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Mandibular division (V3): 

• Branches of the anterior division:

– Buccal nerve (long buccal and buccinator): 

• Continues to travel in antero-lateral direction

• At level of the mandibular 3rd molar, branches exit through the

buccinator and provide innervation to the skin of the cheek.

• Branches also stay within the retromandibular triangle providing 

sensory innervation to the buccal gingiva of the mandibular molars 

and buccal vestibule.



تقنيات التخدير الناحي في الفك السفلي

سريعٍ في نادراً ما يواجهنا صعوبة في الحصول على تخديرٍ مقبولٍ •

,  ية تغيرات تشريحية أو حالات مرضالفك العلوي إلاّ إذا كان هناك 

افةً أقل كثويعود ذلك إلى  أن العظم المجاور لذرى الأسنان العلوية 

ادة مما يسهل انتشار الم( الصفيحة العظمية الدهليزية رقيقة) 

لمخدربنسبة المخدرة باتجاه النهايات العصبية مُحدثة تأثيراً فعالاً ل

.أو أعلى% 95نجاحٍ تقدر بـ 



الناجحديرالتخأنّ حيثالبالغعندالسفليالفكعلىذلكينطبقلا•

ً السفليةالأسنانلأعصاب .لعلوياالفكمعمقارنةً أصعبمانوعا

الناحيالتخديرفي%85-80بينهناالنجاحنسبةتتراوح•

.إجراءً الأكثريعتبرالذيالسفليالسنخيللعصب



:هوالانخفاضهذافيوالسبب

.لسفليةاالدهليزيةالسنخيةللصفيحةالعاليةالعظميةالكثافة•

.السفليالسنخيالعصبإلىالوصولصعوبة•

ً الواسعالاختلاف• .تشريحيا



أنّ دوجأنهإلاّ منخفضةً تعتبرلا%80نسبةأنّ منوبالرغم•

أجلمنالحقنإعادةإلىيحتاجونمرضىخمسةكلمنواحداً 

.مناسبتخديرٍ مستوىإلىالوصول



:طرق التخدير في الفك السفلي

نانيتضم)منهمااثنانالسفليللفكالناحيللتخديرأنواعستةهناك•

معقطفالرخوةللنسجالناحيالتخديريؤمنان(والذقنيةالخديةالأعصاب

تحتضعتتوالمخدرةالأعصابفإنّ الحالتينهاتينوفيعاليةنجاحٍ نسب

.العظمضمنوليسمباشرةً الرخوةالنسج



:فهيالأخرىالأربعةالأنواعأما

يحةوالصفالسفليةالأماميةالستةالقواطعلألباب(القاطعالعصبتخدير-1

.(لهمالموافقةالدهليزية

السفليالسنخيالعصبتخدير-2

.Gow-Gatesطريقة--3

Vaziraniطريقة-4 Akinosi(المغلقالفم).

ً تخديراً الأخيرةالثلاثةالطرقتؤمن• فيلسفليةاالأسنانجميعلألبابناحيا

.الحقنجهة



.الرباطحقنة*:وهيالسفليالفكفيالتخديرفيأهميتهالهاأخرىحقنثلاثةهناك•

.العظمداخلالحقن*•

.السنخيالحاجزداخلالحقن*•

ً تخديراً تؤمنحيثالسفليالفكفيواسعٍ بشكلٍ تستخدموهي• النسجتخديربدونواحدٍ لسنٍ لبيا

