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Височно-нижнечелюстной сустав является комбинированным и ком-

плексным сочленением с суставными поверхностями эллипсоидной формы. В 

его формировании принимают участие головка нижней челюсти и передний от-

дел нижнечелюстной ямки височной кости с суставным бугорком. Сустав явля-

ется инконгруэнтным, то есть суставная ямка височной кости по размерам и 

форме больше, чем головка нижней челюсти. Внутри сустава находится сус-

тавной диск, который имеет форму двояковогнутой линзы и состоит из волок-

нистого хряща. В суставе выделяют связки, с помощью которых укрепляется 

суставная капсула: латеральная связка, клиновидно-нижнечелюстная связка и 

шилонижнечелюстная связка.  

            Заболевания височно-нижнечелюстного сустава нередки и многообраз-

ны. Наиболее часто встречающееся заболевания – синдром болевой дисфунк-

ции. По данным различных авторов данная патология встречается  с частотой 

25%-65%. По данным проведенной исследовательской работы синдром болевой 

дисфункции сустава является наиболее часто встречаемой патологией среди за-

болеваний сустава (41%). Причѐм наиболее часто поражаются оба сустава. 

Причины данного заболевания многочисленны, в том числе и неправильное 

протезирование. Первые признаки данной патологии обнаруживают именно 

врачи-стоматологи. Лечением синдрома болевой дисфункции височно-

нижнечелюстного сустава также занимаются врачи-стоматологи. Это говорит о 

высокой актуальности данной темы. 

 

 

  


