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 مقدمه 3

 

 

 لامس

شدم برای  سال پیش، زمانی که مصمم 12-13اختیار ذهنم رفت به  ای برای کتابمون بنویسم، بی امروز وقتی خواستم مقدمه

 دوباره درس خوندن و ورود به ماراتون امتحان رزیدنتی.

 به شب قبل از امتحان. ممثل یه فیلم روزهای درس خوندنم از جلوی چشمام گذشت و رسید

که قرار بود برای رزیدنتی تدریس کنم  سرکلاسیهم زدن افتادم توی شبی که برای اولین بار قرار بود برم  باز با یک چشم به

 سال. 12ها حضوری بود(. و اومدم تا امروز که شد  ها کلاس موقع )اون

کنید به گذشته، و روزهای سخت، پرفشار ولی شیرینی که  شینید و نگاه می می یبرای شما هم همینطور خواهد بود. یه روز

. لذت و ه خواهید کردون نگادونم همه شما دوستان من توی اون روز با لذت و غرور به این روزهات توی این دوران دارید. و می

 ."خواستیدش می"غرور بابت تلاش برای چیزی که 

 ی شما.  موفقیت من هست برای همهی این آرزو

 هاتون رو محکم قدم "خواید می"موفقیت همون رضایت از هر قدمی است که در گذشته برداشتید. فقط برای اون چیزی که 

 بردارید. و مصمم

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 با بهترین آرزوها

 امیرعباس مشاری



 
 
 
 

 
 

 اندودانتیکس 4

 مای استفاده از درسنامهراهن

 به نام خدا

 دوست عزیز

 افتخار بزرگی نصیب ما شده تا در مسیر موفقیت در آزمون دستیاری دندانپزشکی در کنار شما باشیم.

برنامه ریزی دقیق و استفاده از منابع جامع و در عین حال خلاصه است تا امکان دوره  مهمترین ملاک موفقیت در آزمون

داشته باشید. در این درسنامه تلاش شده است ضمن انتقال دقیق متون رفرنس اصلی و حفظ یکپارچگی چند باره آن را 

مطالب، تاکید بیشتری روی نکاتی که احتمال طرح سوال از آن در آزمون وجود دارد انجام گیرد. لطفا در مطالعه این 

 و پیشنهاد های ذیل دقت کنید:درسنامه علاوه بر گرفتن راهنمایی از مشاوران موسسه آوید، به نکات 

 در ابتدای هر فصل سطح اهمیت مطالب با توجه به در نظر گرفتن ضریب هر درس برای داوطلبان و سوالات  -1

 تقسیم شده است: Cو  A ،Bسال گذشته به سه سطح  10مطرح شده از فصل در 

 

Aمطالب فصل به تعداد سوالی که  : فصولی که تقریبا هر سال از آن سوال طرح شده است و نسبت حجم و دشواری

از آن در آزمون مطرح می شود به شکلیست که خواندن فصل برای همه داوطلبان و با هر انتخاب رشته ای مقرون به 

 این فصول جزء فصول حذفی قرار گیرد. نمی شودصرفه است. اگر وقت کمتری برای دوره این درس دارید پیشنهاد 

 

Bنسبت حجم و دشواری مطالب به تعداد سوالی . ر میان از آن ها سوال مطرح می شود: فصولی که تقریبا یک سال د

که از آن در آزمون مطرح می شود به شکلیست که خواندن آن به همه داوطلبان توصیه می شود ولی در اولویت 

کمبود  قرار دارند. در صورت کمبود وقت، حذف این فصول فقط در صورت اجبار و Aبعدی نسبت به فصول سطح 

 شدید وقت و فقط پس از هماهنگی با مشاور انجام می شود.

 

C فصولی که ندرتا در سال های گذشته از آن ها سوال طرح شده است یا نسبت حجم و دشواری مطالب به تعداد :

سوالی که از آن در آزمون مطرح می شود به شکلیست که خواندن آن برای داوطلبانی که وقت دوره کمتری دارند 

قرون به صرفه نیست. این بدین معنی نیست که حذف این فصول برای همه داوطلبان پیشنهاد می شود، ولی اگر م

داشته و به دلایلی فرصت کمتری برای دوره دارید با راهنمایی مشاور می توانید  5/0یا  1درسی برای شما ضریب 

 فصول حذفی را از این فصول انتخاب کنید.

ه فصول درسنامه مهم بوده و امکان طرح سوال از همه فصول وجود دارد و سطح بندی دقت داشته باشید که هم

 فوق برای کمک در مواردی انجام شده که برنامه مطالعه داوطلبان عزیز از برنامه موسسه عقب افتاده است.



