
 

 التؤثٌرات الجهازٌة للمخدرات الموضعٌة
systemic effects of local 

anesthetics 



إن جمٌع المخدرات الموضعٌة لها نفس التؤثٌر على الجملة  -

تظهر بالتدرٌج  والعلائمالعصبٌة المركزٌة باستثناء الكوكائٌن 

 حسب تزاٌد النسبة الدموٌة للمخدر

 :  الجرعة الضعٌفة •

تحدث تنبٌه ضعٌؾ لمشر الدماغ فً البداٌة ثم تحدث تنبٌه  -

للمنطمة تحت المشرٌة تترجم بحالة من الانفعال النفسً الحركً 

 (  كثرة الكلام ) مع حس ارتبان وهذٌان وثرثرة 

 ( : SNC) التؤثٌر على الجملة العصبٌة المركزٌة  -1





 :  الجرعة الموٌة •

 وإبتداءا   ٌكون مضادا للتشنج ml /Mg(1.5-3)إن المخدر بجرعة    -

ٌشعر المرٌض ببرودة وبضؽط فً منطمة Mg /ml(5) من جرعة  

الجبهة وبثمل وارتخاء فً الشفة واللسان ثم حس بالنعس وارتخاء 

 وعم تناسك فً الحركة 

عند إجراء تخطٌط (  الكومادوخة ـ ؼثٌان ـ حول ـ ثم ٌدخل فً ) 

 .للدماغ نلاحظ بطًء فً النظم الماعدي مع زٌادة فً السعة 

 ( : SNC) التؤثٌر على الجملة العصبٌة المركزٌة  -1





(Coma ) السبات 



ٌمكن أن تحدث نوبات تشنجٌة  Mg/ml ( 10)إذا زادت الجرعة عن •

معممة مصحوبة بفترات من فمد الذاكرة عمب كل نوبة والتخطٌط الدماؼً 

 ٌتطابك بخصائصه تماما مع التخطٌط المسجل فً حالة الصرع الأكبر

  (grand mal   ) إن معالجة الحوادث ذات المنشؤ المركزي ٌجب أن

 :تستند لبل كل شًء إلى مضادات التشنج

                  (Thiopental   ـBenzodiazepines - BArbituriques ) 

                                                 Diazepam  ـMidazolam   

وٌجب أٌضا  تؤمٌن مصدر أوكسجٌن لأن هذه الاختلاجات ممكن أن تحدث •

 أو الـ الكربنةوزٌادة  أكسجةبؤلل من دلٌمه وٌحدث نمص 

Hypercapnie . 

 ( : SNC) التؤثٌر على الجملة العصبٌة المركزٌة  -1



 نوبات تشنجٌة



 اعطاء الاوكسجٌن



على العمد كالعمد البطنٌة ـ الرلبٌة السفلٌة ـ الرلبٌة الوسطى ـ ( أ 

 الخ ..... العلوٌة للعصب المبهم ـ المسارٌمٌة العلوٌة

البروكائٌن بجرعات لوٌة ٌإدي إلى شلل فً العمد وذلن ضمن •

 :آلٌة معمدة حٌث أنه

 ٌثبط المستمبلات النٌكوتٌنٌة  

 ٌثبط المستمبلات المسكارٌنٌة  

 ٌثبط المستمبلات الهستامٌنٌة والسٌروتونٌنٌة 

  synaptiqueالنمل المشبكً كل ذلن ٌإدي إلى تثبٌط فً •

 وكل المخدرات الموضعٌة تسلن نفس السلون ماعدا الكوكائٌن 

  Autonome: الإنباتيةالتأثير على الجملة العصبية  -2



   :على الجملة نظٌرة الودٌة ( ب •

إن المخدرات الموضعٌة وخصوصا  البروكائٌن تحدث تثبٌط لهذه -
الجملة حٌث تضعؾ عمل الاستٌل كولٌن وهذا التثبٌط ٌختلؾ 
من مخدر موضعً إلى اخر والأعراض تكون بتخفٌض التعرق 
وإفراز اللعاب وتثبٌط جهاز الهضم وٌخفؾ سرعة النبض أولا  

 الخ.....ثم ٌزٌدها 

  :على الجملة الودٌة ( ج •

إن الحمن الورٌدي للبروكائٌن ٌحدث زٌادة فً مدة وشدة -
مملدات الودي ذات المنشؤ الخارجً وبالعكس فان التطبٌك 
الموضعً للبروكائٌن ٌإدي إلى تثبٌط فً عمل هذه الجملة 

