
Ш курс, У1 (весенний) семестр
Ортопедическая  стоматология. 

Модуль «Зубопротезирование (простое протезирование)» 
РАЗДЕЛ: Ортопедическое лечение дефектов зубных рядов съемными конструкциями зубных протезов
КЛИНИЧЕСКОЕ ПРАКТИЧЕСКОЕ ЗАНЯТИЕ  1 
ТЕМА: Частичное отсутствие зубов. Ортопедическое лечение дефектов зубных рядов с применением  съемных конструкций протезов. Клиника частичного отсутствия зубов. Классификации дефектов зубных рядов. Специальные методы подготовки полости рта к протезированию съемными конструкциями протезов. Частичные съемные пластиночные протезы. Показания. Конструктивные элементы. Клинико-лабораторные этапы изготовления. Оттиски. Оттискные материалы. Методика получения полного анатомического оттиска альгинатными оттискными материалами. Границы базиса съемного пластиночного протеза. Факторы, определяющие границы базисов протезов.  Получение оттисков альгинатными оттискными массами. Критерии оценки качества оттисков. Получение моделей.  
ЦЕЛЬ: подготовить выпускника, владеющего:

· навыками проведения обследования пациентов с частичным отсутствием зубов, диагностики, определения показаний к ортопедическому лечению съемными конструкциями зубных протезов и планирования подготовительных мероприятий  перед протезированием; 

· навыками получения оттисков, определения границ частичных съемных пластиночных протезов, как важных этапов протезирования.

ЗАДАЧИ:

1. Изучить основные симптомы (морфологические, функциональные, эстетические, фонетические) частичного отсутствия зубов и изучить особенности обследования зубочелюстной системы при наличии у пациента показаний к замещению дефектов зубных рядов частичными съемными пластиночными протезами.

2. Повторить классификации дефектов зубных рядов (Э. Кеннеди, А.И. Бетельмана, Е.И.Гаврилова) и освоить навыки их применения при диагностике и заполнении истории болезни.

3. Изучить общие и специальные методы подготовки полости рта к протезированию частичными съемными пластиночными протезами.

4. Разобрать показания к ортопедическому лечению частичными съемными пластиночными протезами.

5. Повторить клинико-лабораторные этапы  изготовления частичных съемных пластиночных протезов.

6. Освоить навыки получения оттисков для изготовления съемных протезов и планирования границ базисов протезов.

ОСНОВНЫЕ ПОНЯТИЯ, КОТОРЫЕ ДОЛЖНЫ БЫТЬ УСВОЕНЫ СТУДЕНТАМИ В ПРОЦЕССЕ ИЗУЧЕНИЯ ТЕМЫ

         Клиника частичного отсутствия зубов. Анатомо-физиологические особенности полости рта больного с частичным отсутствием  зубов. Основные симптомы. Характеристика дефектов зубных рядов по топографии, величине, ограниченности. Классификации дефектов Э. Кеннеди, А.И. Бетельмана, Е.И. Гаврилова.
Особенности обследования зубочелюстной системы. Понятие «протезное ложе». Анатомо-морфологические особенности слизистой оболочки полости рта. Образования  и характеристики слизистой оболочки полости рта, имеющие значение для планирования частичных съемных пластиночных протезов. Определение понятий «переходная складка», «податливость» и «подвижность» слизистой оболочки полости рта. Их значение при планировании частичного съемного пластиночного протеза. Клинические и функциональные методы оценки тканей протезного ложа. Характеристика слизистой оболочки рта (Суппли, Люнд). 

Осложнения частичного отсутствия зубов. Функциональная перегрузка зубов. Понятие о  функциональной патологии и компенсаторных механизмах зубочелюстной системы. Клинические проявления функциональной перегрузки зубов. Травматическая окклюзия. Виды травматической окклюзии.

          Понятия «окклюзионная поверхность», «сагиттальная окклюзионная кривая», «трансверзальная окклюзионная кривая».  

Деформации окклюзионной поверхности зубных рядов. Классификация деформаций зубных рядов по Е.И. Гаврилову. Зубоальвеолярное удлинение (феномен Попова – Годона). Клиника зубоальвеолярного удлинения.  Формы зубоальвеолярного удлинения по В.А. Пономаревой. Дифференциальная диагностика. Осложнения, связанные с деформациями зубных рядов и прикуса: функциональная перегрузка зубов, блокада движений нижней челюсти, дистальный сдвиг нижней челюсти, снижающийся прикус, нарушения функции ВНЧС, синдром Костена.


 Диагноз и его обоснование.  Медицинская докуметация. 

 Подготовка полости рта к протезированию: санационные и специальные методы. Ортопедические и ортодонтические методы подготовки при различных формах зубоальвеолярного удлинения, снижающемся прикусе, дистальном смещении нижней челюсти. Методы нормализации окклюзионной поверхности зубных рядов: сошлифовывание твердых тканей смещенных зубов, последовательная дезокклюзия, аппаратно-хирургический, хирургический. Выбор метода лечения. Показания к перестройке миотатического рефлекса.


Биологические, клинические обоснования ортопедического лечения пациентов с частичным отсутствием зубов. Выбор метода лечения, прогноз его эффективности.


Частичные съемные пластиночные протезы. Показания и противопоказания. Конструктивные элементы, их назначение и расположение по отношению к тканям протезного ложа. Принципы конструирования частичных съёмных пластиночных протезов. Границы базиса съемного пластиночного протеза. Факторы, влияющие на величину базиса протеза.

ВОПРОСЫ К ЗАНЯТИЮ

1. Этиопатогенез,  основные симптомы клиники частичного отсутствия зубов. Классификации дефектов зубных рядов.

2. Деформация окклюзионной поверхности зубных рядов. Зубоальвеолярное удлинение (феномен Попова–Годона). Клинические  формы зубоальвеолярного удлинения  по В.А. Пономаревой. 

3. Методы специальной подготовки полости рта к протезированию при частичном отсутствии зубов, осложненном деформациями зубных рядов. Ортопедические и ортодонтические методы устранения зубоальвеолярного удлинения. Выбор метода лечения.

4. Частичные съемные пластиночные протезы. Характеристика конструктивных элементов. Показания и противопоказания к замещению дефектов зубных рядов частичными съемными пластиночными протезами. 

5. Клинико-лабораторные этапы изготовления частичных съемных пластиночных протезов.

6. Оттиски, оттискные материалы, методика получения оттисков для изготовления съемных протезов. Критерии оценки качества рабочих оттисков.

7. Границы базисов частичных съемных пластиночных протезов. Факторы, определяющие границы базисов.

ВОПРОСЫ ДЛЯ САМОКОНТРОЛЯ

1. С какой целью проводится обследование пациентов в клинике ортопедической стоматологии? Из  каких частей состоит  ортопедический стоматологический диагноз?

2. Что включает в себя понятие «протезное ложе»? Какие клинические методы применяются при обследовании органов и тканей протезного ложа?

3. Чем  обусловлена подвижность и податливость слизистой оболочки полости рта?

4. С какой целью на этапах обследования пациента определяется характер строения (подвижность и податливость) слизистой оболочки полости рта? 

5. С какой целью на этапах обследования пациента изучается топография переходной складки слизистой оболочки полости рта?

6. Какие клинические факторы влияют на обоснование выбора конструкции протеза (мостовидный или частичный съемный протез) для замещения дефекта зубного ряда? 

7. Какие мероприятия при подготовке полости рта к протезированию относятся к санационным, в чем они заключаются? 

8. Какие мероприятия при подготовке полости рта к протезированию относятся к специальным, в чем они заключаются?

9. Что такое функциональная перегрузка зубов? Какие виды осложнений вызывает функциональная перегрузка зубов? 

10. Дайте определение понятия «травматическая окклюзия». Какие виды травматической окклюзии Вам известны?

11. Каковы причины возникновения первичной и вторичной травматической окклюзии? 

12. Чем характеризуется зубоальвеолярное удлинение 1 формы по В.А. Пономаревой, какие методы подготовки полости рта к протезированию применяются при этой форме?

13. Чем характеризуется зубоальвеолярное удлинение П (а) формы по В.А. Пономаревой, какие методы подготовки полости рта к протезированию применяются при этой форме?
14. Какие методы специальной подготовки полости рта к протезированию используют для устранения зубоальвеолярного удлинения?

15. В чем заключается сущность метода постепенной дезокклюзии, и при какой форме зубоальвеолярного удлинения применяется данный метод подготовки полости рта к протезированию?
16. Из каких клинических этапов складывается процесс изготовления частичного съемного пластиночного протеза?

17. Перечислите последовательность действий врача при получении оттисков альгинатными оттискными массами.

18. Как проводится выбор стандартной ложки для получения анатомического оттиска?

19. Каким требованиям должен соответствовать рабочий оттиск, полученный для изготовления съемного протеза?

20. Какие дефекты оттиска являются основанием к повторному получению оттиска?

21. От чего зависят величина и конструктивные особенности базиса частичного съемного протеза  верхней челюсти?

22. Как проходит граница базиса протеза со стороны преддверия  ротовой полости?

