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ng muhim bosqichi ildiz kanallarini samarali
irrigatsiy natriy gipoxlorit, xlorheksidin diglyukonat, limon
kislotasi va alarining antibakterial samaradorligi qiyosiy tahlil
qilindi. Tadgqiq da 120 ta ekstraktsiya gilingan tish va 80 nafar bemor
ishtirokida amalga oshirildi. Mikrobiologik tahlil uchun Enterococcus faecalis,
Streptococcus mutans, Staphylococcus aureus va Candida albicans shtammlari ishlatildi.
Natijalar shuni ko'rsatdiki, 5,25% natriy gipoxlorit eng yuqori antibakterial faollikka ega
bo'lib (98,4+1,2%), undan keyin 2% xlorheksidin konat (94,7€1,8%) va 17%
EDTA + 10% limon kislotasi kombinatsiyasi keladi. Klinik sinovlar
lan korrelyatsiya
timal eritmalar

ndodontik davolash

irrigatsiya eritmalari samaradorligi laboratoriya
qilishini tasdigladi. Tadqiqot natijalari ildiz kanallarini
tanlovida ilmiy asoslangan yondashuvni talab qiladi
samaradorligini oshirish uchun amaliy tavsiyalar beradli.
Kalit so'zlar: ildiz kanallari, irrigatsiya, natriy gipoxlori rheksidin, antibakterial
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Abstract: An essential step in endodontic treatment is the effective irrigation of root
canals. This study conducted a comparative analysis of the antibacterial efficacy of
sodium hypochlorite, chlorhexidine digluconate, citric acid, and hydrogen peroxide
solutions. The study was performed in vitro on 120 extracted teeth and involved 80
patients. Microbiological analysis included strains of Enterococcus faecalis,
Streptococcus mutans, Staphylococcus aureus, and Candida albicans. The results
demonstrated that 5.25% sodium hypochlorite exhibited the highest antibacterial activity
(98.4+1.2%), followed by 2% chlorhexidine digluconate (94.7+1.8%) and a combination
of 17% EDTA + 10% cit, 4%). Clinical trials confirmed that the efficacy
of irrigation soluti ratory data. The findings emphasize the need

for a scie electing optimal root canal irrigation solutions
and provi ions to improve the effectiveness of endodontic
treatment.

Keywords: 7 tion, sodium hypochlorite, chlorhexidine, antibacterial

efficacy, endodontics, microbiological analysis.
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cmyoenm 2-20 Kypca cmomamonocuieckozo

Tepmusckuti punuan Tawkenmckou MeOUYUHCKOU akademuu
+998 50 850 98 08 / shahriyorrahmonov256(@gmail.com

AHHOTAUMA:  BaogxcHoimM — >manom — 9HOOOOHMUYECKO20  JledeHus  AGJAemcs
aghexmusnas uppueayusi KOpHesvlX KaHalos. B oamnom uccnedosanuu npoeeoéu
CPABHUMENbHbIU AHAIU3 AHMUOAKMeEPUanNvHol 3ggexmuenocmu pacmeopod Hampus
2UNOXTIOPUMA, XTOP2EKCUOUHA OUSTIOKOHAMA, TUMOHHOU KUCIOMbL U NEPEKUCU 6000pOIa.
Hccnedosanue nposoounocs in vitro na 120 sxcmpazuposanuwix 3y0ax u ¢ yuacmuem 80
nayuenmos. /i MUKpOOUOLO2UYEeCKO20 — AHANU3A — UCHOIb306ANUCH — WUMAMMbL
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Enterococcus faecalis, Streptococcus mutans, Staphylococcus aureus u Candida

albicans. Pesynomamwvt nokazanu, uymo 5,25% Hampuil eunoxiopum oobradaem
Haugviculel anmubakxmepuaivHou axkmusHocmoio (98,4+1,2%), 3a num cnedyem 2%
xnopeexcuour ouenoxonam (94,7+€1,8%) u kombunayus 17% EDTA + 10% numonnou
kuciomor  (89,3+2,4%). Knunuueckue ucnolmaunusi NoOmMEEpoOUNU  KOPPEIAYUIo
appexmusHocmu  UPPUSAYUOHHLIX — PACMBOPO8 ¢ 1AOOPAMOPHLIMU — OAHHBIMU.
Pezynomamur uccneoosanusi noduepkusarom nHeoOX0OUMOCMb HAYYHO O0OOCHOBAHHO2O
nooxX00a K 6bl00py ONMUMANbHLIX PACMBOPO8 Ol OPOUleHUsl KOPHEBbIX KAHAN08 U
npeooCcmasiam npakmuyeckue pekomenoayuu Oas NovlueHUus d¢ppexmusHocmu
9HOOOOHMUYECKO20 NeHYeHUS.

