
المعالجة حول السنية  
غير الجراحية في  

 العيادة السنية العامة





ـ  إزالة كامل الملح بشكل كامل و إصلاح 

التعوٌضات و الترمٌمات السٌئة، ومعالجة 

النخور وتأسٌس عناٌة فموٌة مستمرة وٌتم 

ذلن لجمٌع مرضى اللثة والنسج حول السنٌة 

.  بما فً ذلن مَن سٌخضعون لجراحة لثوٌة

وهذه الإجراءات لد تكون كافٌة لحل مشكلة 

لحل مشكلة المرٌض أو تشمل التحضٌرات 

 .للجراحة 



هذا الطور ٌنُمص إلى أدنى حد الحاجة ـ  

إلى اللجوء للجراحة وٌفٌد لتمٌٌم مدى 

استجابة النسج ولدرة المرٌض على 

التوجه للعناٌة اللثوٌة وهذا مهم لنجاح 

 .  المعالجة
 



أمراض )تمٌٌم وتعدٌل عوامل الخطورة الجهازٌة . 1
سوء استخدام المواد الطبٌة +تدخٌن + جهازٌة 
 (.والأدوٌة

 .التحكم باللوٌحة من لبل المرٌض. 2
إزالة الملح واللوٌحة فً العٌادة والاستخدام . 3

 .المناسب للصادات مع أو بدون زرع جرثومً
 المخرشةالتحكم أو الاللال من تأثٌر العوامل . 4

حشوات سٌبة ـأجهزة تعوٌضٌة ـ ترمٌم : الموضعٌة
 .النخور ـ تموٌم الأسنان

5 



معالجة الهجرة المرضٌة . 5
 .«التجبٌر»والحركة السنٌة 

 .إزالة مناطك تجمع اللوٌحة. 6
 الإطبالًمعالجة الرض . 7

وإزالة وللع الأسنان المٌؤوس 
 النخرٌةمنها حٌث أن الحفر 

 .  مأوى للجراثٌم
 



 :حالة الصحة العامة والمدرة على تحمل العلاج*

عدد الأسنان الموجودة ـ إصابات مفترق الجذور ـ 

كمٌة الملح فوق وتحت اللثوي ـ انتظام أو عدم انتظام 

الأسنان ـ حواؾ الحشوات ـ شذوذات تطور الأسنان 

 ـ عمك السبر
 





إنماص عمك ، % 80بنسبة انخفاض فً النزؾ ـ  

حٌث أن الجٌوب بعمك اكثر من  ملم3ـ2الجٌوب 

 %.80ـ50مم للّ عممها بنسبة 4

 .أسابٌع 4ـ  إعادة التمٌٌم ٌجب أن تتم بعد 

 .ـ  ٌتظاهر الشفاء بتشكل ارتباط بشري جدٌد



 
 

 ـ  كوب وتعتبر 

السٌيت العببرة الحسبسيت   

الحواف اللثويت واًحسبر   
الوظبهر الورافقت لورحلت الشفبء و هي هفبجئت غير سبرة وقد هي 

 تكوى سبببً في عدم هتببعت الوريض للعلاج 

.للجراحتيتن إعبدة تقيين شبهلت للحبلت وتقدير الحبجت ثن   



 ولكن متى يجب الإحالة إلى أخصائي اللثة:

العناٌة بالنسج حول السنٌة من 

مهام طبٌب الأسنان العام الذي 

ٌجب أن ٌتمن أصول المعالجة 

:اللثوٌة لانتشارها الواسع  

 

 



