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   1 | صفحه

 ملاحظات دندانپزشکی در دوران بارداری و شیردهی

  است* کتاب فالاس ۱۷فصل  این جلسه رفرنس*

درمانهای دندانپزشکی برای مادر باید به گونه ای انجام  یمار باردار دندانپزشک باید یک سری ملاحظات خاص را در نظر بگیرد.ب

  safeهای روتینی که برای بیماران باردارانجام میشود عمدتاً  ناخواسته ای برجنین نداشته باشند. اگرچه درمان  شوند که هیچ اثر

تواند برای جنین  میستفاده از یک سری داروهای خاص  و بدون خطر هستند اما برخی اعمال دندانپزشکی مثل تابش اشعه یا ا

دنداپزشک محتا باشند. پس  بار  تعادلی  طزیان  از    باید  اجتناب  یا  و  به حداقل رساندن  با  بین جنبه های مفید دندانپزشکی 

 را برقرار کند.  ند هایی که بالقوه برای بیمار و جنین در حال تکاملش مضر هستروش

مقدار بعد از زایمان هم چنانچه مادر نوزادش را با شیر خودش تغذیه کند، نیاز به برخی ملاحظات هست. اگرچه اکثر داروها به  

توانند از طریق سرم مادر وارد شیر بشوند و قرار گیری نوزاد قابل توجه نیست، اما دندانپزشک باید از کاربرد تمامی  ناچیزی می

 داروهایی که برای نوزاد در دوران شیردهی مضرهستند و شناخته شده هستند خودداری بکند.

کامل  پزشکی    historyندانپزشک باید سطح سلامت عمومی بیمار را از طریق  د  ،برای انجام اعمال دندانپزشکی برای بیمار باردار

داروهای مخدر،  احیاناً  الکل،  تنباکو،  داروهای مصرفی، مصرف  بیمار،  کنونی  معالج  پزشک  درباره  هایی  پرسش  کند.  ارزیابی 

 morning)  تهوع صبحگاهی(، سقط جنین، هایپرتنشن و حالت های  GDMتاریخچه وجود یا عدم وجود دیابت بارداری)

sickness)    را نیز باید بررسی کند و در صورت نیاز خصوصاً در مورد تجویز داروها باید حتما با متخصص زنان زایمان بیمار

 مشورت شود. 

راین بنابربه عاطفی هم بیان کرد.  بارداری اتفاق خاص و مهمی در زندگی زن هست و از این رو می توان آن را به عنوان یک تج

  شود  بیمار  اعتماد  جلب  باعث  و  بکند   صادقانه  صحبت  به  تشویق  را  فرد  تواند   می  بیمار  و  دندانپزشک  بین  خوب  یارتباطبرقراری  

اضطراب و نگرانی بیمار   ،ن امر باعث درمان موفقیت آمیز برای بیمار خواهد شد. چنین رابطه ای منجر به کاهش استرسای  که

 و دندانپزشک خواهد شد. 

بیمار باردار جهت تشخیص ابنورمالیتی هایی که تشخیص داده   ( vital signs)ارزیابی علائم حیاتی    ،بیماران  ی  مانند بقیه

 حائز اهمیت است. وجود دارد  correctiveیا نیاز به اکشن های  و نشده اند 

 diastolicو  میلیمتر جیوه یا بالاتر  systolic pressure  140اگر    :فشار خون بیمار را چک کنیم ما باید حداقل ضربان نبض و  

pressure 90 کند می زد گوش ما به را هایپرتنشن علائم باشد، بالاتر یا جیوه متر میلی . 

میلی متر جیوه یا    1۵میلی متر جیوه یا بیشتر در فشار سیستولیک اش، یا افزایش    ۳0افزایش  کلی  طور  به   بیمار برای  حالا اگر

)مسمومیت   preeclampsiaعلائم    تواندمی زارش کنیم،  گ  نسبت به زمان قبل از بارداری اشبیشتر در فشار دیاستولیک اش  

شود و در صورتی که از بالا بودن فشار خون اطمینان حاصل کنیم    بررسی  باید   بالینی  لحاظ  از   در این صورت  باشد.حاملگی(  

حتماً باید با پزشک بیمار مشورت شود، در صورت نیاز سایر اختلالات قلبی عروقی نیز بررسی شود و بعد برای بیمار درمان 

 انجام بدهیم. 

 :برنامه های پیشگیری ✓
سطح مناسبی از بهداشت    دار، برقراری سلامت محیط دهان و بار  بیمار  برای  دندانپزشکی  های  درمان  طرح  در  مهم   اصل  یک

 . دهان است
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 به  لثه  بافت  ی  یافته  افزایش  التهابی  های  پاسخ   تواند   می  که)  .است  پلاک   کنترل   برنامه  رابطه  این  در  موضوع  ترین  اساسی

 .(برساند  حداقل به را هست نیز دوران این در هورمونی  تغییرات با همراه که موضعی های محرک

و زایمان زودرس و وزن پایین هنگام تولد   preeclampsiaمی رود که بیماری های پریودنتال ریسک فاکتوری برای    گمان

 نوزاد هستند. هرچند که بررسی های اخیر از این نظریه پشتیبانی نمی کند، با این حال باید مد نظر قرار گیرد.

مطالعاتی که طی چند    .ی خود نوزاد نیز خیلی اهمیت داردکاهش خطر پوسیدگی ها  همینطور کنترل پلاک دندانی مادر برای

دهه گذشته انجام شده اند نشان داده اند که کاهش سطوح استرپتوکوک های دهانی در مادران باردار خطر آلوده شدن نوزادان  

  . است  کاهش داده نیزو بروز پوسیدگی را 

بیماران ما آموزش داده شوند. مشاوره رژیم غذایی با تاکید بر کاهش مصرف کربوهیدرات    روشهای بهداشت دهان مناسب باید به

 های تصفیه شده و همچنین نوشیدنی هایی که ترکیبات قندی دارند و پوسیدگی زا هستند باید انجام شود. 

