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I. ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ПРОГРАММЫ 

Актуальность реализации дополнительной профессиональной программы 

повышения квалификации 

 

Заболевания пародонта относятся к числу наиболее распространенных. 

Согласно данным ВОЗ лишь 12% населения Земли не страдают заболеваниями 

пародонта, причем в молодом возрасте чаще встречаются воспалительные 

заболевания: до 30 лет – гингивиты, после 30 - пародонтиты. Дистрофические 

заболевания пародонта – пародонтоз – встречается всего лишь у 3-8% людей. 

Согласно исследованиям, при сравнительной оценке состояния тканей 

пародонта по возрастам обнаружена высокая распространенность 

кровоточивости и зубного камня. Даже в возрастной группе 6 лет дети страдают 

кровоточивостью десен и имеют твердые и мягкие зубные отложения с 

образованием зубного камня. Распространенность кровоточивости десен у 

подростков 15- 18 лет оцениваются как умеренная. Повсеместно наблюдается 

наличие зубного камня, распространенность которого также оценивается как 

умеренная. Анализ стоматологической заболеваемости пародонта среди детей 

различных регионов России показал, что она неодинакова в различных 

возрастных группах и составляет 6,3% и выше в возрасте от 4 до 8 лет. В 

дальнейшем наблюдается рост распространенности и интенсивности поражений 

пародонта, особенно в подростковом возрасте, — до 90% в 12—17 лет. 

Эпидемиология заболеваний пародонта позволяет установить связь 

заболеваний с экологическим состоянием полости рта. В сельской местности 

среди заболеваний пародонта преобладает быстро прогрессирующий 

пародонтит. При обследовании сельских жителей, трудовая деятельность 

которых проходит в контакте с ядохимикатами, установлена более высокая 

заболеваемость.  

При постоянной гигиене полости рта болезни пародонта обнаруживаются 

в 30,4%, при нерегулярном уходе - в 37,5%, а в отсутствие его - в 48,5% случаев. 
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Цели реализации программы: 

Цель программы повышения квалификации «Пародонтология. 

Диагностика, лечение и профилактика заболеваний пародонта» - углубление и 

расширение объема знаний и умений, совершенствование практических 

навыков, в связи с повышением требований к уровню квалификации и 

необходимостью освоения современных методов решения профессиональных 

задач, по профилю «Стоматология общей практики». Врачам-специалистам 

необходимо углубление знаний по патогенезу, клинической картине, 

диагностике и лечению болезней пародонта с учетом современных 

исследований, открытий, технологий, методов диагностики и лечения. 

В программе представлен обзор заболеваний пародонта: этиология, 

патогенез, клиническая картина и дифференциалдьная диагностика, лечение, 

методы и средства профилактики. 

Дополнительная профессиональная образовательная программа 

повышения квалификации врачей «Пародонтология. Диагностика, лечение и 

профилактика заболеваний пародонта» является учебно-методическим 

нормативным документом, регламентирующим содержание, организационно-

методические формы и трудоемкость обучения.  

Программа составлена в соответствии с Приказом Минздрава России от 

08.10.2015 №707н «Об утверждении Квалификационных требований к 

медицинским и фармацевтическим работникам с высшим образованием по 

направлению подготовки «Здравоохранение и медицинские науки» 

(Зарегистрировано в Минюсте России 23.10.2015 № 39438).  

Дополнительная профессиональная программа повышения квалификации 

врачей «Пародонтология. Диагностика, лечение и профилактика заболеваний 

пародонта» разработана на основе следующих законодательных и нормативных 

документов Российской Федерации: 

 - Федеральный закон от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в 

Российской Федерации»; 
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- Приказ Минздрава России от 07.10.2015 № 700н «О номенклатуре 

специальностей специалистов, имеющих высшее медицинское и 

фармацевтическое образование»; 

- Приказ Минздравсоцразвития России от 23.07.2010 года №541н «Об 

утверждении единого квалификационного справочника должностей 

руководителей, специалистов и служащих, раздел «Квалификационные 

характеристики должностей работников в сфере здравоохранения»; 