الحالات التً ٌجب احالتها الى •          

أمراض النسج حول السنٌةاختصاصً   



كل حالة لا تتحسن بعد المعالجة الأولٌة .  1

ملم فأكثر بعد 5وكل حالة ٌبمى فٌها عمك الجٌب 

 .الطور الأول

 (.كلما كان عمك الجٌب أكبر)شدة الحالة .  2

 .  الأسنان ذات الجذور المصٌرة.  3

 .الحركة السنٌة الزابدة.  4



جٌوب عمٌمة )والتسوٌة التملٌحصعوبة   -5

 (وإصابات مفترق جذور

 الأعمال الترمٌمٌة .  6

عمر الشباب ٌعنً )عمر المرٌض .  7

 (   إصابة جابحة

 .اللثة السمٌكة واللٌفٌة شفاؤها أصعب.  8
 



 تعد المعالجة حول السنٌة غٌر

الجراحٌة أحد عناصر المعالجة 

ولد تم ، حول السنٌة الأساسٌة

التامة والسٌطرة بالإزالة تعرٌفها 

وتسوٌة  واللوٌحة الملحعلى 

سطح الجذر بالاستعمال  وتنضٌر

 المساعد للعناصر الكٌمٌائٌة



 تهدف المعالجة حول السنٌة لالتهابات

المحتوى  انماصالنسج حول السنٌة إلى 

المناسبة  البٌئةوبالتالً توفٌر  الانتانً

 .لشفاء النسج

  تكون خطة المعالجة لمرضى التهابات

النسج حول السنٌة ناجحة فمط عند 

  المؤهبةوجود تمٌٌم مناسب للعوامل 
 .الشامل السرٌريالممكنة والفحص 



 المٌام ٌعتمد النجاح طوٌل الأمد للمعالجة على

تتألف ، بشكل مستمر ومنتظم  الفعالةبالمعالجة 

ومرحلة العناٌة ما بعد  البدئٌةكلا المرحلتٌن 

غالباً من إجراءات المعالجة ( الداعمة)المعالجة

 :والمتضمنةغٌر الجراحٌة 

 الصحة الفموٌة والعناٌة الشخصٌة تطبٌك لواعد 

التملٌح والتسوٌة أو )المعالجة المٌكانٌكٌة  اجراءات

 (التنضٌر

 الكٌمٌائٌة والمعالجة الدوائٌة مواد تطبٌك 



 ٌحتوي الجٌب حول السنً على خلٌط

معمد من النتحة الالتهابٌة ومنتجات 

الاستجابة الالتهابٌة وتحطم النسج 

للعدٌد من الجراثٌم الممرضة  بالاضافة

 ،المتحركة و المنتجات الجرثومٌة



  ٌتواجد الجزء الأكبر من الجراثٌم ضمن
ٌغطً Bio-filmشرٌط عضوي 

 .  الجدار الصلب للجٌب أي سطح الجذر 

 هذا المعمد من الجراثٌم ٌبدي

خارج الخلوٌة تنظٌماً  والبولٌمٌرات

كبٌراً ٌؤمن الحماٌة والتغذٌة والاتصال 

 مع وبٌن العدٌد من الأنواع الجرثومٌة



 . والذي  اللوٌحةعن تكلس  الملحٌنتج

وزٌادة تشكلها  اللوٌحةٌسمح ببماء 

وتسمح   باللوٌحة الملحوٌغطً سطح 

 بهبتكوٌن مكان تتجمع  الملحخشونة 

 .الإمراضٌةالعناصر 

  وٌحتوي سطح السن نفسه على

 .متنخر وملاط( غؤورات)تجاوٌف





المعالجة غٌر الجراحٌة  : 
 تشتمل عملٌة الشفاء بعد المعالجة حول

 المٌزابالسنٌة على إعادة ارتباط بشرة 

،  (2الشكل)على طول سطح الجذر المنظف 

إلى ولذلن تهدف المعالجة غٌر الجراحٌة 

تحت  والملح اللوٌحةهدف أساسً هو إزالة 

 .اللثوي 



الشفاء بعد المعالجة حول 

 السنٌة غٌر الجراحٌة



 المتوضع الملحعلى الرغم من أن 

لد  المٌنائٌةعلى سطوح الأسنان 