 موضعٌا 

  Autonome: الإنباتيةالتأثير على الجملة العصبية  -2



 الجملة العصبٌة الودٌة ونظٌرة الودٌة



synapse 



  :الملب ( أ 

تإثر بعض المخدرات الموضعٌة كؤدوٌة ناظمة فً حالات عدم •
تؤثٌر )  والاكزٌلوكائٌن البروكائٌنالانتظام الملبً وخصوصا 

 (  Quinidineمشابه لمركبات 
ولكن الجرعة التً ٌجب  البطٌنًوبخاصة عدم الانتظام 

استخدامها للوصول إلى انتظام فً نظم الملب ؼالبا  ما تإدي إلى 
 .اختلاج ونلاحظ أٌضا  زٌادة فً سرعة النبض 

  :الأوعٌة ( ب 

تحدث المخدرات الموضعٌة توسع وعائً منتشر فً مستوى •
الصؽٌرة وٌعزى ذلن إلى الخاصة الشالة للعمد وإلى  الشرٌنات

 . التؤثٌر المباشر على الألٌاؾ الملساء للوعاء الدموي 

  :على الجملة الوعائٌة الملبٌة  التاثٌر -3



  :التبدلات الدموٌة الحركٌة ( ج 

فً الجرعات الموٌة والمتوسطة نلاحظ نمص فً معدل ضخ الملب •

مع هبوط واضح فً عمل العضلة الملبٌة لأنها تحدث تبدل فً 

النشاط الكهربائً للألٌاؾ العضلٌة الملبٌة وألٌاؾ النسج الناللة 

 . PURKINJEونسٌج  HISحزمة داخل العمدٌة مثل 

  :على الجملة الوعائٌة الملبٌة  التاثٌر -3



   PURKINJEونسٌج  HISحزمة 



 : التؤثٌر على الضؽط الدموي ( د 

 :  ٌإثر المخدر الموضعً على الضؽط بعدة آلٌات 

 .إرتفاع الضؽط الدموي سٌإدي إلى  تنبٌه المراكز العصبٌةفً فترة  - 1

بتؤثٌر الفعل السمً للمخدر بسبب الجرعة العالٌة التثبٌط فً فترة  - 2

بشكل لد ٌكون هبوط فً الضؽط الدموي للمراكز العصبٌة سٌإدي إلى 

 . خطرا  

ثم ٌزداد الهبوط موضعٌا  بسبب التوسع الوعائً الحاصل فً منطمة  - 3

 .الحمن كتؤثٌر مباشر 

ٌضاؾ سببا  رابعا  لهبوط الضؽط وهو تثبٌط فعل العضلة الملبٌة بتؤثٌر  - 4

 .المخدر 

 

  :على الجملة الوعائٌة الملبٌة  التاثٌر -3



تثبط فً ثم ٌحدث تنبه ثم زٌادة فً النظم والسعة فً البدء ٌظهر •

وٌتجلى ذلن بنمص فً حجم الهواء وسرعة  الجرعات العالٌة

تواتر الشهٌك والزفٌر ٌمكن أن ٌصل إلى عسرة تنفس كاملة 

ولد وصفت بعض الحالات التً حدث فٌها أٌضا  تثبٌط لمنعكس 

 .السعال والمنعكسات البلعومٌة 

  :التؤثٌر على جهاز التنفس  -4



فً المموٌة العضلٌة الماعدٌة  نمصالمخدرات الموضعٌة تحدث •

 .ونمص فً عدد تملصات العضلات الملساء 

 :التؤثٌر على جهاز الهضم  -5



 

 :لا ٌظهر ذلن إلا بالجرعات العالٌة وهذه التؤثٌرات هً ناتجة عن 

نمص فً نشاط المستمبلات المٌكانٌكٌة أو الحركٌة التً تحدث •

 كسل 

نمص فً تحرر الاستٌل كولٌن فً نهاٌة العصبون •

Neurone   

 نمص فً نشاط اللوٌحة الحركٌة •

ـ  Curaresالكورار العصبٌة ) زٌادة فعل كل ذلن ٌإدي إلى •

 (  العضلٌة 

 :التؤثٌر على العضلات المخططة -6





ٌرتبط  لانه* Articaine  (Alphacaine  )استخدام الـ  ٌفضل
بشدة مع البروتٌنات وله شكل متشرد ضعٌؾ فهو للٌل السمٌة 

 للجنٌن 

   mepivacaineـ Bupivacaine:  أعطاءعن  والامتناع

 (له آثار سمٌة ) 

ٌإدي المخدر بدون أدرٌنالٌن إلى نمص فً التملصات العضلٌة 
الرحمٌة كما انه ٌعبر المشٌمة بسهولة عند الجنٌن لٌصل إلى كبد 

