskin ocaqli pulpit ilo hiperesteziyanin differensial daignostikasi (bax
hiperesteziyanin dif.diagnostikasi)

Kaskin ocaqh pulpit ils papillitin differensial daignostikasi
Oxgsar alamotlor:

» biitiin qijiqlandirijilardan agrilar.

Miixtolif alamatlor:

» Papillit igin asagidaki (sok.65) simptomlar xarakterikdir: 6dem,
hiperemiya, palpasiya zamani digin momaciyinin agrimasi, onun ¢anaxmasi,
plombda tomas noqtesinin olmamasi. Xastolor dislorin arasinda yemok
galiglarinin ilismasindan sikayat edirlor. Koskin ocaqli pulpit zamani isa bu
olamatlor yoxdur.
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Sok.65 Papillit

» Pulpit zamani agri kaskin, tutmasokillidir. Papillitds (Sok.65)iso agri
siziltilidir.

» Papillit olduqda, pulpitdan forqli olaraq, agrilar temperatur va kimyavi
gyiqlandirijilar ilo slagodar deyil. Agrinin omolo golmosi daha g¢ox qida
gahiglarinin dig aralarina dismesindon vo dis oti momaciyinin mexaniki
zadslonmasindan asilidir.

» Pulpit zamani pulpanin coryana olan hassasligi azalir. Papiliit olduqda
gonsulugda yerlason diglarin EOD gostaricilori normaldir.

» Papillit zaman periapikal toxumalarda he¢ bir doyisikliklor olmur.
Papillitds disarasi ¢goparin rezorbsiyasi olur.

» Pulpit zamani perkussiya agrisizdir. Papillitdo iso  yalniz lateral
perkussiyada ciizi hassasliq olur.

Kaskin ocaqh pulpit ilo konkrementoz pulpitin differensial daiqnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» biitiin nov qujiqlandirjilardan gecs, 6z-6ziino baslayan uzun middatli
agrilar.

Miixtolif slamoatlor:

» Koskin ocaqli pulpit zamani agrimin tutmasi lokal xarakter dasiyir.
Konkrementoz pulpit olduqda iso  agrilarin {gli sinirin saxslori boyu
irradiasiyast miisahids edilir.

» Koskin ocaqli pulpit zamani disin perkussiyaya olan reaksiyasi
monfidir. Konkrementoz pulpit olduqda iss perkussiya zaif agrilidir.

» Konkrementoz pulpit zamani Kkoskin agr1 xastonin badoninin
vaziyyatinin, basmin vo hotta stomatoloji kreslonun konara atilmasinda
(«kreslo» simptomu) amals golo bilor. Bu simptomlar kaskin ocaqli pulpitds
olmur.

» Konkrementoz pulpitin son diagnozu rentgenoloji miiayinonin
noticalori asasinda tasdiqlenir. Dis boslugunda vo ya disin kokiinds
dentikllarin olmasi diagnostikanin tasdiglonmasinds halledici rol oynayir.

» Konkrementoz pulpit zamani agr1 yavas-yavas artir. Kaskin pulpit
olduqda iso agr1 ildirim kimi baglayir.

Konkrementoz pulpiti asagidaki xostaliklorlo differensiasiya etmoak
lazimdur:

1. Kaskin ocaqli pulpit ils;

2. Uglii sinirin nevralgiyast ilo;

Konkrementoz pulpit ilo koskin ocaqli pulpitin differensial daiqnostikasi
(bax koskin ocaqli pulpitin dif.diagnostikast)
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Konkrementoz pulpit ilo {glii sinirin nevralgiyasimn differensial
daignostikasi
Oxgsar alamotlor:

» 6z-6zlino amala galon tutmagokilli kaskin agrinin olmasi;

»iiclii sinirin saxolori boyu agrilarin irradiasiyast.

Miixtalif slamoatlar:

» Agr1 tutmasi konkrementoz pulpit zamani yavas artir, uzun
milddatlidir, ¢ox vaxt geco baglaywr. Nevralgiya oldugda agrinin tutmasi
goflaton baslayir, qisa miiddatli, koskin olur va ¢ox vaxt giiniin miioyyan
saatlarinda baslayir.

» Pulpit zamani agr1 temperatur qijiqlandirijilar terofindon provokasiya
oluna bilor. Nevralgiva olduqda iso agr1 hotta iiziin dorisinag, agiz boslugunun
selikli qisasina toxunduqda, danisigda yaranir.

» Pulpit zamani saglam diglor ilo miigayiss etdikds perkussiya zoif agrili
olur. Nevralgiya olduqda iss dislorin perkussiyaya olan reaksiyasi monfidir.

» Pulpit zaman1 EOD 40-60 mkA-dir. Nevralgiyada iss dislorin coryana
olan hassashgi doyisilmir.

» Pulpit zamani rentgenoloji miiayins disin boglugunda dentikl, boslugun
va ya kok kanallarmin obliterasiyasini askar edir. Nevralgiya olduqda iso
intakt dislords rentgenoloji doyisikliklor yoxdur.

Kaskin diffuz pulpiti agagidaki xsstoliklor ilo differensiasiya etmok
lazimdar:

. Kaskin ocaqli pulpitls;

. Kaskinlogmis xroniki pulpitlorls;

. Kaskin zirva va kaskinlogmis xroniki periodontitlo;
. Uglii sinirin nevralgiyasilo;

. Kaskin haymoritlo;

. Alveolitla;

. Sokkizinci disin ¢atin ¢ixmasila.

NN AW

Kaskin diffuz pulpit ilo koskin ocaqh pulpitin differensial daignostikasi
(bax kaskin ocaqli pulpitin dif.diagnostikast)

Jadvol 4
Koskin pulpitin miixtolif ndvlorinin differensial-diaqnostik slamastlori
ol Koskin | Koskin | g qinirinli | Koskinlosmis
amot ocaqli seroz diffuz diffuz oulvit xroniki pulpit
pulpit pulpit pulp pulp
Anamnez Bir giindon |Dis birinci |Dis birinci dofs | Anamnezdon
artiq agr1  |dofadir ki, |agriyib. Agri bir |ke¢misds kaskin
olmay1b agriyir. ne¢a glindiir ki, |va ya uzun miid-
Agr1 bir davam edir. datli s1ziltil1
neg¢o glindiir agrilarin olmasi
ki, davam (bir aya goadar va

22222222 22222222 222 22 22 2 22 222 2 2222222 2222 2222222222 22222222222 2222 2282222 22222222 22222222222 2232 222 222222222222 222 22222222 222 222 22222222222 22222222222 222 222222222224

43

2222222222 22222222 222222222222 2222222222 T2 2222222222222 222222222222 XXX XTI LTI 2 222222222222 2222222222222 2222222222222 222222222222 222222222222



22222222 22222222 222 22 22 2 22 222 2 2222222 2222 2222222222 22222222222 2222 2282222 22222222 22222222222 2232 222 222222222222 222 22222222 222 222 22222222222 22222222222 222 222222222224

G000 000000000000000000000000000000000000000000000000000900000009000090009090000000000900009000000000000000000000000090900000090909009090

edir. ya ¢ox). Kaskin
agrilar hal-
hazirda bir nega
giindiir ki, davam
edir.
Agn Qisa Agr1 Siddatli, Kaskin tutmage-
tutmasinin middatli, |tutmasokil- |zogqultulu, killi, 6z-6ziina
middati, tutmasokilli |lidir, giin demok olar ki, baglayan agri ilo
remissiya agrt. Uzun |orzinda dayanmayan agr1 |birgs uzunmiid-
periodlari, miiddatli dofolorlo dotli s1ziltil1 agr
agrinin remissiya  |tokrar olur. da ola bilor
xarakteri periodlar1  |Remissiya
var. periodlar
qisa
miiddatlidir
Uclii sinirin Yoxdur, Ola bilor, |Var Ola bilar
saxolori boyu |xasto lakin
irradiasiya doqiqlikle  |epizodik
sabobkar
disi gostara
bilir
Temperatur Kaskin Kaskin Agrniistivoillg  |Ham soyuq, hom
quiqlandirijilar [agrilidir agrilidir qyiqlandirijilarda |ds isti
a reaksiya n artir, soyuqdan |qijiglandirijilarda
isa sakitlogir n ola bilar, vo bu
da koskinlogmis
xroniki pulpitin
noéviindan asihidir
Perkussiyaya |Agrisizdir  |Agriliola |Agrihidir Agrilidir
olan reaksiya bilar
Pulpanm 15-25 mkA |25-35 mkA [30-45 mkA 50-90 mkA
coryana olan
hassasligi
Sababkar digin |Dayisilmayi | Dayisilmayi | Dayisilmayib Dayisilmayib,
nahiyasindo dis |b b lakin qanqrenoz
otinin selikli pulpitin koskin-
gisasmin logsmasindas siano-
vaziyyati tik calarli hipe-
remiyali ola bilor
Karioz Dis boslugu | Dis boslugu |Dis boslugu agil- |Dis boslugu
boslugunun agilmayib, |agilmayib, |mayib, zondlama |karioz boslugu ilo
zondlanmas1 |yalniz bir  |karioz bos- |agrisizdir voya  |olagadar ola
noqtads agri|lugunun bii- karioz bilor. Zondlama-
tayin olunur |tiin dibi boslugunun bii- |[nin agrili va ya
agrilidir tiin dibi boyu agrisiz olmasi

koskin agrilidir.

kaskinlogmis
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Boslugun iistii pulpitin néviin-
asanligla desilir  [don asilidir (kos-
v oradan irin kinlogmis qanqre-
damlas1 ¢ixir noz pulpit za-
mant zondlama
agrisizdir)

Koskin diffuz pulpit ilo koskinlogmis xroniki pulpitlorin differensial
daignostikasi
Oxsar alamotlor:

P biitiin noév quiqlandirijilardan geca, 6z-6ziine baslayan, uzunmuddatli
agrilar;

» dorin karioz boslugunun olmast;

»agrili perkussiya.

Miixtolif alamotlor:

» Koskin diffuz pulpit 14 giino qador davam edir. Kaskinlosmis xroniki
pulpitlor zamani agr1 vo diskomfort uzun miiddst arzinde davam edir (6-12
ay).

» Koskin diffuz pulpit oldugda anamnezdon bilinir ki, kegmisdo agri
olmayib. Koskinlosmis xroniki pulpitiords iso anamnezdon kegmisdo kaskin
agrilarin olmasi bilinir.

» Koskin diffuz pulpit zamani dis boslugu baghdir vo karioz boslugunun
zondlanmasi biitév dibi boyu agriidir. Kaskinlosmis xroniki fibroz pulpit
oldugda dis boslugu a¢ilmisdir vo zondlama yalniz bir néqtods agrilidir vo
ganaxma toradir. Koskinlosmis xroniki qangrenoz pulpit oldugda iso
zondlama agrisizdir.

» Koskin diffuz pulpit zamani disin periapikal toxumalarinda
doyisikliklor yoxdur. Koaskinlosmis xroniki pulpitlor oldugda isa zirva
nahiyasinds periodont siriminin az genislonmasi var.

» Koskin diffuz pulpit zaman1 EOD 25-35 mkA. Koskinlosmis xroniki
pulpitlords iso EOD 50-90 mkA olur (sak66).

» Koskin pulpit zamani sobabkar disin nahiyssindo selikli gisanin
doyisikliklori yoxdur. Kaskinlosmis xroniki ganqrenoz pulpit olduqda isa bu
doyiskiliklar var.

» Koskinlosmis xroniki pulpitlords, kaskin diffuz pulpitdon farqli olaraq,
disin taci boz va ya tutqun rongdadir.

Kaskin diffuz pulpit ilo koskin zirve vs kaskinlogmis xroniki zirve
periodontitin differensial diagnostikasi
Oxgsar alamotlor:

»iiclii sinirin saxolori boyu irradiasiya edon koskin agrilar;
» uzunmiiddatli agr
Miixtalif alamotlor:
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» Koskin diftuz pulpit iigin qisa remissiya periodlu uzunmiiddotli agri
tutmalart xarakterikdir. Bozon do agri kosmir, yalniz azalir. Koskin veo
koskinlosmis xroniki periodontit (sok67) liglin iso remissiyasiz daimi agrilar
xarakterikdir.

» .
Sak.66 Elektrik simagi pulpanin vaziyystini tayin etmoys kémak edir

» Koskin  diffuz pulpit zamani temperatur qijiqlandirijilardan
uzunmiiddotli agr1 reaksiyasi omolo golir. Kaskin vo koskinlosmis xroniki
periodontit olduqda iso dis temperatur qiiqlandirijilarina heg bir reaksiya
vermir.

» Koskin diffuz pulpit zamani disin perkussiyasi zoif agrilidir. Koskin vo
koskinlosmis periodontit olduqda iso perkussiya koskin agrilidir vo homginin,
disds disladikds kaskin agr1 baslayir.

» Koskin diffuz pulpit olduqda sabobkar dis nahiyasinds selikli qisada
he¢ bir dayisikliklor olmur. Kaskin vo kaskinlasmis periodontitds isa kegid
pordasindo 6dem , hiperemiya askar edilir, vo hamg¢inin disin kokiiniin
zirvesinin proyeksiya nahiyasinin palpasiyasi agri toradir.

» Koskin diffuz pulpit zamani (s9k.68) EOD 25-75 mkA-dir. Biitiin név
periodontitlordoiss EOD 100 mkA-don yuxari olur.

Sok.67 Periodontit  Sok.68 Pulpit

» Koskin diffuz pulpit zamani karioz boslugunun bitév dibi
zondlandiqda kaskin agrihidir. Kaskin vo kaskinlosmis periodontitlor oldugda
iso karioz boslugunun dibinin zondlanmasi agrisizdir.

» Koskin diffiz pulpit zamani periapikal toxumalarin doyisikliklori
yoxdur. Koaskin periodontitds iss periodont yarigmin genislonmosi var.
Koaskinlasmis xroniki periodontitds similk toxumasinin destruksiyasi olur.
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Koskin diffuz pulpit ilo {glii sinirin nevralgiyasinin differensial
diagnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» Pulpitds agr ildirim kimi baslayir va saatlarla davam edir. Nevralgiya
zamani iso agr1 «kurk» xarakteri dasiyir vo 2-3 doqiqe davam edib, sonra
birdan kosilir;

» Pulpit liglin geco agrist xarakterikdir. Nevralgiyada isa geco agrilar
yoxdur vo yalniz zadslonmis nahiyays balis vo yorgan doyands ola bilar;

» Nevralgiya olduqda {iziin dorisinin hiperemiyasi, zadslonmis nahiya
torofindo gbziin yasarmasi, salivasiyanin artmasi, ¢eynama azalolarin reflektor
yigilmas1 kimi vegetativ slamatlar ola biler;

» Nevralgiya tutmasi zamani xasta elo bil ki, azab vaziyyetinds donur,
tarpanmays belo qorxur, nofasini saxlayir vo ya tez-tez nofas alir, zodslonmis
nahiyani ya sixir, ya da ki dartir;

» Pulpitdon forqli olaraq ,nevralgiya tutmasmi kimyavi vo temperatur
quigqlandirijilant provokasiya etmirlor. Agri tiziin azalalorinin harokstindan va
«kurk» zonalarina toxundugda bas verir (iiglii sinirin saxolorinin ¢ixislar
«kurk» zonalar1 adlanir ).

Kaskin diffuz pulpit ilo kaskin haymoritin differensial diagnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» conods zoqqultulu xisiltil agri;

» iiclii sinirin saxalori boyu irradiasiyanin olmasi.

