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1. Юнак 17-ти рокiв проходить об-
стеження в клiнiцi ортопедичної стома-
тологiї. Жувальну ефективнiсть плану-
ється визначити за методом Рубiнова.
Якої ваги горiх слiд дати дослiджувано-
му?

A. 0,8 г
B. 0,3 г
C. 0,5 г
D. 0,6 г
E. 0,7 г

2. У дитини 9-ти рокiв скарги на бiль
та набряк в пiдочнiй дiлянцi злiва. Два
днi тому в 65 зубi накладено постiйну
пломбу з приводу ускладненого карiє-
су. Об’єктивно: обличчя асиметричне
за рахунок набряку щiчної та пiдочної
дiлянок злiва, шкiра гiперемована, в
складку береться погано. В дiлянцi 64,
65, 26 зубiв слизова оболонка гiперемо-
вана, спостерiгається набряк, при паль-
пацiї - значна флюктуацiя з обох бокiв
альвеолярного паростка. Перкусiя 65
зуба незначно болiсна, рухливостi не-
має. Двостороннє пiдокiстне абсцеду-
вання є диференцiально-дiагностичним
симптомом:

A. Гострого одонтогенного остеомiєлiту
B. Гострого одонтогенного перiоститу
C. Загострення хронiчного перiодонти-
ту
D. Хронiчного одонтогенного остеомiє-
лiту
E. Хронiчного абсцедуючого лiмфаде-
нiту

3. Дитина 13-ти рокiв скаржиться на пе-
рiодичну (1 раз на 3 мiсяцi) появу бо-
лiсних утворень у ротi. Об’єктивно: на
слизовiй оболонцi нижньої губи визна-
чаються 2 ерозiї розмiром 0,8х1 см на
iнфiльтрованiй основi з припiднятими
щiльнуватими краями, вкритi бiлувато-
сiрим нашаруванням. В анамнезi - ексу-
дативний дiатез, хронiчний холецистит.
Який попереднiй дiагноз?

A. Хронiчний рецидивуючий афтозний
стоматит
B. Рецидивуючий герпетичний стоматит
C. Стоматит Венсана
D. Багатоформна ексудативна еритема
E. Стоматит Сеттона

4. Хворий 34-х рокiв потрапив у ДТП.
Свiдомiсть не втрачав. Скарги на го-
ловний бiль, запаморочення, загальну
слабкiсть, нудоту. Через 12 годин пi-
сля травми з’явився "симптом окуля-

рiв", який не виходить за межi колово-
го м’яза ока. Який перелом має мiсце у
постраждалого?

A. Кiсток основи черепа
B. Верхньої щелепи за Ле-Фор II
C. Кiсток носа
D. Двобiчний - виличних кiсток
E. Лобних кiсток

5. Хвора 47-ми рокiв звернулася зi скар-
гами на неможливiсть прийому холо-
дної та гарячої їжi, а також iнтенсивний
бiль у зубах вiд кислого, солодкого i со-
лоного. Об’єктивно: незначний збуток
емалi на молярах i рiзцях. Зондування i
холодова проба рiзко болiснi. Який дiа-
гноз найбiльш iмовiрний?

A. Гiперестезiя твердих тканин зуба
B. Ерозiя емалi
C. Некроз емалi
D. Гiпоплазiя емалi
E. Патологiчна стиранiсть твердих
тканин зуба

6. Чергового лiкаря-стоматолога ви-
кликали у iнфекцiйне вiддiлення до хво-
рого 36-ти рокiв госпiталiзованого добу
тому назад. Два днi тому вживав моло-
чнi продукти, купленi на базарi. Скар-
житься на печiння, бiль у ротовiй по-
рожнинi, утруднений прийом їжi, силь-
ний головний бiль, бiль у м’язах, нудо-
ту, диспепсiю. Об’єктивно: температу-
ра 39oC, cлизова оболонка порожнини
рота гiперемована, безлiч везикул рi-
зних розмiрiв, болiснi ерозiї, виражена
гiперсалiвацiя. На шкiрi мiж пальцями -
везикульозний висип. Який попереднiй
дiагноз?

A. Ящур
B. Гострий герпетичний стоматит
C. Синдром Бехчета
D. Оперiзувальний лишай
E. Герпетиформний дерматит Дюрiнга

7. Хвора 28-ми рокiв скаржиться на
утруднення при вiдкушуваннi їжi, по-
рушення вимови та рис обличчя вна-
слiдок вiдсутностi 11, 21, 22, 23. З боку
порожнини рота вiдзначається дефор-
мацiя зубної дуги внаслiдок змiщення
31, 41, 42 вище оклюзiйної площини з
одночасним розростанням альвеоляр-
ного вiдростку. Згiдно якої класифiка-
цiї можливо визначити дiагноз?
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A. За Пономарьовою
B. За Бушаном
C. За Шредером
D. За Оксманом
E. За Катцем

8. Хворий 19-ти рокiв скаржиться на
змiну кольору 11 i 12 зубiв. Об’єктив-
но: 11 i 12 зуби мають сiро-рожеве за-
барвлення, цiлiснiсть твердих тканин
збережена, перкусiя безболiсна, слизо-
ва у дiлянцi цих зубiв не змiнена. На
рентгенограмi: кореневi канали 11 i 21
запломбованi до верхiвок, змiн у перiа-
пiкальних тканинах немає. Глибоке рiз-
цеве перекриття. Оберiть найприйня-
тнiшу конструкцiю для цього пацiєнта:

A. Вiнiри
B. Фарфоровi коронки
C. Металокерамiчнi коронки
D. Металопластмасовi коронки
E. Коронка за Бєлкiним

9. Чоловiк 48-ми рокiв звернувся зi
скаргами на бiль при накушуваннi у дi-
лянцi 25 зуба, якi з’явилися пiсля по-
криття його коронкою. В анамнезi лi-
кування зуба з приводу карiєсу. Об’є-
ктивно: 25 вкритий металевою корон-
кою, перкусiя болiсна. На оклюзiогра-
мi - передчасний контакт з антагонi-
стами. Яка найбiльш iмовiрна причина
виникнення скарг хворого?

A. Передчасний оклюзiйний контакт
B. Довгий край коронки
C. Ускладнення карiєсу
D. Розцементування коронки
E. Неврит трiйчастого нерва

10. Хворий 36-ти рокiв скаржиться на
бiль пiд мостоподiбним протезом. Пi-
сля зняття протезу на альвеолярно-
му вiдростку спостерiгається виразка
розмiром 0,3х0,5 см, слабкоболiсна, м’я-
ка; оточуюча слизова гiперемована,
пiдщелепнi лiмфовузли не збiльшенi.
Який попереднiй дiагноз?

A. Декубiтальна виразка
B. Трофiчна виразка
C. Афта Сеттона
D. Ракова виразка
E. Туберкульозна виразка

11. Хворий 37-ми рокiв госпiталiзова-
ний до щелепно-лицевого вiддiлення
з приводу хронiчного одонтогенного
остеомiєлiту нижньої щелепи у дiлянцi
48, 47, 46 зубiв. Об’єктивно: права поло-
вина нижньої щелепи потовщена, сли-
зова альвеолярного вiдростка застiйно-

гiперемована, на рiвнi "причинного"47
- нориця з рясним гнiйним видiленням
i вибухаючими грануляцiями. Пiд час
зондування норицi визначається ого-
лена шорстка дiлянка кiстки, що змi-
щується при натисканнi. На Ro-грамi
нижньої щелепи - вогнище деструкцiї,
у центрi якого розташований секвестр
1,0х1,5 см, повнiстю вiддiлений вiд здо-
рової кiсткової тканини. Оберiть метод
лiкування:

A. Секвестректомiя
B. Стимулююча терапiя
C. Санацiя порожнини рота
D. Антибiотикотерапiя
E. Секвестректомiя з видаленням 47

12. Пацiєнтка 42-х рокiв скаржиться
на рухливiсть зубiв, утруднене пережо-
вування їжi. Об’єктивно: конфiгурацiя
обличчя не змiнена. Вiдсутнi 35, 36, 38,
44, 46, 48 зуби. 31, 32, 41, 42 зуби мають
I-II ступiнь рухливостi. Яка констру-
кцiя протезiв найбiльш рацiональна у
даному випадку?

A. Суцiльнолита шина-протез iз вести-
булярними кiгтеподiбними вiдростками
B. Суцiльнолита шина-протез iз систе-
мою кламерiв Роуча i багатоланковим
кламером
C. Шина Мамлока
D. Знiмна пластмасова шина-капа
E. Iнтердентальна шина

13. Хвора 35-ти рокiв звернулася до клi-
нiки з метою протезування. Пiсля об-
стеження було прийнято рiшення виго-
товити суцiльнолитi мостоподiбнi про-
тези з опорою на 14, 17 та 25, 27 зуби.
Пiд час зняття силiконового вiдбитку
у хворої з’явився блювотний рефлекс.
Глибоке дихання через нiс не припини-
ло рефлекс. Що слiд виконати в даному
випадку?

A. Видалити вiдбиткову ложку, прове-
сти аплiкацiйну анестезiю
B. Низько нахилити голову пацiєнта
уперед
C. Перенести зняття вiдбитку на iнше
вiдвiдування пацiєнта
D. Видалити вiдбиткову ложку, дати
ополоснути ротову порожнину розчи-
ном перманганату калiю
E. Зняти вiдбиток за допомогою розбiр-
ної ложки

14. Хвора 48-ми рокiв скаржиться на
гострий нападоподiбний сильний само-
вiльний бiль у зубi на верхнiй щелепi
справа, що iррадiює у скроню. Хво-



Крок 2 Стоматологiя (україномовний варiант, вiтчизнянi студенти) 2013 рiк 3

рiє двi доби. Зуб ранiше гостро болiв,
але впродовж мiсяця хвору турбує ни-
ючий бiль вiд потрапляння в порожни-
ну зуба їжi. Об’єктивно: на дистально-
апроксимальнiй поверхнi 25 зуба гли-
бока карiозна порожнина, виповнена
розм’якшеним дентином, з’єднана з по-
рожниною зуба. Зондування пульпи бо-
лiсне. Перкусiя трохи болiсна. Слизова
блiдо-рожевого кольору. ЕОД - 50 мкА.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Загострення хронiчного пульпiту
B. Гострий гнiйний пульпiт
C. Гострий дифузний пульпiт
D. Гострий перiодонтит
E. Загострення хронiчного перiодонти-
ту

15. Хвора 48-ми рокiв звернулася до лi-
каря зi скаргами на наявнiсть виразки
на боковiй поверхнi язика, яка з’яви-
лася близько 6 мiсяцiв тому. Появу ви-
разки зв’язує з тим, що язик в цьому
мiсцi часто травмується об зламану ко-
ронку 47 зуба. Об’єктивно: на бiчнiй
поверхнi язика в середнiй третинi - ви-
разка розмiром 1,5х2,0х0,5 см з пiдри-
тими, кратероподiбними краями. Пра-
вi пiднижньощелепнi лiмфатичнi вузли
збiльшенi, малорухомi. Який найбiльш
iмовiрний дiагноз?

A. Рак язика
B. Декубiтальна виразка язика
C. Ураження язика при лейкозi
D. Туберкульозна виразка язика
E. Сифiлiтична виразка язика

16. Хвора 48-ми рокiв була доставле-
на в лiкарню зi скаргами на наявнiсть
рани щоки, а також сильний головний
бiль, нудоту, запаморочення. З анамне-
зу: травма при падiннi. Пiсля обстежен-
ня був встановлений дiагноз: забiйно-
рвана рана щоки. Закрита черепно-
мозкова травма. Струс головного моз-
ку. До яких пошкоджень можна вiдне-
сти дану травму?

A. Поєднане
B. Iзольоване
C. Комбiноване
D. Множинне
E. Поодиноке

17. Дитинi 5-ти рокiв було встановлено
дiагноз: хронiчний гранулюючий перiо-
донтит 85 зуба та проведено лiкування.
Який матерiал для кореневої пломби
доцiльно обрати?

A. Цинк-евгенольний цемент
B. Цинк-фосфатний цемент
C. Склоiономерний цемент
D. Кальцiйвмiсна паста
E. Резорцинформалiнова паста

18. Дiвчинка 13-ти рокiв скаржиться на
виступання пiдборiддя. В порожнинi ро-
та: зворотне перекриття у фронталь-
ному вiддiлi, сагiтальна щiлина 3 мм,
скупчення фронтальних зубiв на верх-
нiй щелепi, змикання зубiв за I класом
Енгля. За допомогою якого методу мо-
жливо виявити аномалiї щелепних кi-
сток у сагiтальному напрямку?

A. Телерентгенографiя в боковiй прое-
кцiї
B. Телерентгенографiя в прямiй прое-
кцiї
C. Ортопантомографiя
D. Внутрiшньоротова рентгенографiя
E. Томографiя

19. Хвора 26-ти рокiв звернулась з
приводу протезування зубiв. Об’єктив-
но: коронка 16 зуба зруйнована на
1/3. Планується вiдновлення її анато-
мiчної форми металевою вкладкою.
Який етап формування порожнини для
вкладки повинен бути першим?

A. Видалення вражених тканин
B. Формування додаткових порожнин
C. Формування фальцу
D. Формування дна порожнини
E. Формування стiнок порожнини

20. В клiнiку ортопедичної стоматоло-
гiї звернувся пацiєнт зi скаргами на ба-
гаторазове розцементування метало-
керамiчного мостоподiбного протезу
з опорою на 23, 25, 26 зуби. Опорнi зу-
би депульпованi та обробленi по формi
зрiзаного конуса зi значною конверген-
цiєю стiнок та з круговими уступами
в дiлянцi шийок. Жувальна поверхня
опорних зубiв має вигляд рiвної площи-
ни. Мостоподiбний протез був зацемен-
тований фосфатним цементом. Назвiть
причину розцементування протезу:

A. Невiрне препарування зубiв
B. Використання фосфатного цементу
C. Наявнiсть кругових уступiв
D. Використання для опори 23 зуба
E. Наявнiсть прямого прикусу

21. Хворому 58-ми рокiв виготовлено
знiмний частковий протез для верхньої
щелепи. Пiд час оцiнки якостi його ви-
готовлення виявлено дрiбнi бульковi
пори по всiй товщi базису. Що спричи-
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нило утворення пор?

A. Швидке зростання температури при
полiмеризацiї пластмаси
B. Використання пластмаси з минулим
термiном придатностi
C. Велика товщина пластмаси
D. Швидке охолодження кювети пiсля
полiмеризацiї пластмаси
E. Мала товщина пластмаси

22. Хворому 65-ти рокiв виготовляється
повний знiмний протез для нижньої
щелепи. Припасування iндивiдуальної
ложки для отримання функцiонально-
го вiдбитку проводиться за допомогою
проб Гербста. Пiд час ковтання слини
ложка скидається. В якiй дiлянцi необ-
хiдно вкоротити її край?

A. Вiд мiсця позаду слизового горбика
до щелепно-пiд’язикової лiнiї
B. Вiд iкла до iкла з вестибулярного
боку
C. Вiд iкла до iкла з язикового боку
D. Уздовж щелепно-пiд’язикової лiнiї
E. В дiлянцi премолярiв з язикового
боку

23. Хворий 25-ти рокiв скаржиться на
появу тиждень тому сильної кровото-
чивостi ясен, болю в порожнинi ро-
та, слабкiсть, стомленiсть, пiдвищення
температури тiла до 38oC. Об’єктивно:
хворий блiдий, адинамiчний. На слизо-
вiй оболонцi порожнини рота множин-
нi геморагiї, ясна пухкi, на вершинах
ясеневих сосочкiв дiлянки некрозу, лiм-
фатичнi вузли збiльшенi, м’якi, безбо-
лiснi. Симптомом якого захворювання
може бути ураження слизової оболон-
ки порожнини рота у хворого?

A. Гострий лейкоз
B. Хронiчний лейкоз
C. Виразково-некротичний стоматит
Венсана
D. Гiповiтамiноз С
E. Отруєння солями важких металiв

24. Чоловiк 41-го року звернувся два ти-
жнi тому до пародонтолога. Встановле-
ний дiагноз: генералiзований пародон-
тит II ступеня важкостi, загострений
перебiг. Пiсля усунення травмуючих
факторiв i проведення протизапальної
терапiї ясна набула звичайного забарв-
лення; пародонтальнi кишенi глибиною
4-5 мм без видiлень. Якому методу усу-
нення пародонтальних кишень треба
надати перевагу в даному випадку?

