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سخن سر دبیر 
 در بیشـتر شـبکه هـای مجـازی مطالـب مختلفـی در مـورد دندان و دندانپزشـکی بیان می شـود که ممکن اسـت جنبه تبلیغاتی داشـته 
باشـد و یـا بـه علـت عـدم اطلاعات کافی، صحت و اعتبار آن ها مشـخص نیسـت و چه بسـا این که بـا منابع علمی در تناقض باشـد.اکنون 

ایـن افتخـار را داریـم کـه بتوانیـم با مطالبی کـه از نظر علمی تایید شـده اند در خدمت شـما بزرگواران باشـیم.
 امیـد اسـت تـا بتوانیـم حتی اگر شـده اندکی به دانسـته های شـما بیفزاییـم و یا در صورتـی که باور اشـتباهی در این حیطه وجـود دارد 

آن را اصـلاح کنیم.
 در آخـر هـم تشـکر میکنیـم از سـرکار خانـم دکتر احمد بیگی، سـرکارخانم دکتر خسـروی، سـرکار خانم دکتـر دنیا دیده، سـرکار خانم 

دکتـر عباسـی و سـرکار خانـم دکتـر نادری کـه در تهیه این شـماره از نشـریه ما را یـاری کردند.
نگین امینیان پور

■ انتخاب صحیح مسواک مناسب 
جنـس مناسـب سـر مسـواک: متخصصیـن دندانپزشـکی 
توصیـه میکننـد کـه از یک مسـواک با سـر نرم بـرای پاک 
کـردن ایمـن پـلاک هـای دندانی اسـتفاده کنیـد. از طرف 
دیگـر اسـتفاده از مسـواک بـا سـر زبر و سـخت و مسـواک 
زدن کـودکان بـه طـور محکـم و خشـن باعث میشـود لثه 
هـا تحلیـل بـرود و مینای دندان سـاییده شـود و در نتیجه 
ریشـه ی دنـدان در معـرض عوامـل مخـرب بیرونـی قـرار 
بگیرد.اندازه ی مناسـب سـر مسـواک: اندازه ی سر مسواک 
نیـز عامـل مهمـی در مسـواک زدن صحیـح و موثر اسـت. 
اندازه ی سـر مسـواک ها معمولا اندازه ی معمولی متوسـط 
و کوچک دارد. سـایز مسـواک باید متناسـب با سـایز دهان 
و راحتـی بیمـار باشـد. در صورتـی کـه سـر مسـواک بیش 
از حـد بـزرگ باشـد بـه راحتـی به فضـای بین دنـدان ها و 
گونـه و نیـز اطـراف دندان هـای عقبی دسترسـی نخواهید 

داشت.
■ مسـواک هـای قدیمی و فرسـوده را 

تعویـض کنید
با گذشـت زمان، موهای سر مسـواک فرسوده 
می شـوند کـه ایـن موضـوع باعـث می شـود 
مسـواک کارایـی قبلـی خـود در از  بیـن  بردن 

پلاک ها را نداشـته باشـد.
سـرعت فرسـوده شـدن مسـواک بـه 

مختلفـی  عوامـل 
و  دارد  بسـتگی 
فـردی  هـر  بـرای 
متفـاوت اسـت، امـا 

دسـتورالعمل های  طبق 
کلـی، شـما بایـد هـر سـه 
مـاه یکبار مسـواک خود را 

کنیـد. عـوض 
بنابراین عـلاوه بر تعویض 

مسـواک هـر سـه مـاه یکبـار، توصیـه می شـود که بعـد از 
هـر بـار مسـواک زدن، مسـواک را به طور کامل بشـویید تا 
جرم هـا و باکتری هـا و باقـی مانده هـای کـف و خمیردندان 
از آن بـه طـور کامـل پـاک شـوند.توصیه می شـود کـه 
مسـواک را در یـک حالـت عمودی نگه داریـد به طوری که 
سـر آن بالا باشـد و این امکان وجود داشـته باشـد که سـر 
مسـواک بین هـر بار مسـواک زدن با هوای اطراف خشـک 
شـود. در صورتـی کـه چنـد مسـواک را در یـک محل نگه 
می داریـد سـعی کنیـد بـه نحـوی ایـن کار را انجـام دهید 
کـه مسـواک ها با هـم در تمـاس نباشـند.آخرین نکته این 
کـه، تحـت هیچ شـرایطی افـراد نبایـد از مسـواک یکدیگر 
اسـتفاده کننـد. ایـن کار باعث انتقال باکتری هـا از یک فرد 

