
Тесты с вопросами по специальности
«Ортодонтия» для аттестации

2 категория

Купить базу с ответами можно здесь:
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Полезные ссылки
1) Тесты «Ортодонтия» для аккредитации и других экзаменов (1500 вопросов)
➜ medik-otvet.ru/product/ortodontiya/

2) Тесты для аккредитации «Стоматология ортопедическая» (1900 вопросов)
➜ medik-otvet.ru/product/ortoped/

Обратите внимание: вопросы могут перемещаться между категориями и повторяться в разных
разделах. Для полноценной подготовки рекомендуем изучить все категории.

Быстрый поиск: нажмите Ctrl  + F  и введите несколько первых слов вопроса подряд. Не
копируйте вопрос целиком — переносы строк, лишние пробелы или скрытые символы могут
помешать поиску. Если вопрос не находится, попробуйте ввести часть варианта ответа, а затем
сравните найденный вопрос с исходным.

2 категория
Вернуться в начало

Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Уменьшение <SNA
2. Зубоальвеолярное укорочение в области боковых зубов
3.Зубоальвеолярное укорочение в области передних зубов
4. Уменьшение <U1/NL Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Глубокая резцовая окклюзия II класс II подкласс
В. Глубокая резцовая окклюзия
Г. Вертикальная резцовая дизокклюзия 
А. 1-Г 2-А 3-Б 4-В
Б. 1-Б 2-А 3-В 4-Г
В. 1-А 2-В 3-Г 4-Б
Г. 1-В 2-Г 3-Б 4-А

https://medik-otvet.ru/product/ortodont/
https://medik-otvet.ru/product/ortodontiya/
https://medik-otvet.ru/product/ortoped/


К вертикальной резцовой дизоклюзии приводит 
А. Грудное вскармивание
Б. Использование короткой соски;
В. Длительное использование соски
Г. Не использование соски

Точка Cо расположена на 
А. Переднем контуре апикального базиса верхней челюсти
Б. Переднем контуре апикального базиса нижней челюсти
В. Заднем контуре суставной головки нижней челюсти
Г. Вершине суставной головки нижней челюсти

Установите соответствие между антропометрическими параметрами и методом
антропометрической диагностики Антропометрические параметры гипсовых моделей
зубных рядов
1. Измерение медиолатералных размеров резцов верхнего и нижнего зубного ряда и
определение соотношения их сумм
2. Определение по таблице ширины зубных рядов в области премоляров и моляров
3.Определение ширины апикального базиса челюстей
4. Определение длины переднего участка верхнего зубного ряда Метод
антропометрической диагностики
А. Определение индекса Тонна
Б. Метод Пона
В. Метод Коркхауза
Г. Метод Хауса 
А. 1-А 2-Б 3-Г- 4-В
Б. 1-Г 2-В 3-А 4-Б
В. 1-В 2-Б 3-А 4-Г
Г. 1-А 2-Б 3-Г 4-В

Точка А является: 
А. Наиболее глубокой точкой на переднем контуре апикального базиса верхней челюсти;
Б. Наиболее глубокой точкой на переднем контуре апикального базиса нижней челюсти;
В. Передней точкой носолобного шва;
Г. Центром турецкого седла.

Рукообразные пружины перемещают зубы в направлении 
А. Оральном
Б. Вестибулярном
В. Вертикальном
Г. Мезио-дистальном



Пластика уздечки нижней губы показана при: 
А. Сужении зубных рядов;
Б. Диастеме 31 и 41;
В. Ретракции десны на 1.1 и 2.1;
Г. Нижней ретрогнатии.

К наследственным зубочелюстным аномалиям относятся: 
А. Вторичные частичные адентии;
Б. Первичные адентии, макродентия;
В. Вторичная полная адентия;
Г. Травма зуба.

Установите соответствие между клинической картиной в полости рта и состоянием
окклюзии Клиническая ситуация в полости рта
1. Обратное соотношение резцов верхней и нижней челюстей
2. Смещение косметического центра вправо
3.Соотношение клыков и моляров по III классу Энгля
4. Увеличение зубоальвеолярной высоты в переднем отделе Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Трансверсальная
В. Глубокая резцовая
Г. Обратная резцовая 
А. 1-Г 2-Б 3-А 4-В
Б. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
В. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
Г. 1-А 2-Г 3-Б 4-В

Вредная привычка прокладывания языка между зубами приводит к: 
А. Расширению верхнего зубного ряда;
Б. Неполному прорезыванию передних зубов;
В. Сужению нижнего зубного ряда;
Г. Перекрестной окклюзии.

Пластинка на верхнюю челюсть с винтом и срединным распилом применяется для 
А. Равномерного расширения верхнего зубного ряда
Б. Удлинения фронтального участка нижнего зубного ряда
В. Одностороннего расширения верхнего зубного ряда
Г. Раскрытия срединного небного шва



Функциональное состояние мышц челюстно-лицевой области определяют методом 
А. Электромиографии, электромиотонометрии
Б. Реопарадонтографии
В. Артрофонографии
Г. Аксиографии

Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Клиническая ситуация в полости рта
1. Соотношение клыков и моляров по III классу Энгля
2. Смещение косметического центра вправо
3.Соотношение клыков и моляров по II классу Энгля
4. Протрузия верхних резцов и ретрузия нижних Окклюзия
А. Сагиттальная резцовая дизокклюзия
Б. Дистальная , глубокая окклюзия
В. Мезиальная окклюзия
Г. Трансверсальная резцовая 
А. 1-А 2-Г 3-Б 4-В
Б. 1-Б 2-В 3-А 4-Г
В. 1-А 2-В 3-Г 4-Б
Г. 1-В 2-Г 3-Б 4-А

Установите соответствие между клинической картиной в полости рта и состоянием
окклюзии Клиническая ситуация в полости рта
1. Резцовое перекрытие составляет более 1/3
2. Обратное перекрытие в области резцов верхней и нижней челюстей,смещение
косметического центра
3.Соотношение клыков и моляров по III классу Энгля
4. Уменьшение длины тела нижней челюсти Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Глубокая резцовая
Г. Обратная, трансверсальная резцовая 
А. 1-А 2-В 3-Г 4-Б
Б. 1-Г 2-Б 3-В 4-А
В. 1-В 2-Г 3-А 4-Б
Г. 1-Б 2-А 3-В 4-Г



Соотнесите конструктивные элементы аппарата в соответствии с состоянием окклюзии
Аппарат Персина
1. Вестибулярная дуга в области резцов верхней челюсти
2. Окклюзионные накладки
3. Нижний губной пелот
4. Заслонка для языка Окклюзия
А. Протрузия верхних резцов
Б. Мезиальная
В. Вертикальная резцовая дизокклюзия
Г. Дистальная 
А. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
Б. 1-В 2-Б 3-А 4-Г
В. 1-А 2-В 3-Г 4-Б
Г. 1-А 2-Б 3-Г 4-В

Угловой параметр <U1-NL характеризует 
А. Наклон резцов верхней челюсти
Б. Наклон резцов нижней челюсти
В. Положение апикального базиса верхней челюсти
Г. Положение апикального базиса нижней челюсти

При смещении н/ч вперед зона натяжения возникает 
А. В переднем отделе внчс
Б. В заднем отделе внчс
В. В верхнем отделе внчс
Г. Во всех отделах внчс

Упражнения для мышц выдвигающих нижнюю челюсть, рекомендуются при: 
А. Сужении зубных рядов;
Б. Недоразвитии нижней челюсти;
В. Мезиальной окклюзии;
Г. Верхней ретрогнатии.

Точка угла нижней челюсти обозначается 
А. Co
Б. Ar
В. Go
Г. Po



Функциональное состояние мышц челюстно-лицевой области определяют методом: 
А. Электромиографии, электромиотонометрии;
Б. Реопарадонтографии;
В. Артрофонографии;
Г. Аксиографии.

Головная шапочка с подбородочной пращей позволяет 
А. Сдерживать рост нижней челюсти
Б. Перемещать вперед верхний зубной ряд и верхнюю челюсть
В. Стимулировать рост нижней челюсти
Г. Сдерживать рост обеих челюстей

Уменьшение <SNB характерно для окклюзии 
А. Дистальной
Б. Мезиальной
В. Глубокой резцовой
Г. Физиологической

Аппарат Андрезена-Гойпля с винтом относится к аппаратам: 
А. Функциональным;
Б. Механическим;
В. Комбинированным;
Г. Капповым.

Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы и состоянием
окклюзии Показатели ТРГ головы в прямой проекции
1. Боковая группа зубов верхнего зубного ряда слева наклонена небно
2.Боковая группа зубов нижнего зубного ряда слева наклонена язычно
3. Косметический центр смещен влево
4. Подбородок смещен влево Окклюзия
А. Палатино-
Б. Лингво-
В. Перекрестная
Г. Трансверсальная резцовая 
А. 1-В 2-Г 3-А 4-Б
Б. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
В. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
Г. 1-Б 2-А 3-Г 4-В



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Увеличение <SNB
2. Зубоальвеолярное укорочение в области передних зубов
3.Одностороннее сужение верхнего зубного ряда
4. Соотношение клыков и моляров по II классу Энгля Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Вертикальная резцовая дизокклюзия
Г. Трансверсальная резцовая 
А. 1-А,2-В,3-Г,4-Б
Б. 1-Б,2-А,3-В,4-Г
В. 1-В,2-Б,3-Г,4-А
Г. 1-В,2-Г,3-А,4-Б

Этап прорезывание 36 и 46 соответствует возрасту 
А. 3 года
Б. 6 лет
В. 8 лет
Г. 1лет

Этап прорезывания 13 и 23 соответствует возрасту: 
А. 3 года;
Б. 5 лет;
В. 8 лет;
Г. 12 лет.

