
 

 

 

 

 

 

 موضوع: جراحی لثه )پریودنتلوژی(

 

 

 

 



از جمله مواردی است که در علم دندانپزشکی به دفعات زیاد مورد استفاده قرار می گیرد تا  جراحی لثه

 .جایی که رشته ای جدا نیز محسوب می گردد

در بسیاری از موارد ممکن است فرد بیمار در ناحیه لثه خود نیاز به جراحی داشته باشد.این عمل گاهی 

اتفاق می افتد که لثه فرد دچار درد و یا مشکلی شده باشد و در برخی موارد نیز ممکن است دندان های 

 .عقل به صورت فک جوش باشند که در آن صورت نیاز به جراحی داند

ک جوش به دندان هایی گفته می شود که به عمق لثه چسبیده شده اند و به راحتی قابل دندان های ف

کشیدن نیستند.همانگونه که می دانید در بسیاری از موارد دندان های عقل سبب درد در دهان می شوند و 

خروج به دندان های دیگر را به خرابی می کشند بنابر این باید از دهان خارج شوند.در برخی موارد این 

راحتی انجام می گیرد و در برخی دیگر با درد و فشار بسیاری همراه خواهد بود که در این صورت جراحی 

 .لثه امری واجب به شمار می رود

 اکنون به برخی از روش های جراحی برای لثه اشاره خواهیم کرد

ی مواقعی به کار برده می یکی از این روش ها روش جراحی حفره ای در لثه می باشد.این روش بیشتر برا

شد که لثه شخص بیمار دچار ناراحتی و التهاب شده باشد و یا لثه از دست رفته را می خواهیمدوباره احیا 

کنیم.در روش حفره ای ما از مزیت هایی برخوردار خواهیم بود که در روش های دیگر از داشتن آنها محروم 

 .می مانیم

نام دکتر جان چاو پایه ریزی و برای اولین با اجرا شد ،دیگر نیازی به در روش حفره ای که توسط فردی به 

پیوند و برداشتن بافت زنده از ناحیه سقف دهان نیست.این روش ابتدا بر روی مواد گوناگون انجام شده است 

 .و پس از تحقیقا و بررسی های فراوان به صورت شیوه ای علمی و اصولی درآمده است

راحی لثه انقلابی به پا کرده است.در این سبک دیگر نیازی به زدن بخیه این روش در زمینه ج

نیست.همانگونه که می دانید در بسیاری از موارد بخیه زدن باعث زخیم شدن بافت در ناحیه مربوطه می 

شود و در صورتیکه نکات بهداشتی در مورد نگهداری بخیه رعایت نشود عفونت ها و وجود بیماری ها و قارچ 

می تاند در مراحل درمان اختلال به وجود آورند و حتی مشکلی غیر از مشکل لثه برای بیمار به وجود ها 

آورند که جبران ناپذیر باشد.از آن گذشته بخیه زدن در داخل دهان مانند بخیه در سایر نقاط بدن نمی 
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ه خوبی انجام داد.علاوه بر باشد و به دلیل بد دست بودن و قابل رویت نبودن ناحیه نمی توان این عمل را ب

همه موارد گفته شده استرسی که بخیه زدن در بیمار به وجود می آورد بسیار زیاد است و حتی ممکن است 

 .این استرس به پزشک نیز منتقل شد

زمان لازم برای انجام جراحی به شدت کم  به روش حفره ای این است که مدت جراحی لثه از دیگر فواید

می شود و دیگر نیازی به صرف ساعات و مدت زمان طولانی برای انجام عمل های سنگین بر روی دهان 

نیست.به کمک این روش علاوه بر آن که در زمان صرفه جویی می شود، کیفیت کار نیز بالا خواهد رفت و 

 .مل نخواهد شدبیمار نیز دچار اضطراب و خستگی در حین ع

 

ن کند، تامیات و پایداری دندان درون دهان، توسط استخوان و الیافی که دندان را به استخوان متصل میثب

ها ضروری است. در صورت تجمع باکتری و تشکیل پلاک شود. الیاف پریودنتال برای حفظ سلامت دندانمی

شدن و ریب استخوان زیرین به لقها، این الیاف دچار التهاب و عفونت شده و با تخباکتریایی در اطراف دندان

  .شودها منجر میدادن دنداناز دست

 

و به مجموع لثه، استخوان پشتیبان و الیاف « لثه»؛ به بافت نرمی که دور تا دور دندان را در بر گرفته است، 

ری ها در سلامت و بیماگویند. علم پریودنتولوژی به بررسی این بافتمی« پریودنشیوم»دارنده دندان، نگه