A. Кюретаж
B. Поверхнева склерозуюча терапiя
C. Глибока склерозуюча терапiя
D. Гiнгiвектомiя
E. Клаптева операцiя

25. Для знеболювання при видаленнi
другого моляру на нижнiй щелепi злiва
з приводу загострення хронiчного пе-
рiодонтиту лiкар зробив укол голки у
точку перетинання борозенки мiж зов-
нiшнiм скатом крилощелепної склад-
ки i щокою, i лiнiєю, умовно проведе-
ною на 0,5 см нижче жувальної поверх-
нi останнього моляру верхньої щелепи.
Яку анестезiю виконав лiкар?

A. Торусальна
B. Мандибулярна
C. Ментальна
D. Туберальна
E. Язикова

26. Дiвчинка 12-ти рокiв скаржиться на
бiль у порожнинi рота пiд час прийому
їжi, кровоточивiсть ясен, неприємний
запах з рота. Бiль з’явився три днi то-
му. Об’єктивно: температура 38, 2oC. У
порожнинi рота - ясенний край на верх-
нiй та нижнiй щелепах вкритий сiрува-
тим нальотом, легко кровить. Ясеннi
сосочки у 42, 41, 31, 32 вiдсутнi, звираз-
кування по краю ясни. З якої групи лi-
карських препаратiв необхiдно почати
мiсцеве лiкування у даному випадку?

A. Знеболюючi
B. Ферменти
C. Протизапальнi
D. Кератопластики
E. Антисептики

27. Пiд час профiлактичного огляду у
4,5-рiчної дитини виявленi прихованi
карiознi порожнини на контактних по-
верхнях 54 i 55 зубiв. Пiсля видален-
ня навислих країв емалi розм’якшений
дентин був легко видалений екскавато-
ром у межах плащового дентину. Обе-
рiть оптимальний матерiал для постiй-
ної пломби:

A. Компомерний матерiал
B. Композитний матерiал
C. Силiкатний цемент
D. Силiкофосфатний цемент
E. Полiкарбоксилатний цемент

28. Хворий 60-ти рокiв звернувся зi
скаргами на утруднене розжовування
їжi через вiдсутнiсть зубiв на верхнiй
i нижнiй щелепах. Об’єктивно: альве-
олярний вiдросток у фронтальнiй дi-
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лянцi верхньої щелепи грушоподiбної
форми. Яку особливiсть при встанов-
леннi зубiв необхiдно враховувати?

A. Верхнi переднi зуби ставлять на
приточцi
B. Верхню зубну дугу вкорочують на 1
зуб
C. Нижню зубну дугу вкорочують на 1
премоляр
D. Жувальнi зуби мiняють мiсцями
E. Переднi зуби ставлять у прогенiчно-
му спiввiдношеннi

29. Жiнка 43-х рокiв звернулась з при-
воду протезування дефекту коронки зу-
ба. Об’єктивно: 25 зруйнований на рiв-
нi ясен. На Ro-грамi кореневий канал
запломбований до верхiвки. Перкусiя
безболiсна. Яка конструкцiя протеза
показана хворiй?

A. Штифтовий зуб за Iльїною-Маркосян
B. Штифтовий зуб за Ахмедовим
C. Напiвкоронка
D. Екваторна коронка
E. Вкладка

30. Хворий 18-ти рокiв звернувся зi
скаргами на пiдвищення температури
тiла, слабкiсть, бiль пiд час прийому їжi
та ковтаннi. При оглядi слизової обо-
лонки порожнини рота, на тлi ерите-
ми, визначаються численнi петехiї. Зiв
гiперемований. Регiонарнi лiмфовузли
збiльшенi, рухливi, безболiснi. У кровi:
лейкоцитоз, моноцитоз, атиповi моно-
нуклеари, ШЗЕ- 30 мм/год. Що з пе-
рерахованого є провiдним у розвитку
захворювання?

A. Вiрусна iнфекцiя
B. Бактерiальна iнфекцiя
C. Аутоiмуннi порушення
D. Алергiчна реакцiя негайного типу
E. Алергiчна реакцiя уповiльненого
типу

31. Студент 18-ти рокiв звернувся з ме-
тою протезування 11, 21 зубiв метало-
керамiчною конструкцiєю. Протипо-
казань до застосування такої констру-
кцiї немає. Який матерiал для одержан-
ня вiдбитка найбiльш доцiльний?

A. Сiеласт
B. Стомальгiн
C. Ортокор
D. Стенс
E. Репiн

32. Хворий 70-ти рокiв з повною втра-
тою зубiв на верхнiй щелепi i дефе-

ктом твердого пiднебiння скаржиться
на утруднене вживання їжi, виливання
рiдкої їжi через нiс, частi хронiчнi за-
хворювання слизової оболонки поро-
жнини носа. Об’єктивно: альвеолярний
вiдросток верхньої щелепи атрофова-
ний - I тип за Шредером, податливiсть
слизової оболонки - I клас за Супле. На
твердому пiднебiннi - рубцевозмiнений
дефект розмiром 2х3 см. Яка констру-
кцiя протезу найбiльш доречна в дано-
му випадку?

A. Повний знiмний протез iз системою
внутрiшнього i периферичного клапанiв
B. Повний знiмний протез iз постанов-
кою зубiв на штучних яснах
C. М’який обтюратор i повний знiмний
протез
D. Повний знiмний протез iз потовщен-
ням у дiлянцi дефекту
E. Повний знiмний протез iз металевим
базисом i м’яким обтюратором

33. Хворий 76-ти рокiв звернувся в клi-
нiку ортопедичної стоматологiї зi скар-
гами на погану фiксацiю повного знiм-
ного протеза на нижнiй щелепi. При
оглядi альвеолярного вiдростка виявле-
на його атрофiя. Яке анатомiчне утво-
рення на нижнiй щелепi можна вико-
ристати для полiпшення фiксацiї цього
протеза?

A. Ретроальвеолярний простiр
B. Перехiдна складка
C. Щелепно-пiд’язичний валик
D. Внутрiшня коса лiнiя
E. Присiнок порожнини рота

34. Хворий 22-х рокiв скаржиться на по-
яву болючої припухлостi в дiлянцi пра-
вої навколовушної слинної залози. За
тиждень до цього у хворого було садно
шкiри щоки, яке гоїлося пiд гнiйним
струпом. За останнi два днi вiдмiчає
посилення болю i пiдвищення темпе-
ратури тiла до 38, 6oC. Об’єктивно: на-
бряк м’яких тканин правої привушної
дiлянки, шкiра незначно напружена, не
змiнена в кольорi. Iнфiльтрат розмiром
2,5х3,5 см, щiльний, болючий, шкiра
над ним обмежено рухлива. Рот вiдкри-
ває в повному обсязi, слизова оболон-
ка навколо гирла слинної протоки не
змiнена, слина прозора. Який найбiльш
iмовiрний дiагноз?
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A. Гострий лiмфаденiт
B. Загострення хронiчного паротиту
C. Абсцес бiлявушно-жувальної дiлянки
D. Гострий неепiдемiчний паротит
E. Епiдемiчний паротит

35. Хвора 33-х рокiв надiйшла в
щелепно-лицеве вiддiлення зi скаргами
на бiль та припухлiсть правої пiдщеле-
пної дiлянки, пiдвищення температури
тiла 39, 5oC. Об’єктивно: обличчя аси-
метричне за рахунок набряку м’яких
тканин правої пiдщелепної дiлянки, де
пальпаторно визначається щiльний iн-
фiльтрат, шкiра над ним гiперемована,
не береться в складку. В 46 зубi - глибо-
ка карiозна порожнина. Який найбiльш
iмовiрний дiагноз?

A. Флегмона пiднижньощелепної дiлян-
ки справа
B. Гострий пiднижньощелепний сiалоа-
денiт
C. Гострий гнiйний перiостит нижньої
щелепи
D. Гострий гнiйний пiднижньощелепний
лiмфаденiт
E. Гострий остеомiєлiт нижньої щелепи
справа

36. Хворому 43-х рокiв, встановлено дi-
агноз: хронiчний генералiзований паро-
донтит II ступеня. При мiкроскопiчно-
му дослiдженнi вмiсту пародонтальних
кишень виявлено значну кокову мiкро-
флору, трихомонади. Що з перерахова-
ного слiд застосовувати для iнстиляцiй?

A. Метронiдазол
B. Лiнкомiцин
C. Димексид
D. Месулiд
E. Дiоксин

37. Хворий 52-х рокiв скаржиться на на-
явнiсть утворення на нижнiй губi. Об’є-
ктивно: на червонiй облямiвцi нижньої
губи патологiчне вогнище полiгональ-
ної форми розмiром 0,5х1,0 см, дещо
западає, покрите щiльними лусочками,
сiрувато-бiлого кольору, по периферiї –
зона зроговiння. Регiонарнi лiмфатичнi
вузли не збiльшенi. Який найбiльш iмо-
вiрний дiагноз?

A. Обмежений передраковий гiперкера-
тоз
B. Лейкоплакiя плоска форма
C. Лейкоплакiя верукозна форма
D. Червоний вовчак
E. Червоний плескатий лишай

38. Хворий 30-ти рокiв отримав трав-

му в дiлянцi середньої третини облич-
чя. Звернувся зi скаргами на бiль, при-
пухлiсть м’яких тканин у дiлянцi верх-
ньої щелепи, бiль при закриваннi ро-
та. При обстеженнi дiагностовано пе-
релом верхньої щелепи Ле-Фор III. Яку
шину необхiдно використовувати при
лiкуваннi?

A. Апарат Збаржа
B. Шина Лiмберга
C. Шина Гунiнга-Порта
D. Шина Ванкевич
E. Шина Степанова

39. Хворий 40-ка рокiв скаржиться на
часткову вiдсутнiсть зубiв, погане пере-
жовування їжi. Об’єктивно: вiдсутнi 48,
47, 46, 45, 44 зуби; 17, 16 та 15 зуби змiще-
нi разом iз альвеолярним вiдростком до
альвеолярного вiдростка нижньої ще-
лепи. Якi причини виникнення феноме-
ну Попова-Годона?

A. Втрата зубiв-антагонiстiв
B. Рахiт
C. Травма
D. Ротове дихання
E. Карiозна хвороба

40. Батьки дитини 3,5 рокiв звернулися
до вiддiлення стоматологiї дитячого вi-
ку зi скаргами на змiну кольору 51 зуба
в дитини. Об’єктивно: змiна кольору
коронки 51 зуба. Зуб iнтактний, пер-
кусiя безболiсна. З анамнезу: травма
зуба 2 мiсяцi тому. Виберiть метод об-
стеження для постановки дiагнозу:

A. Внутрiшньоротова рентгенографiя
B. Телерентгенографiя
C. Термометрiя
D. Електроодонтодiагностика
E. Панорамна рентгенографiя

41. У 14-рiчного хлопчика з’явились
скарги на значний бiль у ментальнiй дi-
лянцi впродовж доби. З анамнезу вiдо-
мо, що 5 рокiв тому в цю дiлянку був
сильний удар м’ячем. Загальний стан
середньої важкостi, температура тiла
37, 5oC. Регiональний лiмфаденiт. 31, 32,
41 та 42 зуби iнтактнi. Перкусiя пози-
тивна. З вестибулярного боку вiдмi-
чається незначне вип’ячування тканин
альвеолярного вiдростка, вкрите гiпе-
ремованою слизовою оболонкою. На
Ro-грамi - дефект кiсткової тканини на
нижнiй щелепi в дiлянцi 31 та 41 зубiв,
овальної форми з чiткими контурами.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?
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A. Нагноєння пiслятравматичної кiсти
B. Нагноєння фолiкулярної кiсти
C. Гострий серозний перiостит
D. Гострий гнiйний перiостит
E. Гострий одонтогенний остеомiєлiт

42. Пiд час видалення 47 зуба дисталь-
ний корiнь залишився в комiрцi. Вибе-
рiть iнструмент для завершення вида-
лення:

A. Кутовий лiвобiчний елеватор
B. Кутовий правобiчний елеватор
C. Прямий елеватор
D. Клювоподiбнi щипцi для видалення
коренiв
E. Унiверсальнi щипцi-байонети

43. Хворий 63-х рокiв скаржиться на по-
гане пережовування їжi, косметичний
дефект. Об’єктивно: присутнi 16, 15, 13,
12, 11, 22, 23, 24, 26, 27, 48, 46, 45, 33, 34,
35, 36, 37, 38. Зуби мають I-II ступiнь
рухомостi. Який вид стабiлiзацiї зубних
рядiв необхiдно застосувати?

A. По дузi
B. Фронтальна
C. Сагiтальна
D. Фронто-сагiтальна
E. Парасагiтальна

44. Хворий висловлює скарги на само-
чинний нападоподiбний бiль у зубах злi-
ва, що iррадiює по ходу гiлок трiйча-
стого нерва у вухо. Зуб болить 2 до-
би. Об’єктивно: у 36 глибока карiозна
порожнина, що не сполучається з по-
рожниною зуба. Зондування рiзко бо-
лiсне по всьому дну, реакцiя на холод
рiзко болiсна, перкусiя слабкоболiсна.
Який попереднiй дiагноз?

A. Гострий дифузний пульпiт
B. Гострий гнiйний пульпiт
C. Гострий вогнищевий пульпiт
D. Гострий серозний пульпiт
E. Загострення хронiчного пульпiту

45. Лiкар стоматолог-ортопед на що-
денному прийомi пiд час огляду i прове-
дення ортопедичних манiпуляцiй кори-
стується стоматологiчним дзеркалом.
Яким чином проводять стерилiзацiю
стоматологiчних дзеркал?

A. У потрiйному розчинi 30 хвилин
B. У 0,5% розчинi сульфохлоретилу 20
хвилин
C. У 6% розчинi перекису водню щоден-
ного приготування, 6 годин
D. У сухожаровiй шафi при температурi
180oC, 10 хвилин
E. У 0,01% розчинi хлорамiну 10 хвилин

46. Хворий 46-ти рокiв звернувся до клi-
нiки з пiслятравматичними скаргами
на порушення змикання зубiв. При об-
стеженнi виявлений двобiчний перелом
верхньої щелепи з обмеженою рухли-
вiстю вiдламкiв. Зуби збереженi. Який
апарат показаний при лiкуваннi?

A. Апарат Шура iз зустрiчними позаро-
товими стрижнями
B. Стандартна шина Збаржа у модифi-
кацiї Мiргазизова
C. Шина Тiгерштедта з мiжщелепним
витягненням
D. Фiксуючий накiсний апарат Рудька
E. Штампована пластмасова капа за
Варесом

47. Хворий 47-ми рокiв скаржиться на
втрату зубiв на нижнiй щелепi. Об’є-
ктивно: 48, 47, 46, 45, 35, 36, 37, 38 зу-
би вiдсутнi. Решта зубiв стiйкi, однак
екватор слабковиражений. 45, 44, 35 зу-
би нахиленi вестибулярно. Якi кламе-
ри доцiльно використати у конструкцiї
бюгельного протезу у даного хворого?

A. Кламер Нея 4 типу
B. Кламер Нея 1 типу
C. Кламер Нея 2 типу
D. Кламер Нея 3 типу
E. Кламер Нея 5 типу

48. Хворий 35-ти рокiв скаржиться на
свербiж, печiння, набряк губ. Хворiє
впродовж тижня. Об’єктивно: почер-
вонiння червоної облямiвки губ, шкiри,
особливо в дiлянцi кутiв рота, а також
наявнiсть пухирцiв, кiрочок, дрiбних
трiщин, якi розташованi на тлi ерите-
матозного ураження червоної облямiв-
ки губ. Який найбiльш iмовiрний дiа-
гноз?

A. Гострий екзематозний хейлiт
B. Багатоформна ексудативна еритема
C. Гострий герпетичний хейлiт
D. Контактний алергiчний хейлiт
E. Ексудативна форма ексфолiативного
хейлiту

49. Хворий 44-х рокiв скаржиться на
пiдвищену втомлюванiсть i головний
бiль, онiмiння кiнцiвок, вiдчуття сухо-
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стi в порожнинi рота, печiння та бiль в
язицi. Об’єктивно: блiдiсть шкiрних по-
кривiв i слизової оболонки порожнини
рота. В кутах рота - болючi трiщини.
Спинка язика гладенька, полiрована, з
яскраво-червоними смугами. У кровi:
Hb- 70 г/л, ер.- 1, 5 · 1012/л, КП- 1,6, лей-
копенiя, тромбоцитопенiя, лiмфоцитоз.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Анемiя Аддiсона-Бiрмера
B. Хронiчна постгеморагiчна анемiя
C. Хлороз пiзнiй
D. Залiзодефiцитна анемiя
E. Апластична анемiя

50. У хворої 36-ти рокiв клiнiчно i рент-
генологiчно встановлено дiагноз: сли-
нокам’яна хвороба правої пiднижньо-
щелепної слинної залози з локалiзацi-
єю каменя у протоцi, з загостренням
запального процесу (абсцес щелепно-
язикового язичка). Яке лiкування слiд
запропонувати у першу чергу?

