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Die Lernkurve der intraligamentaren Anasthesie bei Zahnmedizinstudierenden:

Eine kontrollierte, prospektive Querschnittsstudie

Philipp Luhrenberg!, Mirjam Renders?, Sebahat Kaya!, Diana Heimes?!, Peer Kimmerer!

Methoden

Einleitung

Die intraligamentare Anasthesie (ILA) ist ein

sicheres, schmerzarmes, zuverlassiges und
kostengunstiges Verfahren zZur
Schmerzausschaltung fur restaurative und
kleinere Eingriffe ohne vermeidbare

ausgepragte Weichteilanasthesie wie bei der
Leitungsanasthesie. Zudem ist die ILA eine
ernst zu nehmende Alternative zur Unterkiefer-
Leitungsanasthesie am  Nervus alveolaris
inferior hinsichtlich der Anasthesietiefe an
posterioren Molaren und dem Vermeiden
potenzieller Sensibilitatsstorungen Im
Ausbreitungsgebiet des Zungen- und
Unterkiefernerven (Kammerer, Adubae et al.
2018). Unbestritten ist die Notwendigkeit, ILA
im Dentalen Curriculum zu trainieren. Reichen
ZWel Sitzungen mit verschiedenen
Spritzensystemen, um erfolgreich ILA
durchfuhren zu kdnnen?
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Evaluiert wurden die Anasthesierate

Studierende des Kurses fur zahnarztlich-chirurgische Propadeutik
wurden in die prospektive Studie eingeschlossen. ILA sollte nach
zweiten

Pramolar
Spritzensystemen

gegenseitig gegeben werden. Verwendet wurden zwei manuelle
Systeme und ein computerisiertes Spritzensystem (Abb.
mittels

1).
Kaltespray,

Penetrations- und Injektionsschmerz anhand der Numerischen
Analogskala (0-10) sowie Bewertung des Nervositatspegels des
Behandlers, die Haptik des verwendeten Spritzensystems anhand
einer Likert Skala (1-5).
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/75 Studierende im Alter von ca. 24 Jahren nahmen im April 2019 bis Februar 2020 an der Studie teil (72% g; 28% ?), von den geplanten
450 Injektionen konnten 339 Injektionen durchgefihrt werden. Die Anasthesierate stieg in der zweiten Sitzung auf 86% an (Abb. 2), daflr
sank die Schmerzhaftigkeit der ILA bei der Nadelpenetration in den Sulkus (Abb. 3)!

Lernkurve der ILA
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Entlang der Injektionen zeigt sich eine atypische Lernkurve: Vorsichtig gestartet, testen die meisten Studierenden ihre Grenzen wahrend
des zweiten und dritten Versuches aus, um anschlieBend kontinuierlich schmerzarmer ILA zu performen (Abb. 4). Unabhangig vom
verwendeten Spritzensystem zeigen unsere Studierenden niedrigere Nervositats- und Stresslevel, beim zweiten Mal wird die Haptik jeder

Systeme ebenso besser bewertet (Abb. 5 und 6).

Schlussfolgerung

Die Kombination aus verschiedenartigen Spritzensystemen und der Mehrfachanwendung der ILA haben positiven Einfluss auf die Erfolgsrate

der ILA, die Reduktion der Schmerzhaftigkeit und die Starkung des Selbstvertrauens unserer Studierenden!

Implementierung von ILA im Zahnmedizinstudium!
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