.الناحيالتخديرمنأخرىبطرقتتخدرالتيالرخوةواللسانيةالدهليزية



يراتهانظمنأقلهيالسفليالفكيللعصبالناحيالتخديرنجاحنسبةإنّ •

 ً لسفلياالفكفيالتشريحيةالاعتباراتبسببالعلويالفكفيخصوصا

.(أساسيبشكلٍ )العظمكثافةمثل*•

العصبمنمم1مجالفيتكونأنيجبوالتيالمخدرحقنودقة*•

.المستهدف



معظممنأخفضنجاحٍ نسبةذاالسفليالسنخيالعصبتخديريجعلانعاملانهناك•

:هماالعلويالفكفيالناحيالتخدير

للشعبةالأنسيالسطحعلىالسفليالفكثقبةارتفاعفيالتشريحيةالاختلافات-1

.الصاعدة

.الرخوةالنسجفياختراقهالواجبالأكبرالعمق-2

.الحقنفيالدقةعدمنسبةارتفاعإلىيؤديماوهذا•



بديلاً ريعتبأنيمكنالقاطعللعصبالناحيالتخديرأنّ الحظولحسن•

لسفليةاالأماميةالأسنانلتخديروذلكالسفليالسنخيالعصبلحقنة

الثقبةأمامالواقعةالأسنانتلكأي(الذقنيةالثقبةتخدير)والضواحك

فإن(ليةالسفالأرحاء)الذقنيةالثقبةخلفالواقعةالأسنانأما.الذقنية

.السفليالفكحقنةبإجراءيتمتخديرها



هيةالسفليللأسنانالناحيالتخديرفيالمستخدمةالثالثةالحقنة•

Gowحقنــــة – Gatesتخديراً تؤمنوهي ً الفروعلجميعناحيا

ريقةالطهذهتسمىقد.التوائممثلثمنالسفليالفكلفرعالحسية

.السفليالسنخيللعصبلتخديرالمرتفعةبالطريقة



– Gowعند استخدام• Gates  يلاحظ تأثيرين مفيدين هما  :

.السفليكالفثقبةارتفاعفيالتشريحيةللاختلافاتالمرافقةالمشاكلعلىالتغلب-1

الضرسي–المبوقي–اللساني:الأعصاب)V3لـالأخرىالحسيةالفروعتخدير-2

ً تحقبقهيمكن(اللامي النجاحنسبةتكونوهناالسفليالسنخيالعصبتخديرمعمترافقا

.%95مرتفعةً 



طريقةوهيالتوائممثلثمنV3الفرعتخديرفيأخرىطريقةهناك•

ً والفمالسفليللفكالناحيالتخدير تحددمثلبةالصعالحالاتفيوذلكمغلقا

قةبطريالطريقةهذهوتعرفالضزز,الرض,الإنتاننتيجةالفمفتحة

Vazirani Akinosi.

