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1. Тема № 18. Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика быстро и медленно прогрессирующего глубокого кариеса.
2. Цель:
А) формировать знания по:

· этиологии и патогенезу глубокого кариеса;
· патоморфологической картине глубокого кариеса;
· клинике быстро прогрессирующего глубокого кариеса;
· клинике медленно прогрессирующего глубокого кариеса;
· дифференциальной диагностике глубокого кариеса;
 Б)  формировать операциональные навыки по:

· проведению физикального исследования больного с глубоким кариесом;
· определению индексной оценки гигиены полости рта и интерпретация результата;
· определению чувствительности зуба на температурный раздражитель;

· определению электровозбудимости пульпы зуба (ЭОД)
В) развивать коммуникативные навыки путем:

· введения новых терминов: «быстро прогрессирующий глубокий кариес», «медленно прогрессирующий глубокий кариес»,  «ГИ Грина-Вермиллиона»,  «ГИ Федорова-Володкиной», «холодовой тест», «электроодонтодиагностика»;

· совершенствования навыков вербальной и невербальной коммуникации при общении с пациентом;

· совершенствования навыков письменной, устной, групповой коммуникации;

· совершенствования навыков аргументации и интервьюрирования.

Г)  формировать правовую компетенцию путем изучения:

· протоколов диагностики глубокого кариеса;
· анализа карт обследования больного с глубоким кариесом;
· выписывания направления на различные методы обследования;

· детальное изучение истории болезни.

Д) развивать мотивацию студентов к изучению раздела «Кариес зубов».

3. Задачи обучения:

1) Раскрыть сущность этиологии и патогенеза глубокого кариеса. 
2) Рассмотреть основные методы обследования больного с глубоким кариесом.
3) Ознакомить с последовательностью действий врача при обследовании больного с быстро прогрессирующим глубоким кариесом.
4) Ознакомить с последовательностью действий врача при обследовании больного с медленно прогрессирующим глубоким кариесом.
5) Ознакомить с индексной оценкой гигиенического состояния полости рта: Грин-Вермиллиона,  ГИ Федорова-Володкиной.
6) Формировать умения определения  индексной оценки гигиенического состояния полости рта: Грин-Вермиллиона,  ГИ Федорова-Володкиной.
7) Формировать умения по проведению метода определения реакции пульпы на температурный раздражитель.
8) Формировать умения по проведению метода определения электровозбудимости пульпы зуба.
9) Ввести новые понятия: «быстро прогрессирующий глубокий кариес», «медленно прогрессирующий глубокий кариес»,  «ГИ Грина-Вермиллиона»,  «ГИ Федорова-Володкиной», «холодовой тест», «электроодонтодиагностика»;

4. Основные вопросы темы:

1) Глубокий кариес – понятие.
2) Патоморфологическая картина глубокого кариеса.
3) Клиника быстро прогрессирующего глубокого кариеса.
4) Клиника медленно прогрессирующего глубокого кариеса.
5) Диагностика  глубокого кариеса.
6) Дифференциальная диагностика быстро прогрессирующего глубокого кариеса.
7) Дифференциальная диагностика медленно прогрессирующего глубокого кариеса.
8) Электроодонтодиагностика – понятие, методика проведения. 
5.  Методы обучения и преподавания: устный опрос, разбор случаев,  работа в малых группах, обратная связь со студентами, дискуссии, анализ клинических ситуаций, демонстрация, наблюдение.

Средства обучения: мультимедийная презентация «Методы обследования стоматологического больного», комплект стоматологических инструментов, раствор Шиллера-Писарева, дневник и амбулаторная карта больного.
·  Примерный хронометраж занятия
	№ п/п
	Этап занятия
	Содержание

этапа
	Методы обучения
	Методы контроля
	Время, отведенное на этап

	1.
	Вводный этап
	Приветствие, перекличка, оглашение темы, мотивационной характеристики, цели и задач занятия
	-
	-
	10  минут

	2.
	Контроль исходного уровня подготовки
	Определение исходного уровня знаний
	-
	1.Устный опрос

2.Письменный опрос

3.Уплотненный опрос

4.Блиц-опрос

5.Тестирование
	50 минут

	3.
	Основной этап
	 1.Преподаватель демонстрирует проведение физикального обследования больного с глубоким кариесом  (на волонтере) 
	Объяснение,