 ام شود. هر زمان که لازم باشد باید جرم گیری های بالای لثه و پالیش کردن یا کورتاژ ریشه هم انج

پیشگیری از تشکیل پلاک در تمام دوران بارداری باید صورت بگیرد و مورد تاکید قرار بگیرد به خصوص در سه ماهه اول که به  

 دلیل مفید بودن آن برای مادر و جنینش خیلی اهمیت دارد.

 استفاده شود. در دوران بارداری  safeدرصد اگر نیاز باشد می تواند به شکل  0.12دهانشویه کلرهگزیدین 

 :زمانبندی درمانهای دندانپزشکی ✓
  اول   یماهه    سه  طی  در  جنین  بالقوه  بودن   پذیر  آسیب  دلیل  به  انتخابی  دندانپزشکی  کار  هیچ  ،خوب   پلاک  کنترل  از  غیر  به

 .بگیرد انجام نباید 

 انجام  برای  دوره  ترین  خطربی  بینید می  جدول  در  کههمانطور  

 . است دوم ماهه سه دندانپزشکی روتین اعمال

مشکلات    بیماری  کنترل  برای  باید  کردن  برطرف  و  فعال  های 

بالقوه بیمار که ممکن است در اواخر بارداری یا بلافاصله بعد از  

 کنیم. زایمان برایش ایجاد شود، در سه ماهه دوم اقدام 

های وسیعی که است باید اعمال جراحی مهم یا بازسازی از آنجایی که کلا انجام اعمال دندانپزشکی در این دوران اغلب مشکل  

 به تعویق بیفتند. بعد از زایمانخیلی اورژانسی نیستند در صورت امکان تا 

اما بعد از نیمه ی سه ماهه سوم اعمال دندانپزشکی  هست    روتین  درمان هایهم زمان نسبتاً خوبی برای    اوایل سه ماهه سوم

که مادران تجربه می کنند،   و نگرانی  . این امر به این دلیل است که به خاطر حس ناراحتیبیفتد   انتخابی بهتر است که به تعویق

  انجام نشود. هاآن  برای electiveبهتر است که درمان های 

صورتی    باید از قرار گرفتن طولانی مدت بیمار روی صندلی اجتناب شود. در  supine hypotentionبرای پیشگیری از عارضه  

 که همچین اتفاقی بیفتد باید بیمار را به پهلوی چپش بغلتانیم تا به راحتی خون به قلب برگردد.

ر موقعیت و تغیی  semisupine  می توانیم مشکلات موجود در در دوران بارداری را از طریق ملاقات های کوتاه مدت، وضعیت

 بیمار به طور مداوم به حداقل برسانیم.
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✓ Dental Radiographs : 
بحث برانگیز است گرفتن رادیوگرافی های دندانی است. بیماران   باردار  بیمار  یک  در  که  مواردی  از  یکی

 روی فرزندشان اضطراب دارند.   xد اغلب در مورد اثرات جانبی اشعه  نبارداری که به رادیوگرافی نیاز دار

تقریباً در تمامی موارد مربوط به رادیوگرافی دندان این ترس بی پایه است. امنیت رادیوگرافی های 

و    filtrationدیجیتال،    برداریتصویر  ،ل مناسبی توسط روش هایی مانند: تکنیک اکسپوژر سریع، فیلم سریعدندانی به شک 

collimation.پیشبند سربی و یقه بند تیروئیدی این ایمنی ایجاد شده است ،   

به خاطر   سه ماهه اولحتی الامکان در طول بارداری به ویژه در طی    ،است  اشعه یونیزان  چون بهرحال  بودن  safeعلیرغم  

  خودداری از گرفتن گرافی ها در این سه ماهه اول    بهتر است  ،ممکن است آسیب رسان باشد   و  اینکه جنین در حال تکامل است

 شود.  

   مورد نیاز باشد.  ح رادیوگرافیهای دندانپزشکی ضروری باشد ممکن است برای تشخیص و درمان صحیاگر درمان

روش های رادیوگرافی تشخیصی در طول دوره بارداری بهتر است انجام نشوند مگر اینکه اطلاعات مورد نیاز برای درمان بیماری 

را با سایر روش ها نتوان به دست آورد. پس دندانپزشک باید خطرات اشعه یونیزان را بداند و تا جایی که ممکن است از تجویز 

   ی کند.آنها خوددار

پس درک واحد های اندازه گیری به ویژه در کاربرد   است  دوز   وابسته بهاشعه یونیزان    teratogenicity  مهم است بدانیم

 رادیوگرافی های دندان در زنان باردار اهمیت بسزایی دارد.

teratogenicity  وابسته است.  در زمان اکسپوژر سن جنینهمچنین به 

  بعد از لقاح، به ویژه  ۸تا   2هفته در طول دوره ارگانوژنز از پایانCNS   اشعه حساس است. شدیداً به اثرات تراتوژنی 

   بارداری می باشد، باز هم دوره ای است که به اشعه بسیار حساس   1۵تا    ۸هفته  حتی دوره تشکیل اصلی جنین که بین

 است  

  این کاهش حساسیت به اشعه در  2۵تا   16هفته ازCNS  .و تعداد زیادی از دیگر ارگانها اتفاق می افتد 