 .الجنٌن وٌصبح ساما بممادٌر كبٌرة 

صحٌح أنها تملل من انتشار المادة : وإن إضافة الادرٌنالٌن 
المخدرة موضعٌا ولكن لا ننسى أنها تمبض أوعٌة الرحم أٌضا  مما 

ٌإدي إلى نمص الأوكسجٌن عند الجنٌن وبالتالً زٌادة الحالة 
 .سوءا 

  عند المرأة الحامل 





استعمال الممبض الوعائً مع المخدر لا تفضل هنان مدارس 

 :وذلن بسبب 

 : احتوى على ممبض وعائً ٌإدي إلى  اذاإن المخدر •

 .تملصات رحمٌة  :أولا 

تمبض للأوعٌة الدموٌة المؽذٌة للجنٌن بالتالً ٌحدث فمر دم عند  :ثانٌا  
 .الجنٌن 

تعطى المرأة الحامل مخدر مع  انتفضل  الاخرىالمدرسة    
 :ممبض وعائً 

وذلن لتخفٌؾ السمٌة على الجنٌن أي أن كمٌة المخدر التً تعبر من •
 .  المشٌمة إلى الجنٌن ستكون للٌلة 

  عند المرأة الحامل 



لم ٌثبت إلى الآن وجود حالات ولكن فً الأدب الطبً العالمً 

وبناءا علٌه إسماط بسبب إضافة الممبض الوعائً إلى المخدر 

أعطوا المرأة الحامل المادة المخدرة مع الممبض ومع ذلن ٌفضل 

وٌنصح بعدم إعطاء أو تجنب إعطاء أي دواء فً الثلاثة اشهر 

 .الأولى من الحمل حتى ٌتخلك الجنٌن إلا إذا اضطررنا لذلن

  عند المرأة الحامل 



عند بدء معالجة المرٌض أحٌانا ٌحدث حتى لبل التخدٌر •

Lypothymie ( دوخة ) ًوٌزداد عمل الجملة الودٌة ف

هذه الحالة ٌحدث تحرر فً الأدرٌنالٌن وبالتالً تعرق 

الخ وان إعطاء الأدرٌنالٌن فً .... وبالتالً سرعة فً النبض 

هذه الحالة مع المخدر سوؾ ٌزٌد من الأمر سوءا لذلن نعطً 

 .الاتروبٌن عند زٌادة الخطر



  Lypothymie(الدوخة) 



هنان عدد من التداخلات الدوائٌة التً تعزى إلى تاثٌر المخدرات •

 :الموضعٌة 

 الأدوٌة شالات العمدالمخدرات الموضعٌة تزٌد من عمل   -1

 hexamethonium -pempidine: مثل

 وتإدي إلى زٌادة النسبة المصورٌة للٌدوكائٌن 

كما أن استخدام الأدرٌنالٌن مع المخدر عند المرضى الذٌن 

ٌإدي إلى احتمال ارتفاع حاصرات أو مثبطات بٌتا ٌتناولون 

التوتر الشرٌانً الحاد والذي ٌإدي الى منعكس بطء الملب 

  . 



 حاصرات أو مثبطات بٌتا

 



  الأدوٌة مملدات الوديالمخدرات الموضعٌة تزٌد من عمل   -2

 :  كمجموعة الكاتٌكولامٌن مثل
Adrenaline-noradrenaline-dopamine 

Dobutamine-dopexamine-isoproterenol 

وذلن بسبب وجود الممبض الوعائً مما ٌإدي إلى ارتفاع التوتر  
 .الشرٌانً 

الأدوٌة المخدرات الموضعٌة تزٌد و تضاعؾ من عمل   -3
 :مثل( المرخٌات العضلٌة) المشابهة للكورار

 Mivacurium* 

Suxaméthonium* 

Vécuronium* 

gallamine* 

 



 :والأدرٌنالٌن TCAs مضادات الاكتئاب ثلاثٌة الحلمات -4

تحدث أزمة من فرط التوتر الشرٌانً الخطٌر خصوصا مع النور 
 .وبشكل ألل مع الادرٌنالٌن  Levonordefrin  أدرٌنالٌن وال

 

 



 :والأدرٌنالٌن   M.A.O.Iمثبطات الخمٌرة مونو أمٌنو أوكسٌداز -5

امكانٌة حدوث أزمة فرط توتر شرٌانً لأن هذه الأدوٌة تزٌد من فعالٌة 

حالٌا بعض الدراسات لاحظت أنه لاٌحدث تداخل مع هذه  –الأدرٌنالٌن 

 Phenylephrineالأدوٌة إلا عند استخدام ال 



هنان تضاد بٌن المخدرات الموضعٌة من زمرة الاستر مثل  -6

 والصادات الحٌوٌة من زمرة السلفامٌدات( تتراكائٌن  -بروكائٌن)

