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ЭФФЕКТИВНОСТЬ МЕТОДОВ ДИАГНОСТИКИ  
АЛЛЕРГИЧЕСКИХ РЕАКЦИЙ К МЕСТНЫМ АНЕСТЕТИКАМ

Введение
Вопросы диагностики аллергических реакций на местные анестетики (МА) чрез-

вычайно актуальны. С одной стороны, недостаточный объем диагностических меро-
приятий может привести к серьезным осложнениям вплоть до летальных исходов.  
С другой стороны, существует проблема гипердиагностики аллергических реакций.  
Так, порой любую нежелательную реакцию на введение местного анестетика (психо-
генную, вазовагальную, токсическую, реакцию на адреналин, взаимодействие с други-
ми лекарственными препаратами) относят к аллергической и делают соответствующую 
запись в амбулаторной стоматологической карте. Это ведет в дальнейшем к необосно-
ванному отказу от местного обезболивания и направлению пациента на лечение зубов 
под общим наркозом.

Цель
Сравнить эффективность различных методов выявления сенсибилизации к МА  

и установить наиболее информативный диагностический тест для врача-стоматолога 
на амбулаторном стоматологическом приеме.

Материал и методы исследования
Проведено комплексное клинико-лабораторное обследование 179 стоматоло-

гических пациентов, в том числе 113 (63%) женщин и 66 (37%) мужчин в возрасте  
от 17 до 77 лет, которые были распределены на 3 группы: 1 группа – практически здо-
ровые пациенты, 34 человека; 2 группа – пациенты с отягощенным аллергоанамнезом 
(лекарственные вещества, продукты, пыль, бытовую химию и т. д., кроме местных ане-
стетиков), 38 человек;  3 группа – пациенты с отягощенным аллергоанамнезом на МА,  
107 человек. Для углубленного анализа 3 группа была разделена на 2 подгруппы в 
зависимости от наличия сочетанной аллергопатологии (группа 3а – пациенты с отя-
гощенный аллергоанамнезом только на местные анестетики, 38 человек; группа 3б – 
пациенты с отягощенный аллергоанамнез на местные анестетики и другие вещества,  
69 человек). Лабораторное исследование проводилось одновременно на все МА  
в «Централизованной иммуно-токсикологической лаборатории» на базе «10 городской 
клинической больницы» г. Минска. 

При проведении исследования использовались клинико-лабораторные методы: 
иммуноферментный анализ (ИФА), реакции дегрануляции тучных клеток (РДТК), кож-
ный прик-тест. При оценке информативности методов диагностики сенсибилизации  
у стоматологических пациентов были определены: диагностическая чувствительность 
(ДЧ) и специфичность (ДС), прогностическая ценность положительного (ППР) и отри-
цательного результатов (ПОР), отношение правдоподобия для отрицательного и поло-
жительного результата (likelihood ratio, LR). Проведен ROC-анализ (receiver operating 
characteristics analysis) диагностических тестов с использованием программы AtteStat, 
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включающий построение ROC-кривой и расчет прогностической ценности площади 
под ROC-кривой (area under curve, AUC).

Результаты исследования и их обсуждение
В группе здоровых пациентов (34 человека) ИФА был положительным у 3 че-

ловек: у одного на «Лидокаин», у одного на «Мепивакаин» и у одного на «Артика-
ин»; РДТК – у 4 человек: у одного на «Новокаин», у одного на «Лидокаин», у одного  
на «Скандонест» и у одного на «Убистезин»; прик-тест у всех пациентов на МА и до-
бавки был отрицательным.

В результате исследований во 2 группе  регистрировалось положительное ИФА  
у 2 пациентов: у одного на «Лидокаин», у второго на «Новокаин». РДТК положительно 
у 3 пациентов («Новокаин», «Лидокаин», «Септонест»).  Прик-тест был положителен 
у одного пациента, но одновременно на 2 препарата: «Лидокаин» и «Мепивакаин».

В группе 3а была выявлена одна положительная реакция на бисульфит натрия при 
применении прик-теста. В группе 3б ИФА положительно у 3 пациентов: у одного на 
«Лидокаин» и у двух на «Новокаин», РДТК у всех пациентов было отрицательно, прик-
тест положительный у одного пациента на «Лидокаин».

Анализ диагностических критериев оценки показал, что прик-тест характери-
зуется высоким уровнем чувствительности (98%) и низким уровнем специфичности 
(4%), достаточно высоким уровнем прогностичности отрицательного результата. Про-
гностичность отрицательного результата прик-тест/ИФА составила 0,73, прогностич-
ность отрицательного результата прик-тест/РДТК – 0,70.

