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لي  تخدير عصب الفك السف 
غيتس-بتقنية غاو

Gow-Gates 
technique



لمحة 
ة تشريحي



غيت-تخدير عصب الفك السفلي بتقنية غاو
Gow-Gates technique

قيقية حقنة فك سفلي حتعتبر هذه الحقنة ❑
:لأنها

تخدير كامل فروع بحقنة واحدة يتم •
:العصب الفكي السفلي الحسية

.  السنخي السفلي✓

.  اللساني✓

.المبوقي✓

اللامي الضرسي-الذقني-القاطعي )✓
(.الأذني الصدغي 



Advantagesالايجابيات 

ىإلتحتاجولافقطواحدةحقنةتتطلب✓
.المبوقيالعصبلتخديرداعمةحقنة

للعصبينالإضافيالتعصيبتخدر✓

.الصدغيوالأذنياللاميالضرسي

اليدمع(95%)<عاليةالنجاحنسبة✓
.الخبيرة

.قليلةالحقنبعدمااختلاطات✓

عصبوجودعندناجحا  تخديرا  توفر✓

فليةسسنيةقناةأومشطورسفليسنخي

.مشطورة

2الإيجابيالرشفمعدل✓ -10مقابل%
.الأخرىللحقن15%



Nerves anesthetizedالأعصاب المخدرة 

.العصب السنخي السفلي✓

.العصب القاطعي✓

.اللاميالضرسيالعصب ✓

.الذقنيالعصب ✓

.العصب اللساني✓

.العصب الأذني الصدغي✓

من الحالات % 75في ) الشدقيالعصب ✓
(.المخدرة



Areas anesthetizedالمناطق المخدرة 

الخطحتىالحقنجهةفيالسفليةالأسنان•
.المتوسط

الناحيةمنالمخاطيوالغشاءالسمحاق•
.الحقنجهةمنالدهليزية

.مالفوقاعاللسانمنالأماميينالثلثين•

الناحيةمنالرخوةوالنسجالسمحاق•
.اللسانية

نمالخلفيالقسمللوجنة،المغطيالجلد•
.الصدغيةوالناحيةالخد



Indicationsالاستطبابات  
Contra Indicationsومضادات الاستطباب 

Contraالاستطبابمضادات❑
Indications

غرزمنطقةفيالحادالالتهابأوالانتان▪
.الإبرة

شفاههميعضواأنيمكنالذينالمرضى▪
أوالصغارالأطفالمثلألسنتهمأو

.ذهنيا  المعاقينالمرضى

واههمأففتحيستطيعونلاالذينالمرضى▪
.كبيربشكل

Indicationsالاستطبابات❑

نخيالسالعصبإحصاراستطباباتنفس✓
:إليهامضافا  السفلي

منالرخوةالنسجتخديرإلىالحاجة✓
.واللسانيالدهليزي

بالطريقةالإحصاريةالحقنةنجاحعدم✓
.التقليدية



المنطقة الهدف ونقاط العلام

الفكلقمةلعنقالأماميالوجه:الهدفالمنطقة❑
العصبفيهايعطيالتيالمنطقةوهيالسفلي

.المختلفةتفرعاته

:الفمويةخارجالعلامنقاط❑

.الفمزاوية•

للقمةالمقابلةالمنطقةوهو:الظاهرالسمعمجرى•

ذنالأبقمحةسريريا  عليهنستدلالفم،خارجمن
السمعمجرىمنطقةيغطيصغيرغضروف)

.(الظاهر

ىالرح،المنقاريالثلم:الفمويةداخلالعلامنقاط❑

.الفكيةالحدبةالعلوية،الثانية



وضعية المريض

نصفأوالاستلقاءالمريضوضعية▪
بزيادةالوضعيةهذهتفيد)الاستلقاء
يةالوقاوبالتاليالرأسإلىالدمويالوارد
.(الإغماءحدوثمن