Miixtolif alamotlor:

» Haymorit liglin xostonin {imumi voziyyastinin pislosmosi, badonin
horaratinin galxmasi, bas agrilari, nafesalmanin c¢otinlosmasi ,irinin ifraz
olunmasi, xasta basini asagi ayanda yuxari ¢anonin haymor boslugunda agirliq
va agr1 hissiyyat1 xarakterikdir. Bu simptomlar pulpit zamani olmur.

» Haymoritdo agri daimi xarakter dasiywr. Pulpitds iso remissiya
periodlari vardir.

» Haymorit zamani, pulpitden forqli olaraq, temperatur qijiqlandirijilar
disds agrini provokasiya etmir.

» Haymorit olduqda Haymor bosluqlarinin xiisusi rentgenoloji tozahiirii
var.

Kaskin diffuz pulpitin vs alveolitin differensial diaqnostikasi
Oxgar alamotlor:

» Uclii sinirin saxalori boyu irradiasiya edon koskin agri.

Miixtolif alamotlor:

» Alveolit zamani homiso dagilmis ,qan laxtasi ilo dolu olan ¢okilmis
disin yuvasi agkar olunur(sak.69).
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Sak.69 Cokilmig digin yuvast

» Alveolit zamani agr1 daimi xarakter dasiyir vo temperatur
quiqlandirijilar ilo olaqodar deyil. Pulpitdo iso remissiya periodlart olan vo
temperatur qijiglandirijilardan omoalo golon  uzunmiiddatli agr1 reaksiyasi
misahidas edilir.

» Cokilmis disin yuvasi nahiyassinda dis atinin palpasiyast agrilidir.

» iltihabli alveolun kiiretajindan vo onun iltihabaleyhino miialicosinden
sonra agri kegib gedir.

Kaskin diffuz pulpit ilo sokkizinci digin ¢otin ¢ixmasmin differensial
diagnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» conads siziltili agrilarin olmasi.

Miixtolif slamoatlor:

» Sokkizinci disin ¢otin ¢ixmasi zamani agizin ¢atin agilmasi miisahido
edilir (trizm).

»  Sokkizinci disin ¢otin ¢ixmasinda baxig zamani agil disinin
proyeksiyasini palpasiya etdikds 6demli, iltihabli vo agrili dis oti askar edilir.

» Rentgenoqrafiya ¢ixma morholasindo olan agil disini agkar edir.
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Jadval 5

Kaskin pulpitin klinik simptomlarina oxsayan xastaliklorin differensial-diaqnostik slamatlori

z

:

:

:

:

:

:

:

:

$ Kaskin vo ya

* . . . . . CJ w 8 e s . .« . .
$ Slamot Koaskin ghfuz keskml:mpm Kesqu Uglii sinirin Alveolit 8-ci digin gotin
¢ pulpit xroniki haymorit nevralgiyasi ¢1Xmast

: periodontit

: Agrinin Kaskin 6z-6zlina | Daimi siziltili | Yuxari ¢ana Birdon baglayan |Kaskin, azabverici, |Conads siziltili
: xarakteri  |baslayan, tut- |vaya kaskin  |nahiyasinda va gaflaton daimi, irradiasiya agri

: masokilli, geco |zoqquldayici |irradiasiyaedici |dayanan edon agri

: vaxtl artan vo daimi siziltili1 vo |tutmasokilli

3 ticlii sinirin saxo- ya koskin ozabverici agri

: lari boyu irradi- zoqquldayici

¢ asiya edon agr1 agri

: Agrini Temperatur Diso toxunma, |[Itihabli haymor | Trigger zonalar1 |Cakilmis disin gan Mexaniki

3 provokasiya |qijiqlandirijilar: |disloma bosluguna yaxin |nahiyasinda tasir |laxtasi olmayan quiglandiryjilar,
: edon amil olan diglora edon kigik giiclii |yuvasinin infeksiya- |dislodikds agr1
: dislodikds agr1  |mexaniki va lagmas1 ola bilor

$ ola bilor temperatur

3 quiqlandirijilar

3 Olava Zondlama Zondlama Burunun Uziin Dis yuvasinda disin  |Selikli qisa

$ kliniki zamani kaskin  |zamani kaskin |baglanmasi hiperemiyasi, olmamasi, yuvanin  |6demli, hipere-
: simptomlar |agrili dibi olan |agrili dibi olan |hissiyyati, gbzdon divarlar1 orp ilo miyali, palpasi-
: karioz boslugu. |karioz boslu- |zodslonmis toraf |yasaxma, ortilidir vo ya o ya zamani agri-
$ Irinli pulpit ol- |gu, perkusiyya-|ilo nofas salivasiyanin nekrotik kiitlolor ilo  |lidir. Agizin

: duqda per- dan kaskin agr1 |almanin artmasi, mimik |doludur. Dis yuvasini |¢atin agilmasi
: kussiya agrili yaranir, sabab- |¢otinlogmosi, Vo ¢eynama ohato edon toxumalar {misahids edilo
: ola bilor kar disin na-  |burun ozalolorinin qic  |iltihablidir bilor.

: hiyasinds selik- |boslugundan olmasi1 kimi

:

:

:

:

:

:

:

:

:

:

:
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giiclonan bag
agrisi, tez
yorulma

tez nofas alir; xastalor
agrili nahiyani ya
basirlar, ya da ki,
ovurlar. Tutma za-
mani xastalor danisa
bilmirlar

li gisanin 6de- |ekssudatin ifraz1 |vegetativ
mi vo hipere- olamatlor
miyasi
Xastonin Dayisilmoyib Daoyisilmoyib |Bas agrisi, Bodonin Dayisilmir, lakin Umumi
imumi halsizliq, yiiksak |horaratinin tutma zamani xasto  |halsizliq, bag
vaziyyati horarat ola bilor |artmasi, imumi |azab pozasinda agrisi ola bilar,
halsizliq, donub qalir; torpon- |subfebril
oskiirak, maya belo qorxur. horarat
asqirma va xasto | Xastolor nofosini
basini oydikdo |dayandirir vo ya tez-
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Xroniki fibroz pulpit asagidak: xostoliklor ilo differensiasiya olunmalidir:
1. Darin kariyesls;

2. Kaskin ocaqli pulpitls;

3. Xroniki qanqrenoz pulpitlos;

Xroniki fibroz pulpitin dorin kariyes ilo differensiasiyasi (bax dorin
kariyes)

Xroniki fibroz pulpitlo kaskin ocaqli pulpitin differensiasiyas1 (bax koskin
ocaql1 pulpit)

Xroniki fibroz pulpitlo ganqrenoz pulpitin differensiasiyasi
Oxgsar alamotlor:

» temperatur qijiqlandirjilaridan agrinin olmast;

» disin boslugu il slagasi olan darin karioz boslugun olmasi.

Miixtolif slamoatlar:

» Xroniki fibroz pulpitda(sak.70) soyuq quiqlandirijidan kaskin agri
omolo golir. Xroniki qanqrenoz pulpitds iso agr1 isti qijiqlandirijidan amolo
galir.

» Xroniki ganqrenoz pulpit olduqda disin taji daha tiind olur vo xasto
disdon pis qoxu golmasindan sikayot edir. Xroniki fibroz pulpitds iss bu
olamatlar yoxdur.

o
$ok.70 Xronik pulpit
» Xroniki fibroz pulpitds karioz boslugunun dibinin zondlanmasi
agrilidir vo pulpanin qanamasinmi yaradir. Xroniki ganqrenoz pulpit oldugda
iso karioz boslugunun dibinin zondlanmasi agrisizdir vo pulpa qanamir.
» Xroniki fibroz pulpit zamani1 EOD gostorijilori 35-45 mkA-dir. Xroniki
gangrenoz pulpitdsiss EOD 60-90 mkA olur.

Jodval 6

22222222 22222222 222 22 22 2 22 222 2 2222222 2222 2222222222 22222222222 2222 2282222 22222222 22222222222 2232 222 222222222222 222 22222222 222 222 22222222222 22222222222 222 222222222224
2222222222 22222222 222222222222 2222222222 T2 2222222222222 222222222222 XXX XTI LTI 2 222222222222 2222222222222 2222222222222 222222222222 222222222222



22222222 22222222 222 22 22 2 22 222 2 2222222 2222 2222222222 22222222222 2222 2282222 22222222 22222222222 2232 222 222222222222 222 22222222 222 222 22222222222 22222222222 222 222222222224

000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000%2?0000000000000000000000000000000000000

Xroniki fibroz pulpitin differensial-diagnostik slamotlori

ol Xroniki . . Kaskin ocaqh Xroniki
amot fib ulpit Dorin kariyes it ganqrenoz
ibroz pulpi pulpi pulpit
Anamnez Kegmisda Kegmisds kaskin  [Kaskin agrilar | Ke¢migda
kaskin vo ya |agrilar olmayib ilk dofadir ki, kaskin vo ya
siziltili baslayib siziltili
uzunmiiddatli agrilarin
agrilarin olmasi
olmasi (2 aya
godar)
Agrinin Siziltili. Gecs |Qujiqlandirijilarda |Geca va Siziltili agr1.
xarakteri agrilari n baslayan quiglandirijilar: |Geca
yoxdur. giiclii|qisamiddatli n tosirinden agrilari
qiciglandiriar (kaskin agri giiclonon olmur. giicli
-soyuqdur. tutmasokilli, 6z- |qijiglandirij
0ziino baglayan |- isti vo ya
kaskin agri ihg.
Tutmanin Quiqlandirijt |Agr qisa miidddst- |Giin arzinds bir |Qijiglandiry
miiddoti xaric lidir, qujiqlandiryji |nego qisamiid- |1 aradan
edildikden  |aradan datli uzun remis- |qaldirildiqd
sonra agri qaldirrildigdan siya periodlu a agri uzun
uzun miiddat |sonra dorhal kegir |olan agrilar olur |miiddat
kegmir kegmir
Rentgenoqra |Periodont Periodontda he¢  |Periodontda heg |Periodont
fiyanin yariginin bir dayisikliklor bir dayisikliklor |siriminin
molumatlart |genislonmosi |yoxdur yoxdur genislonmasi
kimi doyisik- ola bilor
liklor ola
bilor
Karioz Bir noqtods  |Biitov karioz Bir noqtods Kanallarin
boslugunun |agrilidir. boslugunun dibi  |agrilidir giracayindo
dibinin Pulpa boyu agrilidir. agrisizdir,
zondlamas1 |kamerasi lakin
acgilmis kanalin
olduqda dorinliyinde
ganayir kaskin
agrihdir
Pulpanin 25-45 mkA  |8-15 mkA 15-25 mkA 60-90 mkA
elektrik
caryana olan
hassasligi
Xroniki qangrenoz pulpit asagidaki  xostoliklorlo  differensiasiya
olunmahdir:
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1. Xroniki fibroz pulpit ils;
2. Xronik zirvs periodontit ils.

Xronik gangrenoz va fibroz pulpitin differensial diagnostikas1 (bax xr.
fibroz)

Xronik qangrenoz pulpit ilo xroniki zirvo periodontitin differensial
diagnostikasi
Oxgsar alamotlor:

» simptomsuz gedisati;

» ciiriik, iyli, yumsaq, nam dentini olan dorin karioz boslugunun olmasi;

» karioz boslugunun divarlarmin va dibinin zondlanmasi agrisiz olur;

»zondlama zamani agrisizdir vo pulpa kamerasmin disin boslugu ilo
olaqasi var.

Miixtolif slamotlar:

» Xroniki ganqrenoz pulpitdsn forqli olaraq, xroniki periodontit zamani
zodslonmis digin nahiyesinda selikli qisanin dayisikliklori var (fistul, durgun
hiperemiya), disi sixdiqda agr1 amals galir.

Sak.71 Xronik zirve periodontit

» Xronik gangrenoz pulpit zamani dis temperatur qiiglandiryjilarina
reaksiya verir. Xroniki zirve periodontit oldugda iss dis he¢ bir temperatur
qyiqlandirijilarina reaksiya vermir.

» Xronik ganqgrenoz pulpit zamani endodontik fayli kanala saldigda agri
omoals golir. Xronik zirve periodontitds iss faylin kanala dorin yeridilmasi ielo
tam agrisizdir (s9k.71).

» Xronik qanqrenoz pulpit olduqgda EOD 60-90 mkA -dir. Xronik zirve
periodontitdsiso EOD 100 mkA-don yuxari olur.

» Xronik ganqgrenoz pulpit zamani periapikal toxumalarda periodont
siriminin genislonmosi kimi dayisikliklor olur. Xronik zirve periodontitds iss
disin zirvesi otrafinda siimiik toxumasinin destruksiyasi miisahids olunur.
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Jadval 7
Xronik qanqrenoz pulpitin differensial-diagnostik slamatlori
Olamot Xronik ganqrenoz pulpit | Xronik zirvs periodontit
Agrinin xarakteri Siziltil1, geco agrilari Agr1 yoxdur, disi
yoxdur sixdigda diskomfort ola
bilar
Zondlama Kanalin giracayinds Agrisizdir
agrisizdir, lakin kanalin
dorinliyinds agrilidir
Pulpanin elektrik . 60-90 mkA 100 mkA-dan yuxari
coryana olan hossashg
Temperatur Isti va iliq Yoxdur
quiqglandiryjilara reaksiya | qiiqlandirgjilarin

tosirindon yavas-yavas
artan kaskin agn

Sobobkar disin Yoxdur Dis otinin sianozu va
nahiyssinds dis stinin hiperemiyasi. Palpasiya
selikli gisasinin zamani agr1 ola bilor.
dayisikliklori

Rentgenografiyanin Periodont sirmminin Stimiik toxumasinin
molumati genislonmaosi ola bilor rezorbsiyasi vo ya

periodont siriminin
geniglonmasi hamigo var

Agrini provokasiya edan
amillor

Temperatur
quiqlandirijilar

Disi diglomoa

Xronik hipertrofik pulpit asagidaki xostoliklorlo  differensiasiya

olunmahdir:

1. Dis oti mamaciyinin boyiimasi ilo;
2.Dis boslugunun dibinin perforasiyasindan bdyiimiis qranulyasiyalar (bi

va ya trifurkasiya) ilo.

Xronik hipertrofik pulpit ilo dis oti memaciyinin bGyiimasinin
(hipertrofiyasinin)differensial diaqnostikasi:

Oxgar alamotlor:

» zondlama zamani agrili olan vo qanayan toxumanin olmast;
» boylmiis toxuma ils dolu olan karioz boslugu.

Miixtaolif slamotlor:

» Dis oti momoaciyinin hipertrofiyas: zaman alatlo karioz boslugundan
boylimiis mamaciyi ayirmaq olur. Hipertrofik pulpitin qranulyasiyalarini is9
karioz boslugundan ayirmaq miimkiin deyil.
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» Pulpit olduqgda rentgenoqrafiya karioz boslugu ilo disin boslugu
arasinda olan olagoni askar edir.

Xronik  hipertrofik pulpit ilo periodontun perforasiyasindan ¢ixan
hipertrofiyalasmig qranulyasiyalarinin differensial diagnostikasz:
Oxgsar alamotlor:

» zondlama zamani ganayan boyimis toxuma ilo dolu olan karioz
boslugu agkar edilir.
Miixtalif slamatlar:
» Pulpit zamani qranulyasiyalarin zondlanmasi agriidir. Perrodontdan
¢ixan qranulyasiyalarin zondlanmasi iss agrisizdir.
» Hipertrotik pulpitds daliyin

yuxarida yerlogir.

saviyyasi disin boyun nahiyasindon
Periodontdan ¢ixan qranulyasiyalar oldugda iso
perforasiyanin saviyyasi disin boynundan asagida yerlosir.

