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Тема практичного заняття №14  „Класифікація, клініка, диференційна діагностика та лікування хронічних форм запалення періодонта постійних і тимчасових зубів у дітей.”  (____год.)
1. Мета заняття: 

- ознайомити лікарів з класифікацією хронічних форм запалення періодонта тимчасових та постійних зубів у дітей.

- ознайомити лікарів з клінікою хронічних форм запалення періодонта тимчасових та постійних зубів у дітей.

- ознайомити лікарів з диференційною діагностикою хронічних форм запалення періодонта тимчасових та постійних зубів у дітей.
- навчити лікарів визначати за класифікацією хронічну форму запалення періодонта тимчасових та постійних зубів у дітей.

- навчити лікарів визначати клінічні ознаки хронічних форм запалення періодонта тимчасових та постійних зубів у дітей.

- навчити лікарів проводити диференційну діагностику хронічних форм запалення періодонта тимчасових та постійних зубів у дітей.

2. Обладнання:

1. Компьютер

2. Стоматологічна установка
3. Столик лікаря
4. Набір оглядових інструментів (дзеркало, пінцет, зонд)
5. Засоби індивідуального захисту (медична маска та рукавички)

3. Методика проведення заняття та організаційна структура заняття.
	№п/п
	Основні  етапи заняття їх функції і зміст
	
	Методи          контролю і навчання
	Матеріали методичного забезпечення
	%  часу

	I. Підготовчий етап

	1.
	Організація заняття.
	
	
	
	2%

	2.
	Постановка навчальних цілей і мотивація.
	
	
	
	3%

	3.
	Контроль вихідного рівня знань, навичок, умінь.

а) Класифікація хронічних форм запалення періодонту тимчасових та постійних зубів у дітей;

б) Клініка хронічних форм запалення періодонту тимчасових та постійних зубів у дітей;

в) Диференційна діагностика хронічних форм запалення періодонту тимчасових та постійних зубів у дітей.
	
	Індивідуальне 

усне            опитування,

рішення типових задач,

письмове теоретичне опитування.
	Таблиці, задачі, 

тести


	15%

	II. Основний етап

	1.
	Формування професійних умінь і навичок.

а) Провести стоматологічний огляд хворого на

періодонтит.

б) Визначити за класифікацією хронічну форму запалення періодонту тимчасових та постійних зубів у дітей.

в) Описати клінічну картину хронічної форми запалення періодонту тимчасових та постійних зубів у дітей.

г) Провести диференційну діагностику хронічної форми запалення періодонту тимчасових та постійних зубів у дітей.
	
	Проф. тренінг в обстеження хворого, визначення клінічних симптомів 
	Тестові задачі

Історія

хвороби


	50%



	III. Заключний етап

	1.
	Контроль і корекція рівня професійних умінь, навичок.


	
	Індивідуальний контроль практичних навичок

Рішення ситуаційних нетипових задач
	Ситуаційні задачі
	20%

	2.
	Підведення підсумків

- теоретичне

- практичне


	
	
	
	7%

	3.
	Домашнє завдання.
	
	
	
	3%


4.Забезпечення опорного рівня знань-умінь:
Основна література:
1. Шешукова О.В. Діагностика захворювань органів порожнини рота у дітей: Навчальний посібник / О.В.Шешукова, А.І.Падалка, К.С.Казакова. – Полтава, 2018.- 144 с.
2. Хоменко Л.О., Остапко О.І.,  Кононович О.Ф. Терапевтична стоматологія дитячого віку. К., “Книга плюс”2001
3. Терапевтична стоматологія дитячого віку: Підручник для студентів сматологічних факультетів, інтернів і стоматологів. Т.2 (видання друге, стереотипне) / Хоменко Л.О., Майданник В.Г., Голубєва І.М., Остапко О.І., Біденко Н.В., Кривонос Ю.М. / За ред. проф. Л.О. Хоменко. ˗ К.: Книга-плюс, 2017. ˗ 328 с. 
4. Терапевтична стоматологія дитячого віку. Карієс зубів та його ускладнення: Підручник для студентів ВМНЗ ІІІ - ІV рівнів акредитації сматологічних факультетів, інтернів і стоматологів. Т.1 (видання друге, стереотипне) / Хоменко Л.О., Чайковський Ю.Б., Смоляр Н.І., Савичук О.В., Остапко О.І., Біденко Н.В., Голубева І.М., Москаленко А.М., Шматко В.І., Любарец С.Ф., Кононович О.Ф. та ін. / За ред. проф. Хоменко Л.О. ˗ К.: Книга-плюс, 2016. ˗ 432 с.
Додаткова література: 