 Sulfonamides  حٌث ٌتثبط الفعل الكابح للبكترٌا لهذه

 الزمرة 

 



Cimetidine* (Zantac Tagamet*           )السٌمٌتدٌن -7

 :و اللٌدوكائٌن 

الذي ٌتواجد فً الأؼشٌة H2إن السٌمٌتٌدٌن هو حاصر مستمبل ل 

المخاطٌة وٌتنافس مع اللٌدوكائٌن على الارتباط بالانزٌمات 

المإكسدة الكبدٌة مما ٌإدي إلى زٌادة نصؾ العمر الدوائً للمخدر 

وحدوث تراكم وسمٌة وهذا لٌس ذو أهمٌة عند الشخص العادي 

بٌنما هو خطٌر عند مرٌض فشل الملب الاحتمانً بسبب حدوث 

 .جرعة زائدة للمخدر 



 :الكوكائٌن والأدرٌنالٌن  -8

ذكرنا سابما أن جمٌع المخدرات الموضعٌة تإدي عند حمنها إلى 

توسع وعائً ما عدا الكوكائٌن الذي ٌإدي إلى تمبض وعائً 

الكوكائٌن ٌحرض على تحرٌر النور أدرٌنالٌن وٌثبط ذلن أن 

لذلن لا ٌجوز اعطاء مخدر موضعً حاوي إعادة امتصاصه 

على الادرٌنالٌن عند مرٌض مدمن على الكوكائٌن فً نفس 

 .الٌوم

 



مستوى على  اللٌدوكائٌنٌسرّع من استملاب بعض الأدوٌة إن  -9

   الباربٌتورٌةالمركبات الكبد مثل 

والمخدرات  iproniazideٌبطئ استملابه مثل الـ وبعضها 

   propranololوالـ الهالوجٌنٌة



عند الإنسان وفً الممارسة السرٌرٌة فإن الحوداث العامة تعزى ؼالبا •

 :المسببة عن إلى الجرعة العالٌة من المخدر 

 .سائل مركز جدا  -1

 الكمٌة المحمونة كبٌرة  -2

 (التهاب مثلا ) آفات نسٌجٌة موضعٌة  -3

 .الحمن السرٌع وبكمٌة كبٌرة  -4

 .الدخول ضمن الأوعٌة الدموٌة  -5

 (نمص فً الخمائر المستملبة ) حساسٌة الشخص  -6

 .التداخلات الدوائٌة  -7



وهً التاثٌرات الجانبٌة الملاحظة اكثر من ؼٌرها بصورة عامة 

هنان شعور بالكآبة والخوؾ مع تشوش فً الحس وبطًء فً 

 .ضربات الملب 

تتجاوز النسبة وٌظهر أن هذه الحوادث تظهر بمجرد أن 

 Mg/ml(7)المصورٌة 

 : الحوادث السمٌة الصؽٌرة ( أ  



الاحتٌاطات الواجب اتخاذها فً هذه الحالة التً تجنب المرٌض 
 :الولوع فً حادث خطٌر 

والعمل على إعطائه شراب مسطحا على ظهره وضع المرٌض  

 .ٌحتوي على السكاكر والبروتٌنات 

وبمحالٌل ؼٌر  ببطىءٌجب أن نحمن المخدر الموضعً دائما   

مركزة كثٌرا مع مرالبة النبض والشعور عند المرٌض أثناء 

 الحمن 

عندما ٌعلمنا المرٌض انه تعرض تحضٌر المرٌض دوائٌا  ٌجب  

سابما لحادث دوخة أو ؼثٌان أو كآبة أو عندما نرى المرٌض 

 خائفا 



ٌجب ان نجهز دائما فً  

 : عٌادتنا 

+ مصدر للأوكسجٌن  + 

معرفة اعطاء حمنة ورٌدٌة 

ملػ او 1/2الاتروبٌن من 

معرفة وضع + فالٌوم 

سٌروم المرٌض تحت 

ذو جزٌئات  %5سكري 

 كبٌرة

 

الاحتٌاطات الواجب اتخاذها فً هذه الحالة التً تجنب المرٌض 
 :الولوع فً حادث خطٌر 





الحوادث الإختلاجٌة :دائما  مرتبطة بنسبة المخدر فً الدم وأهمها 
التً تظهر على شكل نوبات إختلاجٌة متعممة وهذه النوبات تإدي 

عوز فً الأوكسجٌن مع توتر عضلً وتملصات حنجرٌة إلى حدوث 
والمعالجة فً هذه الحالات تإدي أٌضا  إلى صعوبة تؤمٌن التهوٌة 

