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 مقدمه 

 به نام خدا

 

 ب یضر   ن یو همچن  یسال ها با توجه به علاقه روز افزون همکاران دندانپزشک به شرکت در آزمون تخصص دندانپزشک   ن یدر ا

 است.    دهیردپروسه سختتر گ  نیمختلف رقابت در ا  ی دار شدن دروس در رشته ها

در گروه اطفال    باشد که ما  یم  Nowak  یدنت یفصل کتاب مرجع اطفال آزمون رز  ۲۰شود شامل    یم   متانیکه تقد  یکتاب

. استفاده از شکل ها،  میی ارائه نما  تانیروان و قابل فهم را برا  یکتاب ، ترجمه ا  یبر متن اصل   هیکه با تک   م یداشته ا  نیبر ا  یسع

 بر درس اطفال خواهد شد.   زیداوطلبان عز شتری تسلط هرچه ب اعثب یفیتال  یها  و تست  ی جداول خلاصه ساز

 و  قتیدکتر سامان حق  یجناب آقا و مقدم یدکتر رضا سالار یجناب آقا  دی کتاب ماحصل زحمات گروه اطفال موسسه آو نیا

 باشد.  ی بزرگواران را داشتم م نیدر کنار ا ی بنده که افتخار همکارو  (علمی  )ویراستار ی زارع لادیدکتر مجناب آقای 

 

مبر خود لاز  ن یهمچن ب  دانم یم  از زحمات  آقا  غ یدر  ی که  ام  یجناب  تدو  یدرضافضل ی دکتر  در  را  کت  نیا  ن یکه  ما    یاری اب 

 . میاند تشکر نمانموده

را   ی بابت درد، رنج یکودک   ایدن  یجا  چی کند تا در ه  یاریهرچه بالاتر علم  ی کتاب بتواند شما را در راه اعتلا  نیآنکه ا دیام به

 د. یتحمل ننما

 

 یوق مرز نیریش دکتر

 ۹۹ زمستان
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 نکودکادندانپزشکی 

 راهنمای استفاده از درسنامه 

 به نام خدا 

 عزیز دوست 

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

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

ت ضمن انتقال دقیق متون رفرنس اصلی و حفظ یکپارچگی مطالب، تاکید  باره آن را داشته باشید.در این درسنامه تلاش شده اس

بیشتری روی نکاتی که احتمال طرح سوال از آن در آزمون وجود دارد انجام گیرد. لطفا در مطالعه این درسنامه علاوه بر گرفتن  

 مشاوران موسسه آوید، به نکات و پیشنهاد های ذیل دقت کنید:  راهنمایی از 

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

 تقسیم شده است: Cو  A ،Bسال گذشته به سه سطح  1۰از فصل در 

 

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

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

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

 

B جم و دشواری مطالب به تعداد سوالی  نسبت ح. : فصولی که تقریبا یک سال در میان از آن ها سوال مطرح می شود

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

دید وقت  این فصول فقط در صورت اجبار و کمبود شقرار دارند. در صورت کمبود وقت، حذف    Aنسبت به فصول سطح  

 شاور انجام می شود.و فقط پس از هماهنگی با م

 

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

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

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

داشته و به دلایلی فرصت کمتری برای دوره دارید با راهنمایی مشاور می توانید فصول حذفی را از    5/۰یا  1شما ضریب 

 کنید.   این فصول انتخاب

 

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

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

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

دارد. این    3یا    ۲طالعه آن ها به دوستانی پیشنهاد می شود که درس برای آن ها ضریب  قت برای ماست که صرف و

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

 

شته آورده شده است. دقت کنید که این  در هر فصل سوالات تالیفی و سوالات مطرح شده در آزمون های سال های گذ -3

ی بهتر درسنامه طراحی شده اند و داوطلبان باید حتما پس از هماهنگی با مشاور از  تست ها صرفا برای کمک به یادگیر

 سایر منابع تست برای آمادگی آزمون نیز استفاده کنند. 

 

هد هستیم که میزان انطباق سوالات آزمون با  پیشنهاد می کنیم از چند منبع یا درسنامه مختلف استفاده نکنید. متع -4

 ، نزدیک به کامل است.  ملمطاب درسنامه اگر نه کا

 

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

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

 برای شما عزیزان در تهیه فیلم حذف نشده است. محتوایی از درس برای ایجاد اجبار 

 

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

 ا برطرف نماییم. دهید تا بتوانیم نقص های احتمالی موجود ر

 

 با آرزوی کامیابی                                                                                                                                 

 واحد آموزش و مشاوره آوید                                                                                                        
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 ل در حال تکام یهادندان  یهایناهنجار: نواک( 3)فصل  1فصل 

 15 ........................................................................................................................................... ها دندان  تعداد  یتکامل  صینقا  فیتعار

 16 .......................................................................................................................................................................................... ایپردنشیه
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 31 ....................................................................................................................................................................................... س یفلوئوروز
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 3۲ ............................................................................................................................................................................... نایم  یارث  صینقا

 34 ................................................................................................................................................................................ عاج  یارث  صینقا

 36 ............................................................................................................................................................................ سمان  یارث  صینقا

 37 .................................................................................................................................................................................... ا یوفسفاتازپیه

 38 .................................................................................................................... ( PRIMARY FAILURE OF ERUPTION)  هیاول  یشیرو  شکست

 ی دندان یدگیپوس: نواک( 12صل )ف 2فصل 

 41 ................................................................................................................................................................................................. مقدمه 

 4۲ ........................................................................................................................................................... ی دندان  یدگیپوس   یامدهایپ
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 55 ..................................................................................................................................................................... یدگیپوس   خطر  عوامل
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 و طرح درمان در نوزاد و کودک نوپا   صی، تشخ نهیاعم: نواک( 14)فصل  3فصل 
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 79 ................................................................................................................................................. نوزاد   یدهان  سلامت  ملاقات  اجزاء
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 در نوزاد و کودک نوپا یدندان یها یماریاز ب یریشگپی: نواک( 15)فصل  4فصل 
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 149 .................................................................................................................................................................................... مار یب  سوابق