   2۵بعد از هفته  CNS    کاملا نسبت به اشعهx    مقاوم است و مالفورمیشن های جنینی عمده و آنومالی های فانکشنال خیلی

 رسد.  بعید به نظر می

ا این حال علیرغم خطر قابل اغماض رادیوگرافی دندانپزشکی، دندانپزشک نباید بدون فکر نسبت به گرفتن گرافی اقدام کند. ب

 درمان مناسب انجام بگیرند.  و  و در صورت ضرورت و برای تشخیصرادیوگرافی ها باید انتخابی باشند 

  collimationبایت وینگ، پانورامیک یا پری اپیکال های انتخابی و تکنیک هایی که قبلاً به آنها اشاره کردیم شامل استفاده از  

نسبت به روش فیلم های  که  ، تکنیک های سریع تر مثل تصویربرداری دیجیتال )  Fو    Eمستطیلی، کاربرد فیلم های با سرعت  

روپوش های سربی، استفاده از کیلو ولتاژ   درصد کاهش می دهد(، ۵0 حداقل را گرفتن قرار اشعه معرض در خطر  Eبا سرعت 

  کننده   کمک  اشعه  خطر  کاهش  در  تواند می بالا یا اشعه های ثابت و کلاً به کارگیری برنامه های با کیفیت مطمئن و مناسب

 . باشد 

در مورد دستیاران یا دندانپزشکان باردار وجود دارد این است که کارمندان دندانپزشکی باید تا جایی که ممکن    که  ای  نکته

ز ا   بیش از شش قدمیداشته باشند، در فاصله    film badgeاست رعایت کنند به خصوص اپراتورهای باردار که باید حتماً  
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از مسیر اشعه و ترجیحا پشت یک دیوار محافظ باشند. تا زمانی که   درجه  13۰تا    ۹۰قرار بگیرند، در زاویه بین    xتویوب اشعه  

 کار می کند وجود ندارد.  xاین دستورالعمل ها اجرا بشوند هیچ کنترااندیکاسیونی برای زنان بارداری که با دستگاه اشعه 

سانتی گری   ۵)(rdراد )  ۵در مورد میزان دوز اشعه، افزایش ریسک عوارض جانبی بین حیوانات با اکسپوژر مداوم با دوز کمتراز  

(cGy))    در طول دوران بارداری مشاهده نشده است. به طور کلی اطلاعات انسانی و حیوانی در دسترس هیچ افزایشی را در

ش کمتر ا  ای رشدی داخل رحمی درنتیجه اکسپوژر در طول دوره بارداری که دوز کلیآنومالی های مادرزادی و عقب ماندگی ه

  سانتی گری بوده نشان نداده است. ۵از 

✓ Drug Administration : 
نگرانی بابت این است که دارو ممکن است از جفت    .تجویز دارو برای بیماران دندانپزشکی باردار است  ،یکی دیگر از موارد تناقض

  شوندمی  تنفسین  دپرش   باعث  که  داروهایی  علاوه  به اش را روی جنین داشته باشد.   teratogenic یا  toxicعبور بکند و اثرات  

 .  شوند  جنین مرگ یا و صدمه هایپوکسی،  باعث نتیجه در و  بشوند  مادر هایپوکسی باعث است  ممکن

 غیر  گاهی  البته  که  نشود  تجویز  دارویی  هیچ  است  بهتر  اول  ماهه  سه  خصوص  به  بارداری  دوران  طول  در  آل  ایده  طور  به

 . است  ممکن

 داروها   جنینی  صدمات  ریسک  پتانسیل  برای   FDAطبقه بندی  دندانپزشک باید با    ،بیمار  یک  برای  دارو  تجویز  و  توصیه  از  قبل

 برای   گیری  تصمیم   در  بیمار  و  پزشک   به  ولی  نیست  محدودیت  بدون  ه که  چ  اگر  ،بارداری  در  ریسک  بندی  طبقه  این .  باشد   آشنا

 .  کند  می کمک خیلی شان  دارویی درمان

 : برای تجویز دارو در زمان بارداری مشخص شده است طبقه بندی متداول ۵ کنون تا

  نداده   نشان  را  آینده  در  صدمات  ایجاد  احتمال  یا  جنین  برای  ریسک  کهمطالعات کنترل شده روی انسان هستند    Aدسته   .1

 ترین دارو ها هستند.  safe حقیقت در و اند 

مطالعات حیوانی ریسک جنینی را نشان نداده اند و مطالعات انسانی انجام نشده اند، یا اینکه مطالعات حیوانی    Bدسته   .2

 ریسک را نشان داده اند ولی مطالعات انسانی کنترل شده ریسکی را نشان نداده اند. 

جام نشده اند یا مطالعه ای روی اند اما مطالعات انسانی کنترل شده یا انمطالعات حیوانی ریسک را نشان داده  Cدسته   .3

 انسان یا حیوان اصلا صورت نگرفته است.

  .شود استفاده ریسک علیرغم  است ممکن دارو خاص شرایط در اما دارد وجود جنینی ریسک بر مثبتی شواهد  Dدسته  .4

شواهد، ابنورمالیتی ها و ریسک جنینی بر مبنای تجربیات انسانی را نشان داده و احتمال این ریسک در حاملگی   Xو دسته   .5

 زیاد است )نسبت به سودش(. 

بارداری ترجیح داده می شوند اما می توانیم بگوییم اکثر داروهای رایج دندانپزشکی    زمان  برای تجویز در   Bو    Aداروهای گروه  

 . است نامعلوم ها آن بودن ایمن وهستند  Cدر گروه 

با پزشک قبل از   کنند میدرمانی برای دندانپزشک دشوار    تصمیمات را از لحاظ قانونی و  C  دسته  داروهای بنابراین مشاوره 

تجویز آنها ضروری است. پزشک ممکن است استفاده از یک دارویی که مورد پذیرش هست را توصیه نکند یا اینکه دارویی که  

  مورد شک و غیر مطمئن است را پیشنهاد کند.

