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1.Жiнка вiком 27 рокiв звернулася до
лiкаря-стоматолога для протезування.
Об’єктивно спостерiгається: вiдсутнiй
15 зуб, 16 i 14 зуби iнтактнi. Який вид
протеза з наведених нижче, буде найдо-
цiльнiшим у цьому разi?

A.Адгезивний мостоподiбний
B.Металокерамiчний мостоподiбний
C. Бюгельний
D. Частковий знiмний пластинковий
E.Штампований мостоподiбний

2. Дiвчинка вiком 13 рокiв скаржиться
на припухлiсть та кровоточивiсть ясен
пiд час чищення зубiв протягом остан-
нiх пiвроку. Об’єктивно спостерiгається:
слизова оболонка ясен у дiлянцi фрон-
тальних зубiв верхньої щелепи набря-
кла, має цiанотичне забарвлення. Ясен-
нi сосочки округлої форми, пастознi,
збiльшенi у розмiрах i перекривають
коронковi частини зубiв на 1/3 висоти.
Вiдзначається вестибулярне положення
13 i 23 зубiв. Який попереднiй дiагноз?

A. Хронiчний гiпертрофiчний гiнгiвiт
B. Хронiчний катаральний гiнгiвiт
C. Гострий катаральний гiнгiвiт
D. Генералiзований пародонтит I ступеня
E. Локалiзований пародонтит I ступеня

3. Пацiєнт вiком 75 рокiв скаржиться на
погану фiксацiю повного знiмного про-
теза на нижнiй щелепi, потрапляння їжi
пiд базис протеза. Об’єктивно спостерi-
гається: нижня третина обличчя укоро-
чена, альвеолярнi вiдростки рiзко атро-
фованi. Яке анатомiчне утворення на
нижнiй щелепi можна використати для
покращення фiксацiї повного знiмного
протеза?

A. Ретроальвеолярний простiр
B.Перехiдну складку
C. Присiнок ротової порожнини
D. Внутрiшню косу лiнiю
E.Щелепно-пiд’язиковий валик

4. У жiнки вiком 45 рокiв пiд час рентге-
нологiчного обстеження з приводу про-
тезування вiдсутнiх 24, 25 зубiв виявле-
но деструкцiю кiсткової тканини неве-
ликих розмiрiв iз чiткими контурами в
апiкальнiй дiлянцi кореня 23 зуба. Коре-
невий канал 23 зуба запломбований на
2/3 довжини негомогенним пломбуваль-
ним матерiалом, постiйна композитна
пломба без дефектiв. Перкусiя зуба без-
болiсна, слизова оболонка альвеолярно-
го вiдростка цiєї дiлянки звичайного ко-
льору. Яка тактика лiкаря-стоматолога
стосовно 23 зуба?

A. Провести повторне ендодонтичне
лiкування
B. Зробити резекцiю верхiвки кореня
C.Провести курс фiзiотерапiї
D. Видалити зуб
E. Провести повторне рентгенологiчне
обстеження через 6 мiсяцiв

5. Пацiєнт скаржиться на печiння у дi-
лянцi слизової оболонки твердого пiд-
небiння пiд час користування частко-
вим знiмним пластинковим протезом,
виготовленим тиждень тому. Дiагносто-
вано алергiчний контактний стоматит.
Визначте тактику лiкування, коли вiдо-
мо, що умов для виготовлення дугового
протеза немає, а пацiєнт уперше кори-
стується знiмною конструкцiєю.

A. Виготовлення нового знiмного проте-
за з металевим базисом
B. Накладання виготовленого протеза з
частим полосканням водою та прийомом
гiпосенсибiлiзуючих засобiв
C. Виготовлення нового протеза з до-
даванням у пластмасове тiсто меншої
кiлькостi мономера
D. Виготовлення нового протеза з до-
даванням у пластмасове тiсто меншої
кiлькостi полiмера
E. Кип’ятiння ранiше виготовленого
протеза у дистильованiй водi протягом
10 хвилин

6. Чоловiк вiком 48 рокiв скаржиться
на пухлиноподiбне утворення на твер-
дому пiднебiннi. Пiд час обстеження у
передньому вiддiлi пiднебiння виявле-
но напiвкулясте випинання з чiткими
межами. Рентгенологiчно спостерiгає-
ться вогнище гомогенного розрiджен-
ня кiсткової тканини з чiткими межами,
розмiром 1,5х2 см. На тлi розрiдження
кiсткової тканини проєктуються коренi
iнтактних 11, 21 зубiв, перiодонтальна
щiлина яких простежується по всiй дов-
жинi. Який iмовiрний дiагноз?

A. Кiста носо-пiднебiнного каналу
B.Фолiкулярна кiста верхньої щелепи
C. Радикулярна кiста верхньої щелепи
D.Амелобластома верхньої щелепи
E. Остеобластокластома верхньої щеле-
пи

7. Чоловiк вiком 34 роки звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на по-
стiйний, ниючий бiль у зубi верхньої
щелепи злiва, що посилюється вiд хо-
лодових подразникiв, iррадiює у вухо та
скроню. Рiк тому був сильний бiль у цьо-
му зубi, пацiєнт до лiкаря не звертався.
3 днi тому знову виник бiль. Об’єктивно
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спостерiгається: у 27 зубi глибока карiо-
зна порожнина, що сполучається з пуль-
повою камерою. Зондування розкритої
точки рiзко болiсне. На рентгенограмi
27 зуба у дiлянцi верхiвок коренiв ви-
значається розширення перiодонталь-
ної щiлини. Який найiмовiрнiший дiа-
гноз?

A. Загострення хронiчного фiброзного
пульпiту
B. Загострення хронiчного гранулемато-
зного перiодонтиту
C. Загострення хронiчного фiброзного
перiодонтиту
D. Гострий дифузний пульпiт
E. Загострення хронiчного гангренозно-
го пульпiту

8. Чоловiк вiком 28 рокiв отримав удар
у пiдборiддя. Скаржиться на бiль у боко-
вiй дiлянцi обличчя справа. Пiд час огля-
ду спостерiгається асиметрiя обличчя
через набряк тканин верхньої частини
правої привушної дiлянки, вiдкривання
рота болiсне, обмежене, змiщення ще-
лепи у правий бiк, косий правобiчний
прикус. Який попереднiй дiагноз?

A. Травматичний перелом шийки су-
глобового вiдростка нижньої щелепи зi
змiщенням вiдламкiв
B. Травматичний однобiчний перелом
тiла нижньої щелепи зi змiщенням вiд-
ламкiв
C. Травматичний подвiйний перелом тiла
нижньої щелепи зi змiщенням вiдламкiв
D. Травматичний ментальний перелом
нижньої щелепи зi змiщенням вiдламкiв
E. Травматичний центральний перелом
нижньої щелепи зi змiщенням вiдламкiв

9. Чоловiк вiком 45 рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога-ортопеда для про-
тезування. Перед препаруванням твер-
дих тканин iнтактних зубiв проведено
iнфiльтрацiйне знеболювання 0,5%-м
розчином лiдокаїну. За декiлька хвилин
пiсля введення розчину з’явилося при-
гнiчення свiдомостi, падiння АТ, судоми,
самовiльне сечовипускання. Який невiд-
кладний стан розвинувся у пацiєнта?

A.Анафiлактичний шок
B.Непритомнiсть
C. Больовий шок
D. Серцева недостатнiсть
E. Колапс

10. Жiнка вiком 52 рокiв скаржиться на
косметичнi дефекти зубiв, якi помiтила
декiлька рокiв тому. Об’єктивно спосте-
рiгається: на вестибулярних поверхнях
у пришийкових дiлянках премолярiв та

рiзцiв щiлиноподiбнi дефекти у межах
плащового дентину, утворенi гладеньки-
ми, блискучими поверхнями. Шийки зу-
бiв оголенi, ясна щiльнi, блiдо-рожевого
кольору. Зондування дефектiв безболi-
сне. Встановiть дiагноз.

A. Клиноподiбний дефект
B.Патологiчна стертiсть зубiв
C.Некроз твердих тканин зуба
D. Ерозiя твердих тканин зубiв
E. Хронiчний середнiй карiєс

11. Пацiєнтцi виготовляється частко-
вий знiмний пластинковий протез для
верхньої щелепи. Який клiнiчний етап є
наступним пiсля визначення та фiксацiї
центральної оклюзiї?

A.Перевiрка воскової композицiї проте-
за у порожнинi рота
B.Постановка штучних зубiв
C. Замiна воску на пластмасу
D. Визначення меж базису протеза
E.Фiксацiя готового протеза у порожни-
нi рота

12. Пацiєнту виготовляється металоке-
рамiчна коронка на 11 зуб. Планується
зуб залишити вiтальним. Якi заходи на
час лiкування доцiльно застосувати для
профiлактики виникнення пульпiту у
цьом у разi?

A. Виготовлення провiзорної коронки
B.Призначення фторвмiсних препаратiв
C. Призначення кальцiйвмiсних препа-
ратiв
D. Призначення протизапальних препа-
ратiв
E.Фiзiотерапевтичнi заходи

13. Хлопець вiком 23 рокiв скаржиться
на рiзку кровотечу з ясен та неприєм-
ний запах з рота, що з’явились 5 дiб то-
му. Об’єктивно спостерiгається: мiжзу-
бнi сосочки та ясенний край яскраво-
червоного кольору, набряклi, болючi та
iнтенсивно кровоточать пiд час пальпа-
цiї. Ясеннi кишенi— 2–3 мм. На рентге-
нограмi виявлено: виражений остеопо-
роз мiжальвеолярних перегородок, роз-
ширення перiодонтальної щiлини нав-
коло верхiвок мiжальвеолярних перего-
родок. Компактна пластинка не пору-
шена. Який найiмовiрнiший дiагноз?
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A. Гострий катаральний гiнгiвiт
B. Гострий лейкоз
C. Гострий виразково-некротичний гiнгi-
вiт
D. Генералiзований пародонтит II ступе-
ня, загострений перебiг
E. Хронiчний гiпертрофiчний гiнгiвiт

14. Жiнка вiком 25 рокiв звернулася до
лiкаря-стоматолога-хiрурга для плано-
вого видалення зуба. Об’єктивно спо-
стерiгається: коронка 37 зуба зруйнова-
на на 2/3, слизова оболонка ясен у дiлян-
цi 37 зуба не змiнена. Який вид анестезiї
треба застосувати лiкарю для видален-
ня 37 зуба?

A.Мандибулярна та щiчна
B. Внутрiшньоротова iнфраорбiтальна
C. Туберальна та пiднебiнна
D. Iнфiльтрацiйна
E.Ментальна

15. Чоловiк вiком 28 рокiв звернувся у
вiддiлення ЩЛХ зi скаргами на наяв-
нiсть новоутворення на шкiрi у пiдщеле-
пнiй дiлянцi справа, що з’явилося 2 роки
тому. Досить часто пiд час голiння вiд-
бувалося травмування новоутворення.
Встановлено попереднiй дiагноз: папi-
лома. Пiд час огляду дiлянки новоутво-
рення виявлено наявнiсть виразки на тлi
гiперемованої шкiри. Яка повинна бути
тактика лiкаря-стоматолога-хiрурга?

A. Виключення малiгнiзацiї папiломи з
наступним її видаленням
B. Видалення папiломи
C. Видалення папiломи, пiсляоперацiйна
променева терапiя
D. Протизапальна терапiя з наступним
видаленням папiломи
E. Протизапальна терапiя з наступним
спостереженням

16. Чоловiка вiком 32 роки шпиталiзо-
вано з дiагнозом: вiдкритий двосторон-
нiй перелом нижньої щелепи у дiлянцi
кутiв зi змiщенням уламкiв. Рентгено-
логiчно виявлено великий дiастаз мiж
фрагментами, iнтерпозицiя м’язiв. Який
основний метод лiкування цього пацiєн-
та треба застосувати?

A. Двостороннiй остеосинтез нижньої
щелепи
B.Накладання гладкої шини-скоби
C. Накладання шини iз зачiпними петля-
ми на нижню щелепу
D. Виготовлення шини Порта для фiкса-
цiї нижньої щелепи
E. Виготовлення шини Ванкевич для
фiксацiї нижньої щелепи

17. Батьки восьмирiчної дiвчинки
звернулися до лiкаря-стоматолога-
ортодонта зi скаргами на естетичне по-
рушення у дитини. Об’єктивно спостерi-
гається: нижня частина обличчя вкоро-
чена, пiдборiддя висунуте вперед, верх-
ня губа западає. Пiд час змикання зубiв
виявляється зворотнє глибоке рiзцеве
перекриття. У бiчних дiлянках мезiоо-
клюзiя. Виберiть апарат для лiкування.