ظويحافممكنحدأقصىإلىمفتوحالفم▪
.الإجراءفترةطيلةالمريضعليه

فيالسفليالفكلقمةتكونالحالةهذهفي▪
جذعإلىوأقربلهاأماميوضعأقصى
.السفليالفكيالعصب



وضعية الطبيب

الطبيبوضعية▪

.الجلوسوضعيةهيالمطلوبةالوضعيةعامبشكل✓

المريضمقابل(8)الساعةعندالطبيبمكانيكون✓

.الحقنجهتيلكلا

نصحي  التيهي:/25/الكوجذاتالطويلةالإبر▪

.باستخدامها



إجراءات تنفيذ الحقنة 
Procedures

الفم،زاوية:الفمويةخارجالعلامنقاطنحدد▪

.الأذنقمحة

،المنقاريالثلم:الفمويةداخلالعلامنقاطنحدد▪

.الفكيةالحدبةالعلوية،الثانيةالرحى

تدلالللاساليسرىاليدبإبهامالمنقاريالثلمنجس▪

اميا  الزإجراء  ليس)بهاالمتواجدينالمنطقةعلى

ساعديوكذلكبالأمانشعورا  يعطيلكنه،(للحقنة

.رةالإبدخولتسهيلوبالتاليالنسجتوتيرفي



Proceduresإجراءات تنفيذ الحقنة 

.ممكنحدأقصىإلىمفتوحالفم▪

المقابلةالفمزاويةمنالمحقنةتوجّه▪
قدالمكانهذالكن)الضواحكفوقومن
دا  اعتماالقواطعأوالأرحاءباتجاهيتغير
.(الرأدانفراجعلى

.العظمباتجاه:الشطبتوجيه▪

نمالوحشيإلىالنسجفيالإبرةت دخل▪
حدبةالارتفاعوعلىالعلويةالثانيةالرحى
.الفكية



إجراءات تنفيذ الحقنة 
Procedures

مواز  بشكل-للأمامببطءالإبرةتدفع▪
حتىالفمزاويةمنالمارالوهميللخط
.الأذنلقمحةالسفليةالحافة

.العظممعالاصطدامحتىالدخول▪

لقمةعنقهيالعظممعالاصطدامنقطة▪
.السفليالفك

25الدخولعمقمعدل▪ mm  وسطيا.



إجراءات تنفيذ الحقنة 
Procedures

ءببطالإبرةاسحب،العظممعالاصطداميتملمإذا•

الوحشيباتجاهالمحقنةتوجيهوأعدالخلفنحو

هذافيالإبرةادفع،(الأمامنحوالإبرةرأسإمالة)

.العظممعالاصطدامحتىالاتجاه

.العظممعالاصطدامبدونمخدرةمادةأيةتحقنلا•

ةعمليوأجر  قليلا  الإبرةاسحبالاصطدام؛بعد•

.الرشف

1.8احقنسلبيا ،كانحالفي• ml60قدرهبزمن-

.ثانية90



Proceduresإجراءات تنفيذ الحقنة 

رتخديعلىوللحصولالحالاتبعضفي•
المادةكميةزيادةإلىنضطرقدكاف

إعادةطريقعنإما،المحقونةالمخدرة
3إلىالمخدرحقن ml.

يكيةبلاستمحقنةالبدءمنذنستخدمقدأو•
5 ml.

فمهبإبقاءالمريضيقومالحقنبعد•
.دقيقتينلمدةمفتوح



غيت-تخدير عصب الفك السف لي بتقنية غاو
Gow-Gates technique

Complicationsالاختلاطات ❑

نسبة:Hematomaالدمويالورم▪

2منأقلالإيجابيالرشف %.

.جدا  نادر:Trismusالضزز▪

Temporaryالمؤقتالشلل▪

paralysisالثالثالقحفيةللأعصاب

Oculomotor،الخامسTrigeminal

بالتعطليتظاهروالذيFacialوالسابع

.الأعصابهذهلوظيفةالمؤقت

Failure of anesthesiaفشل التخدير ❑

معوخاصةالحقنةهذهفيجدا  نادر▪
.الخبيرالممارس

كبرمعمقارنةجدا  قليلةالمخدركمية▪
لأمراالسفلي،الفكيالعصبيالجذعقطر
منإضافيةكميةحقنيتطلبالذي

