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1. Введение

Цели занятия: После изучения темы студент будет
ЗНАТЬ:
1. Назначение кабинета профилактики стоматологических заболеваний.
2. Оборудование кабинета профилактики стоматологических заболеваний.
3. Инструменты, используемые в кабинете профилактики стоматологических заболеваний, и их назначение.
4. Расходные материалы и средства гигиены, используемые в кабинете профилактики стоматологических заболеваний и их назначение
5. Понятие об асептике и антисептике.
6. Способы стерилизации инструментария.
7. Соблюдение санитарно-эпидемиологического режима при проведении индивидуальной и профессиональной гигиены.


2. Подготовка к занятию

Для подготовки к занятию студенту необходимо:

	№ п/п
	Содержание 

	Форма контроля 


	2.1
	Изучить материалы лекции 
	Самоконтроль

	2.2.
	Основная литература:
1. Макеева И.М., Болезни зубов и полости рта [Электронный ресурс] : учебник / И. М. Макеева [и др.] - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 256 с. - ISBN 978-5-9704-3410-9 - Режим доступа: http://www.medcollegelib.ru/book/ISBN9785970434109.html
2. Первичная профилактика стоматологических заболеваний [Электронный ресурс] : учебное пособие / П. А. Железный [и др.]. ; Новосиб.гос.мед.ун-т. - 3-е изд. - Новосибирск : Сибмедиздат НГМУ, 2015. - 192 с.

	Самоконтроль

	2.3
	Дополнительная литература:
1. Двойников С.И., Проведение профилактических мероприятий [Электронный ресурс] : учеб. пособие / С. И. Двойников [и др.] ; под ред. С. И. Двойникова. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2017. - 448 с. - ISBN 978-5-9704-4040-7 - Режим доступа: http://www.medcollegelib.ru/book/ISBN9785970440407.html
2. Миронова М.Л., Стоматологические заболевания [Электронный ресурс]: учебник / Миронова М.Л. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 320 с. - ISBN 978-5-9704-4772-7
3. Каливраджиян Э.С., Словарь профессиональных стоматологических терминов [Электронный ресурс] / Э.С. Каливраджиян, Е.А. Брагин, С.И. Абакаров и др. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2014. - 208 с. - ISBN 978-5-9704-2823-8 - Режим доступа: http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970428238.html
Периодические издания
	Профилактическая медицина
	В журнале освещаются проблемы укрепления здоровья, профилактики и лечения заболеваний

	Российский стоматологический журнал
	На страницах журнала освещаются актуальные вопросы стоматологии, неврологии, нейростоматологии, этиологии, клиники, дифференциальной диагностики, лечения и профилактики заболеваний в области лица и полости рта, имплантологии.

	Сибирское медицинское обозрение
	Отражает достижения в медицине, вопросы здоровья, образа жизни, экологии, практического здравоохранения, вузовской педагогики, философии и биоэтики, менеджмента, экономики и организации здравоохранения Сибири, истории медицины и др.

	Стоматология
	Журнал освещает актуальные проблемы современной стоматологии и ориентируется на строго проверенные факты научной и практической деятельности врачей.

	Стоматология детского возраста и профилактика
	В журнале публикуются статьи практических врачей и научных сотрудников, подготовленные по материалам оригинальных научных исследований и клинических наблюдений, а также тематические обзоры литературы.

	Стоматология для всех
	Журнал предлагает разнообразную специальную и общую информацию для всех, работающих в области стоматологии, а также информацию для широкого круга читателей, связанную со стоматологией. 




Электронные образовательные ресурсы
1. Консультант студента. Электронная библиотека медицинского колледжа [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «ИПУЗ» – URL: www.medcollegelib.ru – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
2. Консультант Врача. Электронная медицинская библиотека [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО ГК «ГЭОТАР». – URL: http://www.rosmedlib.ru – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
3. Электронно-библиотечная система НГМУ (ЭБС НГМУ) [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / НГМУ – URL: http://library.ngmu.ru/ – Доступ к полным текстам с любого компьютера после авторизации.
4. ЛАНЬ [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «Издательство ЛАНЬ». – URL: https://e.lanbook.com – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
5. ЮРАЙТ [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «Электронное издательство ЮРАЙТ». – URL: http://www.biblio-online.ru/ – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
6. Межвузовская электронная библиотека (МЭБ) [Электронный ресурс] : сайт. – URL: https://icdlib.nspu.ru/ – Доступ после указания ФИО, штрих-код читательского билета и университета НГМУ в поле «Организация» на сайте МЭБ.
7. ГАРАНТ [Электронный ресурс] : справочно-правовая система : база данных / ООО НПП «ГАРАНТ-СЕРВИС». – Доступ в локальной сети.
8. Springer Journals [Электронный ресурс] : база данных / SpringerNatur: – URL : https://link.springer.com/
9. Федеральная электронная медицинская библиотека [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ЦНМБ Первого Московского государственного медицинского университета им. И.М.Сеченова. – Режим доступа : http://feml.scsml.rssi.ru/feml, – Свободный доступ.
10. Polpred.com Обзор СМИ [Электронный ресурс] : сайт. – URL: http://polpred.com/ – Доступ открыт со всех компьютеров библиотеки и сети университета.
11. eLIBRARY.RU [Электронный ресурс] : электронная библиотека / Науч. электрон. б-ка. – URL: http://www.elibrary.ru/. – Яз. рус., англ. – Доступ к подписке журналов открыт со всех компьютеров библиотеки и сети университета.
12. Colibris [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / КрасГМУ – URL: http://krasgmu.ru/index.php?page[common]=elib – Доступ к полным текстам с любого компьютера после авторизации.
13. Министерство здравоохранения Российской Федерации: Документы. [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : https://www.rosminzdrav.ru/documents – Свободный доступ.
14. Министерство здравоохранения Новосибирской области [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.zdrav.nso.ru/page/1902 – Свободный доступ.
15. Российская государственная библиотека [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.rsl.ru – Свободный доступ.
16. Consilium Medicum [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.consilium-medicum.com/ – Свободный доступ.
17. PubMed : US National Library of Medicine National Institutes of Health [Электронный ресурс] – URL: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed – Свободный доступ.
18. MedLinks.ru [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.medlinks.ru/ – Свободный доступ.
19. Архив научных журналов НЭИКОН [Электронный ресурс] : сайт. http://archive.neicon.ru/xmlui/ – Доступ открыт со всех компьютеров библиотеки и сети университета.
20. ScienceDirect. Ресурсы открытого доступа [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.sciencedirect.com/science/jrnlallbooks/open-access – Свободный доступ.
21. КиберЛенинка: научная электронная библиотека [Электронный ресурс] – Режим доступа : http://cyberleninka.ru/ – Свободный доступ.


	Самоконтроль

	2.4
	Написать конспект по заданной теме
	Ведение рабочей тетради, оценка в конце занятия

	2.5.
	Решить тестовые задания 
	Входной контроль, тестирование

	2.6.
	Быть готовым ответить на следующие вопросы: 
1. Назначение кабинета профилактики стоматологических заболеваний.
2. Оборудование кабинета профилактики стоматологических заболеваний.
3. Инструменты, используемые в кабинете профилактики стоматологических заболеваний, и их назначение.
4. Расходные материалы и средства гигиены, используемые в кабинете профилактики стоматологических заболеваний и их назначение
5. Понятие об асептике и антисептике.
6. Способы стерилизации инструментария.
7. Соблюдение санитарно-эпидемиологического режима при проведении индивидуальной и профессиональной гигиены.

	Самоконтроль









3. Требования к форме одежды, оснащению 

 Форма одежды:
Белый халат, сменная обувь, маска, перчатки.

Оснащение:
· Стерильный стол,
· инструменты для осмотра полости рта, 
· прикресельный столик врача, 
· раствор Шиллера-Писарева
· Раствор метиленового синего
· Колор-тесты
· Раствор эритрозина
· предметы и средства гигиены полости рта,
· набор тестовых заданий
· медицинская документация
· модели челюстей

4. Цели и задачи (результат занятия) 

После практического занятия по теме студент должен:

	Планируемые результаты освоения ОПОП  – компетенции обучающихся
	Планируемые результаты обучения по дисциплине (знания, умения, практ.опыт), характеризующие этапы формирования компетенции

	
	Знать (Зн.):
	Уметь (Ум.)
	Иметь практический опыт (По.): 

	Общие компетенции (ОК)
	
	
	

	ОК-1
	Понимать сущность и социальную значимость своей будущей профессии, проявлять к ней устойчивый профессиональный интерес
	Зн.1 
анатомию и физиологию зубочелюстной системы
 
	Ум.1 -  
применять знания об анатомическом строении органов и систем, физиологических процессах, происходящих в организме человека, при оказании профилактической и первой медицинской помощи 

	 

	ОК-2
	Организовывать собственную деятельность, выбирать типовые методы и способы выполнения профессиональных задач, оценивать их качество и эффективность
	Зн.2 
основные законодательные документы в области здравоохранения

	
	

	ОК-3
	Принимать решения в стандартных и нестандартных ситуациях и нести за них ответственность
	Зн.3
основные виды потенциальных опасностей и их последствия в профессиональной деятельности и быту, принципы снижения вероятности их реализации 