23. От каких клинических факторов зависит топография дистальной границы базиса частичного съемного пластиночного протеза на верхней челюсти? 

ОСНОВНАЯ  ЛИТЕРАТУРА

1. Лебеденко, И.Ю.Ортопедическая стоматология [Электронный ресурс]: учебник/ под ред. И.Ю. Лебеденко, Э.С. Каливраджияна. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2016. -640с. 

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970437223.html
2. Лекции по ортопедической стоматологии [Электронный ресурс]: учебное пособие / под ред. Т.И. Ибрагимова. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2010. – 208с.

Режим доступа:  http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970416549.html.

ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ЛИТЕРАТУРА
1. Абдурахманов А.И. Ортопедическая стоматология. Материалы и технологии [Электронный ресурс]: учебник/ А.И. Абдурахманов, О.Р. Курбанов. -3-е изд., испр. и доп.. - Москва:  ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 352с. 

Режим доступа: http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970438633.html
2. Анатомия, физиология и биомеханика зубочелюстной системы [Электронный ресурс] : учебник для медицинских колледжей и училищ / Л. Л. Колесников [и др.] ; ред. Л. Л. Колесников [и др.]. -Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2017. -328 с.: ил. - URL: http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970438701.html 

3. Запись и ведение медицинской карты в клинике ортопедической стоматологии [Электронный ресурс]: учебное пособие / под ред. Т.И. Ибрагимова - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. – 224с.

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970424391.html.

2. Лучевая диагностика в стоматологии [Электронный ресурс]: учеб. пособие для студентов вузов / А.Ю. Васильев [и др.]. - 2-е изд., доп. и перераб. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2010. - 171с. 

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970415955.html.

3. Организация и оснащение стоматологической поликлиники, кабинета. Санитарно-гигиенические требования. Эргономические основы работы врача-стоматолога [Электронный ресурс]: учебное пособие / под ред. Э. А. Базикяна. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. – 96с.

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970438022.html.

4. Лебеденко И.Ю. Ортопедическая стоматология [Электронный ресурс]: учебник / И.Ю. Лебеденко, Э.С. Каливраджиян. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2011. - 640с. 
Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970420881.html
5. Основы технологии зубного протезирования: в 2 т. Т.1  [Электронный ресурс]: учебник / С.И. Абакаров [и др.]; под ред. Э.С. Каливраджияна - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. – 576с.

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970436097.html.

6. Особенности дезинфекции и стерилизации в стоматологии [Электронный ресурс]: учебное пособие / под ред. Э.А. Базикяна - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. – 112с.

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970436165.html.

7. Практические занятия по ортопедической стоматологии: метод. указания для студентов III курса [Электронный ресурс] / Т.Н. Юшманова, Н.В. Скрипова, С.Н. Драчев. - Архангельск: СГМУ, 2011. - 192с. 
Режим доступа: 

http://nb.nsmu.ru/cgi-bin/irbis64r_11/cgiirbis_64.exe?LNG=&Z21ID=&I21DBN=ELIB&P21DBN=ELIB&S21STN=1&S21REF=3&S21FMT=fullwebr&C21COM=S&S21CNR=20&S21P01=0&S21P02=1&S21P03=I=&S21STR=elb/Ю%2096-698427
8. Базикян, Э.А.  Стоматологический инструментарий [Электронный ресурс]: атлас/ Э. А. Базикян. -3-е изд.. - Москва:  ГЭОТАР-Медиа, 2017. -168с. 

Режим доступа: http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970440490.html
9. Стоматологическое материаловедение [Электронный ресурс]: учебник / Э.С. Каливраджиян [и др.]. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2019. – 560с. 
Режим доступа: http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970447741.html 
10.  Стоматологическое материаловедение [Электронный ресурс]: учебник / Э.С. Каливраджиян, Е.А. Брагин, С.И. Абакаров, С.Е. Жолудев [и др.]. - Москва: ООО Изд-во "Медицинское информационное агентство", 2013. - 320c. 
Режим доступа:

 http://nb.nsmu.ru/cgi-bin/irbis64r_11/cgiirbis_64.exe?LNG=&Z21ID=&I21DBN=ELIB&P21DBN=ELIB&S21STN=1&S21REF=3&S21FMT=fullwebr&C21COM=S&S21CNR=20&S21P01=0&S21P02=1&S21P03=I=&S21STR=elb/%D0%A1%2081-116267
11. Лекционный материал. 

Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной среды «Интернет», необходимых для  освоения дисциплины (модуля): 

1. Электронно-библиотечная система «Консультант студента. Электронная библиотека медицинского вуза» http://www.studentlibrary.ru/,  http://www.studmedlib.ru/
2. Электронная библиотека СГМУ http://lib.nsmu.ru/lib/readers/elektronnaya-biblioteka.php.

3. Сайт для зубных техников и стоматологов-ортопедов: http://www.dentaltechnic.info/index.php
ВОПРОСЫ И ЗАДАНИЯ ДЛЯ САМОСТОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ 

1. Заполните таблицу «Классификация слизистой оболочки полости рта по Суппле»
	Класс  по Суппле 
	Характеристика слизистой оболочки

	
	

	
	

	
	

	
	


2. Схематично изобразите зоны податливости слизистой оболочки по Люнду

3. Дайте определение понятиям: «протезное ложе», «протезное поле»

 «переходная складка», «податливость» и «подвижность» слизистой оболочки полости рта

4.Заполните таблицу «Границы базисов частичных съемных пластиночных протезов»

	Границы базиса
	Верхняя челюсть
	Нижняя челюсть

	вестибулярная
	
	

	дентальная
	
	

	палатинальная
	
	

	лингвальная
	
	

	дистальная
	
	


5.Заполните таблицу «Классификация кламмеров»

	Классификационный признак
	
Кламмеры 

	· по функции
	

	· по месту расположения
	

	· по охвату зуба
	

	· по форме плеча
	


6. Перечислите факторы, определяющие конструктивные особенности  базисов частичных съемных пластиночных протезов 

7. Тестовые задания

Укажите номера всех правильных ответов

· При несвоевременном ортопедическом лечении после утраты жевательной группы зубов могут возникать осложнения в виде:


а) выдвижения зубов, утративших антагонистов (зубоальвеолярное 

            удлинение)


б) перегрузки оставшихся зубов


в) уменьшения межальвеолярной высоты


г) деформации окклюзионной поверхности зубных рядов


д) увеличения межальвеолярной высоты


е) дисфункции височно-нижнечелюстного сустава

· Характерными симптомами первой формы зубоальвеолярного удлинения являются

а) перемещение зуба с обнажением части его корня

б) изменение вне- и внутриальвеолярных частей зуба

в) перемещение зуба, сопровождающееся гипертрофией альвеолярной 

    части 

г) неизмененное соотношение вне- и внутриальвеолярных частей зуба 

· Для второй формы зубоальвеолярного удлинения характерно

а) перемещение зуба с обнажением части его корня 

б) изменение соотношения вне- и внутриальвеолярных частей зуба

          в) перемещение зуба с обнажением корня на фоне гипертрофированной 

    альвеолярной  части 

г) неизмененное соотношение вне- и внутриальвеолярных частей зуба 

д) перемещение зуба без обнажения корня, сопровождаемое 

   гипертрофией  альвеолярной части 

· Нарушение деятельности височно-нижнечелюстного сустава при частичном отсутствии зубов связано с


а) изменением условий распределения жевательного давления 


б) появлением функционирующей и нефункционирующей групп зубов


в) понижением эффективности жевания


г) уменьшением межальвеолярного расстояния 


д) появлением деформации окклюзионных поверхностей  зубных рядов 

· К деформации зубных рядов приводят
а) флюороз

б) кариес зубов 

в) пародонтит 

г) пародонтоз 

д) эрозия эмали

е) травмы и их последствия 

ж) клиновидный дефект

з) функциональная перегрузка 

8.Ситуационные задачи

· Пациент К. Объективно: зубная формула: 

О  О  О  О  О                                 О  О  О  О  О

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38

                           О  О  О  О                                             О  О  О  О

         Поставьте диагноз. Как распределяется нагрузка, возникающая во время 

        акта жевания, и какие осложнения могут возникнуть со стороны 

        височно-нижнечелюстного сустава? 

· Пациент М. Объективно: зубная формула: 

    О О                                                          О О

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38

                           О О О О О О                            О  О  О  О  О

     В положении центральной окклюзии имеется зубоальвеолярное удлинение 

     верхних зубов в месте дефекта зубного ряда нижней челюсти.

                   Поставьте диагноз. Каковы причины возникшей деформации?

· Пациент Е. 62 лет, обратился с жалобами на затрудненное пережевывание пищи, боли в области десны нижней челюсти слева. Из анамнеза зубы удалены 25 лет назад вследствие апикального периодонтита, за ортопедической помощью не обращался 

      Объективно: зубная формула: 

   П  П   П                 П  П                      П  П

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38

О  О  О  П                                       О   О  О  О

     В зубах 17,16,26,27 – пломбы (ИРОПЗ > 80%) частично восстанавливают  

     их форму, в зубе 45 – пломба в пришеечной области, в зубах 11, 21 

      пломбы в удовлетворительном состоянии, в области зубов 17,16,26,27,28  

     – зубоальвеолярное удлинение  с обнажением шеек до бифуркации, 

     подвижность зубов Ш степени. В положении центральной окклюзии зуб   

     28 контактирует со слизистой десны нижней челюсти. Соотношение 

     челюстей по ортогнатическому типу.      

