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1. Цель и задачи освоения дисциплины  
      Цель освоения дисциплины-  освоение обучающимися теоретических основ и практических навыков по разделам: воспалительные заболевания и травматические повреждения челюстно-лицевой области и шеи в амбулаторных условиях и в условиях стационара; завершение подготовки врача-стоматолога, способного оказывать пациентам амбулаторно-поликлиническую стоматологическую помощь.
Задачи освоения дисциплины:
- умение организовать деятельность врача-стоматолога в медицинских организациях, формирование навыков ведения деловой переписки, учетно-отчетной медицинской документации в лечебно-профилактических учреждениях.
- освоение принципов организации труда медицинского персонала в медицинских организациях, определения функциональных обязанностей и оптимального алгоритма их осуществления; организации мероприятий по охране труда и технике безопасности, профилактики профессиональных заболеваний, контроля соблюдения и обеспечения экологической и личной безопасности;
- совершенствование умений по профилактической, диагностической, лечебной, и реабилитационной деятельности в работе с пациентами на стоматологическом приеме; 
- совершенствование умений по оказанию неотложной помощи в работе с пациентами на стоматологическом приеме; 
- формирование практических умений, необходимых для самостоятельной работы врача-стоматолога в условиях медицинских организаций по оказанию населению квалифицированной стоматологической помощи с соблюдением основных требований врачебной этики, деонтологических принципов;
- развитие умений в оценке качества оказания диагностической и лечебно-профилактической стоматологической помощи;
- обучение принципам диспансеризации, методам санитарно-просветительной работы в условиях медицинских организаций, пропаганде здорового образа жизни, в частности борьбе с вредными привычками и систематическим занятием физической культурой, принципам рационального питания, нормализации труда и отдыха, профилактической и противоэпидемической работе врача-стоматолога;
- участие в решении отдельных научно-прикладных задач по стоматологии, с соблюдением основных требований врачебной этики, деонтологических принципов на основе регулярной самостоятельной работы с научной и научно-практической литературой;
.
              2. Место дисциплины в структуре ОПОП ВО

Дисциплина «Клиническая стоматолгияо» относится к вариативной части модуля «Хирургической стоматологии и челюстно-лицевой хирургии» Блока 1 «Дисциплины (модули)» основной образовательной программы по специальности 31.05.03 «Стоматология»
Изучение дисциплины «Клиническая стоматология» базируется на сумме знаний, полученных студентами в ходе освоения следующих дисциплин: история медицины, латинский язык, иностранный язык, физика, химия, биохимия, биология, медицинская информатика, анатомия и топографическая анатомия, микробиология, вирусология, иммунология, гистология, цитология, нормальная физиология, фармакология; гигиена, организация здравоохранения, пропедевтика внутренних болезней, внутренние болезни, «Пропедевтика (хирургический раздел)», «Хирургия полости рта». Изучение дисциплины необходимо для совершенствования и практического закрепления знаний, умений и навыков, формируемых последующей Производственной (клинической) практикой.
Для освоения данной дисциплины, студенты должны владеть следующими знаниями: уметь обследовать стоматологического больного, заполнять медицинскую карту стоматологического больного, работать со стоматологическим оборудованием (стоматологическая установка, хирургический инструментарий) с соблюдением эргономических принципов, техники безопасности, санитарно-эпидемиологического режима.

             3. Требования к результатам освоения дисциплины 
В совокупности с другими дисциплинами, дисциплина «Клиническая стоматология» направлена на формирование следующих компетенций в соответствии с ФГОС ВО и ОПОП ВО по специальности 31.05.03. «Стоматология».
Общепрофессиональные компетенции (ОПК)
- способностью решать стандартные задачи профессиональной деятельности на основе информационной и библиографической культуры с применением информационно-коммуникационных технологий и с учетом основных требований информационной безопасности (ОПК-1); 
- способность к самостоятельной научно-исследовательской работе (ОПК-3);
- готовностью к ведению медицинской документации (ОПК-6);
- готовностью к использованию основных физико-химических, математических и иных естественнонаучных понятий и методов при решении профессиональных задач (ОПК- 7); 
- готовностью к медицинскому применению лекарственных препаратов и иных веществ и их комбинаций при решении профессиональных задач (ОПК-8);

- способностью к оценке морфофункциональных, физиологических состояний и патологических процессов в организме человека для решения профессиональных задач (ОПК-9).
Профессиональные компетенции (ПК)
                        Профилактическую деятельность:

- способностью и готовностью к проведению противоэпидемических мероприятий, организации защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях (ПК-3);

Диагностическая деятельность:

- готовностью к сбору и анализу жалоб пациента, данных его анамнеза, результатов осмотра, лабораторных, инструментальных, патолого-анатомических и иных исследований в целях распознавания состояния или установления факта наличия или отсутствия стоматологического заболевания (ПК-5)
В результате освоения дисциплины «Клиническая стоматология» студент должен:
Знать: 

- этиологию, патогенез и клиническую картину одонтогенных воспалительных процессов и травматических повреждений лица и шеи;

- методы обследования пациентов с гнойно-воспалительными заболеваниями и травматическими повреждениями челюстно-лицевой области, дифференциальную диагностику;

- показания для госпитализации больных с воспалительными процессами и травмами лица и шеи в челюстно-лицевой стационар;