 15۲ .......................................................................................................................................................................................... خچه یتار
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 ۲41 .......................................................................................................... فضا   رفتن  دست  از  دچار  ینواح  در  روکش  یساز  آماده

 ۲43 ................................................................................................... تاج   کامل  پوشش  با  یریش   یها روکش   کاربرد  زی تجو  موارد

 ۲44 ........................................................................................ ا یرکونی ز  و  نزن  زنگ  لیاست  یها  روکش  قراردادن  و  تراش   مراحل

 ۲51 ................................................................................................................ زنگ   ضد   لیاست  روکش  دادن  قرار  یبرا  HALL  روش 

 ۲5۲ ........................................................................................................................................ یریش   یها  نیکان  و  زورهایانس  میمتر

 ۲53 ........................................................................................................................................................ و یادهز  III  کلاس   یها  میترم

 ۲54 .......................................................................................................................... ها   نیکان  و  زورهایانس  در  V  کلاس   یها  میترم

 ۲54 ................................................................................................................................. :زورهایانس  تاج  کامل  پوشش  زی تجو  موارد

 ۲56 ...................................................... ی ریش   یایرکونیز  یهاروکش  و  شده  رینو  لیاست  یهاروکش   قراردادن  و  یسازآماده 

 ۲58 ............................................................................................................................ پروتز  با  یریش  یقدام  یها  دندان  ینیگزیجا

 III ....................................................................................................... ۲6۰  کلاس   چسبنده  یها  می ترم  دادن  قرار  و  تراش   مراحل
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 کودکاندندانپزشکی 

 
 ۲63 .............................................................................................................................................................. نیگزیجا  یمیترم  درمان

 شده  ریون  شیپ  از  یها  روکش  و  کودکان(  پیاستر  یها  )روکش  یتیکامپوز  نیرز  ویادهز  یها  روکش  دادن  قرار  و  تراش 

 ۲64 .............................................................................................................................................................................................. ا یرکونیز  و

 ی ریش ی درمان پالپ در دندان ها: نواک( 23)فصل  ۹فصل 

 ۲69 .............................................................................................................................................................................................. مقدمه 

 ۲7۰ .................................................................................................................................................................. یسلامت  در  یساز  عاج

 ۲71 ............................................................................................................................................................ بیآس   به  یساز  عاج پاسخ

 ۲73 ...................................................................... یریش   یها  دندان  در  ها  محرک  به  پالپ-عاج مجموعة  پاسخ  رب  موثر  عوامل

 ۲73 ......................................................................................................... ی میترم  مواد  نیمارج  به  ها  یباکتر  نفوذ  یبیتخر  اثرات

 ۲74 ..................................................................................................................................... ماندهیباق  عاج  ضخامت  یمحافظت  نقش

 ۲76 ............................................................................................................................................................... پپال  یکینیکل  صیتشخ

 ۲81 .................................................................................................................................................................... پالپ  درمان  یروندها

 FS ......................................................................................................................................................... ۲96 و  MTA  کاربرد  یها  روش 

 ۲97 ...................................................................................................................................... فرموکرزول   یبرا  ممکن   یها  نیگزیجا

 3۰8 .................................................................................................................................................... ی وگراف یراد   تیموفق  یارهایمع

 کودکان یدندانپزشک ماریب یرفتار تی هدا:  نواک( 24)فصل   10فصل 

 311 .............................................................................................................................................................................................. مقدمه 

 311 ....................................................................................................................................... کودک   تکامل  بر  یمرور   کودک:  درک

 316 ................................................................................................................................................... کودک   رفتار  بر  موثر  یرهایمتغ

 3۲۲ .................................................................................................................................... موفق   یرفتار  تیهدا  یبرا  یساز  نهیزم

 3۲5 .......................................................................................................................................... ی رفتار  تیهدا  یها  روش   بر  یمرور

 333 ....................................................................................................................................................... ن یگزیجا  یارتباط  یها  روش 

 334 ............................................................................................................................ شرفته یپ  یرفتار  تیهدا  یارتباط  یها  روش 

 338 .................................................................................................................... ی رفتار  کنترل  یها  روش   از  استفاده  و  رفتار  ثبت

 339 .................................................................................................................................................. اجتماع   در  یرفتار   کنترل  نقش

 34۲ ...................................................................................................................................................................................... یبند   جمع
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 فهرست

 یری ش یحفظ فضا در دندانها:  نواک( 26)فصل  11فصل 

 349 ............................................................................................................................................................................... ی کل  ملاحظات

 351 ............................................................................................................................................................... فضا  حفظ   یها  ینسلااپ

 354 ........................................................................................................................................................ طرفه  دو  ثابت  یها  نسیاپلا

 36۰ ............................................................................................................................................................................................ لابراتوار

 ی عادات دهان: نواک( 27)فصل  12فصل 

 363 .......................................................................................................................................................انگشت   دنیمک  عادات  اتیکل

 366 ...............................................................................................................................................................................................درمان 

 37۲ .............................................................................................................................................................. یالحاق  یها  درمان  جینتا

 37۲ ............................................................................................................................................................................... پستانک   عادات

 373 ........................................................................................................................................................................................ لب  عادات

 375 ....................................................................................................................................................... (TONGUE THRUST) تراست  تانگ

 377 .................................................................................................................................................................................. ی دهان  تنفس

 378 ................................................................................................................................................... (ONYCHOPHAGIA   )  ناخن  دنیجو

 38۰ ....................................................................................................................................................................................... سمیبراکس

 دهان در کودکان  یجراح: نواک( 2۹)فصل  13فصل 

 385 .............................................................................................................................................................................................. لیوسا

 386 .............................................................................................................................................................................. یکل  ملاحظات  

 389 ............................................................................................................................................ لا یماگز  یقدام  یها  دندان  دنیکش

 39۰ ............................................................................................................................................................ بل یمند   یمولرها  دنیکش

 39۰ ............................................................................................................................................ بلیمند   یقدام  یها  دندان  دنیکش

 39۰ ....................................................................................................................... یریش   یها  دندان  شکسته  یها  شهیر  تیریمد 

 39۲ ............................................................................................................................................... یوپسیب  :  نرم  بافت  یجراح  اعمال

