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Tãm t¾t 

 Nghiªn cøu 23 bÖnh nh©n (BN), tuæi tõ 13 - 25, kÐm ph¸t triÓn chiÒu ngang x­¬ng hµm trªn b»ng 

sö dông èc nong trong n¾n hµm cè ®Þnh cho thÊy: 

- §a sè BN sai khíp c¾n lo¹i III: 10 BN (43%), 8 BN sai khíp c¾n lo¹i I (35%), kh«ng cã BN sai 

khíp c¾n lo¹i II (theo Angle). 

- KÕt qu¶ sau 3 th¸ng ®iÒu trÞ: tèt 14 BN (60,9%), trung b×nh 7 BN (30,4%), kÐm 2 BN (7,7%). 

* Tõ kho¸:  Xu¬ng hµm trªn; Sai khíp; èc nong; N¾n hµm. 

 

Using jacke serew in orthodontic Fix of horizontaly under 

developed maxillary patients 
 

Summary 

This study reviewed 23 patients underdeveloped horizoutal maxillary, aged from 13 to 25 by using 

jack serew in orthodontic fix, result are as follows: 

- Almost patient with a luxation primarily type III (10 patients = 43%); type I in 8 patients (35%), 

there isn,t orclusion type II by Angle. 

- After 3 months treatment: good in 14 patients (60.9%); accepted in 7 patients (30.4%); bad 

recovery in 2 patients (7.7%). 

* Key words: Primary luxation; Jack serew; Orthodontics. 

 

®Æt VÊn ®Ò 
 

KÐm ph¸t triÓn chiÒu ngang x­¬ng hµm 

trªn g©y ra nh÷ng rèi lo¹n khu«n mÆt nh­: 

mÆt ph¸t triÓn kh«ng c©n xøng, r¨ng lÖch 

l¹c, lén xén do thiÕu chç, ¶nh h­ëng ®Õn 

chøc n¨ng ¨n nhai, l©u dÇn dÉn ®Õn tæn 

th­¬ng vïng quanh r¨ng, mÊt r¨ng, ¶nh 

h­ëng ®Õn thÈm mü cña ng­êi bÖnh. 

ë ViÖt Nam, tû lÖ lÖch l¹c r¨ng do hÑp 

chiÒu ngang x­¬ng hµm trªn kh¸ phæ biÕn.  
 

Níi réng chiÒu ngang x­¬ng hµm trªn lµ 

ph­¬ng ph¸p cÇn thiÕt lµm gi¶m thiÕu hôt 

chiÒu dµi (cung r¨ng) x­¬ng hµm trªn, tr¸nh 

khái ph¶i nhæ r¨ng trong n¾n chØnh nh÷ng 

thiÕu hôt nhá. 

Do vËy chóng t«i nghiªn cøu ®Ò tµi nµy 

víi môc tiªu: NhËn xÐt l©m sµng BN kÐm 

ph¸t triÓn chiÒu ngang x­¬ng hµm trªn vµ 

®¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ b»ng èc nong ë 

nh÷ng BN nµy. 

 

* BÖnh viÖn 103 

Ph¶n biÖn khoa häc: PGS. TS. Tr­¬ng Uyªn Th¸i 



§èi t­îng vµ ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu 

1. §èi t­îng nghiªn cøu. 

23 BN ®­îc chÈn ®o¸n kÐm ph¸t triÓn chiÒu ngang x­¬ng hµm trªn víi tiªu chuÈn: 

- Tuæi tõ 13 - 25. 

- C¾n chÐo r¨ng hµm 1 bªn, 2 bªn, toµn bé (khíp c¾n ng­îc). 

- ThiÕu kho¶ng trªn cung r¨ng. 

2. Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu. 

- Nghiªn cøu can thiÖp l©m sµng, kh«ng ®èi chøng. 

- §¸nh gi¸ ngoµi mÆt, kh¸m trong miÖng, ph©n tÝch mÉu tr­íc vµ sau khi can thiÖp. 

- §Æt èc nong ë trªn ®­êng gi÷a trong vïng r¨ng 4 - 6, tuú BN cã vÞ trÝ thÝch hîp, èc nong 

®Æt c¸ch vßm khÈu c¸i 4 - 5 mm. Víi BN c¾n chÐo toµn bé cã sö dông thªm m¸ng n©ng 

khíp.  

C¸ch 2 - 3 ngµy nong hµm 1 lÇn, cã thÓ h­íng dÉn BN tù nong tõ 1/2 ®Õn 3/4 vßng mçi 

lÇn níi hµm. Sau nong, kÕt hîp n¾n b»ng khÝ cô cè ®Þnh vµ duy tr× kÕt qu¶. 