A. Розкриття абсцесу щелепно-
язикового жолобка
B. Протизапальна терапiя
C. Видалення зубного каменя
D. Внутрiшньо пiлокарпiн
E. Фiзiотерапевтичнi процедури

51. Хворий 44-х рокiв звернувся до
хiрурга-стоматолога зi скаргами на го-
стрий постiйний бiль у дiлянцi верхньої
щелепи злiва, що посилюється пiд час
змикання щелеп. Бiль турбує впродовж
3-х дiб. Об’єктивно: обличчя симетри-
чне, рот вiдкриває вiльно. Коронка 26
зруйнована наполовину. Зондування ка-
рiозної порожнини безболiсне. Перку-
сiя 26 рiзко болiсна. Слизова оболонка
альвеолярного вiдростка на рiвнi 26 на-
брякла, гiперемована. 26 ранiше лiко-
ваний. Який попереднiй дiагноз?

A. Хронiчний перiодонтит 26, що заго-
стрився
B. Гострий гнiйний перiодонтит 26
C. Гострий пульпiт 26
D. Гострий гнiйний перiостит верхньої
щелепи злiва вiд 26
E. Пародонтит 26, 27, 28

52. Батьки вiдмiчають у дитини 3-х
рокiв постiйний бiль у переднiх зубах
верхньої щелепи. Об’єктивно: корон-
кова частина 61 зуба має сiрий колiр,
зруйнована. Зондування устя корене-
вого каналу болiсне, супроводжується
кровоточивiстю. Перкусiя зуба рiзко
болiсна. На гiперемованiй, набряклiй,

болiснiй пiд час пальпацiї слизовiй обо-
лонцi в дiлянцi 61, 62 зубiв визначається
нориця. Який попереднiй дiагноз?

A. Загострення хронiчного перiодонти-
ту
B. Гострий гнiйний перiодонтит
C. Гострий дифузний пульпiт
D. Хронiчний гранулюючий перiодон-
тит
E. Загострення хронiчного пульпiту

53. Пацiєнтка 27-ти рокiв скаржиться
на наявнiсть виразки на язицi, яку помi-
тила два тижнi тому. До лiкаря не звер-
талась, лiкувалась самостiйно, але без-
результатно. При обстеженнi на спинцi
язика на незмiненому фонi розташова-
на виразка дiаметром бiля 6 мм з рiв-
ними краями. Дно гладеньке, м’ясочер-
воного кольору. Пальпацiя безболiсна,
основа ущiльнена. Пiдщелепнi лiмфа-
тичнi вузли щiльнi, безболiснi. Визна-
чте попереднiй дiагноз:

A. Первинна сифiлома язика
B. Декубiтальна виразка
C. Трофiчна виразка
D. Ракова виразка
E. Туберкульозна виразка

54. Дiвчинка 9-ти рокiв скаржиться на
наявнiсть карiозної порожнини в зу-
бi, бiль у зубi, який швидко минає пi-
сля усунення подразника. Об’єктивно:
в 36 карiозна порожнина в межах бi-
ляпульпарного дентину, з вузьким вхi-
дним отвором, дентин розм’якшений,
реакцiя на холодовий подразник бо-
лiсна, швидко минає, зондування дна
болiсне, перкусiя безболiсна. Визначте
попереднiй дiагноз:

A. Гострий глибокий карiєс
B. Гострий середнiй карiєс
C. Хронiчний середнiй карiєс
D. Хронiчний глибокий карiєс
E. Хронiчний простий пульпiт

55. У хворого 43-х рокiв виявлено вiд-
сутнiсть коронкової частини 13 зуба.
Корiнь виступає над рiвнем ясен на 0,5-
1 мм по периметру. Апiкальна частина
запломбована. З анамнезу: коронкова
частина 13 зуба вiдламалась 3 тижнi
тому. До того зуб лiкувався з приво-
ду хронiчного перiодонтиту. Перкусiя
безболiсна. Краї кореня твердi, слизова
оболонка блiдо-рожевого кольору, во-
лога. Якi дiї лiкаря?
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A. Виготовити коронково-кореневу
вкладку i металокерамiчну коронку
B. Видалити корiнь зуба
C. Виготовити простий штифтовий зуб
D. Вiдреставрувати зуб за допомогою
анкера та фотополiмерного матерiалу
E. Виготовити штифтовий зуб за Рi-
чмондом

56. Хвора 26-ти рокiв скаржиться на
бiль у 24 зубi при попаданнi холодної
чи гарячої їжi. Об’єктивно: глибока ка-
рiозна порожнина в 24 на медiальнiй
поверхнi в межах навколопульпарного
дентину, заповнена розм’якшеним сла-
бо пiгментованим дентином. Зондуван-
ня дна карiозної порожнини та реакцiя
на холодовий подразник болючi, бiль
минає одразу пiсля припинення дiї по-
дразника. Який найбiльш iмовiрний дi-
агноз?

A. Гострий глибокий карiєс
B. Хронiчний глибокий карiєс
C. Гострий середнiй карiєс
D. Хронiчний середнiй карiєс
E. Гострий вогнищевий пульпiт

57. Хворий 45-ти рокiв скаржиться на
млявiсть, головний бiль, пiдвищення
температури до 39oC, пекучий неврал-
гiчний бiль у нижнiй щелепi справа.
Об’єктивно: на гiперемованiйшкiрi пiд-
борiддя справа висипання пухирцiв дiа-
метром вiд 1 до 6 мм. Подiбнi пухирцi
спостерiгаються на гiперемованiй сли-
зовiй ротової порожнини справа. Вони
швидко руйнуються з утворенням еро-
зiй, вкритих фiбринозним нашаруван-
ням. Регiонарний лiмфаденiт. Який дiа-
гноз найбiльш iмовiрний?

A. Оперiзувальний лишай
B. Гострий герпетичний стоматит
C. Алергiчний стоматит
D. Пухирчатка
E. Багатоформна ексудативна еритема

58. Хворий скаржиться на iнтенсивний
самовiльний пульсуючий бiль у дiлян-
цi нижньої щелепи злiва. Вказати при-
чинний зуб не може. Бiль практично не
припиняється, деколи стає слабкiшим.
В останнi години вiд холодного бiль
дещо зменшується. Об’єктивно: в 47
- глибока карiозна порожнина, зонду-
вання дна болюче, порожнина зуба за-
крита. Який метод лiкування найбiльш
показаний?

A. Вiтальна екстирпацiя
B. Девiтальна екстирпацiя
C. Девiтальна ампутацiя
D. Видалення зуба
E. Вiтальна ампутацiя

59. Дитинi 2 роки. Захворювання по-
чалося з появи припухлостi на верх-
нiй губi та пiдвищення температури
тiла. Об’єктивно: обличчя асиметри-
чне внаслiдок набряку верхньої губи,
згладження носогубної складки злiва.
В 51зубi карiозна порожнина. Зуб рухо-
мий, болючий при перкусiї. Перехiдна
складка гiперемована, набрякла. Паль-
пацiя болюча в дiлянцi 51, 61, 62 зубiв.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гострий гнiйний перiостит верхньої
щелепи злiва вiд 51
B. Гострий перiодонтит 51
C. Гострий одонтогенний остеомiєлiт
верхньої щелепи вiд 51
D. Гострий гнiйний пульпiт 51
E. Загострення хронiчного перiодонти-
ту 51

60. Хворий 24-х рокiв звернувся зi скар-
гами на ниючий бiль у дiлянцi 11, що по-
силюється при накушуваннi. Два днi то-
му зуб запломбований з приводу пуль-
пiту. Об’єктивно: в 11 - пломба. Темпе-
ратурна проба безболiсна, вертикальна
перкусiя слабкоболiсна. На рентгено-
грамi 11 - ендодонтична пломба виве-
дена за верхiвку кореня на 1 мм. Який з
нижче перерахованих методiв буде най-
бiльш ефективним для лiквiдацiї ускла-
днення?

A. Флюктуоризацiя
B. УВЧ-терапiя
C. Послаблюючий розрiз
D. 1% розчин гiдрокортизону субмуко-
зно
E. Призначення анальгетикiв

61. У дитини 5-ти рокiв, зi слiв матерi,
скарги на бiль пiд час ковтання, слаб-
кiсть, пiдвищення температури тiла до
39, 5oC, припухлiсть лiмфовузлiв. Об’є-
ктивно: стан дитини важкий, темпера-
тура 38, 8oC. Слизова порожнини ро-
та рiзко гiперемована, набрякла, з кро-
вовиливами, виразкуваннями. Зiв рiзко
гiперемований, лакуни розширенi, з дi-
лянками некрозу. Пiдщелепнi, шийнi,
потиличнi лiмфовузли збiльшенi, щiль-
нi та болiснi. Який дiагноз можна при-
пустити?
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A. Iнфекцiйний мононуклеоз
B. Гострий герпетичний стоматит
C. Виразково-некротичний гiнгiвосто-
матит
D. Герпетична ангiна
E. Лакунарна ангiна

62. Чоловiк 46-ти рокiв скаржиться на
наявнiсть бiлуватих нашарувань на сли-
зовiй оболонцi обох щiк, якi помiтив
близько 2 мiсяцiв тому. Суб’єктивних
вiдчуттiв немає. Об’єктивно: на слизо-
вiй оболонцi щiк ближче до кутiв рота
визначаються дiлянки у виглядi щiль-
нуватих горбистих розростань бiлува-
того кольору з чiткими контурами, що
пiдвищуються над рiвнем слизової, без-
болiснi пiд час пальпацiї. Слизова обо-
лонка, що оточує вогнище, не змiнена.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Верукозна форма лейкоплакiї
B. Гiперкератотична форма червоного
плескатого лишаю
C. Гiперпластичний кандидоз
D. Червоний вовчак
E. М’яка лейкоплакiя

63. Парубок 18-ти рокiв скаржиться на
болiснiсть ясен пiд час прийому їжi.
Захворiв гостро три днi тому, коли пi-
сля переохолодження з’явилися субфе-
брильна температура i болi у яснах.
Об’єктивно: порожнина рота санована,
ясна на верхнiй i нижнiй щелепах гiпе-
ремована, набрякла, легко кровить пiд
час дотику iнструментом. У дiлянцi 21,
22, 23, 24 та 25 на мiжзубних сосочках
визначається брудно-сiре нашарування,
пiсля зняття якого утворюється крово-
точива звиразкована поверхня. Вида-
лення нашарувань рiзко болiсне. Яке
додаткове дослiдження необхiдно про-
вести хворому в першу чергу?

A. Загальний розгорнутий аналiз кровi
B. Аналiз кровi на цукор
C. Мiкроскопiя нашарувань з сосочка
D. Обстеження на ВIЛ-iнфекцiю
E. Рентгенографiя щелеп

64. Жiнка 42-х рокiв звернулася зi скар-
гами на болi у 36 пiд час прийому їжi,
особливо гарячої, неприємний запах
при вiдсмоктуваннi iз зуба. Бiль носить
ниючий характер i поступово вщухає.
Зуб непокоїть впродовж 3-х мiсяцiв. Ра-
нiше не лiкувалася. Об’єктивно: у 36 -
глибока карiозна порожнина, що спо-
лучається з порожниною зуба. На Ro-
грамi у дiлянцi верхiвок коренiв 36 ви-
значається розширення перiодонталь-

ної щiлини. Який найбiльш iмовiрний
дiагноз?

A. Хронiчний гангренозний пульпiт
B. Хронiчний фiброзний пульпiт
C. Загострення хронiчного пульпiту
D. Хронiчний фiброзний перiодонтит
E. Загострення хронiчного перiодонти-
ту

65. Хворий 45-ти рокiв звернувся до клi-
нiки зi скаргами на вiдсутнiсть зубiв на
нижнiй щелепi справа. Об’єктивно: вiд-
сутнi 46, 45, 38, 48. 47 зуб рухливий (I
ступiнь), коронка 44 зуба зруйнована
на 1/2. Яку ортопедичну конструкцiю
доцiльно рекомендувати хворому з ме-
тою вiдновлення жувальної ефектив-
ностi та профiлактики перевантаження
пародонта 47, 44 зубiв?

A. Дуговий протез iз кламерною фiкса-
цiєю на 47, 44, 34 зуби
B. Паяний мостоподiбний протез iз
опорою на 48, 44 зуби
C. Металокерамiчний мостоподiбний
протез iз опорою на 47, 46 зуби
D. Мостоподiбний протез iз однобiчною
опорою на 47 зуб
E. Малий сiдлоподiбний протез iз кла-
мерною фiксацiєю на 47, 44 зуби

66.Хворий 57-ми рокiв звернувся до клi-
нiки зi скаргами на рухливiсть зубiв,
неможливiсть прийому їжi. Об’єктив-
но: на нижнiй щелепi 35, 36, 37, 38, 44,
45, 46 та 48 зуби вiдсутнi; 31, 32, 33, 34,
41, 42, 43, 47 - з рухливiстю II ступеня,
з низькими клiнiчними коронками, не
вираженим екватором зубiв. Визначте
оптимальну конструкцiю протеза при
данiй патологiї:

A. Знiмна суцiльнолита шина-протез
B. Частковий знiмний протез
C. Балочна шина за Курляндським
D. Знiмна шина Бинiна
E. Знiмна шина з вестибулооральним
кламером

67. Хворий, каменяр за фахом, скаржи-
ться на свербiж, печiння, болiснiсть губ,
що з’являються влiтку i зникають у ре-
шту пору року. Хворiє впродовж 3-х ро-
кiв. Об’єктивно: червона облямiвка ни-
жньої губи гiперемована, набрякла, на
нiй пухирцi, ерозiї дiаметром 2 мм, бо-
лiснi пiд час пальпацiї, кiрки, трiщини.
Який дiагноз найбiльш iмовiрний?
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A. Актинiчний хейлiт, ексудативна
форма
B. Контактний алергiчний хейлiт
C. Метеорологiчний хейлiт
D. Екзематозний хейлiт, ексудативна
форма
E. Ексфолiативний хейлiт, ексудативна
форма

68. Лiкар-педiатр направив на консуль-
тацiю до стоматолога дiвчинку 6-ти ро-
кiв. Захворiла добу тому, температура
38, 2oC, нежить, кашель. В порожни-
нi рота на слизовiй оболонцi щiк пля-
ми бiлувато-жовтого кольору на рiв-
нi молярiв, розмiром з головку шпиль-
ки. Плями виступають над рiвнем сли-
зової оболонки. На слизовiй м’якого
пiднебiння яскраво-червонi плями не-
правильної форми. Якому захворюван-
ню вiдповiдає зазначена симптоматика
та змiни слизової оболонки порожнини
рота?

A. Кiр
B. Мононуклеоз
C. Дифтерiя
D. Вiтряна вiспа
E. Скарлатина

69. Юнак 18-ти рокiв скаржиться на чу-
тливiсть до солодкого та кислого в дi-
лянцi 14, 13, 12, 23, 24. Об’єктивно: в
пришийковiй дiлянцi поодинокi крей-
доподiбнi матовi плями з нечiткими
краями. Який метод обстеження най-
бiльш точно пiдтвердить дiагноз?

A. Вiтальне забарвлення
B. Рентгенографiя
C. Зондування
D. Електроодонтометрiя
E. Термометрiя

70. Дитина 4-х рокiв скаржиться на бiль
у зубi на верхнiй щелепi пiд час їди.
Об’єктивно: у 65 - карiозна порожнина
на дистально-апроксимальнiй поверхнi
у межах плащового дентину з пiгменто-
ваним розм’якшеним дентином на днi
i стiнках. Зондування стiнок болiсне,
перкусiя безболiсна, реакцiя на холод
короткочасна. Порожнина зуба закри-
та. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гострий середнiй карiєс
B. Хронiчний перiодонтит
C. Гострий глибокий карiєс
D. Хронiчний середнiй карiєс
E. Хронiчний фiброзний пульпiт

71. Чоловiк 25-ти рокiв скаржиться на
бiль у дiлянцi нижньої щелепи, патоло-

гiчну рухливiсть, кровотечу з порожни-
ни рота, порушення прикусу, неможли-
вiсть пережовування їжi. 10 годин тому
отримав травму. При обстеженнi вста-
новлений поодинокий перелом нижньої
щелепи мiж першим i другим премо-
лярами. Змiщення вiдламкiв незначне.
Зуби усi в наявностi, стiйкi, правильної
анатомiчної форми. Який оптимальний
метод лiкування хворого?

