ОДЕСЬКИЙ НАЦІОНАЛЬНИЙ МЕДИЧНИЙ УНІВЕРСИТЕТ
Кафедра загальної стоматології

МЕТОДИЧНА РОЗРОБКА  ПРАКТИЧНОГО ЗАНЯТТЯ №24
ДЛЯ ВИКЛАДАЧІВ НА ТЕМУ:
«Індексна оцінка стану пародонту. Додаткові методи обстеження пародонтологічних хворих».

 (2 год.)
	
	                                                     Затверджено                                                            на методичній нараді кафедри                                                                                                   
 « 29»  серпня   2022 р.
                                                                                   Протокол № 1 .

Зав.каф.  ________Шнайдер С.А.                                          




     Одеса 2024 р.
Розробники:

завідувач кафедри, чл.-кор. НАМН України, д.мед.н., проф. Станіслав ШНАЙДЕР         
асистент кафедри Ганна СЕННІКОВА

Методична розробка затверджена на засіданні кафедри загальної стоматології

Протокол № 1 від 29.08.2022 року

Завідувач кафедри     ______________________Станіслав  ШНАЙДЕР 

Схвалено предметною цикловою методичною комісією  післядипломної освіти ОНМедУ Протокол №1 від 01.09.2022 року

Голова предметної циклової методичної комісії післядипломної освіти ОНМедУ ___________________Костянтин ШЕВЧЕНКО-БІТЕНСЬКИЙ

Переглянуто та затверджено на засіданні кафедри____________________ 

Протокол № 9 від 05 січня 2024 р.

Завідувач кафедри ______________________________________________

                                                     (підпис)                                         (ім’я)

Тема практичного заняття №24: «Індексна оцінка стану пародонту. Додаткові методи обстеження пародонтологічних хворих».(2 год.)
1.Мета заняття:
· ознайомити лікарів-інтернів з основними (суб'єктивне, об'єктивне обстеження) методами обстеження хворого із захворюванням тканин пародонту.
· ознайомити лікарів-інтернів з додатковими (лабораторними, функціональними, рентгенологічними) методами обстеження хворого із захворюванням тканин пародонту.
· ознайомити лікарів-інтернів з індексною оцінкою стану тканин пародонту.
· надати лікарям-інтернам можливість оволодіти навичками основних методів обстеження хворих з патологією тканин пародонту. 
· надати лікарям-інтернам можливість оволодіти навичками додаткових методів обстеження хворих з патологією тканин пародонту. 
· надати лікарям-інтернам можливість провести індексную оцінку стану тканин пародонту.

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:

	№
	Основні етапи за​нят​тя.
	Навчальні цілі, їх функції та зміст.
	Засоби нав​чання та кон​тролю.
	Матеріали щодо мето​дичного забезпечення наочно-сті занят- тя, кон​тролю знань тих, хто навча​​єть​ся.
	Термін (у %) від загального часу за

нят​тя.

	1.


	Підготов-

чий етап
	Ознайомити з організаційною структурою заняття.

Лікар-інтерн повинен знати і засвоїти:                                     

1) класифікацію захворювань пародонту.                                           2)основні (суб'єктивні, об'єктивні ) методи обстеження хворого із захворюванням тканин пародонту
2) додаткові (лабораторні, функціональні, рентгенологічні) методи обстеження хворого із захворюванням тканин пародонту.
3)індексну оцінку стану тканин пародонту.

	Контроль опорного рівня знань, вмінь та навиків. Опитування по темі. 

Рішення ситуацій-

них задач.
	Тести, питання, задачі
	30%

	2.


	Основний етап.
	Надати  лікарям-інтернам можливість оволодіти навичками та технікою виконання:

1)цілеспрямовано зібрати анамнез у хворого з захворюванням пародонту

2)застосувати необхідні методи клінічного дослідження при об'єктивному огляді у хворого з захворюванням пародонту

3)оволодіти навичками проведення додаткових методів обстеження хворих з патологією тканин пародонту.

4)оволодіти навичками  проведення  індексної оцінки стану тканин пародонту.

5) поставити діагноз згідно класифікації захворювань пародонту

6)формування клінічного мислення.


	Демон-

страція та клінічний розбір тематичних  хворих. Проведен

ня курації хворих. Визначення схеми лікування
	Стоматологічне устаткування. 

Інстру-мента-рій.

Лікарсь-кі пре- парати та стоматологічні матері

али.

Дентальні рентген-знімки, ОПГ, КЛКТ.

Прийом тематичних хворих.
	60%

	3.
	Заключний етап.
	Підведення підсумків заняття, перевірка історій хвороб. Надання домашнього завдання.
	Контроль та корекція рівня професій-

них вмінь та нави- чок.
	Клініч-ні, діагно-стичні та лікува-льні алгоритми. 