- Приказ Минздрава России от 03.08.2012 №66н «Об утверждении Порядка 

и сроков совершенствования медицинскими работниками и фармацевтическими 

работниками профессиональных знаний и навыков путем обучения по 

дополнительным профессиональным образовательным программам в 

образовательных и научных организациях»; 

- Приказ Минобрнауки России от 01.07.2013 № 499 «Об утверждении 

Порядка организации и осуществления образовательной деятельности по 

дополнительным профессиональным программам»; 

 - Письмо федеральной службы по надзору в сфере защиты прав 

потребителей и благополучия человека от 06.02.2007 г. № 0100/1229 - 07-32 «О 

допуске специалистов к занятию профессиональной деятельностью на 

врачебных должностях»; 

- Письмо Минобрнауки России от 22.04.2015 № ВК-1030/06 

«Методические рекомендации-разъяснения по разработке дополнительных 

профессиональных программ на основе профессиональных стандартов»; 

- Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

29.11.2012 г. № 982н «Об утверждении условий и порядка выдачи сертификата 

специалиста медицинским и фармацевтическим работникам, формы и 

технических требований сертификата специалиста» (в ред. Приказа 

Министерства здравоохранения Российской Федерации от 31.07.2013 г. № 515н); 

- Письмо Минобрнауки России от 02.09.2013 № АК-1879/06 «О 

документах о квалификации»; 
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- Приказ Министерства науки и высшего образования РФ от 12 августа 

2020 г. N 984 "Об утверждении федерального государственного 

образовательного стандарта высшего образования - специалитет по 

специальности 31.05.03 Стоматология"; 

- Приказ Минтруда России от 10.05.2016 N 227н "Об утверждении 

профессионального стандарта "Врач-стоматолог". 

Требования к поступающему для обучения на программу слушателю: 

К освоению программы допускаются врачи по основной специальности – 

Стоматология общей практики. Врачи, имеющие высшее профессиональное 

образование по одной из специальностей: Стоматология детская, Стоматология 

ортопедическая, Стоматология терапевтическая, Стоматология хирургическая. 

Трудоемкость обучения: 36 ч. 

Срок обучения: 7 дней. 

Форма обучения: заочная. 

Реализация программы с использованием ДОТ (дистанционных 

образовательных технологий). 

Выдаваемый документ: По завершении обучения слушатель, освоивший 

дополнительную профессиональную программу и успешно прошедший 

итоговую аттестацию, получает удостоверение о повышении квалификации 

установленного образца в соответствии со ст. Федерального закона от 29 декабря 

2012 г. №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации». 

Форма аттестации: экзамен. 

 

II. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ ВРАЧЕЙ, УСПЕШНО 

ОСВОИВШИХ ДОПОЛНИТЕЛЬНУЮ ПРОФЕССИОНАЛЬНУЮ 

ПРОГРАММУ ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ ВРАЧЕЙ СО 

СРОКОМ ОСВОЕНИЯ 36 АКАДЕМИЧЕСКИХ ЧАСОВ ПО ТЕМЕ 

 «Пародонтология. Диагностика, лечение и профилактика заболеваний 

пародонта»  
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Результаты обучения по Программе направлены на совершенствование 

компетенций, приобретенных в рамках полученного ранее профессионального 

образования на основе Федеральных государственных образовательных 

стандартов высшего образования по специальности «Стоматология общей 

практики». 

 

Характеристика профессиональных компетенций врачей-специалистов 

(врач-стоматолог, врач-стоматолог детский, врач-стоматолог-ортопед, 

врач-стоматолог-хирург), подлежащих совершенствованию в результате 

освоения Программы 

  

У обучающегося совершенствуются следующие общепрофессиональные 

компетенции в рамках квалификации (далее – ОПК):  

- способен проводить обследование пациента с целью установления 

диагноза при решении профессиональных задач (ОПК-5); 

- способен назначать, осуществлять контроль эффективности и 

безопасности немедикаментозного и медикаментозного лечения при решении 

профессиональных задач (ОПК-6); 

- способен проводить и осуществлять контроль эффективности 

мероприятий по профилактике, формированию здорового образа жизни и 

санитарно- гигиеническому просвещению населения (ОПК-4). 