» Rentgenoqrammada periodontdan ¢ixan qranulyasiyalar oldugda dis
boslugunun periodont ilo oslaqesi vo bu nahiyado siimiik toxumasinin
rezorbsiyasi agkar edilir.

» EOD gostoricilori Azpertrofik pulprt zaman 30-50 mkA, periodontdan
¢ixan granulyasiyalar oldugda iss 100 mkA-dan yuxari olur.

» Hipertrofik pulpit zamani

temperatur qijiqlandirjilardan  agri
miisahido olunur. Periodontdan ¢ixan qranulyasiyalar olduqda iso dis
temperatur qijiqlandirijilarina reaksiya vermir.

Jadval 8
Pulpitlarin xronik formalarinin differensial-diagnostik slamatlori
Olamat Fibroz pulpit Hipertrofik pulpit | Qangrenoz pulpit
Karioz bosglugunun | Dis boslugu bir Dis boslugu Dis boslugu genis

dibinin vaziyyoti

noqtados acilmis ola
bilor. Boslugun

agilmis olur.
Karioz boslugu

acilib

dibi yumsalmis hipertrofiyalasmis
olur pulpa ils doludur
Dis boglugunun Soyuq va isti Daimi deyil Isti vo soyuq
dibinin qyiqlandirijilarin gyigqlandirijilarin
zondlanmasi tosirindon yavas- tosirindan tadrican
yavas artan s1ziltil artan siziltili agn
agrilar (giicli (giiclii qujiglandirijt
quiqlandiriji — — isti)
soyuq)
Qida qahiglarimin | Agriya sobob olur |Agriya sabab olur. |Siziltilt agr1
bosluga diismosi Xasta zadolonmis | térotmir
nahiyads yemok
yeya bilmir
Perkussiya Agrisizdir Agrisizdir Bozon zoif agril

olur
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Pulpanin elektrik |25-45 mkA 30-45 mkA 50-90 mkA
caryana olan
hassasligt
Rentgenografiya |Disin kokiintin Periodont girim1  |50% hallarda
zirvoasi nahiyassinds |dayisilmayib va ya |biitév periodont

periodont zaif genislonib boyu geniglanma
yarigmin miisahido edilir
geniglonmasi ola

bilor

Kaskinlogmig fibroz pulpit asagidaki xostaliklor ilo differensiasiya
olunmaldur:

1. Kaskin diffuz pulpit ils;

2. Kaskinlosmis qanqrenoz pulpit ils;

3. Kaskin va kaskinlogmis zirva periodontit ilo.

Koskinlogmig fibroz pulpit ilo koskin diffuz pulpitin differensial
diagnostikas1 (bax kaskin dif. pulpit)

Kaskinlogmis fibroz pulpit ilo koskinlosmis qanqrenoz pulpitin differensial
diagnostikas1
Oxsar alamotlor:

» biitin noév quiqlandirijilardan geco, 6z-6ziine baslayan uzunmiiddstli
agri;

» periodont siriminin genislonmasi.

Miixtolif alamotlor:

» Koskinlasmis xronik fibroz pulpit zamani karioz boslugunun dibinin
zondlanmas1 agrilidir vo qanaxmaya sabab olur. Koskinlosmis gangrenoz
pulpit oldugda iso karioz boslugunun dibinin zondlanmasi agrisizdir va
ganaxmaya sabab olmur.

Periodontitlorin differensial diagnostikas1 kliniki, rentgeneloji vo EOD
gostaricilorinin  gostaricilori vo temperatur sinaglarinin mslumatlari ssasinda
tostiqlonir.

XXI. Koskin zirve periodontit asagidaki xostoliklorlo differensiasiya
olunmahdar:

1. Intoksikasiya fazas ilo eksudasiya fazasi;

2. Kaskin diffuz pulpit;

3. Xroniki pulpitlarin kaskinlogmis formalari ils;
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4, Kaskinlosmis xroniki periodontit ila;

5. Kaskin odontogen osteomiyelit ilo;
6. Parodontal abses ilo;
7. Irinlosmis kista

8. Periostit ila

1.Kaskin zirve periodontitin intoksikasiya ilo eksudasiya fazalarinin
differensial diagnostikasi

Oxgar alamotlor:

» daimi agrilarn olmast;

Miixtolif slamoatlar:
»intoksikasiya fazasi t¢iin lokal siziltili agrilar xarakterdir. Ekssudasiya

fazasi t¢lin siddatli, zoqqultulu, yirtici, ti¢lii sinirin saxalori boyu irradasiya
edon agrilar xarakterikdir.

P intoksikasiya fazasinda disin perkusiyasi zoif agrilidir. Eksudasiya fazasinda
disin perkussiyas1 hom vertikal, hom do horizontal istigamotlorde kaskin
agrihdir;

»cksudasiya fazasinda xastads disin «uzanmasi» hissiyati, disin patoloci
laxlamasi amolo golir. Intoksikasiya fazasmda bu simptomlar yoxdur.

» cksudasiya fazasinda kegid pordesinin selikli qisasinda dayisikliklor va
palpasiya zamani onun agrili olmas1 miisahidas edilir.

»cksudasiya fazasinda kollateral 6demin olmasi ilo olagadar xastonin iizii
asimmetrik olur, bas agrisi, torlomo, iirok foaliyyotinin zosiflomosi, ozginlik,
sixint1 ilo miisahids olunan septik vaziyyat ola bilar;

Intoksikasiya fazasmda bu simptomlar yoxdur.

2. Kaskin zirvs periodontit vo kaskin diffuz pulpitin differensial diaqnostikasi.

(1 bax kaskin diffuz pulpit)

3. Koskin zirvo periodontit ilo kaskinlosmis xroniki pulpitlerin differensial

diagnostikasi (bax kaskin xroniki periodontit).
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4. Koskin zirve periodontiti ilo koskinlogmis xroniki zirve periodontitlorinin
differensial diagnostikasi.

Oxsar alamathr:

» daimi agrilarin olmasi;

P disin kokiiniin zirvasi proyeksiya nahiyasinda selikli qisada doyisikliklorin
olmasi;

P disi sixdiqda ve perkussiya zamani agri;

» disin laxlamasi;

» disin «uzanmasi» hissi;

P regionar limfatik vozilorin bdyiimasi vo onlarm palpasiya zamani agrili
olmasi;

» EOD gostarijilori 100 mkA-dan yuxari olur;

Miixtlif salmathr:

» koskinlogmis xroniki zirva periodontiti zamani biitiin kliniki simptomlar els
do siddatli olmurlar (giinki xastaliyin bu formasinda selikli qisada fistul, onun
capiglap1 ola bilar, eksudat homiss 6ziins ¢ixis yeri tapir).

» koskinlogsmis xroniki zirva periodontiti zamani xastonin imumi vaziyyati
homiga pozulur, ¢iinki toxumalarin dagilmast natijesinds orqanizmin
intoksikasiyasi bas verir. Kaskin zirvo periodontitdo iso xostenin timumi
vaziyyati yalniz onun immuniteti zsifloyands dayisir.

P koskinlogmis xroniki zirve periodontiti zamani sabobkar dis nahiyasinin
disotindos homigo fistul, kohno fistullarin ¢apiqlari var, yeni fistulalar agila bilor
va hamginin {iziin darisinda ds fistula amalo gals bilar;

Kaskin periodontitds bu yoxdur;

P koskinlogmis xroniki periodontitds periapikal toxumalarda siimiiyiin
destruksiyasi kimi dayisikliklor olur; kaskin periodontit zamani iso periodont
siriminin bir qador genislonmasi kimi dayisikliklor ola bilar.

Koskin zirve periodontiti ilo kaskin odontogen osteomielitin differensial
diagnostikasi

Oxsar alamathr:
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» dislorin laxlamasi;

» dislorin agrili perkussiyasi;

Miixt lif olamoathr:

» kaoskin zirve periodontiti zamani bir disin laxlamasi vo agrili perkussiyasi
miisahids olunur;
Osteomielit zamani iso zodalonmis torafds bir neg¢o disin laxlamasi va agrili
perkussiyasi miisahids edilir;
» koskin zirve periodontitdon forqli olaraq osteomielit ¢ox tez fleqmona ils
fosadlasir.
» osteomielit zamani homigo xostonin Gmumi vaziyyoti pozulur (titrotma,
hararatin artmasi, bags agrisi).
6. Kaskin zirve periodontit ilo parodontal kistanin differensial diaqnostikasi.
Oxsaralamothr:
»iltihabin biitiin slamatlorinin olmasi;
» disin laxlamasi;
P regionar limfatik vazislorin béyiimasi va onlarin agrili olmast;
Miixtalif olamathr:
» kaskin zirve periodontiti zamani abses disin kokii nahiyasinds kegid pardasi
boyu vestibulyar torafdon yerlosir;

Parodontun xoastaliklori olanda iso abses dis atinin konar1 ilo ¢ox vaxt dil
torafdan yerlasir;
» periodontitlor zamani disin pulpast nekrozlasmis olur. Parodontal abses
zamant isa digin pulpasi saglamdir;
P periodontit zamani parodontal dis oti ciblori olmur; Parodontal abses
zamanti isa darin ciblar olur va onlari sixdiqda irin ¢ixir;
» periodontit zamani disin perkussiyast hom vertikal, hom do horizontal
istigamotlordo agrili olur; Parodontal abses zamani iso lateral perkussiya

zamani hossasliq daha ¢ox olur;
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» periodontit  zamani  periapikal  toxumalarda periodont = siriminin
genislonmosi askar edilir; Parodontal absesda iss alveolyar siimiiyiiniin
rezorbsiyasi miigahids olunur.

7. Kaskin zirva periodontit ils irinlogsmis kistanin differensial diagnostikasi.
Oxsar alamathr:

» dislorin laxlamasi;

P dislori perkussiya zamani va sixdiqda agrili olmasi;

» «uzanmis» dis hissiyati;

P regionar limfatik vozilorin bdyiimasi va onlarin palpasiya zamani agrili
olmasi;

» EOD gostaricilorin 100 mkA-don yuxari olmasi

forqli simptomlar:

» periodontit zamani bir digin laxlamasi va agrili perkussiyasi agkar edilir;
Irinlosmis kista zamani iso bir nego dis nahiyosindo laxlama vo agrili
perkussiya miisahids olunur;

P irinlgomis kista zamani xostonin lmumi vaziyysti homigs pozulur;
periodontit zamani iss bu yoxdur;

P irinlogmis kista zamani {izin yumsaq toxumalarinin édemi va infiltrasiyasi
olur va iltthab manbayinin sarhadlerindon qiraga yayilir;

P irinlogsmis kista zamani rentgen soklindo konarlarma goérs siimiik
toxumasinin destruksiyasinin slamatlori toyin olunan yumru formali,, aydin
olmayan, sirimli sarhadli qiisur agkar edilir;

P irinlogsmis kista zamani sabobkar digsin vo onunla qonsu olan dislerin
nahiyasinds ¢ono slimiiyiiniin vo selikli qisanin hassasliginin itirilmasi (VIusan
simptomu) miisahids olunur;

8.Kaskin zirva periodontit ilo periostitin differensial diagnostikasi.
Oxsaralamothr:

» daimi agrilar;

P selikli gisada doyisikliklor;

P disin laxlamasi vo agrili perkussiya.
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Miixto lif olamotbr:

P periostit t¢lin iltthabin biitiin  slamatlorinin aydin teozahiir olunmast
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xarakterdir;

P xasta digin artan laxlamasi, agri sindromunun azalmasi;

P periostit zamani

kecid pordasi

hamarlasmis olur;

palpasiyasi zamani fluktuasiya askar olunur;

kecid pordasinin

» yumsaq toxumalari 6demi naticasinda iiziin asimmetriyasi askar edilir;

Periodontitlarin kaskin formalarinin differensial-diaqnostik slamatlori

cadval 10
Olamaot Kaskin seroz Kaskin irinli Kaskinlogmis
periodontit periodontit xroniki
periodontit
Anamnez Dis ilk dofadir ki | Dis ilk dofa Kec¢misds olan

agriyib, agrilar bir

giin davam edir

agriyib, xastaliyin

miiddati bir nega

daimi s1ziltili va

ya kaskin 6z-

giindiir 6zlina baglayan
agrilar
mimkiindiir. Dig
bir nega giin
agriyir.
Agrinin xarakteri | Agri disi sixdigda | Daimi Kaskn
amolo golir, pulpasiyaedici, periodontit kimi
tadrijon artir diso toxunduqda | olan homin
artan agri. ardicilligla artan
Agrinin daimi, siz1ltil agr1
irradasiyasi
mimkiindiir.
Xastonin
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nazarinda dis

«uzanmis» kimi

olur.

Sobobkar disin Yoxdur Var Var

laxlamast

Sababkar digin Yoxdur Selikli gqisanin Selikli qisanin va

nahiyasinds dis hiperemiyasi, ¢ox vaxt darinin

otinin selikli palpasiya zamani | 6demi va

gisasinda agri var hiperemiyasi,

doyisikliklarin kegid pardasinin

olmasi hamarlanmasi va
agrili olmasi.
Fistula oldugda
bu dayisikliklor
zoif nazors
garpirlar, lakin
fistuladan irinin
¢ixmast miisahido
olur

Xastonin imumi | Pozulmayib Pozula bilor; Halsizliq, bas

vaziyyati

halsizliq, bas
agrisi, badonin
horaratinin

artmasi

agrisi, badanin
horaratinin
artmas,
leykositoz, ECS-

nin artmasi

XXII. Xroniki zirve periodontitini asagidaki xostoliklor ilo differensiasiya

etmok lazimdir;

1. Orta kariyes;

2. Xroniki gangrenoz pulpit;

3. Xroniki periodontitlarin hor ii¢ formalarinin bir-biri ils;
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4. Qranulomatoz periodontiti radikulyar kista ila.

1. Xroniki zirvs periodontitlari va orta kariyesin differensial diagnostikasi

(bax - orta kariyes)

2. Xroniki zirve periodontitlor ilo xroniki qanqrenoz pulpitin differensial
diagnostikasi (bax ganqrenoz pulpit).

3. Fibroz, qranulyasiyalasan vo qranulomatoz periodontitlorin differensial
diagnostikast.

Oxsar alamothr:

»subyektiv vo obyektiv kliniki molumatlarin olmamasi va simptomsuz
gedisati;

» disin tacininn ranginin doyisilmasi;

P zodolonmis dis nahiyesinds selikli qisa doyisilmoyib, lakin hiperemiya ola
bilor;

P limfa vozifslorinin boylimasi vo onlarin palpasiya zamani agrili olmasi;

» fistula ola biloar;

Miixtzlif alamathr:

(Bax coadval 11).