Задачі.
	10%


4 .  Забезпечення опорного рівня знань-умінь:

Основна література:
1. Терапевтична стоматологія: Підручник у 4 т. Т.3: Захворювання пародонта / За ред.. А,В, Борисенка.- К., 2008.- 616 с.
2. Терапевтична стоматологія: У 4-х т.— Т. 2. Карієс. Пульпіт. Періодонтит. Ротовий сепсис. — 3-тє вид. Рекомендовано МОЗ / За ред. А.В. Борисенка. — К., 2020. — 592 с.
3. Терапевтична стоматологія для лікарів-інтернів. Частина 1. Карієс та його ускладнення: навчальний посібник / П.М. Скрипников, К.О. Удальцова-Гроздинська, В.І.Шинкевич, О.А.Писаренко, Л.М.Хавалкін [та ін.] . – Полтава, - 2018.- 278с.
4. Терапевтична стоматологія: Підручник у 4 т. Т.2: Методи обстеження хворих, карієс, пульпит, періодонтит, стоматологічні вогнищевозумовлені захворювання / За ред. А.В. Борисенка.- 2-ге вид., перероб. Та доп.- К., 2010.- 408 с.: іл..
Додаткова література:
1.Терапевтична стоматологія: підручник у 4 т. Фантомний курс / [М.Ф. Данилевський, А.В. Борисенко, А.М. Політун та ін.] / За редакцією А.В. Борисенка. – Т 1. – К.: Медицина, 2009. – 400 с.

Електронні ресурси: 
1. Наказ МОЗ України від 23.11.2004 р. № 566 "Протоколи надання медичної допомоги за спеціальностями "Терапевтична стоматологія". – Режим доступу: http://medstandart.net/byspec/71 

5. Тести та задачі для перевірки опорного рівня знань:
1. Дівчина 17 років скаржиться на розростання і кровоточивість ясен під час чистки зубів. Слизова ясен набрякла, із цианотичним відтінком. Ясеневі сосочки збільшені в розмірі і перекривають коронки зубів на 1\3, легко кровоточать при доторкуванні. Яке додаткове дослідження необхідно для встановлення остаточного діагнозу?

A. Реопародонтографія 

B. Проба Кулаженко 

C. Проба Шиллера-Писарева

D. Рентгенографія 

E. Мікробіологічне дослідження

2. При обстеженні хворого з захворюванням пародонта лікарем був використаний метод полярографії. Цей метод дозволяє оцінити:

A. Рівень напруги кисню в тканинах пародонта

B. Функціональні і структурні зміни в судинах пародонта 

C. Звукопровідність кісткової тканини пародонта

D. Функціональний стан сполучної тканини пародонта

3. При обстеженні пацієнта з захворюванням пародонта були виявлені пародонтальні кишені. Глибину пародонтальних кишень в області різців, іклів і премолярів визначають:

A. З контактних поверхонь

B. З вестибулярної поверхні 

C. З оральної, вестибулярної і контактних поверхонь

D. З оральної і вестибулярної поверхонь

E. З оральної і контактних поверхонь

6.Система навчальних завдань для перевірки кінцевого рівня знань:
1. При обстеженні пародонтального хворого лікар визначив необхідним використати  бензидинову пробу. Бензидинову пробу використовують для визначення:

A. Глибини пародонтальної кишені 

B. Гнійного ексудату в пародонтальній кишені

C. Наявності пародонтальної кишені

D. Наявності запалення в тканинах пародонта 

E. Наявності дистрофії в тканинах пародонта

2. При комплексному обстеженні пародонтологічного хворого лікар-стоматолог вирішив провести хворому пробу Роттера. Яким з перелічених засобів необхідно скористатись для її проведення?

A. 3% р-ном фуксину 

B. Р-ном Люголю

C. 2% р-ном метиленового синього

D. Фарбою Тільманса

E. 0,25% р-ном трипанового синього

3. При обстеженні пародонтологічного хворого був підрахований пародонтальний індекс (ПІ). При підрахуванні цього індексу враховують:

A. Наявність надясневих зубних відкладень

B. Час появи гематоми в яснах

C. Тяжкість деструктивного процесу в пародонті

D. Наявність гнійного ексудату з пародонтальної кишені

E. Дані реопародонтографії

4.  При обстеженні пацієнта з захворюванням пародонта лікарем була використана формалінова проба. Формалінова проба використовується для:

A. Виявлення наявності пародонтальної кишені 

B. Виявлення гнійного ексудату з пародонтальної кишені 

C. Виявлення глибини пародонтальної кишені 

D. Виявлення ступеня запалення ясен

E. Виявлення характеру флори в пародонтальній кишені

5. Чоловікові 60 років в результаті комплексного обстеження пародонту встановлений діагноз: пародонтоз 3 ст. Вкажіть, які зміни в альвеолярній кістці будуть виявлені при цьому на рентгенограмі?
A. Нерівномірна горизонтальна резорбція міжальвеолярних перетинок від 1/2 до 2/3, кісткові кишені
B. Зниження висоти міжальвеолярних перетинок до 1/2, із збереженням компактної пластинки
C. Зниження висоти міжальвеолярних перетинок до 2/3. Остеосклероз.
D. Зниження висоти міжальвеолярних перетинок до 2/3. Остеопороз.
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