ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий скаржиться на розростання, кровоточивiсть та бiль ясен протягом року. Об’єктивно: в областi нижнiх фронтальних зубiв ясеннi сосочки збiльшенi, перекривають коронки зубiв на 1/2 їх висоти. Ясна у виглядi яскравочервоних грануляцiй, болючi пiд час пальпацiї. На зубах значне вiдкладення зубного каменю. Рентгенологiчно змiн альвеолярного вiдростка не виявлено. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
B. Виразковий гiнгiвiт
C. Локалiзований пародонтит
D. Генералiзований пародонтит
E. Катаральний гiнгiвiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 37ми рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен, неприємний запах з рота, рухомiсть зубiв, утруднене пережовування їжi. Об’єктивно: ясна синюшночервоного кольору, пародонтальнi кишенi 6 мм з серозним вмiстом, рухомiсть зубiв II ст., на зубах помiрне вiдкладення над i пiд’ясенного зубного каменю, гiгiєнiчний iндекс  3 бали, травматична оклюзiя визначається по всiй протяжностi зубних дуг. Який попереднiй дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит, II ступiнь, хронiчний перебiг
B. Генералiзований пародонтит, I ступiнь, загострений перебiг
C. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
D. ГiстiоцитозХ
E. Генералiзований пародонтит, II ступiнь, загострений перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
При рентгенологiчному дослiдженнi ротової порожнини виявлено, що повсюди виразно простежується порушення цiлiсностi компактної пластинки, слабко виразний остеопороз вершин мiжальвеолярних перегородок та розширення перiодонтальної щiлини навколо шийок зубiв. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит, початковий ступiнь, хронiчний перебiг
B. Генералiзований пародонтит, I ступiнь, хронiчний перебiг
C. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
D. Пародонтоз, I ступiнь
E. Пародонтоз, початковий ступiнь
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 28-ми рокiв впродовж тижня скаржиться на неприємнi вiдчуття в яснах, кровотечу i бiль, особливо пiд час їжi. Об’єктивно: набряк та iнтенсивна гiперемiя ясен, особливо в межах 43, 42, 41, 31, 32, 33 зубiв, м’якi нашарування та зубний камiнь, ясеневi борозенки до 2 мм. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гострий катаральний гiнгiвiт
B. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
C. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
D. Генералiзований пародонтит початкового ступеня, хронiчний перебiг
E. Генералiзований пародонтит початкового ступеня, загострений перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Пацiєнт 35ти рокiв звернувся зi скаргами на вiдчуття свербiння в яснах та бiль в зубах вiд холодної та гарячої їжi. Об’єктивно: ясна щiльнi, анемiчнi. Рентгенологiчно вiдмiчається чергування вогнищ остеопорозу та остеосклерозу. Рiвномiрна резорбцiя мiжальвеолярних перегородок у межах 1/3. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Пародонтоз I ступеня
B. Пародонтоз початкового ступеня
C. Пародонтит I ступеня
D. Пародонтит початкового ступеня
E. Атрофiчний гiнгiвiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Пацiєнт 23-х рокiв скаржиться на незначне оголення коренiв зубiв i кровоточивiсть ясен пiд час чищення зубiв, свербiж у яснах. Об’єктивно: мають мiсце вiдкладення над i пiд’ясенного зубного каменя. Ясна гiперемованi, набряклi, кишенi глибиною 3,5 мм. На рентгенограмi: резорбцiя мiжальвеолярних перегородок на 1/3. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит I ступеня, хронiчний перебiг
B. Генералiзований пародонтит II ступеня, хронiчний перебiг
C. Генералiзований пародонтит I ступеня, загострений перебiг
D. Генералiзований пародонтит II ступеня, загострений перебiг
E. Пародонтоз II ступеня
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Вагiтна (36 тижнiв) скаржиться на кровоточивiсть ясен, рясне утворення зубного нальоту, незважаючи на ретельний гiгiєнiчний догляд за порожниною рота. Об’єктивно: ясеневi сосочки i маргiнальний край ясен пухкi, кровоточать пiд час дотику. Гiгiєнiчний iндекс за Федоровим-Володкiною  3,7 бали. Яку пасту слiд рекомендувати цiй хворiй пiсля проведення професiйної гiгiєни порожнини рота?

A. Що мiстить хлоргексидин
B. Що мiстить мiнералiзуючi препарати
C. Що мiстить рослиннi препарати
D. Фторвмiсну
E. Гелеву
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Лiкар-стоматолог впродовж 4х днiв проводить лiкування гострого виразкового гiнгiвiту чоловiку 30ти рокiв. Об’єктивно: ясна злегка набряклi, гiперемованi, звиразкованi поверхнi очистилися вiд некротичного нальоту. Препарати якої групи слiд включити у план лiкування на цьому етапi?

A. Кератопластики
B. Антибiотики
C. Кортикостероїди
D. Iнгiбiтори протеолiзу
E. Протеолiтичнi ферменти
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 32-х рокiв скаржиться на незначну болючiсть пiд час їжi в дiлянцi 36 зуба, кровоточивiсть ясен. При оглядi в 36 зубi на дистальнiй поверхнi пломба, контактний пункт мiж 37 та 36 зубами вiдсутнiй, мiжзубний ясенний сосочок атрофований, глибина пародонтальної кишенi 4 мм. На рентгенограмi резорбцiя верхiвки мiжальвеолярної перегородки мiж 37 та 36 зубами, явища остеопорозу, в iнших дiлянках змiн немає. Що є першопричиною даного захворювання?