4.Qranulomatoz periodontit ilo radikulyar kistanin differensial diagnostikasi.
Oxsar alamothr:

» perkussiya zamani zaif agri;

»selikli gisada doyisikliklorin olmamast;

Miixt1if alamathr:

» radikulyar kista olduqda palpasiya zamani siimiik toxumasmim kicik
siskinliyi agkar edilir;

»radikulyar kistanin palpasiyasi zamani «perqament xisiltisy» simptomu
musahids edilir;

» radikulyar kista zamani rentgen sokilds aydin sarhadlari olan, iginds yelpinc

kimi diglerin kokleri yerlogon yumru téroma agkar edilir.
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Xroniki zirva periodonitlorinin differensial-diagnostik slamatlori.
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cadval 11
Olamot Fibroz Qranulyasiyalagan | Qranulematoz
Agr1 simptomu, Yoxdur Disi sixdigda Disi sixdigda
onun xarakteri siziltili agri. Digda | siddatli agr1
diskomfort va
narahatlhq
hissiyati
Sobabkar disin Yoxdur Dis otinin 6demi | Ola biloar, lakin
nahiyasinds dis va hiperemiyasi, nadir hallarda
otinin selikli palpasiya zamani
gisasinin agri, fistulun
doyisikliklori olmasi
Sobobkar disin Yoxdur Ola bilar Ola bilar
laxlamasi
Rentgenoqrafiya | Periodont Diizglin olmayan | Diiz aydin
sirmminin sarhadlari olan sarhadlari olan
genslonmaosi stimiik yumru formah
toxumasinin stimiik
rezorbsiyasi toxumasinin
(alovabonzar) rezorbsiyasi
«vazopazez» Yoxdur Miisahido olunur | Yoxdur
simptomu
Stimiik Yoxdur Yoxdur Ola bilar
toxumasinin
gabarmasi
XXIII. Koskinlosmis xroniki periodontit asagidaki  xostoliklor ilo

differensiasiya olunmalidir(sak 72):

1.Koaskin zirva periodontit;
2.Kaskin diffuz pulpit;

3.Kaskinlogmis xroniki pulpitlor;
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1.Kaskinlagsmis xroniki periodontit ilo kaskin zirva periodontitin differensial
diagnostikasi

(bax kaskin zirva periodontiti)

2.Kaskinlogmis xroniki periodontit ilo keskin diffuz pulpitin differensial
diagnostikasi

(bax diffuz pulpitin differensial diagnostikast)

3.Koskinlogmis xroniki periodontit ilo koskinlogmis xroniki pulpitlorin
differensial diagnostikasi

(bax kaskin xroniki pulpitin differensial diaqnostikasi)

Periodontitlerin differensial diagnostikasi kliniki,rentgenoloji malumat, EOD
gostaricilori vo temperatur sinaqlara osaslanmalidir.

3.

o

Sok.72 Pulpanin nekrozu olduqda iltihab zirvodon konara yayilaraq zirve
periodontitin yaranmasina sabab olur.

PARODONT XOSTOLIKLORININ DIFFERENSIAL
DIAQNOSTIKASI.

LKATARAL GINGIVITIN DIFFERENSIAL DIAQNOSTIKASIL:

Kataral qinqivitin differensial diagnostikasi agagidaki xastaliklor ilo
aparilmalidir:

1.ytingtil daracali parodontit ils ;
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2.urak-damar vo mada-bagirsaq sistemlarinin patologiyasi zamani amals
golon kataral gingivit ilo;

3.qirmizt yastt domrovun atipik formasi ilo;

4.vismut ginqiviti ils;

5.civa gingiviti ils;

6.qurgusun ils olagodar intoksikasiya naticasindo amola golon gingivit;

7.QIDS zamani amolo golon gingivit.

1.Kataral gingivit ilo yiingiil doracoli parodontitin differensial
diagnostikas1 (sok.73-74):

Oxsar alamotlor:

» dislorin tomizlonmasi va sart qidanin diglonmasi zamani ganaxmanin
amoalas galmasi;

»agizdan xosagolmoaz iyin olmasi;

» mikrob arpin va dis daginin olmasi;

» dislorin patoloji laxlamasinin olmamasi.

Miixtalif alamotlor:

Sok.73 Kataral gingivit Sak.74 Yiingiil deracali parodontit

» Parodontit zamani1 gingivitlorden forqli olaoaq, disin bagi dagilmis

olur, kliniki cib (parodontal) askar edilir;
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» Parodontit oldugda alveolun siimiik toxumasmin baslangic va I
doracali iltihabli destruksiyasi agskar edilir. Gingivitlor zamani isa bu slamatlor
olmur;

2. Kataral gingivit (s0k75) ilo iirok-damar vo mado-bagirsag sistemlorinin
patologiyasi zamani amoalo golon kataral gingivitin differensial diagnostikast:

Oxsar alamotlor:

» dis otinin ganaxmasi;

» diskomfortun olmasi;

» dis ¢okiintiilorinin mévcudlugu;

» dis otinin 6demi, hiperemiyasi;

» parodontal ciblorin olmamasi;

» dislorin patoloji laxlamasi yoxdur;

Sok.75 Kataral gingivit
Miixtolif olamotlor:

» Qastrit, kolit vo digar mado- bagirsaq sistemlorinin xastaliklori zamani
dis atinda diffuz dayisiklorinin — «histamin hasiyasinin » olmasi askar
edilir. Kataral gingivit olduqda iss bu slamat olmur;

» irok-damar vo modo-bagirsaq sistemlorinin patologiyasi zamani
yaranan kataral gingivitdo miitlog bu sistemlorin pozgunluglari askar edilir;

» lrok-damar vo mado-bagirsaq sistemlorinin patologiyasi zamani

yaranan kataral gingivitdo kataral gingivitden forqli olaraq ,dis stinin
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bakterial mangali olmayan hiperemiyasi,sianozu histaminin, hialuronidazanin
va digar bioloji aktiv maddalarin ¢oxalmasi naticasinda yaranir ;

» iirok-damar vo moda-bagirsaq sistemliarinin patologiyasi zamani
yaranan kataral gingivit xronik kataral gingivitden forqli olaraq, yerli
iltihabsleyhino miialicoys davamlidir (rezistentdir);

» lirok-damar vo modo-bagirsaq sistemlorinin patologiyasi zamani
yaranan kataral gingivitin miialicasi asas xastaliklorin miialicasi ils birga
aparilmalidir;

3. Kataral gingivit ilo qurmizi yast1 dsmrovun atipik formasmin(sak.76)
differensial diagnostikasi:

Oxgar alamotlor:

» diglori firgaladiqgda qanaxmanin amals galmasi;

» dis otinin 6demi, hiperemiyasi;

Miixtolif alamotlor:

» qirmizi yasti domrovun atipik formasmda yuxari ¢onads vo asagi

¢ononin 6n digleri nahiyssinds dis stinds qasinma,yandirma , agr1 hisslorinin

olmas ;

- the endo-blog

$ok.76 qirmiz1 yasti domrovun atipik formasi
» qirmizi yastt domrovun atipik formasi zamani dis otinin aydin

hiperemiyasi agkar edilir ;

» qirmizi yasti domrovun atipik formasi olduqda ciblar agkar olunmur;
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» qirmizi yasti domrovun atipik formasinda aparilan miialico naticasindo
hiperemiya azalir,bazon do tamamils yox olur va ag rongli , qirmiz1 yasti
domrova xarakter olan papulalar omals galir;
» girmizi yasti domrovun atipik formasi zamani  nozors ¢arpan
deskvamasiya , dis otinin hiperemiyasi , bazan iss dodagin selikli qisasinin
zadalonmasi ils yanasi askar oluna bilar;
» qirmizi yasti domrovun atipik formas: oldugda  anamnezdon hor hansi
bir hormonal dayisikliklorin olmasi askar oluna bilor;
4 Kataral gingivit ilo vismut mongoli gingivitin differensial diaqnostikast:
Oxsar alamotlor:
» dis atinin ganaxmas;
P dis ¢okiintiilorinin moévcudlugu;
Miixtolif alamotlor:
W vismut mongsali gingivit(sak77) zamani hiperemiya va dis otinin konar1 boyu
tiipiircak ils ifraz olunan vismut sulfidinin tesiri naticesinds amals golon tiind

bozumtul-qara rongli zolag askar edilir;

Sak.77 vismut mongoli gingivit

» vismut mansali gingivit zaman: anamnezdan bilinir ki ,xasta
hemiplegiya,sifilis , vo digar xastoliklorin agirlasmalarinin qarsisini almaq
moqsadi ilo vismut preparatlarini gobul edib (bismaverol,bletoxistol va s.);

» vismut monsali gingivit zaman: mada-bagirsaq sisteminin pozgunluqlari vo

agiz boslugunun digar nahiyslorinin dayisikliklorinin olmasi miimkiindiir.
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5. Kataral gingivit ilo civo mongoli gingivitin differensial diagnostikasi:
Oxsar alamotlor:
» dis otinin ganaxmast;
Miixtalif slamoatlar:
» civo monsali gingivit zamani dig atinin konari boyu gara zolagin olmasi
asgkar edilir(civa sulfidinin ¢6kmasi naticasinda);
» civo monsali gingivit olduqda xoralarm amolo golmasi miimkiindiir;
» civo monsali gingivit zamani agizda xosagolmoz metal dadi , yiiksok
salivasiya(civanin tiiplircok vazilorins qijiglandirijilarin tasiri naticasinda
yaranir) kimi slamatlar ola bilor;
» civo monsali gingivit oldugda xastoda asabilik va digar iimumi slamatlor
ola bilar;
» civo mongali gingivitds anamnezdon xastonin civa istehsalinda isladiyi
moalum olur;
6. Kataral gingivit ilo qurqugun intoksikasiyasi noticesinds yaranan gingivitin
differensial diagnostikasi:
Oxgsar alamotlor:
» dis otinin hiperemiyasi;
» dis ¢okiintiilorinin olmas;
Miixtolif slameotlar:
» qurjusun intoksikasiyasi naticesinds yaranan gingivit motbaa va
digar qurqusun istehsali ilo alagali olan saxslords askar olunur;

» quigusun intoksikasiyasi naticesinds yaranan gingivitin agirliq
doracasi qurgusun ilo tomasda olmanin miiddstinden asilidir;

» quijusun intoksikasiyasi naticesinda yaranan gingivit zamani
qurqusunun ¢okmasi naticasinde damarlarin divarlarinda aseptik iltihab
omols golir;

» qurgusun intoksikasiyasi naticesinds yaranan gingivitds dis otinin

konari boyu boz rongli zolaq amals golir;
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» qurgusun intoksikasiyas: naticasinds yaranan gingivit olduqda derida
doyisikliklar, anemiya,bdyrak sancilari, periferik ifliclor vo nevrozun amala
golmosi miimkiindiir.

7. Kataral gingivit ilo QIDS (s0k79) zamam yaranan gingivitin differensial
diaqnostikast:

Oxgsar alamotlor:

» dis otinin qanaxmast;
» diskomfort;
Miixtolif alamotlor:

Sok. 78 QIDS moensoli gingivit Sok.79 QIDS monsali parodontit

» QIDS mongsoli gingivit zamani azad dis otinin hiperemiyasi, petexial
gansizmalar agkar edilir.Bu zodslonmaolor asason 6n diglor nahiyssinds yaranir;
» QIDS monsoli gingivit zamam limfadenopatiya, agiz boslugunun selikli
gisasmin kandidozu va digor opportunistik infeksiyalar yarana bilor;
» QIDS monsoli gingivit olduqda virusoloji ,molekulyar —genetik , seroloji
laborator diaqnostika iisullar1 miisbat olurlar;
1. KOSKINLOSMIS KATARAL GINGIVIT.
Koskinlogmis kataral gingivit agagidak: xastaliklor ilo differensiasiya
olunmahdar:
1.hipertrofik gingivitin 6demli formasi ilo;

2.medikamentoz gingivit ilo;
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1. Koskinlogmis kataral gingivit ilo hipertrofik gingivitin (s9k.81) 6demli
formasimin differensial diagnostikasi:
Oxsar alamotlor:
» dis oti mamaciklarinin boylimasi va 6demi;
P dislorin firgalanmasi naticesinds ganaxmanin yaranmasi,
Miixtolif slamotlor:

» hipertrofik gingivit kaskin slamatlor ilo miisahido olunmur;

N— ,. T S -

Sok.80 Koskinlogmis xronik gingivit Sok.81 Hipertrofik gingivit
» hipertrotik gingivit adston usaqlarda,yeniyetmolordo,hamilo qadinlarda rast
golir;
» hipertrofik gingivit (s9k.81) yavas-yavas inkisaf edir,lakin uzun miiddst
qalir;
2. Koskinlogmis kataral gingivit ilo medikamentoz gingivitin differensial
diagnostikasi:

Oxgar alamotlor:
P agri,yandirma hissiyyati;
P dis otinin ganaxmasi;
Miixtalif slamoatlar:
» medikamentoz gingivit zamani anamnezdon dermanlarin gabulu askar
edilir;
» medikamentoz gingivit olduqda timumi simptomlar olmur;
» medikamentoz gingivitdo ag1z boslugunun selikli gisasinin digor

nahiyalorinin zodslonmasi ola bilar;
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» medikamentoz gingivit zamani 6dem nazars ¢arpan olmur;

» medikamentoz gingivit zamani azad dis atinin bazon hemorragiyalar ilo
miisahids olunan hiperemiyasi askar edilir.

3. Xronik parodontitin keskinlogmasi ilo xronik gingivitin kaskinlogmasinin
differensial diagnostikasi.

Oxgar alamotlor:

» Dis otindo agri;

» Dis ¢okiintiilorinin olmasi;

» Odem va dis atinin ganaxmast;

» Umumi halsizliq

Foarqli alamatlor:

Sak.82 Xronik kataral gingivitin rentgen sokli

Differensial diaqnostika parodontal ciblorin olub olmamasina ssaslanir.
Gingivit olduqda siimiik toxumasinin iltihabli rezorbsiyasi agkar
edilmir(sak.82).

III.XORALI-NEKROTIK GINGIVITIN DIAQNOSTIKASI.

Xorah —nekrotik gingivitin differensial diaqnostikasi asagidak: xastoliklor ilo
aparilmalidir:

1.Kaskin leykoz ;

2. Agranulositoz;

3. QIDS;
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4. Tkincili sifilis ;
1. Xorah -nekrotik gingivit ilo kaskin leykozun differensial diaqnostikasi
(s9k83):
Oxgsar alamotlor:
»cavan soxslorin xastoliya tutulmasi;
»dis otinin doyisikliklori amalo golmazdon ovval xastads kaskin infeksion
xastolik (KR VI,qrip),iimumi halsizlig,badenin horaratinin artmasi miisahido
olunur;
» dis otinin nekrotik dayisikliklori ;
» agrinin olmast;
P agizdan xosagolmaz qoxunun golmasi.
Miixtolif slamotlor:

» koskin leykoz(sak.84) zamani selikli gisa solgun olur va onun {izorinds

gansizmalar amals golir;

Sok.83 Xorali-nekrotik gingivit. Sok.84 Kaskin leykoz

» koskin leykozoldugda dis atinin spontan qanaxmasi miisahids olunur;

» koskin leykoz solgun selikli qisanin xorali-nekrotik doyisikliklori ilo
miigahids olunur :xiisusi leykemik infiltratlar (leykemidlor),iltihabsiz selikli
gisada nekroz ocaglar1 omalo golir;

» koskin leykozoldugda qanin formulasimin dayisilmasi(leykositoz) agskar
edilir;

» koskin leykozuzunsiiron xastalikdir, miialicoys davamlidir (pis miialica
olunur). Xorali-nekrotik gingivitdo iss xastaliyin proqnozu yaxsidir.Sagalma 5-

14 giin arzinds olur.
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2. Xorali —nekrotik gingivit ilo aqranulositozun (sok.85-86) differensial
diagnostikasi:
Oxsar alamotlor:
P agrinin olmasi;
P selikli gisanin xorali-nekrotik doayisikliklori;
» agizdan xosagalmoz iyin golmasi.
Miixtolif slametlor:

» agranulositoz zamani nekroz selikli qisanin digor nahiyslorins yayila

bilor(yumsaq damaq,dil va s.);

Sok.85 Xorali-nekrotik gingivit Sok.86 Aqranulositoz

» agranulositozzamani qanda mithiim dayisikliklor olur(leykositlorin

miqdarmin ¢oxalmasi,yetismomis formalarin mévcud olmasi, anemiya va

s.),qranulositlorin migdari kaskin deracads azalir,trombositopeniya askar

edilir;

» agranulositoz uzun gedisath xastalikdir;

» agranulositoz oldugda anamnez xarakterik olur:dermanlarin qabulu, sua

mialicasi va s.