ٌزال بعملٌة التملٌح فمط فإن 

الفضلات الموجودة على سطح 

  شذوذاتالجذر لد تحتجز ضمن 

والجزء السطحً من هذه ، الملاط

 التملٌحالفضلات لد ٌزال بعملٌة 



  أما الأجزاء المتبقية فقد تبقى محتجزة
ويمكن لهذه البق ايا الق لحية  , الملاطفي  

  لويحةأن تعمل كعش لتكلس    المنطمرة
ويمكن إزالة هذه  , جديدة تحت لثوية

  الملاطالقطع الق لحية المتبقية بإزالة  
تسوية  بشكل كامل أو جزئي بعملية  

 .الجذور



 . من  نلذيفاناتبحد ذاثه هفوذ ويمكن  الملاطيعد

تحت انوثوية أ ن  انوويحةالجراثيم الممرضة في 

لى داخل بنيته لذلك يجب أ ن يعاد  حرجشح ا 

من أ جل أ ن  امقوحوخالي من  أ موس الملاط

زالة  هقاص الاهتهاب ضمن الجيب  انوويحةوسهل ا  وا 

 ,  حول امس ني



 تحت  اللوٌحةٌبدو أن إزالة

غٌر ممكنة  والملحاللثوٌة 

 ً لذا ٌكون هدف المعالجة ، تماما

إنماص الحمولة الجرثومٌة هو 

تحت اللثوٌة لمستوى تعاٌشً 

ٌتناسب مع الصحة حول 

 .السنٌة



 هنالن عدد من العوامل التً تتحكم

فً عملٌة أخذ المرار فً انتماء 

أدوات التملٌح مثل راحة المرٌض 

والجهد المبذول من لبل الطبٌب 

وطرٌمة الوصول والولت الذي 

 ٌتطلبه العمل



 وتسوٌة الجذور لمرٌض  تملٌحففً حالة

ستخفف  المجارفٌبدي حساسٌة سنٌة فإن 

وتكون ، من شعور المرٌض بعد الراحة

،  أكثر تحملاً من الأدوات فوق الصوتٌة

تسمح الأدوات الصوتٌة وفوق الصوتٌة 

بالعمل بشكل أسرع وٌوجد عوامل أخرى 

مثل عمك الجٌوب وطرق الوصول إلٌها 

ٌمكن أن تؤثر فً لدرة الطبٌب على إزالة 

 كل التوضعات الملحٌة



 تسهل أجهزة التملٌح الآلٌة العمل تحت اللثة

وتجعله مشابهاً لأداء الأدوات الٌدوٌة فً 

أن تنالص الولت  كما،التوضعاتإزالة 

المطلوب للمعالجة أدى إلى استعمال أكبر 

 التملٌحلأجهزة 

 ؼرٌسًأدوات المعالجة الٌدوٌة و مجارؾ  : 

 



السٌطرة على اللوٌحة: 

 تعد السٌطرة على اللوٌحة عامل حاسم فً أي معالجة

حول سنٌة ؼٌر جراحٌة وٌجب الشرح للمرٌض أهمٌة 

مسؤول عن العناٌة تعاونه كما ٌجب أن ٌدرن أنه 

وٌتحمل ، بصحة فمه بإزالة اللوٌحة فوق اللثوٌة 

 الطبٌب مسؤولٌة إزالة اللوٌحة تحت اللثوٌة



 . الفراشًشاع فً الولت الراهن استخدام 

الكهربابٌة وٌمكن أن تكون فعالة إذا استعملت 

بشكل صحٌح خاصة عندما تكون المهارات 
 .الفردٌة الٌدوٌة ضعٌفة

 ٌعد التنظٌؾ بٌن السنً من العناصر الأساسٌة

فً السٌطرة الٌومٌة على اللوٌحة عند مرضى 

 التهابات النسج حول السنٌة 



 وسابل العناٌة بٌن السنٌة 
الخٌوط بٌن السنٌة 

ومن الصعوبة استخدامها بفعالٌة، كل المسافات بٌن السنٌة  ،
 اللثوي المٌزابلكنها أكثر فعالٌة فً 

خٌوط فابمة 
 العمل بمناطك الجسور 
الأوتاد الخشبٌة 
وهً سهلة الاستعمال، كل المسافات بٌن السنٌة 
ًبٌن السنٌة الفراش 

