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м. Житомир, Україна

Дослідження ефективності лікування 
м’язового болю у пацієнтів із дисфункцією 

скронево-нижньощелепного суглоба 
за допомогою локального 

внутрішньом’язового введення 
бетаметазону 

 ▷ Актуальність. Значна поширеність розладів скронево-нижньощелепного суглоба (СНЩС), що часто призво-
дить до погіршення якості життя пацієнтів, зумовлює необхідність впровадження методів лікування, які переду-
сім нівелювали б клінічну симптоматику. Одним із перспективних методів лікування м’язового болю у пацієнтів 
з дисфункцією СНЩС є внутрішньом’язове введення бетаметазону в жувальні м’язи у місця найбільшого диском-
форту.

Мета: визначити ефективність зменшення болю у пацієнтів із розладами скронево-нижньощелепного суг-
лоба за допомогою локального внутрішньом’язового введення бетаметазону.

Матеріал і методи. У досліджені взяли участь 26 пацієнтів, яких рандомізовано розділили порівну на екс-
периментальну та контрольну групи. Експериментальна група отримувала внутрішньом’язові ін’єкції препарату 
«Дипроспан» з лідокаїном 2 % у найболісніші ділянки, контрольна — лише лідокаїну 2 %. Місця ін’єкцій лікар 
визначав під час стискання щелепи пацієнтом як зону максимального скорочення м’яза, де був найвираженіший 
біль.

Результати. В експериментальній групі рівень болю за візуально-аналоговою шкалою (ВАШ) зменшився на 
68,92 %, в контрольній — на 29,72 % порівняно з показниками до лікування. Максимальне відкривання рота до 
появи больових відчуттів в експериментальній групі збільшилось на 13,91 %, у контрольній — на 6,86 % порів-
няно з даними до початку лікування.

Висновки. Внутрішньом’язове введення бетаметазону зменшує больові відчуття та сприяє максимально 
комфортному відкриванню рота у пацієнтів з розладами СНЩС. Необхідні подальші дослідження цього методу 
лікування з метою вироблення чіткої лікувальної тактики.

Ключові слова:   біль, скронево-нижньощелепний суглоб, бетаметазон, кортикостероїди, дисфункція, жувальні   
м’язи.
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Вимірювання болю за візуально-аналоговою шкалою, бали

Показник Контрольна група Експериментальна група р

До процедури (�� 	
	�) 3,5 ± 0,51 3,7 ± 0,59 0,34

1 тиждень після (�� 	
	�) 2,69 ± 0,48 2,23 ± 0,43 < 0,05

2 тижні після (�� 	
	�) 2,6 ± 0,50 1,30 ± 0,48 < 0,001

4 тижні після (�� 	
	�) 2,46 ± 0,51 1,15 ± 0,37 < 0,001

 Примітка. За U-критерієм Манна-Уітні.

�������	�
Вимірювання максимального відкривання рота до появи болю, мм

Показник Контрольна група Експериментальна група р

До процедури (�� 	
	�) 37,38 ± 0,96 37,07 ± 1,55 0,76

1 тиждень після (�� 	
	�) 38,07 ± 1,49 39,84 ± 2,03 < 0,05

2 тижні після (�� 	
	�) 39,76 ± 1,42 41,84 ± 1,77 < 0,001

4 тижні після (�� 	
	�) 39,84 ± 1,34 42,23 ± 1,16 < 0,001

Примітка. За U-критерієм Манна-Уітні.
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Relevance. The significant prevalence of temporomandibular joint disorders, which often leads to deterioration in patients’ quality 
of life, necessitates the introduction of treatment methods that primarily level clinical symptoms. One of the most promising methods of 
treating temporomandibular joint dysfunction muscle pain is an intramuscular injection of betamethasone into the masticatory muscles 
at the sites of most significant discomfort.
Aim: determine the efficacy of pain reduction in patients with temporomandibular joint disorders using local intramuscular betameth-
asone injection.
Material and methods. The study involved 26 patients, randomly divided equally into experimental and control groups. The experimental 
group received intramuscular injections in the most painful points with Diprospan + lidocaine 2%, while the control group received 
injections with lidocaine 2%. The doctor identified the injection sites during the patient’s jaw clenching as the area of maximum muscle 
contraction, where the pain was most pronounced.
Results. The VAS score in the experimental group decreased by 68.92%, and in the control group, by 29.72%, compared to the pre-treat-
ment score. The maximum mouth opening before the onset of pain in the experimental group increased by 13.91%, and in the control 
group, 6.86%, compared to the data before treatment.
Conclusions. Intramuscular injection of betamethasone reduces pain and improves maximum comfortable mouth opening in patients 
with temporomandibular joint disorders. However, further studies of this treatment method are needed to develop a clear treatment 
tactic using this method.
Keywords: pain, temporomandibular joint, betamethasone, corticosteroids, dysfunction, masticatory muscles.
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