Дуга Энгля относится к аппаратам 
А. Комбинированного действия
Б. Механического действия
В. Функционального действия
Г. Внеротовым

С целью измерения длины тела нижней челюсти используют: 
А. Ортопантомограмму;
Б. ТРГ - прямая проекция;
В. ТРГ - боковая проекция;
Г. Томографию ВНЧС.



Установите соответствие между результатами антропометрического анализа и методом
антропометрической диагностики Показатели антропометрического анализа гипсовых
моделей зубных рядов
1. Расстояния в области fossa canina на уровне верхушек корней первых премоляров
верхней челюсти
2. Определение соотношения сумм медиолатеральных размеров зубов верхнего и
нижнего зубных рядов
3.Величина перпендикуляра от контактной точки на вестибулярной поверхности
центральных резцов до линии в области первых премоляров
4. Соотношения сумм размеров резцов верхнего и нижнего зубных рядов Метод
антропометрической диагностики
А. Ширина апикального базиса верхней челюсти
Б. Индекс Болтона (1,08)
В. Индекс Тонна
Г. Метод Коркхауза 
А. 1-В 2-Г 3-А 4-Б
Б. 1-А 2-Г 3-В 4-Б
В. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Г. 1-В 2-Г 3-Б 4-А

Губной бампер не используют для 
А. Расширения нижнего зубного ряда
Б. Дистализации первых нижних моляров
В. Уплощения переднего отрезка верхнего зубного ряда
Г. Удлинения переднего отрезка нижнего зубного ряда

Установите соответствие между клинической картиной в полости рта и состоянием
окклюзии Клиническая ситуация в полости рта
1. Протрузия резцов верхней и нижней челюстей
2. Отсутствие режуще-бугорковых контактов в переднем отделе
3.Соотношение клыков и моляров по II классу Энгля
4. Уменьшение длины тела верхней челюсти Окклюзия
А. Вертикальная резцовая дизокклюзия
Б. Дистальная
В. Мезиальная окклюзия
Г. Бипротрузия 
А. 1-В 2-Б 3-А 4-Г
Б. 1-Г 2-А 3-Б 4-В
В. 1-В 2-Г 3-А 4-Б
Г. 1-А 2-Г 3-В 4-Б



Точка Gо является: 
А. Вершиной суставной головки;
Б. Передней точкой апикального базиса нижней челюсти;
В. Точкой пересечения касательных к ветви и телу нижней челюсти;
Г. Передней точкой подбородочного выступа.

Установите соответствие между клинической ситуацией и состоянием окклюзии
Клиническая ситуация
1. Протрузия резцов верхней челюсти
2. Перекрытие в переднем отделе более 1/3 коронки
3.Соотношение клыков и моляров по III классу Энгля
4. Смещение косметического центра Окклюзия
А. Сагиттальная резцовая дизокклюзия
Б. Мезиальная
В. Глубокая резцовая
Г. Трансверсальная резцовая окклюзия 
А. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
Б. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
В. 1-В 2-Б 3-Г 4-А
Г. 1-А 2-В 3-Б 4-Г

Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Увеличение A'- Snp
2. Увеличение Pg'- Go
3.Увеличение <U1/NL (наружный)
4. Уменьшение <L1/ML (внутренний) Окклюзия
А. Ретрузия нижних резцов
Б. Дистальная
В. Ретрузия верхних резцов
Г. Мезиальная 
А. 1-Б 2-Г 3-В 4-А
Б. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
В. 1-Г 2-Б 3-А 4-В
Г. 1-А 2-Б 3-Г 4-В

Губные пелоты способствуют 
А. Росту апикального базиса челюсти
Б. Сдерживанию роста апикального базиса челюсти
В. Устранению протрузии резцов
Г. Фиксации аппарата в полости рта



Графический метод Хаулея-Гербера-Гербста применяют для определения нарушений 
А. Длины верхней или нижней челюстей
Б. Формы челюстных костей
В. Положения зубов и формы зубных рядов
Г. Положения зубов в вертикальном направлении

Регулятор функции Френкеля I Типа позволяет: 
А. Удлинить верхний зубной ряд;
Б. Укорачивать нижний зубной ряд;
В. Удлинять оба зубных ряда;
Г. Выдвигать нижнюю челюсть

Регулятор функций Френкеля
1. Вестибулярная дуга в области резцов нижней челюсти
2. Без окклюзионных накладок
3. Пелот для отведения верхней губы
4. Щечные щиты Окклюзия
А. Дистальная и мезиальная
Б. Мезиальная
В. Протрузия резцов
Г. Дистальная 
А. 1-Г 2-Б 3-В 4-А
Б. 1-Б 2-В 3-Г 4-А
В. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
Г. 1-Г 2-А 3-В 4-Б

Установите соответствие между результатами антропометрического анализа и методом
антропометрической диагностики Показатели антропометрического анализа гипсовых
моделей зубных рядов
1. Измерение мезиодистальных размеров резцов верхнего зубного ряда и определение
ширины зубного ряда в области моляров
2. Измерение расстояния от резцов до линии проходящей через измерительные точки на
премолярах
3. Определение соотношения сумм размеров зубов верхнего и нижнего зубных рядов
4. Измерение длинны апикального базиса Метод антропометрической диагностики
А. Определение индекса Болтона (1,08)
Б. Метод Пона
В. Метод Коркхауса
Г. Метод Хауса 
А. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
Б. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
В. 1-В 2-Г 3-А 4-Б
Г. 1-Б 2-В 3-А 4-Г



Соотнесите конструктивные элементы аппарата в соответствии состоянием окклюзии
Открытый активатор Кламмта
1. Вестибулярная дуга в области резцов верхней челюсти
2. Без окклюзионных накладок
3. Пелот для отведения нижней губы
4. Пелот для отведения верхней губы Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Глубокая резцовая
В. Недоразвитие апикального базиса нижней челюсти
Г. Протрузия верхних резцов 
А. 1-Б 2-В 3-Г 4-А
Б. 1-Г 2-Б 3-В 4-А
В. 1-Г 2-Б 3-А 4-В
Г. 1-А 2-Б 3-Г 4-В

Точка Pg соответствует: 
А. Передней точке на нижнем контуре тела нижней челюсти;
Б. Нижней точке на нижнем контуре тела нижней челюсти;
В. Точке пересечения касательных к ветви и телу нижней челюсти;
Г. Передней точке подбородочного выступа.

По назначению аппарат Андрезена-Гойпля 
А. Лечебный
Б. Профилактический
В. Ретенционный
Г. Комбинированный

Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Уменьшение параметра Co-Go
2. Зубоальвеолярное укорочение в области резцов верхней челюсти
3. Уменьшение параметра A'-Snp
4. Уменьшение <SNB и уменьшение наружного <U1/NL Окклюзия
А. Вертикальная резцовая дизокклюзия
Б. Дистальная
В. Мезиальная
Г. Дистальная, глубокая окклюзия II класс I подкласс 
А. 1-Б 2-А 3-В 4-Г
Б. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
В. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Г. 1-Г 2-Б 3-В 4-А



Этап прорезывание 14и 24 соответствует возрасту 
А. 3 года
Б. 5 лет
В. 8 лет
Г. 10 лет

Соотнесите конструктивные элементы аппарата в соответствии с состоянием окклюзии
Аппарат Андрезена-Гойпля
1. Вестибулярная дуга в области резцов верхней челюсти
2. С окклюзионными накладками
3. Пелот для отведения нижней губы
4. Сагиттальный распил. Установлен расширяющий винт Окклюзия
А. Протрузия резцов
Б. Недоразвитие апикального базиса нижней челюсти
В. Вертикальная резцовая дизокклюзия
Г. Сужение зубных рядов 
А. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Б. 1-Б 2-В 3-А 4-Г
В. 1-Г 2-А 3-В 4-Б
Г. 1-А 2-В 3-Б 4-Г

Этап прорезывания 12 и 22 соответствует возрасту: 
А. 3 года;
Б. 5 лет;
В. 8 лет;
Г. 11 лет.

Увеличение <SNPg характерно для окклюзии 
А. Дистальной
Б. Мезиальной
В. Глубокой резцовой
Г. Физиологической

Передняя точка носовой ости 
А. Co
Б. Snp
В. Go
Г. Snа



Этап прорезывание 33 и 43 соответствует возрасту 
А. 7 года
Б. 5 лет
В. 8 лет
Г. 11 лет

Измерительные точки Пона на 14 и 24: 
А. Середина межбугорковой фиссуры;
Б. Вершина щечного бугорка;
В. Дистальная точка ската щечного бугорка;
Г. Мезиальная точка ската щечного бугорка.

Плоскость основания верхней челюсти обозначается 
А. N-S
Б. ML;
В. NL;
Г. FH.

Щечные бугорки нижних боковых зубов в норме контактируют 
А. С небными бугорками верхних
Б. С продольными фиссурами верхних
В. Со щечными бугорками верхних
Г. Вестибулярными поверхностями верхних

Измерительные точки Пона на 34 и 44: 
А. Середина межбугорковой фиссуры;
Б. Вершина щечного бугорка;
В. Дистальная точка ската щечного бугорка;
Г. Мезиальная точка ската щечного бугорка.