- обоснование тактики лечения пациентов с гнойно-воспалительными заболеваниями и травмами лица, шеи;
- определение прогноза заболевания;

- принципы лечения гнойной раны;

- принципы профилактики и диспансеризации пациентов с гнойно-воспалительными заболеваниями и травматическими повреждениями челюстно-лицевой области.
Уметь: 

- проводить топическую диагностику острых и хронических воспалительных

заболеваний лица и шеи различной локализации;

- осуществлять диагностику травматических повреждений челюстно-лицевой области;

- оценивать результаты клинических анализов крови и мочи;

- оценивать данные лучевых методов обследования;

- выявить показания для экстренной госпитализации при воспалительных процессах челюстно-лицевой области и травматических повреждениях костей лицевого скелета;

- провести различные методы местного обезболивания при экстренных хирургических вмешательствах на лице и в полости рта; 
Владеть:

- методами ведения медицинской учетно-отчетной документации в

медицинских организациях;

- методами общего клинического обследования детей и взрослых;

- клиническими методами обследования челюстно-лицевой области;

- интерпретацией результатов лабораторных, инструментальных методов

- диагностики у пациентов разного возраста;

- алгоритмом постановки предварительного диагноза пациентам и при

необходимости с последующим направлением их на дополнительное

обследование и к врачам-специалистам.
4.1. Содержание и структура дисциплины

Таблица 1. Содержание дисциплины «Клиническая стоматология»
	№

п/п
	Наименование

раздела/ темы
	Содержание раздела
	
	Форма

текущего 

контроля

	РАЗДЕЛ I. Воспалительные заболевания челюстно-лицевой области и шеи

	1. 1.
	Одонтогенные воспалительные заболевания челюстно-лицевой области и шеи.
	Флегмоны челюстно-лицевой области. Классификация, клиника, диагностика, дифференциальная. Пути распространения инфекции. Лечение флегмон челюстно-лицевой области. Флегмоны, прилегающие нижней челюсти. Флегмоны, прилегающие к нижней челюсти Гнилостно-некротические флегмоны лица и шеи. Принципы лечения флегмон лица и шеи. Физиотерапия и реабилитация больных с воспалительными заболеваниями ЧЛО. Особенности обезболивания при воспалительных заболеваниях ЧЛО.
	(ОПК-1)

(ОПК-3)
(ОПК-6)

(ОПК-7)
(ОПК-8)

(ОПК-9)

(ПК-3)

(ПК-5)
	Т, К



	2. 3.
	Осложнения одонтогенных воспалительных процессов лица и шеи.
	Медиастинит, менингит, менингоэнцефалит, абсцесс мозга, сепсис, хроническая интоксикация Сепсис. Клиника, диагностика, лечение. Септический шок. Медиастинит. Пути распространения инфекции в средостение. Особенности клиники диагностики одонтогенного медиастинита. Тромбофлебит лицевых вен. Тромбоз кавернозного синуса. Причины, патогенез. Клиника, диагностика, пути распространения инфекции.
	(ОПК-1)

(ОПК-3)
(ОПК-6)

(ОПК-7)
(ОПК-8)

(ОПК-9)

(ПК-3)

(ПК-5)
	Т, К



	РАЗДЕЛ 2. Травматические повреждения челюстно-лицевой области

	3. 5.
	Неогнестрельные переломы челюстей
	Неогнестрельные переломы нижней челюсти. Неогнестрельные переломы верхней челюсти. Классификация, клиника, диагностика отломков челюстей (консервативно-ортопедические). Оперативные методы иммобилизации отломков костей лица (показания виды методика проведения).

Особенности обезболивания при неогнестрельных повреждениях костей лица.
	(ОПК-1)

(ОПК-3)
(ОПК-6)

(ОПК-7)
(ОПК-8)

(ОПК-9)

(ПК-3)

(ПК-5)
	Т, К



	4. 6
	Термические, сочетанные, комбинированные поражения ЧЛО.
	Термические, сочетанные, комбинированные поражения ЧЛО. Клиника, лечение. Объем и порядок оказания помощи раненым на этапах медицинской эвакуации.
	(ОПК-1)

(ОПК-3)
(ОПК-6)

(ОПК-7)
(ОПК-8)

(ОПК-9)

(ПК-3)

(ПК-5)
	Т, К



	5. 6.
	Боевые повреждения мягких тканей и костей лица.
	Боевые повреждения мягких тканей и костей лица. Особенности. Клиника, диагностика. Первичная хирургическая обработка ран лица, ее особенности. Объем и порядок оказания помощи раненым на этапах медицинской эвакуации.
	(ОПК-1)

(ОПК-3)
(ОПК-6)

(ОПК-7)
(ОПК-8)

(ОПК-9)

(ПК-3)

(ПК-5)
	Т, К




       4.2.Структура дисциплины (модуля) «Клиническая стоматология»
Таблица 2. Общая трудоемкость дисциплины составляет 5 зачетных единиц (144 часов)

Структура дисциплины

	Вид работы
	Трудоемкость, часов / зачетных единиц

	
	9 семестр
	всего

	Общая трудоемкость (в часах)
	144
	144

	Контактная работа (в часах):
	102
	102

	Лекционные занятия (Л)
	17
	17

	Клинические  занятия (КЗ)
	85
	85

	Самостоятельная работа (в часах):
	15
	15

	Контрольная работа (КР)
	6
	6

	Самостоятельное изучение разделов
	9
	9

	Подготовка и прохождение промежуточной 

аттестации
	27
	27

	Вид промежуточной аттестации 
	Экзамен


Таблица 3. Лекционные занятия

	№ п/п
	Тема

	
	9 семестр

	1. 
	Одонтогенные воспалительные заболевания. Периодонтит, периостит, остеомиелит. Классификация.  Клиника. Дифференциальная диагностика . Лечение .    3ч.         