السنيةوسالقتخديرفيروتينيبشكلٍ الطريقةهذهالأطباءبعضيستخدم•

.السفلية



Vaziraniطريقةتؤمنأنيمكن• Akinosi(بتنفيذهاالخبرةبعد)ةنسب

احينهيكونوالتيالشديدالضززحالاتفي%80منأعلىنجاحٍ 

السنخيالعصبطريقةأوGow-Gateطريقةالتخديربواسطةنجاح

ىعلالمخدرتأثيرفإنذلكعلىعلاوة-قليلاً العاديةالسفلي

فتحيةإمكانفييساهم–الماضغةبالعضلاتالخاصةالحركيةالفروع

.الفمويةالحفرةداخلإجراؤهمايمكنوتنفيذالفم

أجلنمتقنية  منأكثرالطبيبيتقنأنالمفضلمنلذلك

.التقنياتبإحدىالتخديرفشلتجنب





( IAN B)حقنة العصب السنخي السفلي 

ً الحقنةهي• الحظوءولس.الأسنانبطبالتخديرفيحقنةٍ أهموتعد,الإستخدامفيالأكثرشيوعا

ً فهي طبقتماإذاحتى%20-15منالسريريالفشلفينسبةٍ أكبروتملكإعاقةً الأكثرتعدأيضا

.مناسببشكلٍ 

.الحقنلجهةالموافقالسفليالفكنصففيالأسنانتخديرفيخاصبشكلٍ مفيدة•

Longالمبوقيالعصبلتخدير)إضافيةٍ حقنةإلىهنانحتاج• buccal N)إلىاحتجناإذافقط

..الخديةالخلفيةللمنطقةالرخوةالنسجتخدير



فياحبالارتش)السمحاقفوقالرخوةالنسجحقنإلىنحتاجقدنادرةأوقاتفي•

تفاغر)عنالناتجالجزئيالتخديرلتصحيح(السفليةالمركزيةالقاطعةمنطقة

.(الحقنلجهةالمقابلةالجهةمنالحسيةالعصبيةالألياف



بقيتإذاPDLالرباطضمنحقنةٍ إلىنحتاجأنيمكن•

ولىالأللرحىالأنسيالجذر)السفليةالأسنانمنأجزاء

نخيالسللعصبالناجحالتخديربعدحساسة(السفلية

.السفلي



سفليالالسنخيللعصبالجانبثنائيالتخديربعدالراحةبعدمشعوريحدث•

.حقنالبعدساعاتٍ لعدةيبقىوالذياللسانيةالرخوةالنسجتخديربسبب

أنيمكنالحسانعداموبسبب,البلععلىالقدرةبعدمالمريضيشعرحيث•

النطقعلىالقدرةعدممعالرخوةللنسجالمريضقبلمنذاتيةأذيةتحدث

.زيارةكليف(الفكينفي)فقطواحدٍ طرفٍ معالجةيفضلوبالتالي.جيدبشكلٍ 

العلويكالففيالجانبثنائيللحقنتحملاً أكثرالمرضىأنّ بالذكرالجديرو•

.الخدرعنالناتجالانزعاجحيثمنوذلكالسفليالفكفيمنه



:الأعصاب المخدرة •

.  العصب السنخي السفلي•

.العصب القاطع  •

.  العصب الذقني  •

(.  يخدر بشكلٍ شائع)العصب اللساني •

(فلي الفروع النهائية للعصب السنخي الس)



المناطق المخدرة

ً المتوسطالخطحتىالسفليةالأسنانألباب• .غالبا

.الرأدمنالسفليالقسموالسفليالفكجسم•

.(قنيالذالعصب)السفليةالأولىالرحىأمامالمخاطيالغشاءووالسمحاقللعظمالدهليزيةالصفيحة•

(اللسانيالعصب)الفمويةالحفرةوقاعاللسانمنالأماميانالثلثان•

.(اللسانيالعصب)اللسانيالمخاطيوالغشاءاللسانيوالسمحاقاللسانيةالرخوةالنسج•



الاستطبابات

.واحدٍ طرفٍ فيمتعددةسفليةأسنانعلىالسنيةالإجراءات•

.الأولىالرحىأمامالدهليزيةأوالخديةالرخوةالنسجتخديرإلىالحاجة•

.اللسانيةالرخوةالنسجتخديرإلىالحاجة•



مضادات الاستطباب

.الحقنمنطقةفيالحادالالتهابأوالإنتان•

.العمرفيجداً الصغارالأطفال•

أوفةالشفيأذيةيحدثأنيمكنحيثعقليةأوجسميةإعاقةلديهالذيالبالغأوالطفل•

.المثالسبيلعلىالعضبسبباللسانأوالخد



المساوئ

.(موضعيةلإجراءاتضروريةغير)واسعةلمنطقةالتخديرحدوث•

.%20-15الكافيغيرالتخديرمنمرتفعمعدل•

ً موثوقةغيرعليهاتعتمدوالتيالفمويةداخلالعلامنقاط• .دائما

positive)للرشفالإيجابيالظهور• aspiration)(الفمداخلالتخديرطرقجميعمنأعلى%15-10)بنسبة.

عندراً خطيكونأنويمكنالمرضىمنكثيرٍ عندالانزعاجعلىيبعثماوهوالسفليةوالشفةاللسانفيخدر•

.معينينأشخاص

المنشطرةفليةالسالفكيةوالأقنيةالمنشطرالسفليالسنخيالعصبوجودبسببفقطجزئيتخديرحدوثإمكانية•

.المتفرعةأو



البدائل

.الأولىالرحىأمامالدهليزيةالرخوةالنسجلتخدير:الذقنيللعصبالناحيالتخدير-1

أمامنانللأسالدهليزيةالرخوةالنسجولتخديراللبيللتخدير:القاطعللعصبالناحيالتخدير-2

.الذقنيةالثقبة

.الضواحكوأحياناالسفليةللقواطعاللبيللتخدير:(السمحاقفوق)بالارتشاحالتخدير-3

Gowبطريقةالسفليللفكالناحيالتخدير-4 - Gates.

