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Akhmedov Alisher Astanovich
Mukhiddinov Shokhrukh Gafurjon ugli
Samarkand State Medical University

THE ROLE OF EVERSTICK GLASS FIBER-REINFORCED SYSTEMS IN CORRECTING TOOTH CROWN
DEFECTS

d http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.19539406

ANNOTATION
The analysis of the mechanical and clinical efficiency of glass fiber-reinforced systems (EverStick) is of significant scientific
importance in addressing extensive defects of the tooth crown. EverStick systems have been proven to significantly enhance the
toughness of composite resins, ensuring their damage tolerance and long-term durability. One of the key achievements in this field
is the ability of fiber-reinforced composites to redistribute masticatory forces across the restoration bed and reduce polymerization
shrinkage strain. Specifically, the horizontal orientation of fibers in wide carious cavities (Class I| MOD) on both pulpal and gingival
floors enables the achievement of maximal clinical outcomes. The dentin-replacement properties of the material and the high adhesive
bonding mechanisms formed with tooth tissues are scientifically grounded. The fail-safe mechanism of EverStick systems in reducing
the risk of tooth fracture and their role in minimally invasive dentistry serve to maximize the preservation of healthy tooth structure.
Keywords: EverStick, fiber-reinforced composite (FRC), tooth crown defects, mechanical durability, stress distribution, dentin
replacement.

AxMe10B Asuniep ACTAHOBUY
Myxuaaunos Iloxpyx I'adypaxon yrin
Camapkanackuii I'ocymapcTBeHHBIIH
MeaunuHckuil YHUBEPCUTET

POJIb CTEKJIOBOJIOKOHHBIX CUCTEM EVERSTICK B YCTPAHEHUH JE®EKTOB KOPOHKOBOM
YACTHU 3YBA
AHHOTAINA
AHam3 MEXaHUYECKON M KIMHNYIECKOH 3(p(heKTHBHOCTH CTEKIIOBOJIOKOHHBIX apMupytonmx cucteM (EverStick) mmeer Baxxnoe
HAy4YHOE 3HAUYCHNE B YCTPaHEHUN OOIIMPHBIX Ae(hEKTOB KOPOHKOBOH yacTH 3y0a. JlokazaHo, uto cuctemsl EverStick 3naunrensHo
MTOBBIIIAIOT TTOKa3aTeNM BS3KOCTH (toughness) KOMIO3WTHBIX CMOJI, OOecIeunBasi UX YCTOMUMBOCTH K ITOBpexaeHHsM (damage
tolerance) u monroBe4HOCTh. OMHUM W3 MOCTIKEHUH B 3TOW OONACTH SBISAETCS CIIOCOOHOCTH CTEKIIOBOJIOKOHHBIX KOMIIO3HUTOB
ONITUMH3UPOBAHHO PACHpPEACNATh JKEBATEIbHOE aBJICHHE 110 BCEH IUIOMIAAW pecTaBpaldd M CHUKATh HANPSDKEHHE IpH
oJMMepu3annoHHoN ycanke (shrinkage strain). B wactHOCTH, rOpH30HTaIFHOE OPUEHTUPOBAHHUE BOJIOKOH B MIMPOKUX KapHO3HBIX
nosocTax (Class II MOD) Ha mysisIiapHOM U IECHEBOM JHE TTI03BOJISIET JOCTHYb MAKCHMAJIBHBIX KITMHUYECKUX pe3ysbTaToB. Hay4uHo
000CHOBaHBI CBOWCTBAa MaTepHaia MO 3aMerieHnio jaeHtuHa (dentin replacement) m MexaHu3MBI (OPMHPOBAHUS IMPOUHON
aZIre3MBHON CBA3M C TKaHSIMH 3y0a. MexaHmsM «be3zomacHoro otkaszay» (fail-safe) cucrem EverStick B cHmkeHnm pucka nepenoma
3y0a ¥ MX pojib B MUHUMAIGHO MHBA3MBHOM CTOMATOJIOTUH CIIy>KaT MaKCHMaJIbHOMY COXPaHEHHUIO 3/10POBBIX TKaHEH 3y0a.
Karouessie ciaoBa: EverStick, creknoBonokonusii kommno3ut (FRC), nedextsl kopoHkH 3y0a, MexaHHYecKasl IPOYHOCTb,
pacripefiefieHie CTpecca, 3aMeIeHUE JCHTHHA.

