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Porownanie skutecznosci sterowanego
komputerowo Systemu The Wand STA,
strzykawki ciSnieniowej typu
Ligmaject oraz tradycyjnej strzykawki
dentystycznej w podawaniu
znieczulenia Srodwiezadlowego

u pacjentow leczonych zachowawczo

Dr Marco Ferrari, MD, DDS, PhD

«Wyniki badan klinicznych pokazuj3, ze System STA zapewnia szybszy

))

poczatek dziatania znieczulenia, umozliwia bardziej komfortowe
podawanie znieczulenia miejscowego oraz zwieksza niezawodnos¢

techniki znieczulania srédwiezadtowego”.

System The Wand STA jest udoskonalona wersja oryginalnego
systemu The Wand Plus. The Wand STA wykorzystuje technolo-
gie dynamicznej detekgji cisnienia (DPS), ktéra umozliwia state
monitorowanie w czasie rzeczywistym wszystkich faz podawania
znieczulenia sr6dwiezadtowego, a przez to pozwala na zmniej-
szenie maksymalnych wartosci stosowanego cis$nienia. Dodat-
kowo technologia DPS wykrywa kazdy spadek ciSnienia podczas
wykonywania znieczulenia, umozliwiajgc podanie wiekszej ilo-
ci srodka znieczulajgcego podczas znieczulenia Srédwigzadto-
wego, niz jest to mozliwe z uzyciem konwencjonalnej strzykawki.

W badaniu dra Ferrari, ktérego celem byta ocena skuteczno-
§ci Systemu The Wand STA w znieczuleniu srédwiezadtowym
w poréwnaniu ze strzykawka cisnieniowej Ligmaject lub trady-
cyjna strzykawka dentystyczng, hipoteza zerowa zaktadata, ze nie
istnieja roznice w skutecznosci dziatania tych trzech urzadzen.

Do badania wtaczono szescdziesieciu zdrowych pacjentow
w wieku 20-50 lat, z dolnymi zebami przedtrzonowymi wyma-
gajacymi leczenia stomatologicznego, a nastepnie przydzie-
lono losowo ich do trzech grup badanych, w ktérych leczenie
przeprowadzano z uzyciem jednego z tych trzech urzadzen. Po
przeprowadzeniu oceny klinicznej stanu wyjsciowego kazdy
z pacjentéw otrzymat 4% atrykaine w potaczeniu z epinefry-
ng w stosunku 1:100 000 oraz 1:200 000. Nastepnie mierzono
skutecznos$¢ znieczulenia oraz dyskomfort w czasie znieczule-

nia (za pomoca analogowej skali VAS). Z wszystkimi pacjentami
skontaktowano sie takze nastepnego dnia w celu uzyskania ich
oceny bolu poiniekcyjnego.

W grupie znieczulanej za pomocg Systemu The Wand STA
w ciggu 10 minut uzyskano gtebokie i skuteczne znieczule-
nie, a zaden z pacjentéw nie wymagat podania dodatkowego
znieczulenia. Dla poréwnania, w grupie znieczulanej za pomo-
cg tradycyjnej strzykawki dentystycznej skuteczne znieczule-
nie udato uzyskac sie u wszystkich pacjentéw po 40 minutach,
a 35% z nich wymagato podania dodatkowego znieczulenia,
aby uzyskac skuteczne i gtebokie znieczulenie. W grupie znie-
czulanej za pomoca strzykawki cisnieniowej Ligmaject uzyska-
nie skutecznego znieczulenia u wszystkich pacjentéw réwniez
zajeto 40 minut, a jeden pacjent wymagat podania dodatkowe-
go znieczulenia.

Poczatek dziatania znieczulenia podawanego za pomoca Sys-
temu The Wand STA byt jednoznacznie szybszy, niz w przypadku
zastosowania strzykawki manualnej czy strzykawki ciSnieniowej
Ligmaject. Jesli chodzi o bél pozabiegowy 24 godziny po leczeniy,
w grupie znieczulanej za pomoca Systemu The Wand STA dwoje
pacjentéw zgtosito niewielki bél, podczas gdy w grupie znieczu-
lanej strzykawka dentystyczng liczba pacjentéw zgtaszajacych
niewielki badZ umiarkowany bél wynosita siedem, a w grupie
znieczulanej strzykawka cisnieniowa Ligmaject piec.
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niz w przypadku zastosowania strzykawki manualnej czy

strzykawki ciSnieniowej Ligmaject.

O autorze:
Trudnosci zwigzane
ze znieczuleniem

Srodwiezadtowym

DR MARCO FERRARI ukon-
czyt studia medyczne
na Uniwersytecie

w Pizie, a nastepnie
zdobyt dyplom stoma-
tologa na Uniwersyte-
cie w Sienie, natomiast
tytut doktorski w dzie-
dzinie materiatéw sto-
Potozenie igty matologicznych obronit
w ACTA w Amsterdamie. Obecnie jest dziekanem
Szkoty Stomatologicznej, Kierownikiem Katedry
Materiatéw Stomatologicznych i Statych Prac Pro-
tetycznych oraz Kierownikiem Miedzynarodowej
Szkoty Doktorantéw w Dziedzinie Biotechnologii

Strzykawka wysokocisnieniowa na Uniwersytecie w Sienie, profesorem w Kate-

zwieksza odczuwanie bélu drze Stomatologii Oc?tworczej i Statych Prac .
Protetycznych na Uniwersytecie Tufts w Bostonie,

adiunktem w Katedrze Statych Prac Protetycz-
Ilos¢ podawanego anestetyku nych na Uniwersytecie w Rochester w USA oraz
profesorem wizytujacym w Katedrze Protetyki

na Uniwersytecie Xi‘an w Chinach. Dr Ferrari jest
réwniez cztonkiem Rady Wydawniczej czasopism
.Journal of Dental Research”, ,,Journal of Denti-
stry”, .,American Journal of Dentistry”, ,Interna-
tional Journal of Prosthodontics” oraz ,,Journal
of Adhesive Dentistry”, a takze wydawca czaso-
pisma ,International Dentistry South Africa”.
Ponadto dr Ferrari jest prezesem-elektem Akade-
mii Materiatéw Stomatologicznych (Academy of
Dental Materials), bytym prezesem Europejskiej
Federacji Stomatologii Zachowawczej (Euro-
pean Federation of Conservative Dentistry) oraz
sekretarzem Wtoskiej Konferencji Szkét Denty-
stycznych. Opublikowat ponad 250 artykutow
naukowych w miedzynarodowych czasopismach.
W trakcie Sympozjum badanie dra Ferrari prezen-
towat dr Stanley Malamed.
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Wyréznienia w tekscie pochodza od redakgji.