По месту расположения аппарат Норда 
А. Внеротовой
Б. Внутриротовой, одночелюстной
В. Комбинированный
Г. Одночелюстной



Вредная привычка сосания пальца причина 
А. Вертикальной резцовой дизокклюзии
Б. Прямой резцовой окклюзии
В. Глубокой резцовой окклюзии
Г. Глубокой резцовой дизокклюзии

К ретенционным аппаратам относятся аппараты для 
А. Предупреждения развития аномалий
Б. Расширения зубного ряда
В. Закрепления достигнутых результатов лечения
Г. Лечения аномалий зубных рядов

Латеральное положение центральных резцов приводит к 
А. Тремам
Б. Диастеме
В. Тортоаномалии
Г. Транспозиции

Уменьшение <SNPg характерно для окклюзии 
А. Дистальной
Б. Мезиальной
В. Глубокой резцовой
Г. Физиологической

Упражнения с роторасширителем необходимо выполнять в следующем режиме 
А. Статическом и динамическом
Б. Статическом
В. Динамическом
Г. Быстром

Лечебные аппараты используются для: 
А. Устранения вредных привычек;
Б. Нормализации носового дыхания;
В. Исправления положения зубов, формы и размера зубного ряда и нормализации
соотношения зубных рядов;
Г. Ретенции результатов ортодонтического лечения.



О симметричности развития правой и левой половины нижней челюсти позволяют судить
А. Панорамная рентгенограмма
Б. Трг - боковая проекция
В. Трг - прямая проекция и Клкт
Г. Ортопантомограмма и томография внчс

Этап прорезывания 32 и 42 соответствует возрасту: 
А. 8 года;
Б. 5 лет;
В. 9 лет;
Г. 11 лет.

При аномалиях окклюзии необходимо провести 
А. Клиническое обследование
Б. Антропометрические измерения гипсовых моделей челюстей, внешний осмотр
В. Клиническое обследование и специальные методы диагностики
Г. Осмотр полости рта и рентгенологические методы

При "инфантильном" типе глотания положение кончика языка 
А. на вестибулярной поверхности верхних резцов
Б. на дне полости рта
В. между верхними и нижними резцами
Г. на небе

Передняя костная точка подбородочного отдела точка обозначается 
А. Pg
Б. Me
В. Ar
Г. Go

Пропорциональность мезиодистальных размеров коронок постоянных резцов
определяют по 
А. Индексу Пона;
Б. Методу Коркхауза;
В. Индексу Тона;
Г. Методу Нансе.



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Уменьшение <SNB
2. Зубоальвеолярное укорочение в области передних зубов
3.Соотношение клыков и моляров по III классу Энгля
4. Зубоальвеолярное удлинение в области передних зубов Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Вертикальная резцовая дизокклюзия
Г. Глубокая резцовая 
А. 1-В, 2-Г, 3-Б, 4-А
Б. 1-Б, 2-В, 3-А, 4-Г
В. 1-А, 2-Б, 3-В, 4-Г
Г. 1-В, 2-Г, 3-Б, 4-А

Метод лучевой диагностики используемый для определения состояния пародонта зубов 
А. Ортопантомография;
Б. Внутриротовая рентгенография;
В. ТРГ-боковой проекции
Г. Томография ВНЧС.

Удаление временных зубов по методу Хотца показано 
А. При несоответствии размеров зубов и челюстей
Б. При наличии сверхкомплектных зубов
В. Адентии
Г. Ретенции зубов

Вид эластичной тяги при лечении мезиальной окклюзии 
А. Межчелюстная по ii классу
Б. Одночелюстная
В. Межчелюстная по iii классу
Г. Вертикальная

Передний щечный бугорок 16 зуба в норме контактирует с 
А. Задним щечным бугорком 46
Б. Межбугорковой фиссурой 46
В. Контактной точкой между 45 и 46
Г. Передней ямкой продольной фиссуры 46



Аппарат Брюкля предназначен для нормализации окклюзии 
А. Дистальной
Б. Мезиальной
В. Вертикальной дизокклюзии
Г. Лингвоокклюзии

Уменьшение параметра A'-SNP характерно для окклюзии: 
А. Дистальной;
Б. Мезиальной;
В. Перекрестной;
Г. Физиологической.

Точка центра турецкого седла 
А. S
Б. Po
В. Pt
Г. Ba

Этап прорезывания 33 и 43 соответствует возрасту: 
А. 3 года;
Б. 5 лет;
В. 10 лет;
Г. 12 лет.

Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Увеличение <SNB
2. Увеличение <SNA
3. Зубоальвеолярное укорочение в области резцов верхнего зубного ряда
4. Зубоальвеолярное удлинение в области резцов верхнего зубного ряда Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Глубокая резцовая окклюзия
Г. Вертикальная резцовая дизокклюзия 
А. 1-Б 2-В 3-Г 4-А
Б. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
В. 1-Г 2-А 3-Б 4-В
Г. 1-В 2-Г 3-Б 4-А



Положение языка между зубами проводит к 
А. Мезиальной окклюзии
Б. Глубокой резцовой окклюзии
В. Дистальной окклюзии
Г. Вертикальной резцовой дизокклюзии

К моменту рождения в норме нижняя челюсть 
А. Меньше верхней
Б. Больше верхней на мм
В. Равна верхней
Г. Больше верхней на 5 мм

Увеличение <Ll- ML характерно для 
А. Протрузии резцов верхней челюсти
Б. Ретрузии резцов верхней челюсти
В. Протрузии резцов нижней челюсти
Г. Ретрузии резцов нижней челюсти

Аппарат Норда используется для 
А. Удлинения верхнего зубного ряда
Б. Ротации первых верхних моляров
В. Раскрытия небного шва
Г. Расширения верхнего зубного ряда только в переднем отделе

Лингвокклюзия - это смещение 
А. Верхних боковых зубов орально
Б. Нижних боковых зубов орально
В. Верхних боковых зубов щечно
Г. Нижних передних зубов вестибулярно

Гиперодонтия возникает при 
А. Наличии сверхкомплектных зубов
Б. Отсутствии зачатков зубов
В. Ретенции зубов
Г. Увеличении размеров зубов



Показанием к протезированию у детей является 
А. Нарушение окклюзии
Б. Аномалии формы временных зубов
В. Ранняя потеря молочных зубов
Г. Нарушение формы зубных рядов

Соотнесите конструктивные элементы аппарата в соответствии с клинической ситуацией
Пластиночный аппарат для верхней челюсти
1. Сагиттальный распил, расширяющий винт
2. Секторальный распил в области первого моляра
3.Секторальный распил во фронтальной области
4. Петля для устранения диастемы Клиническая ситуация
А. Сужение зубного ряда
Б. Уплощение переднего участка
В. Латеральное смещение центральных резцов
Г. Мезиальное смещение моляров 
А. 1-Г 2-Б 3-В 4-А
Б. 1-А 2-Г 3-Б 4-В
В. 1-Б 2-А 3-Г 4-В
Г. 1-Г 2-А 3-В 4-Б

Коронка с распоркой на зуб 16 предназначена для 
А. Сохранения места 15
Б. Мезиализации 16
В. Дистализации 16
Г. Ротации 16

Этап прорезывание 13и 23 соответствует возрасту 
А. 3 года
Б. 5 лет
В. 8 лет
Г. 12лет

Для механически действующего аппарата характерно наличие 
А. Накусочной площадки
Б. Винта, лигатуры, пружины, дуги, резинового кольца
В. Наклонной плоскости
Г. Щита



Увелечение <SNB характерно для окклюзии: 
А. Дистальной;
Б. Мезиальной;
В. Глубокой резцовой;
Г. Физиологической.

Соотнесите конструктивные элементы аппарата в соответствии состоянием окклюзии
Открытый активатор Кламмта
1. Пелот для отведения верхней губы
2. Окклюзионные накладки
3. Пелот для отведения нижней губы
4. Вестибулярная дуга в области верхних резцов Окклюзия
А. Дистальная
Б. Мезиальная
В. Вертикальная резцовая дизокклюзия
Г. Сагиттальная щель.Протрузия резцов на верхней челюсти 
А. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Б. 1-Б 2-В 3-А 4-Г
В. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Г. 1-Г 2-В 3-Б 4-А

Короткая уздечка языка может привести к: 
А. Укорочению верхнего зубного ряда;
Б. Укорочению нижнего зубного ряда;
В. Расширению верхнего зубного ряда;
Г. Сужению верхнего зубного ряда.

Вестибулокклюзия относится к аномалиям окклюзии в направлении 
А. Сагиттальном
Б. Вертикальном
В. Трансверсальном
Г. Сагиттальном и вертикальном

Увеличение <SNB характерно для окклюзии 
А. Дистальной
Б. Мезиальной
В. Глубокой резцовой
Г. Физиологической



Внеротовая резиновая тяга используется для 
А. Тренировки мышц
Б. Введения дополнительного элемента аппарата лицевая дуга, подбородочная праща
В. Нормализации дыхания
Г. Устранения вредных привычек

Условия для нарушения носового дыхания создаются при 
А. Хроническом гастрите
Б. Пиелонефрите
В. Бронхиальной астме, хронических бронхитах
Г. Нарушении осанки

Резцы в/ч в норме контактируют с резцами н/ч 
А. Небной поверхностью
Б. Режущим краем
В. Вестибулярной поверхностью
Г. Апроксимальной поверхностью

Изучить размеры зубных рядов в периоде временных зубов можно методом 
А. Пона
Б. Коркхауза
В. Долгополовой
Г. Тона

Установите соответствие между клинической картиной в полости рта и состоянием
окклюзии Клиническая ситуация в полости рта
1. Вестибулярные поверхности верхних резцов контактирут с нижними резцами
2.Зубоольвеолярное удлинение в области резцов верхней и нижней челюстей
3.Соотношение клыков и моляров по II классу Энгля
4. Протрузия верхних резцов и ретрузия нижних Окклюзия
А. Сагиттальная резцовая дизокклюзия
Б. Дистальная окклюзия
В. Глубокая резцовая
Г. Обратная резцовая окклюзия 
А. 1-Г 2-В 3-Б 4-А
Б. 1-А 2-В 3-Г 4-Б
В. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Г. 1-Г 2-А 3-В 4-Б



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы и состоянием
окклюзии Показатели ТРГ головы в прямой проекции
1. Боковая группа зубов верхнего зубного ряда расположена небно
2.Боковая группа зубов нижнего зубного ряда слева наклонена язычно
3. Косметический центр смещен вправо
4. Подбородок смещен вправо Окклюзия
А. Палатино-
Б. Лингво-
В. Нет правильного ответа
Г. Трансверсальная резцовая 
А. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Б. 1-Г 2-В 3-Б 4-А
В. 1-А 2-Г 3-Б 4-В
Г. 1-В 2- Г 3-Б 4-А

Аппарат Андрезена - Гойпля предназначен для 
А. Расширения зубного ряда
Б. Дистального перемещения боковой группы зубов справа
В. Трансверсального расширения
Г. Лечения дистальной окклюзиии

К внутриротовым аппаратам относятся: 
А. Пластинки на верхнюю челюсть с винтом;
Б. Лицевая дуга;
В. Подбородочная праща с головной шапочкой;
Г. Маска Диляра.

