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Введение. Костная ткань обладает высокой динамичностью и 

подвергается изменениям на протяжении всей жизни человека. Ее 

ремоделирование зависит от возраста, метаболических процессов и внешних 

факторов. В ортодонтии возрастные изменения костной ткани имеют решающее 

значение, так как они определяют скорость перемещения зубов, эффективность 

лечения и риск осложнений. В детском и подростковом возрасте кость 

характеризуется высокой пластичностью, тогда как у взрослых процессы 

перестройки замедляются, что может требовать модификации методов лечения. 

Целью данного исследования является анализ возрастных особенностей костной 

ткани и их влияния на ортодонтические вмешательства. 

Материал и методы. В исследовании проведен анализ научных 

публикаций, посвященных возрастным изменениям костной ткани и их 

значению для ортодонтической практики. Рассмотрены данные клинических 

исследований, рентгенологических и гистологических методов оценки 

структуры костной ткани в разные возрастные периоды. Особое внимание 

уделено сравнению скорости ремоделирования кости у детей, подростков и 

взрослых в условиях ортодонтического лечения. 
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Результаты. Установлено, что у детей и подростков костная ткань 

обладает высокой способностью к перестройке, что обусловливает более 

быстрые перемещения зубов при ортодонтическом лечении. В юношеском 

возрасте отмечается баланс между резорбцией и формированием костной ткани, 

способствующий эффективному исправлению прикуса. У взрослых пациентов 

скорость ремоделирования кости значительно ниже, что удлиняет процесс 

лечения и увеличивает риск осложнений, таких как резорбция корней и 

снижение плотности кости. В пожилом возрасте выражены процессы остеопении 

и остеопороза, что требует осторожного подхода при планировании 

ортодонтических вмешательств. 

Вывод. Возрастные особенности костной ткани определяют скорость и 

эффективность ортодонтического лечения. У детей и подростков высокая 

пластичность кости ускоряет перемещение зубов, тогда как у взрослых и 

пожилых пациентов требуется более тщательное планирование из-за 

замедленного ремоделирования и возможных осложнений. 
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