	2. 
	Одонтогенные абсцессы и флегмоны челюстно-лицевой области. Клиника. Дифференциальная диагностика. Лечение.   3ч.

	3. 
	Травмы челюстно-лицевой области. Переломы верхней челюсти.  Клиника. Дифференциальная диагностика. Лечение.     3ч.

	4. 
	 Травмы челюстно-лицевой области. Переломы нижней челюсти. Клиника.  Дифференциальная диагностика. Лечение.      3ч.

	5. 
	 Неодонтогенные воспалительные заболевания. Фурункулы, карбункулы лица.  Клиника.  Диагностика. Лечение.      3ч.

	6. 
	 Неодонтогенные воспалительные заболевания. Рожистое воспаление.  Лимфадениты лица и шеи.  Клиника. Дифференциальная диагностика . Лечение .    2ч.


Таблица 4. Клинические занятия 
	№ п/п
	Тема

	
	9 семестр

	1. 
	 Методы местного обезболивания на верхней челюсти.

	2. 
	Методы местного обезболивания на нижней челюсти.

	3. 
	Методика удаления зубов и корней на верхней и нижней челюсти.

	4. 
	Одонтогенные воспалительные заболевания челюстей. Периодонтит, периостит, одонтогенный остеомиелит.

	5. 
	Абсцессы и флегмоны прилегающие нижней челюсти. Клиника, диагностика. Лечение.

	6. 
	Абсцессы и флегмоны прилегающие к верхней челюсти. Клиника, диагностика. Лечение.

	7. 
	Фурункулы, карбункулы лица. Рожистое воспаление. Лимфадениты лица и шеи. Клиника,диагностика, дифференциальная диагностика. Оперативные доступы для дренирования гнойного очага. Особенности обезболивания. Общие принципы лечения. 

	8. 
	Неогнестрельные переломы нижней челюсти. Клиника, диагностика. Лечение.

	9
	Неогнестрельные переломы верхней челюсти. Клиника, диагностика. Лечение.

	10
	Термические, сочетанные, комбинированные поражения ЧЛО. Клиника, лечение. Боевые повреждения мягких тканей и костей лица. Особенности. Клиника, диагностика.


Таблица 5. Самостоятельное изучение разделов дисциплины (модуля)

	№

п/п
	Вопросы, выносимые на самостоятельное изучение

	
	9семестр

	1. 
	Инфекции полости рта и челюстно-лицевой области

	2. 
	Показания к МРТ при воспалительных процессах ЧЛО

	3. 
	Возрастные предпосылки к развитию воспалительных заболеваний челюстно-лицевой области и шеи

	4. 
	Особенности противомикробной терапии при воспалительных заболеваниях челюстно-лицевой области

	5. 
	Особенности обезболивания при неогнестрельных повреждениях костей лица.

	6. 
	Объем и порядок оказания помощи раненым на этапах медицинской эвакуации.

	7.
	Классификация травм мягких тканей чло.

	8.
	Вывих ВНЧС. Первая помощь.

	9.
	Профилактика осложнений травм чло.


       5. Оценочные материалы для текущего и рубежного контроля успеваемости 
и промежуточной аттестации

Конечными результатами освоения программы дисциплины являются сформированные когнитивные дескрипторы «знать», «уметь», «владеть», расписанные по отдельным компетенциям. Формирование этих дескрипторов происходит в течение всего семестра по этапам в рамках различного вида занятий и самостоятельной работы.

В ходе изучения дисциплины предусматриваются текущий, рубежный контроль и промежуточная аттестация.

Текущий контроль успеваемости обеспечивает оценивание хода освоения дисциплины «Клиническая стоматология» и включает: ответы на теоретические вопросы на практическом занятии, решение клинических ситуаций и выполнение определенных практических навыков на практическом занятии (обезболивание, вскрытие флегмон различной локализации, шинирование при переломах челюстей и.т.д.).

 Оценка качества подготовки на основании выполненных заданий ведется преподавателем (с обсуждением результатов), баллы начисляются в зависимости от сложности задания

   Рубежный контроль осуществляется по разделам дисциплины и проводится по окончании изучения материала модуля в заранее установленное время. Рубежный контроль проводится с целью определения качества усвоения материала учебного модуля в целом. В течение семестра проводится два  таких контрольных мероприятия по графику.
В качестве форм рубежного контроля используется тестирование компьютерное, проведение коллоквиума. Выполняемые работы должны храниться на кафедре течении учебного года и по требованию предоставляться в Управление контроля качества. На рубежные контрольные мероприятия рекомендуется выносить весь программный материал (все разделы) по дисциплине.
Промежуточная аттестация предназначена для объективного подтверждения и оценивания достигнутых результатов обучения после завершения изучения дисциплины. Осуществляется в конце семестра и представляет собой итоговую оценку знаний по дисциплине в виде проведения зачета, экзамена.