 انحسار الحلٌمات ، إصابات مفترق الجذور، الأسنان الخلفٌة
 اللثوٌة

ًوحٌدة الأشعار  الفراش 
 ازدحام الأسنان، الانحسار اللثوي 



  ٌعتمد اختٌار وسٌلة التنظٌؾ بٌن السنٌة على

تفٌد ، مهارة المرٌض ومعلوماته السرٌرٌة 

الخٌوط بٌن السنٌة والأوتاد السنٌة فً تنظٌؾ 

المناطك الأمامٌة حٌث ٌمكن استعمالها بسهولة 

تكون ، اللثوي المٌزابوٌمكن أن تنظؾ داخل 

بٌن السنٌة فً المناطك الخلفٌة وفً  الفراشً

الأسنان متعددة الجذور أو فً مناطك الانحسار 

بٌن السنٌة  الفراشًوتكون ، اللثوي أكثر فاعلٌة 

وحٌدة الأشعار أكثر فاعلٌة فً مناطك ازدحام 

 .الأسنان والانحسار اللثوي الموضع





السٌطرة الكٌمٌائٌة على اللوٌحة: 

 ًالغسولاتتكون العناصر الكٌمٌائٌة ف 
الفموٌة والخٌوط السنٌة فعالة فً دعم 
التنظٌف المٌكانٌكً وتنمص من تشكل 

وكمثال على المواد التً ، اللوٌحة فً الفم
  الكلورهٌكسٌدٌنأبدت فاعلٌتها نذكر 

وبعض مركبات رباعً  غلوكونات
 غلوكوناتوتري  والفٌنول الأمونٌوم

 ، السالٌسٌلات ومٌتٌل



 0.2بتركٌز  الكلورهٌكسٌدٌنوٌبمى  %

هو الؽسول الأكثر استعمالاً فً 

ٌمتلن خاصٌة . المعالجات حول السنٌة 

هامة إذ أنه ٌمزق جدار الخلٌة 

ومن أهم خواصه كذلن ، الجرثومٌة 

خاصٌة ) بماؤه فً الفم لمدة أطول 
 .مما ٌرفع من فاعلٌته( الالتصاق 



 1ٌمكن أن ٌسبب بعض التأثٌرات الجانبٌة مثل-  

 -2تلون الأسنان وخاصة سطوح الجذور و

اختلال حاسة الذوق لذلن ٌنصح باستخدامه لمدة 

أسبوع بعد المعالجة حول السنٌة الجراحٌة  1-2

المٌكانٌكٌة  اللوٌحةوؼٌر الجراحٌة لٌدعم إزالة 

ٌتداخل التوتر السطحً فً  -3، الطبٌعٌة 

مكونات المعاجٌن السنٌة مع فعالٌة 

لذلن لا ٌنصح باستعماله بعد  الكلورهٌكسٌدٌن
 .مباشرة التفرٌش



 ٌوجد أٌضاً اهتمامات بالتطبٌك الموضعً للمطهرات الفموٌة فً تدبٌر

فوق  التملٌحمع % 10الٌود /البوفٌدوناستعمل ، المرض حول السنً 

الصودٌوم  هٌبوكلورٌدالصوتً بشكل إرواء تحت لثوي والترح كذلن 
 .  للإرواء تحت اللثوي% 0.1بنسبة 

 ومن أهم مساوئ الإرواء تحت اللثوي كمعالجة من المعالجات حول

السنٌة هو سرعة زواله من الجٌب حول السنً وهذا ما لاد إلى تطوٌر 

للتطبٌك تحت اللثة مشاركة مع الطرق التملٌدٌة ( الجٌل) الهلامبعض 

 .للمعالجات حول السنٌة ؼٌر الجراحٌة



الاستجابة للمعالجة غٌر الجراحٌة: 

 توفر المعالجة ؼٌر الجراحٌة تحسناً ملحوظاً عند المرضى الذٌن لدٌهم
معلومات خاصة بالصحة حول السنٌة وتبٌن الحمابك العلمٌة أن درجة التحسن 

ففً الجٌوب ، البدبًمن حٌث تراجع عمك الجٌوب تعتمد على عمك الجٌوب 
ملم أو ألل ٌوجد تحسن للٌل فً عمك الجٌب 3الضحلة والتً ٌصل عممها إلى 