	
	

	ОК-4
	Осуществлять поиск и использование информации, необходимой для профессионального и личностного развития с целью эффективного выполнения профессиональных задач
	Зн.4
методы и средства сбора, обработки, хранения и передачи информации 

	
	

	ОК-5
	Использовать информационно-коммуникационные технологии в профессиональной деятельности
	Зн.5 
технологиях обработки информации 
Зн. 6
основы автоматизации рабочих мест медицинского персонала с использованием компьютеров 
Зн.7
использование компьютерных технологий в приборах и аппаратуре медицинского назначения 

	Ум.2
использовать персональный компьютер в профессиональной и повседневной деятельности 

	

	ОК-6
	Работать в коллективе и команде, эффективно общаться с коллегами, руководством, потребителями
	Зн.8
правовые и нравственно-этические нормы в сфере профессиональной деятельности
	Ум.3
организовать работу профилактического кабинета в учреждениях здравоохранения и организованных коллективах
	

	ОК-7
	Брать на себя ответственность за работу членов команды (подчиненных) и результат выполнения заданий
	Зн.9
виды правонарушений, юридическую ответственность медицинских работников лечебно-профилактических учреждений
	
	

	ОК-8
	Самостоятельно определять задачи профессионального и личностного развития, заниматься самообразованием, осознанно планировать повышение квалификации
	Зн.10
организацию стоматологической помощи населению

	
	

	ОК-9
	Ориентироваться в условиях частой смены технологий в профессиональной деятельности
	Зн.11
использование компьютерных технологий в приборах и аппаратуре медицинского назначения 
	
	

	ОК-10
	Бережно относиться к историческому наследию и культурным традициям народа, уважать социальные, культурные и религиозные различия
	Зн.12
о роли науки, культуры и религии в сохранении и укреплении национальных и государственных традиций 
	
	

	ОК-11
	Быть готовым брать на себя нравственные обязательства по отношению к природе, обществу и человеку
	Зн.13
об условиях формирования личности, свободе и ответственности за сохранение жизни, культуры, окружающей среды 
	
	

	ОК-12
	Оказывать первую (доврачебную) медицинскую помощь при неотложных состояниях
	
	Ум.4
оказывать первую медицинскую помощь при неотложных состояниях на профилактическом приеме; 

	

	ОК-13
	Организовывать рабочее место с соблюдением требований охраны труда, производственной санитарии, инфекционной и противопожарной безопасности
	Зн.14
основные виды потенциальных опасностей и их последствия в профессиональной деятельности и быту, принципы снижения вероятности их реализации 

	Ум.5
предпринимать профилактические меры для снижения уровня опасностей различного вида и их последствий в профессиональной деятельности и быту 
Ум.6
применять первичные средства пожаротушения 
Ум.7
осуществлять основные мероприятия по санитарно-эпидемиологическому и гигиеническому режиму в профилактическом кабинете лечебно-профилактических учреждений

	

	Профессиональные компетенции (ПК)
	
	
	

	ПК-1.1
	Регистрировать данные эпидемиологического стоматологического обследования населения
	Зн.15-
цели и задачи эпидемиологического стоматологического обследования населения

	Ум.8-
 регистрировать данные стоматологического статуса во время проведения эпидемиологического обследования населения;
	

	ПК-1.2
	Осуществлять сбор данных о состоянии здоровья населения пациента и проводить осмотр полости рта
	Зн. 16
основы эргономики
Зн.17
 структуру и принципы организации работы терапевтического, хирургического, ортопедического, ортодонтического отделений, кабинетов пародонтологии, профилактики в лечебно-профилактических учреждениях различной формы собственности

	Ум.9
организовать работу профилактического кабинета в учреждениях здравоохранения и организованных коллективах 
Ум. 10
применять стоматологическое оборудование, инструменты и материалы в своей работе в соответствии с правилами их использования

	

	ПК-1.5
	Вести медицинскую документацию
	
	
	По.1 - ведения медицинской документации

	ПК-1.6
	Соблюдать установленные требования к хранению и использованию средств гигиены и профилактики, правилам работы и контролю за состоянием медицинского стоматологического оборудования, инструментария.
	Зн.18 
санитарно-эпидемиологический и гигиенический режим лечебно-профилактических учреждений здравоохранения
Зн.19 
современные стоматологические материалы, их свойства и способы применения
	Ум.11-
применять стоматологическое оборудование, инструменты и материалы в своей работе в соответствии с правилами их использования

	По.2-
получения, использования и хранения средств гигиены и профилактики
По.3-
использования стоматологического оборудования, инструментария и подготовки рабочего места

	ПК-1.7
	Оказывать первую медицинскую помощь при неотложных состояниях
	Зн.20-
виды обезболивания в стоматологии и возможные осложнения при проведении анестезии
	Ум.12
проводить сердечно-легочную реанимацию;
	

	ПК-2.3
	Осуществлять индивидуальный подбор средств гигиены полости рта в зависимости от возраста и состояния здоровья пациента
	Зн.21-
средства гигиены полости рта и профилактики стоматологических заболеваний

	Ум.13-
разрабатывать тактику и схемы проведения гигиенических мероприятий по уходу за полостью рта для пациентов, пользующихся съемными/несъемными ортопедическими/ ортодонтическими конструкциями
	По.4-
индивидуального подбора средств и предметов гигиены полости рта в зависимости от возраста и состояния полости рта пациента

	ПК-2.4
	Осуществлять профессиональную гигиену полости рта
	Зн.22-
 цели и задачи индивидуальной и профессиональной гигиены полости рта
Зн.23-
средства и предметы индивидуальной и профессиональной гигиены полости рта
	Ум.14-
использовать стоматологические приборы и оборудование в соответствии правилами технической эксплуатации
 
	По.5-
подбора инструментария, средств и материалов для проведения мероприятий по профессиональной гигиене полости рта
По.6-
проведения мероприятий по профессиональной гигиене полости рта






5. Хронокарта занятия и аудиторная деятельность студента 


	№ п/п
	Этап практического занятия 
	Время

	1.
	Организационная часть. 

	5 минут

	1.1
	Приветствие. 

	

	1.2
	Регистрация присутствующих в журнале.

	

	2.
	Введение.
	10 минут

	2.1
	Озвучивание темы и ее актуальность, цели и плана практического занятия.

	

	2.2
	Ответы на вопросы студентов, возникшие при подготовке к занятию.

	

	2.3
	Выдача методических указаний, инструкций, необходимых для проведения занятия. 
	

	3.
	Разбор теоретического материала
	45 минут

	3.1.
	Входной контроль (коллективный):  письменное тестирование. Выставление оценки за входной контроль в учебный журнал.
	

	3.2
	Обсуждение основных положений темы, необходимых для выполнения практической работы 
	

	4.
	Проведение вводного инструктажа по технике безопасности
	10 минут

	5.
	Практическая часть занятия проводится   в стоматологическом кабинете. Демонстрация преподавателем студентам 
	40
минут

	5.1
	Самостоятельная практическая работа .
1. Входное тестирование
2. Контрольные вопросы:
1. Назначение кабинета профилактики стоматологических заболеваний.
2. Оборудование кабинета профилактики стоматологических заболеваний.
3. Инструменты, используемые в кабинете профилактики стоматологических заболеваний, и их назначение.
4. Расходные материалы и средства гигиены, используемые в кабинете профилактики стоматологических заболеваний и их назначение
5. Понятие об асептике и антисептике.
6. Способы стерилизации инструментария.
7. Соблюдение санитарно-эпидемиологического режима при проведении индивидуальной и профессиональной гигиены.
3. Итоговое тестирование
	45 минут

	5.2.
	Индивидуальное и групповое консультирование при выполнении заданий.

	

	5.3.
	Контроль успешности выполнения практических заданий с выставлением оценки в журнал.
	

	6.
	Заключительная часть.
	15 минут

	6.1.
	Подведение итогов занятия. Анализ результатов. Ответы на вопросы. 

	

	6.2.
	Информация для студентов, получивших неудовлетворительные оценки.

	

	6.3
	Сообщение темы следующего занятия, вопросов для самостоятельной подготовки, рекомендуемой литературы.
	

	6.4
	Завершение занятия, оформление учебного журнала.
	10 минут




6. Внеаудиторная самостоятельная работа   по теме:
«Методы выявления зубных отложений. окрашивающие растворы. средства для выявления зубного налета».