Ортопантомографию в ортодонтии применяют для определения 
А. Длины верхней челюсти
Б. Длины нижней челюсти
В. Наличия зачатков постоянных зубов
Г. Ширины зубных рядов

Лицевая маска Диляра позволяет 
А. Сдерживать рост верхней челюсти
Б. Перемещать вперед верхний зубной ряд и верхнюю челюсть
В. Стимулировать рост нижней челюсти
Г. Сдерживать рост обеих челюстей



Губной бампер используют для 
А. Укорочения нижнего зубного ряда
Б. Дистализации первых нижних моляров
В. Уплощения переднего отрезка верхнего зубного ряда
Г. Сужения нижнего зубного ряда

Диаграмма Хаулея-Гербера-Гербста позволяет определить 
А. Размеры зубных рядов
Б. Форму зубных рядов
В. Размеры сегментов зубных рядов
Г. Размеры челюстных костей

Установите соответствие между антропометрическими параметрами и методом
антропометрической диагностики Показатели антропометрического анализа гипсовых
моделей зубных рядов
1. Сумма медиолатералных размеров резцов верхнего зубного ряда и определение
ширины зубного ряда
2. Измерение сегментов зубного ряда
3. Определение величины перпендикуляра от контактной точки на вестибулярной
поверхности центральных резцов до линии в области первых премоляров
4. Произведение суммы медиолатеральных размеров резцов нижнего зубного ряда на
индекс Тонна (1,33) Метод антропометрической диагностики
А.
А. Метод Коркхауза
Б. Метод Пона
В. Определение индивидуальных размеров резцов верхнего зубного ряда
Г. Метод Герлаха 
А. 1-Б 2-Г 3-А 4-В
Б. 1-Г 2-А 3-Б 4-Б
В. 1-Б 2-А 3-В 4-Г
Г. 1-Г 2-В 3-Б 4-А



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Зубоальвеолярное удлинение в области боковых зубов
2. Соотношение клыков и моляров по II классу Энгля
3. Зубоальвеолярное удлинение в области перених зубов
4. Увеличение <SNPg Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Глубокая резцовая окклюзия
Г. Вертикальная резцовая дизоклюзия 
А. 1-Г 2-Б 3-В 4-А
Б. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
В. 1-В 2-Б 3-Г 4-А
Г. 1-В 2-Г 3-Б 4-А

Порядок прорезывания временных зубов 
А. I - ii - iii - iv - v
Б. I - ii - iv - iii - v
В. Ii - i - iii - iv - v
Г. I - ii - v - iv - iii

Порядок прорезывания постоянных зубов 
А. 6-1-2-3-4-5-7
Б. 1-2-4-5-3-6
В. 6-1-2-4-3-5-7
Г. 6-1-2-5-3-4-7

Резцы н/ч в норме контактируют с резцами в/ч 
А. Язычной поверхностью
Б. Режущим краем
В. Вестибулярной поверхностью
Г. Апроксимальной поверхностью

Длину переднего отрезка зубного ряда определяют с помощью метода 
А. Пона
Б. Коркхауза
В. Хауса-Снагиной
Г. Нансе



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы и состоянием
окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Уменьшение <SNB и увеличение наружного <U1/NL
2. Зубоальвеолярное удлинение в области резцов нижней челюсти
3. Уменьшение <SNB и уменьшение наружного <U1/NL
4. Увеличение <B Окклюзия
А. Глубокая резцовая оклюзия
Б. Дистальная II класс I подкласс
В. Вертикальная резцовая дизокклюзия
Г. Дистальная глубокая окклюзия II класс II подкласс 
А. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Б. 1-Г 2-А 3-Б 4-В
В. 1-А 2-В 3-Б 4-Г
Г. 1-А 2-В 3-Г 4-В

Установите соответствие между результатами антропометрического анализа и методом
антропометрической диагностики Показатели антропометрического анализа гипсовых
моделей зубных рядов
1. Расстояния в области fossa canina на уровне верхушек корней первых премоляров
верхней челюсти
2. Величина перпендикуляра проведенного от линии соединяющей дистальные
поверхности первых моляров до вершины резцового сосочка
3.Величина перпендикуляра от контактной точки на вестибулярной поверхности
центральных резцов до линии в области первых премоляров
4. Соотношение сумм мезиодистальных размеров зубов верхнего и нижнего зубных
рядов Метод антропометрической диагностики
А. Ширина апикального базиса верхней челюсти
Б. Длина апикального базиса верхней челюсти
В. Индекс Тонна
Г. Метод Коркхауза 
А. 1-Г 2-А 3-В 4-Б
Б. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
В. 1-В 2-Б 3-А 4-Г
Г. 1-Г 2-В 3-А 4-Б

Уменьшение <SNA характерно для окклюзии 
А. Дистальной
Б. Мезиальной
В. Глубокой резцовой
Г. Физиологической



Недостаток места может привести к аномалии 
А. Положения
Б. Размера
В. Формы
Г. Структуры

Установите соответствие между антропометрическими параметрами и методом
антропометрической диагностики Показатели антропометрического анализа гипсовых
моделей зубных рядов
1. Измерение ширины апикальных базисов
2. Измерение медиолатеральных размеров резцов верхнего зубного рядого
3. Измерение медиолатералных размеров резцов верхнего и нижнего зубного ряда и
определение соотношения их сумм
4. Определение по таблице ширины зубных рядов в области премоляров Метод
антропометрической диагностики
А. Определение индекса Тонна
Б. Метод Пона
В. Определение индивидуальных размеров резцов верхнего зубного ряда
Г. Метод Хауса 
А. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Б. 1-Г 2-Б 3-А 4-В
В. 1-Г 2-В 3-А 4-Б
Г. 1-В 2-Г 3-Б 4-А

Фиксирующие элементы в аппарате Кламмта 
А. Протрагирующие пружины
Б. Рукообразные пружины
В. Кламмер адамса
Г. Только вестибулярная дуга

Тортоаномалия - это 
А. Высокое положение зуба
Б. Поворот зуба вокруг вертикальной оси
В. Вестибулярный наклон зуба
Г. Оральное положение зуба

Франкфуртская горизонталь проводится через точки 
А. Or-Рo
Б. N-S
В. Ar-Go
Г. Sna-Snp



Установите соответствие между антропометрическими параметрами и методом
антропометрической диагностики Антропометрические параметры гипсовых моделей
зубных рядов
1. Измерение медиолатералных размеров резцов верхнего зубного ряда и ширины
между премолярами
2. Измерение лонгитудинальной длины зубного ряда
3. Определение соотношения сумм резцов верхнего и нижнего зубных рядов
4. Определение длины переднего участка верхнего зубного ряда Метод
антропометрической диагностики
А. Определение индекса Тонна
Б. Метод Пона
В. Метод Коркхауса
Г. Метод Нанса 
А. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Б. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
В. 1-Б 2-Г 3-А 4-В
Г. 1-А 2-Б 3-Г 4-В

Аппарат для лечения перекрестной окклюзии является 
А. Одночелюстным, механическим
Б. Одночелюстным, функциональным
В. Двучелюстным, комбинированным
Г. Двучелюстным, функциональным

Соотнесите конструктивные элементы аппарата в соответствии с клинической ситуацией
Пластиночный аппарат для верхней челюсти
1. Сагиттальный распил, расширяющий винт
2. Секторальный распил в области первого моляра
3. Рукообразные пружины
4. Петля для устранения диастемы Клиническая ситуация
А. Мезио-дистальное смещение зуба
Б. Сужение верхнего зубного ряда
В. Мезиальное смещение боковых зубов
Г. Латеральное смещение резцов 
А. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
Б. 1-В 2-Г 3-А 4-Б
В. 1-Б 2-В 3-А 4-Г
Г. 1-А 2-Б 3-Г 4-В

Этап прорезывания 16 и 26 соответствует возрасту: 
А. 3 года;
Б. 6 лет;
В. 8 лет;
Г. 11 лет.



Регулятор функции Френкеля III типа создает условия для роста 
А. Нижней челюсти
Б. Верхней челюсти
В. Обеих челюстей
Г. Не влияет на рост

Пластинка на верхнюю челюсть с винтом и секторальным распилом применяется для 
А. Равномерного расширения верхнего зубного ряда
Б. Укорочения фронтального участка нижнего зубного ряда
В. Одностороннего расширения верхнего зубного ряда
Г. Раскрытия срединного небного шва

Cупраположение зуба - это 
А. Высокое положение зуба
Б. Поворот зуба вокруг вертикальной оси
В. Вестибулярный наклон зуба
Г. Оральное положение зуба

Аномалии челюстей в сагиттальном направлении можно определить с помощью 
А. Ортопантомографии
Б. Трг в боковой проекции
В. Панорамной рентгенографии
Г. Трг прямая проекция

Макродентия - это 
А. Уменьшение размеров зубов
Б. Увеличение количества зубов
В. Увеличение размеров зубов
Г. Уменьшение количества зубов

Молярный индекс Пона равен 
А. 80;
Б. 85;
В. 64;
Г. 90



Привычка спать на спине с запрокинутой головой приводит к 
А. Нарушению положения зубов
Б. Нарушению прорезывания зубов
В. Задержке роста нижней челюсти
Г. Выдвижению нижней челюсти

Дистальное положение зуба - это смещение зуба 
А. Вперед по зубной дуге
Б. Назад по зубной дуге
В. В сторону неба
Г. В сторону щеки

Регулятор функции Френкеля I типа создает условия для роста 
А. Нижней челюсти
Б. Верхней челюсти
В. Обеих челюстей
Г. Не влияет на рост

Рукообразные пружины перемещают зубы в направлении : 
А. Оральном;
Б. Вестибулярном;
В. Вертикальном
Г. Мезио-дистальном.