3. Xorah —nekrotik gingivit ilo QIDS —nun differensial diaqnostikas::
Oxgsar alamotlor:

P cavan soxslorin xostoliys tutulmast;

» agrinin olmasi;

» dis otinin xorali-nekrotik dayisikliklori;

» agizdan xosagolmoz qoxunun olmasi;
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P regionar limfa vazilorin boylimasi.

Miixtolif slametlor:

» QIDSolduqda xorali-nekrotik doyisikliklor (sok.87) ilo eyni zamanda
opportunistik infeksiyalarin digar tozahiirlori miisahids oluna

bilar(kandidoz,herpes,tiiklii leykoplakiya va s.);

& w g TS A

oA AAM,
Sok. 87.QIDS oldugda xorali-nekrotik dayigikliklor

» QIDSzamani agiz boslugunun dayisikliklori amalo golmazdon avval

limfadenopatiya (2V QIDS) askar olunur;

» QIDS ds selikli gisanin zodalonmosi ikincili xostaliklorin morhslasindo

,yoluxmadan 5-6 il sonra amala golir(IIT marhals);

» QIDS zamani badonin ¢okisinin azalmasi agkar edilir;

» QIDSoldugda QIDS-o olan seroloji laborator miiayinalor miisbot

olur:SD4 limfositlorin azalmas1,SD8 leykositlorin artmasi.

4. Xoral —nekrotik gingivit ilo ikincili sifilisin differensial diaqnostikast:

Oxsar alamotlor:

» yerli xorali- nekrotik gingivit fonunda dis otinin tamligmin pozulmast;
P reqionar limfa vazilorin boylimesi

Miixtolif slamotlor:

» Sitilis zamani (sok88) papula dis stinds ancaq nadir hallarda amoals golir;
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Sek.88.Ikincili sifilis

» Sifilis zamani1 toroma agrisiz olur;

» Sifilisds eroziyanin listii bozumtul rongli olur;

» Sifilis olduqda organizmin intoksikasiya olamotlori olmur;

» Sifilis zamani1 bakterioloji miiayina solgun treponemalar agkar edir;
» Sitilis olduqda seroloji reaksiyalar miisbat olur;

IV.XRONIK HIPERTROFIK GINGIVITIN DIAQNOSTIKASL
Xronik hipertrofik gingivitin diffrensial diagnostikasi agagidaki xastoliklor ilo
apariimahdir:

1.Dis otinin fibromatozu;

2.Dis otinin medikamentoz hiperlaziyas;

3.Leykoz zamani dis atinin hiperplaziyasi (leykemidlor) ils.

1. Xronik hipertrofik gingivit ilo dis stinin fibromatozunun diffrensial
diagnostikasi(sok.89-90):

Sok.89. Hipertrofik gingivitin demli formasi
$ok.90.Hipertrofik gingivitin fibroz formasi
Oxsar alamotlor:
77
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P dis otinin boylimasi;

Miixtolif slamoatlor:

» Fibromatoz xastaliyi zamani dis otinin boyiimasi iltihab monsoli deyil. Dis
otinin hipertrofiyasinin asasini displastik proseslar va ola bilar ki,inkisaf
pozgunluglarmin naticosindo bas veron kobud lifli toxumanin boyiimosi
toskil edir(sok.91);

Sok.91.1rsi monsali dis stinin fibromatozu

» Fibromatoz xastoliyl zamani tdéroma agiq- ¢gohrayi ronglidir;
» Fibromatozxastaliyi oldugda nsinki azad , hatta horakotsiz dis oti do
zadalonir;
» Fibromatoz xastoliyl zamani siimiik toxumasinin zadslonmasi ds agkar
oluna bilar.
2. Xronik hipertrofik gingivit ilo medikamentoz mengali dig stinin
hiperplaziyasimin diffrensial diaqnostikasi:
Oxsar alamotlor:
» dis otinin boyiimasi;
P dis otinin konarlarinin deformasiyas;
» dis atinin ganaxmas;
P dis ¢okiintiilorinin olmast;
Miixtolif alamotlor:
» medikamentoz monsali dis otinin hiperplaziyasi bozi dorman preparatlarin
gobulu naticasinds amals golir: gidantoin- epilepsiya

zamani,nifedipin(korinfar,kordipin)-hipertoniya xastaliyinin vo iirok- igemik

78

2222222222 22222222 222222222222 2222222222 T2 2222222222222 222222222222 XXX XTI LTI 2 222222222222 2222222222222 2222222222222 222222222222 222222222222



22222222 22222222 222 22 22 2 22 222 2 2222222 2222 2222222222 22222222222 2222 2282222 22222222 22222222222 2232 222 222222222222 222 22222222 222 222 22222222222 22222222222 222 222222222224

000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000%&;0000000000000000000000000000000000000

xostaliyinin (UIX) miialicesi zaman , siklosporin (sitostatik)- orqanlarmn

transplantasiyasi zamani1 immunodepressant kimi istifads olunurlar(sak.92.);

Sok.92.Siklosporin mongsli dig stinin boyiimasi

$ok.93.Fenitoyin mongoli dis stinin béyiimasi
» medikamentoz monsali dis otinin hiperplaziyasi oldugda doyisikliklor
xastonin cinsindan vo yasindan asili olmur;
» medikamentoz monsali dis atinin hiperplaziyasi olduqda ,kliniki
simptomlarin agirligi ilo mialiconin miiddati vo dormanin dozasi arasinda six
olaqo askar edilir;
» medikamentoz mangsali dis otinin hiperplaziyasi zamani darman vasitasinin
gobulunun kasilmasi va ya azaldilmasi dis atindoki doyisikliklorin
reqressiyasina gatirib ¢ixarir;
» medikamentoz mongali dis otinin hiperplaziyasinda kollagenin , birlagdirici
toxumanin amoals galmasinin giiclonmasi fibroblastlarin aktivlosmasinin
naticasidir;
» medikamentoz mangali dis atinin hiperplaziyasi olduqda homginin epitelin
boyiimasi, akantoz,parakeratoz,mikrob qijiqlandiriji olduqda iss - 6dem ,
damarlarin geniglonmasi agkar olunur.
3. Xronik hipertrofik gingivit ils leykoz zamam dis stinin hiperplaziyasinin
(leykemidlorin) differensial diaqnostikasi(sak.94.):

Oxgsar alamotlor:
4 dis otinin boyiimasi;
4dis otinin konarlarmin deformasiyas;

Miixtolif slamotlor:
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¢ Leykemidlor qaflaton leykozun iimumi simptomlar: fonunda amalo galir;

halsizliq,hararatin artmasi,limfa vazilorin boyiimasi;

Sok.94.Kaskin leykoz
¢ Leykemidlor eyni zamanda yumsaq damaqda da yarana biler;
¢ Leykemidlorxisusi leykemik infiltratdirlar;

¢ Leykozun tosdiqi tiglin gqanin kliniki analizi vacibdir.

V.XRONIK YERLiI HIPERTROFIK GINGIVITIN DiFFERENSIAL

DIAQNOSTIKASI ASAGIDAKI XOSTOLIKLOR LD

APARILMALIDIR:

1.Epulis(angiomatoz formasi);(sak.95)

2.Dis otinin travmatik hipertrofiyasi;

3.Parodontiti miisahids edon dis otinin hiperplaziyasi.

1.Xronik yerli hipertrofik gingivit ilo epulisin differensial diaqnostikast:
Oxgsar alamotlor:

4 goylimtiil rongli dis otinin yerli bdyiimasi;

Miixtolif alamotlor:

¢ Epulis zamani diglorin boyun otrafinda dis oti memaciklori nahiyasinds

tiind-qirmizi rongds téromo amalo golir;
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$ok.95.Gigant -hiiceyrali epulis

¢ Epulis on ¢ox alveolyar ¢ixintisinin 6n hissasinds yerlosir;
¢ Epulissox vaxt hamils qadinlarda askar edilir;
¢ Epulismohsuldar iltihab granulyasiya, bazon iso angiomatoz slamatlor
ilo miisahids olunan fibroz toxumalarmin béyiimasi naticasinds amals galir;
¢ Epulis zamani simiik toxumasmin dayisikliklorinin olmast
miimkiindiir(osteofibroz).
2.Xronik yerli hipertrofik gingivit ilo dig stinin travmatik
(sok.96)hiperplaziyasmin differensial diagnostikasi:

Oxgsar alamotlor:
4dis oinin yerli boyiimasi;
4dis otinin ronginin doyisilmasi;

4dis otinin ganaxmast;

Miixtolif alamatlor:

$ok.96.Dis stinin travmatik zadslonmasi
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4dis otinin travmatik hiperplaziyasi karioz boslugunun konarlar1 , plombanin

, protezin iti qiraqlari ilo zodenma naticesinds yaranan iltihab vo istiinlitk
togkil edan proliferasiya proseslori naticosinds amola golir.

3. Xronik yerli hipertrofik gingivit (s0k.98) ilo parodontiti miigahido edon dig
otinin hiperplaziyasinin differensial diagnostikasi:

Oxsar slamatlor:

4 dis sinin yerli boyiimasi;

4 dis otinin ganaxmasi,

Foarqli slamatlor:

¢ Parodontit zamani dis otinin yerli boylimasi xronik mexaniki (sak.97.)travma

naticasinda yaranir:(protez, karioz dislorin iti kenarlari);

Sok.97.Parodontit fonunda dis stinin hipertrofiyast $ok.98. Hipertrofik
gingivit
#Rentqenoqrammada askar olunan doyisikliklor alveolyar stiimiiyiiniin

destruksiya soviyyassine uygun olur.
VI. PARODONTIT

Parodontitin klinikas1 ¢ox miixtalifdir vo o, iltihabin yayilmasindan,
morhoalosindon vo agirligindan asili olur. Xastoliyin simptomlarinin nazors
carpmasi ¢ox vaxt xostonin hoyati boyu parodontda destruktiv dayisikliklorin
yigilmasi, digor xronik iltihabli xastoliklor vo yas ilo slaqadar olur. Agiz
boslugunda uzun siiron xronik iltihab prosesi xasto torofindon xostolik kimi
gobul edilmir vo bu da onun tibbi yardim almaq ii¢iin hokimo miiraciot
etmasini gecikdirir (s0k.99;100;101).

Xronik gedisat1 olan parodontitin differensial diaqnostikasi
Xronik parodontit agagidaki xastaliklor ils differensiasiya olunmalidir:
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1. Xronik kataral gingivit ils;

2. Xronik hipertrofik gingivit ils;

3. Parodontoz ils.

Xronik parodontit ilo xronik kataral gingivitin differensial diagnostikast
Ogxsar slamatlor:

» ganaxma;

» odem;

» dis orpi va dis daslari.
Forqli slamatlor:

$ok.100.Xronik orta deracali parodontit Ssk.lOl.Xrok agir daracali

parodontit

» Parodontit zamani patoloji ciblor askar edilir. Gingivitds iso ciblor
olmur.

» Parodontit olduqda disarasi ¢aparlorin siimiik toxumasmin iltihabi
rezorbsiya slamatlori toyin edilir.

Xronik parodontit ilo xronik hipertrofik gingivitin differensial
diagnostikas1
Oxsar slamatlor:

» dis atinin ganaxmasi, 6demi;

» yemok yeyonda diskomfort va agri;

» dis ¢okiintiilori;

» iltihabm yerli faktorlar1 (karioz boslugu, plombanin asilmig kenarlari,
stini taclar);
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» kliniki cib simptomu;
Forqli olamatlor:
» Parodontit zamani alveolun siimiik toxumasinin iltihabli rezorbsiyast

askar olunur (alveolarasi ¢oparlorin zirvelorinds kortikal 16vhslorin itirilmasi).
(102;103

m e |3 2
Sak.102.Yiingiil doracali parodontit
$9k.103.0rta doracoli xronik parodontit

Hipertrofik gingivit oldugda kortikal lay saxlanilib vo aydin rentgen
soklindo bilinir. Parodontit zamani kliniki cib parodontal baginn itirilmasi ilo
miisahids olunur; Hipertrotik gingivitda iss yalangi ciblar agkar oluna bilor.

Xronik parodontit ilo paradontozun differensial diagnostikasi
Ogxsar slamatlar (s9k.104;105):

» dislorin koklarinin ¢ilpaglasmasi;
» dislorin hiperesteziyast;
» geyri-karioz zadslonmalorin olmast;
» dis ¢okiintiilari
Forqli slamatlor:

» Parodontoz zamani he¢ bir iltihab olamatlori yoxdur (hiperemiya,
o6dem, dis otinin ganaxmasi, parodontal ciblor). Biitiin bu slamotlor xronik
parodontitin gedisatina moxsusdur.
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Sok.104.0Orta doracali parodontit
$ok.105.Siimiik toxumasinin rezorbsiyast

» Parodontoz zamani kortikal lay saxlanma sorti ilo disarasi ¢goparlarin
barabar torzdo azalmasi askar edilir, halbuki parodontit olduqda ,onlarin
geyri-barabar rezorbsiya noticasindo azalmasi askar edilir vo kortikal lay
tamamils itirilir.

Sok.106. Parodontoz

Koskinlosmis xronik parodontitin differensial diagnostikas1 asagidaki
xastaliklor ils apariimahdir:
Kataral gingivitin keskinlogmasi ilo;
Xorali-nekrotik gingivit ilo;
Hipertrofik gingivitin 6demli formasinin kaskinlagsmasi ilo;
Xronik periodontitin kaskinlogsmasi va kaskin irinli periostit ilo;
Kaskin leykoz ilo;
QIDS ila.

A S e

Kaskinlogmis xronik parodontit ilo kataral gingivitin koskinlogmasinin
differensial diagnostikasi:
Oxsar slamotlor:

» dis otindo agry;
» dis ¢okiintiilori;
» hiperemiya, 6dem, dis atinin ganaxmasi;
» iimumi halsizliq;

Sok.107.Agir daracali parodontitin kaskinlosmasi Sak. 108.0rta
doracali parodontitin kaskinlogmasi
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Forqli olamotlor:

» Differensial diaqnostika kataral gingivit oldugda parodontal ciblorin
vo rentgenoloji alveolyar siimiik toxumasinin destruksiyasinin olmamasi
osasinda aparilir. Parodontitdaisa biitiin sayilan slamatlor mévcuddur.

s ,-‘I 2 '. .
Sok.109. Agir desracali parodontitin kaskinlogmasi Sak.110.Agir
doracali parodontitin kaskinlogmasi
Miialicadon gabaq. Miialicadon sonra.

Kaskinlogmis xronik parodontit ilo xorali-nekrotik gingivitin differensial
diagnostikasi(sok.111)
Oxsar olamatlor:

»agri;

» iimumi halsizliq;

» bol mikrob arpi va dis daslari;

» dis otinin nekrozu;

» hiperemiya, dis atinin qanaxmasi;
Forqli slamatlor:

» Xorali-nekrotik(sak.112) gingivit zamani parodontal ciblor olmur,
rentgenoloji miiayins siimiik toxumasinin kortikal laymnin saxlanilmasini agkar
edir;

Sok.112.Xorah-nekrotik gingivit

Sok.111.Parodontit
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» Bu olamotlor xorali-nekrotik gingiviti fuzo-spiroxet fonunda yaranan
parodontitin kaskinlosmasindan farqlondirir.

