ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ ТВЕРДИХ ТКАНИН
Жiнка звернулася до клiнiки зi скаргами на болi вiд термiчних i хiмiчних подразникiв у зубах верхньої i нижньої щелеп. При об’єктивному обстеженнi у пришийковiй дiлянцi 14, 15, 24, 25, 31, 32, 41, 42 виявленi дефекти твердих тканин зуба з поверхнями, що сходяться пiд кутом, у межах середньої третини дентину. Стiнки гладенькi, щiльнi, полiрованi. Вкажiть тактику ведення цiєї хворої: 
A. Пломбування компомером без попереднього препарування
B. Лiкарського втручання не потребує
C. Мiсцева флюоризацiя
D. Препарування з послiдуючим пломбуванням композитними матерiалами
E. Ремiнералiзуюча терапiя
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ ТВЕРДИХ ТКАНИН

Чоловiк 43х рокiв скаржиться на пiдвищену чутливiсть зубiв до температурних подразникiв, неприємнi вiдчуття при вживаннi солодкої i кислої їжi. Об’єктивно: стертiсть всiх поверхонь верхнiх i нижнiх зубiв до утворення контактних площадок на поверхнi верхнiх i нижнiх рiзцiв. Мiжальвеолярна висота i висота нижньої третини обличчя знижена на 56 мм. Всi зуби стiйкi. Визначте найбiльш iмовiрний дiагноз:

A. Патологiчне стирання, генералiзована форма, змiшаний тип, 2 ступiнь
B. Патологiчне стирання, локалiзована форма, горизонтальний тип, 12 ступiнь
C. Патологiчне стирання, генералiзована форма, вертикальний тип, 1 ступiнь
D. Прикус, що знижується, 12 ступiнь
E. Симптомокомплекс Костена
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ 

Хвора 25-ти рокiв скаржиться на наявнiсть свiтлокоричневої плями в передньому зубi на верхнiй щелепi. Об’єктивно: у пришийковiй дiлянцi 23 виявляється поодинока пляма світло-коричневого кольору, пiд час зондування поверхня гладенька. Реакцiя на холод та зондування безболiснi. Встановiть найбiльш вiрогiдний дiагноз:

A. Хронiчний початковий карiєс
B. Флюороз
C. Мiсцева гiпоплазiя емалi
D. Гострий початковий карiєс
E. Хронiчний поверхневий карiєс
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Дiвчина 18ти рокiв звернулася зi скаргами на наявнiсть плям на зубах верхньої i нижньої щелеп, якi iснують з моменту прорiзування зубiв. Народилася i проживає у мiсцевостi з вмiстом фтору у питнiй водi 2,2 мг/л. Об’єктивно: емаль усiх зубiв має крейдоподiбний матовий вiдтiнок з окремими свiтлокоричневими плямами i невеликими округлої форми дефектами емалi темного кольору. Лiкар встановив дiагноз: флюороз. Визначте форму флюорозу у цiєї хворої:

A. Крейдоподiбнокрапчаста
B. Штрихова
C. Плямиста
D. Ерозивна
E. Деструктивна
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Чоловiк 43-х рокiв скаржиться на пiдвищену чутливiсть зубiв до температурних подразникiв, неприємнi вiдчуття при вживаннi солодкої i кислої їжi. Об’єктивно: стертiсть всiх поверхонь верхнiх i нижнiх зубiв до утворення контактних площадок на поверхнi верхнiх i нижнiх рiзцiв. Мiжальвеолярна висота i висота нижньої третини обличчя знижена на 5-6 мм. Всi зуби стiйкi. Визначте найбiльш iмовiрний дiагноз:

A. Патологiчне стирання, генералiзована форма, змiшаний тип, 2 ступiнь
B. Патологiчне стирання, локалiзована форма, горизонтальний тип, 1-2 ступiнь
C. Патологiчне стирання, генералiзована форма, вертикальний тип, 1 ступiнь
D. Прикус, що знижується, 1-2 ступiнь
E. Симптомокомплекс Костена
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хворий 35-ти рокiв звернувся зi скаргами на наявнiсть дефектiв у зубах верхньої щелепи, пiдвищену чутливiсть до механiчних, хiмiчних i температурних подразникiв. В анамнезi вживання великої кiлькостi цитрусових, сокiв, а також використання жорсткої зубної щiтки. Об’єктивно: на вестибулярнiй поверхнi фронтальних зубiв, вище екватора, дефекти у межах дентину овальної форми, дно i стiнки гладенькi, блискучi, твердi. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Ерозiя твердих тканин
B. Клиноподiбний дефект
C. Хронiчний середнiй карiєс
D. Гiпоплазiя
E. Кислотний некроз емалi
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хворий 45-ти рокiв, оператор цеху по виробництву азотних хiмiчних речовин, вiдзначає вiдчуття оскоми, пiдвищеної чутливостi до температурних i механiчних подразникiв. При оглядi емаль зубiв фронтальної групи матова, шорстка, брудно-сiрого кольору. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Кислотний некроз емалi
B. Ерозiя емалi
C. Гiпоплазiя емалi
D. Флюороз
E. Поверхневий карiєс
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хворий 20-ти рокiв звернувся до лiкаря iз скаргами на вiдчуття оскомини в зубах на верхнiй щелепi протягом 2-х тижнiв. При оглядi в пришийковiй дiлянцi 11 та 21 зубiв визначаються бiлуватi плями з матовим вiдтiнком i нечiткими контурами, що iнтенсивно сприймають барвники. Яким має бути лiкування 11-го та 21-го зубiв?

A. Ремiнералiзуюча терапiя
B. Препарування та пломбування
C. Зiшлiфовування плям
D. Обробка антисептиками
E. Iмпрегнацiя нiтратом срiбла
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хвора 42х рокiв скаржиться на бiль в переднiх зубах вiд температурних, хiмiчних подразникiв, вiдчуття оскомини. Iз анамнезу: працює на хiмiчному пiдприємствi у гальванiчному цеху. Бiль у зубах та косметичний дефект з’явились через 2 роки пiсля початку роботи на цьому пiдприємствi. Об’єктивно: на вестибулярнiй поверхнi i рiжучих краях фронтальних зубiв емаль частково вiдсутня, з нерiвними фестончастими краями. Бiль при зондуваннi та на температурнi подразники. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Некроз твердих тканин зуба
B. Ерозiя твердих тканин зуба
C. Клиноподiбний дефект
D. Гострий поверхневий карiєс
E. Флюороз, деструктивна форма
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Пацiєнт 63х рокiв звернувся до стоматолога зi скаргами на появу оскомини пiд час чищення зубiв i прийому кислої їжi (лимона). Останнi 10 рокiв спостерiгається у пародонтолога з приводу пародонтозу. Об’єктивно: в 15, 14, 13, 23, 24, 25, 35, 34, 33, 43, 44, 45 на вестибулярних поверхнях бiля шийок зубiв порожнини з гладкими поверхнями, що утворюють кут. Зондування дна болiсне. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Клиноподiбний дефект
B. Гiпоплазiя емалi
C. Хронiчний глибокий карiєс
D. Гострий середнiй карiєс
E. Хронiчний середнiй карiєс
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хвора 23х рокiв звернулася до лiкаря-стоматолога зi скаргами на наявнiсть естетичного дефекту у виглядi свiтлих плям на зубах. За мiсцем проживання наявнiсть фтору у питнiй водi складає 1 мг/л. Об’єктивно: на вестибулярнiй поверхнi коронок 11, 12, 21, 22 i горбах 16, 26, 36, 46 зубiв крейдоподiбнi плями з блискучою поверхнею, якi iснують з моменту прорiзування зубiв. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Системна гiпоплазiя емалi
B. Eрозiя емалi
C. Недосконалий амелогенез
D. Множинний початковий карiєс
E. Ендемiчний флюороз
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хвора 47-ми рокiв звернулася зi скаргами на неможливiсть прийому холодної та гарячої їжi, а також iнтенсивний бiль у зубах вiд кислого, солодкого i солоного. Об’єктивно: незначний збуток емалi на молярах i рiзцях. Зондування i холодова проба рiзко болiснi. Який дiагноз найбiльш iмовiрний?

