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LISTE DES QUESTIONS
Pour la certification intermédiaire des étudiants de la 4éme année de la spécialité 31.05.03
« Médecine dentaire » dans la discipline du choix du 8eme semestre
«Technologies modernes en endodontie» (année universitaire : 2016-2017)

['acronorus ¥ GU3HOIOTHS IMyJIBIIBI 3y0a.
L’histologie et la physiologie de la pulpe dentaire.

AHaToMmo-Tonorpahpuyeckie 0COOCHHOCTH CTPOEHHs MOJOCTEH M KaHAJIOB Pa3IHMYHBIX DYl
3yOOB.

Les caractéristiques anatomiques et topographiques de la structure des cavités et des canaux de
différents groupes de dents.

AnaTtomo-TonorpapHyecKkiue 0cOOCHHOCTH Pa3IMYHEIX TPyl 3y00B.
Les caractéristiques anatomiques et topographiques des différents groupes de dents.

Otrosorus 00ne3HEN 11y IBIIBL
L’étiologie des maladies de la pulpe dentaire.

Kiaccudumkarys 00Je3HeH IyJIbIIbL.
La classification des maladies de la pulpe dentaire.

Mertonpl oOclenoBaHus OONBHOrO ¢ 3a00JeBAHUSMH IYJBIBI B KIMHHUKE TEPAIlEBTHYECKOM
CTOMATOJIOTHH.

Les méthodes d'examen du patient de la maladie pulpaire dans les cliniques de la dentisterie
restauratrice.

Metoasl obcienoBpadusd OOABHOrO ¢ 3abONICBAHUSMH IEpHANMKANBHBIX TKAaHEH B KIIMHUKE
TePAIeBTHYECKOM CTOMATOJIOTHH.

Les méthodes d'examen du patient de la maladie apicale dans les cliniques de la dentisterie
restauratrice.

AMIyTalHOHHEIA METO/I JIeUeHHUs MyJIBNUTOB. [loka3anus, MIPOTUBOMOKA3AHHS.
L’amputation et le traitement des chaires. Indications et contre-indications.
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DKCTHPIANMOHHEIA METOJ Jeuenns Ny abnutoB. [lokasanus, IpOTHBONOKA3AHHS.
Le traitement de « I’extraction compléte de la pulpe ». Indications et contre-indications.

AHaToMus atniekca. MeTonuKH onpeseeHus paboveii AMMHEl KOPHEBBIX KaHATOB
I'anatomie de I'apex dentaire. Les techniques pour déterminer la longueur de travail des
canaux radiculaires

AHaTOMO-()U3HOIOTHYICCKOE CTPOCHHE MYJIbIibl. DYHKIIUH 11y IBIEL
L’anatomie et la structure physiologique de la pulpe. Fonction de la pulpe.

Kposocuabxenue. Maneppanus. OyHKIUH TYJIbIbL
La vascularisation, I’innervation et fonction de la pulpe.

MeToMKH JICICHHUS TyJIBIIATA, He COXPAHSIONINE XKU3HECITOCOOHOCTD — BUTAIBHAL
9KCTUPITALHUS [1yJIBIIBL.
Les méthodes de traitement de la pulpite - I'extirpation vitale de la pulpe.

MeToauKy TeYCHNS TYIbIUTA, HE COXPAHSIONINE )KU3HECIOCOOHOCTD — ICBATAIIbHAA
SKCTUPIAIMS IYJIBIIEL.
Les méthodes de traitement de pulpite — I’extirpation non vitale de la pulpe.

MeTOIMKH JIEYCHHUS] TyIbINTA, COXPAHSIOLIHE KU3HECTOCOOHOCTD ITybIbL. BHOIOrHiecKui
meTto. [lokaszanus.

Les méthodes de traitement de la pulpite, la viabilité, la préservation de la pulpe, le procédé
biologique. Indications.

METOAKH JICUCHUS TYJIIBIITA, COXPAHSFOILIE JKI3HECTIOCOOHOCTH My NIbIIbL. Bronormyeckuit
Mero. I1poTHBOIOKa3aHus.

Les méthodes de traitement de la vitalité de la pulpe. La préservation de la pulpe, le procédé
biologique. Contre-indications.

MeTOAMKH JICUeH s My TbIINTa, COXPAHSIONIIE XKI3HECIOCOOHOCTD MybIIbl. BUTanbHas
amnytanus. [TokazaHus K IPOBEACHHIO.

Les méthodes de traitement de la vitalité de la pulpe dentaire. La préservation de la pulpe.
Indications pour I’amputation vitale.

MeTOAMKHY JCUeHHS MyJIBIATA, COXPAHSIOLTIE KU3HECTIOCOOHOCTD My Ibisl. BuTansHas
aMmyTaryst, IIpoTHBONOKAa3aHMsI K TIPOBEACHUIO.

