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Пояснительная записка

Рабочая программа дисциплины разработана в соответствии с федеральным государственным образовательным стандартом  высшего образования (ФГОС ВО)   по специальности 31.05.03 – « Стоматология», с учётом рекомендаций  учебной программы дисциплины.
ДИСЦИПЛИНА «ОРТОДОНТИЯ И ДЕТСКОЕ  ПРОТЕЗИРОВАНИЕ»
1.Цель и задачи изучения дисциплины

Цель дисциплины - подготовка врача-стоматолога для самостоятельной профессиональной деятельности и выполнения основных функций – лечебной, диагностической, консультативной, организационной в объеме оказания поликлинической помощи детям с основными стоматологическими заболеваниями.
Задачи дисциплины являются:
- Ознакомление студентов с анатомо-физиологическими особенностями детского организма, их влиянием на клиническое течение основных стоматологических заболеваний у детей и подростков;

- Ознакомление с особенностями диагностики и лечения этих заболеваний, их исходами в зависимости от возраста ребенка, возможностями реабилитации после перенесенных заболеваний (медицинской и социальной) и путях ее реализации;

- Ознакомление студентов с методами профилактики основных стоматологических заболеваний

- Научить студента выполнению отдельных врачебных манипуляций;

- Научить студентов навыкам общения с пациентами разного возраста;

- Ознакомить студентов с делопроизводством в детской стоматологической клинике.
2. Место дисциплины в структуре основной образовательной программы.
    Учебная дисциплина (модуль) «Ортодонтия и детское  протезирование» изучается в 8 и 9 семестрах, относится к базовой части блока 1, «Дисциплина» (Модуль) Б1.Б.57 по специальности 31.05.03  «Стоматология». 
3. Требования к результатам для освоения дисциплины

В процессе освоения данной дисциплины обучающийся формирует и

демонстрирует следующие компетенции:

	Профессиональные компетенции:

	Компетенции
	Перечень компонентов
	Технологии формирования
	Формы оценочных средств

	Индекс
	Формулировка
	
	
	

	ПК-6


	Способность к определению у пациентов основных патологических состояний, симптомов, синдромов стоматологических заболеваний, нозологических форм в соответствии с Международной статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем, X просмотра.
	Знать: Международную статистическую классификацию болезней МКБ-С-10
Уметь: оценить состояние ребенка на основании результатов осмотра и дополнительных методов обследования. 
Владеть: постановкой диагноза, с учетом действующей МКБ-С-10

	Лекционный
материал.
Практические
занятия.
Рефераты,
доклады.
	Решение
тестовых
заданий.
Выступления
на
практических
занятиях.
Собеседование
по
ситуационным
задачам.

	ПК-8
	Способность к определению тактики ведения больных с различными стоматологическими заболеваниями.
	Знать: методы
диагностики;
алгоритм
общеклинического
обследования.
Уметь: поставить предварительный диагноз - синте​зировать инфо​рмацию о пациенте с целью опре​деления патологии и причин, ее вызывающих;
Владеть: методами формирования групп риска со стоматологическими заболеваниями, с целью их лечения и диспансерного наблюдения.


	Лекционный
материал.
Практические
занятия.
Рефераты,
доклады.
	Решение
тестовых
заданий.
Выступления
на
практических
занятиях. 
Собеседование
по
ситуационным
задачам.


4.Объем модуля «ОРТОДОНТИЯ И ДЕТСКОЕ  ПРОТЕЗИРОВАНИЕ» 
и виды учеб​ной работы
	Виды занятий и формы контроля
	Всего

часов
	Объем по семестрам

	
	
	VIII
	IX
	

	Аудиторные занятия (всего) 
	94
	34
	60
	

	В том числе:
	
	
	
	

	Лекции
	28
	12
	16
	

	Практические занятия (ПЗ)
	66
	22
	44
	

	Самостоятельная работа (всего) 
	50
	38
	12
	

	В том числе:
	
	
	
	

	История болезни
	
	
	
	

	Реферат
	
	
	
	

	Работа с компьютерными презентациями
	
	
	
	

	 Вид промежуточного контроля экзамен
	36
	
	экзамен
	

	Общая трудоемкость дисциплины  
	180
	
	
	

	Зачетные единицы (ЗЕТ)
	5
	2
	3
	


5. СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ

 МОДУЛЬ « ОРТОДОНТИЯ И ДЕТСКОЕ  ПРОТЕЗИРОВАНИЕ»
Цель - научить обучающихся, разбираться в вопросах проявления патологии в зубочелюстной области в различном возрасте, определять сроки и выбирать методы предупреждения заболеваний, своевременно распознавать врожденные пороки развития и предупреждать дальнейшее развитие аномалий и деформаций зубочелюстной системы, оказывать квалифицированную медицинскую помощь детям, подросткам и взрослым с зубочелюстно-лицевыми аномалиями.

Задачи:

· познакомить студента с закономерностями роста и развития зубочелюстной системы;

· ознакомить с особенностями диагностики и лечения зубочелюстных аномалий в зависимости от возраста ребенка заболеваний 

· принципах оказания стоматологической помощи пациентам с врождённой патологией зубочелюстной системы их реабилитации (медицинской и социальной) и путях её реализации; 

· ознакомить студента с методами профилактики аномалий зубочелюстной системы, врожденных и наследственных 

· научить студента выполнению отдельных врачебных манипуляций;

В результате освоения модуля «Ортодонтия и детское  протезирование» студент должен:

Знать:

· особенности анатомического строения зубов и челюстей в детском возрасте; 

· закономерности роста челюстей и других костей лицевого скелета;

·  особенности клинического проявления основных стоматологических заболеваний и повреждений челюстно-лицевой области у детей и подростков,

·  особенности проявления и течения патологических процессов в челюстно-лицевой области,

· влияние наследственных факторов и факторов внешней среды на возникновение основных зубочелюстных аномалий и повреждений челюстно-лицевой области у детей и подростков, 

· существующие методы диагностики и лечения основных стоматологических заболеваний и заболеваний, и повреждений челюстно-лицевой области у детей.
Уметь:

· использовать эти знания при диагностике, и лечении основных стоматологических заболеваний и заболеваний и повреждений челюстно-лицевой области у детей и подростков

· проводить манипуляции с диагностическими моделями челюстей: 

· проводить анализ рентгенограмм:

а) обзорных рентгенограмм челюстей костей 

б) ортопантограмм 

в) томограмм височно-нижнечелюстного сустава 

· применить на практике методы профилактики зубочелюстных аномалий и повреждений челюстно-лицевой области у детей и подростков, 

Демонстрировать способность и готовность (владеть):

· установления психологического контакта с ребенком, его родителями;

· сбора жалоб, анамнеза, осмотра ребенка;

· осмотра зубов, зубных рядов,

· снятия оттисков с зубных рядов и получения диагностических гипсовых моделей;

· методами изучения формы зубных рядов 

· методами выявления лицевых признаков аномалий зубочелюстной системы.