بـه فـرد دیگر می شـود 
■ روش صحیح نخ دندان کشیدن

حدود 30-40 سـانتی متر از نخ دندان را جدا کرده و آن را 
دور انگشـتان میانی خود بپیچید. 5 سـانتی متر 
از آن را بین انگشـتان خـود باقی بگذارید 
و بـا انگشـتان شسـت و اشـاره نـخ 
دنـدان را بـه حالـت کشـیده و بـه 
آرامـی از بیـن دنـدان هایتـان بـا 
حرکـت عقـب جلـو عبـور دهید. 
دقـت کنیـد کـه نـخ دنـدان بـه 
هایتـان  لثـه  بـه  ناگهانـی  طـور 
اصابـت نکند.نـخ دنـدان را دور هـر 
دنـدان منطبق کـرده و آن را به آرامی 
در کنـاره ی هـر دنـدان و زیـر 
خـط لثـه بـه بـالا و پایین 
حرکـت دهید. بـرای هر 
دندان قسـمت جدیدی 
از نخ دندان را اسـتفاده 

      . کنید
■ نگین مرادی
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ممکن اسـت بسـیاری از والدین براین باور باشـند که 
دندان های شـیری مـدت کوتاهی در دهـان می مانند 
و چنـدان اهمیتـی ندارنـد تـا از آنها محافظت شـود. 
اغلـب خانواده هـا هم با همین ذهنیت بـرای معاینات 
دوره ای کـودک به دندانپزشـک مراجعه نمی کنند. در 
صورتـی کـه ایـن نـگاه درسـت نیسـت و بایـد از آنها 

شود. محافظت 
■ قطره آهن

برخـلاف تصـور اکثـر والدیـن، قطـره آهـن باعـث 
پوسـیدگی دنـدان نمـی شـود و حتـی از پوسـیدگی 
جلوگیری می کند.معمولا در اثر بهداشـت نا مناسـب 
دنـدان دچار پوسـیدگی اولیه می شـود و بعـد در اثر 

قطـره آهـن رنـگ مـی گیرد
ECCپوسیدگی زودرس کودکی ■

از  علامتـی  سـال،هرگونه  سـه  زیـر  کـودکان  در 
وجـود  نشـانگر  صـاف  سـطوح  هـای  پوسـیدگی 
پوسـیدگی شدید است.تحقیقات نشـان داده است که 
تغذیـه بـا شـیر مـادر در نـوزادان فواید بسـیار زیادی 
دارد و در صورتـی کـه بهداشـت دهانـی خـوب باشـد 
و رژیـم غذایی شـیرین مصرف نشود،شـیر مـادر هیچ 

پوسـیدگی ایجـاد نمـی کنـد.
تغذیـه مکـرر و شـبانه از شیشـه شـیر و یـا شیشـه 
حـاوی آبمیـوه بـا ایجاد پوسـیدگی شـدید و زودرس 

در کـودکان در ارتبـاط اسـت.
تغذیـه بیشـتر از 7بـار در روز از شـیر مـادر بعـد از 
12ماهگـی بـا ریسـک افزایـش ECC همراه اسـت.

بهتر اسـت با رعایت بهداشـت و اصول مناسـب تغذیه 
بـا شـیر مـادر و مـواد غذایـی مناسـب از پوسـیدگی 

زودرس دوران کودکـی جلوگیـری نماییـم.
■ فضانگهدار

اگـر کودکتـان دندان شـیری خـود را زودتـر از موعد 
از دسـت داد او را نـزد دندانپزشـک ببرید تـا در جای 
خالـی دندان شـیری او وسـیله ای به نـام فضانگهدار 
قـرار دهد.ایـن وسـیله فضـا را بـرای رویـش دنـدان 
دائمـی زیریـن حفـظ مـی کنـد.در غیـر ایـن صورت 
دنـدان هـای شـیری مجـاور بـه سـمت فضـای بـی 
دندانـی خـم شـده و فضـای رویـش دنـدان دائمی را 
پـر می کننـد و دندان هـای کودک نا منظـم  رویش 

مـی یابند.
■ دندان های قدامی

قدامـی  هـای  دنـدان  زودهنـگام  رفتـن  از دسـت   
،موجـب ازدسـت رفتن فضا نمی شـود بنابرایـن قرار 

