Вопросы к курсовому экзамену по ортопедической стоматологии для студентов 4 курса 8 семестра
Простое протезирование
1. Патология твердых тканей зубов. Классификация. Этиология. Диагностика. Дифференциальная диагностика. Индекс разрушения окклюзионной поверхности зуба.
2. Виды и методы специальной подготовки полости рта к ортопедическому лечению. 
3. Оттиски. Классификация. Виды оттискных ложек. Правильность их подбора.Методика получения анатомических оттисков  альгинатными оттискными материалами. 
4. Оттиски. Классификация. Виды оттискных ложек. Правильность их подбора. Методика получения двойного уточненного оттиска. 
5. Методы обследования пациентов с дефектами твердых тканей зубов в клинике ортопедической стоматологии
6. Ортопедическое лечение патологии твердых тканей зубов с применением вкладок. Показания.Достоинства и недостатки перед методами восстановления зубов пломбированием. Принципы формирования полостей.
7. Прямойметод изготовления вкладок. Показания. Клинико-лабораторные этапы.
8. Косвенный метод изготовления вкладок. Показания. Клинико-лабораторные этапы.
9. Искусственные коронки. Классификации. Показания. Противопоказания. Требования к искусственной коронке
10. Режимы препарирования твердых тканей зубов под несъемные виды протезов. Местные и общие реакции организма. Профилактика возможных осложнений.
11. Общие принципы препарирования зубов под коронки (требования к культе: конусность, уступы, «двухплоскостное препарирование», принцип анатомического препарирования)
12. Штампованные коронки.  Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы изготовления.
13. Назначение временных коронок, материалы и методы изготовления. Понятия «Wax-Up, Mock-Up».
14. Пластмассовые коронки.  Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы изготовления.
15. Цельнолитые коронки. Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы изготовления.
16. Керамические коронки.  Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы изготовления.
17. Особенности препарирования зубов под керамические  коронки. Клиническая оценка препарирования.
18. Металлокерамические коронки.  Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы изготовления.
19. Особенности препарирования зубов под литые и металлокерамические коронки. Виды уступов,их расположение.
20. Металлопластмассовые коронки.  Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы изготовления.Методика изготовления, разработанная на кафедре ортопедической стоматологии ИГМА.
21. Припасовка искусственных коронок. Требования, предъявляемые к правильно припасованной коронке.
22. Фиксация искусственных коронок. Протокол фиксации керамической коронки на полимерный цемент.
23. Виды штифтовых конструкций. Показания к применению. Требования к корням зубов. 
24. Штифтовая культевая вкладка. Методы и методы изготовления. Клинико-лабораторные этапы.
25. Особенности восстановления многокорневых зубов штифтовыми конструкциями.
26. Особенности заполнения медицинской амбулаторной карты (форма 43-у).пациентов с дефектами твердых тканей зубов.
27. Частичное отсутствие зубов. Этиология. Функциональные нарушения, связанные с дефектом зубного ряда. Особенности клинического обследования.
28. Классификация дефектов зубных рядов. Обоснование выбора несъемных и съемных конструкций зубных протезов. 
29. Мостовидные протезы. Виды. Показания к применению. Клинико-биологические основы их конструирования.
30. Клинико-теоретическое обоснование выбора числа опорных зубов при ортопедическом лечении мостовидными протезами.
31. Методы определения центральной окклюзии при частичном отсутствии зубов.
32. Штампованно-паянные мостовидные протезы.  Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы протезирования штампованно- паянными мостовидными протезами.
33. Ортопедическое лечение с использованием цельнолитых мостовидных протезов. Клинико-лабораторные этапы их изготовления.
34. Ортопедическое лечение с использованием металлокерамических мостовидных протезов. Клинико-лабораторные этапы их изготовления.
35. Припасовка мостовидных протезов. Критерии клинической оценки.Фиксация мостовидных протезов.