· проведения и анализа жевательных проб

5.1 Содержание разделов модуля
« ОРТОДОНТИЯ И ДЕТСКОЕ  ПРОТЕЗИРОВАНИЕ»
Организация ортодонтической помощи населению
Организация ортодонтической помощи населению. Ортодонтическая ла​боратория. Учет и документация в ортодонтии. Классификация зубочелюстных аномалий. Принципы построения классификаций аномалий зубочелюстной системы. Морфологические классификации (Энгля, Симона, Калвелиса, Курляндского, Ильиной-Маркосян, Бетельмана, Каламкарова, ММСИ, аномалий окклюзии Персина Л.С.). Функциональная классификация Катца. Этиопатогенетическая классификация Канторовича. Современная классификация аномалий окклюзии зубных рядов. Терминология, применяемая в ортодонтии.
Морфологическая и функциональная характеристика периодов 
раз​вития зубочелюстной системы.

· Нормальное развитие зубочелюстной системы.

· Этапы развития зубочелюстной системы:

· внутриутробный период;

· период после рождения ребенка;

· период от рождения до 6 месяцев;

· период формирования прикуса временных зубов (от 6 мес. до 2,5 лет);

· период сформированного прикуса временных зубов (от 2,5 лет до 7лет);

· период смены зубов (от 7 до 12-13 лет);

· период прикуса постоянных зубов (после 12 лет).

Анатомические и функциональные нарушения у детей с врожденной па​тологией в челюстно-лицевой области.

Этиология зубочелюстных аномалий.

Заболевания матери, приводящие к развитию зубочелюстных аномалий. Заболевания в раннем детском возрасте. Мышечная дисфункция у ребенка. Нарушение миодинамического равно​весия мышц челюстно-лицевой области. Вредные привычки у детей. Заболевания в челюстно-лицевой области у ребенка (кариес временных зу​бов и его осложнения, травма и ее последствия, остеоартроз, остеомиелит). Нарушение функций дыхания, глотания, речи, жевания.

Профилактика зубочелюстных аномалий и деформаций.

Морфо-функциональная характеристика периодов развития зубочелюст​ной системы. Факторы риска возникновения и развития зубочелюстных анома​лий у детей (вредные привычки, нарушение функций жевания, дыхания, глота​ния, аномалии развития слизистой оболочки и др.). Взаимосвязь кариеса и его осложнений с зубочелюстными аномалиями. Роль питания в формировании зу​бочелюстной системы. Основные направления, методы и средства профилактики зубочелюстных аномалий. Миогимнастика как метод профилактики и лечения зубочелюстных аномалий у детей. Диагностика зубочелюстных аномалий. Клиническое обследование пациента: опрос ребенка и его родителей, жа​лобы. Осмотр лица: гармоничность развития лица, симметричность его левой и правой половины, пропорциональность развития верхней, средней и нижней части лица, оценка смыкания губ, выраженности носогубных складок и супра- ментальной борозды, оценка формы профиля лица, виды профиля лица: выпук​лый, вогнутый, нормальный, форма лица в фас и профиль при аномалиях окк​люзии, антропометрические точки, используемые при изучении строения лица, оценка ширины и длины лица, индекс Изара, эстетическая плоскость Риккетса. Осмотр рта: зубная формула, стадии формирования прикуса, форма и размеры зубных рядов, смыкание зубных рядов в переднем и боковых участках зубных рядов, аномалии зубных рядов в переднем и боковых участках зубных рядов, аномалии зубных рядов, окклюзии, форма, величина и место прикрепления узде​чек верхней и нижней губ, языка, форма небного свода, постановка предвари​тельного диагноза. Антропометрические методы диагностики зубочелюстно-лицевых анома​лий: изучение лица. Изучение гипсовых моделей: мезиодистатьные размеры коронок зубов; ширина зубных рядов (метод Пона, Долгополовой, Слабковской. Индексы Тона, Герлаха, Малыгина); проекционная длина зубных рядов (метод Коркхауза); ширина и длина апикальных базисов зубных рядов (метод Хауса, Снагиной); построение форм зубных рядов (метод Хаулея-Гербера-Гербста). Рентгенологические методы диагностики: ортопантомография челюстей. Телерентгенография головы, выполненная в боковой проекциях и прямой. Возрастные показания к исследованию ТРГ. Методы расшифровки и ана​лиза боковых ТРГ головы. Функциональные методы диагностики: электромио-графия жевательных, ви​сочных, надподъязычных мышц, подбородочных и круговой мышцы рта.

Лечение зубочелюстных аномалий.

Лечение аномалий окклюзии в вертикальном направлении: в переднем отделе зубных рядов; при глубокой резцовой окклюзии; при глубокой резцовой дизокклюзии;

-При прямой резцовой окклюзии

- в боковых отделах зубных рядов

Лечение аномалий окклюзии трансвенсальном направлении:

- перекрестное окклюзия

- при палотинооклюзии

- при лингвооклюзии

- при вестибулооклюзии

Лечение зубочелюстных аномалий при врожденных пороках развития челюстно-лицевой области:

- хирургическое лечение

- ортопедическое лечение

- сочетанные методы лечения

Современные методы устранения зубочелюстных аномалий
 и деформации и рентенция результатов лечения.

Ортодонтическое лечение с помощью аппаратов и приспособления.

Классификация ортодонтических аппаратов по:

- принципу действия 

- способу фиксации месту расположения 

- назначению

Морфологическая и функциональная перестройка зубочелюстной системы под воздействием ортодонтических аппаратов.

Силы, применяемые при ортодонтическом лечении.

Ретенция результатов ортодонтического лечения.

Показания к применению рентационных аппаратов:

- биологические основания

- особенности конструкции 

- сроки пользования

Рецедивы зубочелюстных аномалий и методы их профилактики:

- рецедивы аномалий зубов

-рецедивы аномалий зубных рядов

- рецедивы аномалий окклюзий

- рецедивы аномалий положения челюстей

     - методы

5.2 Разделы модуля  и междисциплинарные связи с
 обеспечиваемыми (последующими) дисциплинами 
	№ п/п
	Название обеспечиваемых (последующих) дисциплин
	№ разделов данного модуля, необходимых для изучения последующих дисциплин, послевузовского
 образования

	
	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1.
	Стоматология клиническая
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+

	2.
	Интернатура по специальности «Стоматология детского возраста»
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+

	3.
	Ординатура по специальности «Стоматология хирургическая»
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+

	4.
	Ординатура по специальности «Челюстно-лицевая хирургия»
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+

	5.
	Ординатура по специальности «Ортодонтия и детское протезирование»
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+
	+


5.3 Разделы модуля  « ОРТОДОНТИЯ И ДЕТСКОЕ  ПРОТЕЗИРОВАНИЕ»

	№ п/п
	Разделы дисциплины

	
	

	1
	2

	1
	Организация ортодонтической помощи

	2
	Классификации зубочелюстных аномалий

	3
	Морфологическая и функциональная характеристика периодов развития зубочелюстной системы ребенка

	4
	Этиопатогенез и профилактика зубочелюстных аномалий

	5
	Основные принципы диагностики и лечения зубочелюстных аномалий 

	6
	Детское зубное протезирование

	7
	Ортодонтическое и ортопедическая помощь при врожденных и приобретенных дефектах челюстно-лицевой области

	8
	Современные методы и средства устранения зубочелюстных аномалий и деформаций.