 تعتمد على تؤمٌن أوكسجٌن وإعطاء المركبات الباربٌتورٌة 

ـ إن نسبة حدوث حوادث تسمم بواسطة المخدرات للٌلة وتتبع نوع 
  002,0المخدر ونسبته فً الدم ونسبة حدوث هذه الحوادث تمرٌبا 

 : الحوادث السمٌة الكبٌرة ( أ  



هً المسإولة زمرة الإستر التحسس تجاه زمرة الأمٌد نادر جدا  وؼالبا  فإن •

 فً تركٌبها( P.A.B.A)بارا أمٌنو بنزوئٌد عن ذلن بسبب وجود حمض 

المانع لأكسدة الممبض  (  Metabisulfite of Sodium)كما أن الـ •

 الوعائً أحدث بعض الحوادث التحسسٌة 

المستخدم كمادة حافظة للمادة المخدرة فً  Methylparabenوإن الـ •

 أمبولات التخدٌر أحدث حوادث تحسسٌة وهو مشابه فً تركٌبه الكٌماوي

 (P.A.B.A)لـ  •

وٌكون تشخٌص الصدمة التؤلٌة بالتعرؾ على أعراضها التً تحدث خلال •

أو أي دواء مثل ) فترة لصٌرة لا تزٌد عن بضع ثوانً من زمن حمن المخدر 

 (البنسٌلٌن 





Mydriasis (توسع الحدقة) 



 :وأهم أعراضها 

 حكة ، شري -

 ـ وذمة بلعومٌة 

 ـ تشنج لصبات 

 ـ وهط دورانً 

 ـ توتر عصبً 

 ـ خوؾ

 ـ انتفاخ عام فً الجسم

 ـ صعوبة بلع 

 سعال مع صوت صفٌر  -

ثم فً الحالات الشدٌدة هبوط ضؽط شدٌد وفمدان الوعً ـ توسع الحدلتٌن ـ  -
 .وهٌجان ـ ولد ٌاتً الموت المفاجًء 

 

 :الحوادث التحسسٌة 



   :معالجة الصدمة

 فتح ورٌد وإملاء ورٌدي سرٌع + إسعافٌا  بإعطاء أوكسجٌن  +

 ادرٌنالٌن 

  تسطٌح المرٌض على الأرض مباشرة وتحرٌر المجاري التنفسٌة 

 تؤمٌن أوكسجٌن أو تنفس فم لفم أو فم لأنؾ 

 وإذا تعذر ذلن نجري خزع رؼامى 







 تحمن الأدوٌة التالٌة:  

  IM(  001,0) سم مكعب من محلول أدرٌنالٌن الفً  1 (أ 

 .دلائك  10ـ  5 ٌعاد كل( عضلٌا  ) 