 39۲ ..............................................................................................................................نهفته  یها  نی کان  یبرا  دنتوآلوئولار  یجراح

 393 ............................................................................................................................................................................... صورت   صدمات

 394 .................................................................................................................................................................. صورت   یها  یشکستگ 

 396 ................................................................................................................................................................. ک یادنتوژن  یها  عفونت
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 کودکاندندانپزشکی 

 
 4۰۰ ............................................................................................................................................................. ی لوگلوس یانک  یبند   طبقه

 ی سالگ 12-6و طرح درمان در   صی، تشخ نهیمعا: نواک( 31)فصل   14فصل 

 4۰9 .............................................................................................................................................................................................. مقدمه 

 4۰9 .......................................................................................................................................................................................... خچه یتار

 41۰ .............................................................................................................................................................................................. نه یمعا

 43۲ ................................................................................................................................... ی ارتودنس  یلیتکم  یصیتشخ  یها  روش 

 445 ................................................................................................................................. ی ارتودنس  ری غ  مشکلات  یبرا  درمان  طرح

 ی سالگ  12تا  6 یدندان  یماریاز ب  یریشگیپ: نواک( 32)فصل   15فصل 

 449 ............................................................................................. (یسالگ   1۲-6)  مختلط   یدندان  نیسن  در  مهم  اتفاقات  و  عیوقا

 45۰ ................................................................................................................................................................................. د یفلورا  زیتجو

 45۰ ................................................................................................................................................................ کیستمیس   یدهایفلورا

 45۰ ...................................................................................................................................................................... ی موضع  یدهایفلورا

 454 ...................................................................................................................................................................... ی خانگ   یها  مراقبت

 456 .......................................................................................................................................................... مسواک   مورد  در  ها  ینوآور 

 456 ................................................................................................................................................................................... ییغذا  برنامه

 458 ...................................................................................................................................................................................... ها   لانتیس 

 ها  لانتیس  شوریو ف  تیپ: نواک( 33)فصل  16فصل 

 461 ............................................................................................................................... شوریف  و  تیپ  یها  یدگیپوس   یولوژیدمیاپ

 46۲ ............................................................................................................................................................................... لانتیس   ییکارا

 463 ..................................................................................................................................................... حاضر   حال  در  لانتیس   کاربرد

 464 ........................................................................................................................................................ ها   لانتیس   کارکرد  یچگونگ 

 468 ................................................................................................................................................................. ها  لانتیس   یبند   طبقه

 47۰ .......................................................................................................................................... دارد؟   ازین  لانتیس   به  واقعا  یکس  چه

 47۲ ............................................................................................................................................... اکلوزال  یها  یگد یپوس   صیتشخ

 474 ..................................................................................................................................... ه یاول  یها  یدگیپوس   یرو  نمودن  لیس 

 476 ................................................................................................................................................ لانتیس   یبرا  دندان  یساز  آماده
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 فهرست

 478 ................................................................................................................................................. لانتیس   یقرارده   یکینیکل  روند 

 481 .................................................................................................................................................. لانتیس   تیموفق  بر  موثر  عوامل

 488 ....................................................................................................................................................... لانتیس   دادن  قرار  یابی  بیع

 488 .............................................................................................................................................................. لانتیس   یکاربردها  ریسا

 49۰ ................................................................................................................................................................................ لانتیس   یمنیا

 491 ....................................................................................................................................................................... ندهیآ  یها  شرفتیپ

 جوان  یدائم یدرمان پالپ در دندان ها : نواک( 34)فصل  17فصل 

 495 ......................................................................................................................................................... پالپ  -  عاج  مجموعه  مفهوم

 495 ....................................................................................................................................... ی میترم  اعمال  و  یدگیپوس   به  واکنش

 497 ............................................................................................................................................................... پالپ  یکینیکل  صیتشخ

 5۰1 .......................................... پالپ  اکسپوز  بدون  ریپذ   برگشت  تیپالپ ای  نرمال  پالپ  با  یها  داندن  یبرا  زنده  پالپ  درمان

 5۰1 ........................................................................................ عاج: مختلف  یها  تیوضع  با  مرتبط   متفاوت  یکیزیف  اتیخصوص

 5۰۲ .................................................................................................................................................................. ی درمان  یها  یاستراتژ

 5۰4 .................................................................................................... (IPTپالپ)  میرمستقیغ  درمان-نرم  عاج  تا  یانتخاب  برداشت

 5۰5 ......................................................................................................................................................... ( DPCپالپ)  میمستق  پوشش

 5۰8 ........................................................................................................................................................................................ ی پالپوتوم

 51۰ .................................................................................................................................................................................. سیاپکسوژنز

 511 ............................................................................................................................. نابالغ  یها  دندان  یبرا  رزندهیغ  پالپ  درمان

 5۲۰ ..................................................................................................................... جوان  بالغ  یها  دندان  یبرا  رزندهیغ  پالپ  درمان

 جوان یدائم  یدر دندان ها ک یدرمان صدمات ترومات: نواک( 35)فصل  18فصل 

 5۲5 .................................................................................................... جوان  یدائم  یها  دندان  در  تروما  یولوژ یدمیاپ  و  یولوژ یات

 5۲5 .......................................................................................................................................................................................... ه چخیتار

 5۲7 ............................................................................................................................ یدائم  یها  دندان  کیترومات  صدمات  درمان

 535 .......................................................................................................................................... یدندان  یتروما  از  بعد   عوارض  درمان

 538 ............................................................................................................................... یدائم  دندان  در  شنیلوکس  صدمات  درمان

 545 ......................................................................................................................................................... یریشگ یپ  یارتودنس  درمان

 547 ............................................................................................یدندان   کیترومات  صدمات   دچار  مارانیب  یبرا  یارتودنس  درمان
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 کودکاندندانپزشکی 

 
 ی در نوجوان  یدندان  یماریاز ب یریشگیپ: نواک( 3۹)فصل  1۹فصل 

 549 .............................................................................................. سال(  1۲  ی)بالا  یدائم  یدندان  نیسن  در  مهم  اتفاقات  و  عیوقا

 549 ................................................................................................................................................................................... خطر  یابیارز