5.4 Тематический план лекций и практических занятий по ортодонтии

Тематический план лекций  
	№
	8 семестр
	Кол-во

часов

	1


	Морфологическая и функциональная характеристика периодов развития прикуса человека.
	2

	2
	Классификация зубочелюстных аномалий Энгля, Калвелиса, ВОЗ, МГМСУ.
	2

	3
	Этиопатогенез и профилактика зубочелюстных аномалий.
	2

	4
	Основные причины диагностики и лечения зубочелюстных аномалий.
	2

	5
	Методы ортодонтического лечения зубочелюстных аномалий у детей. Морфологические изменения в околозубных тканях при ортодонтическом лечении.
	2

	6
	Современные методы и средства устранения зубочелюстных аномалий и деформаций.
	2


	№
	9 семестр
	Кол-во

часов

	1
	Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и лечение аномалий отдельных зубов, зубных рядов.
	2

	2
	Дистальный прикус (прогнатия). Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и методы лечения.
	2

	3
	Мезиальный прикус (прогения). Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и методы лечения.
	2

	4
	Открытый прикус. Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и методы лечения.
	2

	5
	Глубокий прикус. Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и методы лечения.
	2

	6
	Перекрестный прикус. Этиология, классификация, клиническая картина диагностика и методы лечения.
	2

	7
	Детское зубное протезированме.
	2

	8
	Ортодонтическая и ортопедическая помошь при врожденных и приобретенных дефектах челюстно-лицевой области.
	2


Тематический план практических занятий 

	№
	8 семестр
	Кол-во

часов

	1
	Морфологическая и функциональная характеристика периодов развитие прикуса человека.
	3

	2
	Классификация зубочелюстных аномалий по Энглю, Катцу, Калвелису. Классификация зубочелюстных аномалий по ВОЗ.
	3

	3
	Клиническое обследование ортодонтических пациентов. Принципы формирования ортодонтического диагноза. 
	3

	4
	Специальные методы исследования в ортодонтии: антропометрический, кефалометрический, рентгенологический, функциональный.
	3

	5
	Методы лечения в ортодонтии. Аппараты механического действия.
	3

	6
	Аппараты функционально – направляющего и комбинированного действия. Активаторы и регуляторы.
	3

	7
	Современные методы и средства устранения зубочелюстных аномалий и деформаций.
	3


	№
	9 семестр
	Кол-во

часов

	1
	Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и лечение аномалий отдельных зубов.
	4

	2
	Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и лечение аномалий зубных рядов.
	4

	3
	Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и лечение аномалий положения зубов.
	4

	4
	Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и лечение различных форм дистальной окклюзии.
	4

	5
	Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и лечение различных форм мезиальной окклюзии.
	4

	6
	Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и лечение различных форм открытого прикуса.
	4

	7
	Этиология, классификация, клиническая картина, диагностика и лечение различных форм глубокого прикуса.
	4

	8
	Этиология, классификация, клиническая картина перекрестного прикуса. Диагностика и лечение различных форм перекрестного прикуса.
	

	9
	Детское зубное протезирование.
	4

	10
	Ортодонтическая и ортопедическая помощь при врожденных и приобретенных дефектах челюстно-лицевой области.
	4

	11
	Экзамен
	4


5.5 Самостоятельная работа

Самостоятельная работа студентов предусматривает следующее:

-  подготовка, написание и защита рефератов или  клинической истории болезни;

- деловые игры;

- работа с литературой;

- проведение уроков гигиены, санпросветработы и др.

- работу в компьютерном классе, подготовку презентаций. 

	Самостоятельная работа


	Обьем по семестрам

	
	8 сем.
	9 сем.

	Реферат
	12
	6

	Работа в компьютерном классе (подготовка презентаций)
	14
	6

	Вид промежуточного контроля (тестирование)
	12
	6

	Всего
	38
	12


УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ САМОСТОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ
 СТУ​ДЕНТОВ

ТЕМАТИКА РЕФЕРАТОВ для самостоятельной работы:
1. Морфологическая и функциональная характеристика периодов развития прикуса человека.

2. Этиопатогенез и профилактика зубочелюстных аномалий.

3. Основные принципы диагностики и лечения зубочелюстных аномалий.

4. Зубное протезирование в детском возрасте. Особенности. Значение.

5. Ортодонтическая и ортопедическая помощь при врожденных и приобретенных дефектах челюстно-лицевой области.

6. Современные методы и средства устранения зубочелюстных аномалий и деформаций.

7. Специальные методы обследования ортодонтических больных (рентгенологические, антропометрические, графические, функциональные, кефалометрические).

8. Виды ортодонтических аппаратов и принцип их действия.

9. Ортодонтические ретенционные аппараты. Их виды. Виды конструирования.

10. Осложнение при ортодонтическом лечении, методы их предотвращения.

11. Рецидивы зубочелюстных аномалий и деформаций. Причины, профилактика.

12. Миогимнастика как метод профилактики и лечения зубочелюстных аномалий и деформаций. Возрастные показания.

13. Значение ретенционного периода в лечении зубочелюстных деформаций. Срок ретенционного периода. Прогназирование в ортодонтии.

ВОПРОСЫ ДЛЯ САМОПОДГОТОВКИ:                           
1. Клинические методы обследования ортодонтических пациентов.

2. Специальные методы обследования.
3. Классификации зубочелюстных аномалий по Энглю.

4.  Классификации зубочелюстных аномалий по Калвелису

5.  Классификации зубочелюстных аномалий по ММСИ

6.  Классификации зубочелюстных аномалий по ВОЗ.

7. Морфологическая и функциональная характеристика временного прикуса.

8. Морфологическая и функциональная характеристика сменного прикуса.

9. Морфологическая и функциональная характеристика постоянного прикуса.

10. Методы лечения в ортодонтии.
11. Возрастные показания к ортодонтическому лечению.

12. Аномалии количества зубов. Этиология, клиника, лечение.

13. Аномалии величины и формы зубов. Этиология, клиника, лечение.

14. Методы профилактики и лечения прогнатического соотношения фронтальных зубов.

15. Методы профилактики и лечения прогнатического соотношения зубных рядов.

16. Методы профилактики и лечения прогенического соотношения зубных рядов.

17. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к открытому прикусу.

18. Методы профилактики и лечения открытого прикуса.

19. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к глубокому прикусу.

20. Методы профилактики и лечения глубокого прикуса.

21. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к перекрестному прикусу.

22. Диастема. Причины. Показания к ортодонтическому лечению. Методы лечения.
6. ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА ПО ИТОГАМ ОСВОЕНИЯ МОДУЛЯ
 « ОРТОДОНТИЯ И ДЕТСКОЕ  ПРОТЕЗИРОВАНИЕ»
ТЕСТОВЫЕ ВОПРОСЫ
1. Что положено в основу классификации зубочелюстных аномалий по Энглю?

1) Принцип соотношения зубных рядов (соотношение первых моляров)+

2) Принцип аномалии зубов

3) Принцип аномалии челюстей и их анатомических отделов
4) Принцип аномалий зубов и челюстей

2. С какой целью в ортодонтическом аппарате используется вестибулярная дуга на нижний зубной ряд?

1) С целью перемещения резцов лабильно

2) Для уплощения фронтальной группы зубов +

3) для расширения

4) Для поворота зубов
3. Что такое диастема?

1) Широкая верхняя челюсть

2) Нарушение прикуса в поперечном направлении

3) Расширение верхнего зубного ряда

4) Промежуток между центральными резцами +
4. Какие аппараты называются функциональными?