من المحلول الألفً تحل  IV(  ورٌدٌا  ) سم مكعب  4,0إلى  1,0أو 

   ببطىءسم مكعب من المصل الملحً وتحمن 10فً 

سم مكعب من 1نؤخذ أو نسحب بالمحمنة : ولتحمٌك هذه الكمٌة  

المحلول الألفً للأدرٌنالٌن ثم نعود فنرمٌها ثم نعود فنسحب 

 سم مكعب من المصل الملحً وٌعطى بالورٌد ببطًء  10بالمحمنة 

   :معالجة الصدمة





مضادات ٌمكن أن نحمن إذا لم تفً المعالجة السابمة بالؽرض  (ب 

 benadryl  10أو  pyribenzamine: ) الهٌستامٌن مثل 

 (ملػ عن طرٌك الورٌد  20ـ 

أو أي مركب آخر مثل   Ataraxوممكن أن نعطً •

BROTHAZIN 

-Soluمشتمات الكورتٌزون ٌمكن أن نعطً أو ٌفضل إعطاء  (ج 

_Cortif  ملػ وتحمن  250ـ   100بحمنة الحٌاة أو ما ٌسمى

 10ـ  6ـ  3ـ  1ثانٌة فً الورٌد وٌعاد الحمن بعد  30خلال 

 .ساعات حسب الحالة 

   :معالجة الصدمة





مشتمات الكورتٌزون التركٌبٌة هنان أٌضا  من •

Dexamethazon   مثلDEXON*   ملػ و هنان  8عٌار

 *CELESTINEمثل  Betamethazonال 

بممدار  الامٌنوفٌلٌنفً حالة التشنج المصبً تعطى مركبات  (د

سم مكعب فً المصل حمنا  20ـ  10ؼرام فً  2\1ـ  4\1

 ورٌدٌا وٌمكن تكرار ذلن بعد

 .ساعات إذا استمرت الحالة  4ـ  3

   :معالجة الصدمة



 الخ ... احمرار عنك أو وجه وصدر مع الاندفاع الجلدي ـ حكة ـ شري 

تظهر مباشرة أو بعد الحمن بنصؾ ساعة وتدوم من واحد إلى عدة   

ساعات ولد ٌنتفخ الوجه والعنك ولٌس ذلن إلا بسبب الوذمة  العرلٌة 

الدموٌة المرافمة لحالة التحسس تجاه  الركودةالعصبٌة التً تحصل بسبب 

وهو  Methyl_Paraben: المادة المستعملة أو تجاه سواؼها مثل 

 .   اللٌدوكائٌنسواغ 

 نادرا ما ٌحدث احمرار أو تمرح فً لبة الحنن أو اللسان أو باطن الخد

 .  بسبب المخدرات الموضعٌة 

 ساعة  72جمٌع أشكال التحسس الموضعً تزول خلال مدة ألصاها

 دونما الحاجة إلى  علاج وٌكتفى بإٌماؾ الدواء فمط

 



 لذ ٠تؼشع ؽث١ة الأسٕاْ راتٗ ٌتحسس ِٛػؼٟ ٠ظ١ة جٍذ أطاتغ

٠ذ٠ٗ ٚرٌه تسثة تىشاس تؼشع ٘زٖ إٌّاؽك ٌٍّٛاد اٌّخذسج 

 اٌّٛػؼ١ح فٟ أحٕاء ِّاسسح إٌّٙح 

 



Local anesthetic overdose:predisposing factors 

 العوامل المإهبة:فرط جرعة المخدر الموضعً

Patient factors 
 Age 

 Weight 

 Other drugs 

 Sex 

 Presence of disease 

 Genetics 

 Mental attitude and 

environment 

 Rate of injection 

 

 ذات علالة بالمرٌض

العمر 

الوزن 

تناول أدوية أخرى 

الجنس 

وجود أمراض 

عوامل وراثية 

الحالة العقلية والمحيط 

معدل أو سرعة  الحقن 

Handbook of Local Anesthesia, 6th Edition 

Stanley F. Malamed, DDS-2013 by Mosby 



Local anesthetic overdose:predisposing factors 

 العوامل المإهبة:فرط جرعة المخدر الموضعً

Drug factors 
 Vasoactivity 

 Concentration 

 Dose 

 Route of administration 

 

 

 عوامل تتعلك بالمخدر

النشاط الوعائي للمخدر 

التركيز 

 الجرعة 

طريقة الإعطاء 

 

 
Handbook of Local Anesthesia, 6th Edition 

Stanley F. Malamed, DDS-2013 by Mosby 



 ageاٌؼّش 

٠جة الأتثاٖ اٌٝ ٔمض اٌٛظ١فح اٌىثذ٠ح ػٕذ اٌّس١ٕٓ ٚتاٌتاٌٟ ٔمض 

 الاستملاب ٚاٌتشاوُ اٌذٚائٟ ٌٍّادج اٌّخذسج

 وّا ٠جة الأتثاٖ اٌٝ الاؽفاي ٚاٌجشػح اٌّؼطاج ٌُٙ ح١ج ٠جة اتثاع لاػذج 

 (وغ ٚصْ/ٍِغ جشػح)

 weightاٌٛصْ 

وٍّا صاد اٌٛصْ وٍّا تٛصع اٌّخذس تشىً أوثش ٚتاٌتاٌٟ فئْ ٔفس اٌجشػح 

 ٌشخظ١ٓ الأٚي رٚ ٚصْ ٔالض ٚاٌخأٟ رٚ ٚصْ صائذ ٌٙا تأح١شاخ ِختٍفح



 other drugsتناول أدوٌة أخرى •
،  إن تناول بعض الأدوٌة ٌإثر على مستوى المخدر الموضعً فً الدم وٌزٌد  من تركٌزه 

 :فالمرضى الذٌن ٌتناولون 

meperidine(Demerol), phenytoin (Dilantin), quinidine 

(antidysrhythmic) أو desipramine (tricyclic antidepressant) 

استملاب المخدر الموضعً  ٌتباطئٌحدث لدٌهم تنافس مع أنزٌمات الأكسدة الكبدٌة وبالتالً 

 وٌزداد تركٌزه فً الدم وتحدث سمٌةّ

 sexالجنس •
فرق فً توزع المادة المخدرة واستملابها الا عند المرأة الحامل حٌث تتعرض  لاٌوجد•

 أحٌانا لاضطراب فً وظٌفة الكلٌة وبالتالً ٌإدي إلى تراكم المادة المخدرة فً الدم

 

 

 