A. Нерацiональне пломбування
B. Вiрулентна мiкрофлора
C. Травматична оклюзiя
D. Недостатня гiгiєна
E. Зниження мiсцевої резистентностi
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 50-ти рокiв скаржиться на вiдчуття свербежу у яснах, чутливiсть зубiв до тактильних, термiчних i хiмiчних подразникiв. Пiд час огляду ясна щiльна, блiдо-рожевого кольору. На зубах клиноподiбнi дефекти. Коренi зубiв оголенi на 2/3 довжини, зуби стiйкi. Рентгенографiчно визначається горизонтальна деструкцiя (атрофiя) мiжзубних перегородок на 2/3 їх висоти. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Пародонтоз III ступеня
B. Пародонтоз II ступеня
C. Пародонтит II ступеня
D. Атрофiчний гiнгiвiт
E. Пародонтит III ступеня
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Пацiєнт 50-ти рокiв скаржиться на пiдвищену чутливiсть усiх зубiв при дiї холодного, пiд час чищення зубiв, свербiж у яснах. Об’єктивно: виявленi клиноподiбнi дефекти у межах емалi i плащового дентину, ясенний край витончений, ясна блiдi, пальпацiя безболiсна, коренi зубiв оголенi до 1/2 їх довжини. На рентгенограмi - зниження висоти мiжзубних перегородок на 1/2, їх остеосклероз. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Пародонтоз II ступеня важкостi
B. Генералiзований пародонтит II ступеня важкостi
C. Атрофiчний гiнгiвiт
D. Генералiзований пародонтит I ступеня важкостi
E. Пародонтоз I ступеня важкостi
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Парубок 18-ти рокiв скаржиться на болiснiсть ясен пiд час прийому їжi. Захворiв гостро три днi тому, коли пiсля переохолодження з’явилися субфебрильна температура i болi у яснах. Об’єктивно: порожнина рота санована, ясна на верхнiй i нижнiй щелепах гiперемована, набрякла, легко кровить пiд час дотику iнструментом. У дiлянцi 21, 22, 23, 24 та 25 на мiжзубних сосочках визначається брудносiре нашарування, пiсля зняття якого утворюється кровоточива звиразкована поверхня. Видалення нашарувань рiзко болiсне. Яке додаткове дослiдження необхiдно провести хворому в першу чергу?

A. Загальний розгорнутий аналiз кровi
B. Аналiз кровi на цукор
C. Мiкроскопiя нашарувань з сосочка
D. Обстеження на ВIЛ-iнфекцiю
E. Рентгенографiя щелеп
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 25-ти рокiв скаржиться на розростання i кровоточивiсть ясен пiд час чищення зубiв. Слизова ясен набрякла з цiанотичним вiдтiнком. Ясеннi сосочки збiльшенi в розмiрi й перекривають коронки зубiв на 1/3, легко кровоточать при дотику. Яке додаткове дослiдження необхiдне для визначення остаточного дiагнозу?

A. Рентгенографiя
B. Проба Кулаженко
C. Проба Шиллєра-Писарєва
D. Реопародонтографiя
E. Мiкробiологiчне дослiдження
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Жiнка 43-х рокiв скаржиться на свербiж, неприємнi вiдчуття у яснах, пiдвищену чутливiсть зубiв до рiзних подразникiв. Пiсля ретельного дослiдження встановлений дiагноз: пародонтоз I ступеня важкостi. Який з фiзiотерапевтичних впливiв доцiльно включити в комплексний план лiкування цiєї хворої?

A. Дарсонвалiзацiя
B. Гелiйнеоновий лазер
C. Дiадинамiчнi струми
D. УВЧ-терапiя
E. Флюктуоризацiя
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Дiвчина 18-ти рокiв звернулася до пародонтолога зi скаргами на розростання i кровоточивiсть ясен. Об’єктивно: скупченiсть зубiв у фронтальнiй дiлянцi нижньої щелепи; ясеннi сосочки яскраво-червоного кольору, округлої форми, вкривають коронки зубiв на 1/2 їх висоти, кровоточать пiд час пальпацiї, ряснi вiдкладення зубного каменя. На рентгенограмi змiн кiсткової тканини мiжальвеолярних перегородок не виявлено. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, набрякова форма ІІ ступеня

B. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, набрякова форма I ступеня
C. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, фiброзна форма I ступеня
D. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, фiброзна форма ступеня

E. Фiброматоз ясен
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Чоловiковi 30-ти рокiв дiагностовано гострий виразково-некротичний гiнгiвiт середнього ступеня важкостi. Препарат якої групи необхiдно використати на заключному етапi лiкування?

A. Кератопластики
B. Антибiотики
C. Антиоксиданти
D. Кератолiтики
E. Протеолiтичнi ферменти
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 35ти рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен пiд час чищення зубiв. Об’єктивно: гiперемiя, набряк, цiаноз ясен верхньої та нижньої щелеп, над i пiд’ясенний зубний камiнь. Глибина пародонтальних кишень 46 мм. Який найбiльш iмовiрний попереднiй дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит II ступеня, хронiчний перебiг
B. Катаральний гiнгiвiт
C. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
D. Генералiзований пародонтит I ступеня, загострений перебiг
E. Пародонтоз II ступеня
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Пацiєнтцi 47ми рокiв встановлено дiагноз: генералiзований пародонтит II ступеня, загострений перебiг. Лiкар-стоматолог провiв розтин пародонтального абсцесу в дiлянцi 11 i 21 зубiв. В анамнезi у хворої гiперацидний гастрит, гiпотонiя. Що з фiзiотерапевтичних процедур можна призначити цiй хворiй?

A. КУФтерапiя
B. Мiкрохвильова (НВЧ) терапiя
C. УВЧтерапiя
D. Дiатермiя
E. Електрофорез з трипсином
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
У парубка 20-ти рокiв дiагностований генералiзований пародонтит, початковий ступiнь, хронiчний перебiг. Виявленi вiдкладення зубного каменю у мiжзубних промiжках пiд ясною. Проведена професiйна гiгiєна порожнини рота. Який з перерахованих предметiв догляду за порожниною рота слiд рекомендувати використовувати цьому хворому додатково?

A. Зубнi флоси
B. Жувальна гумка
C. Зубнi йоржики
D. Мiжзубнi стимулятори
E. Електрична зубна щiтка
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
У жiнки 49ти рокiв дiагностований генералiзований пародонтит II ступеня, хронiчний перебiг. При проведеннi комплексної терапiї рухливi фронтальнi зуби нижньої щелепи були зашинованi волоконною адгезивною шиною. Який з предметiв догляду за порожниною рота слiд рекомендувати цiй хворiй додатково?