36. Особенности гигиены полости рта при наличии мостовидных протезов.
37. Показания к снятию несъемных протезов. Методики снятия коронок по медицинским показаниям.
38. Виды съемных протезов, применяемых для лечения больных с  частичным отсутствием зубов. Обоснование выбора метода ортопедического лечения.
39. Клинико-лабораторные этапы изготовления съемных пластиночных протезов.
40. Границы съемных пластиночных протезов. Конструктивные элементы  съемных пластиночных протезов. Обоснование выбора зубов под удерживающиекламмеры.
41. Кламмер, его составные части. Виды кламмеров. Кламмерные линии.
42. Методы определения центральной окклюзии при различных видах дефектов зубных рядов. Клинические ошибки при определении центральной окклюзии, их выявление и устранение.
43. Проверка восковой конструкции съемных протезов. Критерии клинической оценки. 
44. Методы гипсовки при изготовлении съемных протезов. Показания к применению. Последовательность гипсовки обратным методом.
45. Фиксация и стабилизация съемных протезов при частичной потере зубов. Методы фиксации. Тактика в отношении одиночно сохранившегося зуба на верхней или нижней челюсти.
46. Припасовка и наложение съемных пластиночных протезов. Критерии качества изготовления частичных съемных пластиночных протезов.
47. Оценка качества имеющихся протезов. Средние сроки пользования несъемными и съемными протезами.
48. Особенности гигиены полости рта при наличии съемных протезов.
49. Причины поломок съемных протезов. Методика починки протезов пластиночного типа.
50. Особенности написания амбулаторной карты больных с частичным отсутствием зубов.
Сложное протезирование, протезирование при полном отсутствии зубов
51. Полная потеря зубов. Клиника. Методы обследования. Особенности ортопедического лечения при значительной атрофии челюстей.
52. Морфофункциональные изменения зубочелюстной системы, происходящие при полном отсутствии зубов.
53. Строение слизистой оболочки полости рта. Податливость и подвижность слизистой протезного ложа. Зоны податливости слизистой оболочки твердого неба по Люнду.
54. Типы слизистой оболочки протезного ложа при полной потере зубов (по Суппле). Значение для ортопедического лечения.
55. Типы атрофии челюстей при полной потере зубов (классификации Шредера, Келлера). Значение для ортопедического лечения.
56. Способы получения оттисков с беззубых челюстей. Материал и методика снятия функционального оттиска в зависимости от типа слизистой оболочки беззубых челюстей.
57. Полные съемные пластиночные протезы. Клинико-лабораторные этапы изготовления
58. Фиксация и стабилизация протезов при полной потере зубов. Методы фиксации. Понятие «клапанная зона».
59. Границы базиса полного съемного пластиночного протеза на верхней и нижней челюсти. Их обоснование. 
60. Методы изготовления и припасовки индивидуальных ложек. Пробы Гербста.
61. Определение центрального соотношения челюстей при полной потере зубов. Анатомо-физиологический метод.
62. Антропометрические ориентиры для построения искусственных зубных рядов в протезах для беззубых челюстей.
63. Правила подбора и постановки искусственных зубов в полных съемных пластиночных протезах (по Васильеву).
64. Особенности постановки искусственных зубов при прогеническом и прогнатическом соотношении беззубых челюстей.
65. Возможные ошибки при определении центрального соотношения беззубых челюстей. Их выявление и устранение.
66. Врачебная тактика ведения больных при полном отсутствии зубов на одной из челюстей.
67. Припасовка и фиксация съемных пластиночных протезов. Коррекция съемных пластиночных протезов. 
68. Периоды и сроки адаптации больного к несъемным и съемным видам зубных протезов.
69. Особенности изготовления съемных протезов с различными конструкциями базисов (металлические,  металлизированные, двухслойные).Показания к применению.
70. Особенности написания амбулаторной карты больных с полным отсутствием зубов.
