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31.08.69. Челюстно-лицевая хирургия

1. При оказании гражданину медицинской помощи в амбулаторных условиях листок 

нетрудоспособности выдается (формируется)

• по желанию пациента

• в день признания его временно нетрудоспособным  

• с первого дня заболевания или травмы

• при окончании лечения

2. В комплекс лечения острого периостита входит

• электрокоагуляция

• физиотерапия  

• химиотерапия

• криотерапия

3. Челюстно-язычный желобок подъязычного пространства находится

• между корнем языка и крыловидно-нижнечелюстной складкой

• на уровне резцов нижней челюсти и кончика языка

• в заднебоковом отделе подъязычной области  

• между выводными протоками поднижнечелюстной слюнной железы

4. Причиной возникновения постинъекционной флегмоны является

• наличие Метилпарабена в карпуле местного анестетика

• нагноение гематомы после выполнения анестезии  

• высокая доза сосудосуживающего препарата в карпуле

• непереносимость местного анестетика

5. Наиболее информативным методом лучевой диагностики при подозрении на перелом 

скулоглазничного комплекса является

• рентгенография черепа в боковой проекции

• спиральная компьютерная томография головы  

• ортопантомография

• рентгенография черепа в прямой проекции
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6. Дифференциальную диагностику корневых кист челюстей проводят с

• острым перикоронитом

• острым гнойным лимфаденитом

• зубосодержащей кистой  

• обострением хронического пульпита

7. Дифференциальную диагностику деформирующего остеоартроза необходимо проводить

• со склерозирующим остеоартрозом  

• с острым сиалоаденитом околоушной слюнной железы

• с внутрисуставным переломом головки нижней челюсти

• с острым специфическим артритом

8. Смещение глазного яблока при переломе скуловой кости чаще происходит

• вверх

• кзади

• вниз  

• кпереди

9. Хирургическое лечение костного анкилоза височно-нижнечелюстного сустава заключается в

• артропластике

• аутотрансплантации

• эндопротезировании  

• редрессации

10. Лоскут на питающей ножке состоит из

• мышечной и фасциальной тканей

• расщепленной кожи

• кожи и подкожно-жировой клетчатки  

• эпидермиса
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