
Integrative dentistry and maxillofacial surgery Volume 4, Issue 3-4(11-12), 2025

https://idmfs.uz178

https://doi.org/10.57231/j.idmfs.2025.4.3.024

Прогнозирование размеров зубных дуг у детей по экспресс методикам 
Танака–Джонсона и Мойерса

Дусмухамедова А.Ф., Нигматова И.М.

Ташкентский государственный медицинский университет.

АННОТАЦИЯ 
Экспресс-методики прогнозирования размеров зубных дуг у детей, такие как методика Танака–Джонсона и 

Мойерса, основаны на измерении ширины резцов и клыков для оценки размеров непрорезавшихся зубов, включая 
клыки и премоляры. Методика Танака–Джонсона использует ширину нижних резцов для прогнозирования, в то 
время как методика Мойерса требует измерения ширины нижних резцов для оценки ширины будущих клыков и 
премоляров в сочетании с существующими постоянными зубами. Эти методы являются ценным инструментом для 
ортодонтов, помогая планировать лечение и предсказывать потенциальные проблемы с прикусом еще до полного 
прорезывания всех постоянных зубов.
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ABSTRACT
Rapid methods for predicting dental arch sizes in children, such as the Tanaka-Johnson and Moyers methods, rely on 

measuring the width of the incisors and canines to estimate the size of unerupted teeth, including canines and premolars. 
The Tanaka-Johnson method uses the width of the lower incisors for prediction, while the Moyers method requires 
measuring the width of the lower incisors to estimate the width of the future canines and premolars in combination with 
existing permanent teeth. These methods are a valuable tool for orthodontists, helping them plan treatment and predict 
potential bite problems even before all permanent teeth are fully eruption.
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Введение
В период сменного прикуса одной из важ-

ных диагностических задач является выявле-
ние несоответствия между размерами зубов и 
длиной зубной дуги. В этой связи прогнозиро-
вание мезиодистальных размеров ещё не про-
резавшихся постоянных клыков и премоляров 
имеет большое клиническое значение для 
точной диагностики и рационального плани-
рования ортодонтического лечения (Tayyab 
et al., 2014). Существует несколько подходов к 
прогнозированию размеров непрорезавших-
ся зубов, которые можно разделить на три ос-
новных типа: измерения по рентгенограммам; 
использование таблиц пропорциональности 
или уравнений регрессии; а также комбини-
рованный метод, сочетающий оба подхода 
(Proffit W.R. et al., 2008). Среди различных мето-
дов анализа смешанного прикуса, описанных 
в литературе, наибольшее распространение 
получили методы, основанные на уравнениях 
регрессии, использующих размеры уже про-
резавшихся постоянных зубов в раннем смен-
ном прикусе (Ibadullah K. et al., 2012). К таким 
методам относятся анализ Танака–Джонсона, 
базирующийся на уравнениях регрессии, и 
анализ Мойерса, основанный на таблицах 
пропорциональности. Изучение биометри-
ческих параметров моделей зубных рядов 
у детей с вторичными деформациями зубо-
альвеолярной системы является важнейшим 
этапом диагностики таких состояний. Одним 
из ключевых факторов, способствующих раз-
витию вторичных деформаций зубных рядов, 
считается преждевременная утрата времен-
ных зубов (Phulari D.S., 2017).

Цель исследования
Оценить возможности прогнозирования 

мезиодистальных размеров непрорезавших-
ся постоянных клыков и премоляров у детей 
с вторичными деформациями зубных рядов с 
использованием методов Танака–Джонсона 
и Мойерса для повышения точности диагно-
стики и планирования ортодонтического ле-
чения.

Материал и методы
Исследование проводилось у школьников 

в городе Ташкента в возрасте от 6 до 9 лет.  На 
кафедре ортодонтиии в течени года было  об-

следованных 76   учеников ,  из них 34 (44,7%) 
девочек и 42 (55,2%) мальчиков , все обследо-
ванные были разделены на возрастные поло-
вые группы и по периодам потерей молочных 
зубов. Было проведено клиническое обсле-
дования, провели биометрический анализ 
моделей пациентов по методу Т.Джонсона 
и Мойерса, исследовали каждый модель от-
дельно по двум. Компьютерная - программа 
для оценки расчета необходимого простран-
ства для постоянных зубов латеральной обла-
сти зубного ряда у детей сменного прикуса по 
индексу Tanaka-Jonston рекомендована для 
антропометрического исследования гипсо-
вых моделей челюстей, которое включает в 
себя: измерение зубов, зубных рядов, прогно-
зирование место для зубов и постановку ди-
агноза. Использование программы позволит 
архивировать и статистически обрабатывать 
полученные данные, а также снизить лучевую 
нагрузку на пациентов и финансовые затраты 
на их обследование, так как для проведения 
исследования при помощи программы необ-
ходимы только гипсовые модели челюстей. 
Перенос данных с гипсовых моделей в ком-
пьютер и их анализ занимает несколько минут, 
поэтому программа может быть рекомендова-
на в качестве экспресс-метода исследования 
гипсовых моделей челюстей. Программа для 
оценки расчета необходимого пространства 
для постоянных зубов латеральной области 
зубного ряда у детей сменного прикуса по 
индексу Tanaka-Jonston (Ortodont-TJ.exe) // 
(Решение об официальной регистрации про-
граммы для ЭВМ) - №  DGU 20180553. Нигма-
тов Р.Н., Рузметова И.М., Кадиров Р.Х.