دادن فضانگهـدار نیـاز نیسـت.اگر کودک تعـدادی از 
دنـدان هایـش را در سـنین خیلـی پاییـن و درسـت 
در ابتـدای شـروع تکامـل صحبـت کـردن از دسـت 
بدهـد ،بایـد این دنـدان ها را با اسـتفاده از فضانگهدار 
جایگزیـن کـرد تا اختلالـی در تکلم ایجاد نشـود ولی 
اگـر کـودک قبلا مهـارت های تکلمی را کسـب کرده 
باشـد:از دسـت دادن یک دندان قدامی اهمیتی ندارد. 
احتمـالا با ارزش تریـن دلیل بـرای جایگزینی دندان 
هـای قدامـی شـیری، زیبایـی اسـت که از یـک فضا 
نگهـدار ثابـت یـا پـلاک متحـرک بـه همـراه دنـدان 
شـیری مصنوعـی متصل بـه آن اسـتفاده می شـود.

■ دندان های خلفی:
اسـتفاده از فضـا نگهـدار در صـورت ازدسـت رفتـن 

زودهنـگام دنـدان هـای خلفـی ضـروری اسـت.
حلقـه  و  بنـد  صـورت  بـه  اغلـب  هـا  فضانگهـدار 
اسـتفاده مـی شـود البته به شـکل های دیگـری هم 
وجـود داردکـه در شـرایط مختلـف بنـا بر تشـخیص 

دندانپزشـک قـرار داده مـی شـود.
■ نگین امینیان پور

اهمیت 
دندان های شیری

طرز صحیح مسواک زدن و نخ دندان کشیدن   

دندانپزشـک بایـد شـرایط وبیمـاری هـای شـما را 
بداند.بـه ایـن خاطـر کـه بیمـاری هـای مختلـف 
ممکـن اسـت روش درمانـی شـما را تغیـر دهـد 
تـا از بـروز مشـکلات حیـن درمـان دندانپزشـکی 
پیشـگیری شـود.همپنین بسـیاری از بیمـاری ها و 
داروهـای مصرفـی ممکـن اسـت تظاهـرات دهانی 
چالـش  دچـار  را  دندانپزشـک  و  باشـند  داشـته 

تشـخیصی بکنـد.
■ بیماری های قلبی و عروقی 

تزریـق برخـی داروهـای بـی حسـی موضعـی در 
بیمـاران قلبـی ممکـن منجـر بـه تشـدید بیماری 
شـود و بیمـار را دچـار عوارضـی همچـون افزایـش 
فشـار خون و تاکیـکاردی شـود.همچنین تداخلات 
قلبـی  بیمـاران  مصرفـی  داروهـای  بـا  دارویـی 
ایجـاد مـی نماید.برخـی از داروهـای ضـد انقـادی 
مثـل وارفاریـن و آسـپیرین باعـث مشـکل شـدن 
کنتـرل خونریـزی موضعـی در حیـن جـرای هـای 
دندانپزشـکی مـی گردنـد و ممکـن اسـت نیـاز بـه 
تغییـر در روش مصـرف دارو وجـود داشـته باشـد.

■ بیماری های تنفسی
دندانپزشـک بـا آگاهـی از بیمـاری شـما بـا تغییـر 
وضعیـت یونیـت شـرایط راحـت تـری را برایتـان 
فراهـم مـی نمایـد و از بـروز حملات آسـمی تا حد 

امـکان جلوگیـری مـی کند.
■ ایدز

آگاهـی از این شـرایط تیم درمانی  دندانپزشـکی را 
بـرای جلوگیری از سـرایت عفونت به سـایر بیماران 
و همچنیـن ارائـه درمـان هـای کنترل شـده جهت 
جلوگیـری از خطـر ابتـلا بـه عفونت هـای دیگر به 

بیمـار یاری مـی نماید
■ بیماری های کبدی و کلیوی

بـا دانسـتن داروهـای مصرفی و شـرایط بیمـاری از 
تداخـلات دارویـی جلوگیـری مـی شـود و ممکـن 
اسـت نیـاز بـه تغییـر در میـزان و نـوع داروهـای 

تجویـز شـده توسـط دندانپزشـک باشـد.
■ سابقه تشنج

دندانپزشـک با دانستن سـابقه تشنج و علت آن می 
تواند از بروز مجدد حمله جلوگیری نماید و شـرایط 

بهتـری بـا توجـه بـه وضعیت بیمـار بـرای او فراهم 
نمایـد و بـا توجه به عـوارض داروهـای مصرفی این 
بیمـاران یـرای جلوگیـری از امـکان عفونـت هـا و 
خونریـزی ممکن اسـت نیاز به آزمایـش های خون 