A. Двощелепнi назубнi шини
B. Остеосинтез iз використанням мiнi-
пластинки
C. Однощелепна назубна шина
D. Капова шина
E. Накiсний апарат

72. Жiнка 25-ти рокiв була витягнута
бригадою рятувальникiв iз ставка. Пiд
водою постраждала пробула впродовж
декiлькох хвилин. Завдяки проведен-
ням реанiмацiйних заходiв свiдомiсть
постраждалої вiдновилася, при цьому
вода з дихальних шляхiв не виходи-
ла. Який механiзм утоплення найбiльш
iмовiрний у даному випадку?

A. Рефлекторний ларингоспазм
B. Аспiрацiя рiдини
C. Рефлекторна зупинка серця
D. Гемодилюцiя
E. Набряк легень

73. Пiд час проведення анестезiї розчи-
ном новокаїну хворий вiдчув утруднен-
ня дихання. Почервонiння шкiри змi-
нилося блiдiстю, почав падати артерi-
альний тиск. Який стан найiмовiрнiше
виник у пацiєнта?

A. Анафiлактичний шок
B. Клiнiчна смерть
C. Колапс
D. Непритомнiсть
E. Напад епiлепсiї

74. Пацiєнт звернувся до хiрурга-
стоматолога зi скаргами на пiдвищен-
ня температури тiла до 37, 6oC, при-
пухлiсть м’яких тканин, бiль у зубi на
нижнiй щелепi злiва, що посилюється
при доторкуваннi язиком або зубом-
антагонiстом. Об’єктивно: гiперемiя та
згладженiсть перехiдної складки альве-
олярного вiдростка з вестибулярного
боку в дiлянцi зруйнованого 36. Який
найбiльш iмовiрний дiагноз?
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A. Гострий одонтогенний гнiйний перiо-
стит
B. Гострий серозний перiодонтит
C. Хронiчний перiодонтит в стадiї заго-
стрення
D. Пародонтальний абсцес
E. Гострий одонтогенний остеомiєлiт

75. Хворий скаржиться на гострий са-
мочинний короткочасний бiль нападо-
подiбного характеру в дiлянцi 36, який
посилюється при вживаннi їжi. Об’є-
ктивно: в 36 глибока карiозна порожни-
на на жувальнiй поверхнi. Порожни-
на зуба закрита, зондування болюче в
однiй точцi. Вiд холодового подразни-
ка виникає бiль, що зберiгається впро-
довж 10-ти хвилин пiсля усунення по-
дразника. Реакцiя на перкусiю безбо-
лiсна. Встановiть найбiльш iмовiрний
дiагноз:

A. Гострий обмежений пульпiт
B. Гiперемiя пульпи
C. Гострий дифузний пульпiт
D. Загострення хронiчного пульпiту
E. Гострий глибокий карiєс

76. Дитина 5-ти рокiв направлена
терапевтом-стоматологом для вида-
лення 61 з приводу гнiйного перiодон-
титу. Якi iнструменти необхiдно вико-
ристати в цьому випадку?

A. Прямi щипцi
B. Прямий елеватор
C. Дзьобоподiбнi щипцi
D. Щипцi, вигнутi по площинi
E. Кутовий елеватор

77. Пацiєнт 43-х рокiв пiсля перенесе-
ного гострого респiраторного захво-
рювання скаржиться на загальну слаб-
кiсть, iнтенсивний бiль у яснах, їх кро-
воточивiсть, неприємний запах з рота.
Об’єктивно: збiльшення i болючiсть
пiдщелепних лiмфовузлiв; ясна гiпере-
мованi, набряклi, спостерiгаються чи-
сленнi виразковi вогнища, покритi сi-
рим фiбринозним нальотом. Що в пер-
шу чергу буде виявлено при мiкроско-
пiчному дослiдженнi матерiалу зiшкрi-
бу з уражених дiлянок ясен?

A. Змiшана флора iз значною кiлькiстю
фузобактерiй i спiрохет
B. Нейтрофiли в стадiї розпаду, епiтелi-
альнi клiтини, стафiлококи
C. Стрептококи, стафiлококи, лактоба-
цили, епiтелiальнi клiтини
D. Нейсерiї, вейлонели, колi-бактерiї,
епiтелiальнi клiтини
E. Значна кiлькiсть еритроцитiв, акти-
номiцети

78. Хворий 21-го року скаржиться на
постiйний наростаючий пульсуючий
бiль у 27. Об’єктивно: карiозна поро-
жнина великих розмiрiв виповнена роз-
м’якшеним дентином, порожнина зу-
ба закрита. Зондування дна безболiсне,
перкусiя рiзко болiсна, рухомiсть зуба
II ступеня. Пальпацiя слизової оболон-
ки в дiлянцi проекцiї верхiвок коренiв
27 викликає бiль. Рентгенологiчно змiн
не виявлено. Який найбiльш iмовiрний
дiагноз?

A. Гострий гнiйний перiодонтит
B. Загострення хронiчного перiодонти-
ту
C. Гострий дифузний пульпiт
D. Гострий серозний перiодонтит
E. Гострий гнiйний пульпiт

79. Хворий скаржиться на постiйний
бiль у дiлянцi 25 впродовж доби. Об’є-
ктивно: на медiальнiй поверхнi 25 ка-
рiозна порожнина, що не сполучається
з порожниною зуба. Реакцiя на холод
безболiсна. На Ro-грамi: кiсткова тка-
нина перiапiкальної дiлянки без пато-
логiчних змiн. Який найбiльш iмовiр-
ний дiагноз?

A. Гострий серозний перiодонтит
B. Гострий дифузний пульпiт
C. Гострий гнiйний пульпiт
D. Гострий гнiйний перiодонтит
E. Загострення хронiчного перiодонти-
ту

80. Хвора 38-ми рокiв з хронiчним гене-
ралiзованим пародонтитом направлена
на ортопедичне лiкування. Об’єктив-
но: зубнi ряди безперервнi, 12, 11, 21,
22 зуби мають рухливiсть I ступеня, де-
пульпованi. Решта зубiв стiйкi. Яка ши-
на найбiльш естетична для шинування
фронтальної групи зубiв?

A. Мамлока
B. Кiльцева
C. Зi спаяних комбiнованих коронок
D. Ковпачкова
E. Капова
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81. Дитинi 13-ти рокiв два днi тому в
черговому кабiнетi видалили 46 зуб.
Комiрка не перестає болiти. На Ro-
грамi виявлений вiдламок верхiвки ди-
стального кореня. Яким iнструментом
слiд видалити вiдламок кореня?

A. Кутовим елеватором вiд себе
B. Прямим елеватором
C. Кутовим елеватором до себе
D. Байонетами
E. Распатором

82. Дитина 6-ти рокiв звернулась до
стоматолога-педiатра з метою профi-
лактичного обстеження. Об’єктивно:
порожнина рота санована; 16, 26, 36, 46
зуби iнтактнi, прорiзались 3 мiсяцi тому.
Який з вiдомих методiв попередження
карiєсу доцiльно використати?

A. Герметизацiя фiсур зубiв
B. Аплiкацiї 10% розчином глюконату
кальцiю
C. Iонофорез 1% розчином NaF
D. Покриття фтористим лаком
E. Приймання лiкарського засобу "Вi-
тафтор"

83. Хворий 42-х рокiв скаржиться на
бiль у 26 зубi, який пiдсилюється при
стисненнi щелеп, слабкiсть, кволiсть,
пiдвищення температури тiла до 38�C,
головний бiль, вiдчуття тиснення в лiвiй
половинi обличчя. Лiва половина но-
су закладена, з лiвої нiздрi видiляється
слизова рiдина. Бiль у зубi з’явився 3 днi
тому. Об’єктивно: асиметрiя обличчя
за рахунок набряку м’яких тканин лi-
вої пiдочної дiлянки. Слизова оболонка
лiвої половини носової порожнини гi-
перемована. Вiдкривання рота вiльне.
Слизова оболонка по перехiднiй склад-
цi в дiлянцi 26 зуба гiперемована. Ко-
ронкова частина 26 зруйнована на 2/3.
Перкусiя рiзко болiсна. Який найбiльш
iмовiрний дiагноз?

A. Гострий одонтогенний гайморит
B. Гострий гнiйний перiодонтит 26
C. Гострий гнiйний перiостит вiд 26
D. Одонтогенна флегмона пiдочної
дiлянки
E. Одонтогенний гострий лiмфаденiт
щоки

84. Хворий 50-ти рокiв iз вогнепальним
пораненням нижньої щелепи та дефе-
ктом кiсткової тканини в дiлянцi пiд-
борiддя. Який метод iммобiлiзацiї йому
показаний?

A. Позаротовий апарат за типом Рудька
B. Двощелепна шина iз зачiпними пе-
тлями та мiжщелепним еластичним
витягуванням
C. Кiстковий шов
D. Однощелепна шина-скоба
E. Фiксацiя за допомогою спиць i стри-
жнiв

85. У дiвчинки 6-ти рокiв вiдкривання
рота вiльне. Альвеолярний паросток
верхньої щелепи цiлий. М’яке i твер-
де пiднебiння незрощене до рiвня 13 та
23 зубiв, має трикутну форму. Мова не-
розбiрлива. М’яке пiднебiння укороче-
не. Дитина народилася с даною вадою.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Природне часткове незрощення
пiднебiння
B. Iзольоване повне незрощення пiдне-
бiння
C. Скрите незрощення пiднебiння
D. Iзольоване неповне незрощення
пiднебiння
E. -

86. Пацiєнт 32-х рокiв скаржиться на
стирання переднiх зубiв. Об’єктивно:
на пiднебiннiй поверхнi 12, 11, 21, 22 зу-
бiв та губнiй поверхнi 42, 41, 31, 32 зу-
бiв дiлянки стирання емалi до дентино-
емалевої межi, висота коронок не змi-
нена. В дiлянцi молярiв i премолярiв
вiдмiчається стирання жувальних горб-
кiв наполовину. Висота прикусу не змi-
нена. Яка форма патологiчного стиран-
ня у даного пацiєнта?

A. Вертикальна, генералiзована, ком-
пенсована
B. Вертикальна, локалiзована, компен-
сована
C. Змiшана, локалiзована, компенсова-
на
D. Змiшана, генералiзована, субкомпен-
сована
E. Горизонтальна, локалiзована, ком-
пенсована

87. Пiд час санацiї порожнини рота у ди-
тини 10-ти рокiв у 36 зубi виявлена гли-
бока карiозна порожнина, що сполу-
чається з порожниною зуба, зондуван-
ня, перкусiя, реакцiя на температурнi
подразники безболiсна. Був дiагносто-
ваний хронiчний перiодонтит. Пiд час
лiкування вiдбулася перфорацiя дна по-
рожнини зуба. Що необхiдно зробити у
даному випадку?
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A. Закрити перфорацiю склоiономером
B. Провести електрофорез йодиду ка-
лiю
C. Накласти цинк-евгенолову пасту
D. Закрити перфорацiю гiдроокисом
кальцiю
E. Провести операцiю видалення зуба

88. Хвора 55-ти рокiв скаржиться на
неможливiсть користування повними
знiмними протезами, якi виготовили
два тижнi тому. Пiд час розмови i при-
йому їжi зуби стукотять, ковтання утру-
днене. Яка помилка допущена при виго-
товленнi протезiв?

A. Завищена мiжальвеолярна висота
B. Використання зубiв бiльшого розмiру
C. Не врахованi термiни адаптацiї
D. Занижена висота центральної оклю-
зiї
E. Не данi рекомендацiї по догляду

89. Пiд час огляду у робочого хiмiчно-
го пiдприємства 38-ми рокiв, що стра-
ждає на хронiчний ентероколiт, палить,
на спинцi язика у заднiй третинi по се-
реднiй лiнiї виявлена дiлянка, позбав-
лена сосочкiв, розмiром 2х1 см, злегка
ущiльнена пiд час пальпацiї. Який най-
бiльш iмовiрний дiагноз?

A. Ромбоподiбний глосит
B. Десквамативний глосит
C. Хронiчний атрофiчний кандидоз
D. Вторинний сифiлiс
E. Глосит Гентера-Меллера

90. Пацiєнт 23-х рокiв звернувся до сто-
матолога з приводу естетичного дефе-
кту металокерамiчних коронок 11, 12
зубiв, кровоточивостi ясен i неприєм-
ного запаху з рота. При зондуваннi -
незадовiльне крайове прилягання ко-
ронок на опорних зубах. Яка тактика
лiкаря-стоматолога?

A. Зняти старi та виготовити новi мета-
локерамiчнi коронки
B. Провести гiнгiвектомiю ясен 11,12
зубiв
C. Провести полоскання 3% розчином
перманганату калiю
D. Провести гiнгiвотомiю ясен 11,12
зубiв
E. Провести полоскання вiдваром рома-
шки

91. Зi скаргами на неправильне поло-
ження зубiв до ортодонта звернулась
14-рiчна пацiєнтка. Об’єктивно: облич-
чя симетричне, пропорцiйне, постiйний
прикус зубiв. У бокових дiлянках нор-

могнатичне спiввiдношення зубiв, мiж
21 та 22 зубами промiжок 2 мм, 23 зуб
знаходиться поза зубним рядом з губної
сторони. Який найбiльш iмовiрний дiа-
гноз?

A. Трема мiж 21, 22, вестибулярне поло-
ження 23 зуба
B. Дiастема верхньої щелепи, вестибу-
лярне положення 23 зуба
C. Дiастема верхньої щелепи, оральне
положення 23 зуба
D. Трема мiж 21, 22, оральне положення
23 зуба
E. Вестибулярне положення 23 зуба

92. Хворому з частковою адентiєю ни-
жньої щелепи стоматолог знiмає вiд-
тиск "Стомальгiном". Пiсля виведення
вiдбитку з ротової порожнини лiкар за-
лишив його на столику на кiлька годин.
Яке фiзичне явище вiдбулося з вiдби-
тковоюмасою за даний промiжок часу?

A. Синерезис
B. Полiмеризацiя
C. Когезiя
D. Адгезiя
E. Сублiмацiя

93. Пiд час операцiї кiстотомiї хлопчик
9-ти рокiв поскаржився на запаморо-
чення, нудоту. Об’єктивно: шкiра блiда,
вкрита холодним потом. Дихання часте,
пульс слабкий, АТ- 80/45 мм рт.ст., руки
холоднi. Визначте iмовiрний дiагноз:

A. Непритомнiсть
B. Колапс
C. Анафiлактичний шок
D. Травматичний шок
E. Токсичний шок

94. У хлопчика 3-х рокiв у дiлянцi пра-
вої бокової поверхнi шиї пальпується
болючiй iнфiльтрат розмiром 2х2 см,
який з’явився напередоднi. Iнфiльтрат
має гладку поверхню, рухомий, iз шкi-
рою та пiдлеглими тканинами не спа-
яний. Шкiра над осередком у кольорi
не змiнена, береться в складку. Дити-
на останнiй тиждень хворiла на ангiну.
Який процес має мiсце у дiлянцi правої
бокової поверхнi шиї?
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A. Гострий серозний неодонтогенний
лiмфаденiт
B. Гострий гнiйний неодонтогенний
лiмфаденiт
C. Гострий гнiйний одонтогенний лiмфа-
денiт
D. Хронiчний гiперпластичний неодон-
тогенний лiмфаденiт
E. Гострий серозний одонтогенний лiм-
фаденiт

95. Пiсля звiльнення полiмерного про-
тезу iз кювети виявлено значне прили-
пання шару гiпсу. Яка технологiчна по-
милка була допущена зубним технiком
при замiнi воску пластмасою?