KiloueBble ci10Ba: KopHegble KAHANbl, Uppueayus, HAMpUil 2UNOXI0pum,

XJIOp2eKCUOUH, aghghexmusrnocmeo, 9HOOOOHMUS,

MUKPOOUOTIO2UY,

Kirish

stomatologiyaning muhim yo'nalishlaridan biri bo'lib,
af etish va tishni saqlab qolish imkonini beradi. Jahon
Sog'ligni Saqglash Tashkiloti” ma'lumotlariga ko'ra, ildiz kanallari davolashni talab
qiladigan pulpit va periapikal patologiyalar katta yoshli aholining 30-40% ini qamrab
oladi. Endodontik davolashning asosiy maqgsadi ildiz kanallaridan bakteriyalar, bakterial
mahsulotlar, nekrotik to'qimalar va organik qoldiglarniftetlig olib tashlashdir.

ish_bilan birga endodontik

Ildiz kanallarini yuvish (irrigatsiya) mexanik j
davolashning asosiy komponentlaridan biri hiso tal ishlov berish
paytida kanal devorlari yuzasining faqat 40-60% ga m 1 satiladi, bu esa
irrigatsiya jarayonining ahamiyatini yanada oshiradi. Irrig
vazifalariga quyidagilar kiradi: antibakterial ta'sir, organik t

eritmalarining asosiy
alarni eritish, dentin

qirindisini olib tashlash, cma3zounsiii qatlam (smear laye yo'q qilish va dentinal

tubulalarni tozalash.

Hozirgi vaqtda endodontiyada turli kimyoviy tar a bo'lgan ko'plab irrigatsiya
eritmalari qo'llanilmoqda. Ularning orasida eng keng tarqalganlari natriy gipoxlorit
(NaOCl), xlorheksidin diglyukonat (CHX), limon kislotasi, etilendiamintetraasetat kislota
(EDTA), vodorod peroksid va boshqgalardir. Har bir eritma o'ziga xos antibakterial,
to'qimalarni erituvchi va tozalovchi xususiyatlarga ega. Shu munosabat bilan turli
irrigatsiya eritmalarining antibakterial samaradorligini ilmiy asosda qiyoslash va ularning
klinik qo'llanish imkoniyatlarini baholash dolzarb vazifa hisoblanadi.

Irrigatsiya eritmalari samaradorligini baholashda mikrobiologik, gistologik va klinik
tadqiqot usullari qo'llaniladi. Mikrobiologik tadqiqotlar in vitro va in vivo sharoitda
amalga oshiriladi va turli mikroorganizmlarga nisbatan eritmalarning bakteritsid va
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bakteriostatik ta'sirini o'rganishga imkon beradi. Klinik tadqiqotlar esa davolash
natijalarini uzoq muddatli kuzatishlar asosida baholashni ta'minlaydi.

Tadqgiqot maqgsadi

Tadqiqotning asosiy magsadi endodontik davolashda qo'llaniladigan asosiy irrigatsiya
eritmalarining (natriy gipoxlorit, xlorheksidin diglyukonat, limon kislotasi va vodorod

peroksid) antibakterial samaradorligini in vitro va in vivo sharoitlarda qiyosiy tahlil
qilish, ularning klinik samaradorligini baholash va optimal irrigatsiya protokollarini
ishlab chigishdan iborat.