 

 
 

 مقدمه 5

 

ی مطلب در در هر فصل قسمت هایی وجود دارد که احتمال مطرح شدن سوال از آن ها کم بوده یا میزان دشوار -2

 3یا  2سطحی است که صرف وقت برای مطالعه آن ها به دوستانی پیشنهاد می شود که درس برای آن ها ضریب 

 مشخص شده اند.  (+ II/III)دارد. این قسمت از متن با علامت 

 

ه در هر فصل سوالات تالیفی و سوالات مطرح شده در آزمون های سال های گذشته آورده شده است. دقت کنید ک -3

این تست ها صرفا برای کمک به یادگیری بهتر درسنامه طراحی شده اند و داوطلبان باید حتما پس از هماهنگی با 

 مشاور از سایر منابع تست برای آمادگی آزمون نیز استفاده کنند.

 

ت آزمون پیشنهاد می کنیم از چند منبع یا درسنامه مختلف استفاده نکنید. متعهد هستیم که میزان انطباق سوالا -4

 با مطاب درسنامه اگر نه کامل، نزدیک به کامل است. 

 

فیلم آموزشی که همراه با درسنامه خدمت شما ارسال شده است برای کمک به درک مطالب کتاب و آشنایی با  -5

روش مطالعه صحیح درس است و استفاده از آن در دور اول مطالعه پیشنهاد می شود. هر چند مطالب درسنامه 

 ه و محتوایی از درس برای ایجاد اجبار برای شما عزیزان در تهیه فیلم حذف نشده است.کامل بود

 

 بدون شک هیچ نگارشی فاقد اشتباه نیست. خواهشمندیم اگر هر مشکلی در متن پیش رو وجود دارد با بزرگواری به ما 

 تذکر دهید تا بتوانیم نقص های احتمالی موجود را برطرف نماییم.

 

 با آرزوی کامیابی                                                                                                                 

 واحد آموزش و مشاوره آوید                                                                                                           
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  1فصل 

  رفرنس 1/فصل اپیکال پری و پالپ های بیماری پاتوژنز

 

 

 

 A: سطح اهمیت

 
 

 هیستولوژی و فیزیولوژی پالپ دندانی نرمال:

 های پالپ دندانی یک بافت همبندی منحصر به فرد با عروق خونی، لنفاتیک و عناصر عصبی است که از سلول

 در داخل دندان در یک اتاقک که با دیوارهای محکم احاطه  و تهمنشا گرف (Neural Crest) عصبی تیغه 

 شده است.

 عاج را که نه تنها ترشحی بسیار تخصصی یافته با فانکشن  ی، سلول هایاست ادنتوبلاست دارایپالپ دندان 

  می کند.م آغاز تشکیل مینا را ه، بلکه با تأثیر بر اپی تلیوم دندانی در مراحل اولیه تکامل دندان سازد می

، پروتئوگلیکان ها، 2و  1سلول های مزانشیمال تمایز نیافته، کلاژن تایپ  همچنین پالپ شامل فیبروبلاست ها،

  گلیکوپروتئین ها و آب می باشد.

 

 ,BV=Blod Vessles, D=Dentinسمت راست پالپ را نشان می دهند. نمای هیستولوژی از دندان مولر موش. تصاویر

FB=Fibroblast, OD=Odontoblast, PD=Predentin,  
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 های فضای پالپ را می پوشانند و  دهند که دیواره می تشکیل)پرچین مانند(  Palisading ادنتوبلاست ها یک لایه

 .گسترده می شوند دو سوم توبول های عاجیبه حدود  زائده های آنها

 ،عاج پری توبولار شدن تر ضخیملیل با افزایش سن به دو  تر هستند قطورتوبول ها در سنین جوانی 

 شوند. می اسکلروتیک تر

به  (Gap Junction)  شکاف دارها به وسیله اتصالات  دخیل هستند. آن عاج مینرالیزهادنتوبلاست در درجه اول در تولید 

  را تشکیل دهند. غشای نیمه تراواهم متصل می شوند که به آنها اجازه می دهد که یک 

 دیگر،  ایمونولوژیک از بین مدیاتورهای ، سیتوکین ها و دیفنسین هاToll-Like Receptorبیان با  ادنتوبلاست ها 

 نقش مهمی در دفاع دارند.