A. Зубнi йоржики
B. Жувальна гумка
C. Зубнi флоси
D. Мiжзубнi стимулятори
E. Електрична зубна щiтка
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Дiвчина 18ти рокiв звернулася до пародонтолога зi скаргами на розростання i кровоточивiсть ясен. Об’єктивно: скупченiсть зубiв у фронтальнiй дiлянцi нижньої щелепи; ясеннi сосочки яскраво-червоного кольору, округлої форми, вкривають коронки зубiв на 1/2 їх висоти, кровоточать пiдчас пальпацiї, ряснi вiдкладення зубного каменя. На рентгенограмi змiн кiсткової тканини мiжальвеолярних перегородок не виявлено. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, набрякова форма II ступеня
B. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, набрякова форма I ступеня
C. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, фiброзна форма I ступеня
D. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, фiброзна форма II ступеня
E. Фiброматоз ясен
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Пацiєнтка 50ти рокiв скаржиться на пiдвищену чутливiсть зубiв до температурних i хiмiчних подразникiв. Об’єктивно: ясна щiльнi, анемiчнi, коренi зубiв оголенi на 34 мм, є клиноподiбнi дефекти в межах дентину. На рентгенограмi виявлено рiвномiрне зниження висоти мiжальвеолярних перегородок в межах 1/2 їх висоти i остеосклероз тканин альвеолярного вiдростка. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Пародонтоз II ступеня
B. Пародонтоз I ступеня
C. Атрофiчний гiнгiвiт
D. Генералiзований пародонтит II ступеня, хронiчний перебiг
E. Генералiзований пародонтит I ступеня, хронiчний перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Чоловiк 41-го року звернувся два тижнi тому до пародонтолога. Встановлений дiагноз: генералiзований пародонтит II ступеня важкостi, загострений перебiг. Пiсля усунення травмуючих факторiв i проведення протизапальної терапiї ясна набула звичайного забарвлення; пародонтальнi кишенi глибиною 4-5 мм без видiлень. Якому методу усунення пародонтальних кишень треба надати перевагу в даному випадку?

A. Кюретаж
B. Поверхнева склерозуюча терапiя
C. Глибока склерозуюча терапiя
D. Гiнгiвектомiя
E. Клаптева операцiя
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворому 43-х рокiв, встановлено дiагноз: хронiчний генералiзований пародонтит II ступеня. При мiкроскопiчному дослiдженнi вмiсту пародонтальних кишень виявлено значну кокову мiкрофлору, трихомонади. Що з перерахованого слiд застосовувати для iнстиляцiй?

A. Метронiдазол
B. Лiнкомiцин
C. Димексид
D. Месулiд
E. Дiоксин
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Пацiєнт 43-х рокiв пiсля перенесеного гострого респiраторного захворювання скаржиться на загальну слабкiсть, iнтенсивний бiль у яснах, їх кровоточивiсть, неприємний запах з рота. Об’єктивно: збiльшення i болючiсть пiдщелепних лiмфовузлiв; ясна гiперемованi, набряклi, спостерiгаються численнi виразковi вогнища, покритi сiрим фiбринозним нальотом. Що в першу чергу буде виявлено при мiкроскопiчному дослiдженнi матерiалу зiшкрiбу з уражених дiлянок ясен?
A. Змiшана флора iз значною кiлькiстю фузобактерiй i спiрохет
B. Нейтрофiли в стадiї розпаду, епiтелiальнi клiтини, стафiлококи
C. Стрептококи, стафiлококи, лактобацили, епiтелiальнi клiтини
D. Нейсерiї, вейлонели, колiбактерiї, епiтелiальнi клiтини
E. Значна кiлькiсть еритроцитiв, актиномiцети
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 18-ти рокiв з’явилася на прийом до лiкаря через рiк пiсля лiкування хронiчного генералiзованого катарального гiнгiвiту. Об’єктивно: ясна блiдо-рожевого кольору, мiцно охоплюють шийки зубiв. До якої диспансерної групи слiд вiднести цю пацiєнтку?

A. Д2
B. Д1
C. 1 пiдгрупа Д3
D. 2 пiдгрупа Д3
E. Диспансеризацiї не пiдлягає
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 68-ми рокiв скаржиться на безболiсне збiльшення ясен. В анамнезi: епiлепсiя, тривалий прийом гiдантоїну. Об’єктивно: ясна на всьому протязi обох щелеп гiпертрофована, щiльна, болiсна при пальпацiї, вкриває коронки зубiв до половини їх висоти. Виявленi ясеннi кишенi глибиною 5 мм. Який попереднiй дiагноз?
A. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, фiброзна форма
B. Вiруснi бородавки
C. Фiброматоз ясен
D. Гiперпластичний синдром при лейкозi

E. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, гранулююча форма
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Жiнка 40-ка рокiв скаржиться на незначну болiснiсть ясен, пiдвищену чутливiсть зубiв до температурних подразникiв. Об’єктивно: ясна блiда, щiльна, у дiлянцi нижнiх фронтальних зубiв спостерiгається ретракцiя ясни з оголенням коренiв зубiв. На Ro-грамi: резорбцiя мiжальвеолярних перегородок до 1/3 довжини коренiв. Встановiть дiагноз:

A. Пародонтоз I ступеня
B. Пародонтоз II ступеня
C. Пародонтоз початкового ступеня
D. Катаральний гiнгiвiт
E. Локалiзований пародонтит
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Жiнка 48-ми рокiв скаржиться на свербiж в яснах, пiдвищену чутливiсть зубiв до термiчних та хiмiчних подразникiв. Об’єктивно: шийки зубiв оголенi. Ясна щiльнi, блiдi, над’ясеневi зубнi вiдкладення в невеликiй кiлькостi. У дiлянцi 13, 14, 24, 25 клиноподiбнi дефекти. Їх зондування болiсне. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?
A. Пародонтоз
B. Генералiзований пародонтит
C. Атрофiчний гiнгiвiт
D. Локалiзований пародонтит
E. Десмодонтоз
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 42-х рокiв впродовж трьох рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен i рухомiсть зубiв. Лiкувалась домашнiми засобами. Об’єктивно: регiонарнi лiмфовузли не збiльшенi, безболiснi, ясна обох щелеп на всьому протязi набряклi, цiанотичнi, в пародонтальних кишенях глибиною 5-6 мм мiститься серозний ексудат, рухомiсть зубiв II-III ступеню. Фронтальнi зуби обох щелеп змiщенi, є дiастеми. На Ro-грамi: резорбцiя мiжальвеолярних перегородок на 1/2 їх висоти. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит II ступеня, хронiчний перебiг
B. Генералiзований пародонтит II ступеня, загострений перебiг
C. Генералiзований пародонтит III ступеня, загострений перебiг
D. Генералiзований пародонтит III ступеня, хронiчний перебiг
E. Хронiчний катаральний гінгівіт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 52-х рокiв, працiвник друкарнi, скаржиться на головний бiль, дратiвливiсть, бiль у животi, слабкiсть, неприємнi вiдчуття, солодкуватий запах з рота. Об’єктивно: блiдiсть, слизова оболонка ясен набрякла, гiперемована, по краю ясен спостерiгається синьо-чорна облямiвка. Який попереднiй дiагноз?

A. Свинцевий гiнгiвiт
B. Ртутний гiнгiвiт
C. Вiсмутовий гiнгiвiт
D. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
E. Виразково-некротичний гiнгiвiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 35-ти рокiв скаржиться на пiдвищену чутливiсть зубiв до термiчних подразникiв та перiодичне вiдчуття ломоти в яснах. Об’єктивно регiонарнi лiмфатичнi вузли не збiльшенi. Слизова оболонка ясен блiда, щiльна, не болюча. Ясна не кровлять при зондуваннi, пародонтальнi кишенi вiдсутнi. Коренi зубiв оголенi. В дiлянцi шийок 15, 14, 13, 23, 24, 25 клиноподiбнi дефекти. Вiялоподiбне розходження зубiв фронтальної групи. Травматична оклюзiя. На ортопантомограмi - резорбцiя мiжальвеолярних перегородок на 1/2 (горизонтальний тип). Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Пародонтоз II ступеня
B. Пародонтоз I ступеня
C. Хронiчний генералiзований пародонтит II ст.
D. Хронiчний генералiзований пародонтит I ст.
E. Хронiчний генералiзований пародонтит III ст.
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 29-ти рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен пiд час чищення зубiв, неприємний запах з рота. Об’єктивно: ясна гiперемованi, з цiанотичним вiдтiнком, кровоточать при дотику, пародонтальнi кишенi глибиною 3-3,5 мм з серозним ексудатом. Наявнi над- i пiдясеневi зубнi вiдкладення. На ортопантомограмi - остеопороз альвеолярного вiдростка, резорбцiя мiжальвеолярних перегородок до 1/3. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит I ступеня, хронiчний перебiг

B.  Генералiзований  пародонтит  початкового ступеня, хронiчний перебiг

C. Генералiзований пародонтит II ступеня, хронiчний перебiг

D. Генералiзований пародонтит II ступеня, загострений перебiг

E. Генералiзований пародонтит I ступеня, загострений перебiг

ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Чоловiк 20-ти рокiв звернувся до стоматолога зi скаргами на кровоточивiсть ясен i болiснiсть їх пiд час прийому їжi. Об’єктивно: ясна у дiлянцi фронтальної групи зубiв нижньої щелепи валикоподiбно потовщена, набрякла, гiперемована, зуби скупченi. У дiлянцi 42, 41, 31, 32 визначаються пародонтальнi кишенi глибиною до 4 мм з серозно-гнiйним ексудатом. Прикус прямий. На рентгенограмi: резорбцiя мiжальвеолярних перегородок у дiлянцi 42, 41, 31, 32 до 1/3 довжини коренiв. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?
A. Локалiзований пародонтит I ступеня, загострений перебiг
B. Генералiзований пародонтит II ступеня, загострений перебiг
C. Генералiзований пародонтит I ступеня, хронiчний перебiг
D. Локалiзований пародонтит II ступеня, хронiчний перебiг
E. Загострення хронiчного катарального гiнгiвiту
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий пiсля гострого респiраторного захворювання скаржиться на загальну слабкiсть, iнтенсивний бiль у яснах, кровоточивiсть, неприємний запах з рота. Об’єктивно: лiмфатичнi вузли збiльшенi, болiснi пiд час пальпацiї, ясна гiперемована, набрякла, множиннi виразки, вкритi фiбринозним нальотом. Яке дослiдження обов’язково має провести лiкар?

A. Загальний аналiз кровi
B. Алергологiчнi проби
C. Капiляроскопiя
D. Цитологiчне дослiдження
E. Iмунограма
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Чоловiк 28-ми рокiв скаржиться на болiснiсть i кровоточивiсть ясен, якi з’явились 4 днi тому пiсля перенесеного застудного захворювання. Останнi два роки ясна перiодично кровоточать пiд час чищення зубiв. Об’єктивно: ясна набряклi, яскраво-червоного кольору, легко кровлять, болiснi пiд час пальпацiї. Незначне вiдкладення зубного каменя. Пародонтальнi кишенi не визначаються. На Ro-грамi: визначається розширення перiодонтальної щiлини у маргiнальнiй частинi, остеопороз верхiвок мiжзубних перегородок, вiдсутнiсть компактної пластинки на їх вершинах. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит, початковий ступiнь, загострений перебiг
B. Генералiзований пародонтит, початковий ступiнь, хронiчний перебiг
C. Загострений катаральний гiнгiвiт
D. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
E. Гострий катаральний гiнгiвiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 37-ми рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен, неприємний запах з рота, рухомiсть зубiв, утруднене пережовування їжi. Об’єктивно: ясна синюшно-червоного кольору, пародонтальнi кишенi 6 мм з серозним вмiстом, рухомiсть зубiв II ст., на зубах помiрне вiдкладення над- i пiд’ясенного зубного каменя, гiгiєнiчний iндекс - 3 бали, травматична оклюзiя визначається по всiй протяжностi зубних дуг. Який попереднiй дiагноз?