Vaziraniبطريقةالسفليللفكالناحيالتخدير-5 Akinosi



6-intraligmentry ing.سفليسنٍ لأياللبيللتخديرالرباطحقنة.

Intraosseousالعظمداخلالحقن-7 injectionوالنسجالعظمتخديرأجلمن

.السفليالفكفيمنطقةٍ أيفيالرخوة

intraseptalالسنخيالحاجزداخلالحقن-8 ing.العظمتخديرأجلمن

.السفليالفكفيمنطقةأيفيالرخوةوالنسج









( IAN B)حقنة العصب السنخي السفلي : الطريقة المباشرة 

.البالغينللمرضى25gaugeقياسطويلةإبرةتستخدم-1

الأولخطينتقاطععندللرأدالأنسيالوجهعلىالمخاطيالغشاء:الدخولمنطقة•

.نللحقالخلفيالأماميالمستوىيمثلعموديوالثانيالحقنارتفاعيمثلأفقي

الفكةثقبباتجاهللأسفليمرعندماالسفليالسنخيالعصب:المستهدفةالمنطقة•

.فيهادخولهقبلالسفلي



العلامات التي يعتمد عليها

coronoidالمنقاريالثلم-1 notch:الأشدالمنطقة)الرأدمنالأماميةالحافةعلىنقطةأخفض

.(تقعراً 

.الفكيالجناحيالرباطأوالرحويةالطية-2

pterygomandibularالفكيالجناحيالميزاب-3 raphe

.السفليةالخلفيةللأسنانالإطباقيالسطح-4



 
 

الميزاب الجناحي الفكي
الحافة الخلفية للرأد-الخط المنحرف الظاهر

موقع الثقبة الفكية



التخديرمعبالمقارنةأهميةذوليس)قائمةبزاويةٍ السفليالفكيالعصبمنالإبرةتقترب:الإبرةشطبتوجيه•

(الأخرىللأعصابالناحي

شطب الإبرة باتجاه العظم



ً والمريضيمينعلىالطبيبيجلسالأيمنالطرففيالتخديركانإذا• يقابلعٍ بموقلهمواجها

.8الساعة

ً المريضيمينعلىالطبيبيجلسالأيسرالطرففيالتخديركانإذا• يقابلعٍ بموقلهمواجها

.10الساعة

ً الفميكونأنيجب• .الحقنلموقعأسهلومدخلٍ أكبربرؤيةٍ ليسمحمفتوحا

.مستلقٍ نصفأوالاستلقاءوضعفيالمريضيكونأنينبغي•



تحديد موقع دخول الإبرة

:وهيفليالسالسنخيالعصبحقنةفيالاعتباربعينأخذهايجبمستوياتٍ ثلاثهناك•

.الحقنةارتفاع•

.(الدقيقالإبرةدخولنقطةلتحديد)للإبرةالخلفيالأماميالتوضع•

.(السفليالسنخيالعصبموقعلتحديد)الأنسجةضمنالنفوذعمق•



ارتفاع الحقن

خلفياً يوهمخطيمتد.المنقاريالثلمفياليسرىلليدالإبهامأوالسبابةضع•

رتفاعاويحددالفكيالجناحيالميزابإلىالمنقاريالثلمفيالإصبعقمةمن

.الحقنة

ً الخطهذايكونأنيجب• سفليةالللأرحاءالاطباقيالمستوىفيموازيا

يالاطباقالمستوىمنأعلىسيكونالخطهذافإنّ المرضىولمعظم

.سم1-0.6بمقدار



بشكلٍ النسجبسحبالمنقاريالثلمفيالموجودةالإصبعبواسطةنقوم•

ماهذاومشدودةً فتصبحالحقنمنطقةفوقشدهاإلىيؤديمماجانبي

ً أقلليصبحبسهولةٍ الدخولمنالإبرةيمُكِن ذلكيؤمنوسللرضإحداثا

.أفضلرؤيةً 



الثلممنالخلفيةالأماميةالمسافة4/3الإبرةإدخالنقطةتقع•

لخطايبدأأنيجب:ملاحظة)الفكيةالجناحيةالميزابةإلىالمنقاري

(فيةخلنقطةأكثر)أعمقفيوينتهيالمنقاريالثلموسطنقطةفي

.الفكيةالجناحيةللميزابةمنطقة



عرضبالأحرىأوالفمداخلمنللرأدالخلفيةالحافةلتحديد•

خلالنمالفكيةالجناحيةالميزابةعلىالاعتماديمكننافإنهالرأد

.العلويالفكنحوالأعلىباتجاهانحنائها



 