.المخدر

يفالمخدرتحقنلاتشريحية؛صعوبات▪
.العظممعالاصطدامعدمحال



ةتخدير عصب الفك السفلي بتقني

اكينوزي–فازيراني

VAZIRANI-AKINOSI 
MANDIBULAR BLOCK 



نوزياكي-فازيرانيتخدير عصب الفك السفلي بتقنية 
Vazirani-Akinosi Mandibular Block 

-Closedالمغلقالفمحقنةأيضا  ت سمى•
Mouth Technique

الاتحفيوت ستخدمبديلةحقنةت عتبر•
.(الفمفتحةفيالتحدد)خاصة

.عاليةمهارةإلىتحتاج•

المعالمغيابفيالصعوبةتكمن•
.الموجهةالعظميةالتشريحية

يفصعوبةي شكلبالعظمالاصطدامعدم•
.الدخولعمقتحديد



Indicationsالاستطبابات

أويالانعكاسالتشنجيالضزز)الفمفتحةفيالتحدد•

عالفروتخديرإلىالحقنةهذهتؤديحيث(الالتهابي

.السفليالفكلعصبالحركية

ةالموجهالارشادنقاطتحديدأورؤيةعلىالمقدرةعدم•

.السفليالسنخيالعصبإحصارلحقنة

ىعلالمنتشرالرحويخلفالمثلثفيالالتهابوجود•

.(التواج)للرأدالأماميةالحافة

.التخديرإحداثفيالأخرىالتخديريةالحقنفشل•



مضادات الاستطباب 
Contra Indications

غرزمنطقةفيالحادالالتهابأوالانتان•
.الإبرة

بمناسمدخلتحقيقأوتوضيحإمكانيةعدم•
السفليالفكلرأدالداخليالوجهعلى

.(الخدفيالمفرطةالسمنة)

للحقنالأخرىالعامةالاستطبابمضادات•
.المماثلة



 Areasالمناطق المخدرة 
anesthetized

الخطحتىالحقنجهةفيالسفليةالأسنان•

.المتوسط

يةالدهليزالناحيةمنالمخاطيوالغشاءالسمحاق•

.الذقنيةالثقبةأمامالحقنجهةمن

رالتخدييشمل،الشدقيالعصبتخدرحالفي•
.الأرحاءمنطقةفيالدهليزيالمخاطيالغشاء

.الفموقاعاللسانمنالأماميينالثلثين•

.ةاللسانيالناحيةمنالرخوةوالنسجالسمحاق•

.الرأدمنالخلفيوالجزءالسفليالفكجسم•



Advantagesالايجابيات 

.نسبيا  راضةغيرحقنة✓

.قليلةالحقنبعدمااختلاطات✓

نخيسعصبوجودعندناجحا  تخديرا  توفر✓
.رةمشطوسفليةسنيةقناةأومشطورسفلي

.ليالسفالفكلعصبالحركيةالفروعتخدير✓

قنةبحمقارنةمنخفضالإيجابيالرشفمعدل✓
10السفليالسنخيالعصباحصار .فقط%

ىالمرضعندوخاصةالفمفتحإلىتحتاجلا✓
.العرطلاللسانوأصحابالبدينين



مساوئ الحقنة 
Disadvantages

إلىالإبرةممرتوضيحأورؤيةصعوبة•
.الهدفالمنطقة

.الدخولعمقتقديرصعوبة•

.العظممعاصطداميوجدلا•

الإبرةكانتإذاالسمحاقرضإمكانية•
.العظممنقريبة



وية المعالم التشريحية داخل الفم
Landmarksالموجهة 

للرحىالمخاطياللثويوالاتصالالملتقى•
.العلويةالثانيةأوالثالثة

.الخلفيةالعلويةالأسنانإطباقمستوى•

.العلويةالفكيةالحدبة•

لرأدالأماميةالحافةعلىالمنقاريةالثلمة•
.السفليالفك



ناحية الغرز والهدف

الرخوالمخاطيالنسيج:الغرزناحية•
دبةالحمقابلالأنسيةالرأدلحافةالم غطي
اللثويالملتقيارتفاعوعلىالفكية

ةالثانيأوالثالثةللرحىالمجاورالمخاطي
.العلوية

الأنسيالسطحإلىالوصول:الهدف•
السنخي:الأعصابتواجدمنطقةللرأد،

الضرسيالعصباللساني،السفلي،
.اللامي



توجيه شطب الإبرة

؛جدا  هامالحقنةهذهفيالشطبتوجيه•

.العظمعنبعيدا  يكونبحيث

منطقةالباتجاهبالإبرةالتقدموأثناءأنهحيث•

رةللإبانحناءالأحيانمعظمفييحدثالهدف

.الرأدباتجاه

العظممنقريبا  الإبرةرأسيجعلمما•

.العظمفيالإبرةانغراسإلىيؤديو

27أو25الكوجذاتالطويلةالإبرت ستخدم•

.27الكوجذاتوي فضل



والمريضوضعية الطبيب 

الحقنةهذهفيالمريضوضعية•
.استلقاءنصفأوالاستلقاء

معبلطفلأسنانهمطبقالمريض•
.الماضغةوالعضلاتالخدينإرخاء

.ةالثامنالساعةموضععلىالطبيب•



إجراءات تنفيذ الحقنة 
Procedures

لمةالثعلىاليسرىاليدسبابةضع•
.المنقارية

نحووالشدالضغطبعضتطبيق•
المغطيةالرخوةالنسجعلىالخارج
.للرأدالأنسيللسطح

نمكاتوضيحفييساعدالإجراءهذا•
والألمالرضمنويخففالإبرةغرز
.الإبرةوإدخالغرزأثناء



إجراءات تنفيذ الحقنة 
Procedures

العلويالفمدهليزنحوالمحقنةت وجّه•
.الموافق

وقفالعلويةاللثةعلىمستندالمحقنةجسم•
10بارتفاعالعلويالفكأسنان mmمن
.الأسنانإطباقمستوى