Подготовить реферат и выступление по темам:
1.Стоматологические боры. Система ISO

7. Критерии оценок деятельности студента
Критерии оценки СРС.
  1. Критерии оценки за тестовый контроль: 
от 91 % до 100% правильных ответов – оценка «отлично»                                                                         от 81% до 90 %  правильных ответов – оценка «хорошо»                                                                           от 71% до 80 %  правильных ответов – оценка «удовлетворительно»                                                       70% и менее правильных ответов – оценка «неудовлетворительно»
2. Оценка за реферат:                                                                     
    - оценка «отлично» -  полностью соответствует всем требованиям (актуальность темы, содержательная часть полностью раскрывающая тему занятия,  выводы, список литературы)                                                                                                                      
    -  оценка «хорошо» -  соответствует требованиям на ¾                                                                                                   - оценка «удовлетворительно» – соответствует требованиям на ½                                                                               - оценка «неудовлетворительно» – не соответствует требованиям.
3. Оценка ситуационных задач и практических навыков:                                                                  - оценка «отлично» ставится при:                                                                                                                                                                                                                        выполнении в полном объеме всех требуемых практических навыков, правильном решении ситуационной задачи;  полных ответах на дополнительные вопросы преподавателя;                                                -  оценка «хорошо» ставится при выполнении не менее 2/3 объема требуемых практических навыков, наличии незначительных недочетов при решении ситуационной задачи, полных ответах на дополнительные вопросы преподавателя с незначительными недочетами и ошибками;
- оценка «удовлетворительно» ставится при выполнении не менее 1/2 объема требуемых практических навыков, наличии  недочетов при решении ситуационной задачи, полных, но недостаточно последовательных ответах на дополнительные вопросы преподавателя  с небольшими недочетами и ошибками;                                                                                                                                                                             -оценка «неудовлетворительно» ставится при невыполнении требуемых практических навыков или выполнение их менее ½ объема от требуемого, неправильном решении или отсутствии решения ситуационной задачи, неправильных ответах на дополнительные вопросы преподавателя.    
8. Рекомендации для студентов, пропустивших практическое занятие. 
1. Для освоения материала пропущенного практического занятия студент самостоятельно (после аудиторных занятий, во второй половине дня) выполняет задание в соответствие с пропущенной темой. В письменном виде должен быть оформлена ситуационная задача по теме занятия. По теоретической части пропущенного занятия студент должен представить рукописный реферат в объеме 10-15 страниц.
2. В дни приема отработок пропущенных занятий студент с выполненным письменным заданием приходит к преподавателю. 
Форма отработки практического занятия: выполнение тестового контроля по теме, при положительном результате тестирования – собеседование по теме.












9. Приложения для самостоятельной работы студентов
9.1.Информационные и справочные материалы. 
Предварительно ознакомиться и законспектировать лекцию №3
1. НАЗНАЧЕНИЕ КАБИНЕТА ПРОФИЛАКТИКИ СТОМАТОЛОГИЧЕСКИХ ЗАБОЛЕВАНИЙ.
Гигиенист стоматологический - специалист, владеющий современными методами планирования, организации и проведения профилактических и гигиенических мероприятий.
Главная задача гигиениста – организация и проведение под руководством врача-стоматолога, а также самостоятельно, в рамках своей компетенции, мероприятий, направленных на раннее выявление факторов риска возникновения стоматологических заболеваний у пациентов разных возрастных групп и их профилактику.
Основные функциональные обязанности гигиениста стоматологического в :
· сбор анамнеза для оценки гигиенического состояния полости рта, регистра- ция стоматологического статуса пациента;
· составление индивидуального плана профилактики стоматологических забо- леваний;
· выполнение комплекса мероприятий профессиональной гигиены полости рта, в т.ч. пациентам с ортопедическими и ортодонтическими конструкция- ми в полости рта;
· проведение профилактических процедур (нанесение на зубы фторлака и фторгеля, полоскание и аппликация реминерализующими растворами, герме- тизация фиссур, пародонтальные аппликации);
· обучение и коррекция навыков гигиенического ухода;
· подбор индивидуальных средств гигиенического ухода;
· участие в проведении санитарно-просветительской работы (пропаганда здо- рового образа жизни, рационального питания; беседы о профилактике стома- тологических заболеваний; оформление уголков гигиены в детских садах, школах, женских консультациях, поликлиниках, на предприятиях, в учреж- дениях и организациях);
· проведение профилактических осмотров среди разных возрастных групп на- селения;
· ведение персональной учетно-отчетной медицинской документации;
· оказание больным и пострадавшим первой медицинской и неотложной по- мощи;
· повышение и совершенствование своего профессионального уровня знаний, профессиональной культуры;
· соблюдение правил внутреннего трудового распорядка, медицинской этики и деонтологии, требований охраны труда.

Классификатор услуг, работ и технологий для оказания доврачебной помощи при виде деятельности по специальности “стоматология профи-
лактическая” (КУРТ – П.2004)

	01.015.1.
	Оценка гигиенического состояния полости рта

	01.015.1.1.
	Определение индексов гигиены полости рта

	01.015.1.1.1.
	Определение индекса гигиены OHI-S

	01.015.1.1.2.
	Определение индекса гигиены по Федорову-Володкиной

	01.015.2.
	Обучение правилам рациональной гигиены полости рта

	01.015.3.
	Обучение правилам гигиены полости рта сопровож-
дающих лиц

	01.015.4.
	Проведение контролируемой чистки зубов

	01.015.5.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта

	01.015.5.1.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта меха-
ническими способами

	01.015.5.1.1.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта меха-
ническими способами с помощью химических средств для

	
	удаления зубных отложений

	01.015.5.1.2.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта меха-
ническими способами с помощью «скейлеров»

	01.015.5.1.3.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта меха-
ническими способами с помощью индивидуальных средств гигиены полости рта (ершики, межзубные стимуляторы)

	01.015.5.2.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта аппа-
ратурными способами

	01.015.5.2.1.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта аппа-
ратурными способами с помощью торцевых щеток для сто-
матологического наконечника и паст для профессиональной очистки и полировки поверхностей зубов

	01.015.5.2.2.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта аппа-
ратурными способами с помощью звуковых систем

	01.015.5.2.3.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта аппа-
ратурными способами с помощью ультразвуковых систем

	01.015.5.2.4.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта аппа-
ратурными способами с помощью воздушно-абразивных систем

	01.015.5.3.
	Проведение профессиональной гигиены полости рта комби-
нированным способом

	01.015.5.4.
	Снятие цветных налетов, налета курильщика с эмали зубов

	01.015.5.5.
	Снятие назубных отложений

	01.015.6.
	Оценка кариесогенной ситуации в полости рта

	01.015.6.1.
	Определение индекса КПУ (КПУ+кп, кп)

	01.015.6.2.
	Проведение диагностики начального кариеса

	01.015.6.2.1.
	Проведение диагностики начального кариеса визуальным методом

	01.015.6.2.2.
	Проведение диагностики начального кариеса с помощью 2%

	
	р-ра метиленового синего

	01.015.6.2.3.
	Проведение микробиологических тестов на кислотообра-
зующую микрофлору

	01.015.7.
	Проведение профилактики кариеса и некариозных по-
ражений зубов

	01.015.7.1.
	Проведение профилактики кариеса и некариозных пораже-
ний зубов с использованием местных методов

	01.015.7.1.1.
	Проведение профилактики кариеса и некариозных пораже-
ний зубов с использованием местных методов средствами, содержащими соединения фтора

	01.015.7.1.1.1.
	Полоскания

	01.015.7.1.1.2.
	Аппликации

	01.015.7.1.1.3.
	Метод глубокого фторирования

	01.015.7.1.1.4.
	Герметизация фиссур

	01.015.7.1.2.
	Проведение профилактики кариеса и некариозных пораже-
ний зубов с использованием местных методов средствами, содержащими соединения кальция

	01.015.7.1.2.1.
	Полоскания

	01.015.7.1.2.2.
	Аппликации

	01.015.7.1.3.
	Проведение профилактики кариеса и некариозных пораже-
ний зубов с использованием местных методов многокомпо- нентными средствами

	01.015.7.1.3.1.
	Полоскания

	01.015.7.1.3.2.
	Аппликации

	01.015.7.2.
	Проведение профилактики кариеса и некариозных пораже-
ний зубов с использованием физических методов

	01.015.7.2.1.
	Магнитофорез

	01.015.7.2.2.
	Электрофорез

	01.015.7.2.3.
	Фонофорез

	01.015.8.
	Оценка состояния пародонта

	01.015.8.1.
	Проведение пробы Шиллера-Писарева

	01.015.8.2.
	Определение стойкости капилляров десны (по Кулаженко)

	01.015.8.3.
	Определение степени подвижности зубов

	01.015.8.4.
	Изменение глубины пародонтальных карманов

	01.015.8.5.
	Определение индексов

	01.015.8.5.1.
	Определение пародонтального индекса PI

	01.015.8.5.2.
	Определение индекса PMA

	01.015.8.5.3.
	Определение индекса CPITN

	01.015.9.
	Проведение профилактики заболеваний пародонта

	01.015.9.1.
	Проведение профилактики заболеваний пародонта с помо-
щью местных методов

	01.015.9.1.1.
	Полоскания

	01.015.9.1.2.
	Ванночки

	01.015.9.1.3.
	Аппликации

	01.015.9.1.4.
	Повязки

	01.015.9.2.
	Проведение забора слюны (для изучения рН слюны, буфер-
ной емкости слюны)

	01.015.9.3.
	Проведение забора материала для исследований (десневой
жидкости, налета)