Ahmedov Alisher Astanovich
Muhiddinov Shohruh G’afurjon o’g’li
Samargand davlat tibbiyot universiteti

TISH TOJ QISMI NUQSONLARINI BARTARAF QILISHDA EVER STICK SHISHAIONOMERNING O'RNI

84
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ANNOTATSIYA
Stomatologik restavratsiyaning dolzarb muammolaridan biri — tish toj gismining keng ko‘lamli nugsonlarini bartaraf etishda
shisha tolali mustahkamlovchi tizimlarning (EverStick) mexanik va klinik samaradorligi tahlili muhim ilmiy ahamiyatga ega.
EverStick tizimlari kompozit gatronlarning qattiglik ko‘rsatkichlarini sezilarli darajada oshirib, ularning shikastlanishga
bardoshliligini va uzoq muddatli chidamliligini ta’minlashi isbotlangan. Shisha tolali kompozitlarning chaynash bosimini
restavratsiya maydoni bo‘ylab optimallashtirilgan tarzda tagsimlash xususiyati hamda polimerizatsiya gisqarishi kuchlanishini
kamaytirishdagi roli ushbu sohadagi yutuglardan biridir. Xususan, keng karioz bo“shliglarda (Class 11 MOD) tolalarning gorizontal
yo‘nalishda joylashtirilishi klinik natijalarni maksimal darajaga ko‘tarish imkonini beradi. Materialning dentin o‘rnini bosuvchi
Xususiyati va tish to‘gimalari bilan shakllanadigan yuqori adgezion bog‘lanish mexanizmlari ilmiy asoslangan. EverStick
tizimlarining tish sinish xavfini kamaytirishdagi xavfsiz nosozlik mexanizmi va minimal invaziv stomatologiyadagi roli tish
to‘gimalarini maksimal darajada saqlashga xizmat giladi.
Kalit so‘zlar: EverStick, shisha tolali kompozit (FRC), tish toj nugsonlari, mexanik chidamlilik, stress tagsimoti, dentin o‘rnini
bosish.

Kirish.Terapevtik stomatologiyaning zamonaviy bosgichida muddatli mexanik yuklamalarga chidamliligi tish toj gismi
tish toj gismining keng ko‘lamli nugsonlarini funksional va  nugsonlarini bartaraf etishda uning o‘rnini begiyos giladi. Ushbu
estetik jihatdan uzog muddatli gayta tiklash eng dolzarb  texnologiyani klinik amaliyotda qo‘llash tishlarning sinish

muammolardan biri bo‘lib golmogda. An’anaviy kompozit  xavfini kamaytirib, murakkab restavratsiyalarning
materiallar  chaynash  bosimi  yuqori  bo‘lgan tishlar ishonchliligini yangi bosgichga ko‘taradi.
restavratsiyasida ko‘pincha mo‘rtlik va polimerizatsiya Tadgigotning magsadi tish tojining keng ko‘lamli

qisqarishi natijasida yuzaga keladigan mikrosizintilar hamda  nugsonlarini restavratsiya qilishda EverStick shisha tolali
sinishlar tufayli kutilgan klinik natijani bermasligi mumkin. Shu  mustahkamlovchi tizimlarining (fiber-reinforced composites —
sababli, restavratsiyalarning mexanik chidamliligini oshirish va  FRC) mexanik bargarorligini, biomimetik xususiyatlarini va
xavfsiz nosozlik mexanizmini ta’minlash magsadida shisha uzog muddatli klinik samaradorligini kompleks baholashdan
tolali mustahkamlovchi tizimlar (EverStick/FRC) stomatologiya  iborat

amaliyotiga yuqori texnologik yechim sifatida kirib keldi. Tadgigot materiallari va usullari