A. Регулятор функцiї Френкля-3
B. Регулятор функцiї Френкля-2
C.Апарат Осадчого
D.Активатор Андрейзена-Гойпля
E. Регулятор функцiї Френкля-1

18. П’ятнадцятирiчнiй дiвчинцi встанов-
лено попереднiй дiагноз: хронiчний па-
ренхiматозний паротит правої приву-
шної слинної залози. Якi змiни спосте-
рiгатимуться на сiалограмi у цьому разi?

A. Округлi порожнини на мiсцi протокiв
3–4 порядку
B. Переривання протоки iз подальшим її
розширенням
C. Рiвномiрне звуження вивiдних прото-
кiв залози
D. Дефект наповнення
E. Розширення вивiдної протоки

19. Жiнка вiком 39 рокiв скаржиться
на загальне нездужання, головний бiль,
пiдвищення температури тiла до 38oC,
бiль у порожнинi рота. Подiбний стан
виникає перiодично, частiше в осiнньо-
весняний перiод. Об’єктивно спостерi-
гається: на рiзко гiперемованiй та на-
бряклiй слизовiй оболонцi щiк, губ та
м’якого пiднебiння— еритематознi пля-
ми, пухирцi, що розкрилися, та ерозiї,
вкритi фiбринозним нальотом. Сим-
птом Нiкольського негативний. Гiпер-
салiвацiя. Пiдщелепнi лiмфатичнi ву-
зли збiльшенi, рухомi, злегка болючi пiд
час пальпацiї. Який найiмовiрнiший дiа-
гноз?

A. Багатоформна ексудативна еритема
B. Хронiчний рецидивний герпес
C. Вульгарна пухирчатка
D. Червоний плоский лишай, ерозивно-
виразкова форма
E. Хронiчний рецидивуючий афтозний
стоматит

20. Дворiчна дитина отримала травму
зубiв. Об’єктивно спостерiгається: ко-
ронки 51 i 61 зубiв коротшi вiд сусiднiх
на 1/3. Слизова оболонка у дiлянцi 51 i 61
зубiв гiперемована, набрякла. На рент-
генограмi перiодонтальна щiлина в апi-
кальнiй частинi коренiв 51 i 61 зубiв не
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вiзуалiзується. Яка лiкувальна тактика
буде оптимальною у цьому клiнiчному
випадку?

A. Диспансерне спостереження
B. Видалення 51, 61 зубiв
C. Репозицiя 51, 61 зубiв
D. Лiгатурне шинування
E. Реплантацiя 51, 61 зубiв

21. Чоловiк вiком 28 рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на бiль
у зубi нижньої щелепи лiворуч пiд час
вживання солодкого, що припиняється
вiдразу пiсля усунення дiї подразника.
Об’єктивно спостерiгається: на дисталь-
нiй поверхнi 34 зуба глибока карiозна
порожнина, виповнена м’яким пiгмен-
тованим дентином. Зондування дна бо-
лiсне, сполучення з пульповою камерою
не визначається. Термодiагностика по-
зитивна, короткотривала. Який iмовiр-
ний дiагноз?

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

22.Пацiєнту вiком 37 рокiв дiагностова-
но гострий остеомiєлiт нижньої щелепи
справа у дiлянцi 45, 46, 47 зубiв. Пiд час
обстеження виявлено симптом Венсана.
Вкажiть ознаки цього симптому.

A. Вiдчуття онiмiння м’яких тканин
нижньої губи та пiдборiддя
B. Iнтенсивний бiль у дiлянцi причинного
зуба
C. Рухомiсть причинного i сусiднiх зубiв
D. Наявнiсть iнфiльтрату з обох бокiв
альвеолярного вiдростка
E.Болiсна перкусiя причинного i сусiднiх
зубiв

23. Хлопець вiком 21 рiк три години то-
му отримав ножове поранення у дiлянцi
правої щоки. Була кровотеча, що на мо-
мент огляду припинилася. Об’єктивно
спостерiгається: у дiлянцi правої щоки
рана з рiвними краями, яка не прони-
кає в порожнину рота, розмiром 4х1см,
заповнена згустком. Якi шви треба на-
класти пацiєнту?

A.Первиннi глухi
B.Первинно-вiдтермiнованi
C. Раннi вториннi
D.Пiзнi вториннi
E. —

24. Хлопець вiком 18 рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на чу-

тливiсть зубiв на нижнiй щелепi злiва вiд
дiї холодових подразникiв. Об’єктивно
спостерiгається: на вестибулярнiй по-
верхнi 37 зуба, у пришийковiй дiлянцi,
дефект твердих тканин у межах ема-
лi матового бiлого кольору, без блиску,
крихкої пiд час зондування. Який iмо-
вiрний дiагноз?

A. Гострий поверхневий карiєс
B. Клиноподiбний дефект
C. Гострий початковий карiєс
D. Гострий середнiй карiєс
E.Мiсцева гiпоплазiя емалi

25. Жiнка вiком 62 роки скаржиться на
сильний нападоподiбний бiль у дiлянцi
лiвої половини нижньої щелепи трива-
лiстю 1–3 хв. Бiль виникає пiд час розмо-
ви, вмивання та дотику до шкiри. Пiд
час рентгенологiчного обстеження ни-
жньої щелепи патологiчних змiн кiстко-
вої тканини не виявлено. Встановiть по-
переднiй дiагноз.

A.Невралгiя 3-ї гiлки трiйчастого нерва
B.Невралгiя 2-ї гiлки трiйчастого нерва
C.Неврит лицевого нерва
D. Ганглiонiт крилопiднебiнного вузла
E.Неврит 3-ї гiлки трiйчастого нерва

26. Пiд час стоматологiчного прийому
пацiєнт поскаржився на погане самопо-
чуття. Об’єктивно спостерiгається: рiз-
ка блiдiсть шкiрного покриву, холодний
пiт, периферичнi вени запалi, свiдомiсть
сплутана. Пульс— 130 уд/xв, ниткоподi-
бний, аритмiчний, слабкого наповнення.
АТ— 80/40, дихання часте та поверхне-
ве. Встановiть дiагноз.

A. Колапс
B.Анафiлактичний шок
C. Гiпертонiчний криз
D. Iнфаркт мiокарда
E.Непритомнiсть

27. Дiвчина вiком 16 рокiв звернулася
до лiкаря-стоматолога зi скаргами на
потемнiння коронок 11 та 12 зубiв. Зi
слiв пацiєнтки, близько року тому, ма-
ла мiсце спортивна травма. Об’єктивно
спостерiгається: коронки 11 та 12 зу-
бiв темно-сiрого кольору, iнтактнi, пiд
час перкусiї безболiснi. Слизова обо-
лонка альвеолярного вiдростка не змi-
нена. На рентгенограмi у дiлянцi верхi-
вок коренiв 11 та 12 зубiв виявлено зони
деструкцiї кiсткової тканини округлої
форми, розмiром 0,3–0,4 см у дiаметрi,
iз чiткими межами. Якою має бути та-
ктика лiкаря-стоматолога стосовно 11,
12 зубiв пацiєнтки?
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A. Ендодонтичне лiкування
B. Ендодонтичне та хiрургiчне лiкування
C. Видалення
D. Спостереження протягом 6 мiсяцiв
E. Естетична реставрацiя

28. У чоловiка вiком 32 роки пiд час
проведення туберальної анестезiї вну-
трiшньоротовим шляхом з’явився на-
бряк тканин лiвої щоки, що швидко на-
ростав i поширився у скроневу дiлянку.
Яке ускладнення ймовiрно розвинулося
у пацiєнта?

A. Гематома
B. Емфiзема
C.Абсцес
D. Iшемiя
E. Набряк Квiнке

29. До лiкаря-стоматолога звернулася
пацiєнтка зi скаргами на перiодичний
бiль у дiлянцi 48 зуба. Показано вида-
лення 48 зуба. Виберiть щипцi для цiєї
хiрургiчної процедури.

A. Дзьобоподiбнi, зiгнутi за площиною
B. Дзьобоподiбнi зiгнутi по ребру
C. Дзьобоподiбнi зi щiчками, якi сходя-
ться
D. S-подiбнi правi
E. Багнетоподiбнi

30. Пацiєнтцi вiком 51 рiк виготовля-
ється металокерамiчний мостоподiбний
протез з опорою на вiтальнi 33, 36, 37 зу-
би. Планується препарування зубiв пiд
анестезiєю. Який вид анестезiї буде най-
ефективнiшим у цьому разi?

A.Провiдникова торусальна
B.Провiдникова туберальна
C. Iнфiльтрацiйна
D.Aплiкацiйна
E. Iнтралiгаментарна

31. У чоловiка вiком 45 рокiв пiсля про-
ведення туберальної анестезiї рiзко з’я-
вився набряк обличчя ташиї зi стертими
межами, значний набряк губ, блiдiсть
шкiри, утруднене дихання, осиплiсть го-
лосу. Який невiдкладний стан розвинув-
ся у пацiєнта?

A.Ангiоневротичний набряк
B.Обтурацiйна асфiксiя
C. Напад бронхiальної астми
D. Епiлептичний напад
E. Набряк легень

32. Чоловiк вiком 50 рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога для протезування.
Пiд час препарування зубiв пацiєнт по-
скаржився на головний бiль, запаморо-

чення, став дратiвливим, неспокiйним та
раптово знепритомнiв. Об’єктивно спо-
стерiгається: зiницi розширенi, не реагу-
ють на свiтло, з’явилися тонiчнi судоми,
що перейшли у клонiчнi, посилене сли-
новидiлення. За декiлька хвилин судоми
припинилися, свiдомiсть сплутана. Який
невiдкладний стан найiмовiрнiше виник
у пацiєнта?

A. Епiлептичний напад
B.Анафiлактичний шок
C. Гiперглiкемiчна кома
D.Непритомнiсть
E. Гiпоглiкемiчна кома

33. Чотирнадцятирiчний хлопець скар-
житься на бiль у горлi, нежить, пiдви-
щення температури тiла до 38–39 oC, що
спостерiгається протягом 5 днiв. Пiд час
обстеження виявлено ознаки катараль-
ного стоматиту, тонзилiту, фарингiту,
збiльшення лiмфатичних вузлiв вздовж
грудино-ключично-соскоподiбного м’я-
за, що мають вид ланцюга, рухомi та ма-
ло болючi. Пiднебiннi мигдалики рiзко
гiперемованi, вкритi нальотом, що лег-
ко знiмається. Який попереднiй дiагноз?

A. Iнфекцiйний мононуклеоз
B. Скарлатина
C. Дифтерiя
D. Гострий кандидозний стоматит
E. Герпетична ангiна

34. П’ятирiчнiй дитинi через ранню
втрату молочних других молярiв були
виготовленi знiмнi протези. За який тер-
мiн треба їх замiнити?

A. 0,5 року
B. 1,5 року
C. 1 рiк
D. 2 роки
E. 2,5 роки

35. Пiд час профiлактичного огля-
ду семирiчної дiвчинки лiкарем-
стоматологом виявлено крейдоподiбнi
плями у пришийковiй дiлянцi вестибу-
лярної поверхнi 11, 21 зубiв. Плями ма-
ють матову поверхню, гладенькi пiд час
зондування, зафарбовуються метилено-
вим синiм. Виберiть доцiльний метод лi-
кування у цьому разi.

A. Глибоке фторування
B. Зiшлiфовування дефектiв
C. Iмпрегнацiйна терапiя
D. Диспансерне спостереження
E.Пломбування дефектiв

36. Жiнцi вiком 50 рокiв, яка хворiє на
компенсовану форму iнсулiнозалежно-
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го цукрового дiабету, проводиться зу-
бне протезування. Пацiєнтка перебуває
у клiнiцi протягом декiлькох годин, во-
на не їла та знервувалася. Пiд час отри-
мання вiдбиткiв жiнка раптом повелася
агресивно, зблiдла, вкрилася холодним
потом та втратила свiдомiсть. Що є за-
собом невiдкладної допомоги у цьому
клiнiчному випадку?

A. Розчин глюкози
B. Розчин амiаку
C. Валокордин
D. Iнсулiн
E. Нiтроглiцерин

37. Чоловiк вiком 52 роки скаржиться
на бiль та хрускiт у дiлянцi СНЩС злi-
ва. Об’єктивно спостерiгається: облич-
чя симетричне, пальпацiя медiального i
латерального крилоподiбних м’язiв бо-
лiсна злiва. Вiдкривання рота обмежене
до 1,5 см мiж рiзальними краями цен-
тральних рiзцiв. На рентгенограмi вияв-
лено: кiстковi контури суглобових по-
верхонь гладенькi, суглобова щiлина
без патологiчних змiн. Встановiть на-
йiмовiрнiший дiагноз.

