
ОДЕСЬКИЙ НАЦІОНАЛЬНИЙ МЕДИЧНИЙ УНІВЕРСИТЕТ 

 

Кафедра _______Фармацевтичної хімії______________ 
(назва кафедри) 

 

 

ЗАТВЕРДЖУЮ 

 Завідувач кафедри  

                                                               ___________ (Володимир ГЕЛЬМБОЛЬДТ) 
                                                          ПІБ 

“ 27 “ серпня 2021 р. 
 

 

 

 

 

МЕТОДИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ 

з самостійної роботи студентів (СРС) 

 

 

Курс ІІ рік підготовки докторів філософії  Факультет ____Фармацевтичний_____ 

 

Навчальна дисципліна Фторидні компоненти засобів лікування та профілактики 

карієсу 
                                                     (назва навчальної дисципліни) 

 

Тема №_6_____Токсичність сполук фтору. 
                                                            (назва теми) 

 

 

 

Методичні рекомендації з СРС розробив:  

Завідувач кафедри 

     

_________ (Володимир ГЕЛЬМБОЛЬДТ) 
                                                                                                                                                       

підпис                                               ПІБ 

 

Методичні рекомендації з СРС 

обговорено на методичній нараді 

кафедри 

«27» серпня 2021 р. 

Протокол № 1    

 

 

 

 

 

 

Одеса – 2021 



ОНМедУ, кафедра фармацевтичної хімії СРС № 6. 

Методична розробка СРС, ОПП «Фармація», ІІ рік підготовки докторів філософії, 

фармацевтичний факультет, Дисципліна: «Фторидні компоненти засобів лікування та 

профілактики карієсу»         стор. 2 

Методичні рекомендації з СРС  

Тема: Токсичність сполук фтору. 

Мета: ознайомити з токсичними властивостями сполук фтору. 

Основні поняття: карієс, флюороз, галоген, фторапатит, фосфорно-кальцієвий 

обмін. 

Навчальний час: 6 годин. 

План 

I. Теоретичні питання до заняття: 

1. Співвідношення Са/Р, молярне співвідношення Са/Р. 

2. Який вплив на організм, зокрема зубощелепову систему має надлишок або 

недостатність вітаміну А? Дози використання. 

3. Назвіть ознаки карієсогенної ситуації в порожнині рота. 

4. Визначення карієсу зубів. 

5. Що таке мінералізація емалі? 

6. Поняття демінералізації та ремінералізації. 

7. Вплив препаратів F на тверді тканини зуба. 

8. Сучасні уявлення про причину виникнення карієсу зубів. Патогенез 

карієсу зубів. 

Питання для самоконтролю 

1. Токсикологічне значення натрію фториду. 

2. Токсикологічне значення натрію гексафторосилікату. 

3. Токсикологічне значення амонію гексафторосилікату. 

4. Фізико-хімічні властивості ураліту. 

5. Фізико-хімічні властивості фтороводню. 

6. Токсикометричні показники натрію фториду. 

7. Токсикометричні показники фтороводню. 

8. Летальні дози натрію фториду, натрію гексафторосилікату, амонію 

гексафторосилікату, ураліту. 

Орієнтовні завдання для опрацювання теоретичного матеріалу 

1. Скласти словник основних термінів з теми. 
 

II. Практичні роботи (завдання), які виконуватимуться на занятті: 

1. Хворий 15-ти рокiв скаржиться на короткочасний бiль вiд хiмiчних та 

температурних подразникiв, наявнiсть карiозної порожнини у 37 зубi. 

Об’єктивно: колiр зуба не змiнений, зондування дна карiозної порожнини 

безболiсне, стiнок – болiсне. Визначаються розм’якшенi тканини. Перкусiя 
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безболiсна. Який найбiльш iмовiрний дiагноз? 

2. Хвора 18-ти рокiв звернулася зi скаргами на косметичний дефект внаслiдок 

змiни кольору коронок зубiв. Проживає в регiонi з вмiстом фтору в питнiй 

водi 1,1 мг/л. Страждає соматичною патологiєю, часто хворiє. Об’єктивно: 

виявлена бiлувата змiнена емаль у пришийковiй зонi всiх зубiв, зондування 

безболiсне. При вiтальному фарбуваннi 2% розчином метиленової синi 

колiр зберiгається. Який остаточний дiагноз? 

3. Дiвчина 18-ти рокiв звернувся до стоматолога iз скаргами на наявнiсть 

порожнини в 16 зубi, болi вiд хiмiчних i термiчних подразникiв. 

Об’єктивно: на медiальнiй поверхнi 16 зуба порожнина II класу по Блеку, 

виповнена свiтлим, розм’якшеним дентином, зондування по емалево-

дентиннiй межi та реакцiя на температурнi подразники болiсна, 

короткочасна, перкусiя безболiсна. Який найбiльш iмовiрний дiагноз? 

III. Тестові завдання для самоконтролю 

1. В організми дорослої людини міститься: 

A. ≈ 2,6 г.; 

B. ≈ 5,7 г.; 

C. ≈ 0,001 г.; 

D. ≈ 0,00005 г.; 

E. ≈ 1,1 г. 

2. Добова потреба дорослої людини: 

A. ≈ 3,0 мг.; 

B. ≈ 0,15 мг.; 

C. ≈ 15 мг.; 

D. ≈ 150 мг.; 

E. ≈ 2,5 г. 

3. Нестача фтору спричиняє: 

A. Нерівномірному росту кісток; 

B. Підвищенню імунітету; 

C. Нестачі вітаміну А; 

D. Розвитку Цинги; 

E. Розвитку Пелагри. 

4. Надлишок фтору призводить до: 

A. карієсу; 

B. гемолітичній анемії; 

C. диспепсичному синдрому; 

D. зниженню температури тіла; 

E. інсомнії. 

5. Їжа, що багата на ліпіди: 
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A. Підвищую засвоюваність фтору; 

B. Знижує всмоктуваність фтору; 

C. Підвищує метаболізм фтору; 

D. Прискорює елімінацію фтору; 

E. Підвищує депонування сполук фтору. 

6. Виділення фтору відбувається, головним чином: 

A. З сечею; 

B. З калом; 

C. Через легені; 

D. З жовчю; 

E. З потом. 

7. Токсична доза фтору: 

A. 20 мг; 

B. 15 мг; 

C. 0,001 мг; 

D. 1,0 г; 

E. 0,00015 мг. 

ІV. Індивідуальні завдання для студентів з теми заняття: 

1. Токсичність, летальність, метаболізм газоподібного фтору. 

2. Токсичність, летальність, метаболізм гідрофториду. 

3. Токсичність, летальність, метаболізм ураліту. 
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