EverStick tizimlari polimer matritsaga Kiritilgan silanlangan Tadgiqotga 2023-2025-yillar davomida Samargand davlat
shisha tolalaridan iborat bo‘lib, ular kompozit gatronlarning tibbiyot universiteti Kklinikasida ortopedik stomatologik
gattiglik  ko‘rsatkichlarini va shikastlanishga bardoshliligini  davolanish uchun murojaat gilgan 18 yoshdan 55 yoshgacha
sezilarli darajada oshiradi. Ushbu materiallar biomimetik  bo‘lgan 40 nafar bemor Kkiritildi. Barcha bemorlarda doimiy
yondashuv  asosida tishning dentin gatlami mexanik tishlarning toj gismi endodontik davolashdan so‘ng gisman yoki
xususiyatlarini takrorlaydi va tish tojida yuzaga kelishi mumkin  to‘liq yo‘qotilgan bo‘lib, ularni shtift-o‘zakli konstruksiyalar
bo‘lgan yoriglar targalishini samarali to‘xtatadi. llmiy yordamida gayta tiklash zarurati mavjud edi.

tadgiqgotlar shuni ko‘rsatadiki, aynigsa Il sinf (MOD) kabi keng Qo‘llanilgan shtift tizimiga garab bemorlar ikki guruhga
karioz bo‘shliglarda shisha tolalarni gorizontal yo‘nalishda  bo‘lindi:

joylashtirish chaynash bosimini restavratsiya maydoni bo‘ylab I-guruh (n = 20) — standart shisha tolali shtiftlar yordamida
optimallashtirilgan tarzda tagsimlash imkonini beradi. Bundan  gayta tiklangan tishlar;

tashqgari, EverStick tizimlarining yuqori adgezion bog‘lanish Il-guruh (n = 20) — individual moslashtirilgan EverStick
xususiyati minimal invaziv stomatologiya prinsiplariga to‘la  tolali shtiftlari go‘llanilgan holatlar.

javob bergan holda, tishning sog‘lom to‘gimalarini maksimal Davolash usulini tanlashda ildiz kanalining anatomik

darajada saglab qolishga xizmat qiladi. Materialning  xususiyatlari, dentin devorlarining galinligi, ildiz uzunligi va
polimerizatsiya gisqgarish kuchlanishini kamaytirishi va uzoq taxminiy okklyuzion yuklama darajasi hisobga olindi.

Rasm1. Tish toj gismi yo’qotilgan tish
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Rasm4. Tish toj gismi tiklangan tish

Klinik va rentgenologik baholashdan so‘ng ildiz kanali shtift
o‘rnatish uchun tayyorlandi. Shtift joylashadigan kanal uzunligi
ildiz uzunligining 2/3 gismidan oshmagan holda shakllantirildi
va apikal germetiklikni ta’minlash uchun kamida 4 mm
obturatsion material saglab qolindi. Kanalni shakllantirish ishlari
go‘llanilgan shtift tizimi ishlab chigaruvchisi tavsiyalariga
muvofiq amalga oshirildi.

Shisha tolali va EverStick shtiftlar adgeziv usulda, ikki marta
gotuvchi kompozit sementlar yordamida fiksatsiya gilindi.
EverStick shtiftlari ildiz kanalining individual anatomiyasiga
moslashtirilib, klinik sharoitda fotopolimerizatsiya qilindi.
O‘zak (kulteva) gismi yorug‘lik bilan qotuvchi kompozit
materiallardan shakllantirildi.

Restavratsiyalarning klinik samaradorligi quyidagi mezonlar
asosida baholandi:

restavratsiyaning funksional bargarorligi;
chaynash yuklamasi ostida mustahkamligi;
0g°‘riq sezgilari va patologik harakatchanlikning yo‘qligi;
chetki moslashuv sifati;
estetik ko‘rsatkichlar;
ildiz va periapikal to‘gimalarning rentgenologik holati.
azorat ko‘riklari davolashdan so‘ng 6 va 12 oy muddatlarda
o‘tkazildi.
Rentgenologik tekshiruv usullari

Z e o o o o o

Rentgenologik nazorat magsadida og‘iz ichki nishonli
rentgenografiya qo‘llanildi. Unda shtiftning ildiz kanalidagi
holati, tsement gatlamining bir tekis tagsimlanganligi, periapikal
patologiya va ildiz rezorbsiyasi belgilari baholandi.