71. Эстетика в стоматологии: закономерности в строении лица и зубочелюстной системы; анализ улыбки, определение цвета зубов.
72. Ортопедическое лечение дефектов твердых тканей зубов винирами. Материалы, методы. Особенности препарирования зубов. 
73. «Физиологическая», «задержанная»стираемость,  «повышенное» стирание. Этиология и патогенез. Классификация клинических форм повышенного стирания. Принципы патогенетического ортопедического лечения.
74. Локализованная форма повышенного стирания твердых тканей зубов. Методы ортопедического и комплексного лечения. Ортопедические методы восстановления коронок зубов (вкладки,  искусственные коронки, штифтовые конструкции). Профилактика патологического стирания.
75. Генерализованнаякомпенсированная форма повышенного стирания твердых тканей зубов. Клиника, диагностика, методы и этапы комплексного лечения.
76. Генерализованная некомпенсированная  форма повышенного стирания твердых тканей зубов. Клиника, диагностика, методы и этапы комплексного лечения.
77. Особенности написания истории болезни при различных формах повышенного стирания зубов.
78. Заболевания пародонта. Классификация. Клинические проявления заболеваний пародонта.
79. Очаговый пародонтит. Этиология. Клиника. Принципы ортопедического лечения. Виды стабилизации зубных рядов при очаговом пародонтите.
80. Генерализованный пародонтит. Этиология.  Клиника. Принципы ортопедического лечения. Виды стабилизации зубных рядов при генерализованном пародонтите.
81. Методы обследования тканей пародонта и их диагностическая значимость.Одонтопародонтограмма и ее анализ.
82. Задачи ортопедического лечения заболеваний пародонта. Составление плана комплексного лечения пародонтита.
83. Избирательноепришлифовываниекак начальный этап лечения заболеваний пародонта. Показания к применению. Последовательность выполнения. 
84. Классификация шин. Сравнительная оценка съемных и несъемных видов шин.
85. Временноешинирование на этапах лечения заболеваний пародонта. Виды временных шин. 
86. Постоянные несъемные шины в комплексном лечении болезней пародонта. Виды. Показания к применению. Требования, предъявляемые к шинам.
87. Полупостоянноешинирование композитными материалами (GlasSpan, Ribond)
88. Непосредственное протезирование при заболеваниях пародонта - иммедиат протезы. Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы изготовления.
89. Постоянные съемные шины в комплексной терапии болезней пародонта при сохраненных зубных рядах. Цельнолитая многозвеньевая шина (Эльбрехта). Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы изготовления.
90. Ортопедическое лечение болезней пародонта, осложненных дефектами зубных рядов. Показания и противопоказания к включению зубов в шину
91. Бюгельные протезы с цельнолитым каркасом.  Показания к применению. Клинико-лабораторные этапы изготовления (на огнеупорной модели).
92. Основные конструктивные элементы бюгельных протезов. Их характеристика и расположение. Конструктивные особенности шинирующихбюгельных протезов
93. Задачи параллелометрии. Понятие об анатомическом и клиническом экваторе, общей клинической экваторной линии. Произвольный метод параллелометрии. Показания к применению. Последовательность выполнения.
94. Кламмерная система фирмы Ней. Обоснование выбора вида кламмера.
95. Балочные, телескопические и замковые системы крепления съемных протезов. Показания к применению. Достоинства, недостатки.
96. Ортопедическое лечение с использованием имплантатов. Строение и классификация имплантатов.
97. Показания и противопоказания к ортопедическому лечению с применением дентальной имплантации
98. Планирование ортопедического лечения с опорой на имплантаты. Понятие «выгодной ортопедической позиции имплантата». Факторы риска: общие, косметические, биомеханические.
99. Методики снятия оттисков при протезировании имплантатами. 
100. Несъемные протезы с опорой на имплантаты. Последовательность клинико-лабораторных этапов. Выбор метода фиксации.
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