Vazifalar:

1. Turli irrigatsiya eritmalarining ildiz kanallarida uchraydigan asosiy patogen
mikroorganizmlarga (Enterococcus faecalis, Streptococcus mutans, Staphylococcus
ibakterial faolligini in vitro sharoitda o'rganish;
filmni yo'q qilish qobiliyatini aniqlash;

aureus, Candida albicans
2. Irrigatsiya eri
3. Klin
davolash
4. Irriga

eritmalaridan foydalangan holda endodontik

otoksik ta'sirini baholash va xavfsizlik profilini
aniqlash;

5. Tadqiqot natijalari asosida ildiz kanallarini yuvish uchun optimal protokollar va
tavsiyalar ishlab chiqish.

Tadqiqot materiallari va usullari

Tadqiqot 2023-2024 yillarda Samarqand Tibbiy
Mikrobiologiya kafedrasi bazasida olib borildi. Ta
mikrobiologik tadqiqot va klinik sinov.

In vitro tadqiqot. Mikrobiologik tajribalar uchun o

atologiya kafedrasi hamda
pbosgichdan iborat: in vitro

ekstraktsiya qilingan 120 ta bir ildizli tishlar (oldingi tishlar
Tishlar ekstraktsiyadan keyin darhol fiziologik eritmaga solini

ichik azolar) ishlatildi.
haroratda saqlanildi
va tadqiqot boshlanguniga qadar 2 haftadan oshmasligi andi. Tishlar yumshoq
to'qimalar va tosh qoldiqglaridan tozalandi, tash

Ildiz kanallari steril kanal asboblari (K-file,
apeksning 1 mm yugqorisigacha ishlov berildi. Barcha namunalar avtoklavda (121°C, 15

yordamida kengaytirildi va

daqiqa) sterilizatsiya qilindi. Keyin kanal lumeniga standart mikrob suspenziyasi (10?
KOE/ml) kiritildi va 37°C da 3 hafta davomida inkubatsiya qilindi. Inkubatsiya davrida
har 2 kunda bir marta yangi ozuqa muhiti qo'shildi va mikrob suspenziyasi yangilandi.

Tadqiqotda quyidagi mikroorganizm shtammlari ishlatildi: Enterococcus faecalis
(ATCC 29212), Streptococcus mutans (ATCC 25175), Staphylococcus aureus (ATCC
25923) va Candida albicans (ATCC 10231). Ushbu mikroorganizmlar ildiz kanallarining
eng keng tarqalgan patogenlari hisoblanadi va endodontik infeksiyalarning asosiy
qo'zg'atuvchilaridir.
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Infeksiyalangan tishlar tasodifiy tartibda 4 ta asosiy guruh va 1 ta nazorat guruhiga
bo'lindi (har bir guruhda 24 ta namuna):
- Guruh 1: 5,25% natriy gipoxlorit (NaOCl);
- Guruh 2: 2% xlorheksidin diglyukonat (CHX);
- Guruh 3: 17% EDTA + 10% limon kislotasi;

- Guruh 4: 3% vodorod peroksid (H202);
- Nazorat guruhi: steril fiziologik eritma.

Har bir namunaga tegishli eritma bilan 5 daqiqa davomida irrigatsiya amalga oshirildi,
jami hajm 10 ml ni tashkil etdi. Irrigatsiya 30-gauge igna yordamida amalga oshirildi va
eritma kanalni to'liq to'ldirishi ta'minlandi. Irrigatsiyadan keyin kanallardan steril qog'oz
shtiftlar yordamida namuna olindi va mikrobiologik tahlil uchun transport muhitiga
o'tkazildi.

on agari va Sabouraud agari muhitlariga ekib
a qilindi. Koloniyalar soni hisoblab chiqildi va
antibakteria rmula bo'yicha aniqlandi:
4 - Nkeyin) / Nboshlangiu] x 100

Klinik tadqigef. Klini larda pulpitning turli shakllari va xronik periapikal
patologiyalar bilan og'rigan 80 nafar bemor (yoshi 18-65) ishtirok etdi. Barcha bemorlar
informed consent imzoladilar. Bemorlar 4 ta guruhga tasodifiy bo'lindi (har bir guruhda
20 nafar bemor) va yuqorida tavsiflangan irrigatsiya eritmalari qo'llandi.

Endodontik davolash standart protokol bo'yicha
olib tashlash, pulpa kamerasiga kirish, ish u

oshirildi: karies to'qimasini

iglash (apex locator va
niversal rotatsion
shdan oldin va

rentgenografiya), kanallarni instrumental ishlov
tizimi), irrigatsiya va obturatsiya (guttapercha va AH
keyin kanallardan mikrobiologik namunalar olindi.
Klinik samaradorlik quyidagi mezonlar bo'yicha baholandi®™og'rigning yo'qolishi,
I dinamika (periapikal
umumiy davolash muddati.

perkussiya reaktsiyasining normallashuvi, rentgenol

destruktsiya o'choqlarining kamayishi yoki
Bemorlar 3, 6 va 12 oy davomida kuzatildi.