Statistik ma’lumotlarni gayta ishlash

Olingan ma’lumotlar standart kuzatuv kartalarida gayd etildi.
Miqdoriy ko‘rsatkichlar uchun o‘rtacha giymat va standart
og‘ish hisoblandi. Natijalar guruhlar o‘rtasida tavsifiy statistik
tahlil yordamida solishtirildi.

Tadgiqot Xelsinki deklaratsiyasi talablariga muvofiq amalga
oshirildi. Barcha bemorlardan  davolash va  klinik
ma’lumotlardan ilmiy magsadlarda foydalanish uchun yozma
ravishda ongli rozilik olindi.

Tadgigot natijalari

Bemorlarning klinik tavsifi va davolash hajmi

Tadgiqot davomida 40 nafar bemorda jami 58 ta doimiy tish
shtift-o‘zakli  konstruksiyalar yordamida gayta tiklandi.
Tiklangan tishlarning asosiy gismini yuqori va pastki jag‘ning
premolyar hamda molyar tishlari tashkil etdi, bu esa mazkur
tishlarning funksional yuklamasi yuqori ekanligi bilan
izohlanadi.

Bemorlarning aksariyatida tish toj gismi 50-70% gacha
yo‘qotilgan bo‘lib, ayrim holatlarda toj gismi deyarli to‘liq
yemirilganligi gayd etildi. Endodontik davolashdan so‘ng ildiz
kanallarining holati klinik va rentgenologik usullar yordamida
baholanib, shtift o‘rnatish uchun yaroqliligi tasdiglandi.

Jadval 1. Tadgigotda tiklangan tishla rning joylashuviga ko‘ra tagsimlanishi

Tish guruhi Tiklangan tishlar soni Ulushi (%)
12 20.7
9 15.5
18 31.0
19 32.8
Izoh: Jadvaldan ko‘rinib turibdiki, eng ko‘p tiklash ishlari Davolashdan keyingi dastlabki 7-14 kun davomida
chaynash yuklamasi yuqgori bo‘lgan molyar va premolyar bemorlarning shikoyatlari, og‘riq sezgisi va yumshoq

tishlarda amalga oshirilgan.
Klinik moslashuv va erta davr natijalari

to‘gimalarning holati baholandi. Bemorlarning katta gismida
shtift-o‘zakli konstruksiyalarga moslashuv muammosiz kechdi.

Jadval 2. Davolashdan keyingi 14 kun ichidagi klinik holatlar

Klinik ko‘rsatkichlar
34
5
1

Izoh: Qayd etilgan yengil og‘riq holatlari gisqga muddatli
bo‘lib, go‘shimcha dori vositalarisiz bartaraf etildi.
Funksional samaradorlikni baholash natijalari

Bemorlar soni

Ulushi (%)
85.0

12.5

2.5

Tishlarning chaynash funksiyasi davolashdan oldin va keyin
taggoslama asosida baholandi. Shtift-o‘zakli konstruksiyalar
yordamida tiklangan tishlarda chaynash samaradorligi sezilarli
darajada oshgani aniglandi.
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Jadval 3. Chaynash funksiyasining tiklanish ko‘rsatkichlari

Baholash bosgichi

Davolashdan keyin

Izoh: Natijalar shtift-o‘zakli konstruksiyalar funksional
tiklanishda yugori samaradorlikka ega ekanligini ko‘rsatadi.
Rentgenologik nazorat natijalari

O‘rtacha ko‘rsatkich (%)

54,2+4,0
87,6 £3,2

Rentgenologik tekshiruvlar davolashdan so‘ng 3 va 6 oy
o‘tgach amalga oshirildi. Baholash jarayonida shtiftning ildiz
kanalida joylashuvi, periapikal sohaning holati va suyak
to‘gimasidagi o‘zgarishlar tahlil gilindi.

