Тема: Хирургическая стоматология. Заболевания нервов лица и челюстей.
#Вопрос 1
Передние верхние альвеолярные ветви отходят от подглазничного нерва:
#Варианты к вопросу 1
№ 1. до входа нерва в глазницу;
№ 2. в заднем отделе подглазничного канала;
№ 3. в переднем отделе подглазничного канала;
№ 4. после выхода нерва из подглазничного канала.

#Вопрос 2
"Верхнее зубное сплетение" - это:
#Варианты к вопросу 2
№ 1. анастомозы слезного и скулового нервов;
№ 2. анастомозы верхних альвеолярных ветвей;
№ 3. анастомозы I, II ветвей тройничного нервов;
№ 4. анастомозы II, III ветвей тройничного нервов.

#Вопрос 3
Часть языка, иннервируемая n. hypoglossus
#Варианты к вопросу 3
№1. кончик языка
№2. дорзальные поверхности
№З. средняя
№4. задняя
№5. весь язык

#Вопрос 4
При выходе из околоушной слюнной железы лицевой нерв имеет следующие ветви
#Варианты к вопросу 4
№1. височные, скуловые, щечные
№2. височные, скуловые, щечные, краевая нижнечелюстная ветвь
№3. височные, скуловые, щечные, краевая нижнечелюстная ветвь, шейная
№4. скуловые, щечные, краевая ветвь нижнечелюстная, шейная
№5. височные, щечные, краевая ветвь нижнечелюстная, шейная

#Вопрос 5
Краевая ветвь лицевого нерва иннервирует мышцы
#Варианты к вопросу 5
№1. подбородочную, опускающую угол рта, опускающую нижнюю губу
№2. мимические мышцы рта и мышцы шеи
№3. мышцы шеи, подбородочную, опускающую угол рта
№4. мимические мышцы рта, носа и шеи
№5. мышцы дна полости рта, подбородочную, опускающую нижнюю губу

#Вопрос 6
Иннервация мимических мышц
#Варианты к вопросу 6
№1. тройничным нервом
№2. лицевым нервом
№3. тройничным и лицевым нервами
№4. ушно-височным и тройничным нервами
№5. лицевым и ушно-височным нервами

#Вопрос 7
Верхнечелюстной нерв выходит на основании черепа из отверстия
#Варианты к вопросу 7
№1. овального
№2. круглого
№3. рваного
№4. сфеноидального
№5. затылочного

#Вопрос 8
Ответвления 2-ой ветви тройничного нерва отходящие от него в крыло-небном участке
#Варианты к вопросу 8
№1. подглазничный нерв
№2. скуловой, подглазничный, крылонебные
№3. задние верхние альвеолярные
№4. средняя менингеальная ветвь, подглазничный, скуловой
№5. крылонебные нервы, задние верхние альвеолярные, подглазничный, скуловой, средняя менингеальная ветвь

#Вопрос 9
Подбородочное отверстие чаще всего на нижней челюсти располагается
#Варианты к вопросу 9
№1. под клыком
№2. между клыком и первым моляром
№3. под первым моляром
№4. между первым и вторым премолярами
№5. между верхушками корней премоляров
#Вопрос 10
N. lingvalis иннервирует зоны языка






#Варианты к вопросу 10
№1. кончик языка
№2. среднюю треть
№3. среднюю и заднюю трети
№4. переднюю и среднюю трети
№5. заднюю треть
#Вопрос 11
Веточка m. mylohyoideus отходит от нерва
#Варианты к вопросу 11
№1. щечного
№2. верхнечелюстного
№З. нижнечелюстного
№4. жевательного
№5. подбородочного

#Вопрос 12
Стволовая анестезия нижнечелюстного нерва проводится
#Варианты к вопросу 12
№1.  у сонного отверстия
№2.  у овального отверстия
№З.  у остистого отверстия
№4.  у круглого отверстия

#Вопрос 13
Блокаду задних верхних луночковых нервов обеспечивает анестезия
#Варианты к вопросу 13
№1. палатинальная
№2. инфраорбитальная
№3. резцовая
№4. туберальная
№5. поднадкостничная

#Вопрос 14
При туберальной анестезии наступает блокада верхних луночковых ветвей
#Варианты к вопросу 14
№1.  средних
№2.  задних
№З.  передних







#Вопрос 15
ПРИ ИНФРАОРБИТАЛЬНОЙ АНЕСТЕЗИИ НАСТУПАЕТ БЛОКАДА 
#Варианты к вопросу 15
№ 1. средних верхних альвеолярных ветвей верхнечелюстного зубного сплетения 
№ 2. носонѐбного (резцового) нерва, задних верхних альвеолярных ветвей верхнечелюстного зубного сплетения 
№ 3. средних и передних верхних альвеолярных ветвей верхнечелюстного зубного сплетения, периферических ветвей подглазничного нерва 
№ 4. задних верхних альвеолярных ветвей верхнечелюстного зубного сплетения 
#Вопрос 16
При торусальной анестезии происходит блокада нервов
#Варианты к вопросу 16
№1.  язычного и щёчного
№2.  язычного и нижнелуночкового
№3.  язычного, щёчного и нижнелуночкового
№4.  язычного, нижнелуночкового и подбородочного