F. Генералiзований пародонтит, II ступiнь, хронiчний перебiг
G. Генералiзований пародонтит, I ступiнь, загострений перебiг
H. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
I. Гiстiоцитоз-Х
J. Генералiзований пародонтит, II ступiнь, загострений перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 24-х рокiв скаржиться на рiзкий бiль в яснах, неможливiсть приймати їжу, неприємний запах з рота, пiдвищення температури тiла до 38oC , загальну слабкiсть. Об’єктивно: хворий блiдий, збiльшенi лiмфовузли. Ясеневi сосочки набряклi, гiперемованi, вкритi некротичним нальотом. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Виразковий гiнгiвiт
B. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, набрякова форма
C. Гострий катаральний гiнгiвiт
D. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
E. Свинцевий гiнгiвiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Лiкар-стоматолог для безболiсного проведення закритого кюретажу замiсть аплiкацiї 10% розчину лiдокаїну помилково використав 10% розчин азотнокислого срiбла. Ясна вiдразу стали бiлого кольору, набряклi, болючi. Який з перерахованих засобiв повинен використати лiкар для надання невiдкладної допомоги?

A. 3% розчин йодиду калiю
B. 0,5% розчин оцтової кислоти
C. 0,1% розчин нашатирного спирту
D. 2% розчин лимонної кислоти
E. 50% етиловий спирт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Пацiєнту 54-х рокiв проведений розтин пародонтального абсцесу у дiлянцi 34, 35, промивання порожнини абсцесу антисептиком. В анамнезi: генералiзований пародонтит II ступеня, (страждає впродовж 10-ти рокiв), перiодично захворювання загострюється з утворенням абсцесу. З супутнiх захворювань: хронiчний гепатохолецистит, дискоїдний червоний вовчак. Що з фiзiотерапевтичних процедур можна призначити цьому хворому для усунення загострення, що виникло, пiсля розтину абсцесу?