1. Каськова Л.Ф., Ващенко І.Ю., Бережна О.Е. Пропедевтика дитячої терапевтичної стоматології // Навчальний посібник англійською мовою. Львів: ПП «Магнолія 2006», 2019. - 204 с.
Електронні ресурси: 
1.Наказ МОЗ України від 23.11.2004 р. № 566 "Протоколи надання медичної допомоги за спеціальностями "Дитяча терапевтична стоматологія". – Режим доступу: http://medstandart.net/byspec/37
5. Тести та задачі для перевірки опорного рівня знань:
1. Дитина 9 років скаржиться на біль під час прийому їжі в нижньому лівому

кутньому зубі. На медіальній контактній і жувальній поверхнях 85 зуба виявлено глибоку каріозну порожнину, що сполучається з порожниною зуба. Під час зондування сполучення виникають різкий біль та помірна кровоточивість. Перкусія 85 зуба слабо болюча. На рентгенограмі 85 зуба в ділянці біфуркації та біля верхівок коренів визначається осередок

розрідження кісткової тканини з нечіткими обрисами, спостерігається нерівномірна їх резорбція. Яким є найбільш ймовірний діагноз?

A. Хронічний гранулюючий періодонтит.

B. Хронічний гангренозний пульпіт.

C. Загострення хронічного періодонтиту.

D. Хронічний фіброзний пульпіт.

E. Пульпіт, ускладнений періодонтитом

2.. Дитина 7 років скаржиться на наявність зруйнованого зуба на нижній щелепі. Об’єктивно : коронка 85 зуба зруйнована на 2/ 3, каріозна порожнина сполучається з порожниною зуба, реакція на холод та зондування 85 зуба безболісні. На слизовій оболонці в ділянці проекції кореня 85 зуба рубець від нориці. На рентгенограмі : ділянка

деструкції в області біфуркації коренів 85 зуба з нечіткими контурами. Встановіть діагноз.

A. Хронічний гангренозний пульпіт.

B. Хронічний гранулюючий періодонтит

C. Хронічний фіброзний періодонтит.

D. Хронічний гранулематозний періодонтит.

E. Хронічний фіброзний пульпіт.

3. Батьки дитини віком 5 років звернулись до стоматолога з метою санації дитини. При клінічному обстеженні ротової порожнини в 65 зубі виявлена каріозна порожнина в межах біля-пульпарного дентину. Порожнина зуба закрита, зондування не болюче, на термічні подразники не реагує, перкусія 65 зуба безболісна. Спостерігається симптом вазопарезу. Не рентгенограмі в періапікальній ділянці - резорбція кісткової тканини з нечіткими контурами. Для якого захворювання характерні вказані симптоми?

A. Хронічний гранулюючий періодонтит.

B. Хронічний глибокий карієс.

C. Хронічний гранулематозний періодонтит.

D. Хронічний фіброзний пульпіт.

E. Пульпіт, ускладнений періодонтитом.

4. У дитини 7 років півроку тому сталася травма верхніх центральних

різців. Лікування з приводу травми не проводилось.Тиждень тому в ділянці травмованих зубів мама помітила норицю. Який найбільш вірогідний діагноз ?

A. Хронічний гранулюючий періодонтит.

B. Хронічний маргінальний періодонтит.

C. Хронічний гранулематозний періодонтит.

D. Хронічний фіброзний пульпіт.

E. Загострення хронічного періодонтиту.

5. Дівчинці 5 років. Батьки звернулись до стоматолога з метою санації дитини. При обстеженні ротової порожнини в 85 зубі виявлено каріозну порожнину в межах біляпульпарного дентину. Зондування дна каріозної порожнини 85 зуба не болюче. На перкусію 85 зуб реагує слабо. На слизовій оболонці в ділянці 85 зуба нориця. Який найбільш вірогідний діагноз ?

A. Хронічний гранулюючий періодонтит.

B. Хронічний маргінальнимй періодонтит.

C. Хронічний гранулематозний періодонтит.

D. Хронічний фіброзний пульпіт.

E. Загострення хронічного періодонтиту.

6. Батьки 5-річної дитини скаржаться на наявність нориці у ділянці лівих кутніх зубів верхньої щелепи. Коронкова частина 64 зуба значно зруйнована, зондування вічок кореневих каналів слабо болісне, супроводжується значною кровоточивістю. Перкусія 64 зуба безболісна. на набряклій ціанотичній слизовій оболонці альвеолярного паростка у

ділянці 64 зуба визначається нориця. Поставте попередній діагноз.

A Хронічний гранулюючий періодонтит.