 Presence of diseaseٚجٛد أِشاع 

٠ؼؼف لذسج اٌجسُ ػٍٝ ؽشح اٌّخذس الإطاتح اٌىثذ٠ح ٚاٌفشً اٌىٍٛٞ 

 .اٌّٛػؼٟ ِّا ٠ؤدٞ إٌٝ ص٠ادج ِستٛاٖ فٟ اٌذَ

إٔماص و١ّح اٌذَ اٌتٟ تؼخ ِٓ اٌىثذ )٠ٕمض تش٠ٚح اٌىثذاٌفشً اٌمٍثٟ أ٠ؼاً 

ٚتاٌتاٌٟ ص٠ادج ٔظف ػّش اٌّخذس اٌّٛػؼٟ ٚخطش ( خلاي فتشج ِحذدج 

 حذٚث جشػح صائذج فٟ اٌذَ

  Geneticsاٌٛساحح

 :ٚجٛد تؼغ اٌؼ١ٛب اٌٛساح١ح لذ تغ١ش استجاتح اٌّش٠غ ٌثؼغ الأد٠ٚح ِخاي

,  اٌزٞ ٠ٕتج فٟ اٌىثذ ٠ٚذٚس فٟ اٌذَ  است١شاص اٌثسٛدٚو١ٌٛٓٔمض خ١ّشج 

ٚإْ ٔمظٗ  الإستشٚ٘ٛ ِسؤٚي ػٓ اٌتحٛي اٌح١ٛٞ ٌٍّخذس اٌّٛػؼٟ ٌضِشج 

 .و١ّاً أٚ ٔٛػ١اً ٠ط١ً ٔظف ػّش اٌّخذس اٌّٛػؼٟ ٌٙزٖ اٌضِشج

 

 



 Mental attitude and environmentاٌحاٌح اٌؼم١ٍح ٚاٌّح١ؾ 

إْ ِٛلف اٌّش٠غ إٌفسٟ ٚتخٛفٗ ٚأفؼاٌٗ ٚأٌّٗ لألً تٕث١ٗ ٠جؼً اٌطث١ة 

٠ض٠ذ ِٓ جشػح اٌّخذس اٌّٛػؼٟ ِّا ٠ض٠ذ فٟ احتّاي حذٚث فشؽ جشػح 

 .ٚتسُّ 

 Rate of injectionِؼذي أٚ سشػح اٌحمٓ 

٠جة حمٓ اٌّخذس تثطئ ٚإْ اٌحمٓ اٌسش٠غ ٠ؤدٞ إٌٝ سشػح الأتشاس 

 .ٚاحتّاي فشؽ اٌجشػح

 

 



 Vasoactivityإٌشاؽ اٌٛػائٟ ٌٍّخذس 

ِاػذا اٌىٛوائ١ٓ ج١ّغ اٌّخذساخ اٌّٛػؼ١ح تّتٍه خاط١ح اٌتٛسغ اٌٛػائٟ 

ٚتاٌتاٌٟ فئْ اٌحمٓ ػّٓ إٌسج اٌشخٛج ٠ؤدٞ إٌٝ ص٠ادج اٌتش٠ٚح فٟ إٌّطمح 

ٚتاٌتاٌٟ ص٠ادج ِؼذي اِتظاص اٌّادج اٌّخذسج فٟ ِىاْ اٌحمٓ ٠ٚؤحش رٌه 

أ٠ؼاً فٟ ٔظاَ اٌمٍة ٚالأٚػ١ح اٌذ٠ِٛح ٠ٚحذث لظش فٟ فتشج اٌتخذ٠ش ٚص٠ادج 

 فٟ ِستٜٛ اٌّخذس فٟ اٌذَ

 Concentrationاٌتشو١ض 

ٚوٍّا صاد تشو١ض %( -4%3-%2-% 1)تشاو١ض اٌّادج اٌّخذسج اٌّستخذِح 

 اٌّادج اٌّخذسج وٍّا صادخ اٌس١ّحّ تشىً تشت١ؼٟ

ِشاخ ِٓ س١ّحّ اٌّادج 4ألٜٛ تـ% 2فس١ّحّ اٌّادج اٌّخذسج اٌتٟ تشو١ض٘ا 

 ِشج  16ألٜٛ س١ّحّ تـ% 4ٚاٌتٟ تشو١ض٘ا , % 1اٌّخذسج اٌتٟ تشو١ض٘ا 

 



 الأعظمً الأمبولات عدد الجرعة العظمى المخدر الموضعً 

lidocaine 7 mg/kg  500حتىmg  13 

mepivacaine 6.6 mg/kg  500حتىmg  11 

 (بدون مقبض وعائي)7

prilocaine 8mg/kg  500حتى mg  8 

bupivacaine 2mg/kg  200حتى mg  10 

articaine 7mg/kg  500حتىmg  

5mg/kg عند الأطفال 

7 

C.-D.Arreto:EMC-28-185-M-10 Anesthesiques Locaux 

2008 Elsevier Masson 

 :Doseالجرعة •
 :فٌما ٌلً جدول ٌبٌن الجرعات الأعظمٌة المنصوح بها للمخدرات الموضعٌة