A.Нейром’язовий синдром суглоба
B. Гострий посттравматичний артрит
C. Деформуючий артроз
D. Ревматоїдний артрит
E. Фiброзний анкiлоз суглоба

38. Чоловiк вiком 43 роки скаржиться
на гострий пульсуючий бiль у дiлянцi
верхньої щелепи праворуч, що виник
три доби тому. Об’єктивно спостерiга-
ється: запальний iнфiльтрат округлої
форми пальпується з вестибулярної сто-
рони слизової оболонки ясен, ближче до
їх маргiнальної частини у дiлянцi 16 зу-
ба. Зуб iнтактний, рухомiсть II ступеня,
горизонтальна та вертикальна перкусiя
болючi, пародонтальна кишеня 4–5 мм.
Який iмовiрний дiагноз?

A.Пародонтальний абсцес
B.Перiостит верхньої щелепи
C. Гострий серозний перiодонтит
D. Загострення хронiчного перiодонтиту
E. Гострий гнiйний перiодонтит

39. Пацiєнту вiком 70 рокiв iз повною
вiдсутнiстю зубiв на обох щелепах та
рiзко вираженою прогенiєю виготовля-
ють повнi знiмнi протези. Якi штучнi
зуби не виставляються у протезах?

A.На верхнiй щелепi – другi премоляри
B.На нижнiй щелепi— другi премоляри
C.На верхнiй щелепi— другi моляри
D.На нижнiй щелепi— другi моляри
E.На нижнiй щелепi— першi премоляри

40. Чоловiк вiком 52 роки звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на рухо-
мiсть переднiх зубiв нижньої щелепи.
Об’єктивно спостерiгається: рiзцi ни-
жньої щелепи iнтактнi, мають рухомiсть
I ступеня, iкла та боковi зуби стiйкi. На
ортопантомограмi виявлено резорбцiю
мiжальвеолярних перегородок у дiлянцi
рiзцiв на 1/4 висоти. Мiж переднiми зу-
бами є дiастема та треми розмiром до 1
мм. Планується тимчасове шинування.
Яку шинуючу конструкцiю доцiльно за-
стосувати у цьому разi?

A. Скловолоконну
B. Iнтрадентальну
C. Ковпачкову
D. З напiвкоронок
E. З пластмасових коронок

41. Чоловiк вiком 52 рокiв скаржиться
на неприємнi вiдчуття пiд час ковтан-
ня, появу ерозiй на слизовiй оболонцi
порожнини рота. Уперше захворiв по-
над мiсяць тому. Об’єктивно спостерiга-
ється: на незмiненiй слизовiй оболонцi
м’якого пiднебiння, щiк, ясен наявнi еро-
зiї яскраво-червоного кольору з урив-
ками пухирiв. Слизова оболонка легко
вiдшаровується. Симптом Нiкольсько-
го позитивний. Якi препарати необхiдно
призначити для лiкування насамперед?

A. Кортикостероїди
B.Антибiотики
C.Протеолiтичнi ферменти
D.Нестероїднi протизапальнi засоби
E.Протигрибковi засоби

42. Пацiєнт вiком 49 рокiв скаржи-
ться на рухомiсть зубiв нижньої щелепи
справа та видiлення гною з лунки вида-
леного 1,5 мiсяцi тому 46 зуба. Об’єктив-
но спостерiгається: у пiдщелепнiй дiлян-
цi справа незначна припухлiсть м’яких
тканин, збiльшенi та слабоболiснi пiд
час пальпацiї правi пiдщелепнi лiмфову-
зли. Альвеолярний вiдросток нижньої
щелепи справа потовщений, рухомiсть
45 та 47 зубiв I ступеня, по перехiднiй
складцi цiєї дiлянки виявлено норицю
з випинанням грануляцiй, якими також
виповнена лунка видаленого 46 зуба.
Який iмовiрний дiагноз?
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A. Хронiчний остеомiєлiт
B. Гострий остеомiєлiт
C. Злоякiсна пухлина
D. Гострий альвеолiт
E. Еозинофiльна гранульома

43. Пацiєнта протягом 2 днiв турбує са-
мовiльний, нападоподiбний нiчний бiль
у дiлянцi 25 зуба, що iррадiює гiлками
трiйчастого нерва з короткими безбо-
лiсними iнтервалами. Об’єктивно спо-
стерiгається: на медiальнiй поверхнi 25
зуба глибока карiозна порожнина в ме-
жах навколопульпарного дентину. Зон-
дування дна порожнини болiсне, пер-
кусiя болiсна. Термопроба 25 зуба про-
вокує напад болю. Який iмовiрний дiа-
гноз?

A. Гострий дифузний пульпiт
B. Гострий гнiйний перiодонтит
C. Гострий гнiйний пульпiт
D.Невралгiя трiйчастого нерва
E. Гострий глибокий карiєс

44. Пацiєнт вiком 35 рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на вiд-
сутнiсть зубiв на нижнiй щелепi. Об’є-
ктивно спостерiгається: вiдсутнi 36, 37,
38 зуби, iншi зуби нижньої щелепи iн-
тактнi. Який метод замiщення дефекту
зубного ряду найдоцiльнiший у цьому
разi?

A.Металокерамiчнi коронки з опорою
на iмплантати у дiлянцi 36, 37 зубiв
B. Частковий знiмний пластинковий
протез на нижню щелепу
C. Бюгельний протез iз багатоланковим
кламером на нижню щелепу
D. Металокерамiчний консольний про-
тез iз опорними коронками на 34 та 35
зуби
E.Адгезивний мостоподiбний протез

45. Чоловiк вiком 44 роки скаржиться
на погiршення самопочуття, пiдвищен-
ня температури тiла до 38oС, наявнiсть
припухлостi пiд нижньою щелепою злi-
ва. З анамнезу вiдомо, що останнiй ти-
ждень пацiєнта турбував бiль у дiлянцi
36 зуба. Об’єктивно спостерiгається: у
лiвiй пiднижньощелепнiй дiлянцi збiль-
шений болiсний вузол, шкiра над ним гi-
перемована та напружена, у складку не
береться. У порожнинi рота частково
зруйнований 36 зуб. Встановiть iмовiр-
ний дiагноз.

A. Гострий гнiйний лiмфаденiт
B. Гострий серозний лiмфаденiт
C. Хронiчний лiмфаденiт
D.Абсцес пiднижньощелепної дiлянки
E.Фурункул

46.Пацiєнту виготовляється бюгельний
протез iз кламерною фiксацiєю. Спо-
стерiгається часткова вiдсутнiсть зубiв,
I клас за Кеннедi. Проведено зняття вiд-
биткiв, вiдлито моделi, визначено та за-
фiксовано центральне спiввiдношення
щелеп. Вкажiть наступний лаборатор-
ний етап.

A. Вивчення робочої моделi у паралело-
метрi
B. Дублювання моделi
C. Розкреслення каркасу протеза
D.Отримання вогнетривкої моделi
E. Встановлення ливникової системи

47. Дiвчина вiком 21 рiк скаржиться на
короткочасний бiль вiд температурних
подразникiв у зубi нижньої щелепи злi-
ва, що зникає пiсля усунення причини.
Пiд час огляду на жувальнiй поверхнi
47 зуба виявлено карiозну порожнину
з вузьким вхiдним отвором, заповнену
розм’якшеним свiтлим дентином. Зон-
дування дна та перкусiя 47 зуба безбо-
лiснi. Зондування стiнок болiсне. Який
iмовiрний дiагноз?

A. Гострий середнiй карiєс
B. Хронiчний глибокий карiєс
C. Гострий глибокий карiєс
D. Хронiчний середнiй карiєс
E. Хронiчний поверхневий карiєс

48. Жiнка вiком 58 рокiв скаржиться на
наявнiсть плями червоного кольору на
нижнiй губi, що вперше з’явилася 4 ро-
ки тому. Об’єктивно спостерiгається: на
червонiй облямiвцi нижньої губи є пля-
ма червоного кольору з оксамитовою
поверхнею. Елемент ураження слизо-
вої оболонки трохи западає порiвняно з
навколишнiми тканинами. Пiд час нати-
скання пляма у кольорi не змiнюється.
Встановiть попереднiй дiагноз.

A. Хвороба Боуена
B. Ексфолiативний хейлiт
C. Бородавчастий передрак
D. Гемангiома
E. Лейкоплакiя, проста форма

49. Пiд час огляду дванадцятирiчної
дiвчинки лiкарем-стоматологом на
медiально-контактнiй поверхнi 46 зуба
виявлено карiозну порожнину у межах
плащового дентину, стiнки i дно якої пi-
гментованi, щiльнi. Реакцiя на темпера-
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турнi подразники вiдсутня. Препаруван-
ня 46 зуба у дiлянцi емалево-дентинного
з’єднання болiсне. КПВ+кп = 2. Вибе-
рiть оптимальний пломбувальний мате-
рiал у цьому разi.

A.Фотополiмерний композит
B. Силiкофосфатний цемент
C. Склоiономерний цемент
D.Цинк-фосфатний цемент
E.Амальгама

50. Дванадцятирiчна дiвчинка скаржи-
ться на болюче новоутворення пiд язи-
ком злiва, що з’являється пiд час їжi
(особливо солоного чи кислого), а по-
тiм повiльно зменшується. Вiдкривання
рота вiльне, вустя протоки лiвої пiд’я-
зикової слинної залози розширене, гi-
перемоване, слина прозора з домiшками
гною. Пiд час бiмануальної пальпацiї ви-
являється ущiльнення частини протоки.
На ультразвуковому обстеженнi вияв-
лено гiперехогенну зону з «дорiжкою
поглинання». Для якого захворювання
характерна така клiнiчна картина?

A. Калькульозний субмаксилiт
B. Сiалодохiт
C. Паренхiматозний паротит
D. Склерозуючий субмаксилiт
E. Iнтерстицiальний паротит

51. Дiвчина вiком 16 рокiв скаржиться
на вiдчуття печiння, болiснiсть i крово-
точивiсть ясен. Об’єктивно спостерiга-
ється: ясна верхньої та нижньої щелеп
набряклi, яскраво гiперемованi, крово-
точать пiд час зондування. Наявнi па-
родонтальнi кишенi глибиною до 4 мм
iз серозно-гнiйним ексудатом. Патоло-
гiчна рухомiсть зубiв I ступеня. Рент-
генологiчно виявлено нерiвномiрну ре-
зорбцiю мiжальвеолярних перегородок
до 1/2 їх висоти з явищами дифузного
остеопорозу губчастої речовини. Вка-
жiть ступiнь та перебiг генералiзовано-
го пародонтиту у пацiєнтки.

A. II ступiнь, загострений перебiг
B. III ступiнь, хронiчний перебiг
C. II ступiнь, хронiчний перебiг
D. I ступiнь, хронiчний перебiг
E. I ступiнь, загострений перебiг

52. Чотирнадцятирiчна дiвчинка зверну-
лася до лiкаря-стоматолога зi скаргами
на наявнiсть новоутворення на язицi, що
з’явилося 1,5 роки тому i повiльно збiль-
шується у розмiрах. Пiд час об’єктивно-
го обстеження на бiчнiй поверхнi язика
злiва виявлено утворення рожевого ко-
льору, кулеподiбної форми, рухоме, без-
болiсне, щiльної консистенцiї, має чiткi

межi, широку основу та гладеньку по-
верхню. Встановiть попереднiй дiагноз.

A.Фiброма
B.Папiлома
C. Гемангiома
D. Лiмфангiома
E.Атерома

53. У чоловiка вiком 43 роки пiд час ви-
далення зуба з’явилися рiзкий головний
бiль, запаморочення, нудота, миготiння
перед очима, на шкiрi шиї та обличчя -
червонi плями. Пацiєнт збуджений, має
вiдчуття жару, тремтiння в усьому тiлi.
Наявна тахiкардiя, АТ — 190/110 мм рт.
ст. Який невiдкладний стан розвинувся у
пацiєнта?

A. Гiпертензивна криза
B.Напад стенокардiї
C. Iнфаркт мiокарда
D.Анафiлактичний шок
E. Iнсульт

54. У ротовiй порожнинi п’ятирiчної ди-
тини наявнi всi тимчасовi зуби, спосте-
рiгаються промiжки мiж зубами, пря-
мий контакт мiж рiзцями, стертiсть рi-
зальних країв рiзцiв, дистальнi поверхнi
2 тимчасових молярiв утворюють ме-
зiальну сагiтальну сходинку — симптом
Цилiнського. Вкажiть перiод формуван-
ня прикусу у дитини?