 

 

 

 

 

 در محیط پالپ: Aδ دلتا -الیاف آ .1

 و دهش گسترده ها ادنتوبلاست بین در آن ها .هستند تیحرار به تغییرات سریع و تیزمسئول پاسخ  میلین دار این الیاف

 به داخل توبولهای عاجی امتداد می یابند. میکرون 200تا  100 تاو و  داده دست از را خود میلین پس از ان غلاف

 

 در مرکز پالپ: Cالیاف  .2

 هستند.  بیماران با پالپیت برگشت ناپذیر علامت دار  در مبهممسئول درد که  ،میلینه غیر الیاف 

 

 باشد. دیواره آرتریول هادر  سمپاتیکو الیاف   Aβ بتا-آاف پالپ همچنین ممکن است دارای الی

 

 کنند عبارتند از: دو دسته از الیاف حسی که پالپ را عصب دهی می

 در محیط پالپ Aδ دلتا-الیاف آ .1

 در مرکز پالپ Cالیاف  .2
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 صدمه وارد کند و باعث التهاب پالپ شود. عروق و اعصاب ناحیه پری اپیکالبه  میتواندجرم گیری و کورتاژ عمیق 

د. زمانی که دندان به داخل حفره دهان رویش می کند ریشه نابالغ نکن عروق پالپ نقش مهمی در پاسخ به محرک ها ایفا می

حرک های خارجی اپکس بالغ شده و توانایی پالپ در تحمل مدر نهایت  .است و یک جریان خون وسیع به پالپ وجود دارد

 پس هر چه خونرسانی بیشتر، توانایی تحمل محرک خارجی بیشتر() مثل تروما و پوسیدگی ها کم می شود.

با افزایش  سازگاریرا برای  وریدی و لوپ ها - آناستوموز های شریانیپالپ دندان بالغ مکانیسم هایی مانند هرچند 

  در گردش داخل خود را افزایش دهد.تواند در صورت نیاز حجم خون  می . بنابراین پالپدارد جریان خون در حین التهاب

  

 (Terminal Capillary Network)شبکه مویرگی انتهایی   

پالپپپ همچنپپین شپپامل یپپک شپپبکه دقیپپق از آرتریپپول هپپا و مپپویرت هپپا در اطپپراف ادونتوبلاسپپت هاسپپت کپپه             

 عنپپپوان شپپپبکه مپپپویرگی انتهپپپایی بپپپه ایپپپن شپپپبکه متابولیپپپک بپپپالا هسپپپتند فعالیپپپت  میپپپزانی بپپپا یهپپپا سپپپلول

(Terminal Capillary Network) شود می شناخته. 

 

 اتیولوژی بیماری های پالپ و پری اپیکال:

  تا ها محرک به دندانی پالپ  واکنش تواند به التهاب منجر شود. های پری اپیکال می بافتو  پپال آسیب و تحریک

 .شود می دیکته تحریک مدت و نوع توسط زیادی حد

 :شوند تقسیم غیرزنده و زنده دسته دو به توانند می کلی طور به ها محرک این 

 

 شیمیایی-حرارتی-. محرک های غیر زنده: مکانیکال1 

 

 میکروبیال: زنده های محرک. 2 
 

 

 محرک های مکانیکی:

چون نفوذپذیری عاج بد، یا می افزایش عمیق های حفره سازی آماده حین در بیشتر عاج برداشت با پالپ تحریک پتانسیل 

  باشد. پالپتواند عامل التهاب  برداشت ساختار دندان بدون خنک کننده مناسب می در نزدیک پالپ بیشتر است.
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هایی که تحت ترومای خفیف تا متوسط  است باعث آسیب پالپ شود. دندان ممکن (Impact Injuries)ای ترومای ضربه 

گیرند یا دارای  در مقایسه با دندان هایی که تحت ترومای شدید قرار می بالغاپکس ریشه نا های دارای گیرند و دندان قرار می

 .اپکس بسته هستند، شانس بیشتری جهت حفظ حیات پالپ دارند

 

 باعث نکروز دندان می شود.  (Lateral Luxation)بیشتر از آسیب های اکستروژن و جابجایی طرفی  اینتروژن

 

 

 هفته 36پالپ بعد از آسیب های مختلف تا مقایسه جریان خون 

 نکته های نمودار:

 .در آسیب اکستروژن جریان خون پالپ افزایش پیدا می کند 

 .بیشترین کاهش جریان خون پالپ در اینتروژن رخ می دهد 

 نههف 36ر پالپ پس از آسیب پس از گردش خون د :Intrusion< Lat Lux = Extrusion < Control 

 

 ننده بافت های پری رادیکولارعوامل تحریک ک

 فیزیکی-

 ای،  ترومای ضربه 

  ،اکلوژن بلند 

  ،ینسترومنتیشن بلندتر از طول کانال ریشه 

 پرفوریشن ریشه،  

 پرکردگی های بلندتر از طول کانال ریشه. 
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 تاثیری بر وایتالیتی پالپ نداردشود که معمولاً  تحلیل اپکسحرکات ارتودنسی ممکن است باعث شروع 

 

 وسلول بقاء  اثر تقویت کننده بر ابلیتق آنتی بیوتیکخمیر های  پایینو غلظت های  هیدروکسایدکلسیم 

 .دارنداثرات زیان آوری  خمیر های آنتی بیوتیکغلظت های بالاتر اما   .را دارند (Conducive) پرولیفراسیون 

 

 ییفیزیکی و شیمیا -

 نبود همچنین  و  ریشه عدم تعیین طول دقیق کانال به دلیل) های پری اپیکال کردگی به بافتررد شدن مواد پ

 (مقاومت اپیکالی کافی حین پاکسازی و شکل دهی کانال ریشه

 

 اختلال در خون رسانی-

 و یخونذخایر طی درمان های ارتودنسی باعث اختلال  ،اعمال نیروی بیش از حد تحمل فیزیولوژیک لیگامان پریودنتال

 عصبی بافت پالپ می شود. 