 



CONTEMPORARY ORAL AND MAXILLOFACIAL SURGERY 

James R. Hupp et all-2014 by Mosby 



 Route of administrationؽش٠مح الإػطاء 

اٌحمٓ داخً الأٚػ١ح اٌذ٠ِٛح ٠ؤدٞ إٌٝ خطش حذٚث ص٠ادج س١ّحّ اٌّادج 

 اٌّخذسج ٚحذٚث أػشاع س١ّحّ ِغ ٚ٘ؾ دٚسأٟ 

ٚأ٠ؼاً تؼغ اٌّخذساخ اٌتٟ تطثك تاٌّسّ ػٍٝ اٌغشاء اٌّخاؽٟ ٠ّىٓ أْ 

 .تحذث فشؽ جشػح خطش أح١أاً ِخً اٌثٕضٚوائ١ٓ 

ٚإْ إػافح ِمثغ ٚػائٟ ٠ؤدٞ إٌٝ أخفاع ِؼذي الاِتظاص اٌجٙاصٞ 

 ٌٍّخذس ٚتاٌتاٌٟ ٠مًٍ اٌس١ّحّ 

ألً خطٛسج ِٓ ؽش٠مح شٛن  Gow-Gatesوّا أْ استخذاَ ؽش٠مح 

سث١ىس ٌتخذ٠ش اٌؼظة اٌسٕخٟ اٌسفٍٟ تسثة لٍح اٌتٛػ١ح فٟ ِىاْ اٌحمٓ 

. 

 



الحوادث المثارة بسبب الخوؾ والملك هً الأكثر مشاهدة عند •

 :استخدام المخدرات الموضعٌة وتتظاهر بعدة طرق 

 (syncope)الإؼماء •

 (hyperventilation)فرط التهوٌة •

 ؼثٌان•

 إلٌاء•

 اضطراب نظم الملب وضؽط الدم•



 (syncope)الإؼماء 



 (hyperventilation)فشؽ اٌت٠ٛٙح 



اٌخؼاب اٌّتثذي ٟٚ٘ ٔادسج اٌحذٚث ٚتتجٍٝ تظٙٛس 

methemoglobinemia  أٞ تشىً خؼاب(hemoglobine) 

  ِّا  ( Fe+2)تذي أْ ٠ىْٛ ػٍٝ شىً (  Fe+3)٠ّتٍه رسج حذ٠ذ ػٍٝ شىً 

 (Heme)٠ؤدٞ إٌٝ اػطشاب فٟ ٔمً الأٚوسج١ٓ تٛاسطح اٌذَ 

ً ػٕذ استخذاَ  ٚاٌـ  prilocaineٚ٘زٖ اٌحادحح تحذث خظٛطا

articaine ٚاٌـbenzocaine  ّاٌّستخذَ تاٌّس(topic) 

ٌٍّخذساخ اٌّٛػؼ١ح ٠ٚتظا٘ش رٌه  اٌّستمٍثاخ٠ؤدٞ رٌه إٌٝ ص٠ادج 

ً تّظٙش اٌّش٠غ اٌّضسق ٚ٘زا اٌّظٙش لا ٠تلاشٝ ( cyanose)سش٠ش٠ا

 %100تئػطاء اٌّش٠غ الأٚوسج١ٓ 

 



 بعض العوامل التً تسبب خضاب الدم المتبدل

Agents that can cause methemoglobinemia 

laur.j.sleeper et all -dental hygiene-february 2013 



Methemoglobinemia 
 اٌخؼاب اٌّتثذي



ػٕذ ظٙٛس تشاو١ض ػؼ١فح ِٓ اٌخؼاب اٌّتثذي اٌّظٙش اٌّضسق ٠ٚثذأ 

ٚحتٝ ٠ّىٓ أْ  اختلاج١ححُ ٔٛتاخ -استخاء–ِغ أػشاع غخ١اْ 

 ػٕذ اٌتشاو١ض اٌّشتفؼح ِٓ اٌخؼاب اٌّتثذي( coma)اٌسثاخ٠حذث 

ٟ٘ ِؼاد استطثاب ػٕذ ٌزٌه فئْ اٌّخذساخ اٌّٛػؼ١ح اٌّزوٛسج ساتماَ 

 ً  اٌّظات١ٓ تاٌخؼاب اٌّتثذي ٚساح١ا

 



 الخضاب المتبدل الوراثً



 شكراً لإصغائكم