	01.015.10.
	Оценка состояния эмали перед ортодонтическим лече-
нием

	01.015.10.1.
	Определение резистентности эмали

	01.015.10.1.1.
	Определение резистентности эмали с помощью ТЭР-теста

	01.015.10.1.2.
	Определение резистентности эмали с помощью CRT-теста

	01.015.10.1.3.
	Определение резистентности эмали электрометрическим
методом

	01.015.11.
	Проведение профилактики при ортодонтическом лече-
нии

	01.015.11.1.
	Проведение профилактики при ортодонтическом лечении с
использованием местных методов

	01.015.11.1.1.
	Проведение профилактики при ортодонтическом лечении с
использованием местных методов средствами, содержащи- ми соединения фтора

	01.015.11.1.1.1.
	Полоскания

	01.015.11.1.1.2.
	Аппликации

	01.015.11.1.1.3.
	Метод глубокого фторирования

	01.015.11.1.1.4.
	Герметизация фиссур

	01.015.11.1.2.
	Проведение профилактики при ортодонтическом лечении с
использованием местных методов средствами, содержащи- ми соединения кальция

	01.015.11.1.2.1.
	Полоскания

	01.015.11.1.2.2.
	Аппликации

	01.015.11.1.3.
	Проведение профилактики при ортодонтическом лечении с
использованием местных методов многокомпонентными средствами

	01.015.11.1.3.1.
	Полоскания

	01.015.11.1.3.2.
	Аппликации

	01.015.11.2.
	Проведение профилактики при ортодонтическом лечении с
использованием физических методов

	01.015.11.2.1.
	Магнитофорез

	01.015.11.2.2.
	Электрофорез

	01.015.11.2.3.
	Фонофорез

	01.015.12.
	Отбеливание зубов

	01.015.12.1.
	Отбеливание зубов в условиях лечебно-профилактических
учреждений

	01.015.12.1.1.
	Отбеливание зубов интактных, леченных по поводу кариеса
системами с применением капп

	01.015.12.1.2.
	Отбеливание зубов интактных, леченных по поводу кариеса
системами с применением галогеновых ламп

	01.015.12.1.3.
	Отбеливание зубов, леченных по поводу осложнений карие-
са системами для депульпированных зубов

	01.015.12.2.
	Отбеливание зубов в домашних условиях

	01.015.12.2.1.
	Отбеливание зубов интактных, леченных по поводу кариеса
системами с применением капп

	01.015.12.2.2.
	Отбеливание зубов интактных, леченных по поводу кариеса
отбеливающими полосками



В рамках своей компетенции гигиенист стоматологический имеет право выполнять следующие манипуляции:
· проведение аппликационной анестезии;
· искусственное дыхание;
· непрямой массаж сердца;
· остановка кровотечения из поверхностно расположенных сосудов;
· транспортная иммобилизация;
· промывание желудка и кишечника.

2. ОБОРУДОВАНИЕ КАБИНЕТА ПРОФИЛАКТИКИ СТОМАТОЛОГИЧЕСКИХ ЗАБОЛЕВАНИЙ

Оснащение и оборудование кабинета профилактики должно обеспечивать применение соответствующих технологий при оказании услуг и выполнении работ по профилактике основных стоматологических заболеваний.
При оснащении кабинета профилактики выделяют несколько функционально ориентированных зон:
1. Рабочее место гигиениста стоматологического – кресло стоматологическое, бормашина или стоматологическая установка, столик стоматологический, мебель, мобильные, эргономически продуманные стулья для специалистов, стол для ведения документации и картотеки.
2. Зона активного обучения рациональным методам гигиены рта оснащается в обязательном порядке раковиной на высоте не более 70 см от уровня пола и зеркалом. В некоторых современных стоматологических установках, разработанных специально для кабинета гигиениста, раковина и зеркало конструктивно расположены на консоли установки и позволяют эффективно обучать пациента методам гигиены. В комнатах гигиены обычно устанавливают несколько раковин.
3. Зона активной информации – модели челюстей для обучения чистке зубов, компьютер, видеомагнитофон или диапроектор со специальной информацией для проведения активных форм санитарно-просветительной работы.
4. Зона пассивной информации размещается на свободных стенах при входе в кабинет и в зонах ожидания пациентов и предусматривает создание постоянно действующих выставок средств, предметов гигиены и профилактики, стендов, таблиц, плакатов для различных групп населения.
В настоящее время комплектация рабочего места гигиениста стоматологического утверждена только для Центров здоровья (приложение N 2 к приказу Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 16.03. 2010 г. N 152н)
	

	

	

	

	3. ИНСТРУМЕНТЫ, ИСПОЛЬЗУЕМЫЕ В КАБИНЕТЕ ПРОФИЛАКТИКИ СТОМАТОЛОГИЧЕСКИХ ЗАБОЛЕВАНИЙ, И ИХ НАЗНАЧЕНИЕ.


	
	
	

	
	
	


1. Инструменты для диагностики:
- Набор инструментов для осмотра полости рта (базовый): лоток, зеркало, стоматологическое, зонд стоматологический, зонд пародонтальный, пинцет, стоматологический шпатель, стоматологический экскаваторы, зубные гладилки
- Аппарат для диагностики жизнеспособности пульпы. 
2. Аппараты для снятия зубных отложений: 
· звуковые 
· ультразвуковые скайлеры 
· воздушно-абразивные.(air-Flow)
· Наконечники: угловой для микромотора
3. Ручные инструменты для снятия зубных отложений
· скейлеры,
· Кюреты
· экскаваторы зубные.
4. Аппараты
· для электро (фоно)фореза. 
· для определения степени подвижности зубов (Периотест). 
· для проведения пробы Кулаженко. 
5. Набор для шлифования и полирования: 
· диски разной степени абразивности 
· штрипсы (металлические, пластиковые),
· торцевые щетки и абразивные пасты.
6. Приборы для стерилизации и хранения: 
· Средства и емкости для дезинфекции.
· Стерилизатор гласперленовый.
· Стерилизатор суховоздушный. 
· Камера для хранения стерильных инструментов 
· Лампа бактерицидная. 
7. Для уголка здоровья
· Средства наглядной агитации (стенды, плакаты, проспекты).
· Средства индивидуальной гигиены: зубные щетки зубные пасты флоссы, ершики, ирригаторы, межзубные стимуляторы ополаскиватели. 
8. Другие
	· Пластинка стеклянная для замешивания цемента

	· Пластинка стеклянная для лекарств


· Инкубатор для хранения микробиологических тестов. 
· Насадки для пылесоса и слюноотсоса
· Лампа для полимеризации 
· Набор аппаратов, инструментов, материалов и медикаментов для оказания помощи при неотложных состояниях. 
· Набор медикаментов для профилактики инфицирования (аптечка Анти-СПИД).

4. РАСХОДНЫЕ МАТЕРИАЛЫ И СРЕДСТВА ГИГИЕНЫ, ИСПОЛЬЗУЕМЫЕ В КАБИНЕТЕ ПРОФИЛАКТИКИ СТОМАТОЛОГИЧЕСКИХ ЗАБОЛЕВАНИЙ И ИХ НАЗНАЧЕНИЕ
1. Средства защиты (очки\экраны, маски, перчатки,)
2. Химические средства для снятия зубных отложений
3. Порошок для порошкоструйного наконечника
4. Красители:
· Колор тест (для определения з/о) №1,2,3
· раствор Шиллера-Писарева 
· раствор Люголя 
· 1%,2% раствор метиленового синего 
· 0,1% раствор метиленового красного
·  2% раствор фуксина красители налета 
5. Антисептики:
· 96% медицинский спирт 
· 3% раствор перекиси водорода 
· 0,02%-2% растворы хлоргексидина
· “Ротокан”
6. Для восстановления структур зуба
·  2-4% водные растворы фторида натрия
·  фторсодержащие лаки и гели 
· “эмальгерметизирующий ликвид”,
·  “дентингерметизирующий ликвид” 
7. герметики кальцийсодержащие препараты многокомпонентные препараты 
8. серебросодержащие препараты
9. Препараты, снижающие чувствительность (десенситайзеры )
10. отбеливающие системы 
11. желатиновые пленки 
12. препараты для ротовых ванночек и лечебных повязок. 
13. Шприцы

	
	
	5. ПОНЯТИЕ ОБ АСЕПТИКЕ И АНТИСЕПТИКЕ

Асептика – комплекс мер направленных на предупреждение инфицирования раны путем уничтожения возбудителей на всех предметах, которые будут соприкасаться с последней. 

Антисептика – комплекс мер направленных на предупреждение развития и борьбу с уже имеющейся инфекцией в ране. 

В доасептический период хирургии летальность в послеоперационном периоде составляла до 80 % всех больных. Приоритет в разработке антисептического метода лечения принадлежит английскому хирургу Джозефу Листеру (1829 – 1912), он создал систему профилактики инфекции. Основными компонентами этой системы являются: многослойная листеровская повязка; обработка рук; обработка инструментов; обработка воздуха в операционной. 

Главный принцип асептики:
«Все, что соприкасается с раной, должно быть стерильно».