Statistik tahlil. Ma'lumotlarni statistik qayta ishlash SPSS Statistics 26.0 dasturi
yordamida amalga oshirildi. Miqdoriy ko'rsatkichlar o'rtacha qiymat va standart og'ish
(M+£SD) shaklida ifodalandi. Guruhlarni solishtirish uchun ANOVA testi va post-hoc
Tukey testi qo'llandi. Korrelyatsion tahlil uchun Pearson koeffitsienti ishlatildi. p<0,05
giymat statistik ahamiyatli deb gabul qilindi.

Natijalar

In vitro mikrobiologik tadqiqot natijalari. Turli irrigatsiya eritmalarining umumiy
antibakterial samaradorligi Jadval 1 da keltirilgan.
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Jadval 1. Ildiz kanallarida yuvish eritmalari va wularning antibakterial

samaradorligi
Irrigatsiya eritmasi Antibakterial Ta'sir vaqti (daqiqa)
samaradorlik (%)

5,25% natriy gipoxlorit 98,4+ 1,2 1-2

2% xlorheksidin diglyukonat 94,7+ 1,8 2-5

17% EDTA + 10% limon 89,3+2.4 3-5

kislotasi
3% vodorod peroksid " | 76,8 £ 3,6 5-10
Fiziologik eritma (nazorat) 12,3+4,1 -

Jadval natriy gipoxlorit eng yuqori antibakterial
samaradorli o ni tashkil etdi. Undan keyin 2% xlorheksidin

diglyukonat EDTA + 10% limon kislotasi kombinatsiyasi
] d peroksid nisbatan pastroq samaradorlik ko'rsatdi
(76,8+3,6%). Barcha test eritmalari nazorat guruhi bilan solishtirganda statistik
ahamiyatli yuqori samaradorlikka ega edi (p<0,001). Natriy gipoxlorit va xlorheksidin
orasidagi farq ham statistik ahamiyatli edi (p<0,01).

Turli mikroorganizm turlariga nisbatan eritmala maradorligi ham farq qildi.

Jadval 2 da bakterial navlar bo'yicha eritmalarning 101 keltirilgan.

Jadval 2. Turli bakterial navlar bo'yicha eritmala amaradorligi (%)

Mikroorganizm NaOCl CHX 2% EDTA+  H.0:3%
5,25% limon

E. faecalis 97,8+1,4 92,4+2,1 ,8 72,3+3.9

S. mutans 99,2+0,8 96, 1,242,1 79,6+3,2

S. aureus 98.,9+1,1 95,3+1,6 8,7+£2,5 78,4+3,7

C. albicans 97,3+1,5 93,4+2,0 90,8+2,3 76,9+4.2

Turli mikroorganizmlarga nisbatan eritmalar samaradorligi farq qilgan bo'lsa-da,
barcha hollarda natriy gipoxlorit eng yuqori antibakterial faollikni ko'rsatdi. Eng chidamli
mikroorganizm Enterococcus faecalis ekanligi aniqlandi. Bu bakteriya barcha eritmalar
ta'siriga nisbatan boshga mikroorganizmlarga garaganda yuqori rezistentlik ko'rsatdi.
Streptococcus mutans va Staphylococcus aureus barcha eritmalarga yaxshi sezuvchanlik
ko'rsatdi. Candida albicans ga nisbatan ham natriy gipoxlorit va xlorheksidin yuqori
antifungal ta'sirga ega edi.
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Klinik tadqiqot natijalari. Klinik sinovlarda 80 nafar bemor ishtirok etdi. Davolash

natijalari Jadval 3 da keltirilgan.
Jadval 3. Eritma turi va davolash natijalarining klinik bahosi