 551 ................................................................................................................................................................................ هیتغذ   تیریمد 

 553 ...................................................................................................................................................................... ی خانگ   یها  مراقبت

 556 ................................................................................................................................................................................. د یفلورا  زیتجو

 558 ..................................................................................................................................................................................... خطر  عوامل

 56۲ .......................................................................................................................................................................... ی رگسالبز  به  گذار

 نوجوانان  یبرا ییبایز  یمی ترم یدندانپزشک : نواک( 40)فصل  20فصل 

 569 ......................................................................................................................................................................... ماده  انتخاب  اصول

 57۰ ........................................................................................................................................................... یکینیکل  یها  روش   اصول

 57۲ ............................................................................................................................................... شکسته  یقدام  یها  دندان  میترم

 574 ............................................................................................................................................................................ها  استمید  میترم

 575 ............................................................................................................................................................. بدرنگ  یها  دندان  میترم

 581 ............................................................................................................................................................... ی خلف  یها  دندان  میترم

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 ( Gy) گری 3۰ دوز ا بتوقف تکامل دندان تواند باعث اشعه می

 شود.  ( Gy)  گری  1۰ دوزا بآملوژنز  توقف و

 

 ( Gy) گری 3۰ دوز با توقف تکامل دندان تواند باعث اشعه می

 شود.  ( Gy)  گری  1۰ دوزا بآملوژنز  توقف و

 

 

 

 Cسطح اهمیت: 

 

 هادندان تعداد نقایص تکاملیتعاریف 

 ها از دندان هر تعدادیکم شدن  : هیپودنشیا         

 هر تعداد دندان اضافه شدن  :هیپردنشیا         

 بجز مولر سوم  دندان  شش بیش از کمبود   :الیگودنشیا         

 ها  دندان کامل غیبت   :ودنشیانا           

    دارد. های اضافه ناز دندابیشتری ها شیوع غیبت دندان  ا نسبتاً شایع هستند و ههای تعداد دندانناهنجاری

 ها مرتبط باشند.  توانند با تغییرات تعداد، سایز و شکل دندانزای محیطی مانند عفونت، اشعه و تروما میعوامل استرس

دارند مرتبط باشند،  هایی که فقط ریشه های ناقصدندان  های کوچک یادندان ، هیپودنشیابا  توانند شیمی درمانی می و اشعه

 و مرحله تکاملی دندان در آن زمان دارد. بندی درمان ی به دوز و زمانکه بستگ 

 :گر  ترین عوامل شیمی درمانی مداخلهدو مورد از شایع 

• Vincristine   

 عوامل آلکیل کننده سیکلوفسفامید   •

 

 

 

 

 واک( ن 3فصل )  1فصل 
 

 واک( ن 3فصل )  1فصل 
 های در حال تکامل های دندانناهنجاری

 

 های در حال تکامل های دندانناهنجاری
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 کودکاندندانپزشکی 

 

 دارند. نسبت به انسیروزهای دائمی قرار  الاتالی پاکثراً در موقعیت ها این دندان

 ( پالاتالی  - یا غیر نرمال مخروطی-ماگزیلا دائمی پس اغلب )

 

 

 نسبت به انسیروزهای دائمی قرار دارند.  الاتالی پاکثراً در موقعیت ها این دندان

 ( پالاتالی  - یا غیر نرمالمخروطی -ماگزیلا دائمی پس اغلب )

 

 هیپردنشیا  

 همراه با یک سندرم بروز پیدا کنند.   یاتوانند به تنهایی های اضافه میدندان

 باشد. می %1با شیوع تقریبی  یودنسمزدندان اضافه  نتریشایع

 دهد. رخ می یلاگزدر خط وسط قوس مامزیودنس 

 شوند.  درگیر می های شیریبیشتر از دندانهای دائمی دندانرخ داده و  یلاگزهای اضافه در ما دندان % 98تا  9۰ 

ه یک انسیزور میانی که دندان اضافه مانع رویش ناقری ل رویش نبه دنبا  اروزمره ی   رادیوگرافی  ه دندان اضافه اغلب حین معاین

. آنها اغلب شکل مخروطی یا غیرنرمال دارند و ممکن است در جهت طبیعی رویش پیدا کنند  تشخیص داده میشود آن شده است

 ( باشند.Invertedیا معکوس )

 

 

 

 

 

 باشند. های تکاملی منفرد ناهنجاری مزیودنس هارسد به نظر می

 (Supplementalمکمل )          دو نوع    های اضافه دندان

 (  Rudimentaryابتدایی )                                            

 کنند. های خلفی و قدامی را تقلید میدندان آناتومی معمول  :  upplementalSهای اضافه دندان

  آناتومی مولربه خود گرفته یا از  ای تکمهو  مخروطی تواند اشکالبوده و می بدشکل    : udimentaryRهای اضافه  دندان 

 تقلید کنند.  

بیشترین گرفتاری از نظر   (hapeS-arrelBای )بشکهیا  (uberculateTای )تکمههای اضافه از نظر بالینی دندان

 ند. را دار نهفتگی یا رویش نابجا های مجاور مانند  و اثرات سوء روی دندانسختی خارج ساختن 

 

 دو نوعهای اضافه دندان

 

 دو نوعهای اضافه دندان
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 فصل اول

 : های اضافه شاملعوارض مضاعف در ارتباط با دندان

 س روژتشکیل کیست دنتی -1

 دیاستم  -۲

 تحلیل تاج.   -3 

 دارند.   ادنتوم کامپاند  شبیهنمایی  رادیوگرافیکی و  کلینیکی از نظر   های اضافهدنداننکته: 

 .دندان های اضافه میتوانند همراه شکاف لب با یا بدون شکاف کام رخ دهند

 

 های نشان دهنده هیپردنشیا جدول سندرم

 فنوتیپ بیماری 

 یوسین استوزیس، سین داکتیلی دوطرفه ، هیپوپلازی میانه صورت نکرا ، اسکافوسفالی پرت آسندرم 

 ، هیپوپلازی میانه صورت (Frontal bossing)های آپلاستیک، برآمدگی پیشانیترقوه کلیدوکرانیال دیسپلازی 