بیمار وجود داشـته باشـد.
■ نگین امینیان پور
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ایمپلنـت دنـدان نوعی پایه تیتانیومی سـازگار با سـلول های بدن اسـت.از ایمپلنت 
هـای دندانـی بـه عنـوان جایگزینـی مناسـب و دائمی به جـای یک یا چنـد دندان 
از دسـت رفتـه اسـتفاده می شـود.پس از قـرار دادن ایمپلنت توسـط دندانپزشـک 
در داخل اسـتخوان فک با اسـتخوان سـازی سـلول های اسـتخوان سـاز در سـطح 
ایمپلنـت اسـتخوان فـک بـه ایمپلنـت جـوش مـی خورد.فراینـد جـوش خـوردن 
معمولا 3 تا 4 ماه طول کشـیده سـپس قسـمت تاج و روکش دندان سـاخته شـده 

و بـر روی پایـه قرار مـی گیرد.
■ اگر ایمپلنت انجام نشود و جای دندان خالي بماند چه می شود؟

وقتی شـما دندانتان را از دسـت می دهید آهسـته آهسـته اسـتخوان در آن ناحیه 
تحلیـل مـی رود و دنـدان های مجاور تغییـر مکان داده و تماسشـان غیر عادی می 
گـردد سـپس دنـدان هـای مقابل رویـش بی رویـه کرده و سیسـتم دندان شـما را 

دچـار اختلال مـی نماید.
اسـتخوان فـک تیز شـده  و نسـج نـرم روی آن)لثه( نازک و آسـیب پذیر می شـود 
همچنیـن زبـان رشـد بی رویه داشـته و درفضـای خالی قرار می گیـرد و همچنین 

شـخص به سـمت غـذا های غیر فیبـری و نـرم گرایش پیـدا می کند.
وقتـی اسـتخوان تحلیـل مـی رود در این زمان حتـی درمان توسـط ایمپلنت های 

دندانـی گاهـی غیـر ممکـن و یـا خیلی سـخت و زمان بر می شـود.
■ چه کسانی نمی توانند درمان ایمپلنت انجام دهند؟

در حـال حاضـر تنهـا گـروه هایی که برای کاشـت دندان مناسـب نیسـتند شـامل 
بیمارانـی اسـت کـه بـه نوعـی دچـار ضعـف سیسـتم ایمنـی هسـتند بـه عنـوان 
مثـال بیمارانـی کـه رادیـو تراپـی داشـته اند همچنیـن افرادی کـه به مـواد مخدر 

اعتیاددارنـد نمـی توانند کاشـت دندان داشـته باشـند
در سـال هـای نـه چندان دور کاشـت دندان برای بسـیاری از بیمارانـی که مبتلا به 
بیمـاری هـای شـایع زمینه ای مانند بیمـاری های قلبی و عروقی، دیابت، نارسـایی 
کلیوی، پوکی اسـتخوان، بیمـاری های تیروئیدی و آرتریـت روماتویید بودند امکان 
پذیـر نبـود و ایـن بیمـاران مجبـور به اسـتفاده از پروتـز های متحرک با مشـکلات 
خـاص خـود بودند.امـا امـروزه بـا پیشـرفت ایمپلنـت هـا قـدرت اتصـال آن هـا به 
اسـتخوان افزایـش یافتـه و این امکان فراهم شـده کـه بیمارانی با مشـکلات زمینه 
ای بتواننـد درمـان ایمپلنـت را انجـام دهنـد.در صورتـی کـه بیمـار دارای هرگونـه 
بیماری کنترل نشـده ای مانند دیابت باشـد امکان جراحی ایمپلنت وجود نخواهد 

داش، امـا بـا کنترل بیمـاری زمینـه ای، امکان فراهم خواهد شـد.
■ درنا استکی

آنچه باید در مورد ایمپلنت بدانیم...