نباشد بنابراین تفاوت در عمل نامعمول  کلی است و ممکن است کامل  گایدلاین    یک  و  کلی  راهنمای  یک   FDAطبقه بندی

  است. Cدر رده   مثلا استفاده بکنند که ینیست و برخی دندانپزشک ها ممکن است بسته به صلاحدید خود از داروی
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✓ Local Anesthetics : 
 دوران   در  کلی  طور   به  نفرین  اپی   با  همراه  کائینپریلو  و  لیدوکائین.  است  اهمیت  حائز  بارداری  دوران  در  موضعی  حسی  بی  تجویز

قرار   Cمپی واکایین هم ایمن است اگرچه که چون در گروه    و  هستند. البته استفاده از آرتیکایین، بوپی واکایین  safe  بارداری

از جفت عبور کنند، دوز    توانند میو هم داروی وازوکانستریکتور    حسی بی اگرچه هم    دارند بهتر است تجویزشان با احتیاط باشد.

آستانه   از  تر  بی  toxicپایین  همچنین  شود.  جنین  ابنورمالیتی  باعث  تواند  نمی  بنزوکائین، شان  مثل  موضعی  های  حسی 

 لیدوکائین استفاده از    .استفاده ی همراه با احتیاط داشته باشند   توانند میقرار گرفته اند    Cو تتراکایین هم که در دسته  دیکلووین  

 م در این دوران مشکلی ندارد. موضعی ه

✓ Analgesics:  
 .ضد درد انتخابی در دوران بارداری استامینوفن است

و همچنین خونریزی بعد از زایمان و درد زایمان تاخیری همراه    ductus arteriousبا ریسک تنگی    NSAIDsآسپرین و  

بنابراین بهتر است از مصرف این داروها   .بخصوص اگر در سه ماهه سوم استفاده شوند این ریسک افزایش بیشتری دارد  ،هستند 

 د. خصوصاً در سه ماهه سوم اجتناب شود یا اگر که مجبور هستند استفاده کنند با احتیاط تجویز شون 

 بیشتری   ریسک  ایندومتاسین  یا  و  ها  گلوکوکورتیکوئید   مثل انتخابی   ضد التهاب های قوی  یبا دوز بالاو  استفاده طولانی مدت  

 .دارد را

با نقایص مادرزادی متعددی ارتباط دارند و باید با احتیاط و   Propoxypheneو    Demerol  کدئین،  مثل  مخدرهایی  اکثر

 فقط در صورتی که نیاز باشد استفاده شوند. 

ایمن بودن هیدروکودون و اکسی کدون نامشخص است ولی از آنجایی که امکان ایجاد اثرات سوء تنفسی در مصرفشان وجود  

   ند.دارد بهتر است که یا تجویز نشوند یا با احتیاط تجویز شو 

می توانند    نفرین  اپیهمراه با    پریلوکائینو    لیدوکائینبه طور خلاصه می توانیم بگوییم که از بین بی حسی ها    اینپس بنابر

  . است استامینوفن درد ضد  ترین ایمن و بهترین ها درد ضد  در  و باشند   safe موضعی های  حسی بی  در

✓ Antibiotics : 
، سفالوسپورین ها، مترونیدازول و کلیندامایسین  آن  estolate  فرم  جز  به  اریترومایسین  سیلین،  آموکسی  شامل  ها  سیلین  پنی

 هستند.   safeبه شکل روتین برای مادران باردار و جنین در حال تکاملش ایمن و 

دارد زیرا تتراسایکلین به هیدروکسی آپاتایت باند    کنتراندیکاسیوناستفاده از تتراسایکلین شامل داکسی سایکلین در بارداری  

ابنورمالیتی های استخوانی    سایر و    هاتغییر رنگ قهوه ای دندان ها، مینای هایپوپلاستیک، مهار رشد استخوان   می شود و باعث

  می شود.

 در مورد تجویز کلاریترومایسین یا باید از تجویز آن اجتناب شود یا با احتیاط تجویز شود. 

✓ Antibiotics and Oral Contraceptives: 
  ا ی  یباردار  ضد   یداروها  و  ها  کیوتیب  یآنت  نیب  تداخلات  لیپتانس  یبرا  ینگران  شود  یم  اشاره  آن  به  نجایا  در  که  یگرید  نکته

contraceptive هستند  ها . 
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 یداروها  ییپلاسما  سطوح  کاهش  در  (است  سل   ضد  یدارو   کی  که)  ن یفامپ یر   مثل  ییها  ک یوتی ب  یآنت  ییتوانا  از  ینگران  نیا

 که   هرچند   .شود یم دهید  هم  ها  کی وتیب  یآنت   ریسا  با  تداخلات  نیا  که است  نیا  بر  تصور  و  شود  یم  یناش  یخوراک  یضدباردار

 . کنند  یم صدق کمتر ها کیوتیب یآنت ریسا  مورد در یامروز  مطالعات

  ریز  شرح  به  کند یم  مصرف  oral contraceptive  ای  ocp  که  یخانم  یبرا  ها  کیوتیب  یآنت  زیتجو  مورد  در  ADA  شنهادیپ

   :است

 ها  کیوتیب یآنت مصرف اثر در ها ocp اثر کاهش احتمال مورد در دندانپزشک توسط ماریب کردن آگاه .1