.  وفً الحمٌمة من الممكن أن ٌحدث فمد أبعد فً الارتباط تالً لتسوٌة الجذور
ملم فٌكون معدل تراجع عمك  6-4أما فً الجٌوب التً ٌصل عممها إلى 

ملم أو  7لكن فً الموالع التً ٌكون فٌها عمك الجٌب ، ملم1الجٌب حوالً 
ٌحدث . ملم أو أكثر2أكثر ٌمكن أن نتولع تراجع فً عمك الجٌب ممداره 

شهراً  12الشفاء حول السنً فً الشهر الأول بعد المعالجة ولد ٌستمر حتى 
بعد العمل على سطح الجذر لذلن فإن إعادة التمٌٌم ؼٌر الشامل ٌمكن أن لا 

 .ٌظهر نتابج الاستجابة للمعالجة

 



 ٌتراجع مشعر النزؾ عند السبر بشكل واضح بعد المعالجة ؼٌر

الجراحٌة وبالطبع فإن مشعر النزؾ ٌستعمل عند السبر كمؤشر للمرض 

 التخربوٌبدي علالة ارتباط ضعٌفة مع تمدم ، حول السنً فً العٌادة 

ٌرتبط ؼٌاب النزؾ عند السبر بشكل أكبر مع الصحة حول ، حول السنً

ٌجب . السنٌة وٌجب أن ٌستعمل للدلالة على ثبات الحالة حول السنٌة 

المحافظة على الجٌوب التً أبدت تنالصاً فً عممها ولا تبدي نزفاً بعد 

أما فً الجٌوب حول . المعالجة بواسطة برنامج عناٌة حول سنٌة مساعد 

 الملاطالمتبمٌة أو  الملحٌة التوضعاتالسنٌة المتبمٌة فٌجب البحث عن 

 .وتستطب الجراحة حول السنٌة فً الموالع ؼٌر الثابتة المؤوؾ



 وتسوٌة الجذور ٌمدمان  التملٌحوجد أن
 .Pتراجعاً فً نسبة وعدد الجراثٌم 

gingival  وB. forsythus  وT. 
denticola .. وهنان زمر جرثومٌة لم

 . تتؽٌر 
 



 ٌمكن أن تحمك المعالجة حول السنٌة غٌر

أشهر 3الدلٌمة خلال  العضوٌاتالجراحٌة إزالة 

إلى مستواها  العضوٌاتوٌمكن أن تعود هذه 

وإن سرعة عودة الاستعمار الجرثومً ، البدئً

، تختلف بشكل ملحوظ بٌن الأنواع الجرثومٌة 

وتتعلك هذه العودة بعدة عوامل نذكر منها نمص 

المتأثرة  للعضوٌاتأو زٌادة الوارد الغذائً 

لجدار الجٌب وبماء أو زوال  البشرويوالترمٌم 
 .الالتهاب



 . بما أن المرض حول السنً هو بالأساس

لذلن كان استعمال المضادات  إنتانًمرض 

الجرثومٌة أمر منطمً وعلى الرغم من ذلن 

تتعلك بفعالٌة ومن أجل عدد من الأسباب 

فإن هذه وطبٌعة المرض والتكالٌف المادٌة 

المعالجة حول السنٌة الداعمة تستطب فً 

 .مناطك خاصة  وحالات 



 إن المشكلة الأساسٌة المتعلمة باستعمال المعالجة

إن . الداعمة هو كٌفٌة الوصول للجراثٌم الهدؾ 

تحت اللثوٌة هً شرٌط حٌوي معمد تموم  اللوٌحة

بحماٌة الجراثٌم الأخرى من الهجوم المضاد 

للجراثٌم وإن نمص نفوذ الصادات الحٌوٌة ٌملل 
 .لها  السرٌرٌةمن الفعالٌة 

 



 



 الجهازٌةالصادات الحٌوٌة: 

