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Удобный захват + точки опоры Правильно выбирайте угол введения иглы

Правильно ориентируйте индикатор среза на иглах DHT

Действуйте точно и аккуратно

Преимущества:

- меньше усилий для введения иглы

- меньше сгибание иглы

+ повышается точность

+  повышенная стабильность опоры

Работайте со стабильными точками опоры на зубы верхней или нижней 
челюсти. Это один из ключевых факторов, обеспечивающих безболезнен- 
ную анестезию прикрепленной слизистой или нёба. Это также предотвра-
щает сгибание иглы при интралигаментарной и интрасептальной анестезии.

Преимущество:

- снижение болезненности

Угол введения иглы, почти параллельный десне (B, C) 
позволяет уменьшить глубину проникновения иглы (A). 

При такой технике игла не касается высокочувствительной 
надкостницы.

Преимущества:

- снижение болезненности

- меньше усилий при введении иглы

(Внимание: : индикатор среза на иглах DHT не соответствует 
индикаторам на иглах других производителей).

A. Интралигаментарная анестезия (ПДС): индикатор должен быть 
параллелен зубу, на противоположной от зуба стороне канюли (во 
избежание повреждения корня).

B. и C. Нёбная анестезия и анестезия прикрепленной десны:
индикатор должен  располагаться 
параллельно слизистой и на 
противоположной от десны 
стороне канюли (это позволит 
ввести иглу на минимальную 
глубину и мгновенно приступить к 
введению).

Преимущество:

- снижение болезненности

Сочетая точность движений с упомянутыми выше 
пунктами, вы сможете выполнять интралигаментар-
ную и интрасептальную анестезию без утечек 
анестетика, сгибания иглы, неудач.
Любую анестезию, включая нёбную, вы сможете 
сделать безболезненно даже ребенку.
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* Вводимый препарат и его количество носит рекомендательный характер и всегда должно 
корректироваться в соответствии с индивидуальными особенностями пациента.
** Более подробная информация об иглах - в руководстве пользователя.
Положение индикатора среза на канюле игл DHT отличается от остальных производителей, 
поэтому рекомендации по ориентации индикатора не применимы для игл других 
производителей.

qui changent 

ИНФИЛЬТРАЦИЯ (ПРИКРЕПЛЕННАЯ ДЕСНА)

ПРИНАДЛЕЖНОСТИ:

 (30 G - 16 мм)** 

(30 G - 9 мм)**

примерно  1/10*

Режим  : или

ОСОБЕННОСТИ:
ПАЦИЕНТЫ
взрослые / дети

ОБЛАСТЬ ДЕЙСТВИЯ
- поверхностная анестезия

ПОКАЗАНИЯ:
- подготовка к интралигаментарной,

интрасептальной или остеоцентра-
льной (дети) анестезии;

- установка зажимов раббердама;
- пародонтологическое лечение;
- нёбная анестезия.

ОГРАНИЧЕНИЯ:
- не происходит обезболивание зуба.

МЕТОДИКА
ПОДГОТОВКА
- Для максимальной точности наконечник следует держать за контейнер, как
можно ближе к игле.
Для большей точности движений обязательно используйте точки опоры  (A).

ТЕХНИКА ВЫПОЛНЕНИЯ
Пошагово выполняя следующие действия, вы обеспечите выполнение 
совершенно безболезненной инъекции даже в области уздечки, а также 
детям:

- Вы должны видеть индикатор среза иглы и он должен быть на
противоположной от десны стороне канюли (B).

- Держите наконечник практически параллельно слизистой десны.

- Начните вводить анестетик.

- Медленно введите иглу в верхние слои не доходя до чувствительной
области надкостницы (C).

- Появление белого округлого пятнышка говорит о том, что надкостница
обезболена (B).

A

B

C
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* Вводимый препарат и его количество носит рекомендательный характер и всегда должно 
корректироваться в соответствии с индивидуальными особенностями пациента..
** Более подробная информация об иглах - в руководстве пользователя.
Положение индикатора среза на канюле игл DHT отличается от остальных производителей

ИНФИЛЬТРАЦИЯ (СЛИЗИСТАЯ) - АПИКАЛЬНАЯ

ПРИНАДЛЕЖНОСТИ

 (30 G - 16 мм)**

x 1*

Режим  :  

ОСОБЕННОСТИ
ПАЦИЕНТЫ
взрослые

ОБЛАСТЬ ДЕЙСТВИЯ
- анестезия 2 зубов после 
развития действия анестетика

ПОКАЗАНИЯ:
- в основном зубы верхней челюсти;
- нижние резцы и клыки;
- пародонтологическое лечение.

ОГРАНИЧЕНИЯ:
-  для обезболивания верхних моляров 

может понадобиться нёбная 
инъекция;

-  для обезболивания нижних резцов и 
клыков иногда может понадобиться 
язычная инъекция.