                  Поставьте диагноз дефекта зубного ряда с учетом классификации 

      Кеннеди. Составьте план лечения. 

· Пациентка 63 лет, обратилась с жалобами на затрудненное пережевывание пищи, эстетическую недостаточность, нарушение речи. Из анамнеза: зубы удалены вследствие осложненного кариеса 12 лет назад, ранее не протезировалась.

    Объективно: зубная формула 

П
0  0                                             П   0   0     П

18  17  16  15  14  13  12  11  21  22  23  24  25  26  27  28

48  47  46  45  44  43  42  41  31  32  33  34  35  36  37  38

                   0    0    0    0    0    0    0    0    0                   0   0    0    0     0

      Анатомическая форма зубов 18, 25, 28 восстановлена пломбами. Пломбы 

      в удовлетворительном состоянии. Слизистая оболочка полости рта без 

      видимых патологических изменений. Соотношение челюстей по 

      ортогнатическому типу. 

               Поставьте диагноз с учетом классификации Кеннеди, обоснуйте 

      план ортопедического лечения. От каких факторов зависит выбор 

      конструкции протеза на верхнюю челюсть?

· Пациент Б., 62 лет, обратился в клинику с жалобами на отсутствие жевательных зубов верхней челюсти. После проведения обследования был поставлен диагноз: «Частичное отсутствие зубов на верхней челюсти, П класс по Кеннеди». Пациенту показано изготовление частичного съемного пластиночного протеза. 
         При планировании границ базиса протеза дистальная граница должна располагаться:

1. В области поперечных небных складок

2. В средней трети твердого неба

3. В области линии «А»

4. На мягком небе.

· Пациенту с частичным отсутствием зубов на нижней челюсти врач получает оттиск альгинатным оттискным материалом. После выведение оттиска из полости рта, врач оставил его в лотке на несколько часов. 

1. Какое физическое явление произошло с оттискной массой за данный промежуток времени?

2. К каким последствиям может привести данное физическое явление?

КЛИНИЧЕСКОЕ ПРАКТИЧЕСКОЕ ЗАНЯТИЕ  2 
ТЕМА: Частичное отсутствие зубов. Ортопедическое лечение дефектов зубных рядов с применением  съемных конструкций протезов. Окклюзия, признаки, виды. Методика определения центральной окклюзии и центрального соотношения челюстей при различных группах дефектов зубных рядов. Различный подход к методике. Анатомические и антропометрические ориентиры для подбора и постановки искусственных зубов в съемных протезах. Восковые базисы с окклюзионными валиками.
ЦЕЛЬ: подготовить выпускника, владеющего знаниями теоретических основ и навыками:

· определения центрального соотношения челюстей при частичном отсутствии зубов и различных вариантах количества сохранившихся пар зубов-антагонистов;

· определения анатомических и антропометрических ориентиров для подбора и постановки искусственных зубов;

ЗАДАЧИ:

1. Повторить понятия «окклюзия: виды, признаки», «прикус»,  «фиксированный прикус», «нефиксированный прикус», «положение физиологического покоя нижней челюсти», морфологические признаки ортогнатического прикуса.

2. Разобрать группы дефектов зубных рядов по степени сложности при определении центральной окклюзии и научить определять центральную окклюзию при фиксированном прикусе (1, 2 группы дефектов по А.И.  Бетельману).

3. Разобрать методику определения центрального соотношения челюстей при нефиксированном прикусе (3 группа дефектов по А.И. Бетельману).

4. Приобрести навыки определения анатомических и антропометрических ориентиров для подбора и постановки искусственных зубов.

ОСНОВНЫЕ ПОНЯТИЯ, КОТОРЫЕ ДОЛЖНЫ БЫТЬ УСВОЕНЫ СТУДЕНТАМИ В ПРОЦЕССЕ ИЗУЧЕНИЯ ТЕМЫ

         Частичное отсутствие зубов. Виды зубных протезов для замещения дефектов зубных рядов. Принцип передачи жевательного давления.          Понятие «съемный протез». Частичные съемные пластиночные протезы. Показания. Конструктивные элементы.

        Клинико-лабораторные этапы изготовления частичных съемных пластиночных протезов. Гипсовые модели. Требования, которым должны соответствовать рабочие модели. Восковые базисы с окклюзионными валиками. Требования. 

       Определение понятий «артикуляция», «окклюзия». Виды окклюзии. Признаки центральной окклюзии. Прикус. Морфологические признаки ортогнатического прикуса. 

       Варианты дефектов зубных рядов в зависимости от количества пар сохранившихся зубов-антагонистов по А.И. Бетельману. Определение понятий «фиксированный прикус», «нефиксированный прикус».

       Определение центральной окклюзии при частичных дефектах зубных рядов. Группы дефектов и тактика врача при различном состоянии и сочетании оставшихся зубов в центральной окклюзии. 

Определение центральной окклюзии с помощью восковых базисов с окклюзионными валиками при фиксированном прикусе (1, 2 группы дефектов зубных рядов по А.И.  Бетельману).

       Определение центрального соотношения челюстей при нефиксированном прикусе (3 группа дефектов зубных рядов по А.И.  Бетельману).  Определение понятий «межальвеолярная высота», «окклюзионная высота»,  «высота нижнего отдела лица»,  «относительный физиологический покой нижней челюсти», «высота физиологического покоя нижней челюсти». Методы определения высоты нижнего отдела лица: анатомический, антропометрический, анатомо-физиологический. Этапы  определения центрального соотношения челюстей при нефиксированном прикусе. Анатомические ориентиры для подбора и постановки искусственных зубов.

ВОПРОСЫ К ЗАНЯТИЮ

1. Варианты дефектов зубных рядов в зависимости от количества пар сохранившихся зубов-антагонистов по А.И. Бетельману.

2. Последовательность проведения этапа определения центральной окклюзии при фиксированном прикусе (1, 2 группы дефектов зубных рядов по А.И.  Бетельману).

3. Особенности определения центрального соотношения челюстей при нефиксированном прикусе. Методы определения  высоты нижнего отдела лица (высоты прикуса) анатомический, антропометрический, анатомо-физиологический. 

4. Последовательность проведения этапа определения центрального соотношения челюстей при нефиксированном прикусе (3 группа дефектов зубных рядов по А.И.  Бетельману).

ВОПРОСЫ ДЛЯ САМОКОНТРОЛЯ

1. Перечислите клинико-лабораторные этапы изготовления частичных съемных пластиночных протезов.

2. Виды съемных зубных протезов, применяемые для замещения дефектов зубных рядов. К каким видам протезов по способу передачи жевательного давления они относятся?

3. Понятие «частичный съемный пластиночный протез». Конструктивные элементы, их назначение. Показания к применению частичных съемных пластиночных протезов.

4. Из каких клинических этапов складывается процесс изготовления частичного съемного пластиночного протеза?

5. Каким требованиям должны соответствовать рабочая гипсовая модель и восковые базисы с окклюзионными валиками? Какова техника изготовления воскового базиса с окклюзионными валиками?

6. При каких вариантах дефектов зубных рядов в зависимости от количества пар сохранившихся зубов-антагонистов на этапе определения центрального соотношения челюстей необходимо определять  высоту физиологического покоя нижней челюсти и межальвеолярную высоту?

7. В какой последовательности проводится клинический этап определения центрального соотношения челюстей при фиксированном прикусе?

8. Какие этапы проводятся при определении  центрального соотношения челюстей при нефиксированном прикусе?