1) Действующие при активации винта

2) Действующие при наложении резиновой тяги

3) Действующие при активации проволоки

4) Действующие при сокращении мускулатуры +

СИТУАЦИОННЫЕ ЗАДАЧИ С ЭТАЛОНАМИ ОТВЕТА
Задача №1

При клиническом обследовании ребенка 8 лет установлено затруднение носового дыхания, неправильное глотание с подкладыванием языка между зубами, вестибулярный наклон верхних передних зубов, наличие между ними трем, сужение верхнего зубного ряда, при смыкании челюстей в центральной окклюзии между передними зубами на протяжении от  53 до 63 вертикальная щель в 2,5 мм. 
Вопросы:

1. Какой прикус у ребенка?

2. Какому периоду развития зубочелюстной системы соответствует прикус?

3. Что является причиной образования аномалий?

4. Какие основные задачи при лечении этой аномалии?

5. Какой метод лечения вы проведете?
Эталон ответа:

1. Прикус – сменный

2. Смена временных (молочных) зубов на постоянные

3. Затрудненное носовое дыхание, неправильное глотание (инфантильное) с подкладыванием языка между зубами.

4. Нормализация формы верхнего зубного ряда, нормализация формы нижнего зубного ряда; зубоальвеолярное удлинение нижних передних зубов; зубоальвеолярное погружение боковых зубов.

5. Тренировка круговой мышцы рта; оздоровление носоглотки; съемная пластинка с вестибулярной дугой; нормализация дыхания и глотания
Задача №2

При профилактическом осмотре ребенка 12 лет установлено напряжение приротовой мускулатуры. Состояние  среднего отдела лица, укорочение верхней губы, носогубные складки сглажены, подбородочная резко выражена. Осмотр полости рта: верхняя зубная дуга шире нижней, взаимоотношение первых постоянных моляров по II классу Энгеля, между верхними и нижними резцами имеется сагиттальная щель.
Вопросы:

1. Какой у ребенка прикус (для этого возраста)?

2. Какая аномалия определяется у ребенка?

3. Причины ее образования?

4. Каковы лицевые признаки, характерное для этой аномалии?

5. Какие внутриротовые признаки?

6. Основная задача лечения

7. Какие лечебные мероприятия вы проведете?
Эталон ответа:

1. Постоянный

2. Истинная прогнатия (скелетная)

3. Наследственная особенность строения лицевого скелета, затрудненное носовое дыхание, неправильный способ искусственного вскармливания ребенка, вредные привычки, рахит.

4. Укороченная верхняя губа, полуоткрытый рот, видны нижние резцы, касающиеся нижней губы, высота нижней трети лица уменьшена, носогубные складки сглажены, подбородочная резко выражена, подбородок смешен назад.

7. Учебно-методическое обеспечение модуля 

« ОРТОДОНТИЯ И  ДЕТСКОЕ ПРОТЕЗИРОВАНИЕ»
Основная литература
1. Персин Л.С. Ортодонтия: учебник. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015.

2. Митчелл Лаура. Основы ортодонтии. 400 иллюстраций. Пер. с англ. под ред. проф. Ю.М. Малыгина. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015.

3. Ситуационные задачи по специальности «Стоматология». ГБОУ ВПО Дагестанская Государственная медицинская академия МЗ РФ. - Махачкала: 2016. – 267 с.
4. Практические навыки по специальности «Стоматология». ГБОУ ВПО Дагестанская Государственная медицинская академия МЗ РФ. – Махачкала: 2016. – 75 с.
5. Сборник тестов для аккредитации по специальности «Стоматология». В 2-х частях. ГБОУ ВПО Дагестанская Государственная медицинская академия МЗ РФ. – Махачкала: 2016. 

Дополнительная литература
1. Виноградова Т.Ф. «Атлас по стоматологическим заболеваниям у детей» М.2007,168с. 

2. Персин Л.С., Елизарова В.М., Дьякова С.В.. Стоматология детского возраста.- М.,2006.-640 с.

3. Стош В.И., Рабинович С.А. Общее обезболивание и седация в детской стоматологии.- М., 2007.- 184 с.

4. Клинические ситуации с иллюстрациями для ИГА выпускников медицинских ву​зов РФ. Стоматология Учебно-методическое пособие. Под ред. проф. Г.М. Барер, проф. Н.Д. Брусенина.- М.. 2008.

5. Сборник тестовых заданий по ДХС. Под ред. С.В. Дьяковой - М., 2006.

6. Типовые тестовые задания для ИГА выпускников ВМУЗ по специальности 060105 (040400) "Стоматология". Под редакцией проф. О.О. Янушевича. - М., 2009. В двух частях.

7. Гаджиев А.Р., Чудинов А.Н., Гасанова Л.Г. Ортодонтия, учебно-методическое пособие для субординаторов. – Махачкала, 2010.-55 с.

8. Хорошилкина Ф.Я., Персин Л.С. Ортодонтия. Комплексное лечение зубочелюстно-лицевых аномалий. – М.: ООО «Ортодент-Инфо». Книга III 2001г.-172 с.

9. Стоматология детей и подростков. Под ред. Ральфа Е. Мак-Доналъда Р. Эйвери /перевод с англ. Под ред. Т.Ф. Виноградовой. - М., 2003.

10. Справочник по детской стоматологии. Под ред. A.C. Cameron, R. P. Widmer /перевод с англ. Под ред. Т.Ф. Виноградовой. Н.В. Гинали, О.З. Топольницкого. - М., 2003.

11. Детская стоматология/под ред. Ричарда Р. Велбери, Монти С. Даггала, Мари-Терез Хозу. Пер. С англ. Под ред. Л.П. Кисельникова.-М.: ГЭОТАР- Медиа, 2014.

                    8. ПРОГРАММНО-ИНФОРМАЦИОННОЕ И МАТЕРИАЛЬНО-ТЕХНИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ:

а) программное и коммуникационное обеспечение (программное обеспечение и Интернет-ресурсы):

-компьютерные презентации;

-обучающие компьютерные программы;

-контролирующие компьютерные программы;

-электронная библиотека;

-сайты учебных центров;

        -сайты Высших учебных медицинских учреждений.

б) материально-техническое обеспечение: аудиторные столы, аудиторные стулья, компьютеры, мультимедийный проектор, телевизор, DVD-плеер, транслирующая камера, доска, маркеры, наглядные пособия, таб​лицы.
9. МЕТОДИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ ПО ОРГАНИЗАЦИИ
 ИЗУЧЕНИЯ ДИСЦИПЛИН

В процессе обучения студентов основные формами являются: аудиторные занятия, включающие лекции и практические занятия, и самостоятельная рабо​та учащегося. Тематика лекций и практических занятий должна соответство​вать содержанию программы дисциплины.

На лекции обычно выносят сложные разделы теоретического курса, а так​же вопросы, неоднозначно освещаемые в медицинской литературе. Продолжи​тельность лекции обычно составляет 2 академических часа.

Практическое занятие со студентами состоит из следующих этапов:

· проверка исходных знаний (с помощью контрольных вопросов и тестов);

· беседа по теме занятия с клиническим разбором тематических больных, демонстрацией методик (при отсутствии тематических больных - демонстрация слайдов);

· прием пациентов, отработка методик;

· подведение итогов занятия с обсуждением работы каждого студента;

· участие в операциях, перевязка больных.

На практической части занятия преподаватель обращает внимание на спо​собность студента к клиническому мышлению и самостоятельности.