A. УВЧ-терапiя
B. Лазерна терапiя
C. Iнфрачервоне випромiнювання (лампа "Солюкс")
D. УФ-опромiнення (тубус-кварц)
E. Електрофорез з гепарином
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 25-ти рокiв впродовж року скаржиться на кровоточивiсть ясен, неприємний запах з рота вранцi. Об’єктивно: зуби стiйкi, пародонтальнi кишенi вiдсутнi, мiжзубнi сосочки i край ясен - з синюшним вiдтiнком. На Ro-грамi - цiлiснiсть компактної пластинки порушена, перiодонтальна щiлина розширена навколо верхiвок мiжальвеолярних перегородок, остеопороз i резорбцiя - незначнi. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит, початковий ступiнь, хронiчний перебiг
B. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
C. Хронiчний виразково-некротичний гiнгiвiт
D. Гiповiтамiноз С
E. Гострий катаральний гiнгiвiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Жiнка 37-ми рокiв скаржиться на бiль, кровоточивiсть ясен, неприємний запах з рота, пiдвищення температури тiла до 37, 2oC. Об’єктивно: ясна яскраво гiперемованi, набряклi, легко кровоточать, пародонтальнi кишенi глибиною 3-4 мм iз гнiйним ексудатом. На ортопантомограмi: дифузний остеопороз альвеолярних вiдросткiв, резорбцiя мiжзубних перегородок до 1/3 їхньої висоти. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит I ступеня, загострений перебiг
B. Загострення хронiчного катарального гiнгiвiту
C. Генералiзований пародонтит I ступеня, хронiчний перебiг
D. Генералiзований пародонтит II ступеня, хронiчний перебiг
E. Генералiзований пародонтит II ступеня, загострений перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 27-ми рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен пiд час чищення зубiв. Об’єктивно: ясеневий край гiперемований, набряклий, болiсний при доторкуваннi, пародонтальнi кишенi вiдсутнi. На рентгенограмi резорбцiя кортикальної пластинки, остеопороз мiжзубних перегородок. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?
A. Початковий ступiнь генералiзованого пародонтиту
B. Загострення хронiчного катарального гiнгiвiту
C. Генералiзований пародонтит I ступiнь
D. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
E. Пародонтоз
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 57-ми рокiв скаржиться на пiдвищену чутливiсть зубiв до хiмiчних та термiчних подразникiв, свербiж ясен. Об’єктивно: коренi зубiв оголенi до 1/3 довжини, ясна щiльнi, блiдо-рожевого кольору. У дiлянцi 14, 13, 24, 25, 26, 34 клиноподiбнi дефекти в межах дентину. Зондування оголених шийок зубiв та клиноподiбних дефектiв болiсне. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Пародонтоз I ступеня
B. Генералiзований пародонтит
C. Пародонтоз II ступеня
D. Атрофiчний гiнгiвiт
E. Локалiзований пародонтит
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
У хворого 50-ти рокiв скарги на утруднене жування їжi, рухомiсть зубiв, неприємний запах з рота, кровоточивiсть ясен. Об’єктивно: ясна гiперемованi з цiанотичним вiдтiнком, наявнiсть зубного каменю. Пародонтальнi кишенi в межах молярiв верхньої щелепи 8 мм, у решти зубiв - 6 мм. На рентгенограмi - резорбцiя кiсткової тканини на 2/3-1/2 довжини кореня. Який найбiльш вiрогiдний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит III ст, хронiчний перебiг
B. Генералiзований пародонтит II ст, хронiчний перебiг
C. Генералiзований пародонтит I ст, хронiчний перебiг
D. Генералiзований пародонтит III ст, загострений перебiг
E. Генералiзований пародонтит II ст, загострений перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 42-х рокiв скаржиться на бiль у яснах, посилення їх кровоточивостi, збiльшення рухомостi зубiв, неприємний запах iз рота. Об’єктивно: ясна яскраво гiперемованi, рiзко набряклi, легко кровлять пiд час пальпацiї. Коренi зубiв оголенi, пародонтальнi кишенi глибиною 4-6 мм iз гнiйним ексудатом, над’ясенний i пiд’ясенний зубний камiнь. Рухомiсть зубiв II-III ст. На ортопантомограмi - резорбцiя мiжзубних перегородок до 1/2 їх висоти. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Загострення генералiзованого пародонтиту II ст
B. Загострення генералiзованого пародонтиту I ст
C. Загострення генералiзованого пародонтиту III ст
D. Генералiзований пародонтит II ст, хронiчний перебiг
E. Генералiзований пародонтит III ст, хронiчний перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Чоловiк 48-ми рокiв скаржиться на вiдчуття свербежу в яснах. Об’єктивно: ясна щiльнi, звичайного кольору, короткочасний бiль у зубах вiд холодної води. На рентгенограмi визначається остеосклероз мiжальвеолярних перегородок - дрiбнокомiрковий малюнок кiстки, висота мiжальвеолярних перегородок i цiлiснiсть компактної пластинки на їх верхiвках збережена. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Пародонтоз початкового ступеня
B. Атрофiчний гiнгiвiт
C. Пародонтит початкового ступеня
D. Пародонтит I ст
E. Пародонтоз I ст
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 50-ти рокiв скаржиться на пiдвищену чутливiсть оголених шийок зубiв, змiщення зубiв, свербiж в яснах, бiль в дiлянцi 43, 42, 41, 31, 32, 33 при дiї хiмiчних та температурних подразникiв. Об’єктивно: ясна щiльнi, анемiчнi. На рентгенограмi: атрофiя альвеолярної кiстки, що досягає 2/3 висоти мiжальвеолярних перегородок. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Пародонтоз III ступеня
B. Пародонтоз II ступеня
C. Хронiчний генералiзований пародонтит III ступеня
D. Хронiчний генералiзований пародонтит II ступеня
E. Атрофiчний гiнгiвiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 33-х рокiв скаржиться на бiль, кровоточивiсть ясен, неприємний запах з рота, пiдвищення температури тiла до 37, 8oC. Об’єктивно: ясна яскраво гiперемованi, набряклi, легко кровоточать, пародонтальнi кишенi глибиною 3-4 мм iз гнiйним ексудатом. На ортопантомограмi дифузний остеопороз альвеолярного вiдростка, резорбцiя мiжзубних перегородок до 1/3 їх висоти. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Загострення хронiчного генералiзованого пародонтиту I ст
B. Хронiчний генералiзований перiодонтит I ст
C. Загострення хронiчного генералiзованого пародонтиту II ст
D. Хронiчний генералiзований пародонтит II ст
E. Загострення хронiчного катарального гiнгiвiту
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Чоловiк 23-х рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен пiд час чищення зубiв i прийомi твердої їжi. Об’єктивно: ясна у фронтальнiй дiлянцi нижньої щелепи гiперемована, набрякла, кровоточить пiд час пальпацiї. Слизова оболонка порожнини рота i ясна в iнших дiлянках без змiн. Прикус глибокий. Зуби стiйкi за винятком 41 та 31 (I ступiнь рухомостi). На рентгенограмi: резорбцiя мiжальвеолярних перегородок у дiлянцi 42, 41, 32, 31 до 1/3 довжини кореня. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Локалiзований пародонтит
B. Генералiзований пародонтит, початковий ступiнь
C. Генералiзований пародонтит, I ступiнь
D. Катаральний гiнгiвiт
E. Пародонтоз I ступiнь
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 18-ти рокiв скаржиться на розростання ясен, бiль та кровоточивiсть при прийомi твердої їжi. Об’єктивно: гiперемiя, набряк ясен, гiпертрофiя ясеневого краю бiля 12, 13, 14 до 1/2 висоти коронок. Формалiнова проба безболiсна. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
B. Генералiзований пародонтит II ступеню, хронiчний перебiг
C. Катаральний гiнгiвiт
D. Виразково-некротичний гiнгiвiт
E. Генералiзований пародонтит I ступеню, загострений перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Молодий чоловiк 23-х рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен пiд час чищення зубiв, рясне утворення зубного нальоту, незважаючи на ретельний гiгiєнiчний догляд за порожниною рота. Об’єктивно: ясеневi сосочки помiрно набряклi, застiйно гiперемованi, кровоточать пiд час дотику. Гiгiєнiчний iндекс за Федоровим-Володкiною - 3,5. Яку пасту Ви запропонуєте цьому хворому для чищення зубiв, проводячи комплексну терапiю захворювання?

A. Паста, що мiстить сольовi додатки
B. Паста, що мiстить мiнералiзуючи компоненти
C. Фторвмiсна паста
D. Гелева зубна паста, що мiстить мiкроелементи
E. Паста, що мiстить протигрибковi препарати
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Жiнка 40-ка рокiв скаржиться на незначну болючiсть ясен, пiдвищену чутливiсть зубiв до температурних подразникiв. Об’єктивно: ясна блiдi та щiльнi, в дiлянцi фронтальних нижнiх зубiв спостерiгається ретракцiя з оголенням їх шийок. На рентгенограмi спостерiгається рiвномiрне зниження висоти мiжзубних перетинок до 1/3 довжини коренiв. Якому захворюванню вiдповiдають цi данi?

