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Аннотация. Важную роль в оказании качественной стоматологической помощи играет местная 

анестезия. В современной стоматологии наиболее распространенным способом обезболивания является 

инъекционный метод введения анестетика. Однако, до сих пор беспокойство и страх, возникающие до и 

во время инъекции, остаются препятствием для многих детей и взрослых при получении стоматологиче-

ского лечения. Кроме того, еще одной проблемой остаются риски осложнений во время проведения инъ-

екций. Разработка новых методов и аппаратов для обезболивания позволяют врачу достичь более высо-

кого уровня профессионализма в работе и оказании качественной стоматологической помощи. Цель ра-

боты – провести обзор отечественной и зарубежной литературы по состоянию проблемы применения 

альтернативных методов местного обезболивания в стоматологии. В последние десятилетия были разра-

ботаны альтернативные системы и методы введения анестетика, направленные на снижение дискомфор-

та во время процесса обезболивания. Новые технологии позволили уменьшить неблагоприятный эффект 

инфильтрации анестетика без риска повреждения нервов и сосудов. Материалы  и методы исследова-

ния: отечественные и зарубежные статьи, охватывающие временной промежуток за последние 50 лет. 

Основанием для поиска литературы являлись следующие слова: безыгольный инъектор, электронная 

стоматологическая анестезия, местная анестезия с компьютерным управлением. В работе представлены 

варианты альтернативных методов местного обезболивания в мировой стоматологической практике: 

струйные инъекторы, электронная стоматологическая анестезия, местная анестезия с компьютерным 

управлением.  определены ключевые особенности, механизм действия и преимущества аппаратов перед 

традиционным инъекционным методом. Однако, спрос среди пациентов на альтернативные методы 

обезболивания до сих пор ограничен. В ходе работы сделаны выводы о необходимости усовершенство-

вания устройств в техническом и финансовом аспектах для более широкого применения в стоматологи-

ческой практике. 

Ключевые слова: местная анестезия, безыгольный инъектор, электронная стоматологическая 

анестезия, местная анестезия с компьютерным управлением. 
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Abstract. Local anesthesia plays an important role in providing quality dental care. In modern dentistry, 

the most common method of pain relief is the injection method of injecting anesthetic. However, until now, the 

anxiety and fear occur before and during the injection, they remain an obstacle for many children and adults to 

receive dental treatment. In addition, the risks of complications during injections remain another problem. The 

development of new methods and devices for pain relief allows the doctor to achieve a higher level of profes-

sionalism in work and in providing quality dental care. Purpose of the work: to review the domestic and foreign 

literature on the state of the problem of using alternative methods of local anesthesia in dentistry. In recent dec-

ades, alternative systems and methods of administration of anesthetic have been developed to reduce discomfort 

during the pain relief process. New technologies have made it possible to reduce the adverse effect of anesthetic 

infiltration without the risk of nerve and vascular damage. Materials and methods: domestic and foreign articles 

covering the time period over the past 50 years. Literature searches were based on the following words: needle-

less injector, electronic dental anesthesia, computer-controlled local anesthesia. The paper presents options for 

alternative methods of local anesthesia in the world dental practice: jet injectors, electronic dental anesthesia, 

computer-controlled local anesthesia. The key features, mechanism of action and advantages of the apparatus 

over the traditional injection method have been identified. However, patient demand for alternative pain relief 

methods is still limited. In the course of the work, conclusions were drawn about the need to improve the devices 

in technical and financial aspects for wider application in dental practice. 

Keywords: local anesthesia, needleless injector, electronic dental anesthesia, computer controlled local 

anesthesia. 
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Введение. Одной из задач современной стоматологии является лечение пациентов с минимальным 

дискомфортом, поэтому местная анестезия играет ключевую роль в оказании качественной стоматологи-

ческой помощи. Не смотря на то, что 98% всех стоматологических вмешательств  требуют выполнения 

местной анестезии ожидание боли перед введением местных анестетиков у пациента обычно вызывает 

тревогу и страх [2, 3].  По статистике лишь 16 % пациентов не испытывают психоэмоциональное напря-

жение перед стоматологическим лечением, в то время как  около 10% страдают иглофобией [30].  