الطريقة المباشرة في تخدير العصب السنخي السفلي



المنقاريالثلمعلىالإبهام:هيالرأدعرضلتحديدأخرىطريقة•

ينبالمسافةوتقدرللرأدالخلفيةالحافةعلىالفمخارجوالسبابة

.الرأدكةسمابسببصعوبةً يواجهونالأطباءمنالعديدلكنالإصبعين



.تحضير النسج عند منطقة الحقن 

.  التجفيف بشاشٍ معقم •

.  تطبيق مخدرٍ موضعي•

.الحقنلجهةالمعاكسةالجهةمنالفمزاويةفيالمحقنةجسموضع•

 

تحديد –الطريقة المباشرة في تخدير العصب السنخي السفلي 

النقاط التشريحية بالإصبع



: عمق الدخول بالإبرة 

.(بالعظمالاصطدام)عظميةمقاومةٍ بوجودنشعرحتىللإبرةبطيءتقدم,بالعظمالتماسحتىالدخوليكون•

.المرضىكلعند(الدخولأثناء)الرخوةالأنسجةفيالإبرةتدخلعندماموضعيمخدرٍ حقنالضروريمن•

.النسيجيفالإبرةتدخلعندماالموضعيالمخدرمنصغيرةكمياتٍ بحقنينصحالعصبينأوالحساسينالمرضىعند•

.الإبرةطول3/2-4/3هوالعظميالتماسحتىالإبرةدخولمعدل•

.(السفليالسنخيالعصبيدخلحيث)قليلاالسفليالفكثقبةفوقالإبرةرأسيتوضعأنيجب•



برةالإأنيعنيفهذا(أقلأوالنصفإلىالداخلالإبرةرأسطولنقص)للعظممبكرتماسحدثإذا•

.ذلكولتصحيحالرأدعلىالمطلوبالموقعأماممتوضعةً 

أونابالفوقالفممقدمةباتجاهالمحقنةجسمنحرف–النسجمنإخراجهادونقليلاً الإبرةتسحب•

عمقٍ علىنحصلبحيثوتدخلمباشرةً الإبرةتوجه–الحقنلجهةالمعاكسالجانبفيالرباعية

نعيدلفكيةاللميزابةبالنسبةخلفياالإبرةرأسسيتوضعوهناالنسيجضمنالإبرةلدخولمناسبٍ 

.ثانيةمرةً عظميتماسيحدثحتىالإبرةإدخالونتابعالضواحكفوقالمحقنةجسموضع



عظميتماسيحدثلمإذاأمّا•

ً خلفالإبرةتوضعيكونفهنا يا

اوهنالمطلوبللموقعبالنسبة

داعالسابقةالطرقنفسنتبع

المحقنةجسمننقلأنناعن

نمبدلاً للخلف)الأرحاءباتجاه

.(الأمام
بالعظمتماسحدوثعدم



منتقريباملم1نسحبالعظممعالتماسيحدثعندما:الإبرةإدخال•

.السمحاقتحتالحقنلنمنعالإبرة

ً كانإذا:Aspirationبالمحقنةالسحب• منمل1.5ببطءنحقنسلبيا

.ثانية50خلالالمخدر

قبلأي)النسيجضمنالإبرة1/2يبقىوعندماببطءٍ المحقنةنسحب•

لتخديرالمخدرمنالمتبقيالجزءهنانحقن(ملم8بحواليالإبرةخروج

.اللسانيالعصب



.(سحبالإعادةثمالبطيءالحقن)تسلسلإتباعيفضلالإيجابيالسحبحصولنسبةارتفاعبسبب•

لتخدير في معظم المرضى فإنّ هذه الحقنة للعصب اللساني لن تكون ضروريةً لأنّ المخدر الموضعي ل•