Промежуточная аттестация может проводиться в устной, письменной форме, и в форме тестирования. На промежуточную аттестацию отводится до 30 баллов.
5.1.Вопросы для текущего и рубежного контроля успеваемости и промежуточной аттестации.

Вопросы, выносимые на зачет (9 семестр):
1. Абсцессы и флегмоны лица и шеи. Классификация. Этиопатогенез. Принципы диагностики.

2.  Изменения иммунологической реактивности организма при одонтогенных воспалительных заболеваниях.

3. Абсцессы и флегмоны, прилегающие нижней челюсти.классифиукация.

4.   Флегмона поднижнечелюстной области. Клиника, дифференциальная диагностика. Оперативный доступ для дренирования гнойного очага.

5. Флегмона подподбородочной области. Клиника, дифференциальная диагностика. Оперативный доступ для дренирования гнойного очага.

6. Флегмоны дна полости рта. Топографическая анатомия клетчаточных пространств. 

7. Источники инфицирования. Возможные пути распространения инфекции. Клиника, дифференциальная диагностика. Оперативный доступ для дренирования гнойного очага.

8.  Особенности обезболивания при вскрытии флегмоны чло. Общие принципы лечения.      

9. Абсцессы и флегмоны, прилегающие к верхней челюсти. Топографическая анатомия клетчатых пространств. Источники инфицирования. Возможные пути распространения инфекции. Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика. Оперативный доступ для дренирования гнойного очага. Особенности обезболивания. Общие принципы лечения.
10.  Флегмоны подглазничной области. Топографическая анатомия клетчатых пространств. Источники инфицирования. Возможные пути распространения инфекции. Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика. Оперативный доступ для дренирования гнойного очага. Особенности обезболивания. Общие принципы лечения.
11.  Флегмона скуловой области. Топографическая анатомия клетчатых пространств. Источники инфицирования. Возможные пути распространения инфекции. Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика. Оперативный доступ для дренирования гнойного очага. Особенности обезболивания. Общие принципы лечения.
12. Флегмона щечной области. Топографическая анатомия клетчатых пространств. Источники инфицирования. Возможные пути распространения инфекции. Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика. Оперативный доступ для дренирования гнойного очага. Особенности обезболивания. Общие принципы лечения.
13. Флегмона орбиты. Топографическая анатомия клетчатых пространств. Источники инфицирования. Возможные пути распространения инфекции. Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика. Оперативный доступ для дренирования гнойного очага. Особенности обезболивания. Общие принципы лечения.
14.Флегмоны височной и подвисочной области. Топографическая анатомия клетчатых пространств. Источники инфицирования. Возможные пути распространения инфекции. Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика. Оперативный доступ для дренирования гнойного очага. Особенности обезболивания. Общие принципы лечения.
15.Гнилостно-некротические флегмоны лица и шеи. Этиология, патогенез. Особенности клиники и диагностики. Лечение гнилостно-некротических флегмон лица и шеи. Распространенные и прогрессирующие флегмоны.

16.     Осложнения одонтогенных воспалительных процессов лица и шеи. Сепсис. Тромбофлебит лицевых вен. Тромбоз кавернозного синуса. Причины, Клиника, диагностика, лечение.
17. Септический шок. Медиастинит. Пути распространения инфекции в средостение. Особенности клиники и диагностики одонтогенного медиастинита. 
18.   Интенсивная терапия больных с осложнениями воспалительных заболеваний ЧЛО. 

                 19.Трансфузионная, дезинтоксикационная терапия, методы эфферентной терапии. 

                20. Физиотерапия и реабилитация больных с воспалительными заболеваниями ЧЛО. 

.

5.2 Вопросы, выносимые на экзамен (9семестр)
1.Статистика и классификация травм ЧЛО. 

2. Методы обследования больных с травмами мягких тканей и костей лица. 

3. Неогнестрельные переломы нижней челюсти. Классификация, клиника, диагностика.

 4.  Неогнестрельные переломы верхней челюсти.

5.  Переломы средней зоны лица (скуловой кости, дуги, костей носа). Классификация, клиника, диагностика. 

6. Методы временной и постоянной иммобилизации отломков челюстей (консервативно-ортопедические). 

7. Оперативные методы иммобилизации отломков костей лица (показания виды методика проведения).  

8. Особенности обезболивания при неогнестрельных повреждениях костей лица.

 9.  Осложнения, развивающиеся при лечении пострадавших с неогнестрельной травмой мягких тканей и костей лица (кровоизлияния, асфиксия,).

10. Осложнения, развивающиеся при лечении пострадавших с неогнестрельной травмой мягких тканей и костей лица (гематомы, кровотечения).

11. Осложнения, развивающиеся при лечении пострадавших с неогнестрельной травмой мягких тканей и костей лица посттравматические абсцессы и флегмоны.

 12. Осложнения, развивающиеся при лечении пострадавших с неогнестрельной травмой мягких тканей и костей лица -повреждения нервов, травматический гайморит, травматический артрит.

13. Осложнения, развивающиеся при лечении пострадавших с неогнестрельной травмой мягких тканей и костей лица анкилоз, нагноение костной раны, замедленная консолидация отломков.