Результаты исследования показали, что отношение правдоподобия для отрица-
тельного результата  прик-теста/ИФА LR=-1,03) и прик-теста/РДТК (LR=-1,02) сви-
детельствуют о гипердиагностике тестов ИФА и РДТК по сравнению с прик-тестом. 
Отношение правдоподобия для отрицательного результата прик-теста/ИФА для «Но-
вокаина» (LR=-1,02), «Лидокаина» (LR=-1,01) «Артикаина» (LR=-1,01) и прик-те-
ста/РДТК для «Новокаина» (LR=-1,01) также подтверждает гипердиагностику ИФА  
и РДТК по сравнению с прик-тестом.

Сравнительный анализ численного показателя AUCсвидетельствует об эффектив-
ности методов диагностики для выявления отсутствия аллергической реакции (истин-
но отрицательных случаев) при использовании местных анестетиков. Показатели AUC 
диагностических тестов ИФА, РДТК и прик-теста приближаются к 1, что свидетель-
ствует о значительной прогностической силе и диагностической надежности каждого 
метода. В соответствии с экспертной шкалой значений AUC качество диагностической 
модели (ИФА, РДТК и прик-теста) оценивается как отличное.

Необходимо отметить, что в отличие от ИФА и РДТК, прик-тест обладает значитель-
ной прогностической силой и диагностической надежностью в отношении не только ос-
новного вещества, но и добавки местного анестетика. Показатели площади под кривой 
(AUC) при выявлении аллергической реакции на добавки бисульфита натрия и ЭДТА до-
стигают 0,963 (95% ДИ 0,943–0,983) и 0,997 (95% ДИ 0,991–1,0) и подтверждают, что прик-
тест обладает значительной прогностической силой и диагностической надежностью. 

Заключение 
Прик-тест обладает значительной прогностической силой и диагностической на-

дежностью в отношении не только основного вещества, но и добавки местного анесте-
тика. Показатели площади под кривой (AUC) при выявлении аллергической реакции 
на добавки бисульфита натрия и ЭДТА достигают 0,963 (95% ДИ 0,943–0,983) и 0,997 
(95% ДИ 0,991–1,0). Прик-тест – доступный и быстрый метод выявления сенсибили-
зации не только к действующему веществу, но и к добавкам (антиоксидант бисульфит 
натрия), поэтому является оптимальным для использования в стоматологии.
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СТРУКТУРНЫЙ ПОЛИМОРФИЗМ ГЕНА COL1A1 У ЖЕНЩИН  
С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ТКАНЕЙ ПЕРИОДОНТА

Введение
Современные данные о взаимосвязи между заболеваниями тканей периодонта, 

остеопорозом, дефицитом витамина D и полиморфизмами VDR у женщин недостаточ-
но убедительны. Некоторые исследования указывают на связь между заболеваниями 
периодонта и дефицитом витамина D у женщин, в то время как в других работах не 
было выявлено каких-либо существенных связей [1]. Поэтому актуальным вопросом на 
сегодняшний день является исследование роли витамина D и его рецептора в регули-
ровании экспрессии генов, участвующих в гомеостазе кальция и метаболизме костей, 
а также в поддержании здоровья полости рта женщин. Обоснование выбора и после-
дующий скрининг генетических маркеров может позволить на ранней стадии выявить 
группы риска для своевременного проведения профилактических мероприятий, а так-
же повысить эффективность лечения, избежать осложнений и сократить расходы на 
лечение заболеваний периодонта [2].

Цель
Установить молекулярно-генетические факторы риска развития и последующего 

прогнозирования течения воспалительных заболеваний периодонта у женщин.

Материал и методы исследования
Объектом исследования явились 123 женщины в возрасте от 18 до 45 лет, страда-

ющие заболеваниями тканей периодонта и без патологии.
В первую группу (контрольную группу) были включены 30 женщин (из них  

15 человек 18–34 лет – без признаков поражения тканей периодонта, 15 женщин в воз-
расте 35–44 лет с диагнозом хронического простого маргинального гингивита). Во вто-
рую группу (группу наблюдения № 2) были включены 31 женщина с легкими форма-
ми заболеваний тканей маргинального периодонта. В возрастной группе 18–34 года 
количество пациенток с диагнозом хронического простого маргинального гингивита 
составило 10 человек, с диагнозом хронического простого периодонтита – 5 человек, 
в возрасте 35–44 года количество пациенток с диагнозом хронического простого пери-
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