. الناحي للعصب السنخي السفلي سينتشر للعصب اللساني

.  تسحب الإبرة ببطءٍ وتوضع ضمن غطائها •

.ثانية نعيد المريض للوضع القائم أو شبه القائم 20بعد حوالي •

.دقائق قبل أن نبدأ بالعمل السني 10-5ننتظر •



رةبالطريقة غير المباشالعصب السنخي السفلي تخدير 

اشرةالمبالحقنةمستوىنفسفيالسبابةموضعيكونالحقنةهذهفي•

لبهاتقرليسوالخلفالأنسيإلىالسبابةدفععليناالإبرةوخزقبلولكن

للخطالساترةالنسجتغطيالظفروذروةالرحويخلفالمثلثفي

.الباطنالمنحرف

فينصالذيالوهميالخطلأنّ الوضعبهذاالإصبععلىالمحافظةيجب•

دفعهانحيلتكونالإبرةبهستغرزالذيالمستوىلنايعينالذيهوالظفر

.السفلييسنخيالالعصبمدخلبمستوىللداخل



سهانفالحقنجهةمنالإصبعلهذاموازيةً الفمإلىالمحقنةندخل•

.ملم3-2بـوأمامهاالسبابةظفرمنبالقربالإبرةونغرز

منملم0.5نحقنوملم8-6لمسافةالنسجفيالإبرةندفع•

.اللسانيالعصبلتخديرالمخدرالمحلول



والإبرةمحقنةالنقلمنلنافلابدّ الفكجسمعنالرأدميلوبسببالسفليالسنخيالعصبلتخدير•

.المقابلالجانبإلى

  
المنقاريوضع السبابة على الثلم 

يلوحشاباتجاهمع فتلها 
زلق السبابة إلى الخلف لتسكن المثلثن

أنسي الرأدخلف الرحوي



 

ملم6بمقدار 1غرز الإبرة بالمستوى 



 
والاستمرار بإدخال الإبرة حتى تصطدم بالعظم3تعديل وضع المحقنة إلى المستوى 



: علامات وأعراض نجاح حقنة العصب السنخي السفلي

علىيدجمؤشروهوالذقنيالعصبتخديرإلىيشيرالسفليةالشفةفيخدرأووخز•

عمقلبهالوثوقيمكنمؤشراً ليسأنهرغمتخدرقدالسفليالسنخيالعصبأن

.التخدير

مععادةً قيترافوهواللسانيالعصبتخديرإلىيشيراللسانفيخدرٍ أووخزٍ حس•

لعصباتخديربدونيحدثأنيمكنولكنالسفليالسنخيللعصبالناحيالتخدير

.السفليالسنخي

.السنيةالمعالجةخلالبالألمشعوريوجدلا•



:الميزة الآمنة 

المضاعفاتمعالزائدالدخولوتمنعالعظمالإبرةتمس•

.لذلكالموافقة



التدابير الوقائية

.العظممعللإبرةتماسهناكيكنلمإذاالمخدرالمحلولحقنعدم-1

ً الإبرةرأسيكونأنيمكن-2 جهيالوالعصبقربالنكفيةالغدةفيمتوضعا

.المنطقةهذهفيالمحلولحقنماإذاالوجهيللعصبمؤقتشللوسيحدث

.العظممعالقويالتماسعدمطريقعنالألمتجنب-3



أسبابه : فشل التخدير 

احقنتصحيحولل(السفليالفكثقبةتحت)جداً منخفضٍ بشكلٍ المخدرالمحلولوضع•

.أعلىبشكلٍ 

خلالمنذلكتشخيصويتمالرأدعلىللأمامجداً بعيدبشكلٍ المخدرالمحلولوضع•

النسجداخلالإبرةنصفمنأقلودخول,الحقنمنطقةفيإلاّ تخديرحدوثعدم

ضمنقىتبأنبشرطالإبرةسحبنعيدذلكلتصحيحالعظممعالمبكرالتماسبسبب

ندفع,(المقابلةالجهةفيالنابفوقتصبح)الأنسيإلىوضعهانعدل,الرخوةالنسج

.الضواحكباتجاهوضعهاتعديلمعالخلفإلىالإبرة



 