Для успешного освоения дисциплины каждый студент обеспечивается учебно-методическими материалами по предмету (тематическими планами лекций и практических занятий, учебно-методической литературой, тестами, ситуационными задачами), возможностью отработки мануальных навыков на фантомах и тренажерах, работой с пациентами, а также возможностью отработ​ки пропущенных занятий.

Одним из условий освоения дисциплины стоматологии детского возраста является работа студентов в организованных детских коллективах, где прово​дится обучение детей гигиене полости рта, стоматологическое просвещение среди детей, родителей, воспитателей детских садов, учителей и педагогов.

Самостоятельная работа студентов проводится вне аудиторных часов, со​ставляет приблизительно 1/3 от общей трудоемкости дисциплины и включает в себя работу с литературой, подготовку рефератов по выбранной теме, отработ​ку мануальных навыков на фантомах и тренажерах, изготовление материалов по стоматологическому просвещению.

Контроль теоретических знаний и мануальных навыков осуществляется с помощью тестового контроля (исходного, текущего, итогового), решения си​туационных задач, собеседования, контроля мануальных навыков.

Программа составлена в соответствии с Государственным образователь​ным стандартом высшего профессионального образования по специальности 31.05.03 - «Стоматология».

В ходе изучения дисциплины студент должен овладеть следующими практическими навыками и умениями:

Студент должен знать:

- особенности анатомического строения зубов и челюстей в детском возрасте;

- физиологические особенности отдельных органов и систем ребенка;

- особенности клинического проявления основных стоматологических заболеваний и повреждений челюстно-лицевой области у детей и подростков;

- влияние наследственных факторов и факторов внешней среды на возникновение основных стоматологических заболеваний;

- принципы диспансеризации, организационные формы проведения плановой санации полости рта;

- принципы диагностики, лечения и профилактики зубочелюстных аномалий;

- существующие методы диагностики, лечения и профилактики основных терапевтических стоматологических заболеваний (зубов, пародонта, слизистой оболочки полости рта).

- существующие методы диагностики, лечения и профилактики основных хирургических стоматологических заболеваний и повреждений челюстно-лицевой области у детей;

- основы планирования, внедрения, оценки эффективности программы профилактики стоматологических заболеваний среди детского населения.
Студент должен иметь навыки:

- установления психологического контакта с ребенком, его родителями;

 - сбора жалоб, анамнеза, осмотра ребенка;

- выбора метода обезболивания;

- осмотра зубов, состояния слизистой рта, пародонта, слюнных желез и лимфатических узлов;

- инструментальных методов исследования зубов (зондирование, перкуссия, ЭОД, термометрия) и зубных рядов;

- снятие оттисков с зубных рядов и получение диагностических гипсовых моделей;

- оценки данных специальных методов исследования, их трактованы и использования в постановке диагноза (анализа периферической крови, рентгенологического, цитологического исследования);
- использование современных пломбировочных материалов с учетом их возрастных показаний к применению у детей при лечении кариеса и некариозных поражений зубов;

- лечение заболеваний пульпы и периодонта в молочных и постоянных зубах со сформированными и несформированными корнями;

- лечение острых и хронических заболеваний слизистой рта и пародонта у детей разных возрастных групп;

- оказание больному ребенку неотложной и скорой стоматологической помощи при острых одонтогенных заболеваниях и повреждениях челюстно-лицевой области;

- оказания помощи при неотложных состояниях;

- обучения детей и их родителей практическим навыкам по гигиене рта и методам их контроля;

- фторпрофилактики кариеса и метода ремтерапии;
- ведения медицинской документации.
Студент должен иметь представление:

- о современных достижениях медицинской науки и практики в области диагностики и профилактики основных стоматологических заболеваний;

- о правовых основах организации здравоохранения в РФ и судебно-медицинских аспектах детской стоматологии;

О стоматологической заболеваемости населения России и зарубежных стран и тенденции их развития.

Самостоятельная работа студентов предусматривает следующее:

- написание клинической истории болезни, рефератов;

- работу с литературой;

        - проведение уроков гигиены, санпросветработу и др.
9.1 Перечень практических навыков и умений, осваиваемых в ходе изучения дисциплины «ОРТОДОНТИЯ И ДЕТСКОЕ  ПРОТЕЗИРОВАНИЕ»
	Навыки и умения
	семестры

	
	8
	9

	1. 
	Уметь установить психологический речевой контакт со здоровым и больным ребенком
	1-2
	3

	2. 
	Уметь правильно строить взаимоотношения с родителями в процессе деятельности врача (врач — ребенок — родители)
	1-2
	3

	3. 
	Методика сбора жалоб и анамнеза (жизни, болезни)
	1-2
	3

	4. 
	Исследование челюстно-лицевой области
	1–2
	3

	5. 
	Исследование кожных покровов. Видимых слизистых, оболочек полости рта, зева, полости носа и конъюнктивы
	1-2
	3

	6. 
	Пальпаторное исследование регионарной лимфатической системы
	1​​–2
	3

	7. 
	Пальпаторное исследование формы и размеров челюстных костей
	1-2
	3

	8. 
	Исследование функций височно-нижнечелюстных суставов
	1–2
	3

	9. 
	Определение длины уздечек верхней губы и языка
	1–2
	3

	10. 
	Чтение обзорных рентгенограмм челюстных костей
	1-2
	3

	11. 
	Чтение ортопантограммы
	1-2
	2-3

	12. 
	Чтение томограммы височно-нижнечелюстного сустава
	1
	2

	13. 
	Чтение панорамных рентгенограмм челюстных костей
	1
	2

	14. 
	Чтение контрастированных рентгенограмм
	1
	2

	15. 
	Чтение миограмм
	1
	2

	16. 
	Чтение артрограмм
	1
	2

	17. 
	Проведение жевательных проб
	1
	2

	18. 
	Определение прикуса
	1–2
	3

	19. 
	Снятие слепков
	1–2
	3

	20. 
	Получение гипсовых моделей челюстей
	1–2
	3

	21. 
	Антропометрические исследования моделей челюстей:
	1-2
	3

	
	– методом Пона
	1-2
	3

	
	– методом Коркхауза
	1-2
	3

	
	– методом Герлаха
	1-2
	3

	
	– по диагаммеХеулейя–Гербста
	1-2
	3

	
	– методом изучения формы зубных рядов в зависимости от суммы медио-дистальных размеров 12 зубов
	1-2
	3

	22. 
	Расчет телерентгенограмм
	1-2
	2-3

	23. 
	Определение показаний к удалению молочных и постоянных зубов у детей
	1-2
	2-3

	24. 
	Изготовление, наложение и коррекция индивидуальных назубных и зубно-десневых пластмассовых аппаратов при травме зубов и альвеолярного отростка
	1–2
	2-3

	25. 
	Активация съемных ортодонтических аппаратов
	1-2
	2–3

	26. 
	Акитивация несъемных ортодонтических аппаратов 
	1-2
	2–3

	27. 
	Коррекция ортодонтических   аппаратов
	1
	2

	28. 
	Коррекция функциональных   ортодонтических аппаратов
	1
	2

	29. 
	Наложение функциональных аппаратов и их коррекция
	1
	2

	30. 
	Выявление стоматологических больных при профилактических осмотрах организационного детского населения (ясли, сад, школа)
	1-2
	3

	31. 
	Методика формирования групп для диспансерного наблюдения 
	1-2
	2-3

	32. 
	Заполнения санационной карты (формы 267)
	1–2
	3


Степень (уровень) усвоения: 1 – знать; 2 – уметь (с помощью преподавателя); 

                                3 – выполнять самостоятельно (владеть)
Экзаменационные вопросы - ОРТОДОНТИЯ
1. Клинические методы обследования ортодонтических пациентов.