  شنال ی اد  ای  اضافه  یهورمون   ریغ  یباردار   از  یریجلوگ  روش  کی  از   استفاده  مورد  در  پزشک  با  صحبت  برای  ماریب  به  هیتوص  .2

 است  کیوتیب ی آنت مصرف حال در همزمان که یهنگام ها ocp مصرف ادامه یبرا ماریب به هیتوص .3

 ی کل   طور  به  .رسد   ی م  نظر  به  معقول   شتریب  ی مطالعات  یهاافتهی  گرفتن  قرار  دسترس  در  زمان  تا  ها  هیتوص  نی ا  بردن  کار  به

 . کند  درمان دارد قرار یباردار دوران از مرحله  کدام  در ماریب نکهیا از مستقل را حاد  عفونت د یبا دندانپزشک

✓ Anxiolytics (:ها)ضد اضطراب 
 و   (zaleplon)  زالپلون  ،ها   نیازپیبنزود  زیتجو  از  .هستند   منیا  یباردار  دوران   طول  یبرا  ها  اضطراب   ضد  از   یکم   تعداد 

 . شود اجتناب شدت به (zolpidem) دمیزولپ 

 ی ماریب  با  یارتباط  چیه  البته  که  ردک  زیتجو  قهیدق  ۳۵  از  کمتر  یبرا  مدت  کوتاه  N2O–O2  نگلیس  ای  یتک  دوز  کی   توانمی

  خود   یها  سقط  با  تواند یم   N2O–O2به    مزمن  یشغلاکسپوژر    عوض  در  و  نداشته  زودرس  تولد   جمله   از  یانسان  ینیجن  یها

 . باشد  همراه  انسان در یبارور کاهش و یخود به

 جه ینت  در  و  شود  یم  B12  ن یتامیو  و  سنتتاز  نیونیمت  شدن  فعال  ریغ  باعث  که  است  صورت  نیا  به  N2O–O2  اثر  سمیمکان

 تروس ین زیتجو یبرا که ییها هیتوص  .شودیم  تولد هنگام صینقا و یسلول یهایناهنجار و DNA  سمیمتابول در رییتغ به منجر

 :میباش داشته  نظر مد  دیبا را دارد وجود یباردار دوران در د یاکسا

 . باشد  قهیدق ۳0 از کمتر د یبا یاستنشاق N2O–O2 از استفاده .1

   باشد  درصد  ۵0دریافتی  ژنی اکس زانیم حداقل د یبا مدت تمام در یرسان ژنیاکس از نانیاطم یبرا  .2

   شود نیتام ماریب یبرا ی کاف ژنیاکس د یبا N2O–O2 کاربرد انیپا در منتشر یپوکسیها از یریجلوگ یبرا .3

 شود اجتناب د ی با د یاکسا تروسین مکرر و مدت یطولان  یها اکسپوژر از .4

  ماهه   سه  در  است   بهترو    افتد یم  اتفاق  رگانوژنزا  اول  ماهه  سه  در  چون  هستند   ترمنیا  زیتجو  یبرا  سوم   و  دوم   ماهه  سه  .5

 رد ینگ انجام زیتجو اول

  در  د ینبا  کار  ضمن  افراد  نی ا  .دارد  وجود  هستند   باردار  که   ییها  دندانپزشک  ارانیدست  ای  و  دندانپزشک  مورد  در  گرید  ملاحظه

  مشکل   نیا  کردن   کم  به  تواند   یم  ها  کننده  هیتهو  از  مناسب  استفاده  .رند یبگ  قرار  د یاکسا  تروسین  با   مداوم  یها  اکسپوژر  معرض

   .کند  کمک

  ه ی تهو   لیوسا  از   و  باشند   معرض  در  هفته  در   ساعت  سه  از  شتریب  یبرا  مزمن   طور  به  که  یخانم  یدهان  سلامت  مراقبت  کارکنان

  باعث   تواند   یم   ها  هیتوص  ی اجرا  .هستند   یخود  به  خود  یها  سقط  شیافزا  و  یبارور  کاهش  یدارا   نشود  استفاده  هم  مطب

  . شود N2O–O2 مصرف از یناش عوارض  کاهش
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 پرسنل  چه  و  پزشک  دندان  یبرا  چه  یباردار  دوران   در  یدندانپزشک   مطب  در  د یاکسا  تروسین  کنترل  مورد  در  موارد  یکسری   

 :ردیگ قرار مدنظر د یبا یدندانپزشک مطب

 ها  وپیت  اگر  .شوند   ینیبازب  حتماً  د یاکسا  تروسین  زاتیتجه .1

  ا ی  replace  د یبا  حتما  اند   دهی د  بیآس  گرید  یقسمتها  ای

   شوند   ضیتعو

2. pressure connection  اگر  و  شوند  چک  ها  leak  ا ی  

  شوند ریتعم حتما دارند  نشت

 و   شوند   یم  fit  یخوب  به  ها  ماسک  که  میکن  دای پ  نانیاطم .3

 حتماً  دارد   مشکل  reservoir bag  اگر  . هستند   منیا

   شود برطرف

4. ventilation شتریب ای  مرتبه 10 ساعت کی در د یبا کار طیمح air exchange دهد انجام 

5.  scavenging system ردیبگ انجام قهیدق در تریل 4۵ حداقل  باید  ومی وک .باشد  مناسب هاماسک زیسا  .شود یبررس 

6.  vacuum pump  یبرا  scavenging system    حتماًباید  connect  تروس ین   میبخواه  نکهی ا  از  قبل  و   باشد   شده   روشن  و 

