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Актуальность. В настоящее время актуальной проблемой челюстно-лицевой хирургии 

и стоматологии продолжают оставаться воспалительные заболевания челюстно-лицевой 

области (ЧЛО). Дети с воспалительными заболеваниями ЧЛО составляют 50,5% от числа 

пациентов, находящихся на лечении в отделении челюстно-лицевой хирургии (из них 

воспалительных заболеваний мягких тканей – 9,6%, костей лицевого скелета – 19,2% и 

обострений хронических периодонтитов зубов – 21,6%). В подростковом возрасте среди 

заболеваний мягких тканей чаще встречаются абсцедирующие фурункулы лица. Среди 

воспалительных заболевание костей лицевого скелета у детей чаще встречаются острые 

периоститы и остеомиелиты челюстей (24,17%) и 15,42% случаев дети с обострениями 

хронических периодонтитов (Корсак А.К. и соавт., 2012). 

Цель: изучить обращаемость детей с воспалительными заболеваниями челюстно-

лицевой области за оказанием стационарной хирургической помощи в зависимости от пола, 

возраста и вида патологии. 

Материалы и методы. Изучены архивные материалы стоматологических карт 1410 

детей с воспалительными заболеваниями челюстно-лицевой области и шеи в возрасте от 1 года 

до 17 лет, находившихся на стационарном лечении в отделении челюстно-лицевой хирургии 

в УЗ «4-я городская детская клиническая больница» г. Минска в 2023 году. 

Результаты и их обсуждение. В результате исследования установлено, что среди всех 

детей (3110), обратившихся за оказанием стационарной хирургической помощи, дети с 

воспалительными заболеваниями составили 45,34%± 0,27%. Выявлено, что мальчики 

обращались за оказанием стационарной помощи в 1,3 раза чаще, чем девочки (56,60±1,75% и 

43,40±2,0%). Одинаково часто обращаются дети в возрасте от 1-5лет и 6-11лет (42,34%±2,02% 

и 44,18%±1,99%), а дети старшего школьного возраста обращаются в 3 раза реже, чем дети 

младшего школьного возраста (13,48%±2,48%). Наиболее часто обращались за оказанием 

стационарной помощи дети с острым гнойным периоститом челюстей (39,93%±2,06%) и с 

обострением хронического апикального периодонтита зубов (42,48%±4,08%). Среди 

воспалительных заболеваний мягких тканей ЧЛО чаще встречались абсцедирующие 

фурункулы лица (6,03%±2,58%). На стационарном лечении дети с воспалительными 

заболеваниями ЧЛО находились от 1 до 22 койко-дней, что в среднем составило 4,71 койко-

дня. 

Выводы:  

1. Среди всех детей, обратившихся за оказанием стационарной стоматологической 

хирургической помощи, дети с воспалительными заболеваниями составили 45,34%. 

2. Воспалительные заболевания диагностировались у мальчиков в 1,3 раза чаще, чем у 

девочек и чаще в возрасте 6-11 лет (44,18%). 

3. Большая часть детей находилась на стационарном лечении с острым гнойным 

периоститом челюстей (39,93%) и с обострением хронического апикального периодонтита 

зубов (42,48%). 

4. Продолжительность лечения детей с воспалительными заболеваниями ЧЛО в 

стационаре колебалась от 1 до 22 койко-дней и в среднем составила 4,71 койко-дня. 

 

  