های نگهدارنده آن بافتها و سیستم جونده، بهدلیل آنکه ماندگاری و عملکرد درست دندانپردازد. بهمی

برای حفظ و ارتقای کیفیت کنند. این علم وابسته است، به این مباحث در دندانپزشکی بسیار توجه می

های سنی در جوامع مختلف انسانی کارساز است. به متخصصان این رشته پریودنتیست زندگی تمامی گروه

 .گویندمی

 

 های بیماری لثه و پریودنشیومنشانه

نگ های ملتهب به رهای التهابی لثه، خونریزی و تغییر رنگ لثه است. لثهترین نشانه ظاهری بیماریشایع

 بار بهکنند. باید با مراجعه منظم هر سه ماه یکترین تحریکی خونریزی میآیند و با کوچکرمز درمیق
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 زا روی دندانهای بیماریدندانپزشک، از سلامت دندان و لثه اطمینان حاصل کرد. با تجمع میکروارگانیسم

ه به شوند و چسبندگی لثریب میتر درگیر و الیاف پریودنتال تخهای عمقیدلیل بهداشت ناکافی، بافتبه

دندان کم شده و پاکت پریودنتال تشکیل خواهد شد. با رسیدن التهاب به استخوان، تحلیل استخوان رخ 

 .های درمانی تخصصی استدهد که غیرقابل برگشت است و درمان آن نیازمند استفاده از روشمی

 

 های پیشگیریراه

ر از های پز بیماری است. باید با استفاده از مسواک و نخ دندان، پلاکترین راه درمان، پیشگیری از بروساده

شوند که های سخت میها روی دندان بمانند تبدیل به جرمها برداشت. اگر پلاکباکتری را از روی دندان

گیری یعنی تمیزکردن سطح دندان از رسوبات دیگر با مسواک برداشته نخواهند شد. در این حالت، جرم

ده بر آن، یک درمان پیشگیرانه است که مانع پیشرفت بیماری پریودنتال خواهد شد. هرچند، در شسفت

صورت درگیری الیاف عمقی یا تحلیل استخوان، لزوم کنارزدن بافت لثه و انجام جراحی برای اصلاح نواقص 

 رعایت بهداشت و شود. حفظ نتایج درمان و جلوگیری از عود بیماری هم نیازمندغیرقابل برگشت مطرح می

 .ای منظم استمراجعات دوره

 

 های غیرجراحیدرمان

ها کند. این درمانهای غیرجراحی آغاز میدر غالب موارد، دندانپزشک یا پریودنتیست شما، درمان را با روش

ویهبیوتیک و دهانشای ملتهب )کورتاژ(، درمان ضد میکروبی شامل آنتیگیری، برداشت بافت لثهشامل جرم

های بین دندانی و کنترل شرایط سیستمیک مانند دیابت، تغییرات های شیمیایی یا گیاهی، اصلاح تماس

تواند در روند بیماری پریودنتال اثرگذار باشد. از آنجا که هورمونی و مصرف داروهایی است که می

 تواند برای بیماران قلبیشوند، ماندگاری این بیماری میراحتی وارد جریان خون میهای پریودنتال بهعفونت

های موقع و درست درمانو دیابتیک و نیز سلامت مادر و جنین زنان باردار خطرناک باشد. انجام به

شود. های نگهدارنده دندان، باعث بهبود شرایط سیستمیک نیز میغیرجراحی ضمن بازگرداندن سلامت بافت

یرجراحی برای تمامی بیماران دیابتیک و نیز مادران های غرو است که معاینات پریودنتال و درماناز این

 .باردار لازم است



 

 درمان جراحی

تر های عمقیهای جراحی پریودنتال به شکل ساده این است که با کنارزدن لثه به بافتمنطق درمان

اربرد کگیری و رفع نواقص ایجادشده بر اثر بیماری ممکن شود. البته موارد دسترسی پیدا شود تا عمل جرم

ر منظوشود: جراحی افزایش طول تاج بهتر است و شامل انواع زیر میهای پریودنتال بسیار گستردهجراحی

 رفته یا درمان تحلیل لثه،سازی دندان برای ترمیم نهایی، پیوند بافت نرم برای بازسازی لثه از دستآماده

فظ کارانه دندان و حدندان، کشیدن محافظه برداشت ضایعات بافت نرم با لیزر، بازسازی استخوان پشتیبان

دندان، پیوند استخوان در زیر غشای سینوس فک بالا با هدف ممکن ساختن استخوان، بازسازی استخوان بی