توضع المادة المخدرة بشكلٍ صحيحٍ قرب مكان

دخول العصب الفكي السفلي في القناة

 
وضع المحلول المخدر بشكلٍ بعيدٍ جدا 

للأمام على الرأد

 

تعديل الإبرة باتجاه الأنسي



منذلكصتشخيويتمالرأدعلىللخلفجداً بعيدٍ بشكلٍ المخدرالمحلولوضع•

:خلال

.بالعظمالاصطدامعدم•

ً )تخديرحدوثعدم• .(مؤقتوجهيشللوأحيانا

.النسجداخلنصفهامنأكثرالإبرةدخول•

عدلن,الرخوةالنسجضمنتبقىأنبشرطالإبرةسحبنعيدذلكلتصحيح

.الخلفإلىالإبرةندفع,الضواحكفوقالوحشيإلىوضعها



 

توضع المادة المخدرة بعيداً إلى الخلف

 

سحب الإبرة وتعديل وضعها إلى الوحشي



.السفليةالأسنانفيالإضافيالتعصيب•

ليةالسفالأرحاءفيمحصورالكاملاللبيالتخديرعدممنمعزولةمناطقهوالأولالعرض•

ً الأكثر) .الضواحكأو(السفليةالأولىالرحىمنالأنسيالجزءهوشيوعا

ً تؤمنأعصابعدةهناكأنّ منبالرغم• ً تعصيبا ً حسيا الأعصاب)ةالسفليللأسنانإضافيا

التعصيبكونتدعماعتقاداتهناكأنّ إلاّ .(اللاميةالضرسيةوالأعصابالرقبيةالإضافية

.الرئيسيالسببهواللاميالضرسي



العصبيخدروالذيGow-Gatesبطريقةالناحيالتخديرإنّ •

تعصيبالمشاكلمعيترافقلاروتينيبشكلٍ اللاميالضرسي

الذيليالسفالسنخيللعصبالناحيالتخديربعكس)الإضافي

.اللاميالضرسيالعصبيخدرلا



:ذلكلتصحيح•

:الرئيسيةالتقنية•

مرآةبواسطةالمتوسطالخطإلىاللسانأبعد,25guageقياسإبرةاستخدام•

الفكلجسماللسانيةللحافةأحسنورؤيةالوصولأجلمن.لسانخافضأو

.السفلي

ةالمنطقإلىالإبرةرأسووجهالمعاكسةالجهةفيالفمزاويةفيالمحقنةضع•

.(موضعيتخدير)تخديرهالمطلوبالسنخلفمباشرةالواقعللسنالذروية



اللاميالضرسيتخدير العصب 

عمقيكون(السفليالفكلجسماللسانيةالحافة)العظممعالتماسحتىالإبرةادخل-

(أمبولةثلث)مل0.6واحقنملم5-3الوخز



يمكنفإنه,للسنجزئيتخديرفيهايحدثحالةأيفي:بديلةتقنية•

.عالٍ نجاحٍ ذاتوهيالرباطحقنةإجراء

يةالشعاعالصورةعلىمشطورسفليسنيعصبكشفيتمعندما•

السفلييالسنخالعصبحقنةبعدكاملٍ تخديرٍ حدوثعدمنتوقعفإننا

ً ثرأكبشكلٍ متوضعةً السفليللفكثانيةثقبةتواجدبسبب انخفاضا

لعلامةاأسفلالمخدرمنكميةً نحقن:ذلكلتصحيح(أكثرسفليةً )

.الطبيعيةالتشريحية



 