14. Осложнения, развивающиеся при лечении пострадавших с неогнестрельной травмой мягких тканей и костей лица посттравматические ложный сустав, переломы, консолидированные в порочном положении, травматический остеомиелит). Клиника, диагностика, лечение, профилактика.

   15.  Термические, сочетанные, комбинированные поражения ЧЛО. Клиника, лечение.

16. Термические, сочетанные, комбинированные поражения ЧЛО. Клиника, лечение.

    17. Боевые повреждения мягких тканей и костей лица. Особенности. Клиника, диагностика. 18. Первичная хирургическая обработка ран лица, ее особенности. Объем и порядок оказания помощи раненым на этапах медицинской эвакуации.

5.3 Примеры тестовых заданий для текущего и рубежного контроля успеваемости и промежуточной аттестации

Выберите правильный ответ

Типичным клиническим признаком флегмоны дна полости рта является

   тризм

  отек крылочелюстной складки

  отек и гиперемия щечных областей

  гиперемия кожи в области нижней губы

  инфильтрат мягких тканей в поднижнечелюстных и подподбородочной областях+

Флегмону подподбородочной области дифференцируют

  с тризмом

  с абсцессом корня языка

  с карбункулом нижней губы+

  с флегмоной щечной области

  с флегмоной височной области

В день обращения при флегмоне поднижнечелюстной области необходимо
  вскрыть гнойный очаг+

  начать иглорефлексотерапию

  сделать блокаду анестетиком

  назначить физиотерапевтическое лечение

  ввести внутримышечно дыхательные аналептики

В день обращения при ангине Людвига необходимо

  вскрыть гнойный очаг+

  начать иглорефлексотерапию

  сделать блокаду анестетиком

  назначить физиотерапевтическое лечение

  ввести внутримышечно дыхательные аналептики

Первичная хирургическая обработка раны при переломе нижней челюсти проводится

 если имеется закрытый перелом

 если имеется открытый перелом+

всегда

 если не удалось правильно сопоставить отломки

5.4 Примеры клинических ситуаций для текущего и рубежного контроля успеваемости и промежуточной аттестации

Клиническая ситуация №1
Пациентка К., 35 лет поступила в клинику с жалобами на интенсивные

боли в нижнем отделе лица, боли при глотании, ограничение открывания рта,

затруднения речи. Из анамнеза: считает себя больной в течение 4 суток, когда после переохлаждения заболел разрушенный 38. На следующий день появилось слабо болезненное уплотнение в поднижнечелюстной области слева. Лечилась самостоятельно согревающими компрессами. Припухлость увеличивалась в размерах, боли нарастали, стали отмечаться затруднения при глотании и разговоре. Каретой скорой медицинской помощи доставлена в отделение ЧЛХ.

При осмотре: общее состояние больной средней тяжести, температура тела 39.0. Местно : ассимметрия лица за счет припухлости тканей поднижнечелюстной области. Пальпируется инфильтрат, давление на который вызывает боль. Кожа над инфильтратом гиперемирована, в складку не собирается. При пальпации определяться флюктуация. Язык приподнят, увеличена в объеме подъязычная складка (plica sublingualis), слизистая оболочка над ней гиперемирована, покрыта фибринозным. налетом. При пальпации определяется инфильтрат, занимающий всю подъязычную область. 38 зуб разрушен, перкуссия слабо болезненна.

Задание:

1. Поставьте предварительный диагноз.

2. Проведите дифференциальную диагностику.

3. Поставьте клинический диагноз.

3.Назовите границы данного клетчаточного пространства, анатомические

образования, находящиеся в нем, пути распространения инфекции.

4. Чем обусловлено ограничение открывания рта.

5.Назовите оперативный доступ и последовательность действий при

флегмонах данной локализации.

Клиническая ситуация №2

Больной, 42 года обратился с жалобами на боли в области верхней челюсти

справа, обильные гнойные выделения из правого носового хода, тяжесть в

правой половине лица и усиление боли при наклоне головы вниз. Так же

отмечает общее недомогание, слабость, повышение температуры тела до 380С.

Из анамнеза: 4 дня назад появились боли в области 1.6. Несколько лет

назад зуб был лечен по поводу осложненного кариеса. Интенсивность болей

постепенно нарастала. 2 дня назад появилась припухлость правой щеки,

гноетечение из соответствующего носового хода.

Объективно: конфигурация лица изменена за счет припухлости правой

щеки. Кожа в цвете не изменена, хорошо собирается в складку. При пальпации инфильтрат не определяется. Пальпация передней стенки верхнечелюстного синуса справа болезненная. При передней риноскопии в правом носовом ходе определяются гнойные корочки. Открывание рта в полном объеме, незначительно болезненное. В полости рта: 16 – под искусственной коронкой, перкуссия болезненная, слизистая оболочка по переходной складке в области 15, 16, 17 отечна, гиперемирована, пальпация болезненная. На рентгенограмме 16: зуб ранее лечен по поводу осложненного кариеса, в периапикальных тканях разряжение костной ткани с нечеткими контурами.

Задание:

1. Поставьте предварительный диагноз.

2. Проведите дифференциальный диагноз.

3. Поставьте клинический диагноз.