· инструменты;
· материалы
· руки врача;
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6. [bookmark: _TOC_250002]СТЕРИЛИЗАЦИЯ
Стерилизацию изделий медицинского назначения проводят с целью уничтожения микроорганизмов всех видов, в том числе споровых форм. Стерилизации подлежат все изделия, соприкасающиеся с раневой поверхностью, контактирующие с кровью в организме пациента или вводимой в него, инъекционными препаратами, а также изделия, которые в процессе эксплуатации контактируют со слизистой оболочкой и могут вызвать его повреждение. Стерилизация проводится после дезинфекции и предстерилизационного очищения, является завершающим этапом обработки изделий медицинского назначения. 
Стерилизацию осуществляют 
- физическими (паровой, воздушный, в среде нагретых шариков) 
- химическими (применение растворов химических средств), 
- газовый методами. 

1. [bookmark: 1._Паровой_метод_стерилизации]Паровой метод стерилизации
При паровом методе стерилизации стерилизующим средством является водяной насыщенный пар под избыточным давлением 0,05 МПа (0,5кгс/см2) – 0,21 МПа (2,1кгс/см2), температурой 110-1350С, стерилизацию осуществляют в паровых стерилизаторах (автоклавах).
Паровой метод получил широкое распространение в медицинской практике, в первую очередь благодаря своей высокой эффективности и надежности: пар под давлением обладает выраженным спороцидным действием, глубоко проникает в стерилизуемые материалы, позволяет стерилизовать изделия в упаковке, благодаря чему предотвращается опасность их реинфицирования. Во время стерилизации пар не вступает в реакцию со стерилизуемым материалом, не оставляет осадка на изделиях. Метод является достаточно экономичным и наименее вредным с точки зрения экологии.
Автоклавирование стоматологических инструментов и материалов считается самым надежным, а часто и единственно возможным способом стерилизации. В большинстве стран мира автоклав является стандартным оборудованием любого стоматологического кабинета.
Вместе с тем паровой метод стерилизации имеет недостатки: при определенных условиях пар превращается в конденсат, который вызывает коррозию инструментов, увлажняет материалы, что значительно	увеличивает	опасность	реинфицирования простерилизованных изделий, ухудшает условия хранения. Этот метод малопригоден для изделий из материалов, стерилизация которых высокотемпературными методами не допускается: пластмасс, гуттаперчи, электрических приборов, оптических инструментов.



Таблица 5
[bookmark: Стерилизация_паровым_методом_(водяной_на]Стерилизация паровым методом (водяной насыщенный пар под избыточным давлением)

	Режим стерилизации
	

Вид изделий, рекомендуемых к стерилизации данным методом
	



Вид упаковочного материала

	Давление пара
в стерилизационной камере МПа(кгс/см2)
	Температура стерилизации, С0
	
Время стерилизационной выдержки, мин.
	
	

	
Номина- льное значение
	

Предельное отклонение
	
Номина- льное значение
	

Предельное отклонение
	При ручном и полуавтома тическом
управлении не менее
	При автоматическ. управлении, номинальное значение
	При автоматич. управлении, предельное отклонение
	
	

	


0,20
(2,0)
	


+0,02
(+0,2)
	


132
	


±2
	


20
	


20
	


+2
	Изделия из коррозионностойк их металлов, стекла, изделия из текстильных материалов, резин, лигатурный шовный материал
	Стерилизационная коробка с фильтром или без фильтра, двойная мягкая упаковка из бязи, пергамент, бумага мешочная непропитанная,		бумага упаковочная высокопрочная, бумага	крепированная,
стерилизационные упаковочные материала фирмы «3М» (США)*

	


0,11
(1,1)
	


+0,02
(+0,2)
	



120
	



±2
	



45
	



45
	



±3
	Изделия из резин, отдельных видов пластмасс (полиэтилен высокой плотности, ПВХ- пластикаты), лигатурный шовный материал
	



 (
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2. Воздушный метод стерилизации
При воздушном методе стерилизации стерилизующим средством является горячий воздух температурой 1600 и 1800С, стерилизацию осуществляют в воздушных стерилизаторах.(сухожаровой шкаф)
Стерилизация сухожаровым методом рекомендуется в случаях, когда отсутствует оборудование для паровой стерилизации или когда необходимо стерилизовать изделия или материалы, которые не могут стерилизоваться паром под давлением (тальк, порошки, масла и т.д.). Этот метод применим для изделий из резины силиконовой, металла, стекла.
Изделия стерилизуют завернутыми в стерилизационные упаковочные материалы. Шприцы стерилизуют в разобранном виде. Во время стерилизации металлических инструментов без упаковки их располагают так, чтобы они не касались друг друга.
В стерилизаторах, стерилизующим средством в которых является среда нагретых стеклянных шариков (гласперленовые шариковые стерилизаторы), стерилизуют изделия, применяемые в стоматологии (боры, головки алмазные, дрильборы, рабочие части гладилок, экскаваторов, зондов и др.). Изделия стерилизуют в неупакованном виде  по  режимам,  указанным  в  инструкции  по  эксплуатации
конкретного	стерилизатора,	разрешенного	для	применения.	После стерилизации инструменты используют сразу по назначению.
 Сухожаровой метод имеет свои достоинства и недостатки. При воздействии сухого горячего воздуха не происходит увлажнения упаковок и изделий, не наблюдается коррозии инструментов. Простота использования, доступность, экономичность позволяют применять его в любом лечебно-профилактическом учреждении.
В то же время эффективность и надежность сухожаровой стерилизации меньше, чем автоклавирования. Стерилизация этим методом занимает довольно много времени (только сама стерилизация длиться не менее 60 минут). Высокая температура повреждает стерилизуемые инструменты, поэтому воздушным методам нельзя стерилизовать наконечники, световоды и т.д.


[bookmark: Стерилизация_воздушным_методом]Стерилизация воздушным методом
	Режим стерилизации
	
Вид изделий, рекоменду- емых к стерилизации данным методом
	

Вид упаковочного материала

	Температура стерилизации,0С
	Время стерилизационной выдержки, мин
	
	

	Номина- льное значение
	Предель- ное отклоне-
ние
	Номина- льное значение
	Предель- ное отклоне-
ние
	
	

	180
	+2
	60
	+5
	
	Бумага мешочная

	
	-10
	
	
	
	влагопрочная,

	
	
	
	
	
	бумага упаковочная

	
	
	
	
	Изделия из
	высокопрочная,

	
	
	
	
	металлов, стекла
	бумага

	
	
	
	
	и резин на
	крепированная,

	160
	+2
-10
	150
	+5
	основе
силиконового
	стерилизационные
упаковочные

	
	
	
	
	каучука
	материалы фирмы

	
	
	
	
	
	«3М» (США) *или

	
	
	
	
	
	без упаковки (в

	
	
	
	
	
	открытых лотках)




3. [bookmark: 3._Стерилизация_растворами_химических_ср]Стерилизация растворами химических средств
Стерилизация изделий растворами химических средств является вспомогательным методом, поскольку не позволяет простерилизовать их в упаковке, а по окончании стерилизации необходимо промыть изделия стерильной жидкостью (питьевая вода, 0,9% раствор натрия хлорида), что при нарушении правил асептики может привести к вторичному обсеменению (контаминации) простерилизованных изделий микроорганизмами.
Данный метод следует применять для стерилизации изделий, в конструкцию которых входят термолабильные материалы, т.е. когда
особенности материалов изделий не позволяет использовать другие рекомендуемые методы стерилизации (физические). Конструкция изделия должна позволять стерилизовать его растворами химических средств. При этом необходим хороший доступ стерилизующего средства и промывной жидкости ко всем стерилизуемым поверхностям изделия.
Температура растворов, за исключением специальных режимов применения перекиси водорода и для альдегидсодержащих средств должна составлять не менее 200С, а для остальных средств не менее 180С.
Стерилизацию проводят при полном погружении изделий в раствор, свободно их раскладывая. При большой длине изделия – его укладывают по спирали. Разъемные изделия стерилизуют в разобранном виде. Каналы и полости заполняют раствором. Во избежание разбавления рабочих растворов – погружаемые в них изделия должны быть сухими.
После стерилизации все манипуляции проводят, строго соблюдая правила асептики. Изделия извлекают из раствора с помощью стерильных пинцетов, удаляют раствор из каналов и полостей, а затем промывают стерильной водой, налитой в стерильные емкости. При каждом переносе из одной емкости в другую освобождение каналов и полостей и их заполнение свежей жидкостью осуществляют с помощью стерильного шприца, пипетки или иного приспособления.