Наиболее распространенным методом обезболивания является традиционная  анестезия с исполь-

зованием шприцов и игл, которые были разработаны более 150 лет назад Куком [25]. При использовании 

инъекционной анестезии происходит механическая травма слизистой оболочки полости рта, при этом 

пациент испытывает болевые ощущения еще до введения самого анестетика [19].  Дополнительно могут 

возникнуть  интра- и послеоперационные осложнения. Поэтому дискомфорт, который испытывает паци-

ент, а так же риски осложнений во время проведения анестезии остаются проблемой современной стома-

тологии.  

Цель исследования – провести обзор отечественной и зарубежной литературы по состоянию про-

блемы применения альтернативных методов местного обезболивания в стоматологии. 

Материалы и методы исследования. В последние десятилетия были разработаны альтернатив-

ные системы и методы анестезии, направленные на снижение дискомфорта во время процесса обезболи-

вания [17, 27]. Новые технологии позволили уменьшить неблагоприятный эффект инфильтрации анесте-

тика без риска повреждения нервов и сосудов. 

К альтернативным методам обезболивания в стоматологии относят:  

1. Струйные инъекторы; 

2. Электронная стоматологическая анестезия (ЭСА); 

3. Местная анестезия с компьютерным управлением. 

Впервые устройство для струйной инъекции было разработано в 1866 году доктором Beclard. С 

помощью данного аппарата вещество в виде тончайшей струи под высоким давлением (до 300 атм) по-

ступало в ткани организма. Однако, устройство струйного инъектора было запатентовано лишь в 1936-

1938 годах доктором Lokhart . Впервые в стоматологии с помощью безыгольного инъектора "Нyposprey" 

группа авторов во главе с Margetis Р. ввели раствор местного анестетика в 1958 году [23]. В нашей стра-

не первые исследования безыгольного метода анестезии проводились М.М. Трусовым (1960), В.С. Ги-

гаури (1972), Б.А. Азрельян (1973). Полученные авторами положительные результаты, способствовали  

производству специального безыгольного инъектора (БИ-8) для применения в стоматологии.   Особенно 

активно его рекомендовали для применения в детской стоматологической практике [1].  Зарубежными 

представителями инъекторов являются Biojector 2000 (Bioject Inc.), Madajet (MADA Medical Products, 

Inc.), Dermojet (Societe AKRA Dermojet), Vitajet ( Vitajet Corp.), Powderject (Powderject Pharmaceuticals 

Plc), Injex (INJEX Pharma GmbH), Comfort – in (Gamastech) и другие. Наиболее распространенными инъ-

екторами с пружинным механизмом являются Injex 30 (INJEX Pharma GmbH) и Comfort – in (Gamastech). 

Механизм действия инъектора основан на создании давления, достаточного для проникновения 

раствора анестетика через отверстие прибора [23]. Преимуществами инъекторов являются: отсутствие 

иглы, локальное действие, более быстрое наступление анестезии (0 – 90 сек), короткая продолжитель-

ность онемения мягких тканей, они не вызывают страх у пациента и не травмируют ткани по сравнению 

с традиционной инъекционной анестезией [20, 28, 35]. Струйные инъекторы, по данным зарубежной ли-

тературы, обеспечивают 96,3%, 83,5%, 100%  успешное обезболивание у детей для удаления молочных 

зубов, эндодонтии, препарировании зубов, соответственно [20]. Кроме того последние исследования по-

казали отсутствие статистически значимой разницы в степени обезболивания задней группы зубов на 

нижней челюсти при проведении проводниковой анестезии или использования в данной области струй-

ного инъектора [6,10]. К недостаткам относят: использование специальной ампулы для введения препа-

рата, неприятный резкий толчок при инъекции, необходимость специального обучения по проведению 

безыгольной анестезии. Кроме того, в литературе ряд авторов сообщают о таких недостатках, как крово-

течение из слизистой оболочки, попадание раствора анестетика на слизистую полости рта и дискомфорт 

после восстановления чувствительности тканей [7,13,14].  Перечисленные выше пункты связаны с чрез-

вычайно быстрым введением раствора анестетика, техническими особенностями аппаратов, отсутствием 

возможности правильного расположения устройства (угол 90 ° к ткани десны). 