 

Перечень знаний, умений и навыков врачей-специалистов, 

обеспечивающих совершенствование профессиональных компетенций в 

области «Стоматология общей практики» 

 

Врачи-специалисты должны знать:  

- Порядок и стандарты оказания медицинской помощи пациентам с 

заболеваниями пародонта; 
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- Факторы риска, клиническую картину, течение, диагностику заболеваний 

пародонта; 

- Медикаментозное и немедикаментозное лечение заболеваний пародонта; 

- Методы и средства профилактики заболеваний пародонта. 

Врачи-специалисты должны уметь:  

- Использовать методики осмотра, обследования пациентов с заболеваний 

пародонта с учетом возраста, и анатомо-функциональных особенностей; 

- Анализировать результаты основных и дополнительных методов 

диагностики, функциональных тестов; 

- Устанавливать диагноз с учетом действующей Международной 

статистической классификации болезней и проблем, связанных со здоровьем 

(далее - МКБ). 

Врачи-специалисты должны владеть:  

- Проведением первичного и повторного осмотра, сбора жалоб и анамнеза 

у пациентов с заболеваниями пародонта. 
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III. СОДЕРЖАНИЕ ПРОГРАММЫ 

 

3.1. Учебный план 

 

  

№ 

п/п 

Наименование разделов,  

дисциплин и тем 

Всего 

часов 

ДОТ, час 
Форма 

контроля лекции 
самост. 

работа 

1 Модуль 1. Строение и функции 

пародонта. 

6 6   

2 Модуль 2. Этиология и патогенез 

заболеваний пародонта. 

6 6   

3 Модуль 3. Заболевания пародонта. 8 8   

4 Модуль 4. Диагностика заболеваний 

пародонта. 

8 8   

5 Модуль 5. Лечение и профилактика 

заболеваний пародонта. 

6 6   

 Итоговая аттестация: 2   Экзамен 

 Итого: 36 34   
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3.2. Календарный учебный график  

 

Планируемая периодичность реализации программы в течение года: 1 раз в 

месяц. 

Трудоемкость обучения: 36 ч. 

Срок обучения: 7 дней. 

Форма обучения: заочная 

Реализация программы с использованием ДОТ (дистанционных 

образовательных технологий) 

 

 

№№ 

п|п 

 

Наименование разделов  

 

Всего 

часов 

Учебные дни 

1 2 3 4 5 6 7 

1 
Модуль 1. Строение и 

функции пародонта. 

6 6       

2 

Модуль 2. Этиология и 

патогенез заболеваний 

пародонта. 

6  6      

3 
Модуль 3. Заболевания 

пародонта. 

8   4 4    

4 
Модуль 4. Диагностика 

заболеваний пародонта. 

8     4 4  

5 

Модуль 5. Лечение и 

профилактика 

заболеваний пародонта. 

6       6 

 Итоговая аттестация: 2       2 

 ИТОГО: 36 6 6 4 4 4 4 8 
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3.3. Рабочие программы учебных предметов, курсов, дисциплин 

(модулей) 

 

Модуль 1. 

Строение и функции пародонта. 

Модуль 2. 

Этиология и патогенез заболеваний пародонта. 

Модуль 3. 

Заболевания пародонта. Морфогенез и клиническая картина заболеваний 

пародонта. 

Модуль 4. 

Диагностика заболеваний пародонта. Дифференциальный диагноз. 

Пародонтологические индексы. 

Модуль 5. 

Лечение и профилактика заболеваний пародонта. 

 

IV. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ 

 

4.1. Кадровые условия 

Для обеспечения качества обучения и обеспечения достижения цели 

программы обучения к учебному процессу привлекаются преподаватели, 

имеющие высшее образование, имеющие соответствующую подготовку. 