демонстрация, 

тренинг
	
	45 минут

	
	
	2.Преподаватель объясняет и демонстрирует определение индексной оценки гигиены полости рта и интерпретация результата;

3.Преподаватель объясняет и демонстрирует проведение метода ЭОД и реакции на температурный раздражитель;
	Прямое наблюдение за операциональными навыками
Работа в малых группах
	Устный опрос

Уплотненный опрос
	45 минут



	Перерыв
	30 минут

	
	
	4.Студенты  работают в малых группах (по 2-3 человека),  выясняют и детализируют жалобы, собирают анамнез, проводят осмотр,  пальпацию, перкуссию, зондирование,  ЭОД, реакцию на температурный раздражитель (на волонтере).
	Работа в малых группах
	1.Прямое наблюдение за коммуникатив-ными навыками

2. Прямое наблюдение за операциональны-ми навыками


	35 минут

	
	
	5. Студенты  оформляет отчетно-учетную документацию  (дневник, амбулаторную карту, форму 037/у)
	Заполнение дневника, амбулаторной карты.
	Прямое наблюдение за операциональными навыками
	15 минут

	
	
	6.Студенты в рабочих тетрадях составляют схему «Дифференциальной диагностики глубокого кариеса» 
	Выполнение задания в рабочих тетрадях
	Прямое наблюдение за операциональными навыками
	25 минут

	
	
	7.Студент в альбоме составляет алгоритм последовательности действий при обследовании и лечении больного с быстро- и медленнопрогрессирующим глубоким кариесом
	
	Прямое наблюдение за операциональными навыками
	15 минут

	4.
	Этап провер-ки качества
	1.Заключительный контроль 
	
	1.Письменный опрос

2.Уплотненный опрос

3.Блиц-опрос

4.Тестирование
	20 минут

	
	
	2.Предоставление обратной связи
	
	
	15 минут

	
	
	3.Заполнение оценочных рубрик (чек-листов), подсчет баллов. 
	
	
	15 минут

	
	
	4.Оглашение оценок и выставление их в учебный журнал.
	
	
	5 минут

	
	
	5. Комментарии к домашнему заданию по теме следующего занятия.
	
	
	5 минут

	
	Итого
	330 минут (6 академических часов по 50 минут =300 минут, перерыв – 30 минут).


6.  Рекомендуемая  литература:   

                                                                  Основная:

1. Боровский Е.В., Макеева И.М., Вагнер В.Д.  Терапевтическая стоматология. 3-е изд., перераб и доп.- М., 2007. – 544 с. 
2.  Максимовский Ю.М.  Фантомный курс терапевтической стоматологии – Москва, 2005 . – 320 с. 

4.  Лукиных Л.М. Кариес зубов. Нижний Новгород, 2004 – 172с.
                                         Дополнительная:
1. Борисенко А.В. Кариес зубов - Киев, 2005 – 416с.
2. Мамедова Л.А. Кариес зубов и его осложнения – Нижний Новгород, 2002 – 192с.

7.1  Оценка когнитивной компетенции:
Вопросы: 

1)Назовите причины и механизм развития кариозного процесса.
2)Укажите патоморфологические изменения при глубоком кариесе.
3)Назовите методы обследования больных для постановки диагноза при глубоком кариесе.
4)Назовите дополнительные методы обследования при глубоком кариесе.
5)Назовите жалобы больного при быстропрогрессирующем глубоком кариесе.

6)Назовите жалобы больного при медленно прогрессирующем глубоком кариесе.
7)Укажите объективные данные при быстро прогрессирующем глубоким кариесом.
8)Укажите объективные данные при медленно прогрессирующем глубоким кариесом.
 9)Проведите дифференциальную диагностику быстро прогрессирующего глубокого кариеса.
10)Проведите дифференциальную диагностику медленно прогрессирующего глубокого кариеса.
Задания в тестовой форме:

Задание № 1 
Какой из перечисленных ниже клинических признаков НАИБОЛЕЕ соответствует  глубокому  кариесу?

        1) Изменение цвета эмали

        2) Полость в пределах эмали

        3) Полость в пределах плащевого дентина

        4) +Полость в пределах околопульпарного дентина

        5) Имеется сообщение с полостью зуба

Задание № 2 
Какой из перечисленных ниже штаммов стрептокококков  обладает НАИБОЛЕЕ выраженным кариесогенным действием?