9. Как соотносятся межальвеолярная высота (высота прикуса) и высота физиологического покоя нижней челюсти?
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7. Практические занятия по ортопедической стоматологии: метод. указания для студентов III курса [Электронный ресурс] / Т.Н. Юшманова, Н.В. Скрипова, С.Н. Драчев. - Архангельск: СГМУ, 2011. - 192с. 
Режим доступа: 
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8. Словарь профессиональных стоматологических терминов [Электронный ресурс]: учеб. пособие для стомат. фак./ Э. С. Каливраджиян [и др.]. -2-е изд. и доп.. -Москва:  ГЭОТАР-Медиа, 2017. -224 с. 
Режим доступа: http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970442197.html 
9. Стоматологическое материаловедение [Электронный ресурс]: учебник / Э.С. Каливраджиян [и др.]. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2019. – 560с. 
Режим доступа: http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970447741.html 
10.  Стоматологическое материаловедение [Электронный ресурс]: учебник / Э.С. Каливраджиян, Е.А. Брагин, С.И. Абакаров, С.Е. Жолудев [и др.]. - Москва: ООО Изд-во "Медицинское информационное агентство", 2013. - 320c. 
Режим доступа:
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Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной среды «Интернет», необходимых для  освоения дисциплины (модуля): 
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3. Сайт для зубных техников и стоматологов-ортопедов: http://www.dentaltechnic.info/index.php
ВОПРОСЫ И ЗАДАНИЯ ДЛЯ САМОСТОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ 

1. Заполните таблицу «Признаки окклюзий»

	Окклюзия 


	Признаки окклюзии

	
	зубной
	мышечный
	суставной

	центральная
	
	
	

	передняя
	
	
	

	левая боковая
	
	
	

	правая боковая
	
	
	


2. Заполните таблицу «Методы определения высоты нижнего отдела лица»

	Метод
	Сущность метода

	
	

	анатомический
	

	антропометрический
	

	анатомо-функциональный
	


3. Укажите варианты (три) определения центральной окклюзии при дефектах зубных рядов в зависимости от числа и места расположения антагонирующих зубов

4.Ситуационные задачи

· При обследовании полости рта пациента К. выявлено, что на обеих челюстях имеются зубы, но нет ни одной пары зубов-антагонистов. Врач при проверке правильности определения высоты нижнего отдела лица в положении центральной окклюзии установил, что она меньше высоты нижнего отдела лица в состоянии физиологического покоя на 8 мм. 
                         Какая была допущена ошибка? Как  ее устранить?
· При проверке правильности определения центральной окклюзии врач обнаружил в боковом участке справа щель в 1,5 – 2 мм между окклюзионными поверхностями валиков. 
            Какая ошибка была допущена врачом при определении центральной окклюзии? Способ ее устранения.

· Пациенту Р. изготовлены восковые базисы с окклюзионными валиками на обе челюсти. Зубная формула пациента:


0   0  0  0   0   0   0  
0  0  0   0   0  0

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28


48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38 

0  0   0   0

             С какого базиса врач начнет работу, на каком валике должны быть нанесены клиновидные вырезки для их фиксации?

5.Заполните таблицу «Клинические ориентиры для подбора искусственных зубов»

	Морфологические и физиологические признаки
	Ориентиры 

	
	

	Зрачковая линия, крылья носа, камперовская горизонталь
	Формирование окклюзионной плоскости



	Физиологический покой нижней челюсти
	

	Функциональная активность губ, анатомо-топографические особенности челюстей
	

	Конфигурация лица, межальвеолярный угол
	

	Симметричное напряжение жевательной мускулатуры
	

	Средняя линия лица
	

	Линии углов рта, ширина лица
	

	Активное перемещение губ при разговоре, улыбке
	

	Возраст пациента, цвет лица, волос
	


КЛИНИЧЕСКОЕ  ПРАКТИЧЕСКОЕ ЗАНЯТИЕ  3 
ТЕМА: Частичное отсутствие зубов. Ортопедическое лечение дефектов зубных рядов с применением  съемных конструкций протезов. Методы фиксации и стабилизации съемных протезов. Кламмерная фиксация. Кламмеры, их виды, составные элементы. Расположение кламмеров  в базисе протеза в зависимости от выбора количества опорных зубов и их положения в зубном ряду. Кламмерная линия. Искусственные зубы, их виды. Правила подбора и постановки искусственных зубов. Показания к постановке искусственных зубов на «приточке». Кламмеры, подбор и постановка искусственных зубов.
ЦЕЛЬ: подготовить выпускника, владеющего:

· знаниями теоретических основ методов фиксации съемных протезов;

· навыками выбора метода фиксации частичных съемных пластиночных протезов  лечения  с учетом определенной клинической ситуации.

ЗАДАЧИ: 

1. Разобрать методы фиксации и стабилизации съемных конструкций зубных протезов.

2. Изучить методы механической фиксации частичных съемных пластиночных протезов.

3. Изучить требования, которым должны соответствовать опорные зубы для кламмерной фиксации протезов

4. Изучить варианты расположения кламмерных линий для оптимальной фиксации протезов верхней и нижней челюстей.

5. Разобрать лабораторный этап «Постановка искусственных зубов в частичных съемных пластиночных протезах».

ОСНОВНЫЕ ПОНЯТИЯ, КОТОРЫЕ ДОЛЖНЫ БЫТЬ УСВОЕНЫ СТУДЕНТАМИ В ПРОЦЕССЕ ИЗУЧЕНИЯ ТЕМЫ

         Частичное отсутствие зубов. Виды зубных протезов для замещения дефектов зубных рядов. Принцип передачи жевательного давления.          Понятие «съемный протез». Частичные съемные пластиночные протезы. Показания. Конструктивные элементы.

      Определение понятий «фиксация» и «стабилизация» съемных протезов. Методы фиксации: физические, механические, биологические, биофизические. Методы фиксации частичных съемных пластиночных протезов. Условия, обеспечивающие максимальную стабилизацию, и обоснование выбора метода фиксации частичных съемных пластиночных протезов. Кламмерная фиксация. Виды кламмеров, их составные элементы. Характеристика гнутого удерживающего  кламмера. Выбор количества, расположения и оценка состояния зубов для кламмерной фиксации. Обоснование выбора количества опорных зубов для фиксации протеза удерживающими кламмерами и закономерности их расположения в базисе протеза. Определение понятий "точечное", "линейное", "плоскостное" расположение кламмеров, «кламмерная линия». Виды кламмерных линий. Оптимальные варианты расположения кламмерных линий на верхней и нижней челюстях. Оценка опорных зубов и показания к изготовлению искусственных коронок для кламмерной фиксации.
        Искусственные зубы. Характеристики искусственных зубов из фарфора и пластмассы. Правила подбора и постановки искусственных зубов в съемных протезах. Показания к постановке искусственных зубов «на приточке».
ВОПРОСЫ К ЗАНЯТИЮ:

1. Методы фиксации съемных конструкций зубных протезов.

2. Методы фиксации  частичных съемных пластиночных протезов. Кламмерная фиксация. Виды кламмерной фиксации. Понятие «кламмерная линия», виды кламмерных линий.

3. Правила подбора и постановки искусственных зубов в частичных съемных пластиночных протезах. Показания к постановке  зубов на приточке.

ВОПРОСЫ ДЛЯ САМОКОНТРОЛЯ

1. Дайте определение понятий «фиксация», «стабилизация» съемных протезов. Какие методы фиксации и стабилизации съемных частичных проте​зов Вы знаете?

2. Чем обеспечиваются биологические  и физические методы фиксации съемных протезов?

3. Перечислите условия, обеспечивающие максимальную стабилизацию съемных протезов.
4. Дайте определение понятий «адгезия», «когезия». Каково значение этих явлений в обеспечении фиксации и стабилизации съемных протезов?

5. Что такое анатомическая ретенция? Какова ее роль при планировании конструкции частичного съемного пластиночного протеза?

6. Какие методы имеют основное значение в обеспечении фиксации частичного съемного пластиночного протеза?

7. От каких клинических факторов  зависит выбор количества опорных зубов при изготовлении частичных съемных протезов?

8. Каким требованиям должны соответствовать опорные зубы для кламмерной фиксации? Какие дополнительные методы обследования проводят при исследовании опорных зубов?

9. Дайте определение понятий «точечная», «линейная», «плоскостная» кламмерная  фиксация частичных съемных протезов.

10. С учетом каких закономерностей планируется расположение кламмеров в частичном съемном пластиночном протезе?

11. Что такое кламмерная линия, какими они бывают? Какие направления  кламмерных линий при изготовлении частичных съемных протезов на верхнюю и нижнюю челюсти считаются оптимальными?

12. Какие виды кламмеров применяют в частичных съемных пластиночных протезах?

13. Какие группы кламмеров различают по функции?

14. Перечислите составные части кламмеров. Каким требованиям они должны соответствовать? Как должно располагаться плечо удерживающего кламмера относительно коронки опорного зуба?

15. Какой вариант расположения кламмерной линии является оптимальным для фиксации протеза верхней челюсти? Почему?

16. Какой вариант расположения кламмерной линии является оптимальным для фиксации протеза нижней  челюсти?

17. Какие антропометрические и анатомические образования служат ориентирами для подбора искусственных зубов?

18. Какие отличительные признаки характерны для искусственных зубов из пластмассы?

19. В соответствии с какими правилами производится постановка искусственных зубов в переднем отделе съемных протезов верхней и нижней челюстей?

20. В каких случаях показана постановка искусственных зубов в съемных протезах  «на приточке»?

 ОСНОВНАЯ  ЛИТЕРАТУРА

1. Лебеденко, И.Ю.Ортопедическая стоматология [Электронный ресурс]: учебник/ под ред. И.Ю. Лебеденко, Э.С. Каливраджияна. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2016. -640с. 

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970437223.html
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3. Основы технологии зубного протезирования: в 2 т. Т.1  [Электронный ресурс]: учебник / С.И. Абакаров [и др.]; под ред. Э.С. Каливраджияна - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. – 576с.

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970436097.html.

4. Практические занятия по ортопедической стоматологии: метод. указания для студентов III курса [Электронный ресурс] / Т.Н. Юшманова, Н.В. Скрипова, С.Н. Драчев. - Архангельск: СГМУ, 2011. - 192с. 
Режим доступа: 
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Режим доступа:
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8. Лекционный материал. 

Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной среды «Интернет», необходимых для  освоения дисциплины (модуля): 

1. Электронно-библиотечная система «Консультант студента. Электронная библиотека медицинского вуза» http://www.studentlibrary.ru/,  http://www.studmedlib.ru/
2. Электронная библиотека СГМУ http://lib.nsmu.ru/lib/readers/elektronnaya-biblioteka.php.

3. Сайт для зубных техников и стоматологов-ортопедов: http://www.dentaltechnic.info/index.php
ВОПРОСЫ И ЗАДАНИЯ ДЛЯ САМОСТОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ 

1.Перечислите факторы, обеспечивающие фиксацию и стабилизацию частичных съемных пластиночных протезов

2. Ситуационные задачи
· Пациент Л. на этапе проверки конструкции  частичного съемного пластиночного протеза. Зубная формула:

                        0   0  0  0   0   0     
    0  0   0   0  

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28


48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38 

                            0  0   0   0   0

0   0  0   0   0   

       Одноплечие удерживающие кламмеры верхнего протеза расположены на 

      зубах 12, 23, 28,  на нижней челюсти – на зубах 38, 32, 43. При этом 

       плечо кламмера на зубе 32 расположено выше экватора, а тело  кламмера 

      плотно прилежит к поверхности зуба, располагаясь ниже экватора.

                 К какому виду кламмерной фиксации относится данное 

       расположение кламмеров? Какие ошибки были допущены техником при 

       изготовлении кламмеров? Как должны быть расположены элементы 

       кламмеров на опорных зубах для обеспечения хорошей фиксации и 

       эстетики протезов?

· Пациент Д. Зубная формула:

                        П   0  0  0   0        0  0   П  0   0
    0  0   0   П  0  

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28


48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38 

                            0  0   0   0   0

0   0  
0   0  0   0   П   0   

     Пациенту показано изготовление частичных съемных пластиночных 

     протезов. 

                 Поставьте диагноз с учетом классификации Кеннеди. На какие 

      зубы должны быть изготовлены кламмеры, чтобы обеспечить хорошую 

      фиксацию протезов на челюстях? Оптимальные варианты кламмерных 

      линий на верхней и нижней челюстях?

КЛИНИЧЕСКОЕ ПРАКТИЧЕСКОЕ ЗАНЯТИЕ  4 
ТЕМА: Частичное отсутствие зубов. Ортопедическое лечение дефектов зубных рядов с применением  съемных конструкций протезов. Клинический этап проверки конструкции частичного съемного пластиночного протеза в полости рта (методика и последовательность проведения). Уточнение правильности зафиксированного положения центрального соотношения челюстей.  Возможные ошибки, выявляемые на данном этапе,  методы их устранения. Препарирование  зубов под искусственные коронки на учебных фантомах. Получение оттисков альгинатными оттискными массами.
ЦЕЛЬ: подготовить выпускника, владеющего:

· навыками проведения клинического этапа проверки конструкции частичного съемного пластиночного протеза; 

· знаниями о механизмах возникновения ошибок, допущенных на этапе определения центрального соотношения челюстей;

· навыками устранения клинических и технологических ошибок. 
ЗАДАЧИ:

1. Разобрать последовательность проведения клинического этапа проверки восковой конструкции частичного съемного пластиночного протеза и освоить навыки проведения данного этапа.
2. Научить выявлять и анализировать возможные врачебные ошибки, допущенные на этапе определения центральной окклюзии, и освоить навыки устранения выявленных ошибок.
3. Научить выявлять возможные технические  ошибки, допущенные при изготовлении  кламмеров, постановке искусственных зубов.

ОСНОВНЫЕ ПОНЯТИЯ, КОТОРЫЕ ДОЛЖНЫ БЫТЬ УСВОЕНЫ СТУДЕНТАМИ В ПРОЦЕССЕ ИЗУЧЕНИЯ ТЕМЫ 

         Частичное отсутствие зубов. Виды зубных протезов для замещения дефектов зубных рядов. Понятие «съемный протез». Частичные съемные пластиночные протезы. Показания. Конструктивные элементы.

Клинико-лабораторные этапы изготовления частичных съемных пластиночных протезов. Клинический этап «проверка  восковой конструкции частичного съемного пластиночного протеза». 

Восковая конструкция протеза на модели. Требования, которым должна соответствовать рабочая модель.   Оценка качества изготовления протезов на моделях в окклюдаторе: границы базиса протеза, кламмеры и кламмерная линия, постановка искусственных зубов и их соотношения в центральной окклюзии с зубами-антагонистами, моделировка базиса протеза. 

         Восковая конструкция в полости рта: соответствие границ базиса протеза переходной складке, прилегание протеза к тканям протезного ложа, положение плеч кламмеров на опорных зубах. Соотношение зубов в центральной окклюзии.  Контроль окклюзионно-артикуляционных взаимоотношений  при всех видах окклюзии. Соответствие постановки зубов анатомическим и антропометрическим ориентирам. 

          Определение понятий «артикуляция», «окклюзия». Виды окклюзии. Признаки центральной окклюзии. Прикус. Морфологические признаки ортогнатического прикуса. Определение понятий «фиксированный прикус», «нефиксированный прикус». Определение понятий «межальвеолярная высота», «окклюзионная высота»,  «высота нижнего отдела лица»,  «относительный физиологический покой нижней челюсти», «высота физиологического покоя нижней челюсти». Методы определения высоты нижнего отдела лица: анатомический, антропометрический, анатомо-физиологический. Анатомические ориентиры для подбора и постановки искусственных зубов.


Возможные ошибки, выявляемые на данном этапе, методы их устранения.

Группы ошибок, связанные с неправильным определением центральной окклюзии (при фиксированном прикусе), неправильным определением межальвеолярной высоты (высоты прикуса) и неправильной фиксацией центрального соотношения челюстей (при нефиксированном прикусе). Клиническая картина при неправильном определении межальвеолярной высоты, при фиксации передней и боковых окклюзий. Ошибки при определении ориентиров для постановки зубов. Анализ и методы устранения выявленных  врачебных и технических ошибок.

ВОПРОСЫ К ЗАНЯТИЮ

1. Последовательность проведения клинического этапа проверки восковой  конструкции частичного съемного пластиночного протеза 

2. Врачебные и технологическме ошибки, выявляемые на этапе проверки конструкции частичного съемного пластиночного протеза.

3. Группы ошибок, допущенных на этапе определения центральной окклюзии (при фиксированном прикусе) или центрального соотношения челюстей (при нефиксированном прикусе).

4. Клиническая картина при неправильном определении межальвеолярной высоты. Методы устранения ошибок.

5. Клиническая картина при неправильном определении и фиксации центральной окклюзии (центрального соотношения челюстей). Методы устранения ошибок.

ВОПРОСЫ ДЛЯ САМОКОНТРОЛЯ

1. Каким требованиям должны соответствовать рабочая гипсовая модель и восковая конструкция частичного съемного пластиночного протеза?

2. Каким требованиям должен соответствовать базис восковой конструкции протеза, введенного в полость рта пациента?

3. Как должны располагаться кламмерные линии  на верхней и нижней челюстях? Как должно располагаться плечо кламмера относительно коронки опорного зуба?

4. Какими должны быть взаимоотношения искусственных  зубов протеза с естественными зубами при ортогнатическом прикусе?

5. Какие группы ошибок, допущенные на этапе определения центральной окклюзии, могут быть выявлены на этапе проверки конструкции протеза?

6. Какими клиническими признаками будет характеризоваться неправильное определение высоты нижнего отдела лица (завышение или занижение)? Какими способами устраняют выявленные ошибки?

7. Какая ошибка была допущена при определении центральной окклюзии, если на этапе проверки конструкции протеза определяется напряжение мягких тканей приротовой области, смыкание искусственных зубов и отсутствие контакта между естественными зубами?

8. Каким будет смыкание искусственных зубов с естественными, если на этапе определения центральной окклюзии была зафиксирована передняя окклюзия? Каким способом устраняют ошибку?

9. Какое положение нижней челюсти было зафиксировано, если на этапе проверки конструкции протеза определяется  отсутствие контактов между передней группой зубов и бугорково-бугорковые контакты на боковых группах зубов?

10. Каким будет смыкание искусственных зубов с естественными, если на этапе определения центральной окклюзии была зафиксирована боковая окклюзия (правая или левая)? Каким способом устраняют ошибку?

ОСНОВНАЯ  ЛИТЕРАТУРА

1. Лебеденко, И.Ю.Ортопедическая стоматология [Электронный ресурс]: учебник/ под ред. И.Ю. Лебеденко, Э.С. Каливраджияна. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2016. -640с. 

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970437223.html
2. Лекции по ортопедической стоматологии [Электронный ресурс]: учебное пособие / под ред. Т.И. Ибрагимова. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2010. – 208с.

Режим доступа:  http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970416549.html.

ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ЛИТЕРАТУРА
1. Абдурахманов А.И. Ортопедическая стоматология. Материалы и технологии [Электронный ресурс]: учебник/ А.И. Абдурахманов, О.Р. Курбанов. -3-е изд., испр. и доп.. - Москва:  ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 352с. 

Режим доступа: http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970438633.html
2. Запись и ведение медицинской карты в клинике ортопедической стоматологии [Электронный ресурс]: учебное пособие / под ред. Т.И. Ибрагимова - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. – 224с.

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970424391.html.

3. Лебеденко И.Ю. Ортопедическая стоматология [Электронный ресурс]: учебник / И.Ю. Лебеденко, Э.С. Каливраджиян. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2011. - 640с. 
Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970420881.html
4. Основы технологии зубного протезирования: в 2 т. Т.1  [Электронный ресурс]: учебник / С.И. Абакаров [и др.]; под ред. Э.С. Каливраджияна - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. – 576с.

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970436097.html.

5. Практические занятия по ортопедической стоматологии: метод. указания для студентов III курса [Электронный ресурс] / Т.Н. Юшманова, Н.В. Скрипова, С.Н. Драчев. - Архангельск: СГМУ, 2011. - 192с. 
Режим доступа: 

http://nb.nsmu.ru/cgi-bin/irbis64r_11/cgiirbis_64.exe?LNG=&Z21ID=&I21DBN=ELIB&P21DBN=ELIB&S21STN=1&S21REF=3&S21FMT=fullwebr&C21COM=S&S21CNR=20&S21P01=0&S21P02=1&S21P03=I=&S21STR=elb/Ю%2096-698427
6. Стоматологическое материаловедение [Электронный ресурс]: учебник / Э.С. Каливраджиян [и др.]. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2019. – 560с. 
Режим доступа: http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970447741.html 
Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной среды «Интернет», необходимых для  освоения дисциплины (модуля): 

1. Электронно-библиотечная система «Консультант студента. Электронная библиотека медицинского вуза» http://www.studentlibrary.ru/,  http://www.studmedlib.ru/
2. Электронная библиотека СГМУ http://lib.nsmu.ru/lib/readers/elektronnaya-biblioteka.php.

3. Сайт для зубных техников и стоматологов-ортопедов: http://www.dentaltechnic.info/index.php
ВОПРОСЫ И ЗАДАНИЯ ДЛЯ САМОСТОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ 

1.Заполните таблицу «Проверка конструкции частичного съемного пластиночного протеза»

	Этапы 
	Критерии и средства контроля

	
	

	Проверка на моделях челюстей всех элементов протеза
	базис –  

кламмеры – 

искусственные зубы -

	Проверка конструкции протеза в полости рта
	базис –

кламмеры – 

искусственные зубы -


2. Заполните таблицу «Врачебные ошибки, выявляемые на этапе проверки конструкции протеза»
	Ошибки 
	Клинические проявления
	Методы устранения

	Занижение межальвеолярной высоты
	
	

	Завышение межальвеолярной высоты
	
	

	Смещение нижней челюсти назад
	
	

	Смещение нижней челюсти вперед
	
	

	Смещение нижней челюсти вправо (влево)
	
	

	Деформация верхнего и нижнего восковых базисов 
	
	


3.Ситуационные задачи
· Пациент Ш., с концевыми дефектами зубного ряда нижней челюсти, которому неделю назад был изготовлен частичный съемный пластиночный протез нижней челюсти, обратился с жалобами на стесненность языка, чувство усталости языка к концу дня.

  Зубная формула

                             0   П  0                                                        0  

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28


48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38 

                            0  0   0   0   0

                         0   0   0   0    0   

    При осмотре полости рта: на боковых поверхностях языка заметны 

    отпечатки зубов. 

                 Чем обусловлены перечисленные симптомы? На каком этапе  

    изготовления протеза была допущена ошибка?

· Пациент Ф. Зубная формула

                            0   0   0    0   0                                 0   0   0   0  

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28


48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38 

                            0  0   0   0   0

                         0   0   0   0    0   

   При проверке конструкции частичных съемных пластиночных протезов 

   между искусственными зубами с правой и левой сторон обеих челюстей 

   свободно вводится шпатель.  

              Что явилось причиной ошибки? Какова тактика врача для устранения 

   выявленной ошибки?

· После загипсовки моделей челюстей в окклюдатор техник приступил к постановке искусственных зубов, затем изготовил кламмеры, отбил модели с восковыми композициями протезов от рам окклюдатора и передал врачу на этап проверки конструкции протезов. 
                  Какие ошибки были допущены техником? Как должен поступить врач в данной ситуации?

КЛИНИЧЕСКОЕ  ПРАКТИЧЕСКОЕ ЗАНЯТИЕ  5 
ТЕМА: Частичное отсутствие зубов. Ортопедическое лечение дефектов зубных рядов с применением  съемных конструкций протезов Лабораторный этап замены воска на пластмассу. Компрессионное и литьевое прессование. Пластмассы. Полимеризация. Возможные ошибки, возникающие при нарушениях режима полимеризации. Шлифовка и полировка частичных съемных пластиночных протезов. Припасовка и наложение частичных съемных протезов в полости рта. Критерии оценки качества протезов. Контроль артикуляционно-окклюзионных взаимоотношений во всех видах окклюзии. Адаптация  к съемным протезам. Коррекция съемных протезов. Препарирование  зубов под искусственные коронки на учебных фантомах. Получение оттисков альгинатными оттискными массами.
ЦЕЛЬ: подготовить выпускника, владеющего:

· знаниями о технологических приемах замены воска на пластмассу, о дефектах пластмассового базиса протеза, обусловленных нарушениями режима полимеризации;

· навыками проведения клинических этапов припасовки и наложения частичного съемного пластиночного протеза,  коррекции протеза; 

· навыками оценки функциональной, эстетической, фонетической эффективности частичного съемного пластиночного протеза.

ЗАДАЧИ:

1. Повторить лабораторный этап замены воска на пластмассу, сущность и недостатки метода компрессионного прессования пластмасс при      изготовлении  частичных съемных пластиночных  протезов.

2. Повторить состав, свойства базисных полимерных материалов, режим полимеризации пластмасс.

3. Научиться анализировать ошибки, обусловленные нарушениями процесса приготовления пластмассового теста, режима полимеризации.

4. Изучить требования, которым должен соответствовать правильно изготовленный частичный съемный пластиночный протез.

5. Освоить навыки припасовки и наложения протеза в полости рта, правила выбора и  навыки работы с абразивным инструментарием на этом этапе.

6. Освоить навыки обследования пациентов с жалобами после наложения съемных протезов и проведения этапа коррекции частичных съемных пластиночных протезов. 

ОСНОВНЫЕ ПОНЯТИЯ, КОТОРЫЕ ДОЛЖНЫ БЫТЬ УСВОЕНЫ СТУДЕНТАМИ В ПРОЦЕССЕ ИЗУЧЕНИЯ ТЕМЫ

Частичное отсутствие зубов. Виды зубных протезов для замещения дефектов зубных рядов. Понятие «съемный протез». Частичные съемные пластиночные протезы. Показания. Конструктивные элементы.

Клинико-лабораторные этапы изготовления частичных съемных пластиночных протезов.  Технический этап «замена воска на пластмассу». Окончательное моделирование и требования, которым должен соответствовать базис протеза после окончательной моделировки.  Технология пластмассового базиса протеза. Метод компрессионного прессования пластмасс. Устройства для  замены воска на пластмассу. Подготовка гипсовой модели к гипсовке в кювету. Способы гипсовки: прямой, обратный, комбинированный. Показания к выбору метода гипсовки. 

Базисные полимерные материалы: состав, свойства. Приготовление полимер-мономерной смеси (формовочной массы). Объемные и весовые соотношения мономера и полимера. Условия и стадии созревания пластмассового теста. Подготовка гипсовой пресс-формы к формовке пластмассового теста. Формование пластмассового теста в кювету.

Полимеризация пластмасс: факторы, влияющие на полимеризацию пластмасс. Стадии полимеризации пластмассы и их характеристика. Порядок работы с пластмассой (технология пластмасс). Температурный режим полимеризации пластмасс. Возможные последствия нарушений режима полимеризации, их профилактика.

Дефекты в базисах протезов при нарушениях технологии. Виды пористости: газовая, гранулярная, сжатия. Причины возникновения пористости. Остаточный мономер. Полимеризационная усадка. Внутренние напряжения. Причины. Меры предупреждения.

         Недостатки компрессионного метода  прессования пластмасс.  Понятие «грат». Механизм возникновения грата. 

Шлифовка и полировка протеза. Состав и свойства материалов для отделки, шлифовки и полировки частичных съемных пластиночных протезов. Требования, которым должен соответствовать частичный съемный пластиночный протез.

          Клинический этап «припасовка и наложение частичного съемного пластиночного протеза». 

         Визуальная оценка качества изготовления зубного протеза (качество шлифовки и полировки, толщина и обработка краев базиса). Положение искусственных зубов. Положение кламмеров в базисе протеза, качество обработки плеч кламмеров. 

