
    

هاي سیسـتمیک بـا  دو   در دندانپزشکی ضدباکتري
  :گیرندهدف  مورد استفاده قرار می

  

مثل (هاي تثبیت شده جهت کنترل عفونت: درمانی -1
، همچنـین  )کنترل عفونت پس از عمل دندانپزشکی

ها ممکن است به عنوان درمان حمایتی بیوتیکآنتی
مـثلاً  ( ها با جراحی بکار رونـد، پس از درمان عفونت

ر درمان تجمع زیاد چـرك یـا در کنتـرل عفونـت     د
 . )ثانویه غدد بزاقی ناشی از وجود سنگ بزاقی

 . جهت جلوگیري از ظهور عفونت :جهت پیشگیري -2
  

  کاربرد درمانی داروهاي ضدباکتري
ها را بدون تعیین عامل ایجاد عفونت و بیوتیکنباید آنتی

ها و ضـررهاي ناشـی از مصـرف آن،    بررسی دقیق مزیت
هایی که معمولاً استفاده بیوتیکآنتیبا اینکه . جویز کردت

شوند عارضـه جـانبی چنـدان مهمـی ندارنـد، امـا در       می
  انگلستان هر سـال حـدود ده نفـر بـه دلیـل آلـرژي بـه        

نکتـه دیگـر ایـن اسـت کـه مـواد       . میرندسیلین میپنی
بیمـارانی کـه درد   ضدمیکرب، اثر ضددردي ندارنـد و بـه   

  . ي ضددرد تجویز کرددارند باید دارو
  

تجویز یک ماده ضدباکتري نکات زیـر را بایـد   قبل از 
  :مدنظر داشت

  آیا آن مشکل ناشی از یک عفونت باکتریایی است؟ .1
-آیا مشکل آنقدر جدي هست کـه بـه تجـویز آنتـی     .2

  بیوتیــک سیســتمیک نیــاز باشــد؟ در بیمــاران ســالم،
 . شوندهاي کوچک خودبه خود خوب میمعمولاً عفونت

دلیل این که در موقـع تجـویز مـاده ضـدباکتري بایـد          
  :هاي بالا انجام شود عبارتند ازکنترل

  هاي حساسیتیاحتمال واکنش .1
و این مسأله ممکـن  (هاي مقاوم احتمال ظهور ارگانیسم .2

 ).است به غیر از بیمار بر سایر افراد نیز تأثیر گذارد
ز بـه دلیـل ا  ) مثل کاندیدیازیس(ایجاد عفونت ثانویه  .3

 .بین رفتن فلور باکتریایی طبیعی
بیوتیــک در صــورت حساســیت اســتفاده از آن آنتــی    

  . مطلقاً ممنوع است
داروهایی که غالباً جهت درمان عفونـت دنـدانی اسـتفاده    

ــی ــیم ــوند پن ــیلینش ــدازول هســتند س ــا و مترونی   . ه
بـر علیـه بسـیاري از      Vسـیلین  و پنـی  Gسیلین پنی

 ـ .  باشـند ت دنـدانی مـؤثر مـی   عوامل ایجاد کننده عفون
سـیلین  گرم پنیمیلی 250هاي ساده دندانی با عفونت

V  روز قابل درمان است 5ساعت و به مدت  6و هر.  
سیلین که در حال حاضـر  با این حال از جمله مشتقات پنی

الطیف آموکسی سـیلین اسـت   شود ماده وسیعاستفاده می
ه بسـیاري از  از این دارو این اسـت ک ـ دلیل اصلی استفاده 

شـود و معمـولاً بـا ایـن     ها به صورت تجربی آغاز میدرمان
حالت . شودالطیف مشکل سریعاً حل میبیوتیک وسیعآنتی

ایده آل این است که قبل از شروع درمان حساسیت عامل 

ها تعیین گـردد، امـا ایـن امـر در     بیوتیکمهاجم به آنتی
زم صرف هاي دندانی غیرعملی و مستلبسیاري از عفونت

در دندانپزشــکی، آموکســی ســیلین از راه . وقــت اســت
گرم سه بار در میلی 250-500خوراکی با مقدار مصرف 

ن ای ـ. شودروز براي بزرگسالان تجویز می 5روز به مدت 
دارو در صورت کـم بـودن میـزان همکـاري بیمـار نیـز       
داروي مناسبی است چـون مقـادیر زیـادي از آموکسـی     

هاي دنـدانی  وتاه به خوبی آبسهسیلین براي یک مدت ک
گـرم خـوراکی    3در این حالت مقدار . کندرا برطرف می

اگـر عفونـت   . شودساعت بعد دوباره تکرار می 8تجویز و 
شدید و بیمار بستري باشد دارو از راه داخل وریـدي بـا   