4.2. Материально-техническое обеспечение дисциплины 

Образовательная организация располагает необходимой материально-

технической базой, включая аудитории, мультимедийную аппаратуру, 

оргтехнику, копировальные аппараты. Материальная база соответствует 

санитарным и техническим нормам и правилам и обеспечивает проведение всех 

видов подготовки слушателей, предусмотренных учебным планом реализуемой 

программы. 
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Обучение проводится с применением дистанционных образовательных 

технологий. Каждый обучающийся в течение всего периода обучения 

обеспечивается индивидуальным неограниченным доступом к электронной 

информационной образовательной среде, содержащей необходимые 

электронные образовательные ресурсы, перечисленные в модулях программы. 

Материалы для обучения размещены в электронной образовательной 

системе WebTutor. Обучение осуществляется в Личном кабинете слушателя, 

доступ к которому производится по индивидуальному логину и паролю, 

получаемому слушателем после заключения договора на оказание 

образовательных услуг. В Личном кабинете обучение осуществляется 

посредством прохождения слушателем электронных учебных занятий 

различных видов. Виды и количество электронных учебных занятий по каждому 

разделу данной образовательной программы указаны в учебно-тематическом 

плане. Слушатель получает возможность получения консультаций 

преподавателя посредством заочного общения через электронную почту, а также 

онлайн консультаций. 

Система позволяет осуществлять текущий контроль посредством контроля 

посещения слушателем личного кабинета и представленных модулей, 

промежуточный контроль осуществляется посредством проведения 

тестирования. 

4.3. Учебно-методическое и информационное обеспечение реализации 

программы 

Учебно-методические материалы, необходимые для изучения программы, 

представляется слушателям в личном кабинете системы, на электронном 

носителе, а также посредством предоставления доступа к электронной 

библиотеке, что позволяет обеспечить освоение обучающимися 

образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения 

обучающихся. 

Методические пособия: 
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1. Применение дистанционных образовательных технологий при 

реализации программ дополнительного профессионального образования и 

профессионального обучения в Автономной некоммерческой организации 

дополнительного профессионального образования «Московская медицинская 

академия им. С.П. Боткина»; 

2. Руководство по записи на программы НМО от АНО ДПО ММА им. 

Боткина. 

 

V. ИТОГОВАЯ АТТЕСТАЦИЯ 

 

 По итогам освоения образовательной программы проводится итоговая 

аттестация в форме итогового тестирования. 

 

VI. ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ 

Итоговый тест 

 

1. При диатермокоагуляции десны: 

1) не происходит нагревания электрода и ткани 

2) не происходит нагревания электрода, а нагревается ткань 

3) нагревается электрод, а ткань не нагревается 

4) нагреваются электрод и ткань 

Верно 2. 

2. Пародонтальная повязка не препятствует проведению: 

1) ультрафиолетового облучения 

2) магнитотерапии 

3) облучения красным лазером 

Верно 3. 

3. При проведении электрофореза в области зубов верхней челюсти на 

зубы помещают электрод: 

1) пластинчатый 
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2) десневой 

3) назальный 

4) ротовой с активной верхушкой 

5) ротовой с активной боковой поверхностью 

Верно 2. 

4. Электрофорез ионов кальция проводится: 

1) как с катода, так и с анода 

2) с катода, а не с анода 

3) с анода, а не с катода 

4) ни с катода, ни с анода 

Верно 3. 

5. Для электрофореза десны используют раствор глюконата кальция: 

1) 10 % 

2) 20 % 

3) 30 % 

4) 40 % 

Верно 1. 

6. Для электрофореза десны можно использовать электрический ток: 

1) постоянный непрерывный, постоянный импульсный 

2) постоянный непрерывный, постоянный импульсный, переменный 

непрерывный 

3) постоянный непрерывный, постоянный импульсный, переменный 

непрерывный, переменный импульсный 

Верно 1. 

7. Продолжительность одной процедуры электрофореза десны составляет: 

1) 5 мин 

2) 10 мин 

3) 20 мин 

4) 30 мин 

Верно 3. 
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8. Лечебные мероприятия, проводимые при пародонтите: 

1) обучение гигиене полости рта 

2) обучение гигиене полости рта, удаление зубных отложений 

3) обучение гигиене полости рта, удаление зубных отложений, 

кюретаж пародонтальных карманов 

4) обучение гигиене полости рта, удаление зубных отложений, 

кюретаж пародонтальных карманов, назначение физиотерапии 

Верно 4. 