       1)     + Str. mutans

       2)      Str. mitis

       3)      Str. sanguis

       4)      Str. salivarius
       5)      Str. milleri
Задание № 3 
Кариозная полость в пределах околопульпарного дентина характерна для кариеса:  

       1) Начального

       2) Поверхностного

       3) Среднего

       4) +Глубокого

       5) Осложненного

Задание № 4 
В каком участке кариозной полости при глубоком кариесе  отмечается  болезненность при зондировании?

        1) Края кариозной полости

        2) Эмалево-дентинное соединение

        3) +Дно кариозной полости

        4) Вскрытый рог пульпы

        5) Устье корневого канала

Задание № 5 
К клиническому  признаку глубокого кариеса относят:

         1) Изменение цвета эмали

         2) Полость в пределах эмали

         3) Полость в пределах плащевого дентина

         4) + Полость в пределах околопульпарного дентина

         5) Имеется сообщение с полостью зуба

Задание № 6 
К жалобам больного с быстро прогрессирующим течением глубокого кариеса относят:

1) Самопроизвольную приступообразную боль

2) Самопроизвольную постоянную  боль

3) Причинную боль, после устранения раздражителя боль продолжается

4) +Причинную боль, после устранения раздражителя боль прекращается

5) Самопроизвольную иррадиирующую боль

Задание №7  
Мужчина 49 лет обратился с жалобами на кратковременные боли от температурных и механических раздражителей в зубе на нижней челюсти слева. При осмотре: на вестибулярно-жевательной поверхности 36 зуба обнаружена обширная глубокая кариозная полость с нависающими краями эмали, заполненная светлым размягченным дентином. При экскавации дентин легко удаляется пластами, отмечается болезненность. 

   Какой из перечисленных ниже методов обследования является НАИБОЛЕЕ целесообразным для постановки диагноза?

1) Рентгенография

2) Метод витального окрашивания

3) Метод трансиллюминации

4)+ Электроодонтометрия

5) Перкуссия

Задание № 8 
Мужчина 49 лет обратился с жалобами на кратковременные боли от температурных и механических раздражителей в зубе на нижней челюсти слева. При осмотре: на вестибулярно-жевательной поверхности 36 зуба обнаружена обширная глубокая кариозная полость с нависающими краями эмали, заполненная светлым размягченным дентином. При экскавации дентин легко удаляется пластами, отмечается болезненность. Результаты ЭОД – 12 мкА. 

   Какой из перечисленных ниже предварительных диагнозов является НАИБОЛЕЕ вероятным?

1) Начальный кариес

2) +Глубокий кариес

3) Средний кариес

4) Поверхностный кариес

5) Осложненный кариес

Задание № 9 
Мужчина 49 лет обратился с жалобами на кратковременные боли от температурных и механических раздражителей в зубе на нижней челюсти слева. При осмотре: на вестибулярно-жевательной поверхности 36 зуба обнаружена обширная глубокая кариозная полость с нависающими краями эмали, заполненная светлым размягченным дентином. При экскавации дентин легко удаляется пластами. 

   Какая тактика лечебных мероприятий является НАИБОЛЕЕ целесообразной?

1) Препарирование, постоянная пломба

2) Препарирование, лечебная, изолирующая прокладки, постоянная пломба

3) Препарирование, изолирующая прокладка, постоянная пломба

4) Препарирование, лечебная прокладка, постоянная пломба

5) Реминерализующая терапия

Задание № 10
 К клиническим признакам быстро прогрессирующего глубокого  кариеса относят все перечисленные ниже, КРОМЕ::

        1) Большого количества светлого размягченного дентина

        2) Нависающих меловидно измененных  краев эмали

        3) Болезненности  при зондировании дна

        4) +Сообщения кариозной полости с полостью зуба

        5) Экскавации  размягченного дентина пластами

Задание № 11 
К клиническим признакам медленно прогрессирующего глубокого  кариеса относят все перечисленные ниже, КРОМЕ::

        1) +Большого количества светлого размягченного дентина

        2) Широкого входного отверстия в кариозную полость

        3) Плотного  пигментированного дна

        4)  Отсутствия выраженной болезненности при зондировании дна 

        5) Небольшого количества размягченного дентина

Задание № 12 
Общим клиническим признаком для быстро и медленно прогрессирующего глубокого кариеса  является  наличие глубокой кариозной полости.