A. Ненанесення iзоляцiйного лаку на
гiпсову поверхню
B. Порушення спiввiдношення мономер-
полiмер
C. Недостатнiй об’єм заформованої в
кювету пластмаси
D. Рiзкий пiдйом температури пiд час
полiмеризацiї
E. Рiзке охолодження пiсля полiмериза-
цiї

96. У змiнному перiодi прикусу для лiку-
вання прогенiї з глибоким перекриттям
у фронтальному вiддiлi та наявнiстю дi-
астем та трем використовують:

A. Апарат Брюкля
B. Капа Шварца
C. Апарат Познякової
D. Апарат Катца
E. Капа Бинiна

97. Хворий 64-х рокiв мiсяць тому пере-
нiс iнфаркт мiокарда. У стоматологi-
чному кабiнетi йому повиннi лiкувати
пульпiт 12. Оберiть метод знеболення:

A. Медикаментозна пiдготовка + ане-
стетики без вазоконстрiктора
B. Анестетик з вазоконстрiктором
C. Премедикацiя + анестетик без вазо-
констрiктора
D. Премедикацiя + анестетик з вазокон-
стрiктором
E. Медикаментозна пiдготовка + ане-
стетики з вазоконстрiктором

98. Хворий 47-ми рокiв скаржиться на
часте випадання пломби з верхнього
переднього зуба, естетичний дефект.
Об’єктивно: у 21 зубi порожнина IV
класу за Блеком. Рiжучий край широ-
кий. На Ro-грамi змiни в перiапiкаль-
них тканинах вiдсутнi. Виберiть най-
бiльш доцiльний метод лiкування:

A. Вкладка керамiчна
B. Коронка металокерамiчна
C. Вiнiр
D. Коронка пластмасова
E. Коронка за Бєлкiним

99. Хворий 55-ти рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на на-
явнiсть у дiлянцi червоної облямiв-
ки нижньої губи пухлиноподiбного
утворення округлої форми дiаметром
близько 1 см. Об’єктивно: пухлино-
подiбне утворення виступає над ото-
чуючою червоною облямiвкою на 5
мм, щiльнуватої консистенцiї, сiрувато-
червоного кольору, на поверхнi утво-
рення наявнi тонкi лусочки, якi знiма-
ються з утрудненням. Який найбiльш
iмовiрний дiагноз?

A. Бородавчастий передрак червоної
облямiвки губи
B. Абразивний прекарцинозний хейлiт
Манганоттi
C. Обмежений передраковий гiперкера-
тоз червоної облямiвки
D. Хвороба Боуена
E. Еритроплазiя Кейра

100. У хворого внаслiдок курiння з’яви-
лася виразка на нижнiй губi. Лiкував-
ся консервативно впродовж 2-х мiсяцiв,
покращення стану немає. Яке обсте-
ження необхiдно провести для уточнен-
ня дiагнозу?

A. Цитологiчне дослiдження
B. Висiчення
C. Пункцiя утворення
D. Аспiрацiйна бiопсiя
E. Зiскоб з поверхнi виразки

101. Жiнка 23-х рокiв лiкується з приво-
ду фурункулу лiвої щоки. Раптово стан
хворої погiршився. З’явилися сильний
головний бiль, висока температура тi-
ла, збiльшився набряк щоки, виник
щiльний iнфiльтрат у виглядi тяжу в на-
прямку до внутрiшнього кута ока. Яке
ускладнення розвинулося у хворої?

A. Тромбофлебiт лицевих вен
B. Абсцес
C. Флегмона
D. Карбункул
E. Бешихове запалення шкiри

102. До лiкаря звернувся хворий зi скар-
гами на бiль у 47 зубi. Пiд час рент-
генологiчного дослiдження у каналах
медiального та дистального коренiв ви-
являються вiдламки ендодонтичних iн-
струментiв. В дiлянцi верхiвки корiння
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осередки деструкцiї кiстки з чiткими
контурами. Виберiть найбiльш доцiль-
ний метод лiкування:

A. Видалення зуба
B. Операцiя резекцiї верхiвки кореня
C. Операцiя реплантацiї зуба
D. Гемiсекцiя зуба
E. Консервативне лiкування

103. До стоматологiчної клiнiки зверну-
лися батьки 4-рiчної дитини зi скарга-
ми на не змикання фронтальної групи
зубiв. З анамнезу: дитина до 3-х рокiв
пила молоко з пляшечки. Об’єктивно:
вiдкритий прикус у фронтальнiй дiлян-
цi, наявнiсть вертикальної щiлини ви-
сотою 10 мм, не змикання губ, ротовий
тип дихання. Яке лiкування необхiдно
провести при данiй патологiї у перiодi
молочного прикусу?

A. Мiогiмнастика i апаратурний метод
B. Апаратурний метод
C. Хiрургiчний метод
D. Апаратурний i хiрургiчний метод
E. Мiогiмнастика

104. Хвора 25-ти рокiв скаржиться на
свербiж, печiння, почервонiння губ. Да-
нi вiдчуття виникли через декiлька го-
дин пiсля нанесення на губи нової гу-
бної помади. Об’єктивно: спостерiга-
ється незначна гiперемiя, сухiсть, стя-
гнутiсть губ, лущення, легкий набряк
червоної облямiвки, на межi з шкiрою
дрiбнi трiщини. Пальпацiя губ болюча,
регiональнi лiмфатичнi вузли не змiне-
нi. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Контактний алергiчний хейлiт
B. Ексфолiативний хейлiт
C. Актинiчний хейлiт
D. Метеорологiчний хейлiт
E. Атопiчний хейлiт

105. Хворий 30-ти рокiв звернувся до
лiкаря для видалення 26 зуба з приводу
загострення хронiчного перiодонтиту.
Об’єктивно: коронка 26 зруйнована на
1/3. Якi щипцi можна використати для
видалення даного зуба?

A. S-подiбної форми з шипом на лiвiй
щiчцi
B. S-подiбної форми з шипом на правiй
щiчцi
C. Прямi
D. Прямий елеватор
E. S-подiбної форми без шипiв

106. Хворий 49-ти рокiв звернувся до
хiрурга-стоматолога з метою санацiї.

Показане видалення 16 зуба. З анам-
незу: зуб ранiше не лiкований, зруйну-
вався впродовж 4-х рокiв. Об’єктивно:
коронка 16 зруйнована бiльш, нiж на
2/3, слизова оболонка без патологiчних
змiн. Який iнструмент необхiдний для
видалення цього зуба?

A. Штикоподiбнi щипцi кореневi
B. S-подiбнi (правi) щипцi
C. Прямий елеватор
D. S-подiбнi щипцi, що сходяться
E. Штикоподiбнi щипцi коронковi

107. У дитини 9-ти рокiв пiд час профi-
лактичного огляду виявленi крейдопо-
дiбнi плями у пришийковiй дiлянцi 12,
11, 21, 22 зубiв. Поверхня плям шорс-
ткувата, тьмяна, зафарбовується мети-
леновим синiм. Холодова проба безбо-
лiсна. Який метод лiкування?

A. Ремiнералiзуюча терапiя
B. Пломбування
C. Зiшлiфовування пошкоджених дiля-
нок
D. Iмпрегнацiя нiтратом срiбла
E. Покриття зубiв фторлаком

108. У дитини 4-х рокiв пiд час плано-
вої санацiї виявлено глибоку карiозну
порожнину в 74 зубi, що сполучається
з порожниною зуба. При зондуваннi
сполучення – бiль, незначна кровото-
чивiсть. Перкусiя безболiсна. Реакцiя
на температурнi подразники чутлива.
Який попереднiй дiагноз?

A. Хронiчний фiброзний пульпiт
B. Загострення хронiчного пульпiту
C. Хронiчний гiпертрофiчний пульпiт
D. Гострий серозний пульпiт
E. Хронiчний гангренозний пульпiт

109. Хворий 35-ти рокiв звернувся зi
скаргами на наявнiсть новоутворення
в дiлянцi кiнчика язика, яке вiн трав-
мує зубами i яке то збiльшується, то
зменшується в розмiрi. На кiнчику язи-
ка має мiсце округле новоутворення дi-
аметром 0,5 см, межi чiткi, на широкiй
основi, колiр не вiдрiзняється вiд ко-
льору слизової язика. Який найбiльш
iмовiрний дiагноз?

A. Папiлома язика
B. Абсцес язика
C. Лiпома язика
D. Гемангiофiброма язика
E. Фiброма язика

110. У пацiєнта 45-ти рокiв є утворен-
ня на нижнiй губi, що має форму пiв-
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кулi дiаметром 1 см, щiльної конси-
стенцiї. Утворення виступає над черво-
ною облямiвкою на 0,5 см. Поверхня
сiрувато-рожевого кольору з невели-
кою кiлькiстю щiльно розташованих
бiлуватих лусочок. При пальпацiї без-
болiсне. Який найбiльш iмовiрний дiа-
гноз?

A. Бородавчастий (вузликовий) перед-
рак червоної облямiвки губ
B. Звичайна бородавка
C. Папiлома
D. Пiогенна гранульома
E. Хейлiт Манганоттi

111. При рентгенологiчному дослi-
дженнi ротової порожнини виявлено,
що повсюди виразно простежується
порушення цiлiсностi компактної пла-
стинки, слабко виявлений остеопороз
вершин мiжальвеолярних перегородок
та розширення перiодонтальної щiлини
навколо шийок зубiв. Який найбiльш
iмовiрний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит, поча-
тковий ступiнь, хронiчний перебiг
B. Генералiзований пародонтит, I сту-
пiнь, хронiчний перебiг
C. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
D. Пародонтоз, I ступiнь
E. Пародонтоз, початковий ступiнь

112. Дитинi 3-х рокiв з дефектом твер-
дого та м’якого пiднебiння планують
виготовити плаваючий обтуратор Ча-
совської. Який вiдбитковий матерiал
необхiдно використати?

A. Термопластичний або силiконовий
B. Стомальгiн
C. Гiпс
D. Гiдроколоїднi
E. Евгенол-оксицинковi

113. Хвора 30-ти рокiв скаржиться на
обмежене вiдкривання рота. В анамнезi
травма, яка була отримана при стисну-
тих щелепах. Вiдкривання рота обме-
жено до 1,5 см, прикус не порушений,
при вiдкриваннi рота нижня щелепа
змiщується влiво. Пальпаторно визна-
чається бiль у дiлянцi лiвого скронево-
нижньощелепного суглоба. Рентгено-
логiчно цiлiснiсть кiстки збережена.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гострий травматичний артрит лiвого
СНЩС
B. Перелом суглобового вiдростку
нижньої щелепи злiва
C. Гострий однобiчний вивих СНЩС
D. Забiй лiвого СНЩС
E. Перелом дуги виличної кiстки злiва
зi змiщенням вiдламкiв

114. Хвора 30-ти рокiв скаржиться на
обмеження вiдкривання рота. З анам-
незу: вдарилася пiдборiддям об твер-
дий предмет. Об’єктивно: обличчя аси-
метричне, вiдкривання рота обмежено
до 1,5 см, прикус порушений. Пальпа-
торно визначається бiль по передньо-
му краю гiлки нижньої щелепи злiва,
симптом "навантаження"позитивний
в дiлянцi гiлки нижньої щелепи злiва.
Визначте обов’язкове додаткове обсте-
ження хворої:

A. Рентгенологiчне дослiдження ни-
жньої щелепи в двох проекцiях
B. УЗД скронево-нижньощелепного
суглоба
C. Електромiографiя, ультразвукове
дослiдження
D. Загальне клiнiчно-лабораторне до-
слiдження стану хворої
E. Морфологiчне дослiдження пунктату
хворобливого мiсця

115. У хворого 41-го року встановлений
дiагноз: перелом альвеолярного вiдрос-
тка нижньої щелепи. Об’єктивно: зубнi
ряди iнтактнi. При змиканнi верхньої
та нижньої щелеп вiдзначається мно-
жинний контакт. Необхiдне транспор-
тування у спецiалiзований лiкувальний
заклад. Яка долiкарська допомога по-
казана у даному випадку?

A. Пiдборiдна праща Ентiна
B. Гладенька шина-скоба
C. Стандартна шина за Васильєвим
D. Шина iз зачiпними петлями за Тiгер-
штедтом
E. Лiгатурне зв’язування за Айвi

116. Дитинi 5 рокiв. Пiд час профiла-
ктичного огляду виявлена звичка при-
кушувати нижню губу. Яка аномалiя
прикусу може сформуватися при збе-
реженнi у дитини цiєї звички?

A. Прогенiчний прикус
B. Прогнатичний прикус
C. Вiдкритий прикус
D. Глибокий прикус
E. Перехресний прикус

117. До ортодонта звернулась дiвчин-
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ка 14-ти рокiв зi скаргами на невира-
зну вимову звукiв, яка проявилась у вiцi
14 рокiв пiсля перенесеного гострого
респiраторного вiрусного захворюван-
ня. Пiд час обстеження: обличчя без
особливостей, порушень розташуван-
ня зубiв та спiввiдношення зубних рядiв
не виявлено. Пiд час пальпацiї незро-
щення пiднебiння не визначено. Язи-
чок при вимовi звукiв не рухається, йо-
го пальпацiя не викликає блювотного
рефлексу. Яка причина невиразної ви-
мови звукiв?

A. Парез м’язiв м’якого пiднебiння та
язичка
B. Аденоїднi вегетацiї
C. Щiлинний дефект пiднебiння
D. Гiпертрофiя язикового мигдалика
E. Деформацiя прикусу

118. Хвора 35-ти рокiв звернулась у клi-
нiку ортопедичної стоматологiї з ме-
тою протезування. Об’єктивно: прису-
тнi 18, 14, 13, 12, 11, 21, 22, 23, 24, 28
зуби. Коронки, що обмежують дефект,
високi, стiйкi. Для вiдновлення цiлiсно-
стi зубного ряду планується виготов-
лення суцiльнолитого бюгельного про-
тезу. Який вид механiчного фiксатора
доцiльно застосувати?

A. Балкове крiплення
B. Опорно-утримуючi кламери
C. Утримуючi кламери
D. Телескопiчне крiплення
E. Денто-альвеолярнi кламери

119. Хворий 22-х рокiв звернувся в клi-
нiку ортопедичної стоматологiї з при-
воду вiдсутностi 21 зуба. 11 та 22 зуби
iнтактнi. Яка конструкцiя найбiльш до-
цiльна в даному випадку, якщо з часу
видалення 22 зуба минуло 2 мiсяцi?

A. Двоетапна iмплантацiя
B. Одноетапна iмплантацiя з одноча-
сним виготовленням металокерамiчної
коронки
C. Частковий знiмний протез
D. Штамповано-паяний протез iз опо-
рою на 11 та 22 зуби
E. Металопластмасовий протез iз опо-
рою на 11 та 22 зуби

120. Хворому 48-ми рокiв пiсля одно-
сторонньої резекцiї верхньої щелепи
виготовляється резекцiйний протез.
Об’єктивно: 21, 22, 23, 24, 25, 26 зуби
стiйкi, тверде пiднебiння широке, пла-
ске. Яке з’єднання кламерiв з базисом
зменшить перекидання резекцiйного
протезу?

A. Суглобове
B. Стабiльне
C. Пружне
D. Жорстке
E. Не має принципового значення

121. У хворого 55-ти рокiв пiд час огля-
ду порожнини рота виявленi сполученi
дефекти твердого та м’якого пiднебiн-
ня. Який з перелiчених видiв щелепно-
лицевих апаратiв показаний у даному
випадку?

A. Роз’єднуючi
B. Репонуючi
C. Фiксуючi
D. Спрямовуючi
E. Формуючi

122. Мешканцi вiддаленого населеного
пункту потребують зубопротезної до-
помоги. Який заклад охорони здоров’я
повинен її здiйснити?

A. Обласна стоматологiчна полiклiнiка
B. Мiська стоматологiчна полiклiнiка
C. Медико-санiтарна частина
D. Дiльнична лiкарня
E. Сiльська амбулаторiя

123. У дитини 3-х рокiв вчора у поро-
жнинi рота з’явилися висипання та бо-
лiснiсть пiд час прийому їжi. Об’єктив-
но: загальний стан задовiльний, темпе-
ратура тiла 37, 5oC, пiдщелепнi лiмфо-
вузли збiльшенi, болiснi пiд час паль-
пацiї. На слизовiй оболонцi губ, язика,
декiлька ерозiй округлої форми, дiаме-
тром 1-3 мм, з вiнчиком гiперемiї, вкри-
тi бiлуватим нальотом. Ясна гiперемо-
вана, набрякла. Якi препарати необхi-
дно призначити у першу чергу?