Вид эластичной тяги при лечении трансверсальной резцовой окклюзии 
А. Межчелюстная по ii классу
Б. Одночелюстная
В. Межчелюстная по iii классу
Г. Перекрестная

Уменьшение параметра Рg'-Go характерно для окклюзии 
А. Дистальной
Б. Мезиальной
В. Сужения зубных рядов
Г. Физиологической



К специальным методам диагностики в ортодонтии относятся 
А. Осмотр полости рта, функциональные пробы
Б. Опрос, рентгенологические, функциональные, графические
В. Опрос, осмотр, измерение гипсовых моделей челюстей
Г. Функциональные, графические, кефалометрические

Зубные ряды в прикусе временных зубов имеют форму 
А. Полуэллипса
Б. Полукруга
В. Параболы
Г. Трапеции

Задняя точка верхней челюсти 
А. Co
Б. Snp
В. Go
Г. Snа

С целью измерения длины тела верхней челюсти используют: 
А. Ортопантомограмму;
Б. ТРГ - прямая проекция;
В. ТРГ - боковая проекция;
Г. Томографию ВНЧС.

Метод Пона основан 
А. На зависимости суммы мезиодистальных размеров нижних резцов и ширины зубного
ряда в переднем и заднем отделах
Б. На зависимости суммы мезиодистальных размеров верхних резцов и ширины зубных
рядов
В. На пропорциональности размеров верхних и нижних резцов
Г. На зависимости между шириной зубного ряда в переднем и заднем отделах



Соотнесите конструктивные элементы аппарата в соответствии с состоянием окклюзии
Регулятор функций Френкеля
1. Пелот для отведения нижней губы
2. С окклюзионными накладками
3. Вестибулярная дуга
4. Протрагтрующая дуга Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Протрузия верхних резцов
Г. Ретрузия верхних резцов 
А. 1-А 2-В 3-Б 4-Г
Б. 1-Б 2-В 3-А 4-Г
В. 1-А 2-Б 3-В 4-Г
Г. 1-Б 2-А 3-В 4-Г

Ортодонтический аппарат с винтом и поперечным распилом в переднем отделе
предназначен для 
А. Сохранения места зубу 35
Б. Коррекции положения первого постоянного моляра
В. Удлинения зубного ряда
Г. Расширения зубного ряда

Вестибулокклюзия - это смещение 
А. Нижних или верхних боковых зубов в щечную сторону
Б. Нижних или верхних боковых зубов в оральную сторону
В. Только верхних боковых зубов в оральную сторону
Г. Нижних передних зубов орально

Нейтральная (физиологическая) окклюзия соответствует класс Энгля 
А. I
Б. Ii
В. Iii
Г. Iv

Для съемного ортодонтического аппарата активным элементом является 
А. пуговчатый кламер
Б. кламер Адамса
В. протрагирующая пружина
Г. Круглый кламер



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы и состоянием
окклюзии Показатели ТРГ головы в прямой проекции
1. Боковая группа зубов верхнего зубного ряда слева наклонена щечно
2.Боковая группа зубов нижнего зубного ряда слева наклонена язычно
3. Косметический центр смещен вправо
4. Боковая группа зубов верхнего зубного ряда наклонена небно Окклюзия
А. Палатино-
Б. Лингво-
В. Вестибуло-
Г. трансверсальная резцовая 
А. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
Б. 1-В 2-Б 3-Г 4-А
В. 1-Г 2-А 3-В 4-Б
Г. 1-Б 2-А 3-Г 4-В

Для определения нарушения формы зубных рядов используют методики: 
А. Пона;
Б. Коркхауза;
В. Хаулея-Гербера-Гербста;
Г. Тона.

Базальная дуга нижней челюсти 
А. Меньше альвеолярной дуги на 5 мм
Б. Больше альвеолярной дуги
В. Равна альвеолярной дуге
Г. Меньше альвеолярной дуги на 3 мм

Прогнатия и ретрогнатия относятся к аномалиям 
А. Размера челюстей
Б. Положения челюстей
В. Формы челюстей
Г. Положения и формы



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Уменьшение <B
2. Уменьшение <SNВ
3. Зубоальвеолярное укорочение в области передних зубов
4. Уменьшение <SNA Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Глубокая резцовая
Г. Вертикальная резцовая дизокклюзия 
А. 1-В 2-Г 3-Б 4-А
Б. 1-А 2-В 3-Г 4-Б
В. 1-В 2-Б 3-Г 4-А
Г. 1-А 2-Б 3-Г 4-В

Первый и второй подклассы ii класса энгля различаются положением 
А. Моляров
Б. Клыков
В. Резцов
Г. Челюстей

Точка Мe соответствует 
А. Передней точке на нижнем контуре тела нижней челюсти
Б. Вершине суставной головки
В. Точке пересечения тела нижней челюсти
Г. Нижней точке на нижнем контуре тела нижней челюсти на месте пересечения симфиза

Передняя точка апикального базиса нижней челюсти 
А. Pg
Б. B
В. Me
Г. A



Установите соответствие между конструктивными элементами и их функцией Элемент
1. Расширяющий винт
2. Протрагирующая пружина
3. Рукообразная пружина
4. Петля для устранения диастемы Функция
А. Расширение зубных рядов
Б. Вестибулярное отклонение зубов
В. Мезиодистальное перемещение зубов
Г. Устранение диастем 
А. 1-Г 2-А 3-В 4-Б
Б. 1-А 2-Б 3-В 4-Г
В. 1-Г 2-В 3-А 4-Б
Г. 1-В 2-Б 3-А 4-Г

Точка Рt является 
А. Верхней дистальной точкой крыловидно-верхнечелюстной щели
Б. Серединой турецкого седла
В. Нижней точкой края орбиты
Г. Верхней точкой наружного слухового прохода

Аппарат Рendylum используется для 
А. Дистализации боковой группы зубов
Б. Сужения зубного ряда
В. Укорочения зубного яда
Г. Ретенции

Этап прорезывания 34 и 44 соответствует возрасту: 
А. 3 года;
Б. 5 лет;
В. 8 лет;
Г. 10 лет.

Период подготовки к смене зубов продолжается 
А. От до лет
Б. От 5 до 6 лет
В. От 5 до 8 лет
Г. От до 9 лет



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Увеличение <SNA
2. Зубоальвеолярное удлинение в области боковых зубов
3.Увеличение <U1/NL (внутренний угол)
4. Соотношение клыков и моляров по III классу Энгля Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Вертикальная резцовая дизокклюзия
Г. Протрузия верхних резцов 
А. 1-А, 2-Б, 3-Г, 4-В
Б. 1-В, 2-Г, 3-Б, 4-А
В. 1-Б, 2-В, 3-Г, 4-А
Г. 1-Б 2-А 3-В 4-Г

С целью измерения длины тела верхней челюсти используют 
А. Ортопантомограмму
Б. Трг - прямая проекция
В. Трг - боковая проекция
Г. Томографию внчс

Лицевая дуга позволяет 
А. Сдерживать рост верхней челюсти
Б. Перемещать вперед верхний зубной ряд и верхнюю челюсть
В. Стимулировать рост нижней челюсти
Г. Сдерживать рост обеих челюстей

Макрогнатия нижней челюсти характеризуется увеличением: 
А. A' - Snp;
Б. N - S;
В. Pg' - Go;
Г. Co - Go.

В норме нижние центральные резцы имеют 
А. По 1 антагонисту
Б. По 2 антагониста
В. Контактируют с клыками верхней челюсти
Г. Контактируют с боковыми резцами верхней челюсти



Метод Герлаха применяют для определения 
А. Длины тела нижней челюсти
Б. Ширины зубного ряда
В. Пропорциональности размеров боковых и передних сегментов зубных рядов верхней и
нижней челюстей
Г. Лонгитудиальной длины зубного ряда

Передняя точка апикального базиса верхней челюсти 
А. Pg
Б. B
В. Me
Г. A

Метод электромиографии в ортодонтии применяется для исследования 
А. Кровеносных сосудов пародонта
Б. Работы ВНЧС
В. Состояния пародонта
Г. Биопонтециала мышц

Установите соответствие между клинической картиной в полости рта и состоянием
окклюзии Клиническая ситуация в полости рта
1. Резцовое перекрытие составляет более 2/3
2. Смещение межрезцовой линии
3.Соотношение клыков и моляров по III классу Энгля
4. Уменьшение длины тела нижней челюсти Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Глубокая резцовая дизокклюзия
Г. Трансверсальная резцовая окклюзия 
А. 1-В 2-Г 3-А 4-Б
Б. 1-Г 2-В 3-Б 4-Б
В. 1-Г 2-А 3-В 4-Б
Г. 1-А 2-Б 3-В 4-Г

При синдроме "наперстка" наблюдается 
А. Напряжение круговой и подбородочной мышц
Б. Напряжение верхней части лица
В. Ротовое дыхание
Г. Несмыкание губ



Увеличение <SNA характерно для окклюзии 
А. Дистальной
Б. Мезиальной
В. Глубокой резцовой
Г. Физиологической

Компактоостеотомия проводится с целью 
А. Улучшения фиксации ортодонтического аппарата
Б. Ускорения ортодонтического лечения
В. Продолжения ортодонтического лечения
Г. Стабилизации результатов ортодонтического лечения

Этап прорезывание 16 и 26 соответствует возрасту 
А. 3 года
Б. 6 лет
В. 8 лет
Г. 12лет

Плоскость основания верхней челюсти обозначается: 
А. NSL;
Б. ML;
В. NL;
Г. FH.