  أوضحت الدراسات السرٌرٌة أن إضافة

النسج حول  لإلتهاباتالصادات الحٌوٌة 

لا المزمنة البسٌطة والمتوسطة السنٌة 

توفر فوائد إضافٌة للمرٌض وتؤهب لتطور 

ذراري جرثومٌة مماومة بعد المعالجة 

 عدمومن الضروري . المستمرة بالصادات

 استخدام الصادات فً هذه الحالات 



:-فعال ضد إٌجابٌات الؽرام ، صاد حٌوي واسع الطٌؾ 

- ٌؤثر فً عدد ، المٌزابًنفوذاً إلى اللعاب والسابل  الماكرولٌداتأكثر
 .بالإضافة لتأثٌره على طٌؾ واسع من الجراثٌم الأوالًمن 

-آمن بشكل كامل لدى المرأة الحامل، 

- النكفٌةداخل الفموٌة والتهاب الؽدة  للانتاناتوٌستخدم بشكل جٌد. 

 



- والذي ٌمُكن الجراثٌم التً  البنسلٌنازمع اكتشاؾ إنزٌم

 كالأموكسٌسٌلٌنالتملٌدٌة  البنسلٌناتتفرزه من مماومة تأثٌر 

ولذلن ، كانت الحاجة لصادات مضادة لهذا الإنزٌم، الصرؾ
 Calvulanic Acid الكالفولانٌنتمت إضافة حمض 

 .أوؼمانتٌنوأصبح اسم الدواء 

 وحمض  الأموكسٌسٌلٌنهو مشاركة بٌن  الأوؼمانتٌنإذا

لٌس صاداً  الكالفولانٌنمع العلم أن حمض ، الكالفولانٌن
 .البنسلٌنازحٌوٌاً ودوره ٌمتصر على كونه مضاد لأنزٌم 

 

 

 



1- أٌام 3-2لمدة »اللثوٌة و حول السنٌة الخراجات » 
2- أٌام 7لمدة »التهاب النسج حول السنٌة  المرافك لمرض جهازي » 
   3-  أٌام 7لمدة »على العلاج  المعندةالتهابات النسج حول السنٌة» 
أشكاله الصٌدلانٌة : 
 مل5/ملػ312-156معلمات فموٌة 
 ملػ  1000ملػ و ألراص  625ألراص 
  

- بجرعة: 
  ساعات  8أي مرة كل  –ثلاث مرات ٌومٌا  -ملػ  625إما 
 ساعة 12أي مرة كل  –مرتٌن ٌومٌا  –ملػ  1000أو 

 



–*- استخدم سرٌرٌا لأول مرة ،بنسلٌن شبه صناعً  الأموكسٌسٌلٌنٌعد

   1941عام 

-ٌعد فعال ضد الجراثٌم إٌجابٌة و سلبٌة الؽرام 

- ٌنتمً لزمرة البنسلٌن أPenicillin A ،واسع الطٌؾ 

- لا ٌفضل استخدامه بمفرده كونه ٌؤثر على الجراثٌم الهوابٌة فمط. 

- البنسلٌنازفً الجراثٌم المفرزة لأنزٌم  لاٌؤثر   

-آثاره الجانبٌة وخاصة الهضمٌة منها ،، بوجود الطعام فً المعدة لاٌتأثر
 ً  .ألل وضوحا

-آمن لدى الأطفال 

 



 :- و هو ٌموم بتعطٌل ، فً الجراثٌم اللاهوابٌة  المٌترونٌدازولٌؤثر
 تخلٌك الحمض النووي للجراثٌم 

P.g- P.i- فعال ضد أشباه الجراثٌم المخضبة  المٌترونٌدازولٌعد

 اللولبٌات و  Spirochetteبالأسود مثل 

- المٌزابًٌنتشر بشكل جٌد فً كل أنسجة الجسم بما فً ذلن السابل 
 .اللثوي واللعاب

- الدواء المفضل لعلاج الحالات التً تسٌطر فٌها  المٌترونٌدازوللا ٌعد

عصٌة الفطر الشعاعً و لكنه مع ذلن فعال ضد هذه العصٌة عند 

 مشاركته مع الصادات الحٌوٌة الأخرى 



 مع الصادات الأخرى فائدة كبٌرة  للمٌترونٌدازولللمشاركات الدوائٌة: 

1-- الأموكسٌسٌلنمع  المٌترونٌدازولمشاركة :   