   К дифференциально-диагностическим признакам   относят все перечисленные ниже, КРОМЕ:

1) Нависающих меловидно измененных краев кариозной полости

2) Большого количества  светлого размягченного дентина

3)+ Глубины кариозной полости в пределах околопульпарного дентина

4) Экскавации  светлого  размягченного дентина пластами

5) Болезненности при зондировании дна кариозной полости
Задание № 13 
Какой из перечисленных ниже диапазонов электровозбудимости пульпы НАИБОЛЕЕ соответствует   быстро  прогрессирующему глубокому  кариесу? 

      1) 20-30 мкА

      2) 40- 50 мкА

      3)+10-12 мкА

      4) 15-25 мкА

      5)  2-6 мкА

Задание № 14 
Какой из перечисленных ниже диапазонов электровозбудимости пульпы НАИБОЛЕЕ соответствует   медленно прогрессирующему глубокому  кариесу? 

      1) 20-30 мкА

      2) 40- 50 мкА

      3) 10-12 мкА

      4) 15-25 мкА

      5)+  2-6 мкА

Задание № 15 
Какой из перечисленных ниже  клинических признаков относят к   быстро прогрессирующему глубокому  кариесу?

       1) Широкое входное отверстие в кариозную полость 

       2) Небольшое количество плотного пигментированного дентина

       3)+ Нависающие меловидно измененные края эмали

       4)  Дно плотное, пигментированное

       5) Электровозбудимость пульпы составляет  2-6 мкА

Задание № 16 
Какой из перечисленных ниже  клинических признаков относят к   медленно прогрессирующему глубокому  кариесу?

       1) Узкое  входное отверстие в кариозную полость 

       2) Большое количество светлого размягченного дентина

       3)  Нависающие меловидно измененные края эмали

       4) + Дно плотное, пигментированное

       5) Электровозбудимость пульпы составляет  10-12 мкА
Задание № 17 
К клиническим признакам быстро прогрессирующего глубокого кариеса относят все перечисленные ниже, КРОМЕ:

        1) Нависающие меловидно измененные края эмали

        2) Большое количество светлого размягченного дентина

        3)  Кариозная полость в пределах околопульпарного дентина

        4) Болезненное при зондировании дно кариозной полости

        5) + Плотное при зондировании   дно кариозной полости

Задание № 18 
К клиническим признакам медленно прогрессирующего глубокого кариеса относят все перечисленные ниже, КРОМЕ:

        1) +Нависающие меловидно измененные края эмали

        2) Небольшое количество размягченного дентина

        3)  Кариозная полость в пределах околопульпарного дентина

        4) Широкое входное отверстие в кариозную полость

        5) Плотное пигментированное   дно кариозной полости
Задание № 19 
Женщина 45 лет  обратилась с жалобами на боли от температурных раздражителей в зубе верхней челюсти слева.  При осмотре: на дистально-жевательной поверхности 26 зуба обнаружена глубокая кариозная полость с меловидно измененными нависающими краями, заполненная размягченным светлым дентином.   

Какой из перечисленных методов обследования НАИБОЛЕЕ целесообразно применить для постановки диагноза?

       1) Рентгенография

       2) Метод витального окрашивания

       3) Метод трансиллюминации

       4) +Электроодонтометрия

       5) Перкуссия

Задание № 20 
Женщина 45 лет  обратилась с жалобами на кратковременные  боли от температурных раздражителей в зубе верхней челюсти слева.  При осмотре: на дистально-жевательной поверхности 26 зуба обнаружена глубокая кариозная полость с меловидно измененными нависающими краями, заполненная размягченным светлым дентином.   

Какой из перечисленных предварительных диагнозов является НАИБОЛЕЕ вероятным?

       1) Средний кариес

       2) Глубокий медленно прогрессирующий кариес

       3) +Глубокий быстро прогрессирующий кариес

       4) Хронический пульпит

       5) Острый пульпит

Задание № 21 
Мужчина 29 лет обратился с целью санации полости рта. При осмотре: на жевательной поверхности 36 зуба обнаружена  глубокая кариозная полость, не сообщающаяся с полостью зуба.  Дно плотное, пигментированное, при зондировании безболезненное. 