Электронная стоматологическая анестезия основана на  принципе электрической нервной стиму-

ляции. Данный метод был разработан доктором Шили в 1967 году. Выделяют два основных механизма 

обезболивания: принцип воротного контроля боли  и работа эндогенной опиоидной системы [17]. Во 

время ЭСА импульсный электрический ток генерируется сетью переменного тока и c помощью электро-

дов доставляется через неповрежденную поверхность кожи для стимуляции поверхностных нервов, что 

обеспечивает локальное обезболивание [5]. Устройства для электронной дентальной анестезии работают 

при более низком токе и более высоких частотах [26].   
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ЭСА обладает следующими преимуществами: неинвазивна, безопасна и может быть использована 

для обезболивания у пациентов с иглофобией. По сравнению с инъекционной анестезией чувствитель-

ность тканей восстанавливается сразу [17].  В литературе приводятся данные о применении ЭСА  у детей 

для герметизации фиссур, лечения кариеса и его осложнений, а так же удаления молочных зубов [4, 8, 9, 

20, 21]. У взрослых пациентов помимо терапевтических и хирургических процедур, данный метод также 

успешно применяется для лечения болевого синдрома при дисфункции ВНЧС, невралгии тройничного 

нерва и постгерпетической невралгии [18, 22, 29, 33]. Однако, в нескольких исследованиях при сравне-

нии эффективности инъекционной и электронной стоматологической анестезии авторы пришли к выво-

ду, что ЭСА была менее эффективна [5, 15, 31]. Недостатки: применение системы ЭСА противопоказано 

пациентам с  заболеваниями центральной нервной системы, эпилепсией,  кардиостимулятором, с острым 

болевым синдромом и беременным [11, 24]. В целом, можно сделать вывод, что эффективность приме-

нения ЭСА в стоматологической практике связана с уровнем тревожности пациента перед инъекцией, 

типом процедуры и уровнем квалификации врача-стоматолога. В связи с  высокой стоимостью устройст-

ва и противопоказаниями к его применению данный метод местной анестезии нечасто применим в оте-

чественной практике. 

Метод местной анестезии с компьютерным управлением был разработан в середине 1990 года. 

Первое устройство Wand (Milestone Scientific, Inc., Ливингстон, Нью-Джерси, США) было представлено в 

1997 году [35]. Наиболее широко известные устройства: Wand (Milestone Scientific, Ливингстон, Нью-

Джерси), шприц Comfort Control (CCS; Dentsply, США), QuickSleeper (Dental HiTec, Франция),  iCT 

(Dentium, Сеул, Корея) и   Anaeject (Япония). На сегодняшний день устройства оснащены такими компь-

ютерными технологиями, как контроль скорости введения раствора анестетика, динамическое определе-

ние давления в тканях,  автоматической аспирационной пробы, голосовое сопровождение всех этапов 

местной анестезии [16]. С помощью данных аппаратов раствор местного анестетика вводится в ткани 

при установленной скорости и определенном давлении, что обеспечивает менее болезненную доставку 

препарата, предотвращает эффект разрыва сосудов. Кроме того, они обладают следующими преимуще-

ствами: эргономические (малый вес и удобная форма наконечника), отвлекающие (воспроизведение му-

зыки в процессе обезболивания) и технические, которые указаны выше [16].Устройства успешно приме-

няют с целью обезболивании при лечении кариеса и его осложнений, а так же удаления зубов у взрослых 

и детей [27]. Относительные недостатки включают использование иглы и в определенных режимах рабо-

ты аппарата длительное время введения анестетика (до 4 мин) [16, 31]. Не смотря на то, что устройства 

компьютеризированной системы доставки анестетика на сегодняшний день является достаточно эффек-

тивным  методом обезболивания, их широкое применение ограничивается  высокой стоимостью. 

Заключение. Наиболее распространенный метод обезболивания в стоматологии достигается, как 

правило, путем введения местного анестетика с помощью инъекции. В связи с высокой степенью беспо-

койства, которое вызывает эта процедура среди пациентов, в последние годы ведутся активные разра-

ботки альтернативных методов. Среди них в зарубежной литературе наиболее распространенными явля-

ются: струйные инъекторы, электронная стоматологическая анестезия и системы компьютерного управ-

ления местной анестезии. Не смотря на  спрос среди пациентов, в настоящее время высокая стоимость и 

эффективность таких методов в  стоматологии, как сообщается, остается ограниченной. Тем не менее, 

мы считаем необходимым импортозамещение и разработку отечественных аналогов с учетом нюансов 

зарубежных прототипов, что позволит усовершенствовать устройства,  снизить их стоимость, а так же 

способствовать более широкому применению в стоматологической практике.  
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