 ای های رودهی اپیدرموئید، ادونتوما، پولیپهاکیست  استئوما، ردنراسندرم گ

 کانتال های اپیقب ماندگی ذهنی،  چینعسفالی،   یبراک سندرم داون 

 یوسین استئوزیس، اگزوفتالمی، هیپوپلازی میانه صورت نکرا ن زوسندرم کرو

 ورت های لپتومننژ، تشنج، خال شرابی صتوز و کلسیفیکاسیوناآنژیوم ر بسندرم استورج ـ و

 ، کلینوداکتیلی  (Cleft tongue)دارغضروف آلار هیپوپلاستیک ، زبان شکاف سندرم اوروفاسیال دیجیتال

 یا، هیپوپلازی مینایی سیلا، میکروگناگزهیپوپلازی ما  اکولودنتودیجیتال  سندرم
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 کودکاندندانپزشکی 

 
 با توجه به جدول صفحه قبل به سوالات زیر پاسخ دهید: 

 

و علایم رادیوگرافیک کلسیفیکاسیون لپتومننژ، وجود کدام   ی هیپردنشیا، خال شرابی صورتدر بیماری دارای علایم بالین  -1

 سندرم مطرح است؟ 

 سندرم اوروفیشیال دیجیتال                     ب( سندرم آپرتالف( 

 ج( سندرم گاردنر                                         د( سندرم استورج وبر

 

 ؟ ، هیپردنشیا همراه با هیپوپلازی مینایی مشاهده می شود به کدام سندرمدر بیماران مبتلا -۲

 ب( سندرم اکولو دنتو دیجیتال                      الف( سندرم اوروفیشیال دیجیتال     

 ج( سندرم کلیدوکرانیال دیسپلازی                         د( سندرم داون 

 

 کروزون مشاهده نمی شود؟  کدامیک در بیماران مبتلا به سندرم -3

 الف( هیپوپلازی میانه صورت                          ب( اگزوفتالمی 

 هیپردنشیا                                             د( استئوما ج( 

 

 : پاسخ

 د  -3ب            -۲د           -1
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 فصل اول

 ، استثنای مولرهای سومبه های دائمی دچار فقدان مادرزادی ترین دندانشایع

 باشند می لترال فک بالاسپس  و پره مولر دوم فک پایین

 

 ، به استثنای مولرهای سومهای دائمی دچار فقدان مادرزادی ترین دندانشایع

 باشند می لترال فک بالاسپس  و پره مولر دوم فک پایین

 سندرم های مختلفی با هیپردنشیا در ارتباط هستند: 

  دنرر سندرم گا 

ها  زادی دندانبا فقدان مادر AXIN2)همانگونه که ژن  نین نقش دارد تکه در مسیر بتاکا APCبواسطه موتاسیون ژن  

 شود.  مرتبط است( ایجاد می

 باشند.  می( ای )آدنوپولیپوزیس کارسینوماسرطان روده خطر بروزافراد دارای این شرایط در معرض 

 لازی پکلیدوکرانیال دیس

 باشد.  هم میها و استخوان مباشد که این ژن در تکامل دندانمی  RUNX2تبط با موتاسیون ژن ست که مرسندرمی ا 

، تاخیر در  برجستگی فرونتالدهند: دارند و تظاهرات مقابل را از خود نشان می مشخصاً قد کوتاه افراد مبتلا به این بیماری 

 .های دائمیانرویش دندشکست در و  های اضافه متعدددندان،   بسته شدن درزها

 . RUNX2در   Denovoبه علت جهش جدید  یاالگوی اتوزومال غالب  

 هیپودنشیا

 های غایب وجود دارد. تنوع نژادی از نظر شیوع دندان

 

 

 

 

 

 

گی  ناست. اگر چه ارتباط تنگات های دائمی کمتر شایعنسبت به غیبت دندان ، % 1های شیری با شیوع حدود غیبت دندان

 شیری و فقدان دندان دائمی وجود دارد.  دان دندانبین فق 

 هم بیشتر است.  سندرمی مثل اکتودرمال دیسپلازی باشد احتمال وجود  رتهای غایب بیشتعداد دندانهر چه  

 دارد.  الگوی اتوزوم غالب  های مختلف افراد خانواده و ندانی در نسلتاریخچه خانوادگی اغلب نشان دهنده غیبت د 
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  ( در بیماران مبتلا به شکاف% 47بروز )ای از هیپودنشیا گزارش شده استبروز افزایش یافته شکاف لب و کامبا  در بیماران 

 دهند. رخ می  این هیپودنشیاها خارج از محل شکاف % 3۰تقریباً 

 

 است.  WNT10Aهای ژن  موتاسیونغیر سندرمیک هیپودنشیای ترین علت بروز شایع

 نیز مرتبط است hapeS-Pegلترال جود آمدن موتاسیون در این ژن با به و

 

 

 اکتودرمال دیسپلازی 

ها،  )مثل دندان  یا تعداد بیشتری بافت با منشا اکتودرم دواصطلاحی است که توصیف کننده شرایطی با تکامل غیرمعمول  

 مو، غدد تعریق، غدد پستانی، غدد بزاقی و ناخن(  

 ترین نوع آنهاست. شایع Xلازی هیپوهیدروتیک وابسته به پاکتودرمال دیس

  ) سندرم داون با هیپردنشیا در ارتباط است.  انسیزورهای مخروطی و غیبت دندانیوز به طور شایعی با بر سندرم داوننکته: 

 دنشیا نیز مرتبط است.( و میکرو
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 ات تعداد زیادی از های دارای فرم مخروطی تظاهرهای با سایز کوچک و دنداننداند

 . هم باشند داونسندرم  .3و   اکولودنتودیجیتال دیسپلازی.۲ اکتودرمال دیسپلازیانواع .1 

 

 های دارای فرم مخروطی تظاهرات تعداد زیادی از دندانهای با سایز کوچک و نداند

 . هم باشند داونسندرم  .3و   اکولودنتودیجیتال دیسپلازی.۲ اکتودرمال دیسپلازیانواع .1 

 مرتبط با هیپودنشیا  ژن های 

 

 

 