2. Специальные методы обследования (антропометрические, графические, рентгенологические кефалометрические).

3. Классификации зубочелюстных аномалий по Энглю.

4. Классификации зубочелюстных аномалий по Калвелису

5. Классификации зубочелюстных аномалий по ММСИ

6. Классификации зубочелюстных аномалий по ВОЗ.

7. Морфологическая и функциональная характеристика временного прикуса.

8. Морфологическая и функциональная характеристика сменного прикуса.

9. Морфологическая и функциональная характеристика постоянного прикуса.

10. Методы лечения в ортодонтии (аппаратурный, аппаратурно-хирургический, хирургический, и функциональные).

11. Классификация ортодонтических аппаратов.

12. Аппараты механического действия.

13. Аппараты функционально-направляюшего и комбинированного действия.

14. Активаторы и регуляторы, применяемые для устранения зубочелюстных аномалий.

15. Морфологические изменения в зубочелюстной системе при ортодонтическом лечении.

16. Возрастные показания к ортодонтическому лечению.

17. Осложнения во время ортодонтического аппаратурного лечения. Профилактика осложне​ний.

18. Аномалии количества зубов. Этиология, клиника, лечение.

19. Аномалии величины и формы зубов. Этиология, клиника, лечение.

20. Аномалии структуры твердых тканей зубов. Этиология, клиника, лечение.

21. Аномалии сроков прорезывания зубов. Этиология, клиника лечение.

22. Аномалии положения зубов. Этиология, клиника, лечение.

23. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к прогнатическому соотношению фрон​тальных зубов.

24. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к прогнатическому соотношению зуб​ных рядов.

25. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к прогеническому соотношение фрон​тальных зубов.

26. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к прогеническому соотношению зубных рядов.

27. Методы профилактики и лечения прогнатического соотношения фронтальных зубов.

28. Методы профилактики и лечения прогнатического соотношения зубных рядов.

29. Методы профилактики и лечения прогенического соотношения зубных рядов.

30. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к открытому прикусу.

31. Методы профилактики и лечения открытого прикуса.

32. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к глубокому прикусу.

33. Методы профилактики и лечения глубокого прикуса.

34. Аномалии развития зубов и челюстей, приводящих к перекрестному прикусу.

35. Методы профилактики и лечения перекрестного прикуса.

36. Диастема. Причины. Показания к ортодонтическому лечению. Методы лечения.

37. Рецидивы зубочелюстных аномалий и деформаций. Причины. Профилактика. 0ртодонтические ретенционные аппараты. Принцип конструктирования.

38. Осложнения при ортодонтическом лечении. Методы их предотвращения.

39. Миогимнастика как метод профилактики и лечения зубочелюстных аномалий и деформаций.  Возрастные показания.

40. Значение ретенционного периода в лечении зубочелюстных аномалий. Сроки ретенционного периода.

41. Изложите обоснование необходимости зубного протезирования у детей.

42.  Назначения зубных протезов для детей и требования к этим протезам.

43.  Разновидности детских протезов.

44. Показания и противопоказания для протезирования детей.

45. Особенности конструкции и изготовления пластиночных съемных протезов для детей.

46.  Показания к изготовлению коронок у детей.требования к ним.

47. Назначение и техника изготовления несъемных профилактических аппаратов у детей.

48. Каковы показания к зубному протезированию в период в период временного,сменного и постоянного прикуса?

49. Укажите основные конструкции зубных протезов, применяемых в период временного прикуса.

50. Назовите основные конструкции зубных протезов, применяемые в период сменного прикуса.

51. Назовите основные конструкции зубных протезов, применяемых в постоянном прикусе.

52. Изложите морфологические и функциональные изменения при врожденных и приобретенных дефектах челюстно-лицевой области.

53. Какие методы исправления деформаций зубочелюстной системы у больных с врожденной патологией приняты в ортодонтии.

54. Какую помощь необходимо оказать ребенку с расщелиной губы, альвеолярного отростка и неба в первые часы его жизни?

55. Изложите принципы поэтапного лечения детей с врожденной расщелиной губы, альвеолярного отростка и неба.

56. Изложите принцип действия плавающего обтуратора.

57. Преимущества и недостатки плавающего обтуратора.

58. Изложите принципы изготовления преформированной пластинки по Т.В Шаровой.

59. Какой аппарат целесообразно применять для репозиции межчелюстной кости у детей 5-6лет?

60. Каковы основные принципы лечения детей с приобретенными дефектами челюстно-лицевой области?

61. Каким требованиям должен отвечать протез после резекции верхней челюсти?

62. Каковы основные составные части брекетов?

63. Каковы особенности конструкции брекетов при технике прямой дуги.

64. Сила действия ортодонтической  дуги зависит:

65. Изложите основные виды ортодонтических дуг и показания к их применению.

66. В качестве материала для изготовления ортодонтической проволочной дуги применяется:

67. Дайте характеристику техники прямой дуги.

68. Дайте характеристику шести ключей окклюзии по Эндрюсу.

69. Дайте характеристику позиционера. 

70. Изложите конструкцию дугового аппарата Энгля.
КРИТЕРИИ ДЛЯ ОЦЕНКИ ЗНАНИЯ СТУДЕНТОВ ПО ПЯТИ
 БАЛЬНОЙ ШКАЛЕ НА КАФЕДРЕ СТОМАТОЛОГИИ ДЕТСКОГО
 ВОЗРАСТА

Оценка «5- отлично» ставится если:

· правильно дан ответ на основе изучения теории;

·  материал осознан, изложен последовательно, грамотно, логично. Из ответа вытекает клинически-обоснованное, правильное выполнение врачебных манипуляций.   
·  допущено не более одной несущественной ошибки;

· при устном ответе возможны дополнения по требованию педагога.

Оценка «4- хорошо» ставится если:

· правильно дан ответ на основе изучения теории;

· материал осознан, изложен последовательно, логично. Имеет правильное представление о выполнении необходимых врачебных манипуляций.   
· допущено не более 2-3 несущественных ошибок;

· при ответе делались дополнения по требованию педагога.

Оценка «3- удовлетворительно» ставится если:

· ответ дан на основе изучения теории правильный, но не полный;

· материал изложен не последовательно, содержит существенные ошибки.  

· не имеет логически-последовательного представления о выполнении необходимых врачебных манипуляций.   

· при ответе делались дополнения по требованию педагога.

Оценка «2- неудовлетворительно» ставится если:

· ответа не дано или дан принципиально неверный ответ, в том числе и на дополнительные вопросы;

· не имеет представления о выполнении необходимых врачебных манипуляций.  
Глоссарий

Стоматологические термины 

А

 Абсцесс - ограниченный гнойно-воспалительный процесс. 

Адентия - уменьшение общего числа зубов. 

Аденофлегмона - разлитое гнойное воспаление клетчатки, возникающее в результате распространения инфекции по протяжению из пораженного лимфатического узла. 

Аллергический стоматит- воспаление слизистой оболочки полости рта, обусловленное аллергией. 