 ...های بیمار اطراف ایمپلنت وکاشت ایمپلنت، کاشت ایمپلنت و درمان جراحی بافت

 

 کنندههای بازسازیدرمان

به نوع تحلیل استخوان دست به انتخاب روش درمان خواهد زد. در بسیاری از پریودنتیست شما با توجه 

موارد امکان بازسازی استخوان از دست رفته با کمک پیوندهای استخوان مصنوعی وجود دارد. حتی اگر 

دندان غیرقابل نگهداری تشخیص داده شود، بهتر است که حفره برجای مانده پس از کشیدن دندان با مواد 

تر همچون ایمپلنت فراهم های مطمئنپر شود تا استخوان طبیعی ساخته شده و امکان درمان مخصوص

 .باشد

 

 های ایمپلنتموفقیت درمان

بازسازی دندان از دست رفته با موادی مشابه ریشه و تاج دندان طبیعی، یک آرزو بوده و هست. اگرچه با 

دندان ساخت دندان برای افراد بیتوان بهرد میگیهای بنیادی انجام میتحقیقاتی که در زمینه سلول

های دندانی است. اندیشید، اما کارسازترین درمانی که اکنون در دسترس است استفاده از ایمپلنت

سازگاری از جنس تیتانیوم در ابعادی شبیه ریشه دندان هستند که در داخل ها مواد زیستایمپلنت

توانایی بالای تیتانیوم در برقراری ارتباط بیولوژیک با استخوان و  دلیلشوند. بهاستخوان کار گذاشته می

متحرک )اوردنچر( یا ثابت )مشابه های مصنوعی انواع پروتزهای نیمهتوان روی این پایهانتقال نیرو می



های ایمپلنتی بسیار بالاست، اما موارد متعددی از روکش روی دندان( را تهیه کرد. اگرچه موفقیت درمان

شود. اگر بیمار از نظر سلامت عمومی در وضعیت پایداری باشد ماری بافت اطراف ایمپلنت نیز گزارش میبی

و عوامل خطرسازی همچون مصرف سیگار باعث اخلال در روند ترمیم بافت نشود، امکان کاشت 

  .آمیز ایمپلنت و اتصال محکم آن به استخوان بسیار بالاستموفقیت

 

کنند و کند که پس از ساخت پروتز، بیمار و درمانگر از پیگیری درمان غفلت میمشکل، زمانی بروز می

ای هشود. تقریبا مشابه آنچه در مورد دندانهای اطراف ایمپلنت میتجمع پلاک باعث بروز التهاب در بافت

باعث جدا د توانشده نیز میهای کاشتهطبیعی و بیماری پریودنتیت گفته شد، تجمع پلاک در کنار ایمپلنت

شدن بافت نرم از کنار ایمپلنت و تحلیل استخوان پشتیبان آن شود. بنابراین باید با دقت کافی در طراحی و 

انجام درمان از تحویل یک پروتز متکی بر ایمپلنت کارآمد و بهداشتی اطمینان حاصل کرد و سپس با 

کند، دوام نتایج درمان را تجویز می ای و رعایت کامل بهداشت با وسایل خاصی که درمانگرمراجعات دوره

 .تضمین کرد

 

سیزدهمین کنگره انجمن علمی پریودنتولوژی ایران فرصتی است مغتنم برای تمامی دندانپزشکان،  

 های علمی در درمانمرور جدیدترین یافتههای تخصصی دندانپزشکی که بهها و سایر رشتهپریودنتیست

مپلنت بپردازند. انجمن علمی پریودنتولوژی ایران که افتخار میزبانی از های بافت اطراف دندان و ایبیماری

کند تا نقش خود را در در هتل المپیک دارد تلاش می 1392آبان  10همکاران را در روزهای هفت تا 

 .المللی به بهترین شکل ایفا کندتبادلات علمی در سطح ملی و بین

های پیرادندانی جراحی لثه و پریودنتولوژی، به بررسی، تشخیص و درمان بیماریهای مربوط به بافت

بی، بافت های پریودنتال بیمار می شود وبافت های عمیق تر را نیز پردازد. در پی تجمع پلاک های میکرومی

درگیر می کند. دندان پزشکان متخصص کلینیک تابان شما را یاری می دهند تا سلامتی دهان و دندان 

 .شما قبل از پیشرفت بیماری های پریودنتال بهبود یابد



های پیرادندانی ی های مربوط به بافتجراحی لثه و پریودنتولوژی، به بررسی، تشخیص و درمان بیمار

 که اند کرده احاطه را دندان پیرامون که شود می گفته هادندان ٔ  پردازد. پیرادندان به اجزائ نگهدارندهمی