A. Пародонтоз
B. Генералiзований пародонтит
C. Гiнгiвiт
D. Локалiзований пародонтит
E. Папiлiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 38-ми рокiв, водiй, скаржиться на гострий бiль у ротi, горлi, що утруднює приймання їжi, нездужання, пiдвищення температури до 38, 60C, що виникли пiсля переохолодження. Хворiє протягом доби, ввечерi має заступити на змiну. Об’єктивно: ясна в дiлянцi нижнiх фронтальних зубiв та слизова оболонка зiву гiперемованi, набряклi; некроз ясенного краю та збiльшення мигдаликiв. Бактерiоскопiя: фузоспiрилярний симбiоз. У кровi: ер.-4, 5 · 1012/ ; лейк.- 7, 2 · 109/ ; ШЗЕ- 18 мм/год. Яка подальша тактика лiкаря-стоматолога?

A. Призначити лiкування та видати лiкарняний лист
B. Призначити лiкування та дозволити вийти на змiну
C. Направити на госпiталiзацiю до щелепно-лицьового стацiонару
D. Направити на консультацiю до лiкаря-iнфекцiонiста
E. Направити на консультацiю до ЛОР-спецiалiста
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 20-ти рокiв скаржиться на вiдчуття свербежу в яснах, кровоточивiсть ясен пiд час чищення зубiв та прийомi їжi, незвичний вигляд ясен. Данi явища спостерiгає протягом останнiх 1,5 рокiв. З анамнезу життя вiдомо, що пацiєнт 2 роки приймає протисудомнi препарати на основi дифенiламiну. При об’єктивному обстеженнi виявлено що ясна гiперемованi, набряклi. У фронтальнiй дiлянцi вкривають вестибулярну поверхню зубiв на 1/2 їх висоти. По вiльному краю ясен спостерiгається розростання грануляцiйної тканини, ясна при зондуваннi кровоточать. Рентгенологiчних змiн не виявлено. Який найбiльш вiрогiдний дiагноз?

A. Хронiчний гiпертрофiчний гiнгiвiт
B. Хронiчний виразковий гiнгiвiт
C. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
D. Локалiзований пародонтит
E. Генералiзований пародонтит
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 18-ти рокiв скаржиться на бiль, кровоточивiсть ясен, неприємний запах з рота, пiдвищення температури тiла до 38, 60C, загальну слабкiсть, вiдсутнiсть апетиту. Об’єктивно: слизова порожнини рота гiперемована, суха, язик вкритий бiлим нашаруванням, ясеневi сосочки набряклi, верхiвки їх з дiлянками некротичного нашарування, що легко знiмається i залишає кровоточиву поверхню. Пiдщелепнi лiмфовузли збiльшенi, болiснi пiд час пальпацiї. Визначте збудника захворювання:

A. Фузоспiрилярний симбiоз
B. Стрепто-стафiлококи
C. Блiда трепонема
D. Вiрус простого герпеса
E. Гриби роду C andida
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 42-х рокiв скаржиться на рухомiсть зубiв, змiну їх положення, неприємний присмак у ротi, бiль пiд час пережовування їжi. Об’єктивно: зуби верхньої та нижньої щелеп 2-3 ст. рухомостi, наявнi дiастеми i треми. Коренi зубiв оголенi на 1/2. З пародонтальних кишень - серозно-гнiйнi видiлення. На ортопантомограмi - деструкцiя кiсткової тканини до 2/3 довжини кореня. Наявнi кiстковi кишенi. Який найбiльш вiрогiдний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит III ступеню, хронiчний перебiг
B. Синдром Папiйона-Лефевра
C. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
D. Атрофiчний гiнгiвiт
E. Генералiзований пародонтит II ступеня, хронiчний перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 18-ти рокiв скаржиться на розростання ясен, кровотечу i бiль пiд час вживання їжi. Об’єктивно: набряк ясен, гiперемiя; розростання досягає 1/3 довжини коронки зуба. Пiд час пальпацiї посилення кровотечi та бiль. Який найбiльш вiрогiдний дiагноз?

A. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, набрякова форма
B. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, фiброзна форма
C. Гострий катаральний гiнгiвiт
D. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
E. Генералiзований пародонтит початкового ступеня, загострений перебiг
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хвора 20-ти рокiв скаржиться на бiль та кровоточивiсть ясен протягом тижня. Бiль посилюється пiд час вживання їжi, кровоточивiсть з’являється вiд механiчних подразникiв. Об’єктивно: в дiлянцi нижнiх фронтальних зубiв виражена гiперемiя, набряк ясен. Верхiвки ясеневих сосочкiв куполоподiбнi, збiльшенi в розмiрi. Ясна при пальпацiї болючi, легко кровоточать. Рентгенологiчних змiн альвеолярного паростка не виявлено. Який найбiльш вiрогiдний дiагноз?
A. Катаральний гiнгiвiт
B. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
C. Локалiзований пародонтит
D. Виразковий гiнгiвiт
E. Атрофiчний гiнгiвiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Молодий чоловiк 19-ти рокiв звернувся зi скаргами на кровоточивiсть i болiснiсть ясен. Об’єктивно: у фронтальнiй дiлянцi верхньої i нижньої щелеп визначається скупченiсть зубiв, гiперемiя, цiаноз i розростання ясеневих сосочкiв до 1/3 висоти коронок, рясне вiдкладення м’якого зубного нальоту. Яку з нижчеперерахованих процедур доцiльно включити до плану лiкування цього хворого?
A. Струми Д’Арсонваля
B. Дiатермiя
C. Мiкрохвильова терапiя
D. УВЧ-терапiя
E. Флюктуруючi струми
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Жiнка 24-х рокiв скаржиться на кровоточивiсть та болiснiсть ясен, що з’явилися 3 днi тому пiсля фiксацiї пластмасових коронок на 12, 11, 21, 22. Об’єктивно: ясна у дiлянцi 12, 11, 21, 22 яскраво-червоного кольору, набряклi, кровоточать, болiснi пiд час пальпацiї. Який найбiльш вiрогiдний дiагноз?

A. Гострий катаральний гiнгiвiт
B. Генералiзований пародонтит
C. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
D. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
E. Атрофiчний гiнгiвiт
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Чоловiк 23-х рокiв скаржиться на бiль у ротi, неприємний запах з рота, пiдвищення температури до 380C. Об’єктивно: блiдий, адинамiчний, регiонарнi лiмфовузли збiльшенi та болiснi. Ясна набряклi, гiперемованi, з виразками, якi вкритi некротичним нальотом. На зубах вiдкладення зубного каменю. Яке допомiжне дослiдження потрiбно провести для встановлення дiгнозу?