A. Противiруснi
B. Протизапальнi
C. Протигрибковi
D. Кератопластики
E. Антисептики

124. Хвора скаржиться на болiсне i
обмежене вiдкривання рота, болi у дi-
лянцi скронево-нижньощелепного су-
глоба. Три тижнi тому перенесла ангi-
ну, пiсля чого i виник зазначений бiль, а
через 5 мiсяцiв з’явився бiль i у лiвiй ки-
стi, скутiсть у вказаних суглобах вран-
цi. Об’єктивно: деяка блiдiсть шкiрних
покривiв, пiтливiсть, температура тiла
37, 5oC. Наявна припухлiсть тканин у
дiлянцi СНЩС. Помiрна гiперемiя шкi-
ри. Пальпацiя суглобiв болiсна. Звуже-
нi зовнiшнi слуховi проходи. Обмежене
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вiдкривання рота. Визначається припу-
хлiсть тканин лiвої кистi. Рентгенологi-
чно: суглобовi щiлини розширенi, кон-
тури суглобових головок нечiткi. Який
найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Ревматоїдний артрит
B. Травматичний артрит
C. Отит
D. Артроз
E. Гострий iнфекцiйний артрит

125. У хворого на гемофiлiю 24-х рокiв
дiагностовано загострення хронiчного
пульпiту 11 зуба. Оберiть оптимальний
метод лiкування зуба у цьому випадку:

A. Девiтальна екстирпацiя
B. Бiологiчний метод лiкування
C. Вiтальна ампутацiя
D. Девiтальна ампутацiя
E. Вiтальна екстирпацiя

126. До вiддiлення щелепно-лицевої хi-
рургiї скеровано хворого для пласти-
чного лiкування пiслятравматичного
дефекту крила носа дiаметром до 3,0
см. Давнiсть травми - пiвроку. Який вид
пластики показаний в даному клiнiчно-
му випадку?

A. Шкiрно-хрящовим трансплантатом
вушної раковини
B. Мiсцевими тканинами носо-губної
або щiчної дiлянок
C. Клаптем на нiжцi лобної та щiчної
дiлянок
D. Фiлатовським стеблом
E. Вiльна пластика дермальним клаптем
на всю товщину

127. Батьки 7,5-рiчної дитини зверну-
лись до лiкаря-стоматолога з метою
санацiї порожнини рота. Об’єктивно:
КПВ+кп = 4, iндекс Грiна-Вермiльйона
= 2,5. Фiсури перших постiйних моля-
рiв вiдкритi, iнтактнi, не пiгментованi.
Який метод первинної профiлактики
карiєсу доцiльно застосувати у даному
випадку?

A. Неiнвазивна герметизацiя
B. Iнвазивна герметизацiя
C. Аплiкацiя фторвмiсними лаками
D. Аплiкацiя антибактерiальними лака-
ми
E. Аплiкацiя кальцiйвмiсними гелями

128. Хворого 32-х рокiв скерували на
видалення кореня 35 зуба з приводу
загострення хронiчного перiодонтиту.
Через 2–3 хвилини пiсля проведення
мандибулярної анестезiї хворий почав

скаржитися на вiдчуття здавлення в
горлi, голос став сиплим, утруднило-
ся дихання, з’явився набряк язика, ни-
жньої губи, тканин дна порожнини ро-
та. Про яке ускладнення може йти мо-
ва?

A. Ангiоневротичний набряк Квiнке
B. Iстерiя
C. Постiн’єкцiйна гематома
D. Напад бронхiальної астми
E. Iнтоксикацiя анестетиком

129. Хворий 32-х рокiв скаржиться на
бiль у дiлянцi лiвого СНЩС, що iрра-
дiює у вухо, головний бiль, погiршення
загального стану, неможливiсть жуван-
ня, обмежене вiдкривання рота. Облич-
чя симетричне. Шкiра в цiй дiлянцi в
кольорi не змiнена. Бiль посилюється
при мiнiмальних рухах нижньої щеле-
пи. Пальпацiя суглоба викликає незна-
чний бiль. Вiдкриття рота трохи обме-
жене. Подiбнi симптоми вiдзначав i ра-
нiше впродовж 3-х рокiв. Який най-
бiльш iмовiрний дiагноз?

A. Загострення хронiчного артриту
лiвого СНЩС
B. Гострий артрит лiвого СНЩС
C. Гострий гнiйний паротит злiва
D. Деформуючий артроз лiвого СНЩС
E. Мiогенний остеоартроз лiвого СН-
ЩС

130. Хвора 28-ми рокiв впродовж ти-
жня скаржиться на неприємнi вiдчуття
в яснах, кровотечу i бiль, особливо пiд
час їжi. Об’єктивно: набряк та iнтен-
сивна гiперемiя ясен в межах 43, 42, 41,
31, 32, 33 зубiв, м’якi нашарування та
зубний камiнь, ясеневi борозенки до 2
мм. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гострий катаральний гiнгiвiт
B. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
C. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
D. Генералiзований пародонтит поча-
ткового ступеня, хронiчний перебiг
E. Генералiзований пародонтит поча-
ткового ступеня, загострений перебiг

131. Хворий 18-ти рокiв скаржиться на
короткочасний бiль у 37 зубi вiд солод-
кого та холодного. Об’єктивно: на жу-
вальнiй поверхнi 37 неглибока карiозна
порожнина. Дентин свiтлий, пухкий, на-
висаючi краї емалi. Бiль при зондуван-
нi стiнок карiозної порожнини. ЕОД- 6
мкА. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?
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A. Гострий середнiй карiєс
B. Гострий глибокий карiєс
C. Хронiчний середнiй карiєс
D. Ерозiя емалi
E. Гострий поверхневий карiєс

132. Чоловiк 27-ми рокiв скаржиться на
тривалий ниючий бiль у 15 зубi пiд час
приймання їжi, особливо холодної. Iно-
дi вiдмiчає бiль при змiнi температу-
ри. Об’єктивно: в 15 зубi на дистальнiй
поверхнi карiозна порожнина, заповне-
на розм’якшеним дентином. При зон-
дуваннi вiдмiчається бiль. Електрозбу-
дливiсть пульпи 35 мкА. Який найбiльш
iмовiрний дiагноз?

A. Хронiчний фiброзний пульпiт
B. Гострий глибокий карiєс
C. Хронiчний глибокий карiєс
D. Гiперемiя пульпи
E. Загострений хронiчний пульпiт

133. Пiд час огляду порожнини рота у
пацiєнта 27-ми рокiв на шийцi 22 зуба
виявлено дефект твердих тканин в ме-
жах плащового дентину. Дентин щiль-
ний, пiгментований. Зондування i пер-
кусiя безболiснi. На холодовий подра-
зник – незначний бiль, який швидко ми-
нає. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Хронiчний середнiй карiєс
B. Флюороз, деструктивна форма
C. Клиноподiбний дефект
D. Ерозiя твердих тканин зуба
E. Гострий середнiй карiєс

134. Хвора 25-ти рокiв скаржиться на
наявнiсть свiтло-коричневої плями в
передньому зубi на верхнiй щелепi.
Об’єктивно: у пришийковiй дiлянцi 23
виявляється поодинока пляма свiтло-
коричневого кольору, пiд час зондуван-
ня поверхня гладенька. Реакцiя на хо-
лод та зондування безболiсна. Встано-
вiть найбiльш вiрогiдний дiагноз:

A. Хронiчний початковий карiєс
B. Флюороз
C. Мiсцева гiпоплазiя емалi
D. Гострий початковий карiєс
E. Хронiчний поверхневий карiєс

135. Хворому 25-ти рокiв, що знаходи-
ться на лiкуваннi у клiнiцi щелепно-
лицевої хiрургiї з приводу амелобла-
стоми нижньої щелепи з локалiзацi-
єю у дiлянцi кута, призначена опера-
цiя: часткова резекцiя нижньої щеле-
пи з одночасною кiстковою аутопла-
стикою. Звiдки краще взяти кiстковий
трансплантат у хворого?

A. Гребiнець клубової кiстки
B. Ключиця
C. Кiстки ступнi
D. Стегнова кiстка
E. VI ребро

136. Новонароджена дитина вiдмовляє-
ться вiд грудей. Об’єктивно: вуздечка
язика коротка, представлена дублiка-
турою слизової оболонки, язик обме-
жений у рухах. Виберiть оптимальний
метод хiрургiчного втручання:

A. Френулотомiя
B. Пластика вуздечки за Дифенбахом
C. Френулектомiя
D. V-подiбна пластика вуздечки
E. Пластика вуздечки методом перемi-
щення трикутних клаптiв

137. У хворого 46-ти рокiв при оглядi
порожнини рота на слизовiй оболонцi
щiчної дiлянки справа визначається но-
воутворення розмiром 1,0х1,0 см, м’якої
консистенцiї, безболiсне пiд час паль-
пацiї, кольору слизової оболонки ро-
тової порожнини. Новоутворення з’я-
вилося декiлька рокiв тому. Який най-
бiльш iмовiрний дiагноз?

A. Фiброма слизової оболонки щiчної
дiлянки
B. Ерозивна лейкоплакiя слизової обо-
лонки щiчної дiлянки
C. Пухирчатка слизової оболонки щi-
чної дiлянки
D. Плоска лейкоплакiя слизової обо-
лонки щiчної дiлянки
E. Ретенцiйна кiста слизової оболонки
щiчної дiлянки

138. У хворого 52-х рокiв виявленi на
слизовiй оболонцi щiк, язицi, м’якому
пiднебiннi численнi виразки з нерiвни-
ми пiдритими краями, якi мають схиль-
нiсть до повзучого росту по периферiї.
Дно i краї виразок мають зернистий ха-
рактер, вкритi жовто-сiрим нальотом,
по периферiї виявляють зерна Треля.
Лiмфовузли збiльшенi, спаянi в пакети,
еластичнi пiд час пальпацiї. Який най-
бiльш iмовiрний дiагноз?

A. Мiлiарно-виразковий туберкульоз
B. Туберкульозний вовчак
C. Лепра
D. Колiквативний туберкульоз
E. Третинний сифiлiс

139. У хворого 29-ти рокiв, який отри-
мав травму 3 години тому, вiдмiчається
западання лiвої виличної кiстки, сим-
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птом "сходинки"в середнiй третинi пi-
дочноямкового краю, порушення чу-
тливостi у дiлянцi розгалуження пiдо-
чноямкового нерва злiва, крововилив у
клiтковину лiвого ока. Вiдкривання ро-
та вiльне. Найбiльш iмовiрно у хворого
перелом:

A. Лiвої виличної кiстки
B. Верхньої щелепи Ле-Фор II
C. Лiвої виличної дуги
D. Лiвої виличної кiстки та дуги
E. Верхньої щелепи Ле-Фор III

140. До клiнiки звернувся пацiєнт 62-
х рокiв з дiагнозом: артроз СНЩС.
Проведено рентгенологiчне обстежен-
ня. Назвiть правильно рентгенологiчну
картину при артрозах СНЩС:

A. Змiна форми кiсткових елементiв
суглоба
B. Звуження суглобової щiлини
C. Розширення суглобової щiлини
D. Вiдсутнiсть суглобової щiлини
E. Ущiльнення кортикального шару
суглобової головки

141. Хворий 40-ка рокiв скаржиться
на затруднене пережовування їжi вна-
слiдок змiщення нижньої щелепи. В
анамнезi - ментальний перелом 2 мi-
сяцi тому. Об’єктивно: щiчнi горби 34,
35, 36, 37 зубiв контактують iз еква-
торами верхнiх бокових зубiв з пiд-
небiнної сторони. Боковий вiдкритий
прикус. Рентгенологiчно - неправильне
зрощення перелому нижньої щелепи.
Оберiть конструкцiю протеза:

A. Суцiльнолитi металопластмасовi
коронки
B. Пластмасова шина-капа
C. Протез iз похилою площиною
D. Адгезивний протез
E. Протез iз подвiйним зубним рядом

142. Хвора 39-ти рокiв госпiталiзована
у вiддiлення щелепно-лицевої хiрургiї з
приводу припухлостi та розпираючого
болю у лiвiй пiдщелеповiй дiлянцi. При-
пухлiсть з’явилася пiсля прийому го-
строї їжi. Пiсля клiнiчного огляду, паль-
пацiї та рентгенологiчного обстеження
дiагностовано калькульозний сiалоаде-
нiт пiдщелепової залози з локалiзацi-
єю каменя в передньому вiддiлi прото-
ки. Якою є правильна тактика хiрурга-
стоматолога пiсля видалення каменя з
протоки?

A. Рану i протоку не ушивати i не дрену-
вати
B. Ушити рану по ходу розтину
C. Рану по ходу розтину ушити та задре-
нувати
D. Провести пластику вивiдної протоки
E. Ушити вивiдну протоку i рану

143. Хлопчик 8-ми рокiв скаржиться на
дефект коронки 11 зуба. Об’єктивно:
11 зуб - вiдлам 1/3 коронки зуба, пуль-
пова камера закрита. На Ro-грамi: ко-
рiнь повнiстю не сформований. Вибе-
рiть оптимальний варiант протезуван-
ня 11 зуба:

A. Тонкостiнна металева коронка
B. Металокерамiчна коронка
C. Пластмасова коронка
D. Штифтовий зуб
E. Комбiнована коронка

144. Пацiєнт звернувся зi скаргами на
стягнутiсть та шорсткiсть слизової обо-
лонки щiк. Об’єктивно: на слизовiй
оболонцi щiк в дiлянцi кутiв рота обме-
женi осередки помутнiння слизової бi-
луватого кольору з втратою блиску,
при спробi видалити - не знiмаються.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Лейкоплакiя
B. Кандидоз
C. Червоний плескатий лишай
D. Червоний вовчак
E. Папульозний сифiлiд

145. Хлопчик 10-ти рокiв звернувся до
стоматолога зi скаргами на гострий са-
мовiльний, нападоподiбний бiль у зубах
нижньої щелепи злiва. Зi слiв батькiв,
зуб болiв впродовж ночi. Бiль iррадiює
у вухо, потилицю. Об’єктивно: у 36 зубi
на апроксимально-медiальнiй поверхнi
глибока карiозна порожнина в межах
бiляпульпарного дентину. Зондування
болiсне по всьому дну i спричиняє на-
пад болю. Реакцiя на холод позитивна.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гострий дифузний пульпiт
B. Гострий гнiйний пульпiт
C. Гострий глибокий карiєс
D. Загострення хронiчного пульпiту
E. Гострий апiкальний перiодонтит

146. У хлопчика 6-ти рокiв при пла-
новому оглядi лiкар-стоматолог вия-
вив виступання пiдборiддя, розгорну-
тий кут нижньої щелепи, западання
верхньої губи. При змиканнi зубних ря-
дiв вiдмiчено обернене рiзцеве пере-
криття, медiальнi щiчнi горбики 16 i 26
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контактують з дистальними горбика-
ми 46 та 36 зубiв. Який ортодонтичний
апарат доцiльно використати для лiку-
вання?

A. Регулятор функцiї Френкеля III типу
B. Регулятор функцiї Френкеля II типу
C. Регулятор функцiї Френкеля I типу
D. Пiднебiнна пластинка з похилою
площиною у фронтальнiй дiлянцi
E. Пiднебiнна пластинка з накусочною
площиною у фронтальнiй дiлянцi

147. Дитина 6-ти рокiв доставлена до
приймального покою дитячої лiкар-
нi з дiагнозом: забiйно-рвана рана ло-
ба. На консультацiю був викликаний
щелепно-лицевий хiрург. Вiн оглянув
рану, провiв ПХО з накладенням пер-
винних швiв. Дитинi рекомендовано по-
дальше лiкування у полiклiнiцi за мi-
сцем проживання. Яка дiя буде першо-
черговою у даному випадку?

A. Консультацiя нейрохiрурга
B. Спостереження хiрургом
C. Санацiя порожнини рота
D. Протимiкробна терапiя
E. Лiжковий режим

148. Хворий 30-ти рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на не-
стерпний бiль у язицi, рiзко болiсне
ковтання, набряк в дiлянцi пiдборiддя.
Об’єктивно: шкiра на пiдборiддi в ко-
льорi не змiнена, збирається в складку.
Вiдкривання рота вiльне. Язик збiльше-
ний в розмiрах, малорухомий, щiльний,
вiдмiчається рiвномiрний набряк язи-
ка, пальпацiя по середнiй лiнiї болiсна.
Встановiть дiагноз:

A. Абсцес кореня язика
B. Флегмона дна порожнини рота
C. Абсцес щелепно-язикового жолобка
D. Флегмона пiдборiдної дiлянки
E. Абсцес пiд’язикового валика

149. У пацiєнта 43-х рокiв на слизовiй
оболонцi м’якого пiднебiння локалiзує-
ться новоутворення кулястої форми на
нiжцi, еластичне, колiр слизової обо-
лонки не змiнений. Який попереднiй дi-
агноз?