   Какой из перечисленных ниже методов обследования НАИБОЛЕЕ целесообразно применить для постановки диагноза?

       1) Рентгенография

       2) Метод витального окрашивания

       3) Метод трансиллюминации

       4) +Электроодонтометрия

       5) Перкуссия зуба

Задание № 22 
Мужчина 29 лет обратился с жалобами на наличие кариозной полости.  При осмотре: на жевательной поверхности 36 зуба обнаружена  глубокая кариозная полость, не сообщающаяся с полостью зуба.  Дно плотное, пигментированное, при зондировании безболезненное.  Электровозбудимость пульпы соответствует 6 мкА.

   Какой из перечисленных предварительных диагнозов является  НАИБОЛЕЕ вероятным?

       1) Средний кариес

       2) Хронический периодонтит

       3) Хронический пульпит

       4) Глубокий быстро прогрессирующий кариес

       5) +Глубокий медленно прогрессирующий кариес

Задание № 23 
Какой из перечисленных ниже клинических признаков НАИБОЛЕЕ соответствует  быстро прогрессирующему глубокому  кариесу?

        1) +Кратковременная реакция на температурный раздражитель

        2)  Длительная  реакция на температурный раздражитель

        3)  Широкое входное отверстие в кариозную полость

        4)  Небольшое количество размягченного дентина

        5) Отсутствие болезненности при зондировании дна

Задание № 24 
Какой из перечисленных ниже клинических признаков НАИБОЛЕЕ соответствует  медленно прогрессирующему глубокому  кариесу?

        1) Длительная  реакция на температурный раздражитель

        2)  Экскавация дентина пластами

        3) + Широкое входное отверстие в кариозную полость

        4)  Большое количество светлого  размягченного дентина

        5)  Понижение электровозбудимости пульпы

Задание № 25 
К жалобам больного с медленно прогрессирующим течением глубокого кариеса относят:

1) Самопроизвольную приступообразную боль

2) Самопроизвольную постоянную  боль

3) Причинную боль, после устранения раздражителя боль продолжается

4) +Наличие обширной глубокой кариозной полости

5)  Изменение цвета коронки зуба 

Задание № 26 
Какой из перечисленных ниже дополнительных методов обследования  НАИБОЛЕЕ целесообразно использовать при диагностике глубокого кариеса?

1) Метод витального окрашивания

2) Метод трансиллюминации

3) +Термометрию

4) Рентгенографию

5) Люминесцентная диагностика

Задание № 27 
Женщина 38 лет обратилась с жалобами на  боли в зубе на нижней челюсти справа при приеме пищи. При осмотре: на медиально-жевательной поверхности 45 зуба обнаружена глубокая кариозная полость с нависающими меловидно измененными хрупкими краями эмали, заполненная большим количеством светлого размягченного дентина. 

   Какой из перечисленных ниже  методов обследования  НАИБОЛЕЕ целесообразно применить для постановки диагноза?

1) Метод витального окрашивания

2) Метод трансиллюминации

3) +Термометрию

4) Рентгенографию

5) Люминесцентная диагностика

Задание № 28 
Женщина 38 лет обратилась с жалобами на кратковременные  боли в зубе на нижней челюсти справа при приеме пищи. При осмотре: на медиально-жевательной поверхности 45 зуба обнаружена глубокая кариозная полость с нависающими меловидно измененными хрупкими краями эмали, заполненная большим количеством светлого размягченного дентина. 

   Какой из перечисленных ниже  предварительных диагнозов является НАИБОЛЕЕ вероятным?

1) Поверхностный кариес

2) +Глубокий кариес быстро прогрессирующее течение

3)  Глубокий кариес медленно прогрессирующее течение

4)  Хронический периодонтит

5)  Хронический пульпит

Задание № 29 
Женщина 38 лет обратилась с жалобами на кратковременные  боли в зубе на нижней челюсти справа при приеме пищи. При осмотре: на медиально-жевательной поверхности 45 зуба обнаружена глубокая кариозная полость с нависающими меловидно измененными хрупкими краями эмали, заполненная большим количеством светлого размягченного дентина. 