 .است آلوئول استخوان و دندان سمان پیرادندانی، هایرُباط لثه، شامل

نرم لثه   انجام می پذیرد به این صورت که سطح دندان توسط بافت زیبایی گاهی هم جراحی لثه به قصد

پوشانده شده و در نتیجه ظاهری نازیبا به خود می گیرد. با برداشتن نسج اضافه لثه و شکل دادن به بافت 

بخشد. نکته حائز از سطح دندان نمایان شده و ظاهر زیباتری به آن میاستخوانی اطراف، میزان بیشتری 

 می بیمار پریودنتال های بافت میکروبی، های پلاک تجمع پی در که است آن سلامتی زمینه در اهمیت

 الپریودنت پاکت دندان به لثه چسبندگی شدن کم با کند، می درگیر نیز را تر عمیق های وبافت شود

در پی آن استخوان تحلیل می رود که برگشت ناپذیر است و برای درمان آن باید از روش . شود می تشکیل

 .های خاص درمانی استفاده شود

 متخصص دندانپزشک به( باریک ماه سه هر افراد از برخی برای) منظم طور به در نتیجه نیاز است تا

شود. کلینیک تخصصی دندان پزشکی  حاصل اطمینان لثه و دندان سلامت از تا کرد مراجعه پریودنتولوژی

تابان با در اختیار داشتن کادر مجرب از دندان پزشکان متخصص در زمینه پریودنتولوژی با ویزیت و مشاوره 

رایگان شما را یاری می دهد تا سلامتی دهان و دندان شما قبل از پیشرفت بیماری های پریودنتال بهبود 

 .یابد

بیماریهای بافتهای نگهدارندۀ دندان ) لثه ها ، استخوان فک و الیاف  لفظ پریو به پیشگیری و درمان

 پریودنتال ( گفته می شود . و بیماری لثه مهمترین عامل از دست دادن دندانها در بالغین می باشد .

لثه ها در حالت طبیعی ، صاف با لبه های تیز ، صورتی رنگ که در صورت عدم رعایت بهداشت دهان و 

، تجمع پلاک میکروبی و ترشح مواد سمی باعث التهاب لثه ها و تشکیل جرم شده بنوبه خود  مسواک نزدن

علائمی چون سوزش و خارش ، تورم ، قرمزی و خونریزی از لثه ها دیده میشود که با رعایت بهداشت ) 

 استفاده از مسواک و دهانشویه ( و انجام جرم گیری برگشت پذیر است .
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نگیرد پیشرفت بیماری لثه به بافتهای زیرین و نگهدارندۀ دندان سرایت کرده و علاوه چنانچه درمانی انجام 

بر علائم ژنژیویت که با شدت بیشتری اتفاق می افتد خروج چرک از لثه ها ، بوی بد ، تحلیل استخوان ، 

 نهای قبلی پاسخلقی دندان ها و ایجاد فاصله بین آنها نیز دیده می شود و در این مرحله از بیماری به درما

نداده ، بلکه نیاز به جراحی لثه توسط متخصص پیدا می کند که در صورت عدم درمان توسط بیمار دندان 

 کشیده خواهد شد .

در عمل جراحی لثه ، پس از بیحسی ، لثه ها کنار زده شده پس از تمیز کردن بافتهای آلوده و تصحیح 

تر از حد قبلی بخیه زده می شود . سپس بر روی آن پانسمان استخوان فک ، لثه ها به جای خود ولی پایین 

 روز بعد کشیده میشوند ۱۰تا  ۷مخصوص قرار داده شده بخیه ها 

 نکات بعد از جراحی :

حس است. مراقب طور کلی اطراف ناحیه جراحی شده، بیتا چند ساعت بعد از جراحی لب و زبان و به  -۱

 های خطرناکی ایجاد شود.است زخمید و آن را گاز نگیرید زیرا ممکنباشید با گونه و زبان خود بازی نکن

تا چند روز بعد از جراحی ممکن است درد و یا ناراحتی داشته باشید، نگران نشوید. داروهای ضد درد     -۲

های تجویز شده را به طور کامل مصرف کنید و بخصوص دوره درمان آنتی بیوتیک را کامل و آنتی بیوتیک

 .کنید

ساعت بعد از جراحی کمپرس ناحیه را شروع کنید.  ۶توانید از برای جلوگیری از تورم و درد می  -۳

کمپرس را به کمک یک کیسه یخ انجام دهید)ده دقیقه یکبار و بمدت چند دقیقه( اگر تورم شدید و توأم با 

 تب و علائم دیگر بود به ما اطلاع دهید.