* Tiªu chÝ ®¸nh gi¸ kÕt qu¶: dùa vµo khíp c¾n trªn l©m sµng vµ mÉu cã 3 møc ®é: 

- Tèt:  

+ Mói trong r¨ng hµm lín thø nhÊt hµm trªn ®èi ®Çu víi mói ngoµi r¨ng hµm thø nhÊt lín 

hµm d­íi. 

+ R×a c¾n r¨ng cöa hµm trªn phñ ra ngoµi r×a c¾n cña r¨ng cöa hµm d­íi 2 mm. 

+ §­êng gi÷a c©n xøng. 

- Trung b×nh:  

+ Mói trong r¨ng hµm lín thø nhÊt hµm trªn ®èi ®Çu víi mói ngoµi r¨ng hµm thø nhÊt lín 

hµm d­íi. 

+ R×a c¾n r¨ng cöa hµm trªn phñ ra ngoµi r×a c¾n cña r¨ng cöa hµm d­íi 4 mm. 

+ §­êng gi÷a c©n xøng. 

- KÐm: 

+ Cung r¨ng trªn ch¹m khíp ®èi ®Çu víi cung r¨ng d­íi. 

+ §­êng gi÷a kh«ng c©n xøng. 

* Ph­¬ng ph¸p xö lý sè liÖu: sö dông phÇn mÒm Epi.info 6.0. 

 

KÕt qu¶ nghiªn cøu vµ bµn luËn 

    1. Tuæi vµ giíi. 

* Giíi: nam 9 BN (39%); n÷ 14 BN (61%). 

* Tuæi: 13 - 16: 10 BN (43%); 17 - 20:  9 BN (39%); 21 - 25: 4 BN (18%). 

B¶ng 1: Ph©n lo¹i khíp c¾n theo Angle. 

Khíp 
Lo¹i I Lo¹i III 

Hçn Tæng 



c¾n hîp I + II sè 

Sè l­îng 8 10 5 23 

Tû lÖ % 35 43 22 100 

Kh«ng gÆp BN cã khíp c¾n lo¹i II, nhiÒu nhÊt lµ BN khíp c¾n lo¹i III. 
 

B¶ng 2: §é réng cung r¨ng trªn mÉu tr­íc ®iÒu trÞ (tÝnh b»ng mm). 
 

§é réng cung r¨ng 

Trung b×nh (mm) 
Hµm trªn Hµm d­íi 

R 3 - 3 38,1 35,7 

R 4 - 4 41,2 43,1 

R 6 - 6 48,3 51,3 

§é réng r¨ng nanh hµm trªn trung b×nh lín h¬n hµm d­íi 2,4 mm, ®é réng r¨ng hµm nhá 

vµ hµm lín d­íi lín h¬n hµm trªn 1,9 mm, 3 mm 

B¶ng 3: KÕt qu¶ sau ®iÒu trÞ nong 3 th¸ng. 

§é réng cung r¨ng 

Trung b×nh (mm) 
Hµm trªn Hµm d­íi 

R 3 - 3 38,5 35,9 

              R 4 - 4 47,0 43,4 

R 6 - 6 53,2 51,5 

 

§é réng cung r¨ng nanh thay ®æi Ýt, ®é réng cung r¨ng hµm nhá hµm trªn t¨ng 5,8 mm, 

®é réng cung r¨ng hµm lín hµm trªn t¨ng 4,9 mm, ®é réng c¸c r¨ng hµm d­íi  cã t¨ng 

nh­ng kh«ng ®¸ng kÓ. 

* §¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ n¾n hµm: 

Tèt: 14 BN (60,9%); trung b×nh: 7 BN  (30,4%); kÐm: 2 BN (7,7%). BN ®¹t kÕt qu¶ kÐm, 

vÉn tiÕp tôc n¾n sau 2 n¨m do r¨ng lo¹i Angle III - r¨ng lén xén nhiÒu. 

 

KÕt LuËn 
 

Qua sö dông èc nong trong n¾n hµm cè ®Þnh ë 23 BN kÐm ph¸t triÓn chiÒu ngang 

x­¬ng hµm trªn chóng t«i rót ra mét sè kÕt luËn: 

- §a sè BN cã sai khíp c¾n lo¹i III theo Angle (10/23 BN = 43%), sai khíp c¾n lo¹i I  8 BN 

(35%). Kh«ng cã sai khíp c¾n lo¹i II. 



- HiÖu qu¶ cña èc nong t¨ng cã ý nghÜa thèng kª ë vïng r¨ng hµm nhá hµm trªn (t¨ng 5,8 

mm), r¨ng hµm lín hµm trªn (t¨ng 4,9 mm) sau 3 th¸ng ®iÒu trÞ, ë vïng r¨ng nanh t¨ng 

kh«ng ®¸ng kÓ. 

- KÕt qu¶ ®iÒu trÞ chØnh nha cã sö dông kÕt hîp èc nong cho kÕt qu¶ tèt 14 BN (60,9%) vµ 

trung b×nh 7 BN (30,4%). 
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