 

 

 

 

 محرک های شیمیایی:

مواد آنتی باکتریال مثل نیترات نقره، فنول با یا بدون کامفور و اوژنول که برای استریل کردن عاج بعد از تهیه حفره اثربخشی 

 ها می تواند باعث تغییرات التهابی در پالپ زیرین شود.  ، سوال برانگیز است و سمیت آنمی شوداستفاده 

م، هیدروژن پروکساید و اسید های مختلف، مواد شیمیایی سایر مواد محرک پاک کننده های حفره مثل الکل و کلروفر

 هستند. موجود در حساسیت زداها، بیس و لاینر های حفره و مواد ترمیمی موقت و دائم

شوند، داروهای داخل کانال و  سازی و شکل دهی کانال ریشه استفاده می شوی آنتی باکتریال که در طی پاکو  مواد شست

 های پری رادیکولار هستند. مواد پرکننده، مثال هایی از محرک های شیمیایی بافتبعضی ترکیبات موجود در 

  

 

 
 

 محرک های میکروبی:
 

 محرک های میکروبیال التهاب عامل مهم ترین های فیزیکی و شیمیایی گذرا هستند،  محرکبا توجه به این که غالبا 

 از ها محرک این به واکنش اولیه پالپ. هستندابی پالپ های الته ، قادر به جذب سلولحتی ضایعات کوچک مینا هستند.

مثل  سلول های التهابی مزمنتجمع موضعی  باعثاین پاسخ اولیه به پوسیدگی ها،  .است ذاتی ایمنی پاسخ طریق

 می شود.ها و پلاسماسل ها  ، لنفوسیتماکروفاژها
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ی کند.بافت پالپ ممکن است برای مدت طولانی طرف پالپ شدت و ماهیت انفیلتراسیون تغییر مه با پیشرفت پوسیدگی ب

 ملتهب باقی بماند یا به صورت آهسته یا سریع نکروز شود. 

 

 ملتهب ماندن یا نکروز شدن به عوامل زیر بستگی دارد:

 ..ویرولانس میکروارگانیسم ها1 

 ..قدرت آزاد سازی مایعات التهابی برای جلوگیری از افزایش فشار داخل پالپی2 

 که شامل تنوعات ژنتیکی است.ومت میزبان . مقا3 

 .میزان گردش خون.4 

 (.فاکتور مهم)درناژ لنفی و  .5

 

 اخل کانال به طرف اپیکال گسترش یافته و ضایعه التهابی د از ها، محرک دیگر و محصولاتشان یا ها باکتری در نهایت

 .گانیسم ها گسترش نمی یابندبیماری های پالپ و پری آپیکال بدون حضور میکروار ایجاد خواهد شد.

 

Kakehashi  درRat های معمولی و  Ratعاری از باکتری های Free)-(Germد.، اکسپوژر های پالپی ایجاد کردن 

پالپ این حیوانات نان وایتال  ایجاد کرد. روز فقط التهاب ناچیزی 72در طول دوره  Germ Freeهای  Ratاین اقدام در  

 بود. بر عکس در نرمالکلسیفیه  تشکیل شد و بافت پالپ زیرین سد 14روز  تا هد کلسیفیسنشد، بلکه 

 Rat ،تشکیل شد. تا روز هشتم عفونت، نکروز پالپ و آبسه های معمولی  

های با سابقه ترومای دارای  دندانکه  ،روی فلور باکتری پالپ نکروتیک انسان  Sandqvistتحقیقات باکتریولوژیک طبق 

دندان های بدون ضایعه پری اپیکال آسپتیک بودند، در حالی  را بررسی کرد،ا بدون بیماری پری اپیکال پالپ نکروتیک با ی

 که دندانهای دارای بیماری پری اپیکال کشت باکتریایی مثبت داشتند. 

 چندین مکانیسم برای شناسایی باکتری ها به عنوان محرک به وسیله سیستم ایمنی پیشنهاد شده است.

 توژن ها از طریق تقابل بین الگوهای مولکولی وابسته به پاتوژنپاکشف این 

”) Pamps“ Associated Molecular Patterns-Pathogen(  شناسایی های گیرنده عنوان های خاصی که به گیرنده و 

 رخ می دهد.، شناخته می شوند ) Prrs”Pattern Recognition Receptors“( الگو

 