بعد از جراحی لثه، لثه را بخیه مینماییم و بمنظور حفاظت موضع از تحریکات، با استفاده از خمیر   -۴

گردد. لذا از برداشتن و پانسمان آنجا را می پوشانیم. خمیر پانسمان در عرض چند ساعت سفت می

ن مهم نبوده ، ولی اگر دستکاری آن با دست و زبان و یا از مکیدن آن خودداری کنید. جدا شدن تکه ای از آ

 .کنید مراجعه  تیز و ناراحت کننده بود و احیاناً درد داشتید، به ما



 تا سه ساعت بعد ازعمل جراحی از خوردن اجتناب کنید تا پانسمان سفت شود.    -۵

ساعت اول داشته باشید در صورت شدید شدن با  ۲۴ممکن است مقداری ضعف، تب و لرز خفیفی در     -۶

 اس بگیرید.تم  ما

 غیرمعمول حالت این. شودمی دیده بزاق در خون هایرگه عمل از بعد اول ساعت چند طی در گاهی  –

 عمل ذیل شرح به دارد وجود ناحیه در توجهی قابل ریزیخون اگر اما. شودمی برطرف خود به خود و نبوده

 :کنید

 .دهید شستشو سرد آب با را دهان ملایمت با  •

دقیقه بافت را تحت فشار قرار  ۲۰ز مرطوب را در دو طرف خمیر پانسمان قرار داده و به مدت گا تکه یک  •

 شود.ریزی قطع میدهید. هنگام استراحت زیر سر خود چند بالش بگذارید. بعد از این مدت معمولا خون

 .کنید متوقف را ریزیخون دهان آب ریختن بیرون و دهان مکرر شستشوی با تا نکنید سعی هرگز  •

 .بگیرید تماس ما با ریزیخون ادامه صورت در  •

 .نزنید مسواک و نکرده استفاده شویه دهان از جراحی از بعد اول روز در    – 

کمک آب نمک شستشو دهید. به کمک یک قاشق توانید دهان خود را به ساعت بعد از جراحی می ۲۴ از  –

چایخوری نمک و یک لیوان آب ولرم، یک دهانشویه آب نمک تهیه کنید و از فردای جراحی، هر دو ساعت 

یکبار به آرامی و بدون فشار دهان خود را به کمک آن شستشو دهید. نواحی که جراحی نشده را مسواک 

 در اطراف خمیر پانسمان باقی نماند.های غذایی بزنید و مراقب باشید تا خرده

ساعت بعد از جراحی از رژیم غذایی نرم و سرد استفاده کنید. ماست، بستنی، پنیر و سوپ صاف  ۴۸ تا –

 دار خودداری کنید.سفت، تند و ادویههای مناسبی هستند. از خوردن غذاهای داغ،شده سرد، خوراکی



ریزی خفیف ما جراحی شده است موقع مسواک زدن خونش دهان در قبل جلسات در که نواحی از اگر –

دارید، نگران نشوید زیرا این حالت به جهت ناکامل بودن ترمیم لثه شما است که به تدریج با رعایت دقیق 

 بهداشت و ترمیم کامل لثه قطع خواهد شد. تمیز کردن ناحیه را به این دلیل متوقف نکنید.

شود. در این صورت مرتب دهان اس طعم بد در بعضی موارد دیده میاحس و دهان در نامطبوع بوی وجود –

 خود را تمیز کرده و شستشو با دهان شویه یا سرم فیزیولوژی را داشته باشید.

 و دنیب شدید فعالیتهای انجام از گرددمی توصیه ولی باشید، داشته توانیدمی را خود روزمره فعالیتهای –

 نید.ک اجتناب روز چند تا گرم حمام

سیگار نکشید. گرما ودود سیگار لثه را تحریک خواهد کرد و اثر نیکوتین روی سیستم ایمنی بدن  -۱۴

کند. در صورت امکان از این آمیز جراحی جلوگیری میترمیم لثه را به مخاطره انداخته و از نتیجه موفقیت

بیشتر  ها هموارهی لثه در سیگاریهافرصت برای ترک سیگار استفاده کنید و توجه داشته باشید که بیماری

 ها است.از غیرسیگاری

به علت لخت شدن طوق دندان به دنبال جراحی لثه، ممکن است دندان مقداری به تحریکات حرارتی  -۱۵

رود. از خمیر دندانهایی که بدین منظور مثل سرما و گرما حساس شود که به مرور کم شده و از بین می

 توانید استفاده کنید.تجویز( می اند )در صورتساخته شده

 