МЕТОДИКА
ПОДГОТОВКА

-  Для максимальной точности наконечник следует держать за 
контейнер, как можно ближе к игле. 
Для большей точности движений обязательно используйте точки 
опоры (A).

ТЕХНИКА ВЫПОЛНЕНИЯ
-   Медленно введите иглу и активируйте подачу анестетика  (B).

-  При возникновении чувствительности к инъекции переключитесь 
 на скорость для прикрепленной десны/нёбной анестезии.

-  Если нужно провести аспирацию, нажмите и держите клавишу 
возврата поршня/аспирации  на педали (для выполнения данной 
манипуляции поршень должен быть достаточно выдвинут) (C).

ДЕТЯМ

Этот тип анестезии может стать причиной прикусывания губы, поэтому 
мы рекомендуем, использовать остеоцентральную анестезию для 
детей (см. стр. 14). 

A

B

C
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ИНТРАЛИГАМЕНТАРНАЯ (ПЕРИОДОНТАЛЬНАЯ СВЯЗКА) 

ПРИНАДЛЕЖНОСТИ

 (30 G - 9 мм)**

1/4*

Режим  :  

ОСОБЕННОСТИ
ПАЦИЕНТЫ
взрослые / дети

ОБЛАСТЬ ДЕЙСТВИЯ
- немедленная анестезия.

ПОКАЗАНИЯ:
- зубы верхней и нижней челюсти.

ОГРАНИЧЕНИЯ:
-  Концентрация 1:100 000 (0,01 мг/мл) 

и выше нежелательна из-за риска 
некроза тканей десневой бороздки и 
повреждения периодонтальной 
связки.

-  Не рекомендуется при заболеваниях 
пародонта так как может вызвать 
послеоперационную боль и 
воспаление периодонтальной связки.

МЕТОДИКА
ШАГ 1 - АНЕСТЕЗИЯ ПРИКРЕПЛЕННОЙ СЛИЗИСТОЙ
Выполните рекомендации на странице 7.
Этот шаг обеспечит безболезненную интралигаментарную анестезию.

STEP 2 - ПДС - ИНТРАЛИГАМЕНТАРНАЯ АНЕСТЕЗИЯ
- Расположите иглу почти параллельно оси зуба (A).

ПОДГОТОВКА
Соблюдайте золотые правила работы с аппаратом SleeperOne:
-  ЋВįЕĲГķĲĮį!ЗİГīИГĴ!īГЖĬВĴļ!įВį!ıЕĬĲЕ!ĨİĮĬГ!į!ĮĪİГ-!ķĴЕĨĻ!ИıГĲļĸĮĴļ!ГГ!
ЗĪĮĨВĲĮГ (A).
- ĚĲīĮįВĴЕЖ!ĮĪİĻ!EIU!īЕİĬГĲ!ĲВЙЕīĮĴļЗĿ!ĲВ!ĳЖЕĴĮĩЕĳЕİЕĬĲЕД!ĭИĨИ!ЗĴЕЖЕĲГ!
įВĲľİĮ-!ķĴЕ!ЕĨİГĪķВГĴ!ĩĩГīГĲĮГ!ĩ!ЗĩĿĭįИ (B, C).

ТЕХНИКА ВЫПОЛНЕНИЯ

-  ПЖĮ!ЕĨГĭĨЕİĮĩВĲĮĮ!ЕīĲЕįЕЖĲГĩЕĪЕ!ĭИĨВ!ĮĪİИ!İГĪķГ!ĩĩЕīĮĴļ!īĮЗĴВİļĲЕ!)ЗĩĿĭįВ!
ĸĮЖГ*.

- ПЖĮ!ЕĨГĭĨЕİĮĩВĲĮĮ!ıĲЕĪЕįЕЖĲГĩЕĪЕ!ĭИĨВ!ĮĲĺГįĶĮľ!ıЕĬĲЕ!īГİВĴļ!īĮЗĴВİļĲЕ!Į!
ıГĭĮВİļĲЕ!)B-!C*/

- Осторожно введите иглу на несколько миллиметров, скользя вдоль корня зуба. 
Прежде чем начать введение, слегка извлеките иглу (D), затем продолжайте 
введение анестетика.

- Рекомендуется вводить не более 1/4 карпулы, максимальная концентрация 
(адреналина) 1:200000 (0,005 мг/мл).

- Данный вид анестезии может потребовать значительного давления; если 
индикатор наконечника мигает, это нормально (см. руководство пользователя)

B

C

D

A

Чтобы сохранить преимущество, которое дает вам захват по типу "ручки", 
не сгибайте иглу при проведении интралигаментарной анестезии. 