A. Папiлома слизової оболонки
B. Фiброма слизової оболонки
C. Ретенцiйна кiста малої слинної залози
D. Плеоморфна аденома малої слинної
залози
E. Нейрофiброма

150. Хворий 44-х рокiв скаржиться на

косметичний дефект 12, 11, 21, 22 зу-
бiв, болi вiд температурних подразни-
кiв. З опитування встановлено, що хво-
рий вживає велику кiлькiсть цитрусо-
вих та їх сокiв. При оглядi у приший-
ковiй дiлянцi вестибулярної поверхнi
зубiв дефекти емалi овальної форми.
Дно гладеньке, блискуче, тверде. Коро-
ткочасний бiль на холодну воду. Який
найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Ерозiя емалi
B. Гiпоплазiя емалi
C. Клиноподiбний дефект
D. Некроз емалi
E. Поверхневий карiєс

151. Хвора 18-ти рокiв з’явилася на при-
йом до лiкаря через рiк пiсля лiкування
хронiчного генералiзованого катараль-
ного гiнгiвiту. Об’єктивно: ясна блiдо-
рожевого кольору, мiцно охоплюють
шийки зубiв. До якої диспансерної гру-
пи слiд вiднести цю пацiєнтку?

A. Д2
B. Д1
C. 1 пiдгрупа Д3
D. 2 пiдгрупа Д3
E. Диспансеризацiї не пiдлягає

152. Лiкарю стоматологу-ортопеду не-
обхiдно надати спецiалiзовану допомо-
гу пацiєнту 40-ка рокiв, який хворiє
на СНIД. Медичний персонал кабiне-
ту при наданнi ортопедичної стомато-
логiчної допомоги даному пацiєнту по-
винен керуватися положеннями дiючо-
го на даний час Наказу МОЗ України
"Про вдосконалення органiзацiї меди-
чної допомоги хворим на ВIЛ-iнфекцiю
(СНIД)"вiд 27 травня 2000 року за но-
мером:

A. 120
B. 100
C. 220
D. 50
E. 1

153. При плановiй санацiї порожнини
рота у хворого 35-ти рокiв на дисталь-
нiй жувальнiй поверхнi 45 зуба виявле-
но карiозну порожнину, на днi залишки
пломбувального матерiалу. Перкусiя 45
безболiсна. На слизовiй ясен - нориця.
На Ro-грамi навколо верхiвки кореня
45 – вогнище деструкцiї кiсткової тка-
нини у виглядi язикiв полум’я, корене-
вий канал запломбований на 2/3 довжи-
ни. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?
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A. Хронiчний гранулюючий перiодон-
тит
B. Хронiчний гранулематозний перiо-
донтит
C. Радикулярна кiста
D. Загострення хронiчного перiодонти-
ту
E. Хронiчний фiброзний перiодонтит

154. Хвора 21-го року скаржиться на
естетичний дефект 22 зуба. Об’єктив-
но: 22 зуб змiнений в кольорi пiсля
ендодонтичного лiкування iз застосу-
ванням резорцин-формалiнової пасти.
Прикус ортогнатичний. Яку ортопеди-
чну конструкцiю на 22 зуб доцiльно за-
стосувати для даної хворої?

A. Вiнiр
B. Штампована коронка
C. Пластмасова коронка
D. Комбiнована коронка за Бородюком
E. Комбiнована коронка за Бєлкiним

155. У дитини 7,5 рокiв зубнi дуги верх-
ньої та нижньої щелеп чотирикутнi,
спiввiдношення iклiв та перших постiй-
них молярiв за I класом Енгля. Визна-
чте характер аномалiї згiдно класифi-
кацiї Д.А. Калвелiса:

A. Аномалiя форми зубного ряду
B. Порушення утворення зубного ряду
C. Аномалiї окремих зубiв
D. Аномалiї прикусу
E. Аномалiї розмiрiв щелеп

156. Чоловiк 56-ти рокiв скаржиться на
виразку в пiд’язиковiй дiлянцi. Вiдкри-
вання рота вiльне. Хворий користує-
ться повним знiмним протезом на ни-
жнющелепу. В дiлянцi лiвого щелепно-
язикового жолоба вiдмiчається болiсна
виразка з пiдритими краями до 1,5 см,
вкрита жовто-сiрим нальотом. В лiвiй
пiднижньощелепнiй дiлянцi пальпую-
ться декiлька збiльшених лiмфатичних
вузлiв. Який найбiльш iмовiрний дiа-
гноз?

A. Туберкульозна виразка дна порожни-
ни рота
B. Рак слизової оболонки дна порожни-
ни рота
C. Декубiтальна виразка дна порожнини
рота
D. Третинний сифiлiс (гумозна виразка)
E. Актиномiкоз дна порожнини рота

157. Дитина 5-ти рокiв скаржиться на
самочинний бiль у зубi на верхнiйщеле-
пi справа, що посилюється вночi та пiд
час вживання холодного. Об’єктивно:

у 65 глибока порожнина, що сполуча-
ється з порожниною зуба. Зондування
болiсне, перкусiя безболiсна. Вiд холо-
дної води виникає бiль, що повiльно ми-
нає. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Загострення хронiчного пульпiту
B. Гострий перiодонтит
C. Загострення хронiчного перiодонти-
ту
D. Гострий серозний пульпiт
E. Гострий гнiйний пульпiт

158. У дiвчинки 8,5 рокiв пiд час огляду
виявлена глибока карiозна порожнина
у 85 зубi, що сполучається з порожни-
ною зуба. Зондування болiсне, вiд хо-
лодної води - повiльно минаючий бiль.
Перкусiя безболiсна. Проводиться ме-
тод девiтальної ампутацiї. Яку лiку-
вальну пасту доцiльно використати у
даному випадку?

A. Мумiфiкуюча
B. Антисептична
C. Ферментативна
D. Одонтотропна
E. Протизапальна

159. Хвора 30-ти рокiв звернулася до
стоматолога зi скаргами на ниючий
бiль, вiдчуття онiмiння у нижнiх зу-
бах, у дiлянцi нижньої губи i пiдборiд-
дя справа. З анамнезу: скарги з’явилися
тиждень тому пiсля видалення ретино-
ваного зуба мудростi нижньої щелепи
справа. Яке захворювання розвинулось
у хворої?

A. Неврит нижньокомiркового нерва
B. Невралгiя третьої гiлки трiйчастого
нерва
C. Неврит лицевого нерва
D. Невралгiя вушно-скроневого нерва
E. Неврит трiйчастого нерва

160. Хворий 28-ми рокiв пiд час прове-
дення анестезiї вiдзначив появу слабко-
стi, легкого запаморочення, потемнiн-
ня в очах. Об’єктивно: хворий блiдий,
лоб вкритий холодним потом. АТ- 90/50
мм рт.ст. Передвiсниками якого стану є
зазначенi симптоми?

A. Непритомнiсть
B. Анафiлактичний шок
C. Напад стенокардiї
D. Кардiальнi болi
E. Колапс

161. Жiнка 28-ми рокiв скаржиться на
болiснiсть губ, особливо при змиканнi,
наявнiсть корок. Об’єктивно: на чер-
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вонiй облямiвцi губ вiд зони Клейна до
червоної облямiвки - кiрки жовтувато-
коричневого кольору, пiсля зняття яких
оголюється яскраво-червона гладенька
волога поверхня без ерозування. Сли-
зова оболонка у зонi Клейна дещо гiпе-
ремована i набрякла. З метою виявлен-
ня механiзмiв розвитку даної патологiї
необхiдно дослiдити функцiю:

A. Щитоподiбної залози
B. Кори наднирникiв
C. Паращитоподiбних залоз
D. Пiдшлункової залози
E. Статевих залоз

162. Лiкар-стоматолог проводить лiку-
вання 16 зуба з приводу хронiчного се-
реднього карiєсу у хворого на епiле-
псiю. Вибрана ART-методика препару-
вання карiозної порожнини. Який ма-
терiал слiд обрати для пломбування ка-
рiозної порожнини у даному випадку?

A. Склоiономерний цемент
B. Срiбна амальгама
C. Композит хiмiчного твердiння
D. Свiтлотвердiючий композит
E. Силiкофосфатний цемент

163. Хвора 20-ти рокiв скаржиться на
нападоподiбний самочинний бiль впро-
довж останньої доби у 26 зубi. Об’є-
ктивно: у 26 зубi на жувальнiй поверхнi
виявлена глибока карiозна порожни-
на. При обстеженнi дна випадково роз-
критий рiг пульпи у дiлянцi переднього
щiчного горба. Зондування розкритої
точки рiзко болiсне. Оберiть метод лi-
кування:

A. Бiологiчний
B. Вiтальна ампутацiя
C. Девiтальна ампутацiя
D. Вiтальний комбiнований
E. Вiтальна екстирпацiя

164. Хворий 68-ми рокiв скаржиться на
безболiсне збiльшення ясен. В анамне-
зi: епiлепсiя, тривалий прийом гiданто-
їну. Об’єктивно: ясна на всьому протя-
зi обох щелеп гiпертрофована, щiльна,
болiсна при пальпацiї, вкриває коронки
зубiв до половини їх висоти. Виявленi
ясеннi кишенi глибиною 5 мм. Який по-
переднiй дiагноз?

A. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, фiброзна
форма
B. Вiруснi бородавки
C. Фiброматоз ясен
D. Гiперпластичний синдром при лейко-
зi
E. Гiпертрофiчний гiнгiвiт, гранулююча
форма

165. Хворому 56-ти рокiв при лiкуван-
нi пульпiту 47 з метою девiталiзацiї
пульпи була використана миш’якови-
ста паста. У призначений час пацiєнт
для продовження лiкування не з’явив-
ся. Розвинувся токсичний "миш’якови-
стий"перiодонтит. Який з перелiчених
фiзiотерапевтичних методiв доцiльно
застосувати для лiквiдацiї ускладнення,
що виникло?

A. Електрофорез йодиду калiю
B. УВЧ
C. д’Арсонвалiзацiя
D. Флюктуоризацiя
E. Гальванiзацiя

166. Дитинi 11 рокiв. Пiд час огляду по-
рожнини рота встановлено, що верхнi
фронтальнi зуби повнiстю перекрива-
ють нижнi. Бiчнi зуби у сагiтальнiй i
трансверзальнiй площинах змикаються
нормально. Встановлено дiагноз: гли-
бокий прикус. Порушенням яких фун-
кцiй супроводжується дана аномалiя?

A. Жування, вiдкушування їжi
B. Дихання, ковтання
C. Ковтання, вiдкушування їжi
D. Вiдкушування їжi, дихання
E. Нечiткiсть вимови, недостатнє жу-
вання

167. Хворий 22-х рокiв скаржиться на
змiну кольору 11 зуба. Об’єктивно: 11
зуб має рожеве забарвлення, цiлiснiсть
твердих тканин збережена, перкусiя
безболiсна, слизова оболонка у дiлянцi
зуба не змiнена. На рентгенограмi: ко-
реневий канал 11 зуба запломбований
до верхiвки, змiн у перiапiкальних тка-
нинах немає. Глибоке рiзцеве перекрит-
тя. Яка найбiльш доцiльна конструкцiя
у данiй клiнiчний ситуацiї?

A. Фарфоровий вiнiр
B. Комбiнована коронка за Бєлкiним
C. Металокерамiчна коронка
D. Металопластмасова коронка
E. Пластмасова коронка

168. Хворий 35-ти рокiв звернувся зi
скаргами на наявнiсть пухлини у дiлянцi
нижньої щелепи, рухливiсть зубiв. Бiль



Крок 2 Стоматологiя (україномовний варiант, вiтчизнянi студенти) 2013 рiк 25

не усувається анальгетиками, перева-
жає вночi. Пухлину помiтив 2 мiсяцi
тому; тиждень тому з’явилося онiмiння
нижньої губи. Об’єктивно: пухлина не-
рухома, щiльної консистенцiї, слизова
оболонка над нею блiда. На Ro-грамi:
видно дiлянки ущiльнення кiстки з не-
чiткими межами i наявнiсть кiсткових
голок, розташованих перпендикулярно
до поверхнi щелепи. Про яке захворю-
вання можна думати?

A. Саркома нижньої щелепи
B. Остеобластокластома нижньої щеле-
пи
C. Рак нижньої щелепи
D. Радикулярна кiста
E. Гiпертрофiчна форма хронiчного
остеомiєлiту

169. Пацiєнт 23-х рокiв скаржиться на
незначне оголення коренiв зубiв i кро-
воточивiсть ясен пiд час чищення зу-
бiв, свербiж у яснах. Об’єктивно: ма-
ють мiсце вiдкладення над- i пiд’ясен-
ного зубного каменя. Ясна гiперемова-
нi, набряклi, кишенi глибиною 3,5 мм.
На рентгенограмi: резорбцiя мiжальве-
олярних перегородок на 1/3. Який най-
бiльш iмовiрний дiагноз?

A. Генералiзований пародонтит I ступе-
ня, хронiчний перебiг
B. Генералiзований пародонтит II ступе-
ня, хронiчний перебiг
C. Генералiзований пародонтит I ступе-
ня, загострений перебiг
D. Генералiзований пародонтит II ступе-
ня, загострений перебiг
E. Пародонтоз II ступеня

170. Жiнка 40-ка рокiв скаржиться на
незначну болiснiсть ясен, пiдвищену чу-
тливiсть зубiв до температурних подра-
зникiв. Об’єктивно: ясна блiда, щiль-
на, у дiлянцi нижнiх фронтальних зубiв
спостерiгається ретракцiя ясни з ого-
ленням коренiв зубiв. На Ro-грамi: ре-
зорбцiя мiжальвеолярних перегородок
до 1/3 довжини коренiв. Встановiть дiа-
гноз:

A. Пародонтоз I ступеня
B. Пародонтоз II ступеня
C. Пародонтоз початкового ступеня
D. Катаральний гiнгiвiт
E. Локалiзований пародонтит

171. У 12-рiчної дитини на вестибуляр-
нiй поверхнi у пришийковiй дiлянцi 13,
12, 11, 21, 22, 23 визначаються крейдо-
подiбнi плями, емаль без блиску, пiд час
зондування - дещо пiддатлива. В анам-

незi - короткочасний бiль вiд хiмiчних
подразникiв. Який найбiльш iмовiрний
дiагноз?

A. Гострий початковий карiєс
B. Гострий поверхневий карiєс
C. Флюороз зубiв
D. Хронiчний початковий карiєс
E. Системна гiпоплазiя емалi

172. Дiвчинка 13-ти рокiв скаржиться
на болiснiсть, кровоточивiсть ясен i за-
пах з рота, якi з’явилися близько пiв-
року тому. Об’єктивно: у дiлянцi фрон-
тальних зубiв нижньої щелепи ясеннi
сосочки i ясенний край гiпертрофова-
нi, набряклi, цiанотичнi. У пришийко-
вiй дiлянцi зубiв наявний м’який на-
лiт. ГI=3. Лiкар провiв мiсцеву протиза-
пальну терапiю. Яке мiсцеве лiкування
слiд провести у подальшому?

A. Склерозуюча терапiя
B. Кюретаж кишень
C. Гiнгiвотомiя
D. Фiзiотерапiя
E. Вестибулопластика

173. Дiвчинка 15-ти рокiв при звертаннi
до клiнiки висловлює скарги на гострий
самочинний пульсуючий бiль у дiлянцi
нижньої щелепи справа, що iррадiює
у вухо i потилицю. Полоскання холо-
дною водою вгамовує бiль. Об’єктив-
но: на дистально-жувальнiй поверхнi 46
- глибока карiозна порожнина, що не
сполучається з порожниною зуба. Зон-
дування болiсне, перкусiя слабкоболi-
сна. Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Гострий гнiйний пульпiт
B. Загострення хронiчного пульпiту
C. Гострий загальний пульпiт
D. Загострення хронiчного перiодонти-
ту
E. Гострий гнiйний перiодонтит

174. Лiкар-стоматолог проводить лiку-
вання середнього карiєсу в 46 зубi (V
клас за Блеком) у чоловiка 36-ти рокiв.
Яким чином можна полiпшити ретен-
цiю пломби у даному випадку?