[bookmark: Режимы_стерилизации_химическим_методом]
4. [bookmark: 4._Стерилизация_газовым_методом]Стерилизация газовым методом
Для газового метода стерилизации используют смесь ОБ (смесь окиси этилена и бромистого метила в весовом соотношении 1:2,5 соответственно), окись этилена, пары раствора формальдегида в этиловом спирте.
Стерилизацию смесью ОБ и окисью этилена проводят при комнатной температуре (не менее 180С), при температуре 350С и 550С; а парами раствора формальдегида в этиловом спирте при температуре 800С. Стерилизацию газовым методом осуществляют в стационарных газовых стерилизаторах, разрешенных к применению в установленном порядке, а также в портативных аппаратах (микроанаэростаты объемом 2,0 дм3 и 2,7дм3).
Для поддержания температуры стерилизации (350С и 550С) в портативных аппаратах их помещают в термостат или на водяную баню. Перед	газовой			стерилизацией	изделия			после предстерилизационной	очистки	вытирают		чистой	салфеткой	или подсушивают при комнатной температуре, либо при температуре 350С до	исчезновения	видимой	влаги.	Удаление	влаги	из	каналов полимерных (резиновых, пластмассовых) катетеров, трубок проводят с использованием централизованного вакуума, при его отсутствии – с
помощью ручного насоса или резиновой груши.
Изделия после подсушивания в разобранном виде упаковывают в пакеты из рекомендованных упаковочных материалов, затем помещают их в аппарат, закрывают крышкой и прижимают зажимом.
При стерилизации смесью ОБ и окисью этилена из портативного аппарата удаляют воздух под давлением 0,9 кгс\см, по показанию вакуумметра. Дозирование газов осуществляют по парциальному давлению непосредственно из баллона через штуцер микроанаэростата.
При использовании портативного аппарата после окончания стерилизационной выдержки его открывают в вытяжном шкафу и выдерживают 5 часов.
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Стерилизация газовым методом (смесь ОБ и окись этилена)	Таблица 8
	Стерилизующее средство
	Режим стерилизации
	Вид изделий, рекомендуемых к стерилизации данным методом*
	Вид упаковки или стерилизационного упаковочного материала

	
	Доза газа, Мг/дм3
	Рабочая температура в стерилизационной камере, С0 и парциальное давление
	Относительная влажность, %
	Время стерилизационной выдержки, мин.
	
	

	
	
	парциальное давление
	рабочая температура
	
	
	
	

	Смесь ОБ (окись этилена	с
бромистым метиловым		в соотношении1:2,5 по	весу
соответственно)
	2000
	0,065 (0,65)
или
490 мм.рт ст.
	35±5
	Не менее 80
	240±5
	Оптика кардиостимуляторы
	Упаковка из двух слоев полиэтиленовой пленки толщиной 0,06-
0,2	мм,	пергамент, бумага		мешочная непропитанная, бумага упаковочная высокопрочная, бумага крепированная, стерилизационные упаковочные материалы			фирмы
«3М» (США)**

	
	2000
	0,065 (0,65) или
490 мм.рт.ст
	55±5
	
	240±5
	Изделия из полимерных материалов	(резины,
пластмассы),	стекла, металлов
	

	
	2000
	0,065 (0,65) или
490 мм.рт.ст
	55±5
	
	360±5
	Пластмассовые магазины
к сшивающим аппаратам
	

	
	2000
	0,065 (0,65) или
490 мм.рт.ст
	Не менее 18
	
	960±5
	Изделия из полимерных материалов	(резины,
пластмасс),	стекла, металлов
	

	Окись этилена
	1000
	0,055(0,55) или
412 мм.рт.ст
	Не менее 18
	
	960±5
	Изделия из полимерных материалов	(резины,
пластмасс),	стекла, металлов
	



 (
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5. [bookmark: 5.__Гласперленовый_метод_стерилизации]Гласперленовый метод стерилизации
Гласперленовый метод предусматривает термическую обработку инструментов в среде нагретых стеклянных шариков при температуре 190-2500С в гласперленовом стерилизаторе.
Гласперленовый метод предназначен для быстрой стерилизации цельнометаллических инструментов, не имеющих полостей, каналов и замковых частей. В стоматологической практике он используется для экспресс-стерилизации мелких изделий: боров, эндодонтических инструментов, металлических матриц, металлических внутриканальных штифтов (постов) при полном погружении их в среду нагретых стеклянных шариков. Не рекомендуется использовать данный метод для стерилизации более крупных стоматологических инструментов (зондов, гладилок, экскаваторов, шпателей, скальпелей, пинцетов и т.д.) с целью стерилизации их рабочих частей.
При данном методе стерилизуемые инструменты полностью погружаются в среду предварительно нагретого гласперленового наполнителя на глубину более 10 мм от поверхности в вертикальном положении. Продолжительность стерилизации мелких инструментов составляет 20 секунд при температуре 190-2500С. По окончании цикла обработки инструменты извлекаются из стерилизатора с помощью стерильного пинцета и помещаются на стерильный лоток для использования. Стерилизатор может находиться в рабочем состоянии в течение всего рабочего дня.
Преимуществом гласперленового метода являются короткое время стерилизации, отсутствие расходных материалов на проведение стерилизации, сохранение эксплуатационных свойств режущих и колющих инструментов (по окончании стерилизации режущая поверхность инструментов не затупляется).
Однако гласперленовый метод нельзя считать полноценным методом стерилизации. Он абсолютно непригоден для стерилизации упакованных инструментов. По сути, методом стерилизации его допустимо называть только применительно к мелким инструментам, которые можно целиком разместить в среде нагретых шариков. Более крупные инструменты из-за небольшого размера стерилизационной камеры не умещаются полностью в среде нагретых стеклянных шариков, поэтому погрузить в нее можно лишь рабочую часть инструмента. Этот метод неприемлем для инструментов, имеющих массивные замковые части (стоматологические щипцы). За время выдержки, при котором достигается стерильность рабочей части этих достаточно массивных инструментов, их ручки разогреваются до такой степени, что невозможно за них взяться и извлечь инструмент из аппарата.

 (
30
)
Поэтому рекомендуется использовать гласперленовый метод стерилизации лишь как вспомогательный и только в тех случаях, когда необходимо быстро простерилизовать какие-либо мелкие инструменты, например боры или инструментарий для проведения эндодонтического лечения.

6. [bookmark: 6._Инфракрасное_воздействие]Инфракрасное воздействие
Новые методы стерилизации нашли свое отражение в стерилизаторе инфракрасной (ИК) стерилизации, предназначенном для стерилизационной обработки металлических медицинских инструментов в стоматологии, микрохирургии, офтальмологии и других областях медицины.
Высокая эффективность ИК-стерилизующего воздействия обеспечивает полное уничтожение всех исследованных микроорганизмов. В том числе таких как: S. epidermidis, S. aureus, S. sarinaflava, Citrobacterdiversus, Str. pneumonia, Bacillis cereus.
Быстрый, в течение 30 секунд, выход на режим 200+30С, короткий цикл стерилизационной обработки – от 1 до 10 минут. В зависимости от выбранного режима, наряду с низкой энергоемкостью, несравнимы по эффективности ни с одним из применяемых до настоящего времени методов стерилизации. Стерилизатор ИК-стерилизации прост в эксплуатации, не требует специально обученных операторов, а сам метод относится к экологически чистым технологиям. В отличие от паровой, воздушной или гласперленовой стерилизации, при ИК- стерилизации отсутствует агрессивное воздействие стерилизующего агента (инфракрасного излучения) на режущий инструмент.

7. [bookmark: 7._Ионозирующее_излучение]Ионозирующее излучение
Активно действующими агентами являются гамма-лучи. В ОЗ ионизирующее облучение не используется для дезинфекции. Его используют для стерилизации изделий однократного применения при производстве в заводских условиях.


[bookmark: Контроль_качества_предстерилизационной_о]

a. [bookmark: _TOC_250001]КОНТРОЛЬ СТЕРИЛИЗАЦИИ
Паровые, воздушные и газовые стерилизаторы, используемые для стерилизации изделий медицинского назначения, подлежат контролю. Контроль позволяет оперативно выявить несоответствие режимов стерилизации, вызванное техническими неисправностями аппаратов и нарушением технологии проведения стерилизации. А также предусматривает проверку параметров режимов стерилизации и оценку ее эффективности. Контроль режимов стерилизации проводят:
· физическим (с помощью измерительных приборов – термометров, мановакуумметров и др.)
· химическим (с использованием химических индикаторов)
· бактериологическим (с использованием споровых форм тест- культур) методами.


Изъятие стерильных инструментов из камеры:
· инструменты берутся корнцангом или длинным пинцетом, который ежедневно подвергают стерилизации. Во время работы пинцет для стерильных изделий хранят в отдельном стерильном лотке в бактерицидной камере;
· рекомендуемое время изъятия инструментов из камеры – не более 5 сек. Следующий забор может быть проведен через 2 мин.
· если время изъятия инструментов превысит 5 секунд (но не более 10 мин.), то следующий забор инструментов может быть осуществлен не ранее, чем через 9 мин;
· если крышка камеры была открыта более 10мин, все инструменты в камере подлежат повторной стерилизации, а камера – перезагрузке;
Хранение стерильных инструментов в камере: инструменты должны храниться с включенной бактериальной лампой не более 7 суток. По истечении 7 суток камера должна быть подвергнута обработке, неиспользованные изделия – повторной стерилизации.
Учет работы бактерицидной камеры: время и продолжительность работы, а также общая наработка бактерицидной камеры должна фиксироваться в журнале.
7.1. Упаковка для стерилизации. Упаковка является одним из пяти этапов процесса стерилизационной обработки медицинских изделий, который включает в себя очистку, дезинфекцию, подготовку и непосредственно стерилизацию. Выбор и правильное использование упаковочного материала является одним из ключевых аспектов эффективной стерилизационной обработки и последующего поддержания стерильности.
Упаковочный материал должен:
· предназначаться	для	использования	при	выбранном	методе стерилизации;
· позволять воздуху выходить наружу и стерилизующему агенту проникнуть внутрь;
· сохранять стерильность в процессе хранения и транспортировки;
· обеспечивать	возможность	подать	содержимое	упаковки	в стерильном виде.
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Таблица 15
[bookmark: План_проведения_текущей_дезинфекции_в_от]План проведения текущей дезинфекции в отделениях (кабинетах) стоматологического профиля

	Что
	Когда
	Как
	Чем
	Каким образом
	Примечание

	


Медицинский инструментарий (терапевтический, хирургический, пародонтологический, ортопедический)
	




После использования
	




Замачивание погружением
	


Анасепт 1% 60мин. Полидез 1%45мин. Гексадекон 0,5% 30мин.
Славин 0,5% 60мин.
КДИ 1% 15мин.
Триацид2% 15мин. и т.д.
	