Линия N-S соответствует плоскости 
А. Основания верхней челюсти
Б. Основания нижней челюсти
В. Переднего отдела основания черепа
Г. Эстетической по riccets



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Уменьшение <SNB
2. Зубоальвеолярное удлинение в области боковых зубов
3. Увеличение <SNPg
4. Резцовое перекрытие более 2/3 Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Глубокая резцовая
Г. Вертикальная резцовая дизоклюзия 
А. 1-Г 2-В 3-А 4-Б
Б. 1-В 2-А 3-Г 4-Б
В. 1-Г 2-Б 3-А 4-В
Г. 1-Б, 2-Г, 3-А, 4-В

Мезиальное положение зуба - это смещение зуба 
А. Вперед по зубной дуге
Б. Назад по зубной дуге
В. В сторону неба
Г. В сторону щеки

Этап прорезывание 17и 27 соответствует возрасту 
А. 3 года
Б. 5 лет
В. 8 лет
Г. 12 лет

Этап прорезывания 14 и 24 соответствует возрасту: 
А. 3 года;
Б. 5 лет;
В. 8 лет;
Г. 10 лет.

Аппарат Норда используется для : 
А. Удлинения верхнего зубного ряда;
Б. Ротации первых верхних моляров;
В. Раскрытия небного шва;
Г. Расширения верхнего зубного ряда только в переднем отделе.



Бампер Корна с упором для языка предназначен для 
А. Стабилизации положения зубов
Б. Перемещения зубов в вестибулярном направлении
В. Внедрения передней группы зубов
Г. Устранения вредной привычки

Сроки прорезывания постоянных зубов 
А. 1 - 6-7 лет, 2- 7-8 лет, 4 - 8-9 лет, 3 - 11-12 лет, 5 - 9-10 лет, 6 - 10-11лет, 7 - 12-13 лет
Б. 6 - 6-7 лет, 1- 7-8 лет, 2 - 8-9 лет, 3 - 11-12 лет, 4 - 9-10 лет, 5 - 10-11лет, 7 - 12-13 лет
В. 1 - 6-7 лет, 2- 7-8 лет, 3 - 8-9 лет, 4 - 11-12 лет, 5 - 9-10 лет, 6 - 10-11лет, 7 - 12-13 лет
Г. 6 - 6-7 лет, 1- 7-8 лет, 2 - 8-9 лет, 4- 11-12 лет, 5 - 9-10 лет, 3 - 10-11лет, 7 - 12-13 лет

Этап прорезывание 11и 21соответствует возрасту 
А. 3 года
Б. 5 лет
В. 7 лет
Г. 1лет

В регуляторе функции Френкеля I типа губные пелоты располагаются в области губы 
А. Нижней
Б. Верхней
В. Верхней и нижней
Г. Нет губных пелотов

Аппарат на верхнюю челюсть с винтом и вестибулярной дугой позволяет провести 
А. Уплощение переднего отдела нижнего зубного ряда
Б. Расширение и уплощение верхнего зубного ряда
В. Устранение вредных привычек
Г. Устранение дизокклюзии

Зубоальвеолярную высоту переднего отдела верхней челюсти характеризует параметр 
А. U1- NL
Б. U6 - NL
В. L1- ML
Г. L6-ML



Палатоокклюзия относится к аномалиям окклюзии в направлении: 
А. Сагиттальном;
Б. Вертикальном;
В. Трансверсальном;
Г. Сагиттальном и вертикальном.

Аппарат Нанса предназначен для 
А. Стабилизации положения резцов
Б. Вестибулярного перемещения резцов
В. Выдвижения нижней челюсти
Г. Стабилизации положения моляров

Для оценки пародонта боковой группы зубов целесообразно использовать 
А. Трг - прямую проекцию
Б. Ортопантомографию
В. Томографию
Г. Прицельную рентгенографию

Дистальные поверхности вторых временных моляров 6-летнего ребенка располагаются 
А. В одной вертикальной плоскости
Б. С мезиальной ступенькой
В. С дистальной ступенькой
Г. С латеральной ступенькой

Соотнесите конструктивные элементы аппарата в соответствии с состоянием окклюзии
Аппарат Андрезена-Гойпля
1. Вестибулярная дуга в области резцов верхней челюсти
2. Без окклюзионных накладок
3. Пелот для отведения нижней губы
4. Капюшон на нижних резцах Окклюзия
А. Протрузия нижних резцов
Б. Глубокая
В. Недоразвитие апикального базиса нижней челюсти
Г. Протрузия верхних резцов 
А. 1-В 2-Б 3-Г 4-А
Б. 1-А 2-Б 3-Г 4-В
В. 1-Г 2-Б 3- В 4-А
Г. 1-А 2-Г 3-В 4-Б



В регуляторе функции Френкеля III Типа окклюзионные накладки имеют отпечатки: 
А. Верхних зубов;
Б. Нижних зубов;
В. Верхних и нижних зубов;
Г. Нет окклюзионных накладок.

Аппарат Рendylum применяют для 
А. Дистализации моляров верхней челюсти
Б. Смещения нижней челюсти вперед
В. Смещения верхнего зубного ряда вперед
Г. Стабилизации положения верхней челюсти

II класс энгля характеризуется смещением зубов 
А. Нижней челюсти назад
Б. Верхней челюсти назад
В. Нижней челюсти вперед
Г. Нижней челюсти латерально

Регулятор функции Френкеля III типа используется для лечения 
А. Дизокклюзии зубных рядов
Б. Дистальной окклюзии
В. Мезиальной окклюзии
Г. Перекрестной окклюзии

Дистальная окклюзия характеризуется смещением боковых зубов 
А. Нижней челюсти назад
Б. Нижней челюсти вперед
В. Верхней челюсти назад
Г. Верхней челюсти латерально

Каждый зуб верхней челюсти антагонирует в норме с 
А. Одноименным и впередистоящим зубами н/ч
Б. Одноименным и позадистоящим зубами н/ч
В. Только одноименным зубом
Г. Только позадистоящим



Установите соответствие между показателями телерентгенограммы головы в боковой
проекции и состоянием окклюзии Показатели ТРГ головы в боковой проекции
1. Увеличение <SNB
2. Увеличение <SNA
3. Укорочение переднего отдела верхнего зубного ряда
4. Соотношение клыков справа по III, слева по II классу Энгля Окклюзия
А. Мезиальная
Б. Дистальная
В. Обратная резцовая дизокклюзия
Г. Трансверсальная резцовая 
А. 1-Б, 2-Г, 3-В, 4-Б
Б. 1-А, 2-Б, 3-В, 4-Г
В. 1-Г, 2-Б, 3-В, 4-Б
Г. 1-Г, 2-Б, 3-А, 4-В

Небные бугорки верхних временных моляров 4-х летнего ребенка располагаются 
А. На одном уровне с язычными бугорками нижних моляров
Б. В продольной фиссуре нижних моляров
В. Вестибулярнее щечных бугорков нижних моляров
Г. На одном уровне с щечными бугорками нижних моляров

Временные клыки прорезываются в______ месяцев 
А. 8-12
Б. 6-8
В. 12-16
Г. 16-20

Недостаток места может привести к аномалии __________ зуба 
А. Структуры
Б. Формы
В. Положения
Г. Размера

На телерентгенограмме черепа в боковой проекции угол sna показывает положение 
А. Базиса верхней челюсти относительно основания черепа
Б. Базисов челюстей относительно друг друга
В. Базиса нижней челюсти относительно основания черепа
Г. Резцов относительно плоскости верхней челюсти



Функция сосания угасает к _________ жизни 
А. 2 Годам
Б. 6 Месяцам
В. 1 Году
Г. 3 Годам

Задачей врача-ортодонта при лечении перекрестного прикуса без смещения нижней
челюсти в период временного прикуса является 
А. Сдерживание роста нижней челюсти, стимуляция роста верхней челюсти
Б. Нормализация формы зубных рядов и создания условий для роста и развития челюстей
В. Оптимизация роста нижней челюсти и верхней челюсти
Г. Нормализация формы зубных рядов

Лицевой дугой называют 
А. Механически действующий, одночелюстной, оральный несъёмный аппарат
Б. Функционально-направляющий аппарат, одночелюстной, назубный, несъёмный дуговой
аппарат
В. Ретенционный аппарат
Г. Механически действующий, внеротовой, съёмный, дуговой аппарат со стационарной
опорой

Аппарат гербста относится к 
А. Несъемным функциональным
Б. Несъемным механическим
В. Съемным комбинированным
Г. Съемным механическим

Тератогенетический терминационный период для твердого нёба ________ недели
гестации 
А. 2-3
Б. 10-12
В. 4-8
Г. 6-9

Инфраположение - это аномалия положения зубов в __________ плоскости 
А. Вертикальной
Б. Сагиттальной
В. Трансверсальной
Г. Окклюзионной



Неправильное положение зуба называют 
А. Ретенцией
Б. Альвеолитом
В. Перикоронитом
Г. Дистопией

Наиболее глубокая точка на переднем контуре апикального базиса верхней челюсти 
А. Pg
Б. B
В. Me
Г. A

Причиной трем является 
А. Недоразвитие верхней челюсти
Б. Микродентия
В. Короткая уздечка языка
Г. Сужение зубных рядов