Les méthodes de traitement de la vitalité de la pulpe et la préservation de la pulpe. Contre-
indications dans I’amputation vitale.

O6ocTpenre XpOHHYCCKIX GopM ImyabiuTa. J{uarHocTuka.
L'exacerbation des formes chroniques de pulpite. Diagnostic.
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O6octpenne xporudeckux dpopm mynbrmra. Kimnnka. luddepernuanpias qnariocTuka
L'exacerbation des formes chroniques de pulpite. Clinique. Diagnostic différentiel

OmpeeneHre BUTATFHOCTH 3y0a 1 e IPOBEPKA.
La détermination de la vitalité de la dent et sa vérification.

DOJI. Ilpunmun geiicteud. [lokazareinn.
EDI. Principe de fonctionnement. Indicateurs.

OcTpoiit qudGy3HbIH Ty IbnaT. JlnaraocTuka.
La pulpite diffusée aigué. Diagnostic.

Octpsiit auddysnblit nyaennt. Knunuka. Juddepennnansnas TMarHoCcTAKa.
La pulpite diffusée aigué. Clinique. Le diagnostic différentiel.

OcCTpblii 04aroBbIi Iy IbIUT. JJHArHOCTHKA.
La pulpite focale aigué. Diagnostic.

Octpsiii ouarosslii mynbimt. Kiruka. {uddepenuaansaas MMarHOCTHKA.
La pulpite focale aigué. Clinique. Le diagnostic différentiel.

Knaccudukarus mynsnnTa. OCIOKHEHUE MyIBIINTA.
La classification de la chaire. Complication de la pulpite.

BospacTHBIE H3MEHEHHS IYJIbIIBL.
L'age de la reproduction de la pulpe.

[Toka3aHusl K OMHOCCAHCHOMY METOJTY JICUEHUS 1Ty TbIHTOB. TeXHUKA IPOBEACHHUS.
Indications et méthode de traitement de la pulpite. Technique a retenir.

TToKka3aHKs K IPHMEHEHHIO KAIBLHACO/IEPIKAMX MATEPUAIIOB (COCTAB, CBOHCTBA,
IPENCTABUTEIH).

Les indications de la matiére contenant du calcium (composition, les propriétés, les
représentants).

XpOHHYECKUN FaHIPEHO3HBIN Iy ILIUT. JluarHocTaka.
La pulpite gangreneuse chronique. Diagnostic.

XpOHMUECKHH TaHTPEHO3HBIN My NbnuT. KinHuka. Jnddepennpanbaas JHarHOCTHKA.
La pulpite gangreneuse chronique. Clinique. Le diagnostic différentiel.

XpOHHYECKHH THIIEPTPOGHIECKUH TyJIbAUT. JuarHoCTHKA.
La pulpite hypertrophique chronique. Diagnostic.

Xpotnueckuit runeprpoduueckuit myapaut. Kivnuka. Juddeperipansaas MMarioCcTaKa
La pulpite chronique hypertrophique. Clinique. diagnostic différentiel
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Xpoumndeckuit GuOpo3HBIH MyNbIKT. J(MATHOCTHKA.
La pulpite chronique fibreuse. Diagnostic.

Xporudeckuit pubpo3ubiit myasnut. Kimmandeckas xapTuaKa. Jluddepennuansas
JTHArHOCTHKA.
La pulpite chronique fibreuse. Le tableau clinique. Le diagnostic différentiel.

AHaTOMO-(QHU3HOIIOTHYECKOE CTPOEHUE IEPUOAOHTA. DYHKIMH EPHOIOHTA.
L’anatomie et la physiologie de la structure parodontale. Fonction parodontale.

AHTHOaKTepUATLHBIE CPEACTBA. BBIG0p MIOMOHPOBOUHOTO MaTepuaa U IJIoMOupOBaHUe
KOPHEBEIX KaHaIOB. OT/alICHHBIE PE3Y/IbTATHI K TIPOTHO3 JICYEHMSI.

Les agents antibactériens. Sélection de I’obturation canalaire, des matériaux de I’obturation
et le canal radiculaire. Les résultats a long terme du traitement et le pronostic.

®ynxuus nepuogonta. OcoOCHHOCTH KPOBOCHAOKEHHS IEPHOIOHTA.
La fonction parodontale. La vascularisation en particulier parodontale.

KoHCcepBaTHBHO-XUPYPIHYCCKUE METOABI IEUCHHS TEPHOJOHTOR.
Le traitement parodontal conservateur chirurgical.

MapruHanbHbIi 1eproJoHTUT. KIIHHKKA, STHOJIOTHSI.
La parodontite marginale. Clinique, étiologie.