Eritma turi Muvaffaqiyatli Og'riq Mikrob Rentgen
davolash (%) yo'qolish kamayi-shi yaxshi-
muddati (%) lanish (%)
(kun)
5,25% NaOCl 95,0 2,4+0,8 96,8 90,0
2% CHX 90,0 3,1+1,2 92,4 85,0
17% EDTA + 10% 3,8+1,5 87,6 80,0
limon h
3 4,6+1,8 74,2 70,0

alarni tasdigladi. 5,25% natriy gipoxlorit bilan
davolangan r1 muvaffaqiyat darajasi (95,0%) va eng tez og'riq
yo'qolishi (2,4+ 1. Mikrobiologik nazorat shuni ko'rsatdiki, davolashdan
keyin ildiz kanallarida mikrob yuki 96,8% ga kamaydi. 12 oylik kuzatuvlar davomida
rentgenologik yaxshilanish 90,0% bemorlarda qayd etildi.

2% xlorheksidin diglyukonat ham yaxshi natijalar ko'rsatdi: muvaffaqiyatli davolash
90,0%, mikrob kamayishi 92,4%. Xlorheksidinn in 1 uzoq muddatli antimikrob
ta'siri (substantivity) bo'lib, bu qo'shimcha himoya

EDTA va limon kislotasi kombinatsiyasi smear |

| olib tashlashda
magbul bo'ldi, lekin antibakterial samaradorligi nisbata 1 (85,0%). 3%
vodorod peroksid eng past natijalarni ko'rsatdi (75,0% muvaft: .
Statistik tahlil in vitro antibakterial samaradorlik va klinilgfatijalar o'rtasida yuqori
korrelyatsiya (r=0,89, p<0,001) borligini ko'rs ya tadqiqotlarning klinik
ahamiyatini tasdiqlaydi.
Muhokama
Bizning tadqiqotimiz natriy gipoxlorit ildiz kanallarini yuvish uchun eng samarali
eritma ekanligini tasdigladi. Bu natijalar ko'plab xalqaro tadqiqotlar bilan mos keladi.
Zehnder (2024) ning sistemali tahlili ham natriy gipoxloritning yuqori antibakterial va
to'qimalarni eritish qobiliyatini ta'kidlaydi. Natriy gipoxloritning samaradorligi uning
oksidlovchi xususiyati bilan bog'liq bo'lib, u bakterial hujayra devorini buzadi va DNK
sintezini to'xtatadi.
Koncentratsiya muhim rol o'ynaydi. Bizning tadqiqotimizda 5,25% koncentratsiya
ishlatildi. Haapasalo va hamkasblarining (2023) tadqiqotida ham yuqori koncentratsiya

(5-6%) past koncentratsiyaga (1-2,5%) qaraganda samarali ekanligi ko'rsatilgan. Biroq,
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yuqori koncentratsiya periapeksga chiqib ketganda toksiklik xavfini oshiradi, shuning
uchun ehtiyot choralarini ko'rish kerak.

Xlorheksidin diglyukonat ham samarali irrigant hisoblanadi. Bizning natijalarimiz
Siqueira va Rogas (2023) ning tadqiqoti bilan mos keladi. Xlorheksidinn ing asosiy
afzalligi substantivity - dentin yuzasiga adsorblanish va uzoq muddatli antimikrob ta'sir
ko'rsatish qobiliyatidir. Bu xususiyat takroriy infeksiya xavfini kamaytiradi. Biroq,
xlorheksidin organik to'qimalarni eritmaydi, bu uning cheklovchi omilidir.

Muhim jihati shundaki, natriy gipoxlorit va xlorheksidinni bir vaqtda aralashtirib
ishlatish mumkin emas, chunki ular o'zaro ta'sir qilib, toksik cho'kma hosil giladi. Basrani
va hamkasblarining (2024) tadqiqoti ham bu xavfni tasdigqlaydi. Agar ikkala eritmani
ham ishlatish zarur bo'lsa, ular orasida fiziologik eritma yoki spirt bilan yuvish kerak.

EDTA va l1mon kislot ayer ni olib tashlashda samarali. Smear layer
instrumental ishle il bo'lgan organik va noorganik qoldiglar

’ o, irrigantlar va siler penetratsiyasini cheklaydi.
Torabinejad
tashlashi ko't
natriy gipoxlorit, yada ishlatish tavsiya etiladi.