 اندازه   هایریناهنجا 

   )ترشایع(میکرودنشیا کاهش سایز دندان   •

 ماکرودنشیا افزایش سایز دندان  •

 .می باشد  WNT10Aمرتبط با ژن نمونه ای از میکرودنشیای موضعی ست و   Pegلترال ماگزیلا به فرم دندان 

 غایب است.  ه ونشدتشکیل شکل هستند و در سمت دیگر لترال  Pegبعضی بیماران در یک سمت دارای لترال 

 

 

 هیپودنشیا 

 MSX1 سوم مولر پرمولر،: هیپودنشیا

 PAX9 مولر  رانسیزو: الیگودنشیا

 WNT10A الیگودنشیا 

 هیپودنشیا سندرم / 

 EDA, DL اکتودرمال دیسپلازی هیپوهیدروتیک 
Incontinentia pigmenti NEMO 

 MSX1 دندان و ناخن  /Witkopسندرم 

 RIEG1 سندرم ریگر

 Ellis-van Creveld EVGسندرم 

 اکتودرمال دیسپلازی، شکاف، 

 سین داکتیلی 
PVRL1 
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 سوال: در کدام گزینه در هر دو سندرم  احتمال وجود هیپردنشیا و میکرودنشیا وجود دارد؟ 

 Witkopسندرم   - کلیدوکرانیال دیسپلازی                            ب( سندرم داون  –الف( اکتودرمال دیسپلازی 

 سندرم داون -اکولودنتو دیجیتال دیسپلازی د(         پلازی اکولودنتودیجیتال دیس -  Incontinentia Pigmentiج( سندرم 

 پاسخ : گزینه د صحیح است. 

 میکرودنشیا

 تواند ناشی از تغییر در سایز کلی دندان یا ثانویه به کاهش ضخامت مینا یا هر دو باشد.  کاهش سایز دندان می

 

 

 

 

 

 

 

 ئوسسواودنتتریکدر  جنرالیزه  میکرودنشیای : نکته

 ماکرودنشیا

 تظاهر پیدا کند.   اغلب به فرم ژمیناسیونماکرودنشیا ممکن است به صورت موضعی و 

 ژمیناسیون   •

 هایی با   . باعث دندان نداردو هیچ منشا ارثی  های شیری و دائمی است شدن ناکامل دندان ی دوتای

 است. ها نرمال تعداد دنداندر ژمیناسیون   می شود. عرض دو برابر

 

 دنشیابیماری های مرتبط با میکرو

 نقص بیماری 

 

 کاهش اندازه دندان  اکتودرمال دیسپلازی 

 کاهش ضخامت مینا 
 

 تریکودنتواسئوس  سندرم
 کاهش اندازه دندان 

 کاهش ضخامت مینا 
 

 رفکتای هیپوپلاستیک جنرالیزه ز ایمپآملوژن
 مینای نازک جنرالیزه

 ) عاج نرمال( 
 

 دنتینوژنز ایمپرفکتا 
 

 کاهش سایز کلی دندان 
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 ژن  وفی •

 است.  یک دندان در محل درگیر کمترهای بزرگ شود. اما در این حالت تواند منجر به دندانهای در حال تکامل نیز میدندان

 

 تالون کاسپ در سینگولوم لینگوال  و  ماکرودنشیای موضعی  :شکل:  ژمیناسیون ایجادنکته 

 . وجود دارد CBCTدر ژمیناسیون: نیاز به               

 :دهد شاملهای ژنتیکی که ماکرودنشیا در آنها رخ میریمابی

 دیسپلازی اتودنتال / اتودنتالسندرم  -1

 .  Ekman- Westborg and Julinسندرم  -۲

 

 :سندرم اتودنتال / دیسپلازی اتودنتالهای از ویژگی

 بزرگ  یمولرها( 1

 های بزرگ ( کانین۲

 ( ناشنوایی حسی عصبی 3

 ی کلوبومای چشم (4

 دنشیا  ( ماکرو5
 

 

 

 می ها شایع تر است.ئدندان های شیری نسبت به دافیوژن  

 

 می ها شایع تر است.ئفیوژن دندان های شیری نسبت به دا
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 ناهنجاری های شکل  

های دائمی  دندانشود منجر به یم وم ایجاد یدییی مثل سفیلیس مادرزادی که به واسطه اسپیروکت ترپونما پالهاعفونت

 شود.   کدیسمورفیک و هیپوپلاستیک با الگوهای کلاسی

 عبارتند از:  تظاهرات کلینیکی عفونت سفیلیس پیش از تولد 

   گوشتی مانند دار و شکل پیچانسیزال نوک تیز و دندانهلبه ا ب ینسونچانسیروزهای هو •

 شوند.  شناخته می   Mulberryهای خلفی با نمای اکلوزال نامنظم و برجسته که به نام مولرهای دندان •

 

  حیهبه یک یا تعداد بیشتری دندان در یک ناکند و محدود ای هر سه نوع بافت را درگیر میادنتودیسپلازی منطقهنکته:  

دارای   دارند و قابل مقایسه با یک دندان دیسپلازی واضحی در مورفولوژی پالپ، تاج و ریشه های درگیر  تکاملی است. دندان

 .  نیستند فانکشن

   مورفولوژی و اندازه تاج

های  دانبینی برای هریک از دنشود و اشکال دندانی کاملاً قابل پیششکل و اندازه تاج قویاً در سطح ژنتیکی تنظیم می

 کند.  شیری و دائمی ایجاد می

 یابند.  تظاهر میدنتینوژنزیس ایمپرفکتا های )خصوصاً خلفی( افراد دارای واضح در دندانتنگ شدگی سرویکال 

 نواژیناتوس  دنس اواژیناتوس / ای 

های  دندان  ریج ا یشیار مرکزی معمولاً در   کاسپ اضافهاست که به صورت یک   بیرون زدگی جسم مینایی واژیناتوسادنس 

 شود. نامیده می تالون کاسپ است و گاهاً  های قدامی خلفی و یا ناحیه سینگولوم دندان

 است.   مینای داخلی اپیتلیالی های سلول اواژیناسیونحاصل کاسپ اضافه این  

 این کاسپ اضافه شامل: مینا ، عاج و بافت پالپی است.   