عارتفاعلىالإبرةتكونالوضعيةهذهفي•
3-4 mmالضواحكأعناقمستوىفوق
.العلويةوالأرحاء

طيالمخااللثويللملتقىمماسا  الإبرةرأس•
.العلويةالثالثةللرحى



إجراءات تنفيذ الحقنة 
Procedures

.وحشيالإلىوقليلا  خلفيا  الإبرةت دفع•

طيالم غالرخوالنسيجفيالإبرةتنغرز•
.السفليالفكلرأدالأنسيللسطح

الفكإطباقلمستوىموازيةالإبرة•
.العلوي

25لمسافةالإبرةت دفع• mm(3/4طول
.للمخدرالبطيءالترسيبمع(الإبرة

فيالإبرةرأسيكونالعمقهذاعلى•
منبالقربالفكية؛الجناحيةالمسافة
.السفليالفكيالعصبفروع



Proceduresإجراءات تنفيذ الحقنة 

.بهدوءالرشفعمليةأجر  •

طءببرسبسلبيا ،الرشفكانحالفي•
1.8 mm60قدرهوبزمنالمخدرمن

.الأقلعلىثانية

واجعلهاالمريضفممنالمحقنةاسحب•
.آمنة

إلىالمريضأعدثم،دقائق3-2انتظر•
.الجلوسوضعية

❑P. Sمعاصطداميوجدلاالحقنةهذهفي
.العظم



ملاحظات هامة

فسوالسفليالفكلعصبالحركيةالفروعتخدير❑
تاليوبالالحسية،الفروعتخديرمنأسرعبشكليحدث

زيادةبملاحظةيبدأسوفضززلديهالذيالمريض
المادةترسيبمنقصيرةمدةبعدالفمفتحعلىمقدرته
.المخدرة

خديرالت)واللسانالسفليةالشفةفيالتخديروقوع❑
البدءيمكنلكنثانية،90-40بعديبدأ(الحسي

.دقائق5مروربعدبالإجراءات

تطلبيعندماالشدقيالعصبتخديرالاعتباربعينخذ❑
.ذلكالتدبيرأوالإجراء

منأعلىالحقنةهذهفيالحقنمستوىارتفاع❑
فليالسالسنخيالعصبلإحصارالعاديةالحقنةمستوي
.غيت-غاوبتقنيةالحقنةمستوىمنأخفضولكن



Failure of anesthesiaفشل التخدير 

فكاللرأدالزائدالانفراجإلىعائدالرئيسيالسبب➢
:دخولالأثناءللإبرةالزائدالأنسيالتوجيهأوالسفلي،

نفراجللإموازي)وحشيا  الإبرةرأسبتوجيهالتصحيح▪
.(للرأدالوحشي

:جدا  منخفضالإبرةإدخالنقطة➢

نمقليلا  أعلىمستوىفيالإبرةأدخل:لتصحيحا▪
العلويةللرحىالمخاطياللثويالملتقىمستوى
باقيالإطللمستوىموازيةالإبرةتبقىأنعلىالأخيرة؛
.النسجفيتقدمهاأثناء

التقيدوبالتاليالإدخال،زيادةأوالإبرةإدخالقلة➢
25الدخولبعمق mm  يةالعلوالفكيةالحدبةمنابتداء.



 Complicationsالاختلاطات

.نادر الحدوث:الضزز▪

%.10أقل من :الورم الدموي▪

خالالأدبسبب لفروع العصب الوجهي شلل عابر و مؤقت ▪
الزائد للإبرة والوصول إلى فروع العصب الوجهي في

.النكفيةالغدة 

.شحوب الجلد في منطقة الوجنة وجانب الأنف▪

وهو الاختلاط الأهم من:النكفيةنقل الإنتان إلى الغدة ▪
والذي ينتج عن الإدخال الزائد للإبرة ) حيث الخطورة

.(النكفيةوالوصول إلى الغدة 

.الإنسماميةالغشي والأعراض ▪



The end
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