A. Гемограма
B. Цитологiчне
C. Бактерiоскопiчне
D. Гiстологiчне
E. Люмiнесцентне
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Жiнцi 38-ми рокiв встановлено дiагноз: генералiзований пародонтит середнього ступеня важкостi, абсцедуючий перебiг. Загальнi симптоми: температура 37, 30C, слабкiсть, сухiсть слизової порожнини рота, спрага. Яке додаткове дослiдження необхiдно провести в першу чергу?

A. Визначення вмiсту цукру в кровi та сечi
B. Загальний розгорнутий аналiз кровi
C. Визначення стiйкостi капiлярiв ясни за Кулаженко
D. Визначення тканинної насиченостi аскорбiновою кислотою
E. Реопародонтографiя
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Жiнка 45-ти рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен протягом пiвроку, що поступово посилюється. Вiдзначає легку слабкiсть, нездужання, головний бiль надвечiр. Об’єктивно: ясеневий край злегка набряклий, пухкий, пастозний, кровоточить пiд час легкого доторкування. У молярiв та рiзцiв - зубо-ясеневi кишенi 3-3,5 мм зi незначними видiленнями. На шийках зубiв - вiдкладення пухкого зубного каменю. Яке дослiдження найбiльш iнформативне для визначення ступеня важкостi патологiї пародонта в даної хворої?

A. Рентгенографiя щелеп
B. Визначення пародонтального iндексу
C. Визначення стiйкостi капiлярiв
D. Проба Шиллера-Пiсарева
E. Оцiнка ступеня рухливостi зубiв
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
 Хвора 23-х рокiв скаржиться на кровотечу з ясен пiд час чищення зубiв та вживання твердої їжi. Об’єктивно: маргiнальна частина ясен, в основному з орального боку, набрякла, гiперемована; вiдмiчаються надясеневi зубнi вiдкладення. На рентгенограмi: деструкцiя кортикальної пластинки мiжальвеолярних перегородок, явища остеопорозу. Який дiагноз найбiльш вiрогiдний?

A. Генералiзований пародонтит, початковий ступiнь
B. Генералiзований пародонтит, I ступiнь
C. Генералiзований катаральний гiнгiвiт
D. Генералiзований гiпертрофiчний гiнгiвiт
E. Генералiзований пародонтит, II ступiнь
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Чоловiк 23-х рокiв скаржиться на кровоточивiсть ясен пiд час чищення зубiв та вживання твердої їжi. Об’єктивно: ясна в фронтальнiй дiлянцi нижньої щелепи гiперемованi, набряклi, кровоточать пiд час пальпацiї. Слизова оболонка порожнини рота та ясна в iнших дiлянках без змiн. Прикус глибокий. Зуби стiйкi, за винятком 41 та 31 (I ступiнь рухомостi). На рентгенограмi: резорбцiя мiжкомiркових перетинок у дiлянцi 42, 41, 32, 31 до 1/3 довжини кореня. Який найбiльш вiрогiдний дiагноз?

A. Локалiзований пародонтит
B. Генералiзований пародонтит, початковий ступiнь
C. Генералiзований пародонтит, I ступiнь
D. Катаральний гiнгiвiт
E. Пародонтоз, I ступiнь
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Вагiтнiй 26 рокiв (II-III мiсяць вагiтностi) встановлений дiагноз: гiпертрофiчний гiнгiвiт, гранулююча форма II ступеня. Проведене усунення мiсцевих подразнюючих факторiв, мiсцева протизапальна терапiя. Визначте подальшу тактику по вiдношенню до цiєї хворої:

A. Навчання рацiональнiй гiгiєнi порожнини рота
B. Гiнгiвектомiя
C. Глибока склерозуюча терапiя
D. Дiатермокоагуляцiя сосочкiв, що розрослися
E. Крiодеструкцiя сосочкiв, що розрослися
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Пiд час проведення комплексного лiкування хворого 36-ти рокiв з дiагнозом - хронiчний генералiзований пародонтит II ступеня важкостi, було прийняте рiшення провести шинування фронтальної групи зубiв нижньої щелепи з використанням системи Ribbond. Який матерiал переважнiше використати для фiксацiї полiмерної стрiчки цiєї системи?

A. Текучий фотополiмерний композит
B. Хiмiчний мiкрофiльний композит
C. Хiмiчний мiкрогiбридний композит
D. Хiмiчний макрофiльний композит
E. Склоiономiрний цемент
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
У пацiєнта 30-ти рокiв прогресуюча рухомiсть зубiв, оголення коренiв, значнi зубнi нашарування, набряк та кровоточивiсть ясен. Вмiст глюкози у кровi - 6,55 ммоль/л. Рентгенологiчно: остеопороз верхiвок мiжальвеолярних перегородок без зменшення їх висоти. Яка першочергова тактика лiкаря?

A. Консультацiя лiкаря-ендокринолога
B. Призначення протизапальної терапiї
C. Дослiдження ясеневої рiдини
D. Тимчасове шинування
E. Постiйне шинування
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТУ
Хворий 50-ти рокiв скаржиться на пiдвищену чутливiсть оголених шийок зубiв, змiщення зубiв, свербiж в яснах, бiль в дiлянцi 43, 42, 41, 31, 32, 33 при дiї хiмiчних та температурних подразникiв. Об’єктивно: ясна щiльнi, анемiчнi. На рентгенограмi: атрофiя альвеолярної кiстки, що досягає 2/3 висоти мiжальвеолярних перегородок. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Пародонтоз III ступеня
B. Пародонтоз II ступеня
C. Хронiчний генералiзований пародонтит III ступеня
D. Хронiчний генералiзований пародонтит II ступеня
E. Атрофiчний гiнгiвiт
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