MapruHanpHbIH eprHoIOHTHT. JuddepeHimanbias IMarioCTHKA U JICUCHHE.
La parodontite marginale. Traitement et diagnostic différentiel.

OGocTpenne XpOHMYECKOro NepuoonTntTa. Kimnuka, 3THOIOTHS,
L’exacerbation de la parodontite chronique. Clinique, étiologie.

O60CTpenre XPOHHYECKOTO HepHooHTHTa. i depennuansHas IMarioCTiKa U JICICHHE.
Exacerbation de la parodontite chronique. Traitement et diagnostic différentiel.

OcTpplil anuKa bHbIH EPUOJAOHTHT. KIMHUKE, OTHOJIOTHSL.
La parodontite apicale aigug. Clinique, ¢tiologie.

OcTphlii anUKaIBHBIN TEPHOROHTHT. Juddepenipanbaas JMarHoCTHKa U JICYCHHUE.
La parodontite apicale aigué. Traitement et diagnostic différentiel.

OwmubKH B JUATHOCTUKE MYBIMTA U EPHOAOHTHUTA,
Des erreurs dans le diagnostic de la pulpite et de la parodontite.

I[Tepuomouturt. Dtuosorns. [latorenes. Kiaccuduxanus.
La parodontite : étiologie, pathogénie et classification.
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HHaHI/IPOBaHI/IC W IIOArOTOBKa K JICHCHHIO allMKaJIbHOI'O NCPHUOOOHTHUTA. I/Ippnraum[ u

I[C3I/IH¢)GKIII/IH KOPHEBEIX KaHaJIOB.

La planification et la préparation du traitement de la parodontite apicale. L'irrigation et la

désinfection des canaux radiculaires.

Pentrenosioruueckas KapTuHa NepuoftoHTUTOB. JlubdepeHnnanbuas IMarHoCTHKA.
Les images radiographiques (rayons X) de la parodontite. Le diagnostic différentiel.

Pentrenoornyeckoe o0caeI0BaHNE IPU IEPUOJTOHTHUTAX.
L’examen aux rayons X de la parodontite.

TpaBmaTHyecKuH NepHOJOHTHT. DTHONOTUS, KIWHUKA. BeIOOp MeTona neyenus B
3aBHCUMOCTH OT KIMHHKH.

La parodontite traumatisante. Ftiologie, caractéristiques cliniques. Le choix du traitement en

fonction de la clinique.

XpoHuyeckas rpaHyIeMaTO3HbIH IEPHOIOHTHUT. J[MarHOCTHKA.
La parodontite granulomatose chronique. Diagnostic.

XpoHHUYECKas IpaHyieMaTO3HbIH NepHOIOHTHT. KITHHHYECKas KapTHHKA.
JuddepeHnmanbaas JuardioCTHKA.
La parodontite chronique. Granulomatoses. Le tableau clinique. Le diagnostic différentiel.

XPpOHHYECKHi rpaHy/IMPYIOILHH IEPHOROHTUT. J[HarHOCTHKA.
La parodontite chronique de granulation. Diagnostic.

XpoHuYeCcKHit TpaHy IMPYIOIIHI HIepUOJOHTUT. KInHuYecKas KapTHHKA.
Juddeperumansias TuarHOCTUKA.
La parodontite chronique. Granulant. Le tableau clinique. Le diagnostic différentiel.

Xpouwnueckuit GUOPO3HEBIH TEPHOJOHTUT. JJMarHOCTHKA.
La parodontite fibreuse chronique. Diagnostic.

Xporuyeckuii pubposHbI eprofoHTAT. KilnHudeckas kapTunka. Juddepenipansnas
JIMArHOCTHKA.
La parodontite fibreuse chronique. Le tableau clinique. Le diagnostic différentiel.

Bo3MoxxHBIE 0mHMOKH B polecce 00paboTKH KOPHEBOro-KaHala. AIMKAJIbHBIH yCTYIL
Les erreurs possibles au cours du traitement du canal radiculaire. rebord apicale.

BpeMeHHOe mIoMOHpOBaHKE KOPHEBBIX KaHATOB. BHyTpUKaHAbHbBIC METUKAMEHTBL,
HCIIONTb3yeMble B O9HIOMAOHTHH.

L’obturation temporaire du canal radiculaire. Médicaments intracanalaires utilisés en
endodontie.
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PacTBOpKI I MppUTrallii KOPHEBBIX KaHATIOB. Mppuranus KOpHEBBIX KAHAJIOB.
Les solutions d'irrigation des canaux radiculaires. L'irrigation des canaux radiculaires.

Bpemennasi o0Typaiiusi KOpHEBBIX KAHAJIOB.
L’obturation temporaire des canaux radiculaires.