* Вводимый препарат и его количество носит рекомендательный характер и всегда должно корректироваться в 
соответствии с индивидуальными особенностями пациента.
** Более подробная информация об иглах - в руководстве пользователя.
Положение индикатора среза на канюле игл DHT отличается от остальных производителей, поэтому рекомендации 
по ориентации индикатора не применимы для игл других производителей.  
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ИНТРАСЕПТАЛЬНАЯ

ПРИНАДЛЕЖНОСТИ

 (30 G - 9 мм)**

1/2*

Режим  :  

ОСОБЕННОСТИ
ПАЦИЕНТЫ
взрослые / дети (постоянные зубы)

ОБЛАСТЬ ДЕЙСТВИЯ
-  немедленное обезболивание 2 
зубов рядом с местом инъекции

ПОКАЗАНИЯ:
- зубы верхней и нижней челюсти.

ОГРАНИЧЕНИЯ:
- Концентрация адреналина 1:100 000 
(0,01 мг/мл) и выше нежелательна 
(риск некроза)
- не рекомендуется при заболеваниях 
пародонта
- при высокой плотности перегородки 
введение невозможно.

МЕТОДИКА
ШАГ 1 - АНЕСТЕЗИЯ ПРИКРЕПЛЕННОЙ СЛИЗИСТОЙ
Выполните рекомендации на странице 7.
Этот шаг обеспечит безболезненную интралигаментарную анестезию.

ШАГ 2 - ИНТРАСЕПТАЛЬНАЯ АНЕСТЕЗИЯ

ПОДГОТОВКА

- В большинстве случаев инъекция выполняется дистально от зуба, 
который нужно обезболить.

-  Расположите иглу под углом в 45°по отношению к оси зуба (A).

Соблюдайте золотые правила работы с аппаратом SleeperOne:

-  Для точных и контролируемых действий используйте точки опоры 
максимально близкие к игле (предотвращает сгибание иглы и утечку 
анестетика). 

ТЕХНИКА ВЫПОЛНЕНИЯ

-  введите иглу на несколько миллеметров по направлению к центру 
межкорневой перегородки.
-  Прежде чем продолжить инъекцию, слегка отведите иглу назад, затем 
продолжайте введение анестетика (B).

- Рекомендуется вводить не более 1/2 карпулы, максимальная 
концентрация (адреналина) 1/200000 (0,005 мг/мл).
-  Данный вид анестезии может потребовать значительного давления; 
если индикатор наконечника мигает, это нормально (см. руководство 
пользователя).

B

1

2

A

* Вводимый препарат и его количество носит рекомендательный характер и всегда должно корректироваться 
в соответствии с индивидуальными особенностями пациента.
** Более подробная информация об иглах - в руководстве пользователя.
Положение индикатора среза на канюле игл DHT отличается от остальных производителей, поэтому 
рекомендации по ориентации индикатора не применимы для игл других производителей.  
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* Вводимый препарат и его количество носит рекомендательный характер и всегда должно корректироваться в 
соответствии с индивидуальными особенностями пациента.
** Более подробная информация об иглах - в руководстве пользователя.
Положение индикатора среза на канюле игл DHT отличается от остальных производителей, поэтому 
рекомендации по ориентации индикатора не применимы для игл других производителей. 

ОСТЕОЦЕНТРАЛЬНАЯ ДЕТЯМ

ПРИНАДЛЕЖНОСТИ

 (30 G - 9 мм)**

< 1/2*

Режим  :  

ОСОБЕННОСТИ
ПАЦИЕНТЫ
Дети до 7 лет

ОБЛАСТЬ ДЕЙСТВИЯ
- немедленное обезболивание 
до 6 зубов

ПОКАЗАНИЯ:
- зубы верхней и нижней челюсти.
- молочные зубы.

ОГРАНИЧЕНИЯ:
- не вводить в очаг воспаления
-  при высокой плотности 

перегородки введение невозможно.

OPERATION GUIDE
ШАГ 1 - АНЕСТЕЗИЯ ПРИКРЕПЛЕННОЙ СЛИЗИСТОЙ
PВыполните рекомендации на странице 7.
Этот шаг обеспечит безболезненную интралигаментарную анестезию..

ШАГ 2 - ОСТЕОЦЕНТРАЛЬНАЯ АНЕСТЕЗИЯ
ПОДГОТОВКА
-   На нижней челюсти инъекция выполняется дистально от зуба, который нужно 
обезболить.
-  Расположите иглу в верхней точке межзубного сосочка, направляя ее между 
верхушками корней двух зубов. 
Соблюдайте золотые правила работы с аппаратом SleeperOne:
-   Для точных и контролируемых действий используйте точки опоры максимально 
близкие к игле (предотвращает сгибание иглы и утечку анестетика)(B, C). 