B Хронічний гангренозний пульпіт.

C Загострення хронічного періодонтиту.

D Хронічний фіброзний пульпіт.

E Хронічний гіпертрофічний пульпіт.

7. Батьки дитини 3 років відмічають у неї постійний біль у передніх зубах верхньої щелепи. Об'єктивно: коронкова частина 61 зуба має сірий колір, зруйнована. Зондування вічка кореневого каналу болісне, супроводжується кровоточивістю. Перкусія зуба різко болісна. На гіперемійованій, набряклій, болісній при пальпації слизовій оболонці в ділянці 61, 62 зубів визначається нориця. Поставте попередній діагноз.

A Хронічний гранулюючий періодонтит.

B.Гострий гнійний періодонтит.

C Гострий дифузний пульпіт.

D Загострення хронічного періодонтиту

E Загострення хронічного пульпіту.

8. Хлопчик 7 років скаржиться на наявність зруйнованого зуба на нижній щелепі. Об'єктивно: коронка 75 зруйнована на 2/3, каріозна порожнина сполучається з порожниною зуба, реакція на холод, зондування безболісні, перкусія безболісна. На слизовій оболонці в області проекції кореня рубець від нориці. На R-грамі — ділянка деструкції в області біфуркації з нечіткими контурами. Визначте діагноз.

A Хронічний гранулюючий періодонтит

B Хронічний фіброзний періодонтит

C Хронічний гранулематозний періодонтит

D Хронічний фіброзний пульпіт

E Хронічний гангренозний пульпіт

6.  Система навчальних завдань для перевірки кінцевого рівня знань.
1. Батьки 2-х-річної дитини скаржаться на наявність нориць з гнійними виділеннями у ділянці передніх зубів верхньої щелепи. Об”єктивно: коронкові частини 51,52,61 і 62 зубів значно зруйновані, зондування вічок кореневих каналів слабко болісне, супроводжується вираженою кровоточивістю. Перкусія зубів безболісна. На тлі пастозної ціанотичної оболонки альвеолярного паростку у цій ділянці визначаються

рубці і нориці. Визначте найбільш ймовірний діагноз.

A Загострення хронічного гранулюючого періодонтиту

B Загострення хронічного гранулематозного періодонтиту

C Загострення хронічного фіброзного періодонтиту

D Хронічний гранулематозний періодонтит

E Хронічний гранулюючий періодонтит

2. Батьки дитини 4,5 років скаржаться на руйнування у неї лівого кутнього зуба верхньої щелепи. Об'єктивно: на жувальній поверхні 65 зуба виявлена каріозна порожнина у межах навколопульпарного дентину, що сполучається з порожниною зуба. Зондування і перкусія 65 зуба безболісні. На рентгенограмі 65 зуба біля верхівок коренів визначається вогнище розрідження кісткової тканини з чіткими обрисами. Визначте найбільш

ймовірний діагноз.

A.Хронічний гранулематозний періодонтит

B .Хронічний гранулюючий періодонтит

C .Хронічний фіброзний періодонтит

D .Хронічний гангренозний пульпіт

E .Хронічний фіброзний пульпіт

3. Дитина 5 років скаржиться на наявність каріозної порожнини у зубі верхньої щелепи. Об'єктивно: на жувальній поверхні 85 зуба виявлена каріозна порожнина заповнена розм'якшеним дентином, яка сполучається з порожниною зуба, зондування 85 зуба безболісне. На рентгенограмі в ділянці верхівок коренів 85 зуба визначається нерівномірне розширення періодонтальної щілини. Визначте діагноз.

A Хронічний фіброзний періодонтит

B Хронічний гранулюючий періодонтит

C Хронічний гранулематозний періодонтит

D Хронічний гангренозний пульпіт

E Хронічний фіброзний пульпіт

4. Дитині 8 років. Скарги на наявність каріозної порожнини в 75 зубі. Об-но: в 75 зубі - глибока каріозна порожнина , виповнена пігментованим дентином, сполучається з пульповою камерою. Зондування та перкусія 75 зуба безболісні. На R- грамі - розширення періодонтальної щілини. Ваш діагноз:

A.Хронічний фіброзний періодонтит

B .Хронічний гангренозний пульпіт

C .Хронічний гранулюючий періодонтит

D .Хронічний простий пульпіт

E .Хронічний гранулематозний періодонтит

5. Дитина 4 років скаржиться на біль, що посилюється при накушувані на 51 зуб. Місяць тому стався відлом частини коронки зуба в результаті падіння . До лікаря не зверталась. Об-но: в 51 зубі в ділянці медіального кута наявний дефект коронки на 1/3 її висоти. Порожнина зуба відкрита, зондування та реакція на термічні подразники безболісні. Перкусія різко болюча. Ясна в ділянці 51 набряклі, гіперемовані. Ваш попередній діагноз?