           Припасовка протеза в полости рта. Ретенционные участки: выявление, коррекция. Соответствие границ базиса протеза переходной складке, прилегание протеза к тканям протезного ложа, положение плеч кламмеров на опорных зубах. Устойчивость протеза. Соотношение зубов в центральной, передней и боковых  окклюзиях. Выявление и коррекция суперконтактов, блокирующих пунктов. Множественный равномерный контакт искусственных и естественных зубов. Соответствие постановки зубов анатомическим и антропометрическим ориентирам.

            Адаптация к частичным съемным пластиночным протезам как клинический этап ортопедического лечения дефектов зубных рядов.  Фазы адаптации по В.Ю. Курляндскому: физиологические механизмы (возбуждение, корковое торможение, формирование новых условно-рефлекторных связей). 

          Оценка эффективности ортопедического лечения: фиксация и стабилизация протеза, восстановление функции жевания (двигательная адаптация), фонетическая адаптация, эстетика.

          Коррекция частичных съемных пластиночных протезов. Сроки проведения коррекции частичных протезов. Возможные жалобы пациентов после наложения частичных протезов. Причины. Особенности обследования больного при проведении коррекции протеза. Причины и способы устранения неудовлетворительной фиксации, балансирования протеза, функциональной перегрузки пародонта опорных зубов. Фонетическая коррекция протеза. 

ВОПРОСЫ К ЗАНЯТИЮ

1. Последовательность проведения технического  этапа замены воска на пластмассу. Компрессионное прессование пластмасс. Недостатки метода.

2. Дефекты  пластмассового базиса при нарушениях технологии.

3. Требования, которым должен соответствовать правильно изготовленный частичный съемный пластиночный протез.

4. Последовательность проведения клинического этапа припасовки и наложения частичного съемного пластиночного протеза.

5. Физиологические механизмы и характеристика фаз адаптации пациента к частичному съемному пластиночному протезу.

6. Клинические и технические ошибки на этапах протезирования, приводящие к осложнениям при пользовании пластиночными протезами.

ВОПРОСЫ ДЛЯ САМОКОНТРОЛЯ

1. Каким требованиям должен соответствовать восковой базис протеза после окончательного моделирования?

2. В чем заключается сущность метода компрессионного прессования пластмасс?

3. Как должна быть подготовлена гипсовая модель  с восковой конструкцией протеза к гипсовке в кювету?

4. Каковы сущность и показания к прямому, обратному и комбинированному  методам гипсовки модели с восковой конструкцией протеза в кювету?

5. В какой последовательности производится гипсование моделей в кювету прямым способом?
6. Что является существенным недостатком обратного метода гипсовки?

7. Какие пластмассы относятся в базисным? Каким требованиям они должны соответствовать?

8. Как готовится пластмассовое тесто, какие стадии созревания проходит?

9. Какие факторы обеспечивают полноту реакции полимеризации базисных материалов?

10. По какой схеме проводится полимеризация пластмассы?

11. Какие дефекты пластмассового базиса обусловлены нарушениями технологии пластмасс?

12. Каков механизм  возникновение газовой пористости? Меры предупреждения?

13. Чем обусловлено повышенное содержание остаточного мономера в пластмассовом базисе?

14. Что является причиной внутренних напряжений в пластмассовом базисе?

15. При осмотре съемного протеза определяется неравномерное окрашивание (мраморность) базиса при сохранении однородной структуры пластмассы. Что послужило причиной этого дефекта? Как его можно было избежать?

16. Что такое усадка полимера? От чего зависит полимеризационная усадка? Чем можно компенсировать полимеризационную усадку пластмассы?

17. В чем заключаются основные недостатки компрессионного метода прессования пластмасс?

18. В какой последовательности и, с применением каких инструментов, средств производится окончательная обработка  частичного съемного пластиночного протеза?

19. Каким требованиям должен соответствовать частичный съемный пластиночный протез после окончательной обработки?

20. Какова последовательность клинического этапа наложения протеза в полости рта?

21. Какие участки базиса чаще всего являются причиной затруднений при наложении протеза на ткани протезного ложа? Каким способом их выявляют и устраняют?

22. Как должен соотноситься припасованный базис протеза с органами и тканями протезного ложа?

23. Предложите способы коррекции укороченных краев частичного съемного протеза.

24. Как должно располагаться плечо кламмера относительно коронки опорного зуба, и каким должно быть его действие на опорный зуб?

25. Что может явиться причинами болезненности слизистой оболочки протезного ложа под базисом протеза? Какими способами выявляют участки болезненности?

26. Чем может быть обусловлена перегрузка участка альвеолярной части?

27. Что может служить причинами  балансирования базиса протеза? Способы устранения?

28. В какой последовательности проводится контроль артикуляционно-окклюзионных взаимоотношений между зубными рядами? Каким образом выявляются и устраняются суперконтакты, блокирующие движения нижней челюсти пункты?

29. Какие рекомендации должны быть даны пациенту по правилам пользования протезом и гигиеническому уходу за ним?

30. Какими признаками характеризуется каждая из фаз адаптации пациента к частичному съемному пластиночному протезу?
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ВОПРОСЫ И ЗАДАНИЯ ДЛЯ САМОСТОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ 

1.Ситуационные задачи

· Получив из врачебного кабинета модель с восковой композицией протеза после проведения этапа проверки  конструкции в полости рта,  техник приступил к окончательной моделировке воскового базиса съемного протеза. Техник прилил воском базисы к моделям челюстей соответственно границам, внес поправки, указанные врачом в отношении расстановки зубов, отбил модели, дополнительно их обрезал и приступил к гипсовке в кювету.

         Все ли моменты были учтены техником при окончательной 

    моделировке базисов   съемных протезов?

· Для замены воска на пластмассу техник произвел загипсовку сразу пяти протезов в кюветы, приготовил пластмассовое тесто. Температура окружающей среды 28 градусов. При формовании пластмассы в последние кюветы техник прикладывал значительное давление. 
             Какими могут быть возможные последствия такой формовки пластмассы? Как необходимо поступить в данной ситуации?

· При осмотре пластмассового базиса частичного съемного протеза нижней челюсти выявлено множество мелких поверхностных пор на язычной наружной поверхности. 
                   Укажите причины образования пор в пластмассе. Предложите   

     способы предупреждения  и  устранения пор в пластмассовом базисе.

· Врач получил готовый частичный съемный пластиночный протез на верхнюю челюсть. При осмотре установлено, что шейки зубов сглажены, промежутки между зубами заполнены  базисной пластмассой, поверхность протеза, обращенная в полость рта шероховатая, край по линии «А» толстый.

                        Допустимо ли проведение этапа припасовки и наложения 

      протеза в таком состоянии?  Какова тактика врача в данном случае?

КЛИНИЧЕСКОЕ ПРАКТИЧЕСКОЕ ЗАНЯТИЕ  6 
ТЕМА: Частичное отсутствие зубов. Ортопедическое лечение дефектов зубных рядов с применением  съемных конструкций протезов. Возможные осложнения при пользовании пластиночными протезами. Побочное действие протеза. Пластмассы акрилового ряда как травматический, химико-токсический и аллергологический факторы в развитии патологических изменений слизистой оболочки протезного ложа. Показания к изготовлению двухслойных, металлических, металлизированных базисов. Причины поломок пластиночных протезов. Виды и методы проведения  починок  пластиночных протезов. 
Промежуточная аттестация – ЗАЧЕТ – по разделам модуля «Зубопротезирование (простое протезирование)».

ЦЕЛЬ: подготовить выпускника, владеющего:

· знаниями о побочном действии и диагностике осложнений, возникающих при пользовании съемными пластиночными протезами;

· навыками дифференциальной диагностики протезных стоматитов;

· навыками проведения починок частичных съемных пластиночных протезов.

ЗАДАЧИ:

1. Разобрать классификацию заболеваний слизистой оболочки полости рта у лиц, пользующихся съемными протезами (З.С. Василенко, 1977).

2. Изучить диагностику и дифференциальную диагностику протезных стоматитов. Овладеть навыками дифференциальной диагностики протезных  стоматитов с другими заболеваниями слизистой оболочки.

3. Изучить оказания к изготовлению двухслойных, металлических, металлизированных базисов.

4. Разобрать виды и методы починок частичных съемных пластиночных протезов.

ОСНОВНЫЕ ПОНЯТИЯ, КОТОРЫЕ ДОЛЖНЫ БЫТЬ УСВОЕНЫ СТУДЕНТАМИ В ПРОЦЕССЕ ИЗУЧЕНИЯ ТЕМЫ

   Частичное отсутствие зубов. Анатомо-физиологические особенности полости рта больного с частичным отсутствием  зубов. Анатомо-морфологические особенности слизистой оболочки полости рта. Определение понятий "протезное поле" и "протезное ложе". Частичные съемные пластиночные протезы. Показания. Конструктивные элементы.

  Клинико-лабораторные этапы изготовления частичных съемных пластиночных протезов. 

Побочное действие протезов: функциональные нарушения (двигательные, фонетические, самоочищения слизистой оболочки, терморегуляции, вкусовой рецепции, компрессионный эффект),  травматическое  действие,  токсический эффект.   