XuMHUYeCcKOe pacliMpeHHe KOPHEBBIX KaHaioB, [Ipenaparsl juid paclIMpeHus KOPHEBBIX
kananos. I [penapaTs! ai1s paciuioMOMPOBaHKS KOPHEBBIX KAHAIIOB

L'expansion chimique des canaux radiculaires. Préparations pour 1'élargissement du canal
radiculaire. Les préparatifs du descellement des canaux radiculaires

®unepsl
Les Filers

Cunepsl
Les scellants

Metoauku 06Typaluyi KOPHEBBIX KaHAJIOB.
Méthodes de 1’obturation du canal.

Meroy; onHOrO ITHPTA.
La méthode de l'une des broches.

MeTtoz narepaibHOW KOHACHCALMM [y TTallepyH.
Méthode de la gutta-percha de condensation latérale.

O6Typanus KaHaaioB ¢ TPUMEHEHHEM aBTOMAaTHYECKOTO IjIarrepa.
L'obturation des canaux par le biais d'un obturateur automatique.

O6Typalys KaHajloB XMMUYECKH WIaCTAQULUMPOBAHHON XOIOMHON IyTTanepuei
L’obturation des canaux par la gutta froide chimiquement plastifié

BeprukanbHas KOHICHCALUs pa3orpeToi ryrranepued. O6Typanus Temmoi
dparMeHTHPOBAaHHOM I'yTTalEpPLCH.
La condensation verticale de la gutta-percha chauffée. L.’ obturation chaude de la gutta-

percha fragmentée.

JlatepayibHO-BEepTHKAIbHAS KOHAEHCAIMA PA30TPETOM I'yTTAepyH.
La condensation verticale et latérale de la gutta-percha chauffée.

TepMoMexaHuUeckoe YIIOTHeHHE ryTTanepun. O0Typauns TEPMOIIIACTHYECCKOR
HHBEKIHECH TyTTanepyn

Le compactage thermomécanique de gutta-percha. L’obturation thermoplastique par
infiltration de la gutta percha.
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OO6Typauus KaHaJIOB ¢ IIPUMEHEHHEM CHCTeMBI Tepmadui.
L'obturation des canaux en utilisant le systéme Thermafil.

PacmyiomGupoBaHue kaHajioB, 0OTypUPOBaHHEIX TyTTANICPUEi.
Le descellement des canaux obturés avec la gutta-percha.

Knaccudukaius 3H10IOHTHYECKOr0 MHCTPYMEHTapHA.
La classification des instruments d'endodontie.

XapakTepHCTHKa HAOZOHTHIECKOT0 HHCTPYMCHTAPHS, CTaHapTH3AIMSL.
Les caractéristiques des instruments d'endodontie, de la normalisation.

Mexanudeckas (MHCTpyMEHTalbHas1) 00paboTka KOPHEBOTO KaHala
La mécanique (instrumentale) et le traitement du canal radiculaire

MenvkameHTO3Has 06padoTKa KOHEBOIO KaHana
Le traitement du canal des drogues Koniev

IInoMOupoBaHKE KOPHEBOI'O KaHaIIa
L’obturation du canal radiculaire

OHIOIOHTHYECKAE MHCTPYMEHTHI I PyYHO#H 00pab0oTKH KaHAIOB
Les instruments d'endodontie du traitement manuel des canaux.

Knaccudukanus o ISO, mudposas, iBeToBast, rpadudeckasi KO#pOBKa.
La classification par ISO, numérique, couleur, encodage graphique.

OHJIOAOHTHYECKHE HHCTPYMEHTHI ISl MALIMHHOM 00pabOTKH KaHAaJIOB.
Les instruments d'endodontie du traitement mécanique des canaux.

HucTpyMeHTH! 1 MexaHn4eckoi 00paboTKH KaHasoB,
Outils pour le traitement mécanique des canaux.

Marepuans! 17151 XUMAYECKOTO PACIIUPEHHS KOPHEBBIX KAHATIOB
Matériaux d'expansion chimique des canaux radiculaires.

MeTtox aneKcIoKamun
Méthode d’ Apex-Local

Texnuka Step-Back y
Technique de Step-Back

Texankxa Crown-Down
Technique de Crown-Down



89. MamunHas ¥ pydHas TEXHAKHA 00pabOTKH KOPHEBBIX KaHAJIOB.
Les techniques mécaniques et manuelles du traitement du canal radiculaire.

90. Amexkcorenes. Amexcodukarusi. BeI6op mponemypsl.
Apex genése et Apex Fixation. Choix de la procédure.

Chef du Département de la médecine dentaire thérapeutique  c¢.m.s, P. Encadrant A.Z.Isamulagva
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