A. Старiння тимчасового прикусу
B.Формування тимчасового прикусу
C. Стабiлiзацiї тимчасового прикусу
D. Раннiй змiнний прикус
E.Пiзнiй змiнний прикус

55.Чоловiк вiком 42 роки скаржиться на
перiодичний бiль у дiлянцi 48 зуба. Об’є-
ктивно спостерiгається: 48 зуб частково
прорiзався своїми медiальними горби-
ками, слизова оболонка блiдо-рожева,
безболiсна пiд час пальпацiї, вiдкриван-
ня рота у повному обсязi. На рентгено-
грамi визначається медiальне положен-
ня 48 зуба стосовно 47 зуба. Виберiть
хiрургiчний метод лiкування.

A.Атипове видалення 48 зуба
B. Висiчення каптура
C. Типове видалення 48 зуба
D. Розтин каптура
E. Коронаро-радикулярна сепарацiя

56. Жiнка вiком 45 рокiв скаржиться на
кровоточивiсть ясен пiд час чищення зу-
бiв i вживання твердої їжi. Об’єктивно
спостерiгається: у фронтальнiй дiлянцi
ясна нижньої щелепи гiперемованi, на-
бряклi та кровоточать пiд час пальпацiї.
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Слизова оболонка порожнини рота в iн-
ших дiлянках без змiн. Прикус глибо-
кий. Зуби стiйкi за винятком 41 та 31 зу-
бiв, що мають I ступiнь рухомостi. Рент-
генологiчно виявлено: резорбцiя мiж-
альвеолярних перегородок у дiлянцi 42,
41, 32, 31 зубiв до 1/3 довжини кореня.
Який iмовiрний дiагноз?

A. Локалiзований пародонтит
B.Пародонтоз, I ступiнь
C. Генералiзований пародонтит, I ступiнь
D. Катаральний гiнгiвiт
E. Генералiзований пародонтит, початко-
вий ступiнь

57. Батьки шестирiчної дiвчинки скар-
жаться на рiзке пiдвищення темпера-
тури тiла у дитини, погiршення загаль-
ного самопочуття, порушення сну, бiль
та набряк у привушнiй дiлянцi справа.
Об’єктивно спостерiгається: гiперемiя
слизової оболонки навколо вустя вивi-
дної протоки правої привушної слинної
залози, бiль пiд час пальпацiї справа по-
переду козелка вуха та у дiлянцi кута
нижньої щелепи. Пiд час масажування
слинної залози з протоки видiляється
дуже мала кiлькiсть в’язкої прозорої
слини. Встановiть попереднiй дiагноз.

A. Епiдемiчний паротит
B. Гострий бактерiальний паротит
C. Калькульозний сiалоаденiт
D. Псевдопаротит Герценберга
E. Хронiчний паренхiматозний сiалоаде-
нiт

58. Восьмирiчнiй дитинi пiд час обсте-
ження встановлено дiагноз: тортоано-
малiя латеральних рiзцiв верхньої щеле-
пи з дефiцитом мiсця у зубнiй дузi через
макродентiю зубiв. Для профiлактики
вестибулярного положення iклiв прове-
дено серiйне видалення зубiв за Hots.
Виберiть правильну послiдовнiсть вида-
лення зубiв.

A. Молочнi iкла, першi молочнi моляри,
першi премоляри
B.Першi молочнi моляри, молочнi iкла,
другi премоляри
C. Першi молочнi моляри, молочнi iкла,
першi премоляри
D. Першi молочнi моляри, першi премо-
ляри, молочнi iкла
E. Другi рiзцi, молочнi iкла та першi
молочнi моляри

59. Чоловiк вiком 26 рокiв звернувся
до лiкаря-стоматолога зi скаргами на
асиметрiю обличчя, що виникла через
болiсну припухлiсть у лiвiй привушнiй
дiлянцi 3 днi тому. Температура тiла —

37,2oC. Два тижнi тому пацiєнт перенiс
ГРЗ. Об’єктивно спостерiгається: у лi-
вiй привушнiй дiлянцi щiльний округлий
малорухомий помiрно болiсний iнфiль-
трат розмiром до 2 см. З протоки приву-
шної слинної залози видiляється прозо-
ра слина. Встановiть попереднiй дiагноз.

A.Псевдопаротит Герценберга
B.Плеоморфна аденома привушної
залози
C. Хвороба Мiкулiча
D. Гострий гнiйний паротит
E. Загострення хронiчного паротиту

60. Чоловiк вiком 50 рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на рухо-
мiсть зубiв нижньої щелепи. Об’єктивно
спостерiгається: зубний ряд iнтактний,
шийки зубiв оголенi, коронки високi,
рухомiсть зубiв I ступеня. Яку шину най-
доцiльнiше використати у цьому клiнi-
чному випадку?

A. Ельбрехта
B.Мамлока
C. З повних коронок
D. З екваторних коронок
E. Ковпачкову

61. Чоловiк вiком 50 рокiв скаржиться
на наявнiсть новоутворення розмiрами
до 4 см у пiдпiдборiднiй дiлянцi. Пальпа-
торно новоутворення однорiдної м’яко-
еластичної тiстоподiбної консистенцiї,
не спаяне з навколишнiми тканинами та
шкiрою. Вiдзначається повiльний рiст
протягом 3 рокiв. Яке захворювання вiд-
повiдає цим клiнiчним симптомам?

A. Лiпома
B.Фiброма
C. Серединна кiста
D.Фiбромiома
E.Мiгруюча гранульома

62. У хлопчика вiком 13 рокiв пiд
час лiкування гострого глибокого ка-
рiєсу 25 зуба на етапi препарування
лiкар-стоматолог випадково перфору-
вав пульпову камеру у проєкцiї рогу
пульпи. Яка подальша тактика лiкаря-
стоматолога?

A. Застосувати матерiал групи МТА
B. Застосувати девiталiзуючу пасту
C. Запломбувати карiозну порожнину
склоiономерним цементом
D. Провести вiтальну екстирпацiю пуль-
пи
E.Провести дiатермокоагуляцiю пульпи

63. У дворiчної дiвчинки третiй день
спостерiгається пiдвищення температу-
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ри тiла до 38oC. Вона неспокiйна, вiд-
мовляється вiд їжi. Пiд час огляду на
яскраво гiперемованiй слизовiй оболон-
цi губ, щiк та м’якого пiднебiння вияв-
лено чисельнi дрiбнi ерозiї, вкритi фi-
бринозним нальотом. Пiдщелепнi лiм-
фатичнi вузли болiснi, дещо збiльше-
нi. Визначається гострий катаральний
гiнгiвiт. Який лiкарськiй засiб доцiльно
призначити для етiотропного лiкування
у цьому разi?

A.Ацикловiр
B.Метрогiл
C. Клотримазол
D. Гiдрокортизон
E. Солкосерил

64. Пацiєнтка вiком 40 рокiв скар-
житься на бiль у правому скронево-
нижньощелепному суглобi. Пiд час ком-
плексного обстеження виявлено перед-
часнi контакти зубiв. Планується про-
ведення вибiркового пришлiфування.
Який метод треба застосувати для йо-
го контролю?

A.Оклюзiографiю
B.Паралелометрiю
C. Комп’ютерну томографiю
D.Ортопантомографiю
E. Електроодонтодiагностику

65. Лiкар-стоматолог готується до при-
йому пацiєнта. Стоматологiчна установ-
ка не обладнана сучасними пристроями
для дезiнфекцiї наконечникiв. Констру-
кцiя наконечника не передбачає авто-
клавування. Вкажiть алгоритм дезiнфе-
кцiї наконечника.

A. Дворазова обробка 70%-м спиртом
або «Бацилолом АФ» з iнтервалом 15 хв
B. Дворазова обробка 6%-м розчином
перекису водню з iнтервалом 15 хв
C. Одноразова обробка 70%-м спиртом
або «Бацилолом АФ»
D. Дворазова обробка 6%-м розчином
перекису водню i 70%-м спиртом з iнтер-
валом 15 хв
E. Дворазова обробка 70%-м спиртом
або «Бацилолом АФ» з iнтервалом 5 хв

66. До лiкаря-стоматолога звернулася
жiнка вiком 24 роки у термiнi вагiтностi
22 тижнi зi скаргами на гострий бiль у
дiлянцi 38 зуба. Алергологiчний анам-
нез не обтяжений. Об’єктивно спосте-
рiгається: коронка 38 зуба зруйнована
на 2/3, перкусiя рiзко болiсна. Показано
видалення зуба. Який анестетик iз ниж-
ченаведених є препаратом вибору для
вагiтних пацiєнток?

A.Артикаїн
B.Мепiвакаїн
C. Лiдокаїн
D.Новокаїн
E. Бупiвакаїн

67. До лiкаря-стоматолога-хiрурга звер-
нувся чоловiк вiком 44 рокiв для вста-
новлення зубних iмплантатiв. Планує-
ться проведення двоетапної iмпланта-
цiї у дiлянцi вiдсутнiх 15, 16, 17 зубiв.
За який мiнiмальний термiн вiдбуває-
ться повна остеоiнтеграцiя iмплантатiв
на верхнiй щелепi?

A. 6 мiсяцiв
B. 9 мiсяцiв
C. 2 мiсяцi
D. 3 мiсяцi
E. 12 мiсяцiв

68. Пацiєнтка вiком 30 рокiв скаржи-
ться на безболiсну припухлiсть у дiлянцi
нижньої щелепи справа, що з’явилася 6
мiсяцiв тому i повiльно збiльшується у
розмiрах. Об’єктивно спостерiгається:
на тiлi нижньої щелепи справа у дiлян-
цi 45, 46 зубiв новоутворення розмiром
2,5x1,5 см, безболiсне пiд час пальпацiї,
має щiльну консистенцiю. Шкiрнi по-
криви та слизова оболонка над ним у
кольорi не змiненi, рухомi. Порожнина
рота санована. Зуби на нижнiй щеле-
пi iнтактнi. Чутливiсть нижньої губи не
змiнена. Регiонарнi лiмфатичнi вузли не
пальпуються. Пiд час рентгенологiчно-
го обстеження визначається полiкiсто-
зне утворення у дiлянцi тiла нижньої ще-
лепи праворуч iз чiткими межами. Який
попереднiй дiагноз?

A.Амелобластома
B.Остеосаркома
C.Одонтома
D.Одонтогенна фiброма
E.Фолiкулярна кiста

69. Проводиться ендодонтичне лiкуван-
ня 46 зуба з приводу хронiчного фiбро-
зного перiодонтиту. Кореневi канали
вузькi, склерозованi. Який засiб доцiль-
но використати для розширення коре-
невих каналiв?

A. ЕДТА
B.Амiнокапронову кислоту
C.Ортофосфорну кислоту
D. Гiпохлорит натрiю
E. Хлоргексидину бiглюконат

70. Чоловiк вiком 45 рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога для видалення зуба.
Лiкар обрав S-подiбнi лiвi щипцi. Для
видалення яких зубiв використовуються
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найчастiше такi щипцi?

A. 26, 27
B. 16, 17
C. 14, 15
D. 36, 37
E. 24, 25

71. Пацiєнту вiком 42 роки показано
видалення 46 зуба пiд мiсцевим знебо-
люванням. Вкажiть положення лiкаря-
стоматолога по вiдношенню до пацiєнта
пiд час видалення цього зуба.

A.Позаду та з правого боку
B.Попереду
C. Попереду та з лiвого боку
D.Позаду
E. Позаду та з лiвого боку

72. Жiнка вiком 30 рокiв звернулася до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на змiну
кольору переднього зуба верхньої ще-
лепи, застрягання їжi мiж зубами. Об’є-
ктивно спостерiгається: на медiально-
контактнiй поверхнi 12 зуба карiозна
порожнина у межах плащового ден-
тину. Стiнки i дно карiозної порожни-
ни щiльнi, пiгментованi. Зондування по
емалево-дентиннiй межi чутливе. Реа-
кцiя на термiчний подразник вiдсутня.
Перкусiя негативна. Встановiть дiагноз.

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

73.Пацiєнтка вiком 32 роки скаржиться
на перiодичне виникнення вивихiв ни-
жньої щелепи. Об’єктивно спостерiга-
ється: прикус прямий, безперервнiсть
зубного ряду збережена. Пiд час вiд-
кривання рота вiдчувається клацання
у скронево-нижньощелепному суглобi.
Який апарат доцiльно застосувати для
попередження звичного вивиху у цьому
разi?