Jadval 4. 6 oylik rentgenologik baholash natijalari

~ Ozgarishsizholat 37
- Yengil periapikal o'zgarishlar 2
- Salbiydinamikalar 1
Izoh: Rentgenologik ma’lumotlar shtift—o‘zakli

konstruksiyalarning  biologik  mosligi
tasdiglaydi.

O‘tkazilgan tadqiqgot natijalari shuni ko‘rsatdiki, endodontik
davolashdan so‘ng tish toj gismi yo‘qotilgan bemorlarda shtift—
o‘zakli konstruksiyalar yordamida gayta tiklash yugori Klinik va
funksional samaradorlikka ega. Asoratlar kam uchrab, ular
tishlarni uzog muddat saglab qolish imkonini beradi.

Mazkur natijalar O‘zbekiston sharoitida zamonaviy
ortopedik stomatologik yondashuvlarni amaliyotga keng joriy
etish magsadga muvofiq ekanligini ko‘rsatadi.

Natijalarni muhokama qgilish

Mazkur tadgigotda olingan natijalar tish toj qismi
nugsonlarini shtift—o‘zakli konstruksiyalar yordamida qayta
tiklashning klinik va funksional samaradorligini tasdiglaydi.
Tadgiqot natijalari zamonaviy ilmiy adabiyotlarda keltirilgan
ma’lumotlar bilan solishtirildi va ularning o‘zaro mosligi
aniglandi.

Ko‘plab xorijiy va mahalliy tadgiqotlarda ta’kidlanganidek,
endodontik davolangan tishlarda toj gismining katta hajmda
yo‘qotilishi  tishning mustahkamligi va uzog muddatli
prognoziga salbiy ta’sir ko‘rsatadi. Bizning kuzatuvlarimizda
ham toj gismi 50-70% gacha yemirilgan tishlarda shtift—o*zakli
konstruksiyalar go‘llanilishi tishlarning funksional
bargarorligini ta’minlashda muhim omil ekanligi tasdiglandi.

Tadgiqot davomida bemorlarning 85,0% ida davolashdan
keyingi dastlabki davrda og‘rigsiz holat gayd etilishi shtift—
o‘zakli  konstruksiyalarning  yaxshi  moslashuvchanligini
ko‘rsatadi. Bu natijalar bir gator mualliflarning ma’lumotlari
bilan mos kelib, ular zamonaviy o‘zakli konstruksiyalar ildiz
dentiniga yaqin elastik modulga ega bo‘lgani sababli yuklamani
bir tekis tagsimlashini ta’kidlaydilar.

Funksional baholash natijalari muhim klinik ahamiyatga ega
bo‘lib, chaynash samaradorligining 54,2% dan 87,6% gacha
oshgani qayd etildi. Bu holat shtift-o‘zakli konstruksiyalar
yordamida tiklangan tishlarning nafagat anatomik shakli, balki
fiziologik funksiyasi ham samarali tiklanganini ko‘rsatadi.
Adabiyotlarda keltirilgan ma’lumotlarga ko‘ra, funksional
tiklanish darajasi davolashning uzoq muddatli muvaffagiyatini
belgilovchi asosiy mezonlardan biridir.

Rentgenologik nazorat natijalariga ko‘ra, bemorlarning
92,5% ida periapikal sohada patologik o‘zgarishlar aniglanmadi.
Bu ko‘rsatkich shtift—o‘zakli konstruksiyalar o‘rnatilishida
endodontik davolash sifatining yuqori darajada bajarilgani va

va bargarorligini
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92.5
5.0
2.5

biologik mos materiallardan foydalanilganini ko‘rsatadi. Ayrim

hollarda kuzatilgan yengil periapikal o‘zgarishlar klinik
ahamiyatga ega bo‘lmay, dinamik kuzatuv jarayonida
regressiyaga uchradi.