Kaskinlagmis xronik parodontit ilo hipertrofik gingivitin 6demli formasinin
differensial diagnostikasi
Oxsar alamatlor:

» dis atinds agri;
» dis ¢okiintiilori;
» dis otinin 6demi vo ganaxmasi;
» kliniki ciblorin olmasi;
» iimumi halsizliq.
Forqli olamatlor:

» Hipertrotik gingivitds (sok.113) ciblor yalang¢i olur, parodontal bag
dagilmayib, rentgenoloji miiayinas disarasi ¢oparlorin tamliginin dagilmamasini
askar edir.

Sok.113.hipertrofik gingivitin 6demli formas1

» Parodontit alveolyar stimiiyiin iltthabli rezorbsiyasi va parodontal
baginin itirilmasi ilo miigahids olunur.

Kaskinlagmis xronik parodontit ilo kaskin irinli periostitin va kaskinlogmis
periodontitin differensial diagnostikasi
Oxsar slamotlor:

» iimumi halsizliq;

» disin laxlamast;

» dis otinin iltihabi, 6demi;

» dis otinin zondlamada ganaxmasi.
Forqli olamatlor:

» Periostit ve koskin periodontit oldugda parodontal ciblor agkar
olunmur, rentgenoloji milayine zamani disarasi ¢aparlerin  zirvaleri
doyisilmoyib. Kokiin zirve nahiyssinde yayilmis sorhadlori olan iltihab,
destruksiya ocagi askar olunur.

» Parodontit zamani siimilk toxumasinin rentgenoloji doyisiliklori
alveolyar daragi nahiyasinds askar olunur.
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Koskinlogmis xronik parodontit ilo koskin leykozun differensial
diagnotikasi (114)
Oxsar slamatlor:

» dis otinin doyisikliklori amalo galmazdaon avval kaskin infeksion xastalik
(KRVY, qgrip) baslayir, imumi halsizliq, zaiflik, badenin hararatinin artmast;

» dis atinda nekrotik dayisikliklorin olmast;

» agri;

» pis qoxunun golmasi.

Forqli slamatlor:

» Leykoz olduqda selikli gisanin solgun fonunda gansizmalar askar
olunur.

» Leykozda dis otinin 6z-6ziine qanaxmasi, solgun selikli gisa fonunda
xorali-nekrotik  doyisikliklor  olur;  spesifik  leykemik infiltratlarin
(leykemidlarin), iltihab1 olmayan selikli gisa fonunda nekroz ocaglarinin amala
golmasi xarakterikdir.

Sok.114.Kaskin leykoz

» Leykozda qanin dayisikliklari (leykositoz) askar olunur. Xastalik uzun
milddstlidir, miialicoys rezistentdir. Differensial diaqnostika qanin imumi
analizi osasinda aparilir.

» Parodontitin koskinlosmasi zamani proqnoz yaxsidir. Miialico
olundugda 5-10 giin arzinds yaxsilasir.

Koskinlosmis xronik parodontit ilo QIDS-un differensial diagnostikas
Oxsar slamatlor:

» agizda agri;

» hiperemiya fonunda dis stinds infiltratlarm vo nekroz ocaglarinin
olmasi;

» agizdan xosagolmoz qoxunun galmaosi;

» regionar limfa vazilorinin boyiimasi.

Forqli olamotlor:

» QIDS zamani xorali-nekrotik doyisikliklor ilo eyni vaxtda digor
opportunistik infeksiyalarin tozahiirii ola bilor (kandidoz, herpes, tikla
leykoplakiya va s.).(sok.115)
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>

Sok.115.a,b,c QS zamani parodontun dayisikliklori

i A
1N : &%

» QIDS-d> agiz boslugunda olan doyisikliklor amolo golmazdan ovval
limfadenopatiya amals golir 2V QIDS).

» Agiz boslugunda zodslonmolor QDS olduqda ikincili xastaliklor amalo
golon moarholslords inkisaf edir (III morhals), yoluxmadan 5-6 il sonra.

» QIDS—da xosto ariglayir.

» QIDS-i tosdiq etmok iigiin laborator miiayinalor apariimalidir: SD4
limfositlerin azalmasi, SDs leykositlorin ¢oxalmasi, miisbot QIDS/HI seroloji
reaksiyalar.

Terapevtik remissiya (59k.116;117)morholosinds olan parodontitin
differensial diaqnostikas1 yalniz parodontoz ilo aparimalidir (bax:
parodontoz)

Parodontoz

Parodontozun  differensial  diaqnostikasi  terapevtik  remissiya
morhalasinds olan parodontit ilo aparilmalidir.

Oxsar slamotlor:

» dislorin koklorinin ¢ilpaglagmasi;

» temperatur, mexaniki qijiqlandirijilardan agrinin olmas;
» dislorin ¢atinliklo tomizlonmasi;

» disarasi mosafalorin olmasi;

Sak.116.0rtadaracsli  parodontoz
Sok.117.Xronik parodontit.Remissiya marhalosi

»kecmigsdo qeyri-karioz xastoliklorin - miialicasinin  aparilmasi, dis
daglarinin tomizlonmaesi, agiz boslugunun gigiyenasinin korreksiyasi, laxlayan
dislorin sinalanmasi;

» baxig zamani parodontda iltihab slamatlori yoxdur;
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» rentgenoloji miayino zamani alveolyar siimiiyiiniin iltihabli
rezorbsiyasi agkar olunmur, yalniz alveolarasi ¢aperlerin azalmasi olur.
Foarqli slamatlor:

» Parodontit olduqda anamnezdon dis otinin tomizloms vaxti ganaxmasi,
dofalarlo kaskinlogsmoa periodlari, dis otinds agri, patoloji laxlama naticasinda
dislorin ¢ixarilmasi, uzunmiiddatli yerli iltihabsleyhino miialico olunmasi va
uzunmiiddatli corrahi miialica periodu askar edilir.

» Parodontitdo anamnezdon corrahi miialicodon avval laxlayan diglorin
sinalanmasi da malum olur.

» Parodontoz zamani iltthab haqqmnda aydin xatirelor olmur,
medikamentoz miialico qisamiiddeatli olub, parodontal cibloerin carrahi
sanasiyast isa heg¢ kegirilmayib.

» Parodontitds kegmisdo aparilmis corrahi miialiconin izlorini askar
etmok olar (corrahi omoliyyatdan sonra qalan c¢apiqlar); iltihabin ocaqli
tozahiirlorine rast golmok olar.

»  Parodontitds rentgenoloji miiayino alveolyararasi ¢oparlorin
zirvolorinin saviyyesinin qeyri-boraber azalmasini agkar edir; vertikal siimiik
quisurlarin slamatlori ola bilar, hans1 ki, parodontozda olmur.
PARODONTUN IDIOPATIK XOSTOLIKLORININ DIiFFERENSIAL
DIAQNOSTIK ASI.
1.Papiyyon — Lefevr sindromu agagidaki xastaliklar ils differensiasiya
olunmahdar:

1. Yeniyetmalorin parodontiti ;

2.X- histiositozu (Letterer- Zive, Xend-Siiller-Krisgen xastaliklori,eozinofil
granulyoma- Taratinov xastaliyi);

3.Akatalaziya;

4 Hipofosfataziya (Ratban sindromu);

5.Hipohidratik ektodermal disfaziya;

6.Fokal ovuc i¢i —ayaq alt1 vo agiz hiperkeratotik sindromu;
7.1rsi neytropeniya;

8.Dovrlii neytropeniya;

9.Aqranulositoz;

10.Cediak-Xiqasi sindromu;

11.Leykemiya;

12.Sakorli diabet
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1.Papillon-Lefevr (PLS) sindromu ilo yuvenil parodontitin (sok.119)

differensial diagnostikasi.

Sok.118.(a,b) Papillon-Lefevr (PLS) sindromu

Oxsar slamatlor:

» Alveolyar ¢ixintisinin rezorbsiyast;

» Usaqlar arasinda yayilmasi;

» Dislorin laxlamasi, dislarin diismasi

Forqli olamatlor:

» Yuvenil parodontitdan forqli olaraq , PLS sl-ayaq hiperkeratozu ilo
miisahids olunur;

Sak.119.Yuvenil parodontit

» PLS zamani Yuvenil parodontitden farqli olaraq, dis stindo agridan
sikayat olmur.

2. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu ilo Histiositoz X —in (Letterer-Zive
(s9k.120) va Xend-Siiller-Krisgen xastaliklari) differensial diagnostikasi.
Oxsar slamatlor:
» Diffuz parodontit;
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» Cononin siimiik toxumasinin destruksiyast;
» Distopiya,diglorin laxlamasi vo diigmasi.
Forqli olamatlor:
» Histiositozdan forqli olaraq , PLS sl-ayaq va agiz boslugunun hiperkeratozu
ilo miisahids olunur;

Sak. 120.(a,b)tterer-Zive xastoliyi

» Histiositoz X zamani PLS-don forqli olaraq,kollo siimiyiiniin ¢ox sayli
qusurlari,doride sopgilor, sokorsiz
diabet,hepatomeqaliya,splenomeqaliya,ariqlama,istahsizliq,

ekzoftalm askar olunur.

3. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu ilo Akatalaziya xostoliyinin differensial
diagnostikasi.
Ogxsar slamatlor:

» Dis otinin zodslonmasi;

» Diglorin diismasi;

» Alveolyar ¢ixintisinin siimiiyiiniin rezorbsiyasi.
Forqli olamotlor:

» PLS hom usaqlar hom do boyiliklor arasinda rast golir; Akatalaziya
yeniyetmo yasinda olan soxslordo (¢ox vaxt yaponlar arasinda- Taxakara
xastaliyi)yayilmigdir;

» Akatalaziya olan xastalords tez-tez tokrar olan infeksiyalar , xorali gingivit
vo stomatit , kegmoyan piorreya, alveollarin ganqrenast miisahido olur;Bu
olamatlar PLS xastaliyinds olmur;

» Akatalaziyada PLS —don forqli olaraq, qanin hidrogen peroksid ilo birgs
simag1 diagqnostikada miihiim rol oynayir(saglam soxslordo ganin hidrogen
peroksid ilo tamasi bol kdpiiklonmays sabob olur, akatalaziya xastoliyi olan
soxslorda iso kopiikk amala golmir, yalniz ganin tiind- gahvayi ronglonmasi va
sarimtil ¢okiintiilorin diismasi ilo miisahids olununur).
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» PLS sindromu akatalaziyadan forqli olaraq, ol-ayaq hiperkeratozu
(buynuzlasma,quruluq,qabiqlasma,sllorin,ayaqlarin,dizlorin,dirsoklorin
hiperemiyasi) vo agiz boslugunun selikli gisasinin hiperkeratozu (boéyiiklordos)
ilo miisahids olunur;

» PLSsindromu olan xastolords akatalaziya xastaliyindan farqli olaraq, biitiin
dislor diigsditkdon sonra dis oti normallagir.

4. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu ilo Hipofosfataziya xastsliyinin
differensial diagnostikasi.
Oxsar slamotlor:

» Alveolyar ¢ixintisinin siimiiyiiniin rezorbsiyasi.
Foarqli slamatlor:

» Hipofostataziva olan xostolordo PLS —don forqli olaraq,siimiik-ozalo
sisteminda xarakter raxitobanzar dayisikliklor miisahids olunur;

» PLS-do hipofostatazivadan forqli olaraq , ol-ayaq hiperkeratozu
(buynuzlasma,quruluq,qabiglasma,sllarin,ayaqlarin,dizlsrin,dirsaklorin
hiperemiyasi) vo agiz boslugunun selikli gisasinin hiperkeratozu (boyiiklordos)
ilo miisahids olunur;

» PLS -da dislor ¢ixdigdan 2-3 il sonra distirlor vo dis atinin vaziyyati
normallasir. Hipofosfataziya zamani usaqlarda dislor gohvayi va ya xirda ,qara
rongli olur, bdyiiklords iss biitiin siimiik sisteminin tez sinmasi vo osteoporozu
asgkar edilir;

5. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu ils Hipohidratik ektodermal
disfaziya(HED) xostoliyinin differensial diagnostikasi.
Oxsar olamatlor:

» Dis otinin zodslonmasi;
» Usaqlar arasinda yayilmasi.

Foarqli slamatlor:
» PLS xostolorinda HED  xostolorindon  forqli  olaraq, ol-ayaq
hiperkeratozu(sak.121)(buynuzlasma,quruluq,qabiqlasma,ollorin,ayaqlarin,di
zlorin,dirsoklorin  hiperemiyas)) vo agiz boslugunun selikli qisasinin
hiperkeratozu (boyiiklords) ilo miisahids olunur;
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.

Sak.ll.HED ,anodon

tiya, xarakterik sifot

» HED xostalori tglin xiisusi gérkom xarakterikdir:solgun dori, basda va
bododo olan saglarin  az miqdary,gozlorin  altinda boiiyk qangirlarin
olmasi,agizda yegano olan — iti kopok dislori, onlar diiz diison is1q sualarindan
gorxurlar(onlar1 «Drakulanin 6vladlar» adlandirirlar). PLS zamani biitiin bu
olamaotlor yoxdur.

» HED xastalorinds anadan golms dislor yoxdur(kopak diglorden basqa). PLS
olan xastalords iso daimi diglor onlar ¢ixdiqdan 2-3 il sonra diisiirlor.

6. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu ilo fokal al-ayaq vo agiz hiperkeratotik

sindromunun differensial diagnostikasi.
Oxsar slamatlor:

P Ol-ayaq hiperkeratozu;
Forqli slamatlor:

Sok. 122.fokal sl-ayaq vs agiz hiperkeratotik sindromu

» Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromunda fokal osl-ayaq vo agiz hiperkeratotik
sindromundan (sok.122) forqli olaraq,agiz boslugunun zodslonmasi,alveolyar
¢ixintisinin rezorbsiyasi, mivaqqati vo daimi dislomlorin dislorinin diigmasi
askar olunur;

» Fokal al-ayaq (sak.123)vo agiz hiperkeratotik sindromunun prognozu
Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromundan forqli olaraq xosagslmozdir.
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Sok.123. fokal ol-ayaq vo agiz hiperkeratotik sindromu zamam dig stinin
hiperkeratozu

7. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu ilo irsi neytropeniyanin differensial
diagnostikasi.
Oxsar slamatlor:

» Parodontit,parodontoz,dislorin diismasi;

» Usaqlar arasinda yayilmast;

» infeksiyalara olan hossazliq.

Forqli olamotlor:

» Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromunda irsi neytropeniyadan forqli olaraq,
al-ayaq
hiperkeratozu(buynuzlagma,quruluq,qabiglagma,ollorin,ayaqlarin,dizlorin,dirs
oklorin hiperemiyasi) vo agiz boslugunun selikli qisasinin hiperkeratozu
(boyiiklorda) ilo miisahids olunur;

Sak.124.1Irsi neytropeniyaDodaglarin selikli gisasinin xoralagmasi

» irsi neytropeniya olan xastolorde Papivyon-Lefevr (PLS) sindromundan
forqli olaraq, tokrarlanan infeksiyalara meyillilik askar edilir(téradicisi ¢ox
vaxt stafilokokk olur),furunkulyozlar,ag ciyarlorin absesi, bagirsagin desilmasi
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miisahids olunur va iltihabi proseslorden sonra onlarin dorisinds ¢igak tipli
capiqeiglar qalr;

» [rsi neytropeniya xastaliyinin diagnozu qanin vo siimiik iliyinin analizi ilo
(periferik qanda neytrofil qranulositlorin azalmasi) tesdiglonir (sak. 124).

8. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu iloe dovrlii neytropeniyanin differensial
diagnostikasi.

Ogxsar slamotlor:

» Usaglar arasinda yayilmasi;

» Dis otinin zodslonmasi;

» Alveolyar ¢ixintisinin simiyiiniin zodslonmasi.
Forqli olamotlor:

Sok.125. Dévrlii neytropeniya,dodagin selikli gisasinin xorasi

» Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu dovrlii neytropeniyadan farqli olaraq,
al-ayaq
hiperkeratozu(buynuzlagma,quruluq,qabiglagma,sllerin,ayaqlarin,dizlorin,dirs
oklorin hiperemiyasi) vo agiz boslugunun selikli qisasinin hiperkeratozu
(boyiiklardos) ilo miisahids olunur;

» Dovrlii  neytropeniya olan xastalords (sak.125)Papiyyon-Lefevr (PLS)
sindromundan forqli olaraq, derido infeksiyalar agkar edilir,selikli qisanin
xoralar ilo zodslonmosi,faringit,titratma qizdirma, furunkulyozlar, abseslar,
diiz bagirsagin iltihabi, limfadenitlor,splenomeqaliya askar olunur;

» Ddévrlii neytropeniya xastaliyinin diaqnozu qanin analizi ilo ( har 21 giiniin
5-8 giin miiddstindo  periferik qanda ¢oxniivali neytrofil hiiceyralorin yox
olmast )tostiglonir.

» Doévrlii  neytropeniya xastaliyinin prognozu  Papiyyon-Lefevr (PLS)
sindromundan forqli olaraq , xosagslmazdir.

9. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu ilo aqranulositozun differensial

diagnostikasi.
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Ogxsar slamotlor:

» Dis otinin zodslonmasi;

» Alveolyar ¢ixintisinin siimiiyiiniin destruksiyasi.

Forqli olamatlor:

» Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu aqranulositozdan farqli olaraq,

ol-ayaq
hiperkeratozu(buynuzlagma,quruluq,qabiglasma,sllerin,ayaqlarmn,dizlorin,dirs
oklorin hiperemiyasi) vo agiz boslugunun selikli qisasinin hiperkeratozu
(boyiiklarda) ilo miisahids olunur;

Sok.126. Aqranulositoz

» Agranulositoz olan xastalorda titrama qizdirma tipli imumi halsizliq, yiiksak
horarot , bayilma , adinamiya, homginin abseslor, fleqmonalar , dori
zodolonmolori, limfa vozilorinin ,dalagin , qara ciyerin bdyiimosi, qanaxma
kimi septik fosadlar miigsahids olunur;

»  AgranulositoAsak.126) olan  xostolordo  Papiyyon-Lefevr  (PLS)
sindromundan forqli olaraq,agiz boslugunun selikli qisasinin xorali-nekrotik
zodolonmolori  bazon do ozolo , simik gatlarinm, udlagm, modo-bagirsagin
nekrozu, nekrotik anqina miisahids olunur;

» Agranulositoz  xastaliyinin  prognozu Papiyyon-Lefevr (PLS)
sindromundan farqli olaraq , xosagalmazdir.

10. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu ilo Cediak-Xigag1 sindromunun
differensial diagnostikasi.

Oxsar olamatlor:
» Dis otinin zodolonmasi;
P Infeksiyalara olan hassazliq.

Forqli olamotlor:

» Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu Cediak-Xiqasi sindromunundan farqli
olaraq,

ol-ayaq
hiperkeratozu(buynuzlasma,quruluq,qabiqlasma,sllorin,ayaqlarin,dizlorin,dirs
oklorin hiperemiyasi) vo agiz boslugunun selikli qisasinin hiperkeratozu
(boyiiklords) ilo miisahids olunur;
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» Cediak-Xiqasi sindromunda Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromundan forqli
olaraq, xarakter albinos gorkemi agkar olunur;

» Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromunda  Cediak-Xiqasi sindromunundan
farqli olaraq, alveolyar ¢ixintisinin siimiiyiiniin destruksiyasi askar olunur;

» (Cediak-Xigasi sindromu oldugda, Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromundan
forqli olaraq,xastalor fotofobiyadan, hepato-splenomeqaliyadan,
limfadenopatiyadan, quizehli gisanin pigment
distrofiyasindan,sinusitdon,otitdon, vator reflekslorinin asag diismasindon ,
paresteziyadan , agiz boslugunun selikli qisasmnin xoralasmasindan oziyyot
¢okirlar;

» (Cediak-Xigasi sindromu xostaliyinin proqnozu Papiyyon-Lefevr (PLS)
sindromundan forqli olaraq , xosagslmazdir.

11. Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu ilo leykemiyanin differensial
diagnostikasi.

Oxgar alamatlor:

» Alveolyar ¢ixintisinin siimiiyiiniin zodslonmasi;

» Infeksiyalara olan hassashq;

» Agi1z boslugunun selikli qisasmin zodalonmasi;

Foarqli olamatlor:

» Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu leykemiyadan(sak./27) forqli olaraq,
ol-ayaq
hiperkeratozu(buynuzlasma,quruluq,qabigqlasma,sllerin,ayaqlarin,dizlorin,dirs
oklorin hiperemiyasi) vo agiz boslugunun selikli qisasinin hiperkeratozu
(boyiiklarda) ilo miisahids olunur;

S.l 27.Leykemiya 7

» Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromu zamani leykemiyadan forqli olaraq,

dis atinds agri olmur;

» Leykemiya olduqda Papiyyon -Lefevr (PLS) sindromundan forqli olaraq,dis
atinin hiperplaziyasi va xoralarin amals galmasi ilo miisahids olunan nekrotik
zodslonmolor agkar olunur(sak. 128);

» Leykemiya zamant Papiyyon -Lefevr (PLS) sindromundan forqli olaraq,
bodonin  horarstinin  osassiz  artmasi,  geca vaxti  torlomo,
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gansizmalar,qanaxmalar,siimiiklordo , oynaqlarda agrilar, limfa vazilorinin
,dalagm boyiimasi,¢okinin azalmasi,darinin solgunlugu va pastozlugu;

» Papiyyon -Lefevr (PLS) sindromunda leykemiyadan forqli olaraq, dislor
diisdiikdon sonra dis ati normallasir.

12. Papiyyon -Lefevr (PLS) sindromu ilo gokorli diabetin differensial
diagnostikasi.

Oxsar olamatlor:

» Dis otinin zodslonmasi;

» Alveolyar daraginin rezorbsiyas.

Foarqli slamatlor:

» Papiyyon -Letevr (PLS) sindromu sokorli diabetdon forqli olaraq,

al-ayaq

hiperkeratozu(buynuzlasma,quruluq,qabiqlasma,sllerin,ayaqlarin,dizlorin,dirs

oklorin hiperemiyasi) vo agiz boslugunun selikli qisasmin hiperkeratozu
klordo) ilo miisahids olunur;

z

o 0 &

Sok.129.Sokorli diabet. Agir doracali parodontit

» Sokorli  diabet xostolori(sak.129) fgln  Papiyyon -Lefevr (PLS)
sindromundan  forqli olaraq, asagidaki simptomlar xarakterikdir:sidiyin
yiiksak ifraz olunmasi,sondiiriilmaz susluq vs acliq , ariglama,agiz boslugunun
selikli qisasmin trofik xoralari, agizda quruluq , gérmo qabiliyyatinin
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pozulmasi,dari va selikli gisalarin qasinmasi,baldir azslalorin qic olmasi agkar
olunur;
» Sokorli diabetin diaqnozu gan vo sidiyin analizlori ilo tastiq olunur.

II.HISTIOSITOZ X (LETTERER-ZIVE, HEND-SULLER-KRISCEN
XOSTOLIKLORI,EOZINOFIL QRANULYOMA) (TARATINOV
XOSTOLIYI)asagidak: xostaliklor ilo differensiasiya olunmahdar:
1.Akatalaziya;

2.Hipofosfataziya(Ratban sindromu);

3.Yuvenil parodontit;

4.0Osteosarkoma;

5.Coxsayli miyeloma ;

6.Papiyyon-Lefevr sindromu;

7.0steomielit;

8.Leykoz;

9.Varamin siimiiklii formasi.

1.Histiositoz X ils akatalaziyanin differensial diaqnostikast:

Ogxgar alamatlor:

» Alveolyar daraginin siimiyiiniin destruksiyasi, dislorin diigmasi;
» Agiz boslugunun selikli qisasinin zodslonmasi.

Forqli slamatlor:
» Histiositoz X xastoliyindo (sak.130)akatalaziyadan forqli olaraq,ksllonin
stimiiklori zodolanir;

Sak.130. Histiositoz X.Dig stinin vo damagn selikli gisasmin bdyiik xorasi.

» Akatalaziya zamanm Histiositoz X xostoliyindon forqli olaraq, ganin
hidrogen peroksid ilo birgs simnagi diagnostikada miihiim rol oynayir (saglam
soxslordo ganin hidrogen peroksid ilo tomasi bol kopiiklonmoyo sobab olur,
akatalaziya xastaliyi olan soxslords iso kopiik emolo golmir, yalniz qanin tiind-
gohvayi ranglonmasi va sarimtil ¢okiintiilorin diigmasi ilo miisahids olununur).
» Histiositoz X xostoliyindo akatalaziyadan forqli olaraq,hepatomeqaliya,
splenomeqaliya, dorids sopgilar , ekzoftalm, sokorsiz diabet , adinamiya askar
edilir.
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2. Histiositoz X ilo hipofosfataziyanin differensial diaqnostikast:

Oxsar slamatlor:

» Kollo va ¢ono siimiiklorinin zodolonmasi;

Forqli olamatlor:

» Histiositoz X usaqlar arasinda yayilmisdir; Hipofosfataziya hom usaqlar
,hom do ki boyiiklorin arasinda rast golir.

» Histiositoz X zamani dislorin yerdoyismasi, distopiyasi va diismasi miisahida
olunur; Hipofosfataziyvada iss usaqlarda gahvayi va ya qara rongli xirda diglor
agkar edilir, boyiiklords iso skelet siimiiklorinin tez sinmasi vo osteoporozu
geyd olunur.

» Histiositoz X -don forqli olaraq, Hipofostfataziya zamani xastalords stimiik-
azala sisteminin xarakter raxitabonzar dayisikliklori geyd olunur.

3. Histiositoz X ils yuvenil parodontitin differensial diagnostikast:

Ogxsar slamatlor:

» Usaqlar arasinda yayilmasi;

» Alveolyar daragmin siimiiyiiniin rezorbsiyasi va diglorin diigmasi;

» Agiz boslugunun selikli gisasinin zodoalonmaosi.

Forqli slamatlor:

» Yuvenil parodontitdan forqli olaraq, Histiositoz X zamani xastalords kalla
stimiiklorinin zadslonmasi geyd olunur ki, bu da daimi bas agrilarina sobab
olur;

N

Sak.131.Eozinofil qranulyoma

»  Yuvenil parodontitdon forqli olaraq, Histiositoz X zamani
ekzoftalm,sokorsiz diabet,doride sopgilor , titrotma qizdirma, adinamiya,
hepatomeqaliya, splenomeqaliya askar olunur;

» Eozinofil granulyomanin (sak.131)Yuvenil parodontitdan
differensiasiyasinda (Histiositoz X triadasindan olan xastalik) hatta darin dis
oti ciblori oldugda bels , granulyoma oldugda irinaxmanmn olmamasi va
laxlayan dislorin ¢okilmoasi naticasinda patoloji prosesin logv olunmamasi vo
ya dayandirilmasina gatirib ¢ixarmamasinin nazars alinmagi ¢ox vacibdir.

4. Histiositoz X ilo Osteosarkomanin differensial diagnostikasi:
Oxsar alamatlor:
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» Ekzoftalm;

» Siimiiklardos sisobanzor téromalar;

P Siimiik toxumasinin destruksiyasi;

» Dislorin distopiyasi, yer doyigsmasi va laxlamasi.

Forqli olamotlor:

» Histiositoz X usaqlar arasinda yayilmisdir; Osteosarkoma iso ¢ox vaxt
cavan va orta yasl kigilor arasinda rast golir;

» Histiositoz X zamani dis oti hiperemiyalidir,6demlidir, yumsaqdir ,
agrilidir, irinaxma ilo miisahids olunur. Osteosarkoma olduqda iss sigin
iizorinds olan selikli gisa dartilir , solgunlasir vo genislonmis damar toru
gorunir;

» Osteosarkoma zaman1 Histiositoz X-don forqli olaraq,¢onslorin patoloji
simnmasi, irradiasiya edon giiclii geco agrilari , uygun olan nahiyslords darinin
va selikli qisanin paresteziyasi vo keylogsmosi (Vensanin simptomu) asgkar
edilir;

» Rentgen soklindo Osteosarkomada Histiositoz X-don forqli olaraq, dis-dis
edilmis sahalori olan (spikulalar) siimiik toxumasinin destruksiyasi goriiniir.

5. Histiositoz X ilo Coxsayli miyelomanin differensial diagnostikasi:

Oxgar alamatlor:

» Kolls va ¢ono siimiiklorinin zadslanmasi;

Foarqli slamatlor:

» Histiositoz X usaqlar arasinda yayilmisdir; Coxsayli miyeloma isa 50
yasdan yuxari olan gaxslor arasinda rast galir;

Sok.132.Coxsaylh miyeloma
» Coxsayli miyelomada (sak.132)Histiositoz X-dan forqli olaraq,skeletin
(sislor , siniglar), sinir sisteminin(paraplegiya, hemiplegiya, hemiparez,
ensefalopatiya), gan sisteminin, daxili orqanlarin zadslonmalori agkar edilir.
6. Histiositoz X —in (Letterer-Zive vo Hend-Siiller-K ris¢en xastaliklori) ilo
Papiyyon-Lefevr (PLS) sindromunun differensial diagnostikasi.
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Ogxsar slamotlor:

» Diffuz parodontit;

» Cononin siimiik toxumasimin destruksiyast;

» Distopiya,diglorin laxlamasi vo diigmasi.

Forqli olamotlor:

» Histiositozdan forqli olaraq , PLS ol-ayaq va agiz boslugunun hiperkeratozu
ilo miisahids olunur;

» Histiositoz X olduqda PLS-don forqli olaraq,ksllo slimiiyliniin ¢ox sayh

qusurlari,dorids sopgilar, sokoarsiz diabet,
hepatomeqaliya,splenomeqaliya,ariqlama,istahsizliq,
ekzoftalm.

7. Histiositoz X (Letterer-Zive vo Xend-Siiller-Krisgen xastaliklari) ilo
osteomielitin differensial diagnostikasi.

Oxsar slamotlor:

» Dis otinin zadslonmasi;

» Stimiiklorin zodalonmasi;

» Xostonin iimumi vaziyystinin pislogsmasi.
Foarqli slamatlor:

» Osteomielit olduqda Histiositozdan farqli olaraq,sekvestrlar,iiziin
asimmetriyasi agkar olunur, fistulalar omols golir, zodslonma nahiyssine aid
olan doarids va selikli qisada hissiyyat pozulur , irradiasiya edon agri qeyd
olunur;

» Histiositoz X do Osteomielitdan farqli olaraq,ekzoftalm va dorids sapgilor
askar olunur;

» Osteomielit oldugda qanda iltihabin sokli miisahids edilir(leykositoz
,yiksak ECS ).

8. Histiositoz X (Letterer-Zive vo Xend-Siiller-Krisgen xastaliklori) ilo Leykozun

differensial diagnostikasi.