1. Провести отмыв инструментария в емкости №1.
2. Полное погружение в емкость №2 с выдержкой экспозиции (разъемные изделия, в том числе имеющие замки, дезинфицируются в разобранном виде, каналы и полости заполняются дезинфектантом)
	Разрешены для многократного использования визуально чистые рабочие растворы дезинфицирующих средств:
1.КДИ -16суток. 2.Полидез-15сут 3.Гексодекон – 15сут.
4.Славин – 14сут 5.Анасепт-10сут.
6.Триацид-7сут. и т.д.

	Мелкий стоматологический (боры), эндодонтический инструментарий (пульпоэкстракторы, дрильборы, файлы, каналонаполнители и т.д.)
	

После использования
	

Замачивание погружением
	
6% перекись водорода – 60мин	или
дезинфектантами	(см. медицинский инструментарий)
	
Полное погружение в емкости для отработанного материала с выдержкой экспозиции (емкость №1 и №2 для дезинфекции, совмещенной с предстерилизационной обработкой)
	Во время приема пациентов допускается дезинфекция инструментария на рабочем месте в
емкости с 6% перекисью водорода

	Маски персонала:

- однократного применения
	
После использования
	
Замачивание погружением
	См. дезинфекционный режим	обработки мединструментария
	Полное погружение в емкость для отработанного материала
с выдержкой экспозиции и притапливанием
	

	
- многократного применения
	
После использования
	
1. Замачивание погружением.
	
См. дезинфекционный режим	обработки мединструментария
	Полное погружение в емкость для отработанного материала
с выдержкой экспозиции и притапливанием
	



 (
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2. Кипячение
	1. Дистиллированная вода с натрием двууглекислым (пищевая сода) в концентрации 2% 990С+10
- 15мин.
2. Дистиллированная вода 990С+10С -30 мин
	


Полное погружение изделий в воду
	

	Салфетки для пациента, полотенца для рук персонала:
- однократного применения
	
После использования
	
Замачивание погружением
	
См. дезинфекционный режим	обработки мединструментария
	
Полное погружение в емкость для отработанного материала с выдержкой экспозиции и притапливанием
	

	




Шприцы
	



После использования
	



Замачивание погружением
	



См. дезинфекционный режим	обработки мединструментария
	1. Провести промывание шприца с иглой 2-3 раза в емкость № 1.
2. В емкости № 2 заполнить раствором дезинфектанта иглу и канюлю.
3. Снять иглу пинцетом и замочить ее в емкости для дезинфекции игл с выдержкой экспозиции.
4. Разобрать шприц, замочить цилиндр и поршень в емкости №2 для дезинфекции	шприцов	с притапливанием    и    выдержкой
экспозиции.
	

	
Шприцы карпульные
	
После использования
	
Замачивание погружением
	См. дезинфекционный режим	обработки мединструментария
	Полное погружение в емкость для дезинфекции	(емкость	№2)	с
выдержкой	экспозиции	и притапливанием
	

	Оттиски ортопедичесие (ортодонтические)
	После контакта с пациентом
	Замачивание погружением
	См,	дезинфекционный режим		обработки
мединструментария
	Полное погружение в емкость для дезинфекции с выдержкой экспозиции
	

	Изделия медицинского назначения одноразового использования (перевязочный, шовный
материал, слюноотсосы и др.)
	

После использования
	

Замачивание погружением
	
См. дезинфекционный режим	обработки мединструментария
	
Полное погружение в емкость для отработанного	материала	с притапливанием и выдержкой экспозиции
	

	Наконечники к
	После
	протирать
	700 -этанол
	2-х-кратно обработать с интервалом 15
	




	стоматологической установке
	использования
	
	
	мин до и после
лечения наружные поверхности и канал для бора
	

	







Руки
	






Многократно в течение дня по показаниям
	

1. Мытье (механическая
очистка)
2. Гигиеническая антисептика


Или 2.
Хирургическая антисептика
	


Жидкое	мыло	в дозирующих устройствах, РН нейтральный.
СептоцидР плюс, Септоцид Синерджи,Аквин,Каплин. Йодискин

СептоцидР плюс, СептоцидСинерджи. Аквин. Локасепт
	Мытье под проточной водой. Нанести антисептик на кожу кистей рук в количестве 3-5 мл, втирать до полного высыхания в кожу в течение 30 сек – 1 мин.

1. Вымыть руки теплой проточной водой с жидким мылом в течение 2-х мин (РН нейтр.).
2. Высушить руки стерильной марлевой салфеткой.
3. Нанести антисептик на кисти рук и предплечья порциями по 2,5-3 мл расход на обработку - 10мл. Втирать антисептик в кожу рук, не допуская высыхания в течение 5 мин.
4. Нанести стерильные перчатки на
руки после полного испарения антисептика.
	

	
Перчатки
	После использования
	Замачивание погружением
	См.	дезинфекционный
режим	обработки мединструментария
	Полное	погружение	в	емкость	с
дезинфектантом	с	выдержкой экспозиции и притапливанием
	

	

Плевательницы
	После использования (окончания приема каждого пациента) и по
показаниям, после окончания работы
	

Замачивание погружением
	

См. дезинфекционный режим	обработки инструментария
	

Полное погружение в емкость с дезинфектантом с выдержкой экспозиции и притапливанием
	

	

Оборудование медицинского назначения
	

Многократно, до, во время, после использования
	

Протирать (орошать)
	

См. дезинфекционный режим	обработки мединструментария
	Ветошью, смоченной дез.раствором 2-х кратно, с интервалом 15мин, обработать поверхность

По окончании работы нанести дез.раствор на поверхность с выдержкой экспозиции
	




	
	
	
	
	Орошение	поверхности	согласно инструкции
производителя готового раствора
	

	

Стены
	
При проведении генеральной уборки
	
Протирать (орошать)
	
См.	дезинфекционный режим обработки
	Ветошью, смоченной дезраствором обработать поверхность (или оросить) с выдержкой экспозиции, затем смыть водой  с  использованием  чистой
ветоши.
	

	
Ветошь
	
После использования
	
Замачивание погружением
	См.	дезинфекционный режим		обработки
оборудования медназначения
	
Полное погружение в емкость для дезинфекции с выдержкой экспозиции
	

	Стакан (емкость) для полоскания рта пациента
	После использования
	Замачивание погружением
	См.	дезинфекционный режим обработки
	Полное погружение в емкость для дезинфекции с выдержкой экспозиции
и притапливанием
	

	
Зубы
	
После удаления
	
Замачивание погружением
	См. дезинфекционный режим обработки изделий медназначения
	Полное погружение в емкость для дезинфекции с выдержкой экспозиции
и притапливанием, с последующей утилизацией
	

	


Уборочный инвентарь (швабры, ведра, тряпки)
	


После использования
	

Протирать (орошать).

Замачивание погружением
	


См.	дезинфекционный режим обработки
	1. Ветошью, смоченной дезраствором 2-х кратно обработать поверхность швабры с выдержкой экспозиции после окончания обработки.
2. Дезинфекцию тряпок провести методом погружения в дезраствор в ведре  для  уборки  с  последующим
прополаскиванием	водой	и просушиванием
	

	

Воздух
	До начала работы, между сменами,

после окончания работы
	Дезинфекция стационарными или передвижными УФ-
облучателями
	Не	менее	30	мин	с последующим проветриванием 30мин.