На трг головы (в боковой проекции) параметр, характеризующий ретро-антеинклинацию
верхней челюсти 
А. NSL\\ML
Б. SNPog
В. NSL\\NL
Г. NL\\ML

Ортодонтический аппарат pendilum позволяет 
А. Устранить диастему
Б. Дистализировать зубы 1.6, 2.6
В. Провести интрузию жевательных зубов на верхней челюсти
Г. Устранить глубокую резцовую окклюзию

Изучить диагностические модели челюстей по трансверсали позволяет методика 
А. Шмута
Б. Фриеля
В. Пона
Г. Изара



Аппарат гербста предназначен для 
А. Выдвижения нижней челюсти
Б. Протракции зубов верхней челюсти
В. Нормализации функции языка
Г. Внедрения нижних фронтальных зубов

Нарушение положения зубов, при котором зубы повернуты по оси, называется 
А. Транспозиция
Б. Инфраположение
В. Тортоаномалия
Г. Супраположение

Для устранения выраженного лингвального наклона моляра используют 
А. Торковый изгиб
Б. Кросс-тягу
В. Кантилевер
Г. Торковую пружину

Угол snb на трг характеризует положение апикального базиса _________ челюсти в
_________ плоскости относительно плоскости основания черепа 
А. Нижней; вертикальной
Б. Нижней; сагиттальной
В. Верхней; вертикальной
Г. Верхней; сагиттальной

Элайнер по способу фиксации 
А. Несъемный, внеротовой
Б. Съемный, внутриротовой
В. Съемный, внеротовой
Г. Несъемный, внутриротовой

Внутриротовой ортодонтической опорой не может служить такое приспособление как 
А. Небный базис пластинки
Б. Рукообразные пружины
В. Круглый кламмер
Г. Кламмера Адамса



Аппарат персина для лечения вертикальной резцовой дизокклюзии позволяет 
А. Сдержать рост апикального базиса нижней челюсти
Б. Нормализовать зубоальвеолярные высоты в области жевательной и передней группы
зубов
В. Сдержать рост апикального базиса верхней челюсти
Г. Расширить зубные ряды

Лицевой индекс izard характеризует 
А. Асимметричность лица
Б. Глубину профиля
В. Ширину лица
Г. Высоту лица

Снижение объема верхних дыхательных путей обычно бывает при 
А. Перекрестной окклюзии
Б. Макрогнатии
В. Мезиальной окклюзии
Г. Дистальной окклюзии

Вестибулярные пластинки применяют с целью 
А. Отучения ребенка от вредных привычек
Б. Профилактики кариеса постоянных зубов
В. Профилактики заболеваний пародонта
Г. Улучшения гигиены полости рта

Причина мезиального смещения постоянных премоляров и моляров определяется как 
А. Дистальная окклюзия
Б. Глубокая резцовая окклюзия
В. Ранняя потеря временных клыков
Г. Сверхкомплектные зубы

Ортодонтическое лечение у ребенка 6 лет не показано при 
А. Диастеме
Б. Палатиноокклюзии
В. Нёбном наклоне верхних резцов с образованием обратной резцовой окклюзии
Г. Дистальной окклюзии



Глубокая травматическая окклюзия может привести к травме пародонта 
А. Нижних моляров
Б. Верхних резцов
В. Премоляров
Г. Клыков

Недостаточная ангуляция при фиксации брекетов на центральные резцы верхней челюсти
может привести к 
А. Увеличению мезио-дистальной ширины переднего участка
Б. Формированию диастемы
В. Повороту зубов по оси
Г. Сближению корней резцов

Ортопантомографию челюстей проводят для 
А. Прогноза роста челюстей
Б. Определения формы и размера суставных отростков нижней челюсти и суставных ямок
В. Определения количества и расположения зубов
Г. Изучения строения лицевого отдела черепа

Суставной бугорок отсутствует в возрасте 
А. 1-6 Месяцев
Б. 45-50 Лет
В. 5-6 Лет
Г. Старше 60 лет

Мезиальное смещение и мезиальный наклон первого постоянного моляра чаще всего
происходит при 
А. Преждевременном удалении временного моляра
Б. Аномалии окклюзии 3 класса по Энглю
В. Аномалии окклюзии 2 класса по Энглю
Г. Вредной привычке сосать палец

Мезиальная ступень между дистальными поверхностями вторых временных моляров
формируется 
А. В период сменного прикуса
Б. При бруксизме в ночное время
В. В период подготовки к смене временных зубов на постоянные
Г. При окончательном формировании ВНЧС



Физиологические тремы и диастема характерны для периода 
А. Формирования временного прикуса
Б. Постоянного прикуса
В. Сформированного временного прикуса
Г. Подготовки к смене временных зубов

Угол sna на трг определяет положение апикального базиса 
А. Нижней челюсти в сагиттальной плоскости относительно плоскости основания черепа
Б. Нижней челюсти относительно апикального базиса верхней челюсти
В. Верхней челюсти в сагиттальной плоскости относительно плоскости основания черепа
Г. Верхней челюсти относительно Франкфуртской горизонтали

Ротация зуба представляет собой изменение положения зуба 
А. Мезиально
Б. Нёбно
В. Дистально
Г. Вокруг своей оси

Ширину головы определяют измерением расстояния между латерально
расположенными точками 
А. Go – go
Б. Op – gl
В. Zy – zy
Г. Eu – eu

К фиксирующим элементам в съемных ортодонтических аппаратах относят 
А. Кламмера
Б. Пелоты
В. Наклонную плоскость
Г. Накусочную площадку

Протрагирующая пружина используется для 
А. Мезиального перемещения зуба
Б. Лингвального отклонения зубов
В. Дистального перемещения зуба
Г. Вестибулярного отклонения зубов



Заслонка для языка в аппарате персина для лечения вертикальной резцовой дизокклюзии
позволяет 
А. Сдерживать рост апикального базиса
Б. Стимулировать рост апикального базиса
В. Нормализовать соотношение первых моляров
Г. Нормализовать функцию и положение языка

По месту расположения эластопозиционер является 
А. Затылочным
Б. Внеротовым
В. Внутриротовым
Г. Лицевым

Нарушение носового дыхания может стать причиной развития зубочелюстной аномалии 
А. Расширения верхнего зубного ряда
Б. Уплощения фронтального отдела верхней челюсти
В. Сужения верхнего зубного ряда
Г. Сужения нижнего зубного ряда

Положительный торк брекетов для клыков следует выбирать при 
А. Ретенции
Б. Изначальном высоком торке клыков
В. Изначальном низком торке клыков
Г. Сепарации

Симметричность развития правой и левой половины нижней челюсти наиболее полно
можно оценить с помощью 
А. Телерентгенографии в боковой проекции
Б. Прицельной рентгенографии
В. Панорамной рентгенографии
Г. Телерентгенографии в прямой проекции

На телерентгенограмме черепа в случае гармонично развитого лица при анализе
положения губ по отношению к e-линии по ricketts наблюдается положение верхней губы
___________, положение нижней губы ____________ 
А. Кзади на 2-3 мм; кзади на 1-2 мм
Б. На e-линии; кзади на 2-3 мм
В. И; на e-линии
Г. Кпереди на 1-2 мм; кзади на 2-3 мм



Первым этапом ортодонтического лечения является 
А. Устранение трем
Б. Устранение ротаций зубов
В. Нивелирование
Г. Коррекция зубных рядов в сагиттальной плоскости

Активным элементом пластиночного аппарата является 
А. Винт
Б. Губной пелот
В. Накусочная площадка
Г. Щечные щиты

Вестибулярную пластинку относят к аппаратам 
А. Внутриротовым
Б. Одночелюстным
В. Внеротовым
Г. Комбинированным

Обходящий изгиб используют для 
А. Усиления воздействия дуги в сагиттальной и вертикальных плоскостях в области опорных
моляров и резцов
Б. Ограничения смещения дуги
В. Закрытия постэкстракционных промежутков
Г. Сохранения места в зубном ряду за счет перемещений зубов по обе стороны от изгиба

В ходе работы аппарата «периотест» вторым режимом является 
А. Считывание биопотенциала с поверхности мышцы
Б. Регистрация движений нижней челюсти
В. Возбуждение механического ударного импульса и передача его бойку
Г. Прием ответного сигнала механической системы и передача его для анализа в
микропроцессорную часть

Osamu retainer используют для 
А. Нормализации окклюзии
Б. Раскрытия небного шва
В. Стимуляции роста апикального базиса верхней челюсти
Г. Ретенции



Ранняя потеря временных моляров может привести к 
А. Вертикальной резцовой дизокклюзии
Б. Наклону соседних зубов в сторону дефекта
В. Диастеме
Г. Удлинению зубной дуги

Особенностью компьютерной оптической топографии является возможность ее
проведения 
А. Без компьютера
Б. Без рентгеновского облучения
В. Только в условиях стационара
Г. Только при наличии врача-рентгенолога

Точка me соответствует 
А. Вершине суставной головки
Б. Передней точке подбородочного выступа
В. Точке пересечения касательных к ветви и телу нижней челюсти
Г. Передней точке на нижнем контуре тела нижней челюсти

Для применения расширяющих аппаратов с винтом ведущим показанием является 
А. Недостаток места для имеющихся зубов
Б. Мезиальное смещение боковых зубов
В. Уменьшение ширины зубного ряда
Г. Уменьшение переднего отрезка зубной дуги

При третьем классе по энглю мезиально-щечный бугор первого моляра верхней челюсти
находится ___________ нижнего моляра 
А. В межбугровой фиссуре первого
Б. Кпереди от межбугровой фиссуры первого
В. В межбугровой фиссуре второго
Г. Позади межбугровой фиссуры первого