Olingan natijalarni tahlil qgilish shuni ko‘rsatadiki,
O‘zbekiston sharoitida zamonaviy shtift—o‘zakli

konstruksiyalarni  qo‘llash an’anaviy ortopedik davolash
usullariga nisbatan bir gator ustunliklarga ega. Xususan,
davolashning nisbatan gisqga muddatda bajarilishi, estetik
ko‘rsatkichlarning yaxshilanishi va asoratlar sonining kamligi
ushbu usulning amaliy ahamiyatini oshiradi.

Shu bilan birga, tadgigotda bemorlar sonining cheklanganligi
va uzoq muddatli (1-3 yil) kuzatuv natijalarining yo‘gligi
ma’lum darajada cheklov sifatida baholanishi mumkin.
Kelgusida kengroq klinik material va uzoq muddatli kuzatuvlar
asosida olib boriladigan tadgigotlar ushbu yo*‘nalishning ilmiy
asoslarini yanada mustahkamlashi mumekin.

Umuman olganda, tadgiqot natijalari shtift-o‘zakli
konstruksiyalar yordamida tish toj gismi nugsonlarini gayta
tiklash usulining klinik jihatdan asoslanganligi va amaliy
stomatologiyada keng qo‘llashga loyiq ekanligini tasdiglaydi.

Xulosalar. O‘tkazilgan klinik tadgigot natijalari asosida
quyidagi yakuniy xulosalar chigarildi:

Endodontik davolashdan so‘ng tish toj gismi gisman yoki
to‘liq yo‘gotilgan bemorlarda shtift-o‘zakli konstruksiyalar
yordamida qayta tiklash usuli yuqori klinik va funksional
samaradorlikka ega ekanligi aniglandi. Ushbu yondashuv
tishlarning anatomik shakli va fiziologik funksiyasini tiklash
imkonini beradi. Tadgigot davomida 40 nafar bemorda 58 ta
doimiy tish  shtift-o‘zakli  konstruksiyalar  yordamida
muvaffagiyatli gayta tiklandi. Davolashdan keyingi erta davrda
bemorlarning 85,0% ida og‘rigsiz holat kuzatilib, moslashuv
jarayoni asoratsiz kechdi. Funksional baholash natijalariga
ko‘ra, chaynash samaradorligi davolashdan oldingi 54,2 + 4,0%
ko‘rsatkichdan davolashdan keyin 87,6 + 3,2% gacha oshdi. Bu
holat shtift-o‘zakli konstruksiyalar yordamida tiklangan
tishlarning funksional jihatdan to‘liq faoliyat ko‘rsatishini
tasdiglaydi. Rentgenologik nazorat tekshiruvlari natijalariga
asosan, bemorlarning 92,5% ida periapikal sohada patologik
o‘zgarishlar aniglanmadi. Bu esa endodontik davolash sifatining
yuqori  darajada  bajarilgani va qgo‘llanilgan  o‘zakli
konstruksiyalarning biologik mosligini ko‘rsatadi. Olingan
natijalar zamonaviy shtift—o‘zakli konstruksiyalarni qo‘llash
an’anaviy ortopedik davolash usullariga nisbatan bir gator
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ustunliklarga ega ekanligini ko‘rsatdi. Jumladan, tish ildizi  usulini ortopedik stomatologiya amaliyotiga keng joriy etish
devorlariga tushadigan yuklamaning bir tekis tagsimlanishi, magsadga muvofig ekanligini ilmiy jihatdan asoslab berdi.
estetik ko‘rsatkichlarning yaxshilanishi va asoratlar xavfining ~Umuman olganda, shtift—0‘zakli konstruksiyalar yordamida tish
kamayishi ushbu usulning muhim afzalliklaridandir. Tadgiqot toj gismi nugsonlarini tiklash usuli Klinik jihatdan samarali,
natijalari O‘zbekiston sharoitida tish toj gismi nugsonlarini  biologik jihatdan asoslangan va amaliy stomatologiyada keng
zamonaviy o‘zakli konstruksiyalar yordamida qayta tiklash  qo‘llashga loyiq usul hisoblanadi.
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