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подвижны (в результате пародонтоза), когда не 
удается провести качественную репозицию 
отломков. Суть данного метода заключается в 
применении особых металлических приспо-
соблений (например, костный шов, спицы, 
пластины), которые вживляются в кость и со-
единяют отломки между собой. 

Стоит отметить, что пациенту с перело-
мом нижней челюсти показана также медика-
ментозная терапия: 

1. Антибиотики - с целью предупреждения 
развития воспалительного процесса 

2. В первые дни – гипосенсибилизирующие 
и обезболивающие препараты 

3. Обработка полости рта растворам анти-
септиков 

4. Препараты для поддержания иммунитета 
Также пациенту необходимо поддержи-

вать гигиену полости рта на должном уровне. 
С первых же дней больному можно назначить 
физиотерапевтические процедуры. В норме 
(при правильном сопоставлении отломков и 
отсутствии воспалительных явлений) фраг-
менты челюсти срастаются через 1,5-2 месяца.  
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Актуальность. Главным, основопола-

гающим звеном формирования и развития 
личности  является общение. Общение – это 
сложный процесс взаимодействия людей.   Это 
специфический вид межличностных отноше-

ний, особый вид эмоционального контакта. 
Как указывает Б.Г. Ананьев, общение имеет 
свои особенности и  всегда соответствует оп-
ределённым, исторически сложившимся и со-
циально необходимым формам коммуника-
ций [1]. Общение  - это уникальное  средство с 
помощью которого человек строит свои отно-
шения в другими людьми.  

В результате глобализации меняются 
способы установления контакта между людь-
ми.  Все большую популярность завоевывают 
Интернет-знакомства, которые привлекают 
своей легкостью, доступностью, безопасно-
стью. Виртуальный знакомства отличаются 
тем, что собеседники не имеют реальной  воз-
можности увидеть друг друга, но могут быстро 
общаться с помощью специальных сайтов в 
Интернете, электронной почты и других при-
ложений. Реальные же знакомства отличаются 
наличием между собеседниками визуального, 
слухового и тактильного контактов и являются 
первым этапом установления контакта [2,3]. 

Знакомство является неотъемлемой ча-
стью процесса общения. В условиях современ-
ной действительности все большее количество 
людей отдают предпочтение не реальным спо-
собам знакомства, а знакомствам и общению в 
Интернет сети, которые привлекают своей   
легкостью, доступностью.  Все больше моло-
дых людей заводят интернет-странички в со-
циальных сетях для знакомств в интернете. 
Однако данный способ поддержания отноше-
ний обладает своими плюсами и минусами, 
которые, как мы считаем оказывают различное 
влияние на уровень самооценки личности.  

В процессе общения люди сталкиваются 
с определенными трудностями, которые обу-
словлены их психологическими особенностя-
ми. Одной из таких особенностей является ин-
дивидуальная самооценка личности. Она фор-
мируется у человека в процессе взаимодейст-
вия с людьми на протяжении всей его жизни. 
Однако ее формирование зависит не только от 
оценок окружающих, но и от того, как сам че-
ловек оценивает свои личностные качества. 
Самооценка - это нравственная оценка своих 
собственных поступков, моральных качеств, 
убеждений, мотивов. Способность к самооцен-
ке формируется в процессе социализации че-
ловека. В процессе жизни человек научается 
оценивать свои возможности, способности, 
качества, особенности своей деятельности. 

Интернет ресурсы значительно обога-
щают возможности общения. Социальные се-
ти, которые в последнее время приобрели ис-
ключительную популярность, позволяют легко 