 شود  چک حتماً میکن زی تجو را د یاکسا

  کندیم  کار  یدندانپزشک   مطب  در  باردار  خانم  که  یوقت  low exposure limit   (e.g. 25 ppm)  کی  است  بهتر  معمولاً  .7

 نباشد نیا از شتریب و شود حفظوجود داشته باشد و 

   ردیبگ قرار  توجه مورد حتماً شودیم استفاده د یاکسا تروسین که یزمان  است بهتر ها هیتوص نیا

✓ Nursing: 
 دارو   زیتجو  و  درمان  به  از ین  ردهیش  مادر  است  ممکن  که  است  نیا  د یایب  شیپ  یردهیش  دوران  در  است  ممکن  که  یا بالقوه  مشکل

 را  یجانب  عوارض  و  شود  منتقل  نوزاد  به  و  شده   مادر  ریش وارد  یزیتجو یدارو  که  باشد   داشته  وجود  ینگران  نیا  یول   باشد   داشته

 مصرف   قیطر  از  آن  اثرات  و  دارو  dosage  مورد  در  ینیمع  جهینت  به  میبتوان  آنها  قیطر  از  که  یاطلاعات.  باشد   داشته  دنبال  به

  بر  علاوه  experimental  یا  یتجرب  مشاهدات  و  نگر  گذشته   ینیبال  مطالعات  حال  هر  به  .است  محدود  میباش  داشته  مادر  ریش

 .میکن توجه ها هیتوص به که دهد یم اجازه کی فارماکولوژ یها راه

 در  یریتاث  د ینبا  شودیم   زیتجو  ردهیش  مادران  ی برا  که  ییداروها  شتریب"  که   است  داده  شرح  AAP  ای  کایآمر  کودکان  انجمن 

 . "باشد  داشته نوزاد سلامت  ای ریش

 دارد  وجود  مادر  بدن  در  که  است  یزانیم  کل   درصد  دو تا  ک ی  مادر  ری ش  در  دارو  نیا  زانیم  که  است  نیا  مشخص  قتیحق  کی

  ی کم   تعداد  که  شده توافق  حال   نیا  با  یول  باشند   داشته  نوزاد  یبرا  است  ممکن  یزیناچ  یلیخ  کیفارماکولوژ   اثر  داروها   شتریب  و

 ی داروها   ،ومیت ی ل  مثل  شته باشند دا  زیتجو  عدم  ردهیش  مادران  یبرا  مشخص   شکل  به  ییدارو  یها  یبند   دسته  ای  داروها  از

  phenindione و ویاکت  وی راد  یداروها  ،کنسر یآنت

 به  توجه با را گرفتند یم قرار C گروه در مثلا که داروها یسر   کی میبود مجبور که یباردار زمان مانند   است ممکن حال نیا با

  ی سر  ک ی  خود  د ی صلاحد   به  بسته  دندانپزشک  ها  نیدلایگا  طبق  است  ممکن  هم  نجایا  میکن  زی تجو  اطیاحت  با  ماریب  طیشرا

  دندانپزشک د ی صلاحد  به گیبست نهایا همه پس ؛کند  زی تجو را آن باشد  نداشته یمشکل دارو زیتجو اگر ای بدهد  آن در یراتییتغ

 .کند  تیرعا را ینکات چه که دارد
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  کنیم( توجه دارو هر  مورد در FDA یبند طبقه  به)استاد گفتند  :یردهیش و یباردار دوران در یدارودرمان ملاحظات

 

 

 

 

 

 باردار ماریب ی دندانپزشک  ملاحظات ✓
 Antibiotics  :  در   حتماً  شود  یم  زیتجو   که  ییها  ک یوتیب  یآنت  د یبا  میگفت  که  همانطور  کیوت یبیآنت  زیتجو  مورد  در 

  .رند یبگ قرار B ای A گروه در FDA یبند طبقه

 Analgesics  :نوفنیاستام  دردها  ضد  مورد  در  drug of choice  م یکن  زیتجو  م یخواهیم  یگرید  درد  ضد   اگر  ی ول  است  

   .میباش داشته را پزشک approve د یبا حتماً

 Anesthesia  :در  د یبا  البته  است  زیتجو  قابل  کتوریوازوکانستر  با  همراه  یموضع  یها  یحس   یب  ،ها  یحس   یب  مورد  در  

 . باشد  recommended dose محدوده
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 Anxiety  : م ی باش   داشته  م یخواهیم   را   د یاکسا  تروسین  مدت  کوتاه  استفاده  اگر  . نشوند   زیتجو   است   بهتر  ها  اضطراب  ضد  

 .شود زیتجو همراه ژنیاکس درصد  ۵0 حداقل  است بهتر ( قه یدق ۳0 ریز)

 Bleeding  no issues: 

 Breathing :شود  مشکل دچار نیسوپا حالت در است ممکن باردار ماریب ،تنفس تیوضع مورد در.  

  اگر  Blood pressure  ن ی سوپا  حالت  از  است  بهتر  ،کند   دایپ  پوتنشنیها  و  شود  مشکل  دچار  نیسوپا  حالت   در  ماریب 

    .شود برطرف تر راحت مشکل که می بغلتان چپ سمت به را ماری ب و شود نیسوپا  یسم و شده خارج  یاندک

 Chair position  :را   ماریب  دیبا  و   باشد   کننده   تیاذ  ماریب  یبرا  است  ممکن  نیسوپا  شنیپوز  سوم  ماهه  سه  در 

semisupineمیکن. 

 Cardiovascular  : اگر  blood pressure   دهنده نشان   است   ممکن   بالاست   م ی د ی د   و   م ی کرد   ی بررس   را  preeclampsia 

  .میده ارجاع و میکن مشورت  پزشک با و باید  باشد 

 Drugs: یبند  طبقه در که ییداروها است بهتر FDA گروه در A و B شوند  زیتجو رند یگیم  قرار .  