A. Створити легку конвергенцiю стiнок
порожнини
B. Ввести парапульпарнi штифти
C. Використати матерiал пiдвищеної
мiцностi
D. Створити скiс емалi
E. Створити кут мiж дном i стiнками
порожнини, що дорiвнює 90o

175. Пацiєнтцi 60-ти рокiв проводиться
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лiкування 11 та 21 з приводу хронiчного
глибокого карiєсу (III клас за Блеком).
В анамнезi: операцiя видалення катара-
кти. Оберiть оптимальний матерiал для
пломбування карiозних порожнин у да-
ному випадку:

A. Композит хiмiчного твердiння
B. Гiбридний склоiономер
C. Компомер
D. Свiтлотвердiючий композит
E. Силiкатний цемент

176. При зняття повного анатомiчного
злiпку гiпсом з верхньої щелепишмато-
чки гiпсу потрапили у дихальнi шляхи.
Який вид асфiксiї виник у даного пацi-
єнта?

A. Обтурацiйна
B. Аспiрацiйна
C. Клапанна
D. Стенотична
E. Дислокацiйна

177. При клiнiчному обстеженнi дiвчин-
ки 10-ти рокiв у порожнинi рота: щiли-
на по сагiталi - 11 мм, контакт верхнiх
бiчних зубiв з попереду розташовани-
ми нижнiми, розташування медiально-
щiчних горбiв 16 та 26 на горбах 35 i
45. Який додатковий метод дослiджен-
ня допоможе встановити остаточний дi-
агноз i клiнiчну форму аномалiї прику-
су?

A. Профiльна телерентгенографiя
B. Ортопантомографiя
C. Антропометричне вимiрювання мо-
делей щелеп
D. Визначення лицевого iндексу за
Iзром
E. Проведення клiнiчних функцiональ-
них проб

178. Хворому 25-ти рокiв пiд час го-
спiталiзацiї до щелепно-лицевого вiддi-
лення був встановлений дiагноз: лiвобi-
чний перелом нижньої щелепи у дiлянцi
тiла зi змiщенням. Хворому було прове-
дено двощелепне шинування. Який вид
шин доцiльно застосувати у даному ви-
падку?

A. Шина Тiгерштедта iз зачiпними
петлями
B. Гладенька шина-скоба
C. Шина з розпiрковим вигином
D. Шина з похилою площиною
E. Шина Вебера

179. Дiвчинка 13-ти рокiв скаржиться
на кровоточивiсть ясен пiд час чищення

зубiв i вживання твердої їжi. Об’єктив-
но: слизова оболонка ясен верхньої та
нижньої щелеп дещо набрякла, гiпере-
мована. Стан гiгiєни порожнини рота
незадовiльний. На рентгенограмi змiн
не виявлено. Визначте дiагноз:

A. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
B. Гострий катаральний гiнгiвiт
C. Гiпертрофiчний гiнгiвiт
D. Десквамативний гiнгiвiт
E. Хронiчний атрофiчний гiнгiвiт

180. Хворий 28-ми рокiв скаржиться на
гострий постiйний бiль у правiй при-
вушнiй дiлянцi, припухлiсть тканин;
бiль при вiдкриваннi рота посилюється.
Об’єктивно: асиметрiя обличчя за ра-
хунок набряку попереду козелка вуха.
Шкiра над СНЩС гiперемована. При
вiдкриваннi рота нижня щелепа змiщу-
ється в правий бiк. При надавлюваннi
на пiдборiддя бiль у правому суглобi
посилюється. Для якого захворюван-
ня СНЩС дана клiнiчна картина хара-
ктерна?

A. Гострий артрит
B. Хронiчний артрит
C. Больова дисфункцiя
D. Анкiлоз
E. Артроз

181.Хвора 48-ми рокiв звернулася в клi-
нiку з метою протезування. Об’єктив-
но: вiдсутнiсть 47, 46, 45. Рухомiсть I-II
ступеня 44, 43, 42, 41. Яка ортопедична
конструкцiя найбiльш доцiльна в дано-
му випадку?

A. Умовно-знiмний мостоподiбний про-
тез iз опорою 44, 43, 42, 41
B. Консольний мостоподiбний протез iз
опорою на 44, 43
C. Частковий знiмний протез iз опорою
кламера на 44
D. Частковий знiмний протез iз денто-
альвеолярним кламером
E. Бюгельний протез iз опорою на 44

182. Пацiєнтцi 47-ми рокiв пiд час ор-
топедичного лiкування було проведе-
но знеболювання (Ultracain Forte). Че-
рез 20 хвилин пiсля введення препарату
у пацiєнтки виникли: гiперемiя шкiр-
них покривiв, головний бiль, збiльшен-
ня частоти серцевих скорочень. Ранiше
неодноразово їй проводилося лiкуван-
ня зубiв з використанням даного ане-
стетика. Яке ускладнення розвинулося
у хворої?
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A. Пiдвищення артерiального тиску
B. Анафiлактичний шок
C. Зомлiння
D. Колапс
E. Напад стенокардiї

183. У хворого планується розкриття
абсцедуючого фурункула верхньої гу-
би. Який вид анестезiї показаний для
проведення даного втручання?

A. Двобiчна iнфраорбiтальна
B. Двобiчна iнфраорбiтальна та рiзцева
C. Двобiчна iнфраорбiтальна та палати-
нальна
D. Двобiчна туберальна та палатиналь-
на
E. Двобiчна палатинальна

184. Хворий 76-ти рокiв звернувся до
клiнiки ортопедичної стоматологiї з
метою протезування. Об’єктивно: пов-
на вiдсутнiсть зубiв на верхнiй щеле-
пi. Планується виготовлення повно-
го знiмного пластинкового протезу на
верхню щелепу. Якi анатомiчнi орiєн-
тири використовуються на верхнiй ще-
лепi для визначення пiднебiнної межi
базису протезу?

A. Пiднебiннi ямки
B. Лiнiя А
C. Пiднебiнний шов
D. Поперечнi пiднебiннi складки
E. Горби верхньої щелепи

185. Хворому 67-ми рокiв виготовляю-
ться повнi знiмнi протези для верхньої
та нижньої щелеп. Для встановлення
штучних зубiв проводиться запис рухiв
нижньої щелепи. Який середнiй кут са-
ґiтального суглобового шляху за Гiзi?

A. 33o

B. 13o

C. 23o

D. 43o

E. 53o

186. У дитини 7-ми рокiв вiдзначається
двобiчна припухлiсть у навколовушних
дiлянках, болiснiсть пiд час пальпацiї у
дiлянцi козелка, виросткового i соско-
подiбного вiдросткiв, сухiсть слизової
оболонки порожнини рота. Встановле-
ний дiагноз: епiдемiчний паротит, лег-
кий ступiнь важкостi. Оберiть лiкар-
ську тактику при вказанiй важкостi за-
хворювання:

A. Амбулаторне лiкування з iзоляцiєю
дитини
B. Амбулаторне лiкування без iзоляцiї
дитини
C. Госпiталiзацiя у дитяче вiддiлення
щелепно-лицевої хiрургiї
D. Дитина може вiдвiдувати дитячий
заклад
E. Госпiталiзацiя у вiддiлення iнфекцiй-
ної лiкарнi

187. Пiдлiток 15-ти рокiв скаржиться
на виразний бiль i кровоточивiсть ясен
при чищеннi зубiв впродовж тижня.
Об’єктивно: слизова оболонка маргi-
нального краю набрякла, яскраво гiпе-
ремована, легко кровить при дотику. У
фронтальнiй дiлянцi нижньої i верхньої
щелеп виявлено пародонтальнi кишенi
глибиною 3-3,5 мм iз серозним вмiстом.
В анамнезi: iнсулiнозалежний цукровий
дiабет. Для iндивiдуального гiгiєнiчно-
го догляду за порожниною рота у да-
ному випадку доцiльно рекомендувати
пасти, що мiстять:

A. Антисептики
B. Сполуки кальцiю
C. Сполуки фтору
D. Пiрофосфати
E. Сполуки цинку

188. До щелепно-лицевого вiддiлення
звернувся хворий 38-ми рокiв у станi
алкогольного сп’янiння, зi скаргами на
наявнiсть рани у дiлянцi щоки i пiдбо-
рiддя злiва, набряк та бiль у цiй дiлян-
цi. Три години тому був вкушений бро-
дячим собакою. Об’єктивно: у дiлянцi
лiвої щоки i пiдборiддя вiдзначається
рана з нерiвними краями, розмiром 5,0
см, заповнена кров’яним згустком, яка
не проникає у порожнину рота. Якою
буде тактика лiкування пiсля проведен-
ня первинної хiрургiчної обробки рани?

A. Курс антирабiчних щеплень, антиба-
ктерiальне медикаментозне лiкування
B. Медикаментозне лiкування, десенси-
бiлiзуючi, знеболюючi, антибактерiаль-
нi препарати
C. Санацiя порожнини рота, антибакте-
рiальнi препарати
D. Фiзiотерапевтичне лiкування - еле-
ктрофорез iз лiдазою
E. Термiнове виведення iз стану алко-
гольного сп’янiння

189. Дитинi 7-ми рокiв необхiдно прове-
сти пластику вуздечки верхньої губи.
Яку пластичну операцiю необхiдно ви-
конати для подовження вуздечки верх-
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ньої губи?

A. Пластика за Дiффенбахом
B. Пластика мiсцевими тканинами за
Тiршем
C. Послаблюючi розтини слизової
D. Пластика клаптем на нiжцi
E. Пластика мiсцевими тканинами за
Шимановським

190. В клiнiку звернулися батьки хло-
пчика 10-ти рокiв iз скаргами на косме-
тичний дефект верхнього переднього
зуба дитини. При оглядi виявлено: ко-
ронка 11 правильної форми, нормаль-
ного розмiру, на вестибулярнiй поверх-
нi – плями коричневого кольору. Симе-
тричний зуб без вiдхилення вiд норми.
Iз анамнезу: 51 був видалений в резуль-
татi травматичного вивиху. Який най-
бiльш iмовiрний дiагноз?

A. Мiсцева гiпоплазiя
B. Системна гiпоплазiя
C. Вогнищева гiпоплазiя
D. "Тетрациклiновий"зуб
E. Флюороз

191. У хворого повна вiдсутнiсть зубiв.
При обстеженнi на нижнiй щелепi бу-
ло виявлено "розгойданий альвеоляр-
ний гребiнь"за Супле. Який вiдбиток
забезпечить виготовлення повноцiнно-
го протезу?

A. Функцiональний декомпресiйний
B. Функцiональний компресiйний
C. Повний анатомiчний
D. Функцiональний диференцiйований
E. Вiдбиток пiд власним жувальним
тиском

192. Хворий 14-ти рокiв скаржиться на
не закривання рота, утруднення вимо-
ви, слинотечу, неможливiсть прийому
їжi. Об’єктивно: рот напiввiдкритий,
нижня щелепа висунута допереду i фi-
ксована внаслiдок скорочення жуваль-
них м’язiв. Пiд час пальпацiї суглобових
головок скронево-нижньощелепних су-
глобiв через слуховi проходи головки
не пальпуються. Встановiть дiагноз:

A. Двобiчний переднiй вивих нижньої
щелепи
B. Двобiчний перелом нижньої щелепи
C. Однобiчний переднiй вивих нижньої
щелепи
D. Однобiчний заднiй вивих нижньої
щелепи
E. Перелом суглобового вiдростка
нижньої щелепи злiва

193. Чоловiк 25-ти рокiв звернувся до
лiкаря-стоматологa зi скаргами на бiль
в дiлянцi 38 напiвретинованого зуба,
обмежене вiдкривання рота, погiршен-
ня загального самопочуття, неприєм-
ний запах з рота. Хворiє 7 тижнiв. Об’є-
ктивно: в порожнинi рота слизовий
клапоть над 38 зубом гiперемований,
з-пiд нього видiляється гнiй. Перехiдна
складка напружена. Який дiагноз най-
бiльш iмовiрний?

A. Гострий гнiйний перикоронiт
B. Гострий серозний перикоронiт
C. Гострий гнiйний перiостит
D. Гострий остеомiєлiт нижньої щелепи
E. Гострий виразковий перикоронiт

194. Хворий 48-ми рокiв на прийомi у
лiкаря-стоматолога вiдчув голод. Вiд-
значено почащення пульсу, звуження
зiниць, менiнгеальнi симптоми, падiн-
ня температури. З анамнезу вiдомо, що
хворий страждає на цукровий дiабет.
Лiкарем-стоматологом встановлений
дiагноз: гiпоглiкемiчний криз. Як усу-
нути напад?

A. Дати пацiєнту випити склянку солод-
кого чаю
B. Парентерально ввести iнсулiн
C. Перорально ввести iнсулiн
D. Парентерально ввести великi дози
глюкози
E. Госпiталiзувати хворого

195. Хвора 27-ми рокiв звернулася до
стоматолога зi скаргами на незначну
рухливiсть 11, 21 зубiв, бiль у цих зубах
при вiдкушуваннi їжi. 3 днi тому хво-
ра отримала травму 11, 21 зубiв. При
обстеженнi встановлено, що електро-
збудливiсть пульпи вищевказаних зубiв
бiльше 100 мкА. Яке з нижче зазначе-
них ускладнень у хворої?

A. Травматичний перiодонтит
B. Пародонтит
C. Остеомiєлiт верхньої щелепи
D. Перiостит
E. Радикулярна кiста

196. Дитина 12-ти рокiв скаржиться на
печiння губ, бiль при вiдкриваннi ро-
та, наявнiсть на червонiй облямiвцi губ
жовтуватих кiрочок. Об’єктивно: на
червонiй облямiвцi губ вiд кута рота до
кута рота, починаючи вiд зони Клейна
до середини червоної облямiвки - кiро-
чки жовтуватого кольору. Пiсля знят-
тя кiрочок оголюється гладка яскраво-
червона волога поверхня. Який най-
бiльш ймовiрний дiагноз?
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A. Ексфолiативний хейлiт
B. Атопiчний хейлiт
C. Метеорологiчний хейлiт
D. Екзематозний хейлiт
E. Гландулярний хейлiт

197. Хворий 62-х рокiв звернувся до сто-
матолога зi скаргами на iнтенсивний
нападоподiбний бiль у дiлянцi нижньої
губи i пiдборiддя, який з’являється пiд
час їжi та при розмовi, триває до 5-7 хв.
На добу до 5 нападiв. На панорамнiй
Ro-грамi виявлено ретинований, дисто-
пований 35 зуб, який лежить косо, до-
ходячи до нижньощелепового каналу.
Дiагноз: периферична невралгiя III гiл-
ки трiйчастого нерва. Оберiть метод
лiкування:

A. Атипове видалення 35 зуба
B. Тривалi блокади анестетиками за
типом мандибулярної анестезiї
C. Голкотерапiя (акупунктура)
D. Гiпноз
E. Декортикацiя нижньощелепового
каналу з резекцiєю нервово-судинного
пучка

198. У хворого пiсля контакту з хiмi-
чними речовинами на виробництвi ра-
птово виникло стридорозне дихання,
осиплiсть голосу, "гавкаючий"кашель,
стала зростати задишка. Об’єктивно:
акроцiаноз. Який попереднiй дiагноз?

A. Набряк гортанi
B. Рак гортанi
C. ТЕЛА
D. Ателектаз легень
E. Пневмоторакс

199. Пiд час гемотрансфузiї у пацiєнта
виникли нудота, тремор, бiль у попе-
реку, за грудниною. Об’єктивно: шкiра
гiперемована, у подальшому стала блi-
дою, гiпергiдроз, дихання важке, пульс
110/хв, АТ- 70/40 мм рт.ст. Сеча чорно-
го кольору. Яке ускладнення виникло у
хворого?

A. Гемотрансфузiйний шок
B. Гостра ниркова недостатнiсть
C. Тромбоемболiя легеневої артерiї
D. Анафiлактичний шок
E. Гiпотонiчний криз

200. У 50-рiчного ливарника пiд час
плавки металу (у лiтню пору) з’яви-
лися сильний головний бiль, загальна
слабкiсть, блювання. Об’єктивно: тем-
пература тiла 39oC, АТ- 140/90 мм рт.ст.
Який найбiльш iмовiрний дiагноз?

A. Тепловий удар
B. Гiпертонiчний криз
C. Геморагiчний iнсульт
D. Гостре респiраторне захворювання
E. Загострення органiчного захворю-
вання ЦНС