Сосание пальца приводит к 
А. Гипертонусу мускулатуры и расширению зубных рядов
Б. Неполному прорезыванию передних зубов
В. Гипертонусу мускулатуры и сужению зубных рядов
Г. Перемещению моляров



К аномалиям зубного ряда не относят 
А. Тортоаномалию
Б. Аномалии формы
В. Аномалии размера
Г. Сужение

Вместо ортодонтического винта для расширения зубного ряда можно использовать 
А. Пружину Коффина
Б. Вестибулярную дугу
В. Пуговчатый кламер
Г. Протрагирующую пружину

Ортодонтический аппарат для быстрого нёбного расширения называется 
А. Cetlin
Б. Distal Jet
В. Аппарат Норда
Г. Pendulum

Зачатки верхней и нижней челюсти образуются из ____ пары жаберных дуг 
А. 1
Б. 4
В. 3
Г. 2

Применение регулятора функции iii типа показано при 
А. Дистальной блокирующей окклюзии
Б. Дистальной окклюзии с протрузией резцов на верхней челюсти
В. Мезиальной окклюзии
Г. Перекрестной окклюзии

Аппарат брюкля применяется при 
А. Горизонтальной резцовой дизокклюзии
Б. Мезиальной окклюзии
В. Дистальной окклюзии
Г. Вертикальной резцовой дизокклюзии



После возрастного периода физиологического прорезывания зубов диагноз их ретенции
можно поставить через 
А. 3 Года
Б. 1 Год
В. Полгода
Г. 4 Года

В аппарате френкеля второго типа пелот предназначен для 
А. Нормализации положения языка
Б. Ретрузии резцов нижней челюсти
В. Отведения верхней губы
Г. Стимуляции роста апикального базиса и отведения нижней губы

Rme называют 
А. Медленное расширение верхней челюсти
Б. Быстрое расширение верхней челюсти
В. Полубыстрое расширение верхней челюсти
Г. Хирургически ассистированное быстрое нёбное расширение

На телерентгенограмме черепа в боковой проекции увеличение угла nl/ml и расстояния
sna-me свидетельствует о 
А. Мезиальном соотношении челюстей
Б. Дистальном соотношении челюстей
В. Горизонтальном типе роста лицевого скелета
Г. Вертикальном типе роста лицевого скелета

Артрофонография регистрирует 
А. Движения суставной головки
Б. Шумы в ВНЧС
В. Биопотенциал мышц
Г. Движения нижней челюсти

Миотонометрия регистрирует 
А. Движение суставной головки
Б. Тонус мышц
В. Биопотенциал мышц
Г. Движение нижней челюсти



Показанием к применению аппарата норда является 
А. Дистализация моляров
Б. Значительное сужение нижнего зубного ряда
В. Значительное сужение верхней челюсти
Г. Мезиализация моляров

Точка а обозначает на боковой трг 
А. Переднюю носовую ость
Б. Наиболее дистальную точку на переднем контуре апикального базиса на нижней челюсти
В. Наиболее глубокую точку на переднем контуре базиса верхней челюсти
Г. Заднюю носовую ость

На трг головы (в боковой проекции) антропометрической точкой, расположенной в центре
турецкого седла, является точка 
А. S
Б. Se
В. Gn
Г. Pog

К клиническим методам обследования относится 
А. Рентгенография
Б. Общий анализ крови
В. Реопародонтография
Г. Пальпация

Угол трансверзального суставного пути (угол беннета) в среднем равен (в градусах) 
А. 9
Б. 17
В. 2
Г. 10

Методом исследования боковых трг головы является метод 
А. Шварца
Б. Парма
В. Паатера
Г. Колоткова



Назначение губных пелотов в ортодонтических аппаратах способствует __________
влияния _________ сил 
А. Ослаблению; внутренних
Б. Усилению; внутренних
В. Усилению; внешних
Г. Ослаблению; внешних

Дилацерацией корня зуба называют 
А. Преждевременную апексификацию
Б. Раздвоение
В. Посттравматическое искривление
Г. Резорбцию

Для определения переднего положения нижней челюсти необходим рентгенологический
метод 
А. Зонограмма ВНЧС
Б. Ортопантомография
В. ТРГ в боковой проекции
Г. ТРГ в прямой проекции

К преимуществам цифровых моделей зубных рядов перед гипсовыми относят 
А. Значительные погрешности в измерениях
Б. Трудоемкость выполнения измерений
В. Необходимость создания пространств для хранения моделей
Г. Оперативность и быстроту работы

На трг головы в боковой проекции угол бета в норме равен 
А. 27-35
Б. 2-5
В. 15-20
Г. 36-40

Глубина кривой шпее в норме не превышает (в мм) 
А. 4
Б. 3
В. 1,5
Г. 5



Для оценки ширины зубных рядов по методу пона референтные точки устанавливают в
области 
А. Премоляров и моляров
Б. Резцов и премоляров
В. Клыков и премоляров
Г. Клыков и моляров

Шов на нижней челюсти у ребенка окостеневает 
А. После первого года жизни
Б. К 5 годам
В. К 6 месяцам
Г. После второго года жизни

Макродентия относится к аномалии _______ зубов 
А. Структуры твердых тканей
Б. Положения
В. Размеров
Г. Формы

В период формирования прикуса временных зубов зубные ряды имеют форму 
А. Полуэлипса
Б. Седловидную
В. Параболы
Г. Полукруга

Профилактические аппараты используют детям до ______ лет 
А. 12
Б. 14
В. 5
Г. 3

Наибольшая сила для ортодонтического перемещения зуба необходима для 
А. Наклона
Б. Корпусного перемещения зуба
В. Интрузии
Г. Вращения



Тип аппаратов, предназначенных для раскрытия срединного небного шва 
А. Ретенционные
Б. Сочетанного действия
В. Функционально-действующие
Г. Механически действующие

Подрывающая резорбция является следствием ___________ нагрузки 
А. Тяжелой
Б. Двусторонней разнонаправленной
В. Легкой
Г. Отсутствия

Уменьшение угла snb указывает на 
А. Вертикальный тип роста
Б. Ретроположение нижней челюсти
В. Горизонтальный тип роста
Г. Мезиальную окклюзия

Точка go является 
А. Точкой пересечения касательных к ветви и телу нижней челюсти
Б. Передней точкой подбородочного выступа
В. Вершиной суставной головки
Г. Передней точкой апикального базиса нижней челюсти

В раннем сменном прикусе ортодонтическое лечение 
А. Направлено на перемещение временных зубов
Б. Направлено на выравнивание всех прорезывавшихся зубов
В. Направлено на создание места всем постоянным зубам
Г. Проводится для закрытия промежутков

Для оценки конфигурации небного свода применяют 
А. Симметрограф Коркхауза
Б. Штанген-циркуль
В. Транспортир
Г. Миллиметровую бумагу



Вестибулярная дуга является элементом 
А. Функционально-направляющим
Б. Фиксирующим
В. Функциональным
Г. Направляющим

Параметрами боковой трг головы для определения типа роста лицевого скелета являются 
А. NGoAr; ArGoe; NGoMe
Б. Snp-A; SNA; SNB; ANB
В. Go-Pog; SNB; ArGoMe; NGoAr
Г. SGo:NMe; NSL\\ML; Sum.Bjork

Преимуществом элайнеров является 
А. Разнообразная цветовая гамма
Б. Использование при приеме пищи
В. Наличие металлических элементов
Г. Гипоаллергенность

Штампованные каппы изготавливают на аппарате 
А. Ивоклар
Б. Жермак
В. Биостар
Г. Аверон

Абсолютная сила жевательных мышц по веберу при их двухстороннем сокращении
равняется (в кг) 
А. 300
Б. 390
В. 195
Г. 100

Микродентия относится к аномалии ______ зубов 
А. Структуры твердых тканей
Б. Формы
В. Размеров
Г. Положения



Нейтральный прикус соответствует в классификации энгля ______ классу 
А. 2
Б. 4
В. 3
Г. 1

С целью укорочения зубной дуги верхней челюсти в период окклюзии постоянных зубов
чаще всего удаляют 
А. Клыки
Б. Резцы
В. Первые моляры
Г. Первые премоляры

«Микродентия» означает уменьшение 
А. Количества зачатков постоянных зубов
Б. Количества зубов
В. Размера зубов
Г. Размера зубных рядов

Аппарат haas применяют для 
А. Расширения верхнего зубного ряда
Б. Лечения глубокого прикуса
В. Дистализации моляров верхнего зубного ряда
Г. Лечения открытого прикуса

Для одновременного расширения и удлинения верхнего зубного ряда применяют
пластинки с винтами 
А. Скелетированными с четырехгранными направляющими штифтами
Б. Вайзе
В. Бидермана
Г. Бертони

Методом исследования объема носового дыхания называют 
А. Фарингоскопию
Б. Риноманометрию
В. Мастикациографию
Г. Кинезиографию



На трг головы в боковой проекции по методу di paolo заднюю высоту нижней части лица
морфометрически определяют как 
А. AB
Б. AM
В. MJ
Г. BJ

Метод коркхауза основан на 
А. Зависимости суммы мезиодистальных размеров верхних резцов и длины переднего
отрезка зубного ряда
Б. Зависимости суммы мезиодистальных размеров нижних резцов и ширины зубных рядов
В. Пропорциональности размеров верхних и нижних резцов
Г. Зависимости ширины и длины зубных рядов

Увеличение угла snb указывает на 
А. Наличие III скелетного класса
Б. Горизонтальный тип роста
В. Дизокклюзию во фронтальном отделе
Г. Наличие II скелетного класса

Прокладывание языка между зубами приводит к 
А. Сужению нижнего зубного ряда
Б. Неполному прорезыванию передних зубов
В. Перемещению моляров
Г. Расширению верхнего зубного ряда
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