 Equipment  :ز ی تجو  دوره  نیا  در  یدندان  یها  یوگرافیراد  است  ممکن  که  ییجا  تا  و  شود  زیتجو  است  لازم  اگر  یوگرافیراد 

   .استفاده شود یسرب بند  قهی و شبند یپ از حتماً قرار بر تجویز بود  اگر و نشود

 Emergencies آید. پیش می پوتنشنیها نیسوپا  یبرا سوم ماهه سه در شتریب: موقعیت اورژانسی 

 Follow-up  :ًنده یآ  در  انشاالله  که  میکن  هیتوص  یباردار  دوران  در  دندان  و  دهان  بهداشت   تیرعا  لحاظ  از  ماری ب  به   حتما  

 .د یاین شی پ هم کودک  یبرا یمشکل

 

✓ Treatment Planning Modifications 

 ی،بازساز   ای  full-mouth  ،  reconstruction  یها  ی وگراف یراد  گرفتن  فقط  ردیبگ   انجام  یکالیتکن  رییتغ  چی ه  ستین  زملا

 ر یتاخ  به  یباردار   دوران  از  بعد   تا  و  نشود  انجام   است   بهتر  بزرگ  ای  significant  ی هایجراح   و  جیبر  و  crown  یها  پروسه

   .کند  جادیا یدندانپزشک  اعمال در ری تاخ  است ممکن  د یشد  گگ  یرفلکسها نی همچن .فتد یب
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 ی   وهیج  که  نکرده  د ییتا  FDA  .هستند   نگران  آمالگام  یها  میترم  از  ی ناش  وهیج  اکسپوژر  مورد  در  مارانیب  از  یادیز  دادعت

  ن ی ا  اندداده  تذکر  FDA  نی محقق  که   یا  نکته  ی ول  کند   جاد یا  یمشکل   نوزادان   یبرا  ردهیش  مادران  ای   و  ن یجن  در  تواند یم  آمالگام

  موقت   شکل  به  توانند  ی م  شوند  یم   برداشته  که  ی دندان  یها  آمالگام  ای   شودیم   گذاشته  دندان  در  که  ید یجد   آمالگام  که  است

 . نداشته همراه به نوزادان و نیجن یبرا  یسلامت لحاظ از  یمشکل چگونهیه یول  دهند  شیافزا را مادر اکسپوژر

 آمالگام  برداشتن ای دادن قرار از اجتناب ای کردن  محدود یبرا دندانپزشکان کانادا و یی اروپا یکشورها یسر کی  در حال نیا با

 .اند شده منع و دارند  ییها تیمعذور یکسری یباردار دوران  طول در

 شکل   به  یاحرفه  دندانپزشکان  که  است  داده  شرح  FDA  ی،دندان   آمالگام  اکسپوژر  از  یدندانپزشک   پرسنل  سکیر  مورد  در

  و   ینگهدار  ، استفاده  نادرست  شکل  به  یدندان   آمالگام  که  یزمان  جز  به ستند ین  وهیج  از   یناش   تیمسموم خطر  معرض در  یعموم

 . ندارد وجود باردار پرسنل یبرا  یخاص  مشکل صورت نیا ریغ  در .شود لمس دست با ای و  شود مخلوط

✓ Oral Complications and Manifestations 

• pregnancy gingivitis :ستی باردار یدهان  عارضه نیتر عیشا یباردار تیوینژیژ . 

  بهداشت   تیرعا  عدم  ،یموضع   کاتیتحر  به  نسبت  افتهی  شدت  یالتهاب  پاسخ  از  یناش   حالت  نیا

 . است زینولیبریف در  رییتغ و پروژسترون و استروژن ترشح شیافزا یهادوره در قیدق یدهان

 بروز   باعث  آن  شرفتیپ   و  شودیم  شروع  یباردار  دوم  ماه  و  یدندان  نیب  هیناح  نالیمارژ  لثه  از  معمولاً  یباردار  دوران  تیوینژیژ

 . میشود لمس حساس به ادماتوز  یدندان  نیب یپاپ و نیآتش قرمز لثه

• pregnancy tumor :باردار   زنان  از  درصد   کی   حدود  در  که  لثه  تظاهرات  از  گرید  یکی  

  ک ی  د ی تول  به  منجر  و  د یتشد   هیناح   در  که  است  یکیپرپلاستیها  پاسخ  افتدیم  اتفاق

 .شود  یم pregnancy tumor ای ما گرانولوما کیوژن یپ

 .است یدندان  نی ب یپاپ لایلب  سطح آن محل نیتر عیشا

 . بکند  یزیخونر  و شده زهیترومات زدن مسواک هنگام است  ممکن که هرچند  است علامت بدون عهیضا کی یکل طور به

 . بماند  داریپا تواند  یم  هم مانیزا از بعد  تا و  شودیم جادی ا دوم ماه حدود در کیپرپلاستیها راتییتغ نیا معمولاً

 م یکن  هیتوص  د یبا  ماری ب   به  (برگردند   نرمال   وضع  به  و  کنند رفت  پس  لثه  یها  بافت  و  د نکن  دایپ  افت ها    هورمون  که  یزمان  تا)

 عه یضا  که  یصورت   در  ،شود  انجام  یریگ  جرم  هست  ی جرم  اگر  ،باشد  داشته  را  دهان  بهداشت  تیرعا  دوران  نیا  در  که