Аллотрансплантация - пересадка удаленного зуба от одного человека другому при наличии банка зубов, прошедших специальную обработку и хранящихся в консервантах. 

Альвеола зуба - углубление в челюсти, в котором расположены корни зуба. 

Альвеолярный отросток - дугообразно изогнутый костный гребень, являющийся продолжением тела верхней челюсти книзу и нижней челюсти кверху. 

Альвеолит - воспаление стенок лунки после удаления зуба. 

Альвеолотомия - рассечение стенки альвеолы зуба. 

Альвеолэктомия - удаление краев альвеолы зуба и участков межальвеолярных перегородок. 

Ампутация корня зуба - удаление всего корня при сохранении коронковой части зуба. 

Анкилоз - анкилозы височно-нижнечелюстного сустава характеризуются частичной или полной неподвижностью нижней челюсти, обусловленной патологическими изменениями в суставе. 

Аплазия - врожденное отсутствие зуба, всей эмали или ее части. 

Артикуляция зубов - всевозможные положения и перемещения нижней челюсти по отношению к верхней, осуществляемые при помощи жевательных мышц. 

Артрит височно-нижнечелюстного сустава - воспалительное или воспалительно-дистрофическое заболевание сустава. 

Артроз - дегенеративное поражение височно-нижнечелюстного сустава. 

Асфиксия - возникает при травмах лицевой части головы, огнестрельных ранениях, гнойно-воспалительных заболеваниях , в процессе наркоза и оперативных вмешательств. 

Аттачмены - замковые крепления протезов, чаще бюгельных, а также мостовидных. 

Атерома - киста сальной железы, возникающая в результате затруднения выведения содержимого через проток железы. 

Афты - поверхностные болезненные изъязвления слизистой оболочки, реже кожи, округлой формы, диаметром 1-5 мм, покрытые беловато-желтым налетом и окруженные красным ободком гиперемии. 

Афтозный стоматит - хроническое воспалительное заболевание слизистой оболочки полости рта, характеризующиеся возникновением афт, протекающие с периодическими обострениями и ремиссиями. 

Б

Базис протеза - основа полного или частичного протеза, представляющая собой пластинку, находящуюся на тканях протезного ложа. 

Брекет-система  - это система замочков, которые фиксируются к зубам, лечебная дуга и фиксирующие лигатуры. В настоящее время существует большой выбор брекет-систем. 

Бугор альвеолярный - парное дистальное окончание альвеолярного отростка верхней челюсти, расположенное в ретромолярной области. 

В

Вестибулопластика - перераспределение мягких тканей, проводимое с целью углубления преддверия полости рта и расширения зоны прикрепленной десны. 

Винир - тонкая керамическая пластинка, фиксируемая к поверхности зуба для восстановления её утраченной структуры или маскировки неэстетичного зуба . 

Витальная ампутация пульпы (пульпотомия) - сохранение жизнеспособности корневой пульпы 

Витальная экстирпация - полное удаление пульпы под анестезией без предварительной девитализации (некротизации). 

Вывих зуба - является повреждением связочного аппарата зуба, приводящим к его смещению. 

Вкладки - протезы для замещения дефектов зубов и восстановления анатомической формы их коронок. 

Г

Гайморит - воспаление стенок верхнечелюстной пазухи, возникновение которого связано с распространением инфекционно-воспалительного процесса из очагов одонтогенной инфекции верхней челюсти либо с инфицированием пазухи через перфорационное отверстие, появляющееся после удаления зуба. 

Гемисекция - удаление одного из корней зуба вместе с прилегающей к нему коронковой частью зуба. 

Гипердонтия - наличие сверхкомплектных зубов. 

Гиперсаливация - увеличение секреции слюнных желез. 

Гипоплазия - порок развития, заключающийся в недоразвитии зуба и его тканей. 

Гипосаливация - снижение секреторной функции больших и малых слюнных желез вплоть до ее прекращения. 

Гиперстезия - повышенная чувствительность тканей зуба к механическим, химическим и температурным раздражителям. 

Гингивит - воспаление десны, обусловленное неблагоприятным воздействием местных и общих факторов и протекающее без нарушения целости зубодесневого прикрепления. 

Гингивотомия - рассечение десны в области пародонтального кармана. 

Гингивопластика - перераспределение пародонтальных лоскутов с целью улучшения структурного и функционального состояния тканей пародонта. 

Гингивэктомия - иссечение пародонтального кармана на всю его глубину. 

Глоссит - патологическое состояние тканей языка воспалительного характера, представляющее собой либо генерализованный стоматит, чаще инфекционной природы, либо симптом общего заболевания организма. 

Д

Деминерализация - вымывание (убыль) минеральных компонентов из твердых тканей зуба. 

Дентальный имплантат - небольшая титановая конструкция , которая используется для замены корневой части отсутствующего зуба. Имплантат можно установить на верхней и нижней челюстях. С течением времени он срастается с костью и служит опорой для фиксации протеза. Дентальные имплантаты могут использовать для замены одного зуба или нескольких. 

Дентикли - (denticulus; лат. уменьшительное от dens, dentis зуб) образование, состоящее из дентина или дентиноподобной ткани, расположенное в пульпе зуба. 

Дерматостоматит - сочетанное поражение слизистой оболочки полости рта и кожи. 

Десна - это слизистая оболочка, покрывающая альвеолярные отростки верхней и нижней челюстей. 

Десневая жидкость - это транссудат, соответствующий по составу сыворотке крови (альбумины, глобулины, ферменты и т.д.) 

Диастема - щель между центральными резцами. 

Дисколориты - нарушение цвета эмали 

Дуговой протез (бюгель) - съемная конструкция, часть базиса которого представлена металлической дугой. Такой протез имеет один или несколько базисов-седел, армированных металлическими каркасами, и удерживается на опорных зубах механическими фиксаторами (опорно - удерживающими кламмерами, замками). 

З

Зубная имплантация - операция создания дополнительной опоры при концевых или включенных дефектах зубных рядов путем использования специальных имплантов различных видов, изготовленных из различных материалов. 

Зубы штифтовые - представляют собой искусственные коронки, соединенные со штифтом, за счет которого они фиксируются в корневом канале. 

К

Кариес зубов - локальный патологический процесс, проявляющийся после прорезывания зубов, при котором происходят деминерализация, размягчение твердых тканей зуба и последующее образование полости. 

Кариес ретроградный - кариозный процесс со стороны пульпы. 

Кариес фиссурный - патологический процесс, локализующийся в области фиссур зуба. 

Кариес циркулярный - патологический процесс, локализующийся в области шейки зуба. 

Киста фолликулярная - развивается вследствие кистовидного перерождения остатков зубного фолликула в начальной фазе формирования эмали. 

Кламмеры - механические приспособления для крепления съемных протезов или аппаратов на опорных зубах. 

Красный плоский лишай - хроническое воспалительно-дистрофическое заболевание, возникающее на коже и видимых слизистых оболочках. 

Ксеростомия - сухость слизистой оболочки рта и губ вследствие снижения функциональной активности слюнных желез. 

Кариесрезистентность - устойчивость к поражению кариесом. 

Кератоз - патологическое ороговение слизистой оболочки полости рта появляется чаще всего на языке, губах как при непосредственном воздействии неблагоприятных факторов на слизистую оболочку, так и при системных заболеваниях желудочно-кишечного тракта, инфекциях, опухолях. 