   Какая тактику лечебных мероприятий НАИБОЛЕЕ целесообразно применить?

1) Обезболивание, препарирование, медикаментозная обработка, лечебная, изолирующая прокладки, постоянная пломба

2) Препарирование, медикаментозная обработка, постоянная пломба

3) Препарирование, медикаментозная обработка, изолирующая прокладка, постоянная пломба

4) Обезболивание, создание эндодонтического доступа, витальная экстирпация

5) Реминерализующая терапия

Задание № 30 
Общим для  быстро прогрессирующего глубокого кариеса и острого частичного пульпита является  наличие глубокой кариозной полости в пределах околопульпарного дентина.

   Какой из перечисленных клинических признаков НАИБОЛЕЕ целесообразно применить для дифференциальной диагностики?

1) + Характер  боли

2) Наличие сообщения с полостью зуба

3) Результаты перкуссии зуба

4)  Результаты зондирования дна кариозной полости

5) Результаты рентгенографии 

Задание № 31 
Общим для   глубокого  кариеса и хронического простого пульпита  является наличие реакции на температурный раздражитель.

   Какой из перечисленных клинических признаков НАИБОЛЕЕ целесообразно применить для дифференциальной диагностики?

1)  +Результаты электроодонтодиагностики

2) Глубину кариозной полости

3) Результаты перкуссии зуба

4)  Изменение цвета коронки зуба 

5) Результаты рентгенографии 

Задание № 32 
Сколько зон выделяются в шлифах зуба в световом микроскопе  при глубоком кариесе:

1. 5

2. 4

3. 3

4. 2

5. 1

Задание № 33 
При изучении  шлифа зуба в световом микроскопе  были выявлены зоны, в одной из которых   обнаружена неправильная ориентация дентинных трубочек, их более извитое направление.

      Для какой  зоны НАИБОЛЕЕ характерна описанная  патоморфологическая картина?

1) Зона распада и деминерализации

2) Зона прозрачного дентина

3) Зона интактного дентина

4) + Зона заместительного дентина

5)  Зона изменений в пульпе

Задание № 34 
При изучении  шлифа зуба в световом микроскопе  были выявлены зоны, в одной из которых   обнаружено уменьшение количества одонтобластов,  их неправильное расположение.

           Для какой  зоны НАИБОЛЕЕ характерна описанная  патоморфологическая картина?

1) Зона распада и деминерализации

2) Зона прозрачного дентина

3) Зона интактного дентина

4) Зона заместительного дентина

5) + Зона изменений в пульпе

Задание № 35 
Патологический процесс, в основе  которого лежит убыль минеральных компонентов из тканей
  зуба, носит название:                                      
1. Реминерализация

2. +Деминерализация

3. Склерозирование

4. Некротизация

5. Деструкция

Задание № 36 
К местным  кариесогенным факторам относят все перечисленные ниже, КРОМЕ:

1) Качества гигиенического ухода за полостью рта

2)  +Характера пищевого рациона

3) Микроорганизмов  зубного налета

4) Свойств  ротовой жидкости

5)  Состава  ротовой жидкости

7.2 Оценка операциональной компетенции проводится по результатам выполнения заданий: 

1. Составить схему «Дифференциальной диагностики глубокого кариеса».

2. Составить алгоритм действий при обследовании больного с глубоким кариесом.
 3.  Работа в малых группах. Студенты работают парами (врач - пациент), проводят обследование волонтера с применением основных и дополнительных методов обследования. 

4. Заполнение дневника, учетных форм (0.43/ у, 0.37/у, 0.39/у).

7.3 Оценка аксиологической компетенции (коммуникативных навыков) – прямое наблюдение за коммуникативными навыками.

7.4 Оценка правовой компетенции 

Вопросы:

1. протоколов диагностики быстро прогрессирующего глубокого кариеса;
2. протоколов диагностики медленно прогрессирующего глубокого кариеса;
3. анализа карт обследования больного с быстро прогрессирующим глубоким кариесом;
4. анализа карт обследования больного с медленно прогрессирующим глубоким кариесом;
5. выписывания направления на различные методы обследования;

6. детальное изучение истории болезни.

7.5. Оценка навыков самосовершенствования – презентация и защита СРС по теме «Художественное моделирование и реставрация зубов».
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