1	час	с	последующим проветриванием 30 мин
	
	

	
УФ-облучатель (стационарный, передвижной)
	Перед каждым включением, при проведении
генеральной уборки
	

Протирать
	
Сухая или влажная ветошь с	использованием дезсредств
	
Горелка протирается сухой ветошью. Защитная арматура - дезинфектантом для поверхностей
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Категории опасности
	

Группа А
Неопасные
	Группа Б Отходы, требующие особого внимания
	
Группа В Чрезвычайно инфицирующи е отходы
	Группа Г Другие опасные отходы, подобные отходам
производства

	


















Характеристика морфологическо го состава
	Отходы, не имеющие контактов с биологическими жидкостями пациентов, инфекционными больными, нетоксичные отходы:
Подгруппа А1 – неинфицированная бумага, смет, строительный мусор и др.
Подгруппа А2 – пищевые отходы всех подразделений ЛПО, кроме инфицированных (в т.ч. кожно– венерологических), фтизиатрических Подгруппа А3- мебель, инвентарь, неисправное диагностическое оборудование, не содержащее токсических элементов.
	Потенциально инфицированные отходы: Подгруппа Б1 – патологоанатомич еские отходы, органические операционные отходы, биологические отходы вивариев. Подгруппа Б2 – острые предметы (иглы, скальпели и др.).
Подгруппа Б3 – просроченные лекарственные средства.
Подгруппа Б4 – материалы и инструменты, загрязненные выделениями (кровью, выделениями пациентов).
Подгруппа Б5 – все отходы из инфекционных отделений (в т.ч. пищевые) (за исключением отделений особо опасных инфекций), отходы из микробиологическ их лабораторий, работающих с микроорганизмам и 3-4 групп патогенности.
Подгруппа Б6 –
цитостатические средства.
	Материалы, контактирующ ие с больными особо опасными инфекциями.
Отходы	из лабораторий, работающих		с микроорганизм ами 1-2 групп патогенности. Отходы фтизиатрическ их.
Микологическ их больниц.
Отходы	от
пациентов	с анаэробной инфекцией.
	Отходы от диагностических препаратов, дезинфицирующ ие средства, не подлежащие использованию, с истекшим сроком годности.
Химические препараты



 (
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Таблица 20
[bookmark: Способы_обеззараживания_отходов]Способы обеззараживания отходов
	
Группы и подгруппы отходов
	
Сжигание (температура 12000С и
выше)
	Двухступенчат ое пиролитическ ое сжигание
(температура 800-8500С)
	Сжигание в однокамерны х печах (температура 300-4000С)
	
Влажная термическая обработка (автоклав)
	

Химическая дезинфекция
	
Микроволно вое облучение
	

Полигон
	

Иные методы

	А «Неопасные отходы»
	
-
	
-
	
-
	
-
	
-
	
-
	Полигон
коммунальных отходов
	Сдача вторсырья на переработку

	Б 1
«Анатомические отходы»
	
Применяется
	
Применяется
	
-
	
-
	
-
	
-
	
-
	Захоронение в специально
отведенных местах

	
Б 2 «Острые предметы»
	

Применяется
	

Применяется
	

Применяется
	

Применяется
	

Применяется
	

Применяется
	Применяется в небольших количествах при заключении
в оболочку
	

	
Б 3
«Фармацевтичес- кие отходы»
	

Применяется
	
Применяется, в небольших количествах
	

-
	

-
	

-
	

-
	

-
	Возврат просроченных лекарственных
препаратов производителю

	Б 6
«Цитотоксические отходы»
	
Применяется
	
-
	
-
	
-
	
-
	
-
	
-
	
-

	В «Чрезвычайно
инфицирующие отходы»
	
Применяется
	
Применяется
	
-
	
Применяется
	
Применяется
	
Применяется
	Возможно
только	после обработки
	
-

	
Г «Опасные отходы»
	

Применяется
	

-
	

-
	

-
	

-
	

-
	Только на спец объектах по размещению
опасных отходов
	Возврат неизрасходованн ых химикатов производителю



 (
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[bookmark: ГЛАВА_12][bookmark: Классы_современных_автоклавов]Литература и электронно-образовательные ресурсы
Список основной и дополнительной литературы.
Основная литература:
3. Макеева И.М., Болезни зубов и полости рта [Электронный ресурс] : учебник / И. М. Макеева [и др.] - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 256 с. - ISBN 978-5-9704-3410-9 - Режим доступа: http://www.medcollegelib.ru/book/ISBN9785970434109.html
4. Первичная профилактика стоматологических заболеваний [Электронный ресурс] : учебное пособие / П. А. Железный [и др.]. ; Новосиб.гос.мед.ун-т. - 3-е изд. - Новосибирск : Сибмедиздат НГМУ, 2015. - 192 с.
Дополнительная литература:
4. Двойников С.И., Проведение профилактических мероприятий [Электронный ресурс] : учеб. пособие / С. И. Двойников [и др.] ; под ред. С. И. Двойникова. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2017. - 448 с. - ISBN 978-5-9704-4040-7 - Режим доступа: http://www.medcollegelib.ru/book/ISBN9785970440407.html
5. Миронова М.Л., Стоматологические заболевания [Электронный ресурс]: учебник / Миронова М.Л. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 320 с. - ISBN 978-5-9704-4772-7
6. Каливраджиян Э.С., Словарь профессиональных стоматологических терминов [Электронный ресурс] / Э.С. Каливраджиян, Е.А. Брагин, С.И. Абакаров и др. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2014. - 208 с. - ISBN 978-5-9704-2823-8 - Режим доступа: http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970428238.html
Периодические издания

	Профилактическая медицина
	В журнале освещаются проблемы укрепления здоровья, профилактики и лечения заболеваний

	Российский стоматологический журнал
	На страницах журнала освещаются актуальные вопросы стоматологии, неврологии, нейростоматологии, этиологии, клиники, дифференциальной диагностики, лечения и профилактики заболеваний в области лица и полости рта, имплантологии.

	Сибирское медицинское обозрение
	Отражает достижения в медицине, вопросы здоровья, образа жизни, экологии, практического здравоохранения, вузовской педагогики, философии и биоэтики, менеджмента, экономики и организации здравоохранения Сибири, истории медицины и др.

	Стоматология
	Журнал освещает актуальные проблемы современной стоматологии и ориентируется на строго проверенные факты научной и практической деятельности врачей.

	Стоматология детского возраста и профилактика
	В журнале публикуются статьи практических врачей и научных сотрудников, подготовленные по материалам оригинальных научных исследований и клинических наблюдений, а также тематические обзоры литературы.

	Стоматология для всех
	Журнал предлагает разнообразную специальную и общую информацию для всех, работающих в области стоматологии, а также информацию для широкого круга читателей, связанную со стоматологией. 



Электронные образовательные ресурсы
22. Консультант студента. Электронная библиотека медицинского колледжа [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «ИПУЗ» – URL: www.medcollegelib.ru – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
23. Консультант Врача. Электронная медицинская библиотека [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО ГК «ГЭОТАР». – URL: http://www.rosmedlib.ru – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
24. Электронно-библиотечная система НГМУ (ЭБС НГМУ) [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / НГМУ – URL: http://library.ngmu.ru/ – Доступ к полным текстам с любого компьютера после авторизации.
25. ЛАНЬ [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «Издательство ЛАНЬ». – URL: https://e.lanbook.com – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
26. ЮРАЙТ [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «Электронное издательство ЮРАЙТ». – URL: http://www.biblio-online.ru/ – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
27. Межвузовская электронная библиотека (МЭБ) [Электронный ресурс] : сайт. – URL: https://icdlib.nspu.ru/ – Доступ после указания ФИО, штрих-код читательского билета и университета НГМУ в поле «Организация» на сайте МЭБ.
28. ГАРАНТ [Электронный ресурс] : справочно-правовая система : база данных / ООО НПП «ГАРАНТ-СЕРВИС». – Доступ в локальной сети.
29. Springer Journals [Электронный ресурс] : база данных / SpringerNatur: – URL : https://link.springer.com/
30. Федеральная электронная медицинская библиотека [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ЦНМБ Первого Московского государственного медицинского университета им. И.М.Сеченова. – Режим доступа : http://feml.scsml.rssi.ru/feml, – Свободный доступ.
31. Polpred.com Обзор СМИ [Электронный ресурс] : сайт. – URL: http://polpred.com/ – Доступ открыт со всех компьютеров библиотеки и сети университета.
32. eLIBRARY.RU [Электронный ресурс] : электронная библиотека / Науч. электрон. б-ка. – URL: http://www.elibrary.ru/. – Яз. рус., англ. – Доступ к подписке журналов открыт со всех компьютеров библиотеки и сети университета.
33. Colibris [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (
34. Архив научных журналов НЭИКОН [Электронный ресурс] : сайт. http://archive.neicon.ru/xmlui/ – Доступ открыт со всех компьютеров библиотеки и сети университета.
35. ScienceDirect. Ресурсы открытого доступа [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.sciencedirect.com/science/jrnlallbooks/open-access – Свободный доступ.
36. КиберЛенинка: научная электронная библиотека [Электронный ресурс] – Режим доступа : http://cyberleninka.ru/ – Свободный доступ.


37. ЭБС) / КрасГМУ – URL: http://krasgmu.ru/index.php?page[common]=elib – Доступ к полным текстам с любого компьютера после авторизации.
38. Министерство здравоохранения Российской Федерации: Документы. [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : https://www.rosminzdrav.ru/documents – Свободный доступ.
39. Министерство здравоохранения Новосибирской области [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.zdrav.nso.ru/page/1902 – Свободный доступ.
40. Российская государственная библиотека [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.rsl.ru – Свободный доступ.
41. Consilium Medicum [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.consilium-medicum.com/ – Свободный доступ.
42. PubMed : US National Library of Medicine National Institutes of Health [Электронный ресурс] – URL: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed – Свободный доступ.
43. MedLinks.ru [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.medlinks.ru/ – Свободный доступ.
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