Второй метод биометрического анализа по 
Т.Джонсона было проведено с помощью фор-
мула: 

Норма для нижней челюсти:
Sn- ширина нижних незцов /2 ______+10,5 

=___________мм

Норма для верхней челюсти: 
Sn- ширина нижних незцов /2 ______+11,0 

=___________мм
Мы провели измерения с помощью элек-

тронного штангенциркуля и сопоставили по 
формуле.

https://idmfs.uz/
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  S1 мм S2 мм S3 мм S4 мм
Длина опорной зоны 18,6 22,3 22,0 21,9 
Потребность места 

при 75% 5% 75% 75% 75%

Разница -3,7 0 +0,1 0
Результат Отрицательно Положительно Положительно Положительно

Таблица 1 
Схема оценки опорных зон по Мойерсу

Таблица 2
Схема по Т.Джонсону
 I

Si.  мм                    
II

Sb.    мм                      
Результат 

мм

Длина передних и 
боковых сегментов 

19,7                   
23,4
19,2
22,1
18,6

17,6
16,1
19,5
18,7
18,0

2,1
7,3
0,3
3,4
0,6

Вывод Дефицит мест  

Результаты и обсуждение
В ходе проведённого биометрического 

анализа моделей челюстей у обследованных 
школьников были получены данные, позволя-
ющие оценить соотношение между фактиче-
скими и прогнозируемыми размерами непро-
резавшихся постоянных зубов по методикам 
Танака–Джонсона и Мойерса. При сравне-
нии результатов установлено, что значения, 
рассчитанные по методу Танака–Джонсона, в 
среднем несколько превышали показатели, 
полученные по таблицам Мойерса, особен-
но у детей младшей возрастной группы (6–7 
лет). Это может быть связано с индивидуаль-
ными анатомическими особенностями зубных 
дуг и этническими различиями в размерах 
зубов. У девочек наблюдалась тенденция к 
меньшим мезиодистальным размерам зубов 
по сравнению с мальчиками, что подтвержда-
ет необходимость дифференцированного 
подхода при прогнозировании размеров по-
стоянных зубов. Анализ показал, что метод 
Танака–Джонсона характеризуется более вы-
сокой воспроизводимостью результатов при 
оценке моделей, тогда как метод Мойерса по-
зволяет учитывать вариации размеров зубов 
за счёт использования таблиц вероятност-
ного распределения. Сопоставление обоих 
методов показало, что их комбинированное 
применение повышает точность прогнози-

рования размеров непрорезавшихся зубов и 
может служить надёжным инструментом при 
планировании ортодонтического лечения в 
периоде сменного прикус.  Для изучения ме-
ста для прорезывание постоянного клыка и 
премоляра мы использовали метод Мойерса 
и Т.Джонсона , и по данным наших исследо-
вания в первом методе было дано таблица по 
1, в котором измерялась с помощью штанга-
циркуля  сперва 4 нижние резцы и S1-18,6 S2- 
22,3 S3- 22,0 S4-21,9 в мм, используя таблицу 
мойерса мы определили в процентах и было 
выявлено что правый боковой сегмент верх-
ней челюсти был укорочен.  Биометрический 
анализ по методу Т.Джонсону, так же мы изме-
рили нижние центральные и боковые резцы 
формуле и выявили необходимый место для 
прорезывания, во 2-й таблице дано сколько 
мм необходима для прорезывания постоян-
ного клыка и премоляра.