9. После операций на пародонте физиотерапию можно назначить: 

1) сразу после операции 

2) спустя 2 нед после операции 

3) спустя 1 мес после операции 

4) спустя 2 мес после операции 

5) спустя полгода после операции 

Верно 1. 

10. Физические факторы, назначаемые при лечении пародонтита в период 

ремиссии: 

1) дарсонвализация 

2) дарсонвализация, гидромассаж 

3) дарсонвализация, гидромассаж, электрофорез 

4) дарсонвализация, гидромассаж, электрофорез, лазеротерапия 

5) дарсонвализация, гидромассаж, электрофорез, лазеротерапия, 

УВЧ-терапия 

Верно 3. 

11. Продолжительность курса электрофореза десны составляет: 

1) 3 процедуры 

2) 5 процедур 

3) 10 процедур 

4) 20 процедур 

Верно 3. 



15 

12. При пародонтозе назначают: 

1) гидромассаж 

2) гидромассаж, дарсонвализацию 

3) гидромассаж, дарсонвализацию, электрофорез 

4) гидромассаж, дарсонвализацию, электрофорез, УВЧ-терапию 

5) гидромассаж, дарсонвализацию, электрофорез, УВЧ-терапию, 

лазеротерапию 

Верно 3. 

13. Для снижения чувствительности обнаженных корней зубов при 

пародонтозе назначают: 

1) аэрозольтерапию трипсином 

2) электрофорез препаратов кальция 

3) УВЧ-терапию 

4) СМВ-терапию 

5) магнитотерапию 

Верно 2. 

14. При лечении пародонтоза целесообразно назначение массажа десны 

следущих видов: 

1) пальцевого 

2) пальцевого, гидромассажа 

3) пальцевого, гидромассажа, вакуумного массажа 

4) пальцевого, гидромассажа, вакуумного массажа, 

вибромассажа 

Верно 4. 

15. При язвенно-некротическом гингивите для ускорения эпителизации 

назначают: 

1) облучение красным лазером 

2) облучение красным лазером, аэрозольтерапию 

3) облучение красным лазером, аэрозольтерапию, электрофорез 

кальция 
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4) облучение красным лазером, аэрозольтерапию, электрофорез 

кальция, парафинотерапию 

5) облучение красным лазером, аэрозольтерапию, электрофорез 

кальция, парафинотерапию, грязелечение 

Верно 2. 

16. Мероприятия, применяемые при лечении пародонтоза: 

1) обучение гигиене полости рта 

2) обучение гигиене полости рта, удаление зубных отложений 

3) обучение гигиене полости рта, удаление зубных отложений, 

физиотерапия 

4) обучение гигиене полости рта, удаление зубных отложений, 

физиотерапия, кюретаж пародонтальных карманов 

Верно 3. 

17. Для удаления зубных отложений применяется ультразвук: 

1) низкочастотный 

2) высокочастотный 

3) как низко-, так и высокочастотный 

4) ни высоко-, ни низкочастотный 

Верно 1. 

18. С помощью зондирования можно: 

1) определить глубину пародонтального кармана 

2) обнаружить кариозную полость 

3) выявить сообщение кариозной полости с полостью зуба 

4) оценить состояние верхушечного периодонта 

5) выявить патологию прикуса 

Верно 1. 

19. С помощью пробы Кулаженко определяют: 

 1) состяние зубов 

 2) состояние капилляров десны 

 3) состояние десны 



17 

Верно 2. 

20. С помощью проба Шиллера—Писарева определяют: 

1) состояние зубов 

2) состояние капилляров десны 

3) состояние десны 

Верно 3. 

Критерии оценивания 

 

Оценка «отлично» выставляется слушателю в случае 90-100% правильных 

ответов теста. 

 Оценка «хорошо» выставляется слушателю в случае, 80-89% правильных 

ответов теста. 

 Оценка «удовлетворительно» выставляется слушателю в случае 65-79% 

правильных ответов теста. 

 Оценка «неудовлетворительно» выставляется слушателю в случае менее 

65% правильных ответов теста. 
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