 است.   ( PRRی رزینی پیشگیرانه)ها یق یا ترمیمناملوپلاستی دقااین آنومالی شامل  :درمان

بوده و   داخلی اپیتلیال مینایی اینواژیناسیون حالتی ناشی از دنس اینواژیناتوس یا   (Dens in dente) دندان در دندان 

 باشند.  درگیر می ترین دندانشایع های فک بالالترال کند.  ظاهر یک دندان در دندان دیگر را ایجاد می
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 گیری پوسیدگی ناشی از آلودگی قسمت فرورفته سطح لینگوال دندان از محیط خارج وجود دارد.ر دامکان  

 شکل و اندازه ریشه 

 نقص در شکل ریشه نوع  بیماری در دوره تشکیل ریشه

 های شدید عفونت

 Meningococcemiaجانسون یا    نسندرم استیو  مثل

 

 تشکیل ریشه غیرطبیعی 

 

 ی شیمی درمانی و اشعه درمان
 Vها به شکل ریشه 

 های کوتاه یا ریشه

 ریشه ناقص ،های غیرطبیعیریشه  Singleton –Merten 1سندرم  در    علل ژنتیکی

 های کوتاه و پیازی شکل ریشه  کلسینوزیس تومورال 

 های کوتاه ریشه  Bradet-Biedl 1و سندرم    Sponastrimeدیسپلازی  

 

 (Molar-Incisor root malformation) شکلی ریشه مولر انسیزور بد

های مولر نمای  گونه بدشکلی در دندانباشد. اینمی پالپ چمبر باریک و   ریشه کوتاه و دیسپلاستیک با مولرهای اول دائمی 

نیز در بعضی موارد مشابه   های شیری و دائمی و سایر دندانمولرهای دوم شیری اولیه و اساسی این ویژگی دندانی است. 

 شوند. گیر میمولرهای اول دائمی در

را نشان بدهند. این   ییرات شکل پالپ چمبرتنگ شدگی تاجی در ناحیه سرویکال و تغاست ممکن   قدامی دائمیهای  دندان

 (.  MIRMشود )تظاهرات بدشکلی مولر انسیزور نامیده می
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 ند:مانند موارد زیر را داراکثر افراد درگیر تاریخچه ای از بیماری های سیستمیک یا نئوناتال 

 acral dimpleSگودی خاجی   •

 مننژیت •

• Meningomyelocele 

 تولد زودرس  •

 کلیویبیماری مزمن  •

 

 کنند باید آنها را به دقت ارزیابی کنند زیرا احتمال بالایی برای را شناسایی می MIRMکلینیسین هایی که موارد  

 .وجود دارد بدشکلی انسیزورهای دائمی.3و  نکروز پالپ.۲، رویش نابجا.1بروز 

 

 آنومالی ریشه کوتاه 

یابند.  تظاهر می کوتاه، پهن و گرد های ریشههای درگیر هستند و اغلب با ترین دندانشایع پرمولرهاو انسیزورهای میانی 

 دارد.  ژنتیکیرسد منشا  اتیولوژی آن ناشناخته است اما به نظر می

 شود. دیده می Rothmund-Thomson سندرم ریشه کوتاه در 

وجود دارد که منجر به افزایش   اکولوفاسیوکاردیودنتال سندرم در   های بلند ریشه ارشاتی از ه کوتاه گزبرخلاف ریش

 شود.می های دائمیکانینو رشد کنترل نشده ریشه به خصوص در   یگامان پریودنتالپرولیفراسیون سلولی ل
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 هیپرسمنتوزیس  

  اغلب نوک پیازی شکل غیرطبیعی ریشه و جر به شکل نمروی سطح ریشه است که  افزایش رسوب سمانهیپرسمنتوزیس 

bulbous  تواند پاسخ واکنشی به التهاب پری اپیکال، تروما به  شود. اتیولوژی آن میمی در اپکس ریشهPDL  های  یا پروسه

 تکاملی غیرطبیعی باشد.  

 . هستند پاژهاری .بیم3و  آکرومگالی.۲، آترواسکلروزیس.1شامل هیپرسمنتوزیس همراه بابیماری های سیستمیک 

 

 تارودنتیسم  

مشخص   جابجایی اپیکالی کف پالپ چمبربه علت  چمبر طویل پالپکند و با را درگیر می های چند ریشهدندانتارودنتیسم  

طول کلی  ه کگذارد در حالیبه جا می های کوتاهیریشهکندو حرکت می فورکیشن ریشه به سمت اپیکال شود. بنابراین می

 های درگیر هستند.  بیشترین دندان مولرهای دائمی. ال باشد کن است نرمها ممریشه

 شیوع تارادنتیسم در مبتلایان به بیماری های زیر بیشتر است: 

   ودرمال دیسپلازی تاکانواع -1

 تریکو دنتواسئوس.سندرم  -۲

 .  ( کروموزوم جنسیAneuploidyمبتلا به آنوپلوئیدی ) افراد  -3 

 یسمودنتتار دارایهای بیماری 

 مشخصات بیماری 

 سندرم کلاین فلتر 
 

 ، عقب ماندگی ذهنی اسپرم عدم تولید 

 تریکودنتواسئوس  سندرم
 

 های اسکلروتیک، موهای خشن گره دار، نقایص مینایی استخوان 

 2سندرم اوروفاسیال دیجیتال نوع  
 

 دارزبان کنگره ،های دیستروفیک ، فرنوم هیپرپلاستیکناخن

 لازی اکتودرمال دیسپ
 

 کم مویی، آپلازی غدد عرق/ چربی

 4آملوژنزیس ایمپرفکتای نوع 
 

 های زرد لکه دارمینای هیپوپلاستیک و هیپومچور، دندان

 براکی سفالی، عقب ماندگی ذهنی، چین اپی کانتال  سندرم داون
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 گزارش شده اند:  اکتودرمال دیسپلازی اختلالات دندانی که تا اینجا همراه با  