Анализ полученных данных показал, что 
прогнозируемые размеры постоянных зубов, 
рассчитанные по методу Танака–Джонсона, 
в среднем на 0,5–0,7 мм превышают значе-
ния, определённые по таблицам Мойерса. 
Наиболее выраженные различия отмечены у 
мальчиков, что указывает на половые разли-
чия в величине зубных коронок. Таким обра-
зом, метод Танака–Джонсона обеспечивает 
несколько завышенные прогнозы, что важно 
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Рис.1. гипсовый модель пациента 1-2

Рис.2. 3D рентген того же пациента

Рис.3. ТРГ снимок того же пациента 

учитывать при планировании места в зубной 
дуге. Метод Мойерса, напротив, даёт более 
консервативную оценку, что позволяет сни-
зить риск гиперкоррекции. Использование 
обоих методов в комплексе обеспечивает 
более надёжное прогнозирование размеров 
непрорезавшихся зубов и повышает точность 
ортодонтической диагностики. Полученные 
результаты биометрического анализа мо-
делей зубных рядов по методикам Танака–
Джонсона и Мойерса подтвердили, что оба 
метода обладают высокой информативностью 

при прогнозировании мезиодистальных раз-
меров непрорезавшихся постоянных зубов 
в периоде сменного прикуса. Однако выяв-
ленные различия между прогнозируемыми 
значениями требуют учёта при клиническом 
применении.Анализ показал, что метод Тана-
ка–Джонсона, основанный на уравнениях ре-
грессии, имеет тенденцию к незначительному 
завышению прогнозируемых размеров по 
сравнению с таблицами Мойерса. Подобные 
результаты отмечались и другими исследо-
вателями (Ibadullah K. et al., 2012; Phulari D.S., 
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Пол / Возраст n Метод Танака–Джонсона 
(мм)

Метод Мойерса 
(мм)

Разница (Δ, 
мм)

Девочки 6–7 лет 18 21,8 ± 0,6 21,2 ± 0,5 +0,6
Девочки 8–9 лет 16 22,1 ± 0,5 21,6 ± 0,6 +0,5

Мальчики 6–7 лет 20 22,5 ± 0,7 21,8 ± 0,6 +0,7
Мальчики 8–9 лет 22 23,0 ± 0,5 22,3 ± 0,5 +0,7
Среднее значение 

по выборке 76 22,3 ± 0,6 21,7 ± 0,6 +0,6

Таблица 3
Сравнительная характеристика прогнозируемых мезиодистальных размеров постоянных 

клыков и премоляров по методикам Танака–Джонсона и Мойерса

2017), что объясняется использованием фик-
сированных коэффициентов, не всегда отра-
жающих этнические и индивидуальные раз-
личия зубочелюстной системы.В то же время 
метод Мойерса, базирующийся на таблицах 
пропорциональности, учитывает вероятност-
ные диапазоны и может давать более точные 
результаты при анализе пациентов с различ-
ными вариантами развития зубных дуг (Proffit 
W.R. et al., 2008). Однако его точность во мно-
гом зависит от корректного подбора таблиц 
под конкретную популяцию.Половые разли-
чия, выявленные в исследовании, также име-
ют диагностическое значение: у мальчиков 
отмечены более крупные размеры зубных 
коронок, что согласуется с данными Tayyab et 
al. (2014). Это подтверждает необходимость 
разработки локальных нормативов для оцен-
ки зубных дуг у детей различных возрастных 
и половых групп.Таким образом, проведённое 
исследование подтверждает, что для повыше-
ния точности ортодонтической диагностики 
у детей с вторичными деформациями зубных 
рядов целесообразно использовать комби-
нированный подход, включающий методы 
Танака–Джонсона и Мойерса. Их совместное 
применение позволяет учитывать как сред-
нестатистические закономерности, так и ин-
дивидуальные вариации размеров зубов, что 
особенно важно на этапе планирования ор-
тодонтического лечения и профилактики вто-
ричных деформаций зубочелюстной системы.

Выводы
1.	 Проведённый биометрический ана-

лиз моделей зубных рядов у детей 6–9 лет с 
использованием методик Танака–Джонсона 
и Мойерса показал, что оба метода являются 
информативными и применимыми для про-

гнозирования мезиодистальных размеров 
непрорезавшихся постоянных клыков и пре-
моляров в периоде сменного прикуса.

2.	 Установлено, что значения, получен-
ные по методу Танака–Джонсона, в среднем 
превышают данные, рассчитанные по табли-
цам Мойерса на 0,5–0,7 мм. Это связано с 
использованием уравнений регрессии, не 
учитывающих индивидуальные и этнические 
особенности зубных дуг.

3.	 Выявлены половые различия: у маль-
чиков отмечены более крупные прогнозиру-
емые размеры зубных коронок, чем у девочек, 
что указывает на необходимость разработки 
локальных нормативов и дифференцирован-
ного подхода при проведении биометриче-
ского анализа.

4.	 Сочетанное применение методов Та-
нака–Джонсона и Мойерса повышает точ-
ность прогнозирования размеров непроре-
завшихся зубов и может быть рекомендовано 
для клинической практики при планировании 
ортодонтического лечения детей с вторичны-
ми деформациями зубных рядов.

5.	 Полученные результаты могут служить 
основой для дальнейших исследований, на-
правленных на уточнение региональных и эт-
нических особенностей размеров зубных дуг 
у детей Узбекистана.
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