A.Петросова
B.Оксмана
C. Лiмберга
D. Катца
E. Дарсисака

74.Дев’ятирiчна дiвчинка скаржиться на
рiзкий, пульсуючий бiль у зубi нижньої
щелепи, що посилюється пiд час наку-
шування. Дiагностовано гострий гнiй-
ний перiодонтит 75 зуба. Яку тактику
лiкування треба застосувати у цьому ра-
зi?

A. Екстракцiю зуба
B. Ендодонтичне лiкування з постiйною
обтурацiєю кореневих каналiв
C. Розкриття зуба, призначення поло-
скання
D. Ендодонтичне лiкування з накладан-
ням тимчасової лiкувальної пов’язки
E.Накладання девiталiзуючої пасти

75. У жiнки вiком 27 рокiв пiд час
профiлактичного огляду лiкарем-
стоматологом виявлено безболiсне ви-
сипання на слизовiй оболонцi щiк,
твердого пiднебiння та нижньої гу-
би, у виглядi iзольованих папул мiдно-
червоного кольору округлої форми, дi-
аметром 1–1,5 см з вузьким вiнчиком гi-
перемiї навколо. На поверхнi окремих
папул — ерозiї чи бiлувате нашаруван-
ня. Пiдщелепнi та шийнi лiмфатичнi ву-
зли помiрно збiльшенi, не болючi, рухо-
мi. Який попереднiй дiагноз?

A. Сифiлiс вторинний
B. Стоматит Сеттона
C.Пухирчатка вульгарна
D. Багатоформна ексудативна еритема
E. Червоний плоский лишай

76. Дiвчина вiком 18 рокiв скаржиться
на загальну слабкiсть, пiдвищення тем-
ператури тiла до 38,2oС, помiрний бiль
у горлi. Пiд час огляду спостерiгається:
слизова оболонка задньої стiнки глотки
гiперемована з цiанотичним вiдтiнком,
мигдалики збiльшенi, частково вкритi
щiльними плiвчастими нашаруваннями
бiло-сiрого кольору у виглядi острiв-
кiв, що важко знiмаються з оголенням
кровоточивої поверхнi. Пальпуються
помiрно болючi регiонарнi лiмфовузли
розмiром 1,5 см. Який попереднiй дiа-
гноз?

A. Дифтерiя
B. Герпетична ангiна
C. Iнфекцiйний мононуклеоз
D. Скарлатина
E. Кiр

77. Жiнка вiком 33 роки звернулася до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на есте-
тичний дефект 11 i 21 зубiв, коротко-
тривалий бiль пiд час вживання кислого
та солодкого. Об’єктивно спостерiгає-
ться: на вестибулярнiй поверхнi 11 i 21
зубiв дефекти твердих тканин у межах
емалево-дентинного з’єднання з поло-
гими стiнками та щiльним дном, болiснi
пiд час зондування. Шкiра обличчя, чер-
вона кайма губ i слизова оболонка поро-
жнини рота без видимих патологiчних
змiн. Додатковi скарги: пiтливiсть, та-
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хiкардiя, пiдвищений апетит. Пацiєнтка
худорлява, спостерiгається екзофтальм.
Вкажiть причину розвитку такої пато-
логiї.

A. Захворювання ендокринної системи
B. Захворювання серцево-судинної си-
стеми
C. Захворювання шлунково-кишкового
тракту
D. Спадкове ураження
E. Карiєсогенна мiкрофлора

78. Лiкар-стоматолог проводить ендо-
донтичне лiкування 46 зуба з приводу
хронiчного фiброзного пульпiту. Для
проходження i розширення кореневих
каналiв лiкар обрав Step-back технiку.
На першому етапi здiйснено проходжен-
ня кореневого каналу i визначено робо-
чу довжину. Який наступний етап згiдно
з цiєю методикою має провести лiкар?

A.Формування апiкального упору
B. Формування середньої третини коре-
невого каналу
C. Формування верхньої третини коре-
невого каналу
D. Розкриття верхiвкового отвору
E. Вирiвнювання стiнок кореневого
каналу

79. Жiнка вiком 28 рокiв звернулася до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на перi-
одичну появу норицi на яснах у дiлянцi
проєкцiї 11 зуба та неприємнi вiдчуття у
зубi. Ранiше зуб лiкували з приводу хро-
нiчного перiодонтиту. Двiчi проводило-
ся перелiковування кореневого каналу
зуба, але позитивний результат не був
досягнутий. На прицiльнiй рентгеногра-
мi 11 зуба виявлено: кореневий канал за-
пломбований на всю довжину, у дiлянцi
його верхiвки спостерiгається вогнище
рентгенологiчного просвiтлiння розмi-
рами до 0,8 см. Який метод лiкування
доцiльно застосувати у цьому разi?

A. Резекцiю верхiвки кореня
B. Видалення
C. Реплантацiю
D.Повторне ендодонтичне лiкування
E. Спостереження упродовж року

80. Протягом якого мiсяця внутрiшньо-
утробного розвитку людини остаточно
формується верхня губа?

A. Другого
B. Третього
C. Четвертого
D.П’ятого
E. Першого

81. Дев’ятирiчна дитина скаржиться на
появу болiсних висипань на губах. Об’є-
ктивно спостерiгається: червона обля-
мiвка губ набрякла, гiперемована, вкри-
та трiщинками та численними кров’яни-
стими кiрками. Нашкiрi навколо губ на-
явнi дрiбнi пухирцi з серозним умiстом,
що в окремих дiлянках зливаються мiж
собою. Спостерiгається мацерацiя та
мокнуття шкiри, особливо у кутах рота.
Який тип хейлiту розвинувся у пацiєн-
тки?

A. Екзематозний
B.Метеорологiчний
C.Атопiчний
D.Актинiчний
E. Ексфолiативний

82. До лiкаря-стоматолога звернули-
ся батьки восьмирiчної дiвчинки для
профiлактичного огляду дитини. Пi-
сля огляду лiкар встановив, що iндекс
кп+КПУ=12. Яку концентрацiю iонiв
фтору у зубнiй пастi доцiльно рекомен-
дувати для iндивiдуального гiгiєнiчного
догляду за зубами дитинi з високим рiв-
нем iнтенсивностi карiєсу?

A. 1500 ppm
B. 500 ppm
C. 1000 ppm
D. 900 ppm
E. 1100 ppm

83. У жiнки вiком 56 рокiв пiд час
профiлактичного огляду лiкарем-
стоматологом виявлено ерозiю черво-
ної облямiвки нижньої губи насиченого
червоного кольору, овальної форми та
з гладкою поверхнею. На поверхнi еро-
зiї спостерiгаються кров’янi кiрочки, якi
важко знiмаються. Пiсля їх зняття вини-
кає невелика кровотеча. Легке травму-
вання ерозiї в мiсцях, де кiрки вiдсутнi,
не викликає кровотечi. Визначте вид пе-
редраку нижньої губи.

A. Абразивний преканцерозний хейлiт
Манганоттi
B. Бородавчастий передрак червоної
облямiвки губи
C. Обмежений передраковий гiперкера-
тоз червоної облямiвки губи
D. Хвороба Боуена
E. Червоний вовчак

84. Пацiєнту планується ендодонтичне
лiкування 21 зуба через загострення
хронiчного пульпiту. Лiкар-стоматолог
вибирає iнструменти для лiкування. Для
чого використовують спредер?
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A.Пломбування кореневих каналiв
B. Визначення прохiдностi кореневих
каналiв
C.Видалення пульпи з кореневих каналiв
D. Розширення кореневих каналiв
E. Визначення довжини кореневих кана-
лiв

85. Жiнка вiком 48 рокiв звернулася до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на наяв-
нiсть болючої виразки на язицi. Подiбна
виразка була рiк тому. Об’єктивно спо-
стерiгається: на боковiй поверхнi язика
ерозiя овальної форми до 5 мм, вкрита
фiбринозним нальотом, оточена смуж-
кою гiперемiї, м’яка та рiзко болюча пiд
час пальпацiї. Слизова оболонка поро-
жнини рота iнших дiлянок блiда, набря-
кла. Який iмовiрний дiагноз?

A. Хронiчний рецидивуючий афтозний
стоматит
B. Хронiчний рецидивуючий герпес
C. Первинний сифiлiс
D. Трофiчна виразка
E. Багатоформна ексудативна еритема

86. Яку концентрацiю розчину артикаї-
ну використовують для iнфраорбiталь-
ної анестезiї?

A. 4%
B. 10%
C. 5%
D. 2%
E. 1%

87. Чоловiк, який хворiє на гемофi-
лiю, звернувся до лiкаря-стоматолога зi
скаргами на бiль у зубi нижньої щелепи
злiва. Дiагностовано перелом кореня 36
зуба i планується його видалення. Яка
тактика лiкаря-стоматолога у цьому ра-
зi?

A. Скерувати на видалення у гематологi-
чне вiддiлення
B. Провести видалення у вiддiленнi
щелепно-лицевої хiрургiї
C. Провести видалення у стоматоло-
гiчнiй полiклiнiцi з передоперацiйною
пiдготовкою
D. Провести видалення у вiддiленнi
судинної хiрургiї
E. Провести видалення у стоматологi-
чнiй полiклiнiцi з перед- та пiсляопера-
цiйною пiдготовкою

88. Дiвчина вiком 13 рокiв скаржиться
на рiзкий бiль пiд час накушування на 21
зуб, що виник пiсля травмування. Об’є-
ктивно спостерiгається: коронка 21 зуба
має двi лiнiї перелому, фрагменти не-
значно дислокованi, iз пульпової каме-

ри пiдсочується кров, перкусiя болюча.
На рентгенограмi виявлено дiагональ-
ний перелом коронки та кореня 21 зуба.
Глибина субгiнгiвального краю лiнiї пе-
релому бiльше 4 мм. Якою має бути та-
ктика лiкаря-стоматолога стосовно 21
зуба?

A. Видалення
B.Пломбування
C.Шинування
D. Реплантацiя
E. Спостереження протягом мiсяця

89. До щелепно-лицевого вiддiлення
шпиталiзовано восьмирiчну дитину.
Об’єктивно спостерiгається: пiдвищен-
ня температури тiла до 39oС, асиметрiя
обличчя злiва через болючий набряк
пiдщелепної дiлянки, шкiра якої гiпере-
мована, напружена, у складку не збирає-
ться. Позитивний симптом флюктуацiї.
Перехiдна складка у дiлянцi 74, 75, 36
зубiв згладжена та гiперемована. 75 зуб
зруйнований на 2/3. Який попереднiй дi-
агноз?

A. Одонтогенна пiднижньощелепна
флегмона злiва
B. Одонтогенний пiднижньощелепний
лiмфаденiт злiва
C. Неодонтогенна аденофлегмона пiдни-
жньощелепного простору злiва
D.Мiгруюча гранульома
E.Одонтогенний остеомiєлiт злiва

90. Семирiчна дитина хворiє 3 днi. Спо-
стерiгається пiдвищення температури
тiла до 38oС, слабкiсть, асиметрiя облич-
чя через набряк верхної губи та iнфра-
орбiтальної дiлянки злiва, колiр шкiри
не змiнений. Перехiдна складка у про-
єкцiї коренiв 63, 64 зубiв згладжена та
гiперемована, пiд час пальпацiї позитив-
ний симптом флюктуацiї, 63 зуб частко-
во зруйнований, рухомий, перкусiя не-
значно болiсна. Встановiть попереднiй
дiагноз.

A. Гострий гнiйний одонтогенний перiо-
стит верхньої щелепи злiва
B. Гострий серозний перiодонтит 63 зуба
C. Флегмона iнфраорбiтального просто-
ру злiва
D. Гострий одонтогенний остеомiєлiт
верхньої щелепи злiва
E. Гострий гнiйний одонтогенний лiмфа-
денiт

91. У десятирiчної дитини пiд час
обстеження лiкарем-стоматологом-
ортодонтом виявлено виступання пiд-
борiддя вперед, западiння верхньої гу-
би, ввiгнутий профiль обличчя. Пiд час
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внутрiшньоротового огляду спостерiга-
ється мезiальне змiщення коронок 36 i
46 зубiв, перекриття нижнiми фронталь-
ними зубами верхнiх, оральний нахил
верхнiх переднiх зубiв. Яку з наведених
нижче конструкцiй треба використати
для лiкування цiєї патологiї?