- 500بجرعة  الأموكسٌسٌلٌنملػ و  250بجرعة  المٌترونٌدازولٌكون 
 أٌام  10-8و ٌعطى ثلاث مرات ٌومٌا و لمدة –ملػ 

- فً الحالات التالٌة هذه المشاركة  فعالة: 

1- دون  بالتٌتراسكلٌنالتهاب نسج حول سنٌة جابح موضع و تم علاجه
 (27)فابدة 

2- (28)عصٌة الفطر الشعاعً فً حال سٌطرة 

 



  

3-عند الشباب  التهاب النسج حول السنٌة الجابح المعمم   
4- عند البالؽٌن النسج حول سنٌة المزمن المتمدم التهاب 
5-  عند الأطفال  نسج حول سنٌة موضعالتهاب 
6- عند المرضى المدخنٌن 
7-  المرضى الذٌن ٌعانون من السكري عند 
  

- فابدة سرٌرٌة هامة إذ تملل  الأموكسٌسٌلٌنمع  المٌترونٌدازوللمشاركة
و خاصة الجٌوب ذات  عمك  الجٌوب المتبمٌة بعد العلاج المٌكانٌكً 

 شهر بعد العلاج  12-6ملم و ذلن خلال مدة  5العمك ألل من 

 



-Tetracycline*التٌتراسكلٌن 
 -فعال ضد الجراثٌم إٌجابٌة الؽرام  ، صاد مولؾ لنمو الجراثٌم  التٌتراسكلٌن

 أكثر من الجراثٌم سلبٌة الؽرام
  
- أهمٌة خاصة فً علاج الأمراض حول السنٌة كونه  للتٌتراسكلٌن: 
1- و ، أضعاؾ أكثر من الدم  4-2اللثوي بممدار  المٌزابًٌتواجد فً السابل

 مرات أضعاؾ تواجده فً المصل   2-10
2- و ٌؤثر بشكل ، ٌمنع نمو الجراثٌم المسببة لأمراض النسج حول السنٌة

 نوعً على عصٌة الفطر الشعاعً 
3- كما ٌثبط الانجذاب ، مما ٌمنع تخرب النسج  للكولاجٌنازله تأثٌر مثبط

 الكٌمٌابً للعدلات  
4- ًو ٌحرض على ، (كونه ٌثبط كاسرات العظم ) ٌثبط الامتصاص العظم

 تشكل عظم جدٌد 



 التهاب النسج الداعمة المزمن ، النسج الداعمة الجابح الموضع التهاب  ،
  لوفٌفر بابٌٌونالتهاب النسج الداعمة المترافك مع متلازمات مثل 

- و ،  التمرحً التموتًأٌضا فً حال التهاب اللثة  التٌتراسكلٌنٌستخدم
 كذلن فً حال الملاع المتكرر كؽسول فموي

  -و له لدرة على  لدرة على تثبٌط الامتصاص العظمً  للتٌتراسكلٌن
 ترمٌم و تجدٌد الملاط و الرباط

- ( أربع مرات ٌومٌا_ملػ  250)غ ٌومٌا 1بجرعة  التٌتراسكلٌنٌعطى
 ٌوم  21 –14و لمدة 
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Ciprofloxacin   

 ٌنتمً لزمرة الكٌنولونات -      

 تأثٌر جٌد على العٌد من الجراثٌم الممرضة حول سنٌا -      

 ٌمكن أن ٌستخدم لوحده أو مع المٌترونٌدازول -      

 .  ملػ ، مرتٌن ٌومٌا ، لمدة أسبوع 500: جرعة البالؽٌن  -      

Doxycycline   

 .امتصاصه أفضل من التتراسٌكلٌن -      

 .ٌنصح باستخدامه مع حالات المرض حول السنً عند مرضى السكري -      

ملػ  100ملػ فً الٌوم الأول ، ثم كبسولة واحدة  200ٌستعمل بجرعة وحٌدة  -      
 .  ٌوم  14 – 10جرعة وحٌدة ٌومٌا ، ولمدة 
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Tetracycline 
، وله   bacteriostaticمضاد جرثومً واسع الطٌؾ مولؾ لنمو الجراثٌم  -      

خواص مثبطة لخمٌرة الكولاجٌناز، وٌتواجد بتركٌز عالً فً المٌزاب اللثوي    
 (.  مرات أكثر من تركٌز الدواء فً الدم  10 – 2) 
   Aaصاد حٌوي مولؾ لنمو الجراثٌم، له تأثٌر جٌد ضد    -      
ملػ ، أربع مرات ٌومٌا، لمدة اسبوعٌن   250كبسولة واحدة : جرعة البالؽٌن  -      
 (1×4×14.) 