ТЕХНИКА ВЫПОЛНЕНИЯ
-  Введите иглу по направлению к середине межзубной перегородки. При 
вхождении иглы в губчатую кость, может быть  ощущение прохождения сквозь 
яичную скорлупу (A).
- Cлегка отведите иглу назад, затем продолжайте введение анестетика (D).

D

B

20 to 
45° max

щечно-язычная проекция

мезио-дистальная проекция

B

DM

L

A

C

ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ
Use of a radiograph is recommended to identify an interdental space 
where there is enough bone to penetrate the needle.
Primary dentition:
Do not penetrate the 9 mm needle more than half its length.
On teeth with multiple roots, do not inject into the furcation.
In permanent teeth:
Penetrate the needle by 3/4 of it’s length. This technique will not always 
be possible (septa sometimes too dense linked to the origin or the 
anatomy of the patient).
If the osteocentral technique is not possible, opt for the intraseptal 
technique which is painless and does not cause soft tissue anesthesia, if 
the latter cannot be achieved, perform a conventional technique.

Adrenaline/epinephrine/vasoconstrictor concentrations to use:
The use of adrenaline is recommended to increase the effectiveness and 
reduce the systemic toxicity of the anesthetic.
To find out the quantities injectable per appointment and to make 
sure that the use of adrenaline is not contra-indicated for your patient 
(arrhythmia, medical treatment…), please refer to the manufacturer’s 
recommendations
- �1: 200,000 (0.005mg/mL): asymptomatic teeth and extractions of teeth 

with no periodontal problems
- �1: 100,000 (0.01mg/mL) / 1:80 000 (0.0125mg/mL): acute pulpitis, deep 

cavities.
- �1/100 000 (0.01mg/mL): hypomineralization of the molars and incisors 

(MIH).
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Вводимый препарат и его количество носит рекомендательный характер и всегда должно 
корректироваться в соответствии с индивидуальными особенностями пациента.

ПРОВОДНИКОВАЯ (БЛОКАДА НИЖНЕАЛЬВЕОЛЯРНОГО НЕРВА)

ПРИНАДЛЕЖНОСТИ OPERATION GUIDE

стандартная игла для проводниковой анестезии

x 1 или  x 2*

Режим  :  

ОСОБЕННОСТИ
ПАЦИЕНТЫ
взрослые

ОБЛАСТЬ ДЕЙСТВИЯ
- обезболивание квадранта 
нижней челюсти

ПОКАЗАНИЯ:
- зубы нижней челюсти.
-   обезболивание щечного нерва при 
хирургическом лечении 8-х зубов. 

ОГРАНИЧЕНИЯ:
- Может потребоваться дополнительное 
обезболивание.

- �The use of support points on the mandible makes it easier to place the
needle in the correct position (A).

- �Perform the anesthesia of the surface tissues
(approx. 1/4 of a cartridge).

- Then perform the alveolar nerve anesthesia.

- �To aspirate, press continuously on the return / aspiration pedal (it is
important that the plunger is sufficiently advanced into the cartridge to
enable this operation : about 1/4 cartridge) (B).

- Proceed with the injection.

FOR CHILDREN 

This type of anesthesia can cause lip biting, we recommend using the 
osteocentral technique (see p.14).

A

B
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* Вводимый препарат и его количество носит рекомендательный характер и всегда должно 
корректироваться в соответствии с индивидуальными особенностями пациента.
** Более подробная информация об иглах - в руководстве пользователя.
Положение индикатора среза на канюле игл DHT отличается от остальных производителей, поэтому 
рекомендации по ориентации индикатора не применимы для игл других производителей. 

НЁБНАЯ 

ПРИНАДЛЕЖНОСТИ

CHARACTERISTICS

OPERATION GUIDE

(30 G - 16 мм)**  

(30 G - 9 мм)**

1/4*

Режим  : или

PATIENTS
Adults / Children

FIELD OF ACTION
- Anesthesia of 2 teeth after lag-time.
- �Additional procedure for supra-

periosteal anesthesia.

INDICATIONS
- �Maxillary teeth (extractions, prolapsed

sinus...).

LIMITATIONS
- �1/100,000 (0,01 mg/ml) and higher is

not advised
- �Additional buccal anesthesia may be

required.

PREPARATION
Respect the golden rules of SleeperOne:
- �The handpiece must be held as close as possible to the needle, in

order to give maximum precision (A).
- �The bevel of the DHT Needle must be correctly oriented (B) for a

painless penetration.
- �Angulation almost parallel to the surface of the mucosa is

necessary to avoid contact with the periosteum (B).

OPERATION
- �Start the injection and slowly penetrate the needle into the upper

layers without ever touching the painful periosteum zone (C).

COMPLEMENTARY INFORMATION
The use of a 1/100,000 (0,01 mg/mL) vasoconstrictor or higher can 
be the cause of a necrosis.

C
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Les stylos d’anesthésie
qui changent la vie




