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челюстей с большой потерей зубов, частичная вторичная адентия с наличием маргинального 
периодонтита, переломы со значительным смещением фрагментов, которые не репонируются 
при бимаксиллярном шинированиии, интерпозиция мягких тканей в щель перелома, переломы с 
повреждением кожных покровов, патологические переломы, несросшиеся переломы, переломы 
суставного отростка с вывихом или подвывихом суставной головки, переломы за пределами 
зубного  яда, переломы с дефектом костной ткани, нарушение психики больного, затрудненное 
носовое дыхание. 

По нашему мнению остеосинтез при переломах в пределах зубного ряда целесообразно 
проводить внутриротовым доступом. Оперативное лечение за пределами зубного ряда можно 
проводить как внутри-, так и внеротовым доступом в зависимости от технического оснащения и 
возможности челюстно-лицевого хирурга.

При необходимости хирургического лечения переломов нижней челюсти предпочтение 
отдается: в области тела и угла челюсти – системе минипластин, в области ветви и суставного 
отростка — системе минипластин и внутрикостным методам остеосинтеза. Остеосинтез в пределах 
зубного ряда целесообразно проводить внутриротовым доступом, за пределами зубного ряда — 
как внутри-, так и внеротовым доступом, при установке минипластин внеротовым доступом 
соблюдаются законы биомеханики, при «высоких» и внутрисуставных переломах мыщелкового 
отростка применяются: репозиция, накостный или внутрикостный остеосинтез, реплантация и 
накостный остеосинтез, остеотомия ветви, реплантация и накостный остеосинтез, остеотомия ветви 
и артропластика, при «низких» переломах показаны репозиция отломков и накостный остеосинтез, 
репозиция отломков и внутрикостный остеосинтез.
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В работах многих художников нашли свое отражение портреты выдающихся клиницистов, 
сцены с иллюстрацией работы врачей и процесс медицинского обучения. Среди большого 
разнообразия полотен интересны работы Джеймса Джиллрея, Харди Граматки, Роберта Хинкли, 
Эрнеста Боарда, Уорена и Люции Проспери, посвященные применению наркоза. На основе картин 
упомянутых живописцев составлена иллюстрированная история применения общего наркоза в 
медицине с участием Томаса Беддо, Гемфри Дэви, Горация Уэллса, Уильяма Мортона и других 
выдающихся ученых.

Работы художников реалистично и тщательно описывают все детали и передают зрителю 
важность событий, связанных с победой ученых над болью. Полотна позволяют использовать 
фотографически точно отображенные сцены для наглядности в обучении студентов важнейшим 
историческим вехам в развитии медицины.
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На протяжении последних лет происходят значительные реформы в системе здравоохранения 
нашей страны, несмотря на значительные успехи в изучении и разработке многих вопросов, 
проблема обеспечения желаемого качества сохраняет свою остроту. Проводимое ранее исследование 
выявило, что одним из важных критериев при посещении стоматолога, является качество общего 
обслуживания (70,4 %).

Цель исследования: определение степени удовлетворенности качеством оказываемых 