مصاحبـه ای بـا سـرکار خانـم دکتر عباسـی متخصص 
پروتـز هـای دندانـی و عضـو هیئـت علمـی دانشـکده 
دندانپزشـکی شـهرکرد بـرای آشـنایی بیشـتر بـا ایـن 

: رشته
1(رشـته تخصصی پروتز های دندانی چیسـت و 
چـه درمـان هایی در ایـن حیطه تخصصـی قرار 

گیرند؟ می 
شـاخه ای از علـم دندانپزشـکی کـه بـه جایگزینـی و 
بازسـازی قسـمت هـای از دسـت رفته در ناحیـه دهان 

و صـورت مـی پردازد و در سـه حیطه طبقـه بندی می 
شود:

ماگزیلوفیشـیال)فکی-صورتی(  هـای  -پروتـز   1
2-پروتزهـای ثابـت)FIXED PROSTHESES( 3- پروتز 

)REMOVABLE PROSTHESES(متحـرک هـای 
1- پروتز های ماگزیلوفیشیال)فکی-صورتی(: در 
بیمارانـی کـه در اثر علـل مختلف مثل ضربـه، تصادف، 
انـواع مختلـف سـرطان و سـایر بیمـاری هـا در ناحیـه 
سـر و صـورت قسـمت هایـی را از دسـت داده اند برای 
حفـظ ظاهـر و افزایـش اعتمـاد بـه نفـس و گاهـا برای 
بازسـازی عملکـرد از پروتـز های ماگزیلوفیشـیال)مثل 
پروتـز چشـم،گوش، بینی، ابچوراتور یا پروتـز کامي و...( 
اسـتفاده می کنیم.خوشـبختانه در این حیطـه هرروزه 

شـاهد پیشـرفت و توسعه چشـمگیری هستیم.
 :)FIXED PROSTHESES(ثابـت هـای  2-پروتـز 
شـامل روکـش هـای دندانـی، بریج هـا و روکـش های 

متکـی بـر ایمپلنت هسـتند.
 REMOVABLE(متحـرک هـای  پروتـز   -  3
کامـل)دو  مصنوعـی  دنـدان  PROSTHESES(:شـامل 

مصنوعـی  پارسـیل)دندان  متحـرک  پـلاک  فـک(، 
هسـتند. تکـه  ای( 

ایـن  کاری  حیطـه  در  کـه  دیگـری  هـای  درمـان   
رشـته قـرار میگیرنـد شـامل درمـان مشـکلات مفصل 
اپلاینـس  ی  وسـیله  بـه   )TMJ(گیجگاهی-فکـی
ها)دسـتگاه هـا(، محافظ شـبانه)نایت گارد( در رابطه با 
افـرادی کـه از عادت به هم فشـردن دندان هـا و دندان 

قروچـه شـبانه رنـج مـی  برند، درمـان هـای مربوط به 
بهبـود زیبایی)مثل لمینیـت های سـرامیکی( و درمان 
هـاي مربـوط بـه دندانهـاي بـه شـدت تخریب شـده ) 

پسـت ریختگـي، اینلـه و اونلـه..( می باشـد.
2(چـه کسـانی بـرای تحصیـل در ایـن رشـته 

مناسـب تـر هسـتند؟
 افـرادی کـه واقعـا بـه این رشـته علاقه مند باشـند؛در 
کنـار مزایـاي متعدد این رشـته از جمله بـه روز بودن ، 
امـا سـختي کار به دلیل وسـعت درمانهایي کـه در این 
حیطـه قـرار میگیـرد بالا اسـت کـه شـامل: مطالعه ی 
حجـم زیادی از مطالب تئـوری در کنار تمرینات عملی 

زیـاد برای کسـب مهـارت عملی لازم می باشـد.
3(در مـورد دغدغـه هایـی کـه در رابطـه با این 

بفرمایید. دارید  رشـته 
متاسـفانه مردم اسـتان مـا زمانی که مـی خواهند برای 
سـاخت دسـت دندان اقدام کنند اکثرا به اولین کسـی 
کـه مراجعـه مـی کننـد افرادی هسـتند که بـه صورت 
تجربـی مشـغول به سـاخت دندان مصنوعی هسـتند و 
هنـوز در اسـتان ما جـا نیوفتاده کـه یکی از زیرشـاخه 
هـای تخصـص پروتز سـاخت دسـت دنـدان مصنوعی 
اسـت و هنـوز تفاوتـی بیـن متخصـص پروتـز و فردی 
کـه بـه صـورت تجربی دسـت دنـدان مـی سـازد قائل 
نیسـتند.و دغدغـه ی دوم  و مهـم تـر مـن بـه عنـوان 
متخصـص، ایمپلنـت هـای دندانـی هسـتند و شـدیدا 
توصیـه میکنـم کـه مـوارد تخصصـی حتما نـزد جراح 

و متخصـص پروتـز انجـام گیرد.
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