A.Апарат Брюкля
B. Регулятор функцiї Френкеля I
C.Активатор Кламта
D.Апарат Хiрургiної
E. Вестибуло-оральна пластинка

92. Пацiєнту вiком 53 роки дiагносто-
вано перелом нижньої щелепи у фрон-
тальнiй дiлянцi без змiщення. Об’єктив-
но спостерiгається: на верхнiй щелепi
незнiмнi ортопедичнi конструкцiї, на ни-
жнiй щелепi вiдсутня бокова група зубiв
iз обох бокiв, зуби вiд iкла до iкла iн-
тактнi. Виберiть шину для лiкування у
цьому клiнiчному випадку.

A.Шина Ванкевича
B. Лiгатурне зв’язування по Айвi
C.Шина Васiльєва
D.Шина Порта
E.Шина Лiмберга

93. Пацiєнту вiком 54 роки планується
виготовлення бюгельного протеза для
верхньої щелепи. Робочий вiдбиток зня-
то силiконовим, а допомiжний — альгi-
натним вiдбитковим матерiалом. Скiль-
ки моделей необхiдно вiдлити для виго-
товлення одного бюгельного протеза?

A. Двi робочi i одну допомiжну
B.Одну робочу i одну допомiжну
C. Одну робочу i двi допомiжнi
D. Двi робочi та двi допомiжнi
E. Одну робочу модель

94. Пацiєнту вiком 32 рокiв проводять
виготовлення металокерамiчної корон-
ки на 24 зуб. На етапi припасування ко-
ронки її накладання на куксу зуба вия-
вилося утрудненим через надлишок ме-
талокерамiчної маси на контактних по-
верхнях, що прилягають до сусiднiх зу-
бiв. Дiлянки надлишку керамiчної маси
можна виявити за допомогою:

A. Копiювального паперу
B. Хiмiчного олiвця
C. Корегуючої маси
D. Базисного воску
E. —

95. Чоловiк вiком 32 роки звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на при-
пухлiсть та почервонiння шкiри у дiлян-
цi лiвої щоки. Два мiсяцi тому помiтив

ущiльнення на лiвiй щоцi, яке з часом
збiльшилося у розмiрах. Шкiра над ним
стала червоно-синюшного кольору, а по
центру утворилося розм’якшення. Об’є-
ктивно спостерiгається: на шкiрi лiвої
щоки патологiчне вогнище розмiром
2,3х1,4см з чiткими краями, шкiра рiз-
ко стончена, синюшна, лосниться, утво-
рює складки та нерiвностi. Внутрiшньо-
ротово пальпується тяж вiд 46 зуба до
вогнища на щоцi. 46 зуб пломбований.
Встановiть попереднiй дiагноз.

A.Пiдшкiрна мiгруюча гранульома
B. Хронiчний лiмфаденiт
C.Фурункул
D.Флегмона щiчної дiлянки
E. Карбункул

96. Чоловiк вiком 40 рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргою на ново-
утворення на слизовiй оболонцi нижньої
губи, що з’явилося близько мiсяця то-
му i повiльно збiльшується у розмiрах.
Об’єктивно спостерiгається: пiд слизо-
вою оболонкою нижньої губи обмеже-
не, еластичне, безболiсне, округле, на-
пiвпрозоре утворення розмiром 0,7 см.
Слизова над ним стоншена, навколо —
не змiнена. Який iмовiрний дiагноз?

A. Кiста малої слинної залози
B.Абсцес малої слинної залози
C.Фiброма нижньої губи
D. Лiпома нижньої губи
E.Папiлома нижньої губи

97. Батьки одинадцятирiчного хлопчи-
ка звернулися до лiкаря-стоматолога зi
скаргами на бiль та кровоточивiсть ясен
пiд час їжi у дитини, неприємний запах
iз рота, пiдвищення температури тiла
до 37,4oС. З анамнезу вiдомо: нещодав-
но хлопчик перехворiв ГРВI. Об’єктив-
но спостерiгається: слизова оболонка
ясен яскраво гiперемована, легко кро-
воточить пiд час доторкання, верхiвки
ясенних сосочкiв укритi сiруватим не-
кротичним нальотом, пiсля видалення
якого оголюється виразкова поверхня.
Велика кiлькiсть зубного нальоту. Який
збудник цього захворювання?

A.Анаеробна мiкрофлора
B. Вiрус герпесу
C. Стрептококи
D. Стафiлококи
E. Дрiжджоподiбнi гриби

98. Лiкар-стоматолог проводить профi-
лактичний огляд дiвчини вiком 12 ро-
кiв. Об’єктивно спостерiгається: шкiра
обличчя блiда, червона облямiвка губ
суха та вкрита лусочками, у кутах рота
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трiщини. Слизова оболонка порожни-
ни рота блiда, набрякла, язик яскраво-
червоний, гладкий, ниткоподiбнi сосо-
чки атрофованi. Яке загальносомати-
чне захворювання супроводжується та-
кими симптомами?

A. Залiзодефiцитна анемiя
B. Гемофiлiя
C. Хвороба Верльгофа
D. Гострий лейкоз
E. Хвороба Вiллербранда

99.Пiд час пресування пластмасового тi-
ста зубний технiк декiлька разiв вiдкри-
вав та закривав кювету для контролю
кiлькостi внесеної маси. До чого можуть
призвести подiбнi дiї?

A. Виникнення гранулярної пористостi
B. Виникнення газової пористостi
C. Виникнення пористостi вiд стискання
D. Залишковi напруження в конструкцiї
протеза
E. Розтрiскування пластмаси

100. Для переносу в артикулятор даних
про положення верхньої щелепи вiдно-
сно шарнiрної вiсi СНЩС використову-
ють:

A. Лицьову дугу
B.Оклюдатор
C. Прикуснi шаблони
D. Допомiжнi вiдбитки
E. Паралелометр

101. Лiкар-стоматолог-ортопед прово-
дить фiксацiю штучної металокерамi-
чної коронки на вiтальний 47 зуб. Який
матерiал найдоцiльнiше вибрати для фi-
ксацiї штучної коронки у цьому разi?

A. Fuji I
B. Унифас
C. Evicrol
D. Filtek Supreme
E. Latelux

102.Пiд час проведення припасовки кар-
каса металокерамiчного мостоподiбно-
го протеза встановлено, що каркас кон-
тактує iз зубами-антагонiстами у поло-
женнi ЦО, доходить до уступiв на опор-
них зубах, має товщину 0,3 мм. Яка та-
ктика лiкаря-стоматолога у цьому разi?

A. Допрепарувати опорнi зуби, зняти
робочий вiдбиток
B. Зiшлiфувати металевий каркас у дi-
лянках контакту з зубами-антагонiстами
C. Визначити дiлянки, що заважають
накладанню мостоподiбного протеза
D. Вiдправити каркас на наступний
лабораторний етап
E. Отримати вiдбиток iз встановленим
каркасом

103. Чоловiк вiком 35 рокiв скаржиться
на постiйний бiль у дiлянцi бiчного зуба
верхньої щелепи злiва, що турбує про-
тягом доби i посилюється пiд час наку-
шування. Об’єктивно спостерiгається:
на медiальнiй поверхнi 25 зуба карiозна
порожнина, що не сполучається з поро-
жниною зуба. Реакцiя на термiчний по-
дразник вiдсутня. Перкусiя 25 зуба рiзко
болiсна. На рентгенограмi патологiчних
змiн кiсткової тканини перiапiкальної
дiлянки не виявлено. Який iмовiрний дi-
агноз?

A. Гострий серозний перiодонтит
B. Гострий дифузний пульпiт
C. Гострий гнiйний пульпiт
D. Гострий гнiйний перiодонтит
E. Загострення хронiчного перiодонтиту

104. Чоловiк вiком 42 роки звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на кро-
воточивiсть ясен та неприємний запах
iз рота. Пiсля обстеження встановлено
попереднiй дiагноз: хронiчний генералi-
зований пародонтит II ступеня. Резуль-
тат якого дослiдження найiнформатив-
нiший для встановлення остаточного дi-
агноза?

A. Рентгенографiї
B. Глибини пародонтальних кишень
C. Рухомостi зубiв
D.Проби Кулаженко
E.Проби Кетчке

105. Пацiєнт скаржиться на новоутво-
рення у лiвiй половинi лобної дiлянки,
що з’явилося 2 мiсяцi тому i повiльно
збiльшується. Новоутворення щiльно-
еластичне, має округлу форму, рухоме,
безболiсне. Шкiра над ним у кольорi не
змiнена, на поверхнi визначається кра-
пкова втягнутiсть, з якої видiляються
бiлуватi маси неприємнi на запах. Вста-
новiть попереднiй дiагноз.

A.Атерома
B. Лiпома
C.Фiброма
D. Екзофiтна форма раку шкiри
E. Кератоакантома
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106. Чоловiку вiком 38 рокiв пiд час лi-
кування виразкового гiнгiвiту мiсцево
призначено препарат, що вiдноситься до
ферментiв класу гiдролаз та представ-
ляє собою термостабiльний бiлок, що
мiститься в сльозах, слинi, грудному мо-
лоцi, як фактор резистентностi органi-
зму. Як називається цей препарат?

A. Лiзоцим
B. Iманiн
C. Пенiцилiн
D. Iнтерлейкiн
E. Iнтерферон

107.Жiнка вiком 54 роки скаржиться на
наявнiсть новоутворення на нижнiй губi,
що з’явилося 6 мiсяцiв тому. Упродовж
останнiх 20 днiв почало рiзко збiль-
шуватися у розмiрах. Об’єктивно спо-
стерiгається: на червонiй облямiвцi ни-
жньої губи вузол округлої форми сiро-
червоного кольору, який виступає над
пiдлеглими тканинами на 0,5 см, вiдме-
жований, iз лiйкоподiбним вдавленням
у центрi, виповненим роговими масами.
Пiд час пальпацiї вузлик щiльний, рухо-
мий, безболiсний. Який найiмовiрнiший
дiагноз?

A. Кератоакантома
B.Папiлома
C. Бородавчатий передрак
D. Хейлiт Манганоттi
E. Лейкоплакiя бородавчата

108. Пацiєнту вiком 34 роки лiкар-
стоматолог виготовив металокерамiчну
коронку на 11 зуб. Препарування зу-
ба проведено вiдповiдно до усiх вимог.
На якому етапi виготовлення проводи-
ли ретракцiю ясен?

A.Перед зняттям вiдбитка
B.Пiсля припасування каркаса
C. Перед припасуванням каркаса
D.Пiсля зняття вiдбитка
E. Пiсля фiксацiї коронки

109. До лiкаря-стоматолога звернулися
батьки восьмирiчного хлопчика зi скар-
гами на вiдлам коронки переднього зу-
ба у дитини, що виник 2 години тому
пiсля травмування пiд час спортивних
змагань. Об’єктивно спостерiгається:
коронка 11 зуба вiдсутня на одну тре-
тину, пульпа точково оголена, яскраво-
червоного кольору, рiзко болiсна пiд час
зондування. Перкусiя зуба чутлива. Ви-
берiть доцiльний метод лiкування 11 зу-
ба.

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

110. Новонародженiй дитинi встановле-
но дiагноз: вроджене одностороннє пов-
не незрощення верхньої губи з дефор-
мацiєю шкiрно-хрящового вiддiлу носа.
Вкажiть термiн оперативного лiкуван-
ня.

A. 6 мiсяцiв
B. 18 мiсяцiв
C. 10 доба життя
D. 12 мiсяцiв
E. 24 мiсяцi

111. До лiкаря-стоматолога звернулася
чотирнадцятирiчна дiвчина зi скаргами
на сильний тривалий бiль у дiлянцi зуба
верхньої щелепи злiва. Дiагностовано
гострий дифузний пульпiт 26 зуба. Який
метод лiкування найдоцiльнiше застосу-
вати?

A. Вiтальну екстирпацiю
B. Девiтальну ампутацiю
C. Бiологiчний метод
D. Девiтальну екстирпацiю
E. Вiтальну ампутацiю

112. До лiкаря-стоматолога звернувся
чоловiк вiком 57 рокiв зi скаргами на
тупий, ниючий бiль у дiлянцi право-
го скронево-нижньощелепного суглоба,
скутiсть рухiв нижньої щелепи зранку.
Захворювання має хвилеподiбний пере-
бiг протягом 3 рокiв. Об’єктивно спо-
стерiгається: обличчя симетричне, вiд-
кривання рота обмежене до 3 см. Пiд
час рухiв нижньої щелепи виникає су-
глобовий шум i клацання (сходинкопо-
дiбне змiщення нижньої щелепи) у дi-
лянцi правого СНЩС. Шкiра над сугло-
бом не змiнена. Пальпаторно змiна то-
нусу м’язiв не визначається. Який найi-
мовiрнiший дiагноз?