4. Назовите этиологию и патогенез данного заболевания.

5. Назовите типы строения верхнечелюстного синуса.

6. Опишите рентгенограмму.

7. План лечения больного.

8. Осложнения и исход заболевания.

5.5 Критерии оценки качества освоения дисциплины(экзамен)- 9 семестр.
Оценка «отлично» – от 91 до 100 баллов – теоретическое содержание дисциплины освоено полностью, без пробелов, необходимые практические навыки работы с освоенным материалом сформированы. Все предусмотренные программой обучения учебные задания выполнены, качество их выполнения оценено числом баллов, близким к максимальному. На экзамене студент демонстрирует глубокие знания предусмотренного программой материала, умеет четко, лаконично и логически последовательно отвечать на поставленные вопросы.
Оценка «хорошо» – от 81 до 90 баллов – теоретическое содержание дисциплины освоено, необходимые практические навыки работы сформированы, выполненные учебные задания содержат незначительные ошибки. На экзамене студент демонстрирует твердое знания основного (программного) материала, умеет четко, грамотно, без существенных неточностей отвечать на поставленные вопросы.
Оценка «удовлетворительно» – от 61 до 80 баллов – теоретическое содержание дисциплины освоено не полностью, необходимые практические навыки работы сформированы частично, выполненные учебные задания содержат грубые ошибки. На экзамене студент демонстрирует знание только основного материала, ответы содержат неточности, слабо аргументированы, нарушена последовательность изложения материала
Оценка «неудовлетворительно» – от 36 до 60 баллов – теоретическое содержание дисциплины не освоено, необходимые практические навыки работы не сформированы, выполненные учебные задания содержат грубые ошибки, дополнительная самостоятельная работа над материалом не приведет к существенному повышению качества выполнения учебных заданий. На экзамене студент демонстрирует незнание значительной части программного материала, существенные ошибки в ответах на вопросы, неумение ориентироваться в материале, незнание основных понятий дисциплины.

6. Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности:

Результаты освоения учебной дисциплины, подлежащие проверке
	Результаты обучения

(компетенции)
	Основные показатели оценки 

результатов обучения
	Вид оценочного материала

	(ПК-3) способность и готовность к проведению противоэпидемичес ких мероприятий, организации защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях
	Знать:
-основы осуществления противоэпидемических мероприятий, защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки и стихийных бедствиях;
-принципы организации медицинской помощи, проведения реанимационных мероприятий детям и подросткам в чрезвычайных ситуациях, при катастрофах в мирное и военное время
- основные природные и техногенные опасности, их
свойства и характеристики;
- характер воздействия вредных и опасных факторов на человека и природную среду, методы и способы защиты от них;
- возможные последствия аварий, катастроф, стихийных бедствий и способы применения современных средств поражения;
- методы защиты населения при чрезвычайных
ситуациях;
	- тестовые задания,

 клинические ситуации,

тренинги на симуляторах и фантомах

	
	Уметь:
-выявлять жизнеопасные нарушения и оказывать при неотложных состояниях первую помощь детям и подросткам, пострадавшим в очагах поражения в чрезвычайных ситуациях;
- идентифицировать основные опасности среды
обитания человека, оценивать риск их реализации;
- принимать решения по целесообразным действиям
в чрезвычайных ситуациях;
- выбирать методы защиты от вредных и опасных
факторов при чрезвычайных ситуациях; 
	-клинические ситуации,

тренинги на симуляторах и фантомах

	
	Владеть:
- основами осуществления противоэпидемических мероприятий, защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки и стихийных бедствиях;
-навыками организации оказания медицинской помощи, проведения реанимационных мероприятий детям и подросткам в чрезвычайных ситуациях, при катастрофах в мирное и военное время;
- приемами и способами использования индивидуальных средств защиты в чрезвычайных ситуациях;
- методами оказания первой медицинской помощи при неотложных состояниях у детей и подростков.
	- тренинги на симуляторах и фантомах



	(ПК-5) готовность к сбору и анализу жалоб пациента, данных его анамнеза, результатов осмотра, лабораторных, инструментальных , патолого-анатомических и иных исследований в целях распознавания состояния или установления факта наличия или отсутствия стоматологического заболевания.

	Знать: 

- основные вопросы нормальной и патологической физиологии зубочелюстной системы, ее взаимосвязь с функциональным состоянием других систем организма и уровни их регуляции 

- клинические проявления основных синдромов, требующих хирургического лечения. 
	- тестовые задания,

 клинические ситуации,

тренинги на симуляторах и фантомах 

	
	Уметь:

- проводить первичный осмотра пациентов; 

- интерпретировать результаты первичного и повторного осмотра пациентов; 

- обосновывать необходимость и объем лабораторных исследований; 

- обосновывать необходимость направления пациентов на консультацию к врачам-специалистам. 