 تارودنتیسم  – میکرودنشیا  –مینای نازک  - یاهیپودنش
 

 گزارش شده اند:  اسئوستریکودنتواختلالات دندانی که تا اینجا همراه با سندرم  

 تارودنتیسم  –مینای نازک  - میکرودنشیا

 گزارش شده اند:  داون اختلالات دندانی که تا اینجا همراه با سندرم  

 تیسم تارودن -ور مخروطی انسیز-میکرودنشیا –هیپودنشیا  –هیپردنشیا 
 

 گزارش شده اند:   اوروفیشیال دیجیتال اختلالات دندانی که تا اینجا همراه با سندرم  

 تارودنتیسم  - هیپردنشیا 

 های دندانی  ترکیبات بافتهای ساختار و ناهنجاری

 ها دیده شوند.  های عاجی قبل از رویش ممکن است در رادیوگرافیرادیولوسنسی

آنومالی  که   های تکاملی، تحلیل داخلی و یا خارجی باشد.ترکیبی از آنومالی تواند ناشناخته است ولی می  التاتیولوژی این ح

   است. ماتریکس مینایی غیر کلسیفیه در عاج   Inclusionتکاملی نوعی از هیپوپلازی یا 

 عیوب محیطی تغییر دهنده رنگ دندان  

ممکن است به واسطه فاکتورهای   یم شده در سطح مولکولی است اماتکامل مینا یا آملوژنزیس یک مرحله به شدت تنظ

 د.  شومختل ها بیوتیک محیطی مثل تب، عفونت، تروما، تغییرات درجه اشباع اکسیژن، آنتی

 شوند:بندی مینقایص مینایی حاصله به دو صورت طبقه

 رالیزاسیون(.  ی معدنی آن )هیپومینانقص در محتو.۲نقص در میزان مینا)هیپوپلازی( و .1 

دندان ممکن است منجر به تغییرات رنگ دندان حتی  تغییرات در عاج  است (   Translucent )  فافچون مینا نیمه ش

 (لکه تتراسایکلین)مثل  ، باشد.  تزمانی که مینا تغییر نکرده اس 
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 فصل اول

 یطی بر روی مینا و یا رنگ دندانی جدول اثرات مح 

 فنوتیپ  بیماری

 ص تا هیپوپلازی مشخ هیپومینرالیزاسیون تب

 هیپوپلازی مینایی  گرسنگی

 هیپومینرالیزاسیون مینایی  مواجهه زیاده از حد با فلوراید

 ایهیپومینرالیزاسیون تا هیپوپلازی مشخص، رنگ آبی ـ خاکستری تا زرد ـ قهوه تروما 

هیپوکسی )برای مثال سیفلیس  

و مگالوویروس، و سرخجه تمادرزادی، سی

 مادرزادی(

 

 وپلازی مشخص الیزاسیون تا هیپمینرهیپو

 هیپوپلازی مینایی  رنگ آبی خاکستری، رنگ گرفتن عاج و احتمالا تتراسایکلین 

 هیپوپلازی مینایی  وزن کم تولد 

 تغییر رنگ سبز رنگ  بیلی روبینمیا هیپر

 

 می شوند:  هیپو مینرالیزاسیون مینامواردی که سب 

 مواجهه بیش از حد با فلوراید   –تب  –وما رت -هیپوکسی )عفونت با باکتری و ویروس( 

 می شوند  هیپو پلازی مینامواردی که سب 

 تتراسایکلین   –وزن کم تولد   -گرسنگی  –تب  –تروما  –هیپوکسی )عفونت با باکتری و ویروس( 

 می شوند: تغییر رنگ مینامواردی که سب 

 ( قهوه ای  – خاکستری تا زرد  -آبی ما ) روت  – (  خاکستری تتراسایکلین )آبی  –هیپر بیلیروبینمیا )سبز( 
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 کودکاندندانپزشکی 

 

 

 

 

 

 

 

سالگی دچار هیپوپلازی مشخص و تغییر رنگ آبی مینا شده است، احتمالا دچار کدام آسیب در   1۲بیماری که در : سوال

 ؟  دوران آملوژنز شده است

 د( هیپر بیلیروبینمیا  ج(سیتومگالو ویروس         ب( تتراسایکلین        الف( تروما  
 

 الف پاسخ : 

(، در حالیکه  برای مثال تبشوند)می نقایص موضعی است اغلب منجر به  زای محیطی که مدت اثرشان کوتاه استرس ملعوا

 (.  فلوئوروزیسثال دارند. )برای م  نقایص جنرالیزهبیشتر تمایل به ایجاد  زای مزمناسترسعوامل 

 

 شوند. یر میهای دائمی درگستم دندانبیشتر از پرمولرها در سی  های قدامیدنداندر نقائص مینایی 

 

 قایص مینایی هستند. نهای مکرر و شدید دارند بیشتر مستعد داشتن کودکانی که بیماری

های بیماری هیپوپلاستیک  های با منشاء خونی، تجویز دارو، و وضعیتتوانند پیگمانهای داخلی میعلل تغییر رنگ 

انواعی از پیگمان های با   نمی، و واکنش همولیز انتقال خوننقایص لوله صفراوی، آپورفیریای مادرزادی، هیپوکلسیفیه باشند. 

 منشأ خونی هستند.  

دارد. این دارو با عاج و مینا،   ها شترین توانایی ایجاد تغییر رنگ را در بین انواع تتراسیکلینی بهیدروکلراید تتراسایکلین 

های  . روند اکسیداسیون منجر به پیگمانشوداوراء بنفش اکسیده میور مبا نترکیب ارتوکلسیم فسفات را تشکیل داده که سپس 

 ود.شتغییر نگ دهنده بافت سخت می

 است. سالگی  8از تکامل داخل رحمی تا ، های شیری و دائمیر رنگ دندانیدوره بحرانی آغاز تغی 

 میشوند. شدیدبدرنگی دچار  ندانی هر دو سری دداده شود  روز  3کوتاهی به نتی بیوتیک برای دوره ای اگر این آ 

 .جویز می شودت avulsion هایآسیبروز را برای  7بار در روز برای  ۲داکسی سیکلین به میزان 

 داکسی سایکلین به میزان قابل توجهی در مایع شیار لثه وجود دارد. 

 