A. Артроз правого скронево-
нижньощелепного суглоба
B. Фiброзний анкiлоз правого скронево-
нижньощелепного суглоба
C.Пiдвивих нижньої щелепи
D. Гострий артрит правого скронево-
нижньощелепного суглоба
E.Нейромускулярний синдром

113. Чоловiк вiком 47 рокiв скаржиться
на наявнiсть виразки на спинцi язика. З
анамнезу вiдомо, що до утворення ви-
разки довго iснував горбковий iнфiль-
трат, що поступово збiльшувався. Об’є-
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ктивно спостерiгається: на спинцi язика
неглибока довгаста виразка, болюча, з
пiдритими краями, оточена горбками.
Який попереднiй дiагноз?

A. Туберкульозна виразка
B.Первинний сифiлiс
C. Декубiтальна виразка
D.Актиномiкоз язика
E.Абсцес язика

114. Чоловiк вiком 56 рокiв скаржиться
на бiль та припухлiсть у лiвiй щiчнiй дi-
лянцi, прогресуючу асиметрiю обличчя,
що помiтив два мiсяцi тому. Об’єктивно
спостерiгається: парез мiмiчних м’язiв
обличчя злiва, горбистий iнфiльтрат без
чiтких меж у лiвiй привушно-жувальнiй
дiлянцi, шкiра над ним стоншена, синю-
шного кольору. Пальпуються збiльше-
нi лiмфовузли злiва. Вiдкривання ро-
та обмежене до 2,5 см. З протоки лiвої
привушної залози слина не видiляється.
Який попереднiй дiагноз?

A.Аденокарцинома
B. Хронiчний сiалоаденiт
C. Хронiчний лiмфаденiт
D. Кiста привушної залози
E. Гострий неепiдемiчний паротит

115. У клiнiцi ортопедичної стоматоло-
гїi, на етапi примiрки металевого кар-
каса металокерамiчного мостоподiбно-
го протеза, лiкар-стоматолог визначає
товщину металевого ковпачка iз КХС,
за допомогою мiкрометра. Якою має
бути мiнiмальна товщина металевого
ковпачка iз КХС у разi виготовлення
опорної металокерамiчної коронки?

A. 0,3
B. 0,4
C. 0,5
D. 0,1
E. 0,6

116. На клiнiчному етапi перевiрки кар-
каса бюгельного протеза у ротовiй по-
рожнинi виявлено нерiвномiрне вiдста-
вання його дуги вiд слизової оболонки
твердого пiднебiння та комiркового вiд-
ростка у межах 0,8 см до контакту. Яким
методом можна усунути цей недолiк?

A. Виготовити новий каркас бюгельного
протеза
B. Зазначений недолiк не потребує
виправлення
C. Вирiвняти каркас за допомогою крам-
понних щипцiв
D. Вирiвняти каркас за допомогою мо-
лоточка i ковадла
E. Розiгрiти метал заново та вирiвняти
притисканням на моделi

117. Пацiєнт вiком 51 рiк скаржиться на
рухомiсть металокерамiчного мостови-
дного протеза з опорою на 43, 47 зуби.
Користується протезом 9 мiсяцiв. На
рентгенограмi спостерiгається атрофiя
альвеолярного вiдростка у дiлянцi 43 зу-
ба на 1/2 i 47 зуба на 2/3 довжини кореня.
Пiд час огляду порожнини рота виявле-
но симптоматичний гiнгiвiт, рухомiсть
опорних зубiв та пародонтальнi кишенi
у цiй дiлянцi. Яка причина патологiчної
рухомостi опорних зубiв?

A.Функцiональне перевантаження
B. Травмування кругової зв’язки краями
коронок
C. Депульпування
D. Масивне зiшлiфування твердих тка-
нин
E.Моделювання гiрлянди у пришийковiй
дiлянцi

118. До лiкаря-стоматолога звернулася
жiнка вiком 28 рокiв зi скаргами на на-
явнiсть карiозної порожнини у зубi ни-
жньої щелепи справа та застрягання їжi
у цiй дiлянцi. Дiагностовано хронiчний
середнiй карiєс 47 зуба, II клас за Бле-
ком. Вкажiть властивостi, що не дозво-
ляють лiкарю-стоматологу використа-
ти матерiал групи СIЦ для пломбування
у цьому разi.

A. Крихкiсть
B.Недостатнi естетичнi властивостi
C. Видiлення iонiв фтору
D.Полiмеризацiйна усадка
E.Хiмiчна адгезiя до твердих тканин зуба

119. Пацiєнтка вiком 30 рокiв звернула-
ся до лiкаря-стоматолога зi скаргами на
неприємне вiдчуття розпирання у зубi
верхньої щелепи справа, що посилює-
ться вiд гарячого. Об’єктивно спостерi-
гається: на жувальнiй поверхнi 17 зуба
глибока карiозна порожнина, що спо-
лучається з пульповою камерою. Гли-
боке зондування болiсне, перкусiя 17
зуба слабкоболiсна. На рентгенограмi
виявлено незначне розширення перiо-
донтальної щiлини на верхiвцi коренiв.
ЕОД — 70 мкА. Який iмовiрний дiа-
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гноз?

A. Хронiчний гангренозний пульпiт
B. Хронiчний фiброзний пульпiт
C. Гострий гнiйний пульпiт
D. Хронiчний фiброзний перiодонтит
E. Загострення хронiчного гранулюючо-
го перiодонтиту

120. Жiнка вiком 34 роки звернулася до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на ко-
роткотривалий бiль вiд температурних
подразникiв у 34, 35 зубах. Об’єктив-
но спостерiгається: видимi поверхнi 34,
35 зубiв iнтактнi, контактнi поверхнi не
вдається обстежити через щiльне розта-
шування зубiв. Який iз наведених нижче
методiв дослiдження найiнформативнi-
ший, якщо пiдозрюється наявнiсть карi-
озних порожнин на контактних поверх-
нях зубiв?

A. Рентгендiагностика
B. Електроодонтодiагностика
C. Вiтальне фарбування
D. Зондування
E. Перкусiя

121. Пiд час препарування зубiв пiд ор-
топедичну конструкцiю пацiєнтка вiком
65 рокiв поскаржилася на рiзкий голов-
ний бiль, вiдчуття жару, нудоту, онiмiння
кiнцiвок, порушення зору. Об’єктивно
спостерiгається: обличчя асиметричне
через згладженiсть носо-губної складки
з однiєї сторони, утруднене мовлення,
АТ — 150/90 мм рт.ст. Який попереднiй
дiагноз?

A. Гостре порушення мозкового кровоо-
бiгу
B. Гiпертензивна криза
C. Стенокардiя
D. Iнфаркт мiокарда
E. Непритомнiсть

122. У дiвчини вiком 16 рокiв лiкар-
стоматолог виявив дiлянки емалi бiлого
кольору, що втратили природний блиск
у пришийкових дiлянках 11 i 21 зубiв.
Поверхня емалi пiд час зондування гла-
денька, щiльна. Термодiагностика нега-
тивна. Пошкодженi дiлянки забарвлю-
ються 2%-м водним розчином метиле-
нового синього. Для лiкування початко-
вого карiєсу застосовується метод iн-
фiльтрацiї. Виберiть матерiал для вико-
нання цiєї методики.

A. ICON
B. Склоiономерний цемент
C. Компомер
D. Розчин нiтрату срiбла
E. Гiдроксидкальцiйвмiсна паста

123. У трирiчної дитини на жувальнiй
поверхнi 74 зуба лiкарем-стоматологом
виявлено карiозну порожнину, що роз-
ташована у межах плащового дентину.
Пiдритi краї емалi мають матово-бiлий
колiр. Дентин карiозної порожнини свi-
тлий, м’який, знiмається пластами. Зон-
дування емалево-дентинної межi чутли-
ве. Реакцiя на холодовий подразник бо-
лiсна, але швидко проходить пiсля його
усунення. Який матерiал доцiльно вико-
ристати для пломбування карiозної по-
рожнини в цьому разi?

A. Склоiономерний цемент
B. Композитний пломбувальний матерi-
ал
C.Амальгаму
D. ICON
E.Цинкфосфатний цемент

124.Жiнка вiком 50 рокiв пiд час проте-
зування зубiв раптово поскаржилася на
задишку та вiдчуття «скутостi» у груднiй
клiтцi. У пацiєнтки спостерiгається сви-
стяче дихання з подовженим видихом
та кашель. З анамнезу вiдомо, що такi
симптоми виникають пiсля попередньо-
го контакту з алергенами чи повiтряни-
ми iритантами. Який невiдкладний стан
виник у пацiєнтки?

A.Напад бронхiальної астми
B. Гостра дихальна недостатнiсть
C. Гостра серцева недостатнiсть
D.Алергiчний ринiт
E.Хронiчне обструктивне захворювання
легенiв, загострення

125. Пiд час обстеження одинадцяти-
рiчної дитини лiкарем-стоматологом-
ортодонтом встановлено дiагноз: мiкро-
дентiя верхнiх рiзцiв. Який метод дiагно-
стики використовувався у цьому разi?

A. Tonn
B. Korkhauz
C. Gerlach
D. Pont
E.Howes

126. У восьмирiчної дитини визначає-
ться нейтральне спiввiдношення пер-
ших постiйних молярiв, вертикальна щi-
лина мiж фронтальними зубами 4 мм,
шкiдлива звичка смоктання язика. Ви-
берiть ортодонтичний апарат для коре-
кцiї у цьому клiнiчному випадку.
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A. Знiмний ортодонтичний апарат на
верхню щелепу з оклюзiйними наклад-
ками та петлями Рудольфа
B.Апарат Брюкля
C. Регулятор функцiї Френкеля III типу
D. Регулятор функцiї Френкеля II типу
E. Знiмний ортодонтичний апарат на
верхню щелепу з похилою площиною i
вестибулярною дугою

127. У чоловiка вiком 45 рокiв дiагно-
стовано серединний перелом нижньої
щелепи без змiщення вiдламкiв. Для лi-
кування перелому показано застосуван-
ня гладкої шини-скоби. До якої групи
щелепно-лицевих апаратiв вона вiдно-
ситься?

A.Фiксуючих
B.Формуючих
C. Комбiнованих
D. Замiщуючих
E. Репонуючих

128.Чоловiк вiком 45 рокiв звернувся до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на рухо-
мiсть зубiв. Об’єктивно спостерiгається:
усi зуби iнтактнi, рухомiсть фронталь-
ної групи зубiв нижньої щелепи I сту-
пеня. Дiагностовано хронiчний генера-
лiзований пародонтит II ступеня. Лiкар
проводить шинування фронтальної гру-
пи зубiв знiмною шиною. До яких зубiв
бажано доводити межi цiєї шини?

A.Премолярiв
B. Латеральних рiзцiв
C. Iклiв
D.Першого моляру
E. Другого моляру

129. Пацiєнт вiком 67 рокiв звернувся у
клiнiку ортопедичної стоматологiї для
протезування. Пiд час обстеження ви-
явлено рiзку, виражену атрофiю альве-
олярного вiдростка верхньої щелепи.
Укажiть тип атрофiї беззубої верхньої
щелепи у цього пацiєнта.

A. Третiй тип за Шредером
B. Другий тип за Шредером
C. Перший тип за Шредером
D.Перший тип за Оксманом
E. Другий тип за Оксманом

130. Пацiєнтка вiком 38 рокiв звернула-
ся до лiкаря-стоматолога для протезу-
вання. Планується виготовлення мета-
локерамiчної коронки для 24 зуба. Ука-
жiть на яку товщину потрiбно зiшлiфу-
вати оклюзiйну поверхню зуба.

A. 1,5–2 мм
B. 0,25–0,3 мм
C. 0,5–0,9 мм
D. 1–1,4 мм
E. 2,1–2,5 мм

131. У чоловiка вiком 38 рокiв дiагно-
стовано хронiчний генералiзований па-
родонтит початкового ступeня. Прове-
дено професiйну гiгiєну порожнини ро-
та. Який засiб для догляду за порожни-
ною рота у цьому разi доцiльно поради-
ти пацiєнту для видалення залишкiв їжi
та масажу ясен?

A. Iригатор
B. Зубну нитку
C.Мiжзубний стимулятор
D. Гiгiєнiчну зубну щiтку
E. Зубочистки

132. Чоловiку вiком 44 роки встановле-
но дiагноз: генералiзований пародонтит
II ступеня, хронiчний перебiг. Що є пер-
шочерговим у тактицi курацiї цього па-
цiєнта?