Bizning tadqiqotimizda Enterococcus faecalis eng rezistent mikroorganizm ekanligi

23) tadqiqotida EDTA smear layer ni samarali olib
A ning antibakterial faolligi past, shuning uchun uni

aniqlandi. Bu bakteriya endodontik davolashdan keyin ham saqlanib qolishi va takroriy
infeksiyaga sabab bo'lishi bilan mashhur. Stuart va hamkasblarining (2024) tadqiqotida
ham E. faecalis ning yuqori rezistentligi qayd etilg bakteriyaning biofilm hosil

qilish qobiliyati, qattiq sharoitlarga chidamliligi bulalarga chuqur kirib
borishi rezistentlikning sabablari hisoblanadi.

Vodorod peroksid eng past samaradorlikni ko'rsatdi. i chi xususiyatga
ega bo'lsa-da, tez parchalanishi va past antibakterial faolligi

asosiy vosita sifatida cheklaydi. Clarkson va hamkasblarining

iz kanallarini yuvishda
) tahlili ham vodorod

peroksidni yordamchi eritma sifatida ishlatishni tavsiya etadi
Tadqiqotimizda irrigatsiya protokoli mu
Eritmaning hajmi, ta'sir vaqti, temperatura va etkazi

ga ega ekanligi aniqlandi.
i samaradorlikka ta'sir qiladi.
Boutsioukis va hamkasblarining (2024) tadqiqotida irrigatsiya hajmi kamida 10 ml va
ta'sir vaqti kamida 5 daqiqa bo'lishi kerakligi ko'rsatilgan. Biz ham shu protokolga amal
qildik.

Zamonaviy irrigatsiya usullari - ultrasonik va sonik aktivatsiya, fotoakustik
texnologiya - eritmalarning penetratsiyasini va samaradorligini oshiradi. Jiang va
hamkasblarining (2024) tadqiqotida ultrasonik aktivatsiya standart igna irrigatsiyasiga
gqaraganda ancha samarali ekanligi isbotlangan. Kelajakda biz ham ushbu usullarni
o'rganishni rejalashtiramiz.
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Xavfsizlik masalasi ham muhim. Natriy gipoxlorit periapeksga chiqib ketganda o'tkir
og'rig, to'qima nekrozi va neyrotoksiklik xavfi mavjud. Kleier va hamkasblarining (2023)

tadqgiqotida natriy gipoxlorit bilan bog'liq asoratlar tahlil qilingan. Shuning uchun
irrigatsiya paytida ehtiyot choralarini ko'rish, to'g'ri ish uzunligini aniglash va yumshoq
bosim bilan irrigatsiya qilish zarur.

Xulosa

1. 5,25% natriy gipoxlorit eng yuqori antibakterial samaradorlikka (98,4+1,2%) ega
bo'lib, ildiz kanallarini yuvish uchun "oltin standart" hisoblanadi. U barcha test gilingan
mikroorganizmlarga, shu jumladan rezistent Enterococcus faecalis ga qarshi samarali.

2. 2% xlorheksidin diglyukonat (94,7+1,8%) yaxshi alternativa bo'lib, uzoq muddatli
antimikrob ta'siri bilan ajralib turadi. Natriy gipoxloritga sezuvchanlik yoki allergiya
bo'lganda xlorheksidin ishlati i

3. 17% ED
samarali 0

¢t kombinatsiyasi (89,3+2,4%) smear layer ni
ynaydi va natriy gipoxlorit bilan ketma-ket

gotlar bilan yuqori korrelyatsiya (r=0,89, p<0,001)
arining amaliy ahamiyatini tasdiqlaydi.

5. Optimal irrigatsiya protokoli: birinchi navbatda 5,25% natriy gipoxlorit (10 ml, 5
daqiqa), keyin fiziologik eritma bilan yuvish, so'ngra 17% EDTA (5 ml, 1 daqiqa) va
yakuniy yuvish uchun natriy gipoxlorit. Xavfsizlik choralariga qat'iy rioya qilish zarur.

6. Endodontik davolashning samaradorligini oshj chun irrigatsiya eritmalarini

ilmiy asoslangan holda tanlash, optimal proto ] qilish va zamonaviy
irrigatsiya usullaridan foydalanish tavsiya etiladi.

aktivatsiya usullarini o'rganishga qaratilishi kerak.

angi irrigantlar va
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