 را   آن  زر ی ل  ای  ی جراح  با   میمجبور  داشت  تداخل  mastication  و  دنیجو  با  و  داشت  مداوم  یزیخونر  و  شد  دارعلامت

  .میبردار

 . شود  موجود  تیوضع  شدن   بدتر  ای  رییتغ  باعث  تواند یم   اما  ستین  ودنتالیپر  یها  یماریب  جادی ا  عامل  یباردار  یکل  طور  به ❖

• dental caries  :دهان   در  زا  یدگ یپوس  یها   یباکتر  ؛است  یگرید  تیاهم  حائز  نکته  یباردار  دوران  در  یدگ یپوس  تیفعال  

 زان یم  در  ف،یضع  یدهان  بهداشت  ای  د نکن  مصرف  باردار  یها  خانم  است   ممکن  که  یدراتیکربوه  یحاو  ییغذا  میرژ  بخاطر

 .دارند  ریتاث ی دگ یپوس بروز

  ه یدهانشو  و  د یفلورا  قیطر  از   ی دگی پوس  روند   کنترل  ،است  نوزاد  به  استرپتوکوک  انتقال  یبرا  هیاول  ناقل  مادر  بزاق  که  ییآنجا  از

 . است تیاهم یدارا نید یکلرهگز
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(  یباردار  هر  یبرا  دندان  کی)  شودیم  هادندان  رفتن  دست  از  باعث  یباردار  معتقدند   ها  خانم  یبرخ  که  است  نیا  گر ید  نکته

  م ی کلس   .است  غلط  تصور  کی   نیا  که  شود یم  بازجذب  نوزاد  یازهاین  نیتام  یبرا  مادر  ی دندان  ستمیس  از  میکلس  نکهیا  ای

  ک ی ستمیس  خون  گردش  ستمیس  دسترس  در  ازهاین  ن یا  نیتام  یبرا  نیبنابرا  و  است  داریپا  یستالیکر  فرم   به  دندان  در  موجود

 . ردیگینم قرار

  یازهاین  یبرا  است  ممکن پزشک  ،است  هیتوج  رقابلی غ  دندان  رفتن  دست  از  از  یریجلوگ  منظور  به  میکلس  باتیترک  اگرچه

 .کند  زیتجو  میکلس نی وجن مادر یعموم یا هیتغذ 

  از  به  یربط   و  است  مربوط  دندان  نخ  و  مسواک  از  استفاده   و  مادر  دهان  بهداشت  تیرعا  به  صرفاً  دندان   دادن  دست  از  پس

 .  ندارد میکلس دادن دست

• Tooth mobility  :دندان   یلق   است  یعیشا  ریغ  افتهی  البته  که  فتد یب  اتفاق   دوران  نیا  در  است  ممکن  که  یگرید  نکته  

 .فتد یب اتفاق است ممکن یباردار دوران  طول در  که است زهیجنرال ای یموضع 

 . است نادورایلام در یمعدن راتییتغ و ودنتالیپر ستمی س بیتخر و لثه یماریب علامت  کی یلق

  نا یاسپا  باعث  فولات  کمبود  ،شود  یمادرزاد  مشکلات  گرید  و  حالت  نیا  جادیا  به  منجر  است  ممکن  ها  نیتامیو  یکمبودها

 ماریب  آموزش  یبرا  فرصت  از  د یبا  کند یم  گوشزد  ماریب  به  را  دهان  بهداشت  یوقت  دندانپزشک  ل یدل  نیهم  به  و   شود  دایف بی

 . کند  استفاده ها  نیتامیو یمولت مصرف یبرا

  ممکن   یعنی  شودیم  دندان  یلق  برگشت  به  منجر  مانیزا  و  C  نی تامیو  یکاف  سطوح  ،یموضع   یها  محرک  روزانه  برداشت

 . شود برطرف ماریب دندان یلق  است

•  Enamel erosion and halitosis  :دارند  گگ  رفلکس  به  بالا  تیحساس  که  است  نیا  باردار  زنان  مورد  در   گرید  نکته  

 شکل  به  و  شود  د یشد   vomiting  از  ییها  دوره  به  منجر  است  ممکن  باشد   داشته  وجود  یصبحگاه  تهوع  اگر  خصوص  به

 . شود معده د ی اس از یناش یینایم یها  erosion و  دهان بد  یبو ا ی  halitosis به منجر لقوهاب

  دهد  شستشو  را  دهانش  د ی اس  کننده  یخنث  محلول  کی   با  vomiting  هربار  از  بعد   که  کند   هیتوص   ماریب  به  د یبا  دندانپزشک

 . شودیم برطرف دهانش ی دیاس طیمح  دهد  شستشو هم آب با اگر  یحت ای( است  شنهادیپ کی)

 

 ب_بخوانیم#شعر_خو 

 دی  سیر گ یغمت صابر  ی  ت شیپ که    آن  یزور بازو  ستیمرا ن فیدل ضع

 د ی  جهان شکر گ ی  گر به خنده درآ  که ی به خنده درآ یمن بشنو  ش  یتلخ ع چو 

 

  ی مرده درنگر  به  د یصحتش فراز آ یخسته برگذر  به
 

 دی  ز سر گ زندگ

 دی  آتش سوزنده زودتر گ  در ی   که  ستیگفتار من قلم بگر   سوزناکی ز 

 

ند  یابه غمزه یچشم مست تو شهر  دو   دی  نظر گ  کیبه  تو جهای   کرشمه بیر

 دی  از در و بامم به عنف درگ التیخ  نمیتو در کنج خانه بنش یاز جفا گر 

 

 دی  به دست دعا دامن سحر گ  شبر  ی ار سعد د یمکن که روز جمالت سر آ