	-клинические ситуации,

тренинги на симуляторах и фантомах

	
	Владеть:

- первичным и повторным осмотром пациентов для определения основных патологических состояний, симптомов, синдромов стоматологических заболеваний в соответствии с МКБ; 

- направлением пациентов на лабораторные и инструментальные исследования. 
	- тренинги на симуляторах и фантомах




7. Учебно-методическое обеспечение дисциплины (модуля)
7.1. Основная литература

1. Хирургическая стоматология [Электронный ресурс]: учебник для студ. учреждений высш. проф. образования, обучающихся по спец. 060105.65 "Стоматология" по дисц. "Хирург. стоматология" /В. В. Афанасьев [и др.]; под общ. ред. В. В. Афанасьева. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2011. - 880 с. Режим доступа: http://studmedlib.ru

2.Хирургическая стоматология и челюстно-лицевая хирургия. Тематические тесты в 2-х частях. Часть 2 (Электронный ресурс): учебное пособие/Под ред.А.М.Панина, В.В.Афанасьева, - М.: ГЭОТАР-Медиа,2009. -768с. - Режим доступа: http://studmedlib.ru
3. Военная стоматология и челюстно-лицевая хирургия. В.В.Афанвсьев. М.Р.Абдусаламов, В.В.Боготов и др.-М.: ГЭОТАР-Медиа,2009г. - Режим доступа (Электронный ресурс): уч. пособие по спец.31.05.03 «Стоматология» http://studmedlib.ru

4. Травматология челюстно-лицевой области. В.В.Афанвсьев. М.Р.Абдусаламов, В.В.Боготов и др.-М.: ГЭОТАР-Медиа,2010г. - Режим доступа (Электронный ресурс): уч. пособие по спец.31.05.03 «Стоматология» http://studmedlib.ru

7.2. Дополнительная 
1.  Сергиенко, В. И. Топографическая анатомия и оперативная хирургия головы и шеи. - в 2 т.: рук. / В. И. Сергиенко (и др.). – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 648 с. Элект. ресурс.

7.3.Периодические издания

1.  Журнал «Стоматология»
7.4. Интернет ресурсы:

Сведения об электронных информационных ресурсах, 

к которым обеспечен доступ для пользователей библиотеки КБГУ

	№

п/п
	Наименование и краткая характеристика 

электронного ресурса
	Адрес сайта
	Наименование организации-владельца; реквизиты 

договора
	Условия доступа

	1
	2
	3
	4
	5

	1. 
	ЭБД РГБ

Электронные версии полных текстов диссертаций и авторефератов из фонда Российской государственной библиотеки
	http://www.diss.rsl.ru
	ФГБУ «Российская государственная библиотека» (РГБ)

Договор №095/04/0011

от 05.02.2019 г.
	Авторизованный доступ из библиотеки

(к. 112-113)

	2. 
	«Web of Science» (WOS)

Авторитетная политематическая реферативно-библиографическая и наукометрическая база данных
	http://www.isiknowledge.com/
	Компания 

ThomsonReuters
Сублицензионный договор 

№WoS/624 

от 01.11.2018г.

сроком действия на 1 год

Сублицензионный

 договор

№ WoS/592 от 05.09.2019 г.
	Доступ по IP-адресам КБГУ

	3. 
	Sciverse Scopus издательства «Эльзевир. Наука и технологии» Реферативная и аналитическая база данных
	http://www.scopus.com
	Издательство «Elsevier. Наука и технологии»

Контракт №7Е/223 от 01.02.2019 г.
	Доступ по IP-адресам КБГУ

	4. 
	Научная электронная библиотека 

(НЭБ РФФИ)

Электронная библиотека научных публикаций 
	http://elibrary.ru
	На безвозмездной основе, как вузу-члену консорциума НЭИКОН
	Полный доступ

	5. 
	Базаданных

Science Index (РИНЦ)

Национальная информационно-аналитическая система
	http://elibrary.ru
	ООО «НЭБ»

Лицензионный договор 

Science Index  

№SIO-741/2019 

 От 15.03.2019 г.        
	Авторизованный

доступ.

Позволяет дополнять и уточнять сведения о публикациях ученых КБГУ, имеющихся в РИНЦ 

	6. 
	ЭБС «IPRbooks»

107831 публикаций, в т.ч.: 19071 – учебных изданий, 6746 – научных изданий, 700 коллекций, 343 журнала ВАК, 2085 аудиоизданий.
	http://iprbookshop.ru/
	ООО «Ай Пи Эр Медиа»

(г. Саратов)

Договор

№4839/19 

от 01.02.2019 г.
	Полный доступ 

(регистрация по 

IP-адресам КБГУ)

	7. 
	Polpred.com. Новости. Обзор СМИ. Россия и зарубежье 

Обзор СМИ России и зарубежья. Полные тексты + аналитика из 600 изданий по 53 отраслям
	http://polpred.com

	ООО «Полпред справочники» на безвозмездной основе


	Доступ по IP-адресам КБГУ

	8. 
	Международная система 

библиографических ссылок 

Crossref  Цифровая идентификация объектов (DOI)
	http://Crossref.com  
	НП «НЭИКОН»

Договор №CRNA-1060-19 от 07.05.2019 г.
	Авторизованный 

доступ

	9. 
	ЭБС КБГУ

(электронный каталог фонда + полнотекстовая БД)
	http://lib.kbsu.ru/ElectronicResources/ElectronicCatalog.aspx
	КБГУ

Положение об электронной

библиотеке 
	Полный доступ

	10. 
	ЭБС «Консультант студента» 

Учебники, учебные пособия, по всем областям знаний для ВО и СПО, а также монографии и научная периодика
	http://www.studmedlib.ru
http://www.medcollegelib.ru 