#Вопрос 17
Выключение двигательных волокон нижнечелюстного нерва проводится
#Варианты к вопросу 17
№1.  при рубцовой контрактуре
№2.  при вправлении скуловой кости
№3.  при воспалительной контрактуре

#Вопрос 18
Целью проведения анестезии по Берше является блокада
#Варианты к вопросу 18
№1. язычного и нижнелуночкового нервов
№2. язычного, щёчного и нижнелуночкового нервов
№3. двигательных ветвей тройничного нерва

#Вопрос 19
Вкол иглы при внеротовой туберальной анестезии по егорову проводится 
#Варианты к вопросу 19
№ 1. через кожные покровы , на уровне средней трети носогубной складки 
№ 2. через кожные покровы, на уровне передненижнего угла скуловой кости 
№ 3. в слизистую оболочку переходной складки в области моляров на верхней челюсти 
№ 4. в слизистую оболочку переходной складки в области бугра верхней челюсти 
#Вопрос 20
Вкол иглы при палатинальной анестезии (блокада в области большого нёбного отверстия) проводится 
#Варианты к вопросу 20
№ 1. в слизистую оболочку альвеолярного отростка с нѐбной стороны в области резцов на верхней челюсти 
№ 2. в слизистую оболочку твердого неба на 1 см кпереди и кнутри от проекции большого нѐбного отверстия на уровне третьего моляра на верхней челюсти 
№ 3. в слизистую оболочку переходной складки в области премоляров на верхней челюсти 
№ 4. в слизистую оболочку переходной складки в области клыка на верхней челюсти 

#Вопрос 21
В результате травматично выполненной инъекционной проводниковой анестезии при удалении первого моляра нижней челюсти у пациента развился неврит нижнего луночкового  нерва. В комплекс лечебных мероприятий в острой фазе целесообразно включить
#Варианты к вопросу 21
№1. воздействие электрическим полем УВЧ в тепловой фазе
№2. воздействие диадинамическими токами
№3. электрофорез лидазы
№4. электростимуляцию
№5. гиподермию

#Вопрос 22
Зона обезболивания при палатинальной анестезии
#Варианты к вопросу 22
№1. большие и малые коренные зубы с вовлечением клыка и бокового резца
№2. малые коренные зубы и слизистая оболочка твердого неба
№3. слизистая оболочка твердого неба до клыка

#Вопрос 23
Зона обезболивания при носо-небной анестезии
#Варианты к вопросу 23
№1. центральные, боковые резцы, несколько в меньшей степени клыки,
№2. клыки, центральные и боковые резцы
№3. центральные резцы, слизистая оболочка твердого неба и преддверия рта
№4. центральные резцы и слизистая оболочка твердого неба в передней трети
№5. слизистая оболочка твердого неба в области клыков



#Вопрос 24
К методам проводниковой анестезии на нижней челюсти относят:
#Варианты к вопросу 24
№1. туберальную
№2. мандибулярную
№3. резцовую
№4. палатинальную

#Вопрос 25
Прикусывание губы и ожоги в полости рта горячей пищей вероятнее всего обусловлены
#Варианты к вопросу 25
№1. привычкой принимать горячую пищу
№2. перенесенным ишемическим инсультом
№3. постинъекционным невритом нижнего луночкового нерва
№4. постинъекционной гематомой
№5. затрудненным прорезыванием зуба мудрости

#Вопрос 26
При проведении мандибулярной анестезии целевым  пунктом введения анестетика является
#Варианты к вопросу 26
№1. круглое отверстие
№2. овальное отверстие
№3. подглазничное отверстие
№4. нижнечелюстное отверстие
№5. подбородочное отверстие

#Вопрос 27
При инфраорбитальной анестезии наступает блокада верхних
луночковых ветвей
#Варианты к вопросу 27
№1. средних и задних
№2. передних и задних
№3. передних и средних










#Вопрос 28
При внеротовом способе мандибулярной анестезии вкол иглы производится
#Варианты к вопросу 28
№1. в подчелюстной области
№2. в подчелюстной области у угла нижней челюсти
№3. в подчелюстной области на расстоянии 1см кпереди от угла нижней челюсти
№4. в подчелюстной области на расстоянии 1.5-2см кпереди от угла нижней челюсти
№5. на 2см кпереди от козелка уха

#Вопрос 29
При анестезии по Берше для снятия контрактуры нижней челюсти иглу следует продвигать на
#Варианты к вопросу 29
№1. 1 см
№2. 2-2.5 см
№3. З-3.5 см
№4. 4-4.5 см
№5. 5 см

#Вопрос 30
При анестезии по Берше в модификации М.Д.Дубова достигается
#Варианты к вопросу 30
№1. снятие контрактуры н\ч при воспалительных процессах ЧЛО
№2. выключение верхнечелюстного нерва
№3. выключение нижнечелюстного нерва
№4. выключение нижнелуночкового и верхнечелюстного нервов
№5. выключение нижнелуночкого и язычного нервов
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