A. Гiперестезiя твердих тканин зуба
B. Ерозiя емалi
C. Некроз емалi
D. Гiпоплазiя емалi
E. Патологiчна стиранiсть твердих тканин зуба
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хвора 20-ти рокiв скаржиться на неестетичний вигляд 24 з моменту прорiзування. Об’єктивно: в 24 емаль частково вiдсутня, дентин забарвлений в жовтий колiр. В дитинствi 64 неодноразово лiкували, проте, зважаючи на частi загострення, появу набрякiв, норицi на яснах, 64 вимушено видалили в 9 рокiв. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Локальна гiпоплазiя

B. Початковий карiєс

C. Флюороз

D. Системна гiпоплазiя

E. Аплазiя емалi

ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хворий 44-х рокiв скаржиться на косметичний дефект 12, 11, 21, 22 зубiв, болi вiд температурних подразникiв. З опитування встановлено, що хворий вживає велику кiлькiсть цитрусових та їх сокiв. При оглядi у пришийковiй дiлянцi вестибулярної поверхнi зубiв дефекти емалi овальної форми. Дно гладеньке, блискуче, тверде. Короткочасний бiль на холодну воду. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Ерозiя емалi
B. Гiпоплазiя емалi
C. Клиноподiбний дефект
D. Некроз емалi
E. Поверхневий карiєс
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хворий 50-ти рокiв звернувся зi скаргою на наявнiсть косметичного дефекту в дiлянцi фронтальних зубiв верхньої щелепи. Пiсля ретельного обстеження встановлено дiагноз: клиноподiбний дефект 11, 12, 13, 21, 22, 23. Який пломбувальний матерiал є оптимальним у даному випадку?

A. Компомер
B. Силiкатний цемент
C. Склоiономiрний цемент
D. Композитний матерiал хiмiчного твердiння
E. Силiкофосфатний цемент
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хвора 36-ти рокiв скаржиться на естетичний дефект верхнiх переднiх зубiв. З анамнезу: знаходиться на облiку у ендокринолога з приводу тиреотоксикозу. Дефекти емалi з’явилися кiлька рокiв тому, поступово збiльшувалися у розмiрах. Об’єктивно: у 12, 11, 21, 22 зубах в поперечному напрямку на вестибулярних поверхнях дефекти емалi овальної форми. Зондування i реакцiя на холодовий подразник безболiснi, дно дефектiв гладеньке, блискуче, тверде. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Ерозiя твердих тканин зуба
B. Гострий поверхневий карiєс
C. Клиноподiбнi дефекти
D. Системна гiпоплазiя
E. Некроз твердих тканин зубiв
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хвора 44-х рокiв скаржиться на вiдчуття оскоми в рiзцях верхньої щелепи, яке з’явилось 1,5 роки тому. Об’єктивно: на найбiльш випуклiй частинi вестибулярних поверхонь коронок 12, 11, 21, 22 зубiв виявляються круглої форми дефекти з гладенькою, блискучою, щiльною поверхнею, що в глибину сягають дентину. Глибина дефектiв поступово зменшується вiд центру до периферiї. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Ерозiя емалi
B. Клиноподiбний дефект
C. Гiпоплазiя системна
D. Хронiчний середнiй карiєс
E. Флюороз, деструктивна форма
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ
Хворий 47-ми рокiв працює на хiмiчному пiдприємствi, звернувся зi скаргами на бiль у зубах вiд хiмiчних та температурних подразникiв. Об’єктивно: на вестибулярнiй поверхнi верхнiх фронтальних зубiв емаль матова з крейдоподiбними плямами, а також дефекти з вiдколеною емаллю i оголеним темним дентином. Який найбiльш вiрогiдний дiагноз?

A. Некроз твердих тканин
B. Множинний карiєс
C. Ерозiя емалi
D. Клиноподiбний дефект
E. Гiпоплазiя емалi
ДИСЦИПЛІНА ТЕРАПЕВТИЧНА СТОМАТОЛОГІЯ
ТЕМА НЕКАРІОЗНІ УРАЖЕННЯ

Хворий 35-ти рокiв звернувся зi скаргами на наявнiсть дефектiв у зубах верхньої щелепи, пiдвищену чутливiсть до механiчних, хiмiчних i температурних подразникiв. В анамнезi вживання великої кiлькостi цитрусових, сокiв, а також використання жорсткої зубної щiтки. Об’єктивно: на вестибулярнiй поверхнi фронтальних зубiв, вище екватора, дефекти у межах дентину овальної форми, дно i стiнки гладенькi, блискучi, твердi. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Ерозiя твердих тканин
B. Клиноподiбний дефект
C. Хронiчний середнiй карiєс
D. Гiпоплазiя
E. Кислотний некроз емалi
4