) براي بیمـار بزرگسـال  (ساعت  8گرم هر  5/0-1مقدار 
  . شودتجویز می

سیلین آلرژي دارند با اریترومایسـین  بیمارانی که به پنی
تجـویز داروي دوم  . شـوند با کلیندامایسـین درمـان مـی   

شـود چـون خطـر بـروز     براي مدت طولانی توصیه نمـی 
کاذب وجود   عارضه تهدید کننده حیات، کولیت با غشاء

اگر در موقع مصرف کلیندامایسین اسهال . خواهد داشت
با ایـن حـال   . رف دارو فوراً قطع شودظاهر شد، باید مص

هـاي شـدید   کلیندامایسین جهت درمان فـوري عفونـت  
گــرم از راه وریــدي میلــی 300-600دنــدانی بــا مقــدار 

اریترومایسین در بزرگسـالان بـا مقـدار    . گرددتجویز می
ــی 500-250 ــوراکی میل ــرم خ ــویز  4گ ــار در روز تج   ب
  . شودمی

 ـ   ر بسـیاري از عوامـل   در بالا ذکر شـدکه مترونیـدازول ب
 400هاي دندانی مؤثر اسـت و بـا مقـدار    مسئول عفونت
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شـود  روز تجـویز مـی   5بـار در روز بـراي    3تا  2گرم میلی

  ). گرم دو بار در روز استمیلی 500مقدار مصرف وریدي (
ترکیب مترونیدازول و آموکسی سـیلین در کنتـرل عفونـت    

  .شدید دندانی مفید است
  

  :بیوتیک در دندانپزشکیموارد تجویز آنتی
  هاي دهان و دندان با شروع حاددرمان عفونت .1
 تریسموس .2
 وجود ترشحات چرکی .3
ساعت پس از درناژ  36تشدید یا بدتر شدن علائم بالینی طی  .4

 ساعت  48و درمان جراحی یا عدم ظهور بهبودي طی 
 لنفادنوپاتی، تب و تاکیکاردي .5
ــدوکاردی    .6 ــتعد ان ــه مس ــارانی ک ــی در بیم ت پروفیلاکس

 .باکتریالی هستند
پروفیلاکسی در بیمارانی که سیستم ایمنی آنهـا بـر اثـر     .7

 .بیماري یا دارو درمانی ضعیف شده باشد
 هاي وسیع پیشگیري از عفونت بعد از عمل در جراحی .8
در کنترل انتشار عفونت پـري کرونیـت قبـل از بیـرون      .9

 آوردن دندان عامل
 درمان ژنژیویت اولسراتیو حاد  .10
 اد پالپ یا بافت پریودنتالهاي حعفونت .11
سـلولیت    استئومیلیت حاد،(هاي شدید درمان عفونت .12

 )ینومیکوزیا اکت

 وجود تورم خارج دهانی  .13
زمانی که بیمار دچار پري کورونیت شده و تـب نیـز    .14

 .داشته باشد
در درمـان دراي سـاکت   بیوتیـک  کاربرد سیستمیک آنتی .15

 .معده باشدشود مگراینکه بیمار دچارتب و تورم توصیه نمی
هاي سیستمیک که فرد نیاز به در گروهی از بیماري  .16

بیوتیـک  کشیدن دنـدان یـا عمـل جراحـی دارد آنتـی     
 .شودپروفیلاکتیک انجام می

 هـاي براي جلوگیري از ایجاد عفونت در محل شکستگی .17
 .بیوتیک لازم استفک و صورت مصرف آنتی

ــدان  .18 ــورد دن ــار  در م ــاي دچ ــویز  Avulsionه   تج
تیک سیستمیک بلافاصله پس از ریپلنتیشن و بیوآنتی
پلنت دندان در جلسه اول شـروع شـده و تـا زمـان     مای

. یابـد ادامه می) روز 10تا  7بعد از (پلنت مبرداشتن ای
هــا بـه پالــپ  بیوتیـک از تهــاجم بـاکتري  تجـویز آنتــی 

 .کندنکروتیک و ایجاد تحلیل التهابی جلوگیري می
  

  : منبع 

دکتر علی اکبـر  نوشته انپزشکی فارماکولوژي نوین دند .1
  1386فروتنی چاپ اول 

ترجمه . فارموکولوژي و دارودرمانی براي دندانپزشکان .2
  1380دکتر محمد سیاح،  

     ه  عا ی
  

  :عنوان

  کار د دارو ی ضدبا  ری      یک
  د دا  زش ی 

  

  :تهیه و تنظیم

  ز ا     پاک   دار
  

  دفتر پرستاري 
  

  دانشکده دندانپزشکی

  
  ١٣٩٠روردین ف
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