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Ievads. Osteoartrits (OA) ir hroniska degenerativa un multifaktoriala locitavu slimiba, kuru
bieZi novero roku, kaju locitavas, mugurkaula, ka ari temporomandibularaja locitava (TML). TML OA
bieZumu populacija (nepacientu) novero 8,9-36% gadijumu, bet pacientu populacija novero no 38 lidz
65% gadijumu [Rando, 2012]. TML OA ir bieZi izplatita slimiba vecaku cilveku vida, ipasi sieviesu, ko
saista ar hormonaliem faktoriem, ipa3i estrogéna limeni, kas ietekmé apak$Zokla kondila remodele-
Sanos [Tanaka, 2008].

Osteoporoze (OP) ir skeleta sisttmas slimiba, kam raksturigs samazinats kaulu blivums un
mikroarhitektonikas bojajumi, ka rezultata samazinas kaula stipriba un butiski pieaug kaulu lizuma
risks [Peck, 1993; NIH, 2001]. VisbieZak no OP cie$ pecmenopauzes vecuma sievietes, ko saista ar estro-
gena limena samazinasanos, kam ir bitiska loma kaulu remodeléSanas procesa; to sauc par pecme-
nopauzes osteoporozi. Estrogena ietekme uz TML skrimsli un subhondralo kaulu joprojam tiek pétita
[Wang, 2013], tapat ari kaula mineralblivuma ietekme uz TML OA.

Darba merkis, materials un metodes. Noteikt, vai kaula mineralblivums (KMB) un vecums
ietekme OA attistibu TML sievietém pecmenopauzes vecuma ar bezzobu Zokli.

Petijuma tika ieklautas 20 sievietes vecuma no 56 lidz 85 gadiem, kuras lieto konvencionalas
totalas zobu protezes vismaz 3 gadus.

Visam pacientéem tika veikti:

 dualas energijas rentgena absorbciometrija (Luna DEXA DPX-NT, GE Medical Systems)
izmekleéjumi jostas dalas skriemeliem un proksimalajiem augSstilba kaula kakliniem, lai
noteiktu KMB;

* konusa stara datortomografijas atteli (Imaging Science s i-CAT Cone Beam 3-D Dental Imaging
Systems), lai noteiktu TML OA.

Konusa stara datortomografijas uznémumi tika analizeti Kavo eXam vision software dator-
programma sagitala un koronala plakne. [zmantojot RDC / TMD Kkriterijus, pacientes tika iedalitas
divas grupas: novero OA; nenovéro OA.

Pec DEXA izmeklejumiem pacientes tika iedalitas 3 grupas: normals KMB > —-1,0; osteopénija
no -1,0 lidz -2,5; osteoporoze < -2,5 (pec PVO klasifikacijas, 1994). Katra grupa tika izrékinats videjais
vecums.

Datu statistiskajai analizei tika izmantots x* un t-tests.

Rezultati. Nenovero statistiski ticamu saistibu starp KMB un TML OA (p = 0,420). Nenovero
statistiski ticamu vecuma atSkiribu starp pacientem ar OA un pacientem bez OA TML (p = 0,202).

Secinajumi. Kaula mineralblivums un vecums nozimigi neietekmé temporomandibularas
locitavas osteoartritu sievietem peécmenopauzes vecuma ar bezzobu Zokli.
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