نشطارالعصب الأشكا

السنخي السفلي



:السفليةالرباعياتوالثنايافيالكاملغيرالتخدير

ً يعود• .اللاميالضرسيالعصبمنللتعصيبغالبا

سنخيالللعصبالحسيةالأليافتفاغرمنينشأأنيمكنكذلك•

.المقابلالطرفمنالسفلي



:(الرئيسيةالتقنية)للتصحيح•

هذهالمطلوبالسنذروةأسفلالدهليزيالمخاطيالغشاءفيالسمحاقفوقبالارتشاحنخدر•

ً وأقلالرباعياتفيفعالةً تكونالطريقة العظمفيدةالعديالتغذيةقنواتبسببالثنايافينجاحا

.القاطعةالحفرةقربالقشري

.(الحالاتهذهفيمفضلةالقصيرةوتكون)27gaugeقياسإبرة•

.ثانية20حواليفيمل0.6منأكثراحقنالمطلوبللسنالذرويةالمنطقةإلىالإبرةرأسوجه•

.السنيالتداخلإجراءقبلدقائق3-2انتظر•

.السفليللفكالأماميةالمنطقةفيكبيرنجاحلهالذيالرباطيالحقن:البديلةالتقنية•



المضاعفات

.الحدوثنادر:(Hematoma)الدمويالورم-1

.المخدرحقنبعدللرأدالأنسيةالناحيةفيالنسجتورموهو

.قلالأعلىلدقيقتينالمنطقةعلى(ثلج)باردةكماداتوضعمعالضغط:التدبير•

.الحركةفيتحددٍ مععضليألم:الضرز-2

للعصبحيالناالتخديربعدجداً شائعأمرهوالفمفتحعندالألممنخفيفةٍ درجةٍ حدوث•

.درناأمرفهوالفمفتحةفيتحددٍ معالمترافقالشديدالألمأماالسفليالسنخي



:(الوجهيالعصبتخدير)المؤقتالوجهيالشلل-3

اضوالأعرالعلاماتتتضمن,النكفيةالغدةجسمفيالمخدرالمحلولحقنعنناتج•

رفالطفيالعلويةالشفةفيتهدلٍ وحدوثالسفليالجفنإغلاقعلىالقدرةعدم

.المصاب

 

شلل العصب الوجهي المؤقت



العضلاتضمنالحقنبسببوذلكالمتأخرأوالمباشر:الألم-4

.أيامعدةالألمهذاويستمر

يةالعلوالمعصرةالعضلةإلىالمخدروصولبسبب:البلععسر-5

ناحيةالجالعضلةمعالفكيالجناحيالرباطعلىترتكزالتيللبلعوم

.الأنسية



السفلييخالسنبالعصبالتخديرأثناءالإبرةدخولبسببيحدث:التخديراستمرار-6

اللسانأوالسفليةشفتهاخترقتقدالإبرةوكأنالمريضيشعروقداللسانيالعصبأو

سبببالأطفالعندمشكلةيحدثوقدأكثريستمروقدأيامٍ لعدةالتخديرهذاويستمر

.الشفاهعض

:السفليةالشفةتهدل-7

ووصولةالنكفيالغدةودخولللرأدالخلفيةالحافةالحالةهذهفيالإبرةاجتيازبسبب•

.الوجهيالعصبشعبإلىالمخدر



:والوجنةالأنفجناحمنطقةفيالجلدشحوب-8

هيالوجالوريدإلىالوعائيالمقبضعلىالحاويالمخدروصولهوالسبب•

ضمننبالحقأوالوريديةالجناحيةالضفيرةضمنبالحقنذلكويتمالأمامي

التقبضيعزىأنويمكن(فالأماميفالمعترض)الخلفيالوجهيالوريد

.نفسهاالمخدرةالمادةضغطإلىالوعائي

.الإنتاندفعبسببخلويالتهاب-9



:النكفيةالغدةانتان-10

.فمويةعفونةهناكأوملوثةتكونعندماالإبرةبواسطةالإنتاندفعبسببأحيانا•

:الفمجفاف-11

و(هيالوجالعصبشعبة)الطبلحبلعصبإلىالمخدروصولبسببأوانعكاسيعصبيبفعل•

.اللسانوتحتالفكتحتللغدتينالافرازيالعصبهو

:الإبرةانكسار-12

معةٍ بدقالمكسورةالإبرةمكانلتحديدمحددةووضعشعاعيتصويرٍ إجراءالحالةهذهفييجب•

ً المريضإبقاء .لإخراجهاالفمداخلمنوالدخولفمهفاتحا