Полный доступ (регистрация по IP-адресам КБГУ)
	ООО «Политехресурс» 

(г. Москва) 


	


Лицензионное программное обеспечение:

	№ п/п
	Правообладатель
	Наименование программы, право использования которой предоставляется
	Основание для использования

	1. 
	Microsoft ireland operations limited
	Пакет прав для учащихся на обеспечение доступа к сервису Office 365 ProPlusEdu ShrdSvr ALNG SubsVL MVL PerUsr STUUseBnft Student EES 
	Договор 

№13/ЭА-223

01.09.19

	2. 
	Microsoft ireland operations limited
	Права на использование пакета клиентского доступа для существующих рабочих станций с правом использования новых версий Core CALClient Access License ALNG LicSAPk MVL DvcCAL A Faculty EES
	Договор 

№13/ЭА-223

01.09.19

	3. 
	Microsoft ireland operations limited
	Права на использование операционной системы существующих рабочих станций с правом использования новых версий WINEDUperDVC ALNG UpgrdSAPk MVL A Faculty EES
	Договор 

№13/ЭА-223

01.09.19

	4. 
	Microsoft ireland operations limited
	Права на использование операционной системы SQL Svr Standard Core ALNG LicSAPk MVL 2Lic CoreLic EES
	Договор 

№13/ЭА-223

01.09.19

	5. 
	АО «Лаборатория Касперского»


	Права на программное обеспечение на программное обеспечение Kaspersky Endpoint Security для бизнеса – Стандартный Russian
	Договор 

№13/ЭА-223

01.09.19

	6. 
	ООО 

«Доктор веб»
	Права на использование программного обеспечения Dr.Web Desktop Security Suite Антивирус + Центр управления на 12 мес., 200 ПК
	Договор 

№13/ЭА-223

01.09.19

	7. 
	ЗАО «Антиплагиат»
	Права на программное обеспечение «Антиплагиат ВУЗ»
	Договор 

№13/ЭА-223

01.09.19

	8. 
	ОАО «ИнфоТеКС
	Права на программное обеспечение ViPNet Client for Windows 4.х (КС2) 1-10 штук (за ед.)
	Договор 

№13/ЭА-223

01.09.19

	9. 
	Siemens
	Права на программное обеспечение Tecnomatix Manufacturing Acad Perpetual License
	Договор 

№13/ЭА-223

01.09.19


7.5.Методические указания по проведению клинических занятий.

1. Заболевания головы и шеи. Учебное пособие. Часть 1. Нальчик, 2015г. Мустафаев Маг. Ш., Батырбекова Ф.Р., Асанова Л.Р., Агнокова Т.Х., Вороков Э.Н.

2. Заболевания головы и шеи. Учебное пособие. Часть 2. Нальчик, 2015г. Мустафаев Маг. Ш., Мустафаев Мус. Ш., Тарчокова Э.М., Асанова Л.Р.

8. Материально – техническое обеспечение дисциплины.     

 Учебный процесс осуществляется на базе Многофункционального стоматологического центра симуляционного обучения КБГУ.
Методический аккредитационно-симуляционный центр ИСиЧЛХ КБГУ: 

Оснащен современным технологическим оборудованием и материалами, которые позволяют в полной мере реализовать требования ФГОС ВО:

-   компьютерный класс на 30 посадочных мест с подключением к сети ИНТЕРНЕТ; 
- стоматологические кабинеты, оснащенные современными стоматологическими установками на   17 рабочих мест;

- современный лекционный зал с мультимедийной аппаратурой и перечнем мультимедийных лекций (оборудован видеопроекционным оборудованием для презентаций, средствами звуковоспроизведения, экраном и имеющие выход в сеть Интернет)
- современные фантомы и симуляторы с необходимым профессиональным оборудованием;

-  зуботехническая лаборатория немецкой фирмы «KAVO», для отработки мануальных навыков, на 6 рабочих мест;

- централизованная компрессорная

- отдельные помещения для хранения расходного стоматологического материала; 

- Помещения для самостоятельной работы обучающихся оснащены компьютерной техникой с возможностью подключения к сети «Интернет» и обеспечением доступа   в   электронную информационно-образовательную среду организации.

Для студентов с ограниченными возможностями здоровья созданы специальные условия для получения образования. В целях доступности получения высшего образования по образовательным программам инвалидами и лицами с ограниченными возможностями здоровья университетом обеспечивается: 1. Альтернативной версией официального сайта в сети «Интернет» для слабовидящих; 2. Присутствие ассистента, оказывающего обучающемуся необходимую помощь; 3.Для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья по слуху – дублирование вслух справочной информации о расписании учебных занятий; обеспечение надлежащими звуковыми средствами воспроизведения информации; 4. Для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья, имеющих нарушения опорно-двигательного аппарата, созданы материально-технические условия, обеспечивающие возможность беспрепятственного доступа обучающихся в учебные помещения, объекту питания, туалетные и другие помещения университета, а также пребывания в указанных помещениях (наличие расширенных дверных проемов, поручней и других приспособлений). 
Обсуждена и рекомендована на заседании учебно-методической комиссии ИСиЧЛХ, протокол № 8 от "27" августа 2019г.

Директор ИСиЧЛХ  ________________/  Мустафаев М.Ш. /

PAGE  
22