Oxgar alamatlor:

» Siimiiklorin zodslonmasi;
» Agi1z boslugunun selikli qisasimin zadalonmasi;
» Umumi halsizliq, nasazliq, derinin solgunlugu,ariqlama;
» Doridos sopgiler;

Forqli olamatlor:
» Histiositoz X olduqda Leykozdan forqli olaraq,ekzoftalm,sokorsiz
diabet,hepatomeqaliya , splenomeqaliya askar olunur;
» Leykozda Histiositoz X -dan forqli olaraq,dis otinin hiperplaziyasi ,
gansizmalar , hematomalar , ganaxma va nekrotik zodslonmasi askar olunur;
» Leykoz zamani Histiositoz X -dan forqli olaraq, xastalor qida qabul
etdikds vo udqunanda kaskin agrilardan sikayst edirlor;
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» Leykozun diagnozu periferik ganin vo siimiik iliyinin punktatmin
miiayinasi naticoloring asason tastiglonir.

9. Histiositoz X (Letterer-Zive vo Hend-Siiller-Krisgen xastaliklori) ilo Stimiik
vorominin differensial diagnostikasi.

Oxgar alamatlor:
» Usaqlar arasinda yayilmasi;
» Siimiiyiin destruksiyasi;
» Dislorin laxlamast;

Forqli slamatlor:
» Histiositoz X -dan forqli olaraq, Simiik voromi(sak.133)zamani
zadslonmo ocaginin iizorindoki dorisinin rongi qurmizidan goys kimi
doyisilir, fistula ilo agilan vo 6ziindon sonra dartilmig , atrofik ¢apiglar qoyan
va ¢onanin kontrakturasina sabab olan bir va ya bir ne¢s soyuq abseslor
omoals galir ;

Sok.133.Voram

» Histiositoz Xgln Siimiik voromindon forqli olaraq,daride sopgilor ,
ekzoftalm xarakterdir.

PARODONTOMALARIN DIFFERENSIAL DIAQNOSTIKASI .
LEPULIS asagidaki toromolar ilo differensiasiya olunmalidir:

1.Piogen qranulyoma;

2.Yerli hipertrofik gingivit;

3.Hemangioperisitoma;

4. Kaposi sarkomast,

5.Hemangioendotelioma.

1.Epulis ilo piogen qranulyomanin differensial diagnostikast:
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Ogxsar slamotlor:

» Ayaqcigi olan , goboalayabanzor, gdyliimtiil-qirmizi rongli téromalar;

» Bir qodor harokatlidir;

» Agrisiz,ganayan sothinin olmasi.

Forqli olamotlor:

» Epulis parodontomalara aiddir; Piogen qranulyoma iss infeksion mangalli
xastolikdir;

Sok.134.Dis stinin piogenik qranulyoma Sak.135.Dilin piogenik qranulyomasi
» Epulis yalniz dis olduqda (yaxud disin koékii) omols galir; Piogen
granulyoma iss dodagin qirmizi hagiyasindo va selikli qisasinda , dilin,
yanaqlari, damagin selikli qisasinda yerlosir(sak. 1.34;135),

» Piogen granulyomadan faorqli olaraq, epulis yamsaq konsistensiyali ola
bilor;

» Piogen qranulyomanin ayaqcigi epulisdon forqli olarag,ayrilmis epiteliy
yaxaligi ils shato olunmusdur;

» Epulis olduqda Piogen granulyomadan forqli olarag,alveolyar daragin
mohdudlasdirilmis osteoporozu miisahido edilir;

» Epulis gox vaxt cavan qadinlarda ,xiisuson hamilslords geyd olunur ;
Piogen granulyoma iss usaqlar va 30 yasa qodor olan boyiiklords rast golir;
» Epulisin son diaqnozu yalniz histoloji miiayinadan sonra qoyulur.

2. Epulis ils yerli hipertrofik gingivitin differensial diaqnostikasi:

Oxgar alamatlor:

» 1-2 dislor nahiyssinds dis otinin proliferasiyast;

» Qanaxma;

»20-30 yagh soxslords yayilmasi.

Forqli olamatlor:

» Epulis yerli hipertrofik gingivitdan forqli olaraq,ayaqciqda yerlosir ,
gbbaloyabanzar va ya yarpagabanzar olur;

» Epulis goyiimtiil-qirmizi rongli olur(sa k. 136). Yerli hipertrofik gingivit
olduqda dis oti al-qirmizi va ya solgun-¢ohrayi (formasindan asili olaraq);
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Sok.136.Epulis

» Epulis yerli hipertrofik gingivitdon farqli olaraq,¢ox vaxt hamils qadinlarda
rast golir;

» Yerli hipertrotik gingivitdon forqli olaraq, Epulis oldugda onun ayaqciq
nahiyasinds siimiik toxumasinin osteoporozu askar edilir ;

» Epulis Yerli hipertrofik gingivitdon forqli olaraq, agrisiz toromadir.

3. Epulis ilo hemangioperisitomanin differensial diagnostikast:
Ogxsar slamotlor:
» goy-qirmizi rangli térama;
P Yavas-yavas boyiimasi;
Forqli olamatlor:
» Epulis ¢ox vaxt cavan qadinlarda, xiisusan do hamilalarda rast golir.
Hemangioperisitoma eyni doracada yetkin yasda olan har iki cins
niimayandslarinds rast golir;

Sgk.l 37.Dodg1n vo dilin hemangiomasi

» Epulis -yumsaq va ya bark konsistensiyali ayaqciqda yerloson
gbbaloyobanzar va ya yarpagabonzor téromadir .

Hemangioperisitoma iss xoralagsmaya meyilli olan yumsaq va ya bark
konsistensiyali diytnli toromoadir(sak. /37).

» Epulis yalniz dis va ya disin kokii olduqda amals golir. Hemangioperisitoma
iso basin,sl-ayaqlarm dorisinds yerloasir.

» Hemangioperisitomadan forqli olaraq, epulis zamani onun ayaqciq
nahiyasinds siimiik toxumasinin seyralmasi geyd olunur.
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» Son diaqnoz yalniz histoloji miiayinaden sonra qoyulur.

Epulis ilo Kaposi sarkomasmin differensial diagnostikasi:

Ogxsar slamotlor:

» goylimtiil — qirmizi rongli téromoanin olmast,

P ¢cons siimiityiiniin destruksiyasi;

Forqli olamatlor:

» Epulis yalniz dis va ya disin kokii olduqda smals galir. Kaposi sarkomasi
damaqda , dis atinin selikli qisasinda, burunun ucunda yerlogir.

Sok.138.Kaposi sarkomasi

» Epulis- xoralasmaya meyilli olmayan yumsaq va ya bork konsistensiyali
ayaqciqda yerlogon goboloyabonzor va ya yarpagabanzar agrisiz toromadir .
Kaposi sarkomasi(sak.138)— agrisiz lokalor va ya ditytinciiklordir , onlar
sonradan dilimlonir vo xoralasirlar.

» Son diaqnoz histoloji miiayinadan sonra qoyulur.

» Epulis gox vaxt cavan qadinlarda, xiisuson hamilolords rast golir. Kaposi
sarkomasi iso homoseksualistlorin , Afrikadan golmo vo orqanlari
transplantasiya olunmus soxslors genis yayilmigdir.

5.Epulis ilo hemangioendoteliomaomanin differensial diagnostikast:

Ogxsar slamatlor:

» Cavan qadinlar arasinda yayilmasi

Forqli olamatlor:

» Epulis xosxassali toramadir. Hemangioendotelioma isa badxassali toramadir

» Epulis yalniz dis va ya disin kokii olduqda amals galir.
Hemangioendotelioma iss basin , badanin, sl-ayaqlarin darisinds yerlosir.

» Epulis- xoralagmaya meyilliliyi olmayan yumsaq vo ya bark konsistensiyali
ayaqciqda yerlagon gébaloyabanzar vo ya yarpagabanzor agrisiz toromadir .
Hemangioendotelioma iso nekroz ocaqlari vo ya kistasi olan yumsaq ,sulu
,ditylin soklinds olan ¢ohrayi vo ya qirmizi rongli téramadir ;

» Hemangioendotelioma Epulisdan forqli olaraq,tez inkisaf edir;

» Hemangioendotelioma Epulisdon forqli olaraq, ¢ox vaxt qan qusmaq ilo
misahids edilir.

107

2222222222 22222222 222222222222 2222222222 T2 2222222222222 222222222222 XXX XTI LTI 2 222222222222 2222222222222 2222222222222 222222222222 222222222222



G000 0000000000000000000000 0000000000000 00000090009000000090000900090000900090009000000090000000000000000000000000000000000009000000

I1.DIS OTININ FIBROMATOZU ASAGIDAKI XOSTOLIKLOR iLO
DIFFERENSIASIYA OLUNMALIDIR:
1.Fenitoin,nifedipin,siklosporin gobulu ils slagadar olan dis stinin desrman
hiperplaziyasi,

2.Irsi sindromu fonunda yaranan dis atinin fibromatozu.

1.Dis stinin fibromatozu ils dis stinin darman hiperplaziyasinin differensial
diagnostikasi:

Ogxsar slamotlor:

P dis otinin geyri-adi goriniisii;

» Bork-elastik konsistensiyasi olan qabariq téromolar.

Forqli olamatlor:

» Dig otinin fibromatozu ¢ox vaxt 11-15 yash usaqlarda rast golir. Darman
hiperplaziyasi cinsdon va yasdan asili olmayaraq amolo golir;

» Fibromatozun etiologiyasi molum deyil. Darman hiperplaziyasiiso dorman
preparatlarinin qabulu naticasinds yaranir;

» Fibromatoz zamani ¢ona siimiiklorinin , hom vestibulyar ,hamdo dil
sothlorindon disarasi va alveolyar dis otinin deformasiyalar1 askar
edilir,qanaxma yoxdur,dislorin laxlamas1 miisahids olunur; Darman
hiperplaziyasi olduqda iso disarasi dis otinin boyiimasi ¢ox vaxt vestibulyar
torofdon miisahids olunur, ganaxma var;

» Dorman hiperplaziyasi Fibromatozdan forqli olaraq,6ziinti rentgen
milayinasinda osteoporoz , siid vo daimi dislorin adentiyasi kimi biruza verir.

2.Dig atinin fibromatozu ils irsi sindrom fonunda yaranan fibromatozun
differensial diagnostikast:

Ogxsar slamotlor:

P Dis otinin bdyiimasi;

» Dis otinin rongi normaldir;

» Dislor hissavi va ya tam boylimiis dis ati ils ortiilii ola bilarlar.

Forqli olamotlor:

» Fibromatoz adaton har iki cins niimayondalorindo 15 yasa godor baslanir;
» Diagnoz ssason anamnez vo kliniki slamatlors gérs qoyulur(sak. 739),

» Diglorin ¢ixma prosesinin gecikmasi va ya pozulmasi geyd oluna bilar;

» Fibromatoz autosomatik dominant xiisusiyyat kimi oalds edilir

» Baxmayaraq ki, har iki ¢ono siimiiyii prosess daxil ola bilar, yuxari sananin
dis oti daha ¢ox va agir zodolonir;
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Sak.139.Dis otinin fibromatozu

» Genetik sindrom fonunda yaranan fibromatoziss dis otinin boyiimasindon
olave olaraq homgin asasinda yarandigi genetik sindroma xarakterik olan
olamatlori do daxil edir.

III.PARODONTAL KISTA asagidaki téromalor ilo differensiasiya
olunmahdir:

1.Musin ilo dolmus retension Kkista ilo;

2. Parodontal abses ilo;

3.0steogen periferik fibroma ilo;

4 Travmvtik fibroma ila.

1.Parodontal kista ilo retension kistanin differensial diaqnostikast:

Oxsar slamatlor:

» Agi1z boslugunun selikli qisasinda siskinlik

Forqli olamotlor:

» Parodontal kista (sak. 140)ssas xastoliyin xronik gedisati zamani amals golir.
Retension kista (sak. 141 )iso selikli gisanin va tiipilircok vazilorinin gixarict
axarlarmin tutulmasi naticasinds yaranir.

Sok.140.Parodontal kista Sok.141.Retension kista

» Parodontal kista dis stindas yerlasorok vo kliniki olaraq agrisiz siskinlik
kimi 6zinii tozahiir edir. Retension kista damaq,dodaglar,yanaqglarm selikli
qisasinda, dil alt1 nahiyada yerlosir va kliniki olaraq agrisiz , gdyuimtiil , kiira
soklinds bork -elastik konsistensiyali toroms kimi agkar edilir.
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» Parodontal kista olduqda Retension kistadan forqli olaraq, simiik
toxumasinin yumru formali vo aydin konarlari olan destruksiyasi agkar
olunur.

2. Parodontal kista ilo Parodontal absesin differensial diagnostikasi:

Oxsar alamatlor:

P dis otinds yumru formali siskinlik;

P siimiik toxumasimin destruksiyasi;

» pulpa saglamdir vo bu onun caryana olan hassasliginin yoxlanilmasi ils
tastiqlonir.

Forqli olamatlor:

» Parodontal absesdo Parodontal kistadan(sak.142,143)forqli olaraq ,dis oti
konarinda agrili agizdaxili 6dem , irin ifrazi ilo miisahids olunan derin
parodontal ciblor agkar edilir.

\ a3
Sok.142.Parodontal abses Sok.143.Parodon

él kista

3. Parodontal kista ilo Osteogen periferik fibromanimn differensial
diagnostikasi:

Ogxsar slamatlor:

» aydin konarlari olan siimiik toxumasinin destruksiyasi

Forqli slamatlor:

» Parodontal kista xastonin cinsindan asili olmayaraq har yas dévriinda
omolo golir . Osteogen periferik fibroma iso 30-dan 40-dok yasda olan
gadinlarda rast golir.

» Parodontal kista olduqda dislorin zirvs periodontunda patoloji
doyisikliklor olmaya bilar, va bu pulpanin corayana olan hassasligini
yoxlamagq ilo tesdiqlonir. Osteogen periferik fibromada iso marmarabanzar sis
boyiiyiib saglam siimilyli dagidir va sis nahiyasinda yerlogon diglorin kéklorinin
sovrulmasina gotirib ¢ixarir.

» Osteogen periferik fibromada Parodontal kistadan forqli olaraq,iiziin
asimmetriyasi agkar olunur.
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Sok. 144.0steogen periferik fibroma

» Osteogen periferik fibromanin(sak. 144) diagnozu histoloji miiayinonin
naticolori asasinda testiq olunur(ocagin periferiyast boyu bork fibroz
kapsulanmn olmas1 vo markazinds osteoklast vo osteogen zonalari olan fibroz
toxumanin bdyiimasi miisahids olunur).

4. Parodontal kista ilo Travmatik fibromanin differensial diaqnostikas::
Oxsar olamatlor:

» dis otinds yumru formali siskinlik;

Forqli olamatlor:

» Parodontal kista (sak. 143)ssas xastaliyin xronik gedisati zamani amals galir.
Travmatik fibroma iss travma naticasinds smolo golir.

Sok.145.Travmatik fibroma

» Parodontal kista dis otinds yerlogorak va kliniki olaraq 6ziinii agrisiz
siskinlik soklinds tozahiir edir. Travmatik fibroma iss yanaqlarin,
dodaqlarin, dis stinin va ya dilin selikli gqisasinda yerloson , agiq-¢ahrayi ,yaxud
agmmtil rongli ,enli asasi olan , bork konsistensiyalt vo aydin sorhadli
xoralagan papula kimi tozahiir edir.

» Parodontal kista Travmatik fibromadan farqli olaraq, yumru formada do
va aydin kenarlari olan siimiik toxumasimin destruksiyasi ilo miisahidas edilir.
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