Клиновидный дефект - патологический процесс, характеризующийся убылью твердых тканей в области шеек зубов верхней и нижней челюстей в форме клина, локализующийся на щечных и губных поверхностях 

Клыки - по два на каждой челюсти, для них характерна клиновидная форма, еще их называют угловыми зубами. 

Коронка искусственная - протез, покрывающий культю естественного зуба. 

Коффердам - латексный платок, который при лечении изолирует зуб от всей полости рта 

Крепления замковые - фиксаторы съемных протезов, состоящие из матрицы и вкладочной части. 

Кюретаж - выскабливание содержимого пародонтальных карманов (поддесневой зубной камень, пораженный цемент, грануляции, вегетирующий эпителий). 

Л

Лимфаденит - воспаление лимфатического узла. 

Лоскутная операция - заключается в частичной гингивэктомии, отслаивании слизисто-надкостничного лоскута, его деэпителизации, освежении цемента корня зуба, кюретаже, медикаментозной обработке раневой поверхности и фиксации лоскута швами. 

М

Макроглоссия - увеличение анатомических размеров языка. 

Макродентия - зубы большего размера по сравнению с нормой. 

Микроглоссия - уменьшение анатомических размеров языка. 

Микродентия - зубы меньшего размера по сравнению с нормой. 

Микозы (кандидозы) - заболевания слизистой оболочки, вызванные дрожжеподобными грибами рода Candida. 

Миозит - воспаление мышцы. Причинами развития миозита могут быть травма с асептическим воспалением, инфекционно-воспалительный процесс. 

Миотерапия - метод лечебной физкультуры, используемый в ортодонтии для профилактики и лечения зубочелюстных аномалий. 

Моляры - большие коренные зубы, их по шесть на каждой челюсти, они самые большие и расположены за премолярами, еще их называют - задние зубы. 

Н

Невралгия - поражение главным образом чувствительных нервов представляет собой кратковременные (1-2 мин.) или постоянные приступообразные мучительные боли в зоне иннервации первой третьей ветвей тройничного нерва. Болевой синдром сопровождают вегетативные проявления (гиперемия лица, слезо- и слюнотечение). 

Неврит - заболевание периферического нерва с выраженными анатомическими изменениями в нервных стволах. Выражены симптомы выпадения функций (атрофия, понижение мышечной силы, чувствительности и рефлексов) от парезов до полного паралича. 

О

Обтураторы - специальные протезы, предназначенные для закрытия дефектов неба. 

Остеогингивопластика - лоскутная операция с применением средств, стимулирующих репаративные процессы в пародонте. 

ОПТГ (ортопантомограмма) - панорамный рентгеновский снимок зубов, верхней, нижней челюстей и височно-нижнечелюстного сустава. 

Остеомиелит - гнойное воспаление кости. 

П

Патогенез - течение заболевания. 

Пародонтит - воспаление тканей пародонта, характеризующееся деструкцией пародонта и костных тканей альвеолярного отростка. 

Пародонтоз - дистрофическое поражение тканей пародонта. 

Переломы зубов - повреждение зуба с нарушением целости его коронковой или корневой части. 

Периодонт - это плотная соединительная ткань с пучками коллагеновых волокон, располагающаяся в периодонтальной щели (между цементом корня и компактной пластинкой альвеолы). 

Перикоронит - воспалительный процесс, развивающийся вследствие прорезывания третьего нижнего моляра - так называемого «зуба мудрости». Заболевание встречается довольно часто - до 60 - 80 % всех случаев прорезывания нижних зубов мудрости. 

Периодонтит - воспаление корневой оболочки зубов и примыкающих к ней тканей. Обычно является следствием кариеса зубов и возникает при проникновении инфекции из корневого канала через отверстие на верхушке корня. Может развиться также вследствие часто повторяющейся травмы зуба (например, привычка покусывать твёрдые предметы - мундштук трубки, карандаш и т.п. или профессиональные навыки - перекусывание нитки, захватывание зубами гвоздей и др.). Различают острый и хронический периодонтит. 

Перфорация корня зуба - отклонение от основного хода корневого канала с выходом в околокорневые ткани. 

Петехии - мелкие точечные кровоизлияния в подслизистый слой слизистой оболочки полости рта или кожи. 

Пигментация - изменение цвета слизистой оболочки или кожи вследствие отложения пигмента меланина. 

Повышение высоты альвеолярного отростка - операция формирования гребня альвеолярного отростка. 

Полукоронки - опорный элемент мостовидного протеза, не покрывающий вестибулярной поверхности опорного зуба. 

Пришлифовывание зубов избирательное - проводится для выравнивания окклюзионных поверхностей зубных рядов при образовании преждевременных контактов или блокады движений нижней челюсти. 

Премоляры - это малые коренные зубы - по четыре на каждой челюсти. 

Пространство промывное - расстояние между телом мостовидного протеза и десной для вымывания пищевых остатков ,и предупреждения пролежней слизистой оболочки. 

Пульпит - патологический процесс, характеризующийся воспалением пульпы зуба. Рана - это механическое повреждение тканей с нарушением целости покровов (кожа, слизистая оболочка, склера, роговица). 

Р

Резекция верхушки корня - удаление верхушки корня вместе с прилежащими к ней патологическими измененными тканями. 

Резцы-это центральная группа зубов, по 4 резца на каждой челюсти. 

Реминерализация - поступление минеральных компонентов в ткани зуба. 

Реплантация зуба - возвращение зуба в собственную лунку после медикаментозной обработки с целью сохранения его как органа. 

Ретенция зубов - находящиеся в челюсти сформированные зубы, которые не прорезались в течение 2 лет после наступления срока прорезывания. 

С

Слюнно-каменная болезнь - образование камней в слюнной железе. 

Т

Тетрациклиновые зубы - изменение окраски зубов в результате приема тетрациклина (антибиотик) в период формирования и минерализации тканей зуба. 

Трансплантация зуба - пересадка удаленного зуба в другую альвеолу. 

Удаление - это оперативное вмешательство по извлечению зуба после отслоения десны и разрушения связочного аппарата, связывающего корень зуба с альвеолой. 

У

Удаления экзостозов - сглаживание острых, выступающих краев альвеолярного отростка, проводимое перед съемным протезированием. 

Ф

Флегмона - разлитой гнойный или гнойно-воспалительный процесс, имеющий тенденцию к распространению по клетчатке с поражением новых анатомических структур. 

Флюороз - заболевание, связанное с интоксикацией фтором, возникающее при потреблении питьевой воды с повышенным содержанием фтора. 

Френулотомия - рассечение уздечки. 

Фурункул - острое гнойное воспаление волосяного фолликула или сальной железы с вовлечением в процесс окружающих и подлежащих тканей. 

Ц

Цистэктомия - вылущивание кистозной оболочки с последующим зашиванием раны. 

Э

Эрозия - прогрессирующая убыль тканей зубов (эмали и дентина) недостаточно выявленной этиологии. 

Этиология - причины возникновения заболевания. 

Эндодонтия - раздел стоматологии, который занимается лечением корневых каналов. 

Х

Хейлит - воспалительное заболевание губ с поражением, как собственно слизистой оболочки, так и красной каймы губ. 

CRT - тест - микробиологический анализ слюны, определяет наличие кислотообразующих бактерий, вызывающих кариес.