A. Загострення хронічного періодонтиту

B. Загострення хронічного пульпіту.

C. Гострий серозний періодонтит

D. Гострий гнійний періодонтит

E. Пульпіт, ускладнений періодонтитом

6. Дитина 7 років скаржиться на гострий біль в зубі верхньої щелепи справа, що посилюється при накушуванні. Об-но: в 85 зубі - глибока каріозна порожнина , яка не сполучається з порожниною зуба, реакція на термічні подразники, зондування неболюче, перкусія різко болюча, зуб рухомий, слизова в ділянці 85 зуба гіперемована, набрякла. Після некротомії вскрита порожнина зуба з виділенням краплі гною. На рентгенограмі – змін в періодонті не виявлено. Ваш діагноз ?

A. Гострий гнійний періодонтит

B. Загострення хронічного періодонтиту

C. Гострий гнійний пульпіт

D. Гострий серозний періодонтит

E. Гострий серозний пульпіт

7. Дитина 6 років скаржиться на біль в зубі нижньої щелепи справа, що посилюється при накушуванні.Об-но: 64 змінений в кольорі, на жувальній поверхні глибока каріозна порожнина, зондування та перкусія 64 зуба болючі, ясна в ділянці 64 зуба гіперемовані, набряклі, визначається нориця з гнійним виділенням . На рентгенограмі: деструкція кісткової тканини в ділянці верхівки кореня без чітких меж. Ваш діагноз?

A .Загострення хронічного гранулюючого періодонтиту

B .Хронічний гангренозний пульпіт.

C .Хронічний фіброзний пульпіт.

D .Загострення хронічного гранулематозного періодонтиту

E .Загострення хронічного фіброзного періодонтиту

8. Хлопчик 6 років скаржиться на зміну кольору та неприємні відчуття під час “надавлювання” на зуб нижньої щелепи зліва. Обєктивно: в 74 зубі - каріозна порожнина , виповнена пломбою. Після її видалення – зондування дна каріозної порожнини безболісне. Реакція 74 зуба на термічні подразники та перкусію відсутня. При рентгенологічному дослідженні: в ділянці верхівки 74– вогнище розрідження кісткової тканини округлої форми з чіткими обрисами, діаметром 4мм. Вкажіть ймовірний діагноз.

A  Хронічний гранулематозний періодонтит.

B. Хронічний фіброзний періодонтит

C .Хронічний фіброзний пульпіт

D  Хронічний гранулюючий періодонтит

E .Хронічний гангренозний пульпіт

9. Дитина 5 років скаржиться на ниючий біль в зубі, що посилюється при “

надавлюванні” на 63 зуб. Місяць тому 63 зуб лікувався з приводу пульпіту. Об’єктивно: в 63 зубі пломба, перкусія різко болісна, слизова оболонка гіперемійована, набрякла. На рентгенограмі 63 зуба змін немає. Який найбільш ймовірний діагноз?

A. Гострий серозний періодонтит.

B .Загострення хронічного пульпіту.

C .Гострий дифузний пульпіт.

D .Гострий гнійний пульпіт.

E .Загострення хронічного періодонтиту.

10. Хлопчик 7 років скаржиться на постійний, інтенсивний пульсуючий біль в зубі, що посилюється при накушуванні. Об’єктивно: лице асиметричне за рахунок колатерального набряку м’яких тканин, підщелепні лімфовузли збільшені, болісні при пальпації. В 64 зубі – глибока каріозна порожнина, яка не сполучається з порожниною зуба. Реакція на термічні подразники, зондування 64 зуба безболісні, перкусія 64 різко болюча, зуб рухомий. На рентгенограмі 64 зуба змін у періодонті немає. Визначте діагноз.

A Гострий гнійний періодонтит

B.Гострий серозний періодонтит

C Загострення хронічного періодонтиту

D Гострий гнійний пульпіт

E Пульпіт, ускладнений періодонтитом

11. У дитини 5 років лікар діагностував хронічний гранулюючий періодонтит 61 зуба . З якими скаргами, на Вашу думку, пацієнт звернувся до лікаря при даному захворюванні?

A. Неприємні відчуття в зубі та болі ниючого характеру.

B. Короткочасний пульсуючий біль.

C. Болючість при дії хімічних подразників.

D. Болючість при дії температурних подразників

E. Постійний пульсуючий біль.
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