A.Професiйна гiгiєна порожнини рота
B. Кюретаж пародонтальних кишень
C.Адгезивне шинування рухомих зубiв
D. Видалення рухомих зубiв
E. Лiквiдацiя травматичної оклюзiї

133.Шестирiчнiй дитинi проводиться лi-
кування гострого дифузного пульпiту
85 зуба методом вiтальної екстирпацiї
пульпи. Матерiал якої групи найдоцiль-
нiше використати у цьому разi для по-
стiйної обтурацiї кореневих каналiв?

A.Цинк-евгенольнi пасти
B. Пасти на основi епоксидної смоли з
гутаперчевими штифтами
C. Склоiономернi цементи
D.Пасти на основi гiдроксиду кальцiю
E.Цинк-фосфатнi цементи

134. У пацiєнта з вогнепальним пора-
ненням обличчя, розривом тканин пiд-
небiння i глотки, наростає дихальна не-
достатнiсть. Пiд час дихання звисаючий
клапоть з рани частково, а iнодi й повнi-
стю, закриває вхiд у гортань. Розвиток
якого виду асфiксiї можна передбачити
у цьому разi?

A. Клапанної
B.Обтурацiйної
C. Стенотичної
D. Дислокацiйної
E.Аспiрацiйної

135. Пацiєнта шпиталiзовано до вiддi-
лення щелепно-лицевої хiрургiї з дiа-
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гнозом: травматичний вiдкритий пра-
востороннiй ментальний перелом ни-
жньої щелепи зi змiщенням вiдламкiв.
Вкажiть напрямок типового змiщення
великого вiдламка.

A. Донизу та всередину
B. Вгору та назовнi
C. Вгору та всередину
D. Донизу та назовнi
E. Тiльки у бiк перелому

136. Дванадцятирiчна дiвчинка скаржи-
ться на перiодичну кровотечу у дiлян-
цi зуба нижньої щелепи справа. Об’є-
ктивно спостерiгається: на жувальнiй
поверхнi 46 зуба карiозна порожнина
заповнена м’якою тканиною червоного
кольору. Поверхневе зондування злег-
ка болюче, бiльш глибоке — провокує
бiль та кровотечу. На температурнi по-
дразники зуб майже не реагує. Перкусiя
46 зуба безболiсна. Пiд час рентгеноло-
гiчного дослiдження патологiчних змiн
у дiлянцi перiодонта зуба не виявлено.
Який iмовiрний дiагноз?

A. Хронiчний гiпертрофiчний пульпiт
B. Хронiчний фiброзний пульпiт
C. Хронiчний гранулюючий перiодонтит
D. Хронiчний гангренозний пульпiт
E. Хронiчний локалiзований гiпертрофi-
чний гiнгiвiт

137. Дiвчина вiком 15 рокiв скаржиться
на наявнiсть пульсуючого болю та при-
пухлiсть над верхньою губою, пiдви-
щення температури тiла до 38,0oС, по-
гiршення загального стану. З анамнезу
вiдомо, що 2 доби тому намагалася са-
мостiйно видавити прищ у цiй дiлянцi.
Об’єктивно спостерiгається: щiльний
болючий iнфiльтрат на шкiрнiй части-
нi верхньої губи округлої конусоподi-
бної форми, дiаметром до 2,5 см. Шкiра
над ним рiзко гiперемована, у центрi —
некротичний стрижень. Встановiть дiа-
гноз.

A. Абсцедуючий фурункул верхньої
губи
B. Атерома верхньої губи у стадiї нагно-
єння
C. Одонтогенний абсцес верхньої губи
D. Карбункул верхньої губи
E. Гематома верхньої губи у стадiї нагно-
єння

138. Пiд час операцiї френулопластики
вуздечки верхньої губи, пiд iнфiльтра-
цiйною анестезiєю Sol. Ultracain DS —
0,8 мл дев’ятирiчна дiвчинка поскаржи-
лася на запаморочення, слабкiсть, шум у
вухах. Об’єктивно спостерiгається: шкi-

ра блiда, вкрита холодним потом, ди-
хання часте, пульс слабкого наповнен-
ня, артерiальний тиск — 90/60 мм рт.ст.
Який стан розвинувся у дитини?

A.Непритомнiсть
B. Колапс
C. Гiперглiкемiчна кома
D.Анафiлактичний шок
E. Епiлептичний напад

139. Пацiєнта вiком 14 рокiв скеровано
на консультацiю до лiкаря-стоматолога-
ортодонта. Об’єктивно спостерiгається:
iкла верхньої щелепи прорiзалися з ве-
стибулярної сторони, верхнiй та нижнiй
зубнi ряди звуженi. Який допомiжний
метод дозволить дiагностувати звужен-
ня верхнього зубного ряду?

A.Пона
B. Рентгенологiчний
C. Тона
D.Нансе
E. Герлаха

140. У чоловiка вiком 25 рокiв вестибу-
лярнi поверхнi верхнiх рiзцiв ураженi
флюорозом у виглядi мармурових плям.
Вкажiть естетичну конструкцiю, з наве-
дених нижче, яку доцiльно запропонува-
ти пацiєнту.

A. Вiнiри
B.Пластмасовi коронки
C. Керамiчнi коронки
D.Металокерамiчнi коронки
E. Керамiчнi коронки зафiксованi на
iмплантати

141. Пацiєнт вiком 67 рокiв скаржиться
на неможливiсть користування повни-
ми знiмними пластинковими протезами
для верхньої та нижньої щелеп, що ви-
готовленi 2 мiсяцi тому. Об’єктивно спо-
стерiгається: згладженiсть носогубних i
пiдборiдної складок, пiд час розмовної
проби чути стукiт зубiв, вiдсутнiй промi-
жок мiж зубами у станi фiзiологiчного
спокою. На якому етапi виготовлення
протезiв припустилися помилки?

A. Визначення центральної оклюзiї
B.Постановки штучних зубiв
C. Перевiрки воскової композицiї проте-
зiв
D.Накладання протезiв
E. Зняття функцiональних вiдбиткiв

142. Пацiєнт вiком 48 рокiв скаржиться
на печiння у ротi пiд час користування
частковим знiмним пластинковим про-
тезом для нижньої щелепи, що був ви-
готовлений 2 тижнi тому. Об’єктивно
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спостерiгається: гiперсалiвацiя, слизова
оболонка ротової порожнини гiперемо-
вана, набрякла. Ранiше пацiєнт теж ко-
ристувався частковим знiмним пластин-
ковим протезом i подiбних скарг не бу-
ло. Назвiть найiмовiрнiшу причину ви-
никнення таких ускладнень?

A. Наявнiсть залишкового мономера у
базисi протеза
B. Алергiя на компоненти базисної пла-
стмаси
C. Погана якiсть базисної пластмаси
D. Порушення правил користування
протезом
E. Порушення гiгiєни порожнини рота

143. Пацiєнту вiком 57 рокiв три днi
тому було проведено фiксацiю повно-
го знiмного пластинкового протеза на
верхню щелепу. Чоловiк скаржиться на
рiзкий бiль у дiлянцi перехiдної складки
злiва, що посилюється пiд час жуваль-
них рухiв. Об’єктивно спостерiгається:
у дiлянцi вiдсутнiх 25, 26, 27 зубiв слизо-
ва оболонка перехiдної складки гiпере-
мована, болiсна пiд час доторкання. Яка
тактика лiкаря у цьому разi?

A. Провести корекцiю краю базису
протеза у дiлянцi гiперемiї
B. Провести артикуляцiйну корекцiю
жувальної поверхнi штучних зубiв
C. Виготовити новий частковий знiмний
пластинковий протез
D. Перебазування знiмного протеза
непрямим методом
E. Перебазування знiмного протеза
прямим методом

144. Жiнка вiком 73 роки звернулася до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на на-
явнiсть заїд у кутах рота. Користується
повними знiмними пластинковими про-
тезами для верхньої та нижньої щелеп
протягом 5 рокiв. Об’єктивно спостерi-
гається: висота нижньої третини облич-
чя вкорочена, кути рота опущенi, шкiра
у них мацерована. Яка найiмовiрнiша
причина зумовила це ускладнення?

A. Зниження мiжальвеолярної висоти
B. Вiк пацiєнтки
C. Деформацiя базисiв протезiв
D.Постiйне користування протезами
E. Порушення гiгiєни порожнини рота

145.Жiнка вiком 55 рокiв звернулася до
лiкаря-стоматолога зi скаргами на пе-
чiю у порожнинi рота пiд час вживання
подразнюючої їжi, вiдчуття шорсткостi,
незвичайний вигляд слизової оболонки
щiк. З анамнезу вiдомо: пацiєнтка хво-
рiє на хронiчний холецистит. Об’єктив-

но спостерiгається: у порожнинi рота є
штучнi коронки iз рiзнорiдних металiв.
На тлi незмiненої слизової оболонки
щiк у ретромолярному просторi є дiлян-
ки висипання дрiбних папул бiлястого
кольору, що зроговiли i злегка пiдвищу-
юються над її рiвнем, утворюючи малю-
нок кiльцеподiбної форми i не знiмаю-
ться пiд час пошкрябування. Встановiть
попереднiй дiагноз.

A. Червоний плескатий лишай
B. Гострий псевдомембранозний канди-
доз
C. Верукозна лейкоплакiя
D. Червоний вовчак
E. Вторинний сифiлiс

146. До лiкаря-стоматолога звернулася
жiнка вiком 28 рокiв зi скаргами на го-
стрий нападоподiбний, спонтанний бiль
у зубi верхньої щелепи злiва, що три-
ває 5— 10 хвилин. Пiд час об’єктивного
обстеження у 26 зубi виявлено карiо-
зну порожнину з вузьким вхiдним отво-
ром у межах розм’якшеного непiгмен-
тованого навколопульпарного дентину.
Карiозна порожнина не сполучається
з пульповою камерою зуба. Зондуван-
ня дна порожнини болiсне у проєкцiї
медiально-щiчного рогу пульпи. Реакцiя
на холод болiсна, пролонгована. Пер-
кусiя безболiсна. ЕОД — 15 мкА. Який
iмовiрний дiагноз?

A. Гострий обмежений пульпiт
B. Гострий середнiй карiєс
C. Загострення хронiчного фiброзного
пульпiту
D. Гострий глибокий карiєс
E. Гострий дифузний пульпiт

147. Пiсля клiнiчного обстеження пацi-
єнта вiком 28 рокiв лiкар-стоматолог
встановив дiагноз: гострий середнiй ка-
рiєс 25 зуба, I клас за Блеком. Який бор
треба використати для розкриття карiо-
зної порожнини пiд час лiкування?

A. Кулястий, дiамантовий
B. Колесоподiбний, дiамантовий
C. Кулястий, твердосплавний
D.Цилiндричний, твердосплавний
E. Зворотньоконусний, дiамантовий

148. Пацiєнта вiком 32 роки шпиталi-
зовано з мiсця ДТП. Пiсля проведення
рентгенологiчного обстеження дiагно-
стовано одностроннiй вiдкритий пере-
лом нижньої щелепи злiва на рiвнi мен-
тального отвору зi змiщенням. У пацiєн-
та є всi зуби. Лiнiя перелому проходить
мiж 34 i 35 зубами. Яку шину доцiльно
використати у цьому клiнiчному випад-
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ку?

A. Двощелепну з зачiпними петлями
B. Двощелепну з розпiрковим вигином
C. Гладку шину-скобу
D. Ванкевича
E. Порта

149. Пацiєнт вiком 32 роки звернувся
до лiкаря-стоматолога зi скаргами на
бiль у нижнiй щелепi справа. Об’єктив-
но спостерiгається: обличчя симетри-
чне, вiдкривання рота злегка утруднене
до I ступеня, слизова оболонка позаду
47 зуба набрякла, гiперемована, болiсна
пiд час пальпацiї, видно медiальнi гор-
би 48 зуба, що не прорiзався повнiстю.
Який iмовiрний дiагноз?

A.Перикоронiт
B. Загострення хронiчного гранулюючо-
го перiодонтиту
C. Гострий одонтогенний остеомiєлiт
D. Гострий одонтогенний перiостит
E. Абсцес крило-нижньощелепного
простору

150. Жiнка вiком 30 рокiв скаржиться
на порушення мiмiки обличчя з право-
го боку, пiдвищення температури тiла
до 37,9oC, що виникли пiсля переохо-
лодження. Об’єктивно спостерiгається:
пацiєнтка не може зморщити лоба з
правого боку та закрити праве око, вiд-
сутнiй правий надбрiвний рефлекс, згла-
джена права носогубна складка. Визна-
чте патологiю.

A.Неврит лицевого нерва
B.Невралгiя трiйчастого нерва
C. Лицевий гемiспазм
D.Прогресуюча гемiатрофiя обличчя
E. —