Местные факторы отрицательного влияния протезов на ткани протезного ложа: механическое, термоизолирующее, химическое, сенсибилизирующее воздействие.

Протезные стоматиты: очаговые и разлитые, острые и хронические. Травматические стоматиты: причины, клиническая картина, течение, лечение. 

Токсико-химический эффект. Токсические стоматиты: причины, клиника, лечение. Акриловые пластмассы как химико-токсический, аллергологический факторы.   Дифференциальная диагностика протезных  стоматитов с другими заболеваниями слизистой оболочки.


Показания к изготовлению двухслойных, металлических, металлизированных базисов. Клинико-лабораторные этапы изготовления съемных протезов с различными  базисами: пластмассовыми, металлическими, металлизированными, двухслойными. 

Причины поломок пластиночных протезов. Виды и методы проведения  починок  пластиночных протезов (отлом края базиса, перелом или трещина базиса, постановка дополнительных искусственных зубов, отлом плеча или перенос кламмера). 

ВОПРОСЫ К ЗАНЯТИЮ

1. Классификация заболеваний слизистой оболочки полости рта у лиц, пользующихся съемными протезами.

2. Причины, клиническая картина, лечение травматических протезных стоматитов.

3. Причины, клиническая картина, лечение токсических протезных стоматитов. 

ВОПРОСЫ ДЛЯ САМОКОНТРОЛЯ

1. Что такое побочное действие протеза? Какие побочные действия может оказывать съемный протез на ткани протезного ложа и организм пациента?

2. Что относится к функциональным нарушениям, связанным с побочным действием протезов?

3. Какие клинические  ошибки, допущенные на этапах  изготовления съемных протезов, могут привести к развитию осложнений?

4. Какие технические ошибки, допущенные на этапах  изготовления съемных протезов, могут привести к развитию осложнений?

5. Какие воздействия относят к местным факторам отрицательного влияния протезов на органы и ткани протезного ложа?

6. Что такое протезные травматические стоматиты? Каковы причины их развития? Клиническая картина?

7. Что такое токсический протезный стоматит? Каков механизм развития токсических стоматитов? Клиническая картина? Каковы меры предупреждения развития токсических стоматитов?

8. Что является основным токсикогенным фактором акриловых пластмасс? Чем обусловлено, и от чего зависит развитие токсических стоматитов?

9. Какая составляющая акриловых пластмасс является основным этиологическим фактором, вызывающим аллергические реакции на съемные  протезы? Какая реакция лежит в основе развития аллергического стоматита?

10. Каков механизм развития аллергических реакций на акриловые пластмассы? Каковы клинические проявления аллергического стоматита?

11. Какими мероприятиями возможно  снизить вероятность появления осложнений в виде химико-токсических и аллергических стоматитов? На что должно быть направлено лечение токсико-аллергических стоматитов?

12. На основании каких данных проводится дифференциальная диагностика травматическиех и токсических  протезных стоматитов?
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Режим доступа: http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970447741.html 
10.  Стоматологическое материаловедение [Электронный ресурс]: учебник / Э.С. Каливраджиян, Е.А. Брагин, С.И. Абакаров, С.Е. Жолудев [и др.]. - Москва: ООО Изд-во "Медицинское информационное агентство", 2013. - 320c. 
Режим доступа:

 http://nb.nsmu.ru/cgi-bin/irbis64r_11/cgiirbis_64.exe?LNG=&Z21ID=&I21DBN=ELIB&P21DBN=ELIB&S21STN=1&S21REF=3&S21FMT=fullwebr&C21COM=S&S21CNR=20&S21P01=0&S21P02=1&S21P03=I=&S21STR=elb/%D0%A1%2081-116267
Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной среды «Интернет», необходимых для  освоения дисциплины (модуля): 

1. Электронно-библиотечная система «Консультант студента. Электронная библиотека медицинского вуза» http://www.studentlibrary.ru/,  http://www.studmedlib.ru/
2. Электронная библиотека СГМУ http://lib.nsmu.ru/lib/readers/elektronnaya-biblioteka.php.

3. Сайт для зубных техников и стоматологов-ортопедов: http://www.dentaltechnic.info/index.php
ВОПРОСЫ И ЗАДАНИЯ ДЛЯ САМОСТОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ 

1.Ситуационные задачи

· Пациенту с концевыми дефектами зубного ряда нижней челюсти сутки назад наложен частичный съемный пластиночный протез. При контрольном осмотре он предъявил жалобы на боли при глотании, напоминающие явления при тонзиллитах. 
             Поставьте диагноз и укажите причину возникших болей. Какова тактика врача в данном случае?

· Пациент обратился в клинику ортопедической стоматологии с жалобами на невозможность пользования съемными протезами из-за болей под базисами протезов. Пользуется частичными съемными пластиночными протезами 4 дня. При осмотре выявлены пролежни в области уздечки верхней губы и уздечки языка, в ретромолярной области справа.  

                 Поставьте диагноз. Какова тактика врача в данном случае?

· Пациент К. обратился в клинику с жалобами на боли в области линии «А» и неудовлетворительную фиксацию частичного съемного пластиночного протеза верхней челюсти. Протезами пользуется в течение недели. При осмотре полости рта выявлены пролежни в задней трети твердого неба. 
                  Сформулируйте диагноз. Чем обусловлена неудовлетворительная фиксация протеза? Тактика врача.

· Больной И.,  62 лет, обратился с жалобами на боли в жевательных мышцах, затрудненное пережевывание пищи, которые связывает с ношением частичных съемных пластиночных  протезов, изготовленными месяц назад. Объективно: смыкание губ несколько затруднено, выражение лица напряженное, носогубные борозды сглажены, при смыкании искусственные зубы «постукивают». 
                   Какая ошибка и, на каком этапе была допущена врачом? 

· Техническое качество частичного съемного пластиночного протеза, полученного из лаборатории, хорошее. Верхний зубной ряд пациента  имеет двухсторонний ограниченный дефект, 27 зуб имеет медиальный наклон, 24 зуб - палатинальный наклон. Протез невозможно наложить.  

              Какой из основных элементов протеза (базис, зубы, кламмеры) врач будет корректировать в первую очередь?

· Больной Т.,  54 лет, обратился с жалобами на чувство усталости жевательных мышц и стук искусственных зубов во время разговора. Из анамнеза: 1 месяц назад были изготовленные частичные съемные  пластиночные протезы. 
               Какая ошибка допущена при изготовлении протезов?   

1. Неправильно определено соотношение челюстей  в горизонтальной плоскости

2. Неправильно сформированная протетическая плоскость  

3. Завышенная высота центральной окклюзии  

4. Заниженная высота центральной окклюзии  

5. Неправильная постановка зубов  
· В клинику  ортопедической  стоматологии на третий день после наложения  частичных съемных  протезов обратилась пациентка О., 57 лет, с жалобами на боли под языком слева, появляющиеся  во время приема пищи. При осмотре: лицо симметричное. Подчелюстные лимфатические узлы слева увеличены, безболезненные. В полости рта по переходной складке слева под языком небольшая язва с беловатым дном. Слизистая оболочка вокруг отечная,  гиперемированная, при пальпации определяется болезненность.              
                        Поставьте диагноз, спланируйте лечебные действия.

· Пациентка А., обратилась в клинику ортопедической стоматологии с жалобами на чувство жжения под  базисом съемного протеза. Объективно: протезное ложе вишнево - красного цвета, слизистая отечная, с участками катарального воспаления и эрозиями. 
                     Какой диагноз можно поставить?  

1. Протезный диффузный стоматит   

2. Протезный локальный  стоматит   

3. Декубитальная  язва   

4. Травматический стоматит   

5. Гингивит  

Промежуточная аттестация обучающихся по разделам модуля «Зубопротезирование (простое протезирование)» - ЗАЧЕТ
ЦЕЛЬ: контроль качества усвоения обучающимися программного материала модуля  «Зубопротезирование (простое протезирование)»

ЗАДАЧИ:

1. Оценить активность участия обучающихся в обсуждении вопросов теоретического курса на практических занятиях.

2. Определить степень активности обучающихся в выполнении практической час​ти занятий.

3. Контроль приобретенных мануальных навыков.

4. Выявление проблем, с кото​рыми сталкивался студент при изучении теоретического материала. 

ФОРМЫ КОНТРОЛЯ УСВОЕНИЯ ЗНАНИЙ

1. Компьютерное тестирование

2. Контрольная работа с обоснованием правильности ответов со ссылками на визуальные источники (инструменты, стенды, модели, фантомы, материалы и др.).

3. Ситуационные задачи

СРЕДСТВА КОНТРОЛЯ:

1. Журнал учета  посещаемости и успеваемости сту​дентов с оценками за теоретические и практические части занятия.
2. Задания для контроля уровня знаний (перечень вопросов к контрольной работе, типовые тестовые задания и ситуационные задачи представлены в приложении №4 к рабочей программе «Оценочные средства для проведения текущего контроля успеваемости, промежуточной аттестации обучающихся»).
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