Clindamycin   
 واسع الطٌؾ ، وله خواص جٌدة ضد اللاهوابٌات -      
ٌمكن استعماله فً حالات التحسس من البنسٌللٌن، وفً حالات المعالجة حول  -      

 .  السنٌة الناكسة 
Metronidazole   

 له خواص جٌدة مضادة للاهوابٌات   bactericidalلاتل للجراثٌم   -      
 أٌام  10 – 7ملػ ، ثلاث مرات ٌومٌا ، لمدة  500ٌستعمل لوحده بجرعة  -      
ملػ ، ثلاث مرات ٌومٌا،  250وؼالبا بالمشاركة مع الأموكسٌسٌللٌن بجرعة   -      

 .  لمدة اسبوع



  
1- الصادات الحٌوٌة الموضعٌة ٌجب أن ٌكون استعمال

التارٌخ الطبً و السنً »مترافما مع الموجودات السرٌرٌة 
 «و محاسن و مساوئ العلاج الممترح، للمرٌض 

2- ًاستعمال الصادات الموضعٌة ٌكون فً الجٌوب الت
ملم مع التهاب استمر بعد العلاج المٌكانٌكً  5تزٌد عن 
 التملٌدي 

3- لا ٌفضل استعمالها إذا كانت الإصابة متعددة فً نفس
 ربع الفن 

4- استعمالها للسٌطرة على اللوٌحة الجرثومٌةبلا ٌنصح 
 



 فٌما ٌلً الحالات التً ٌجب أخذها بعٌن الاعتبار فمط
 :عند استعمال الصادات الحٌوٌة وهً

 التهاب اللثة التمرحً الحاد. 

 الاجتٌاحًالتهاب النسج حول السنٌة. 

 المٌحالتهاب النسج حول السنٌة المتمدم مع ظهور. 

جهازٌةحول السنٌة مع أعراض تعب  الخراجات. 

 للاستعمال  المستطبةإن المجموعات الدوابٌة الربٌسٌة

،  التتراسكلٌن،  المٌترونٌدازول: هً  الجهازي
 الأموكسٌسٌللٌنمع  المٌترونٌدازولومشاركة 



 إن فوابد المضادات الجرثومٌة المتحررة
 :  موضعٌاً 

 تسمح بالوصول المباشر للموالع المرٌضة. 

 ًتؤمن تركٌز كافً للصاد الحٌوي ف
 .المولع

 الجهازٌةتنمص من التأثٌرات الجانبٌة. 

تملل من الحاجة لتعاون المرٌض. 



 تركٌز دوابً مرتفع فً مكان التطبٌكعلى. 

 تملل التأثٌرات الجانبٌة بالممارنة مع التطبٌك
 .الجهازي

  و معدومأامتصاص جهازي ضعٌؾ. 

 التزام أفضل للمرضى 



 
المرض حول السنً هو من وجهة النظر الأساسٌة، فإن 

 .مرض التهابً انتانً،
أو العلاج المٌكانٌكً  SRPالتأثٌر المضاد للبكتٌرٌا لـ  

أو تؽٌٌر الحمولة الجرثومٌة تملٌل ٌؤدي عمومًا الى الآخر 
لكن التأثٌر المضاد تكوٌنها فً الموالع المعالجة، فً 

 .للبكتٌرٌا للمعالجة المٌكانٌكٌة وحده ؼٌر كاؾ
ومن هنا جاء الأساس المنطمً لمساعدة العلاج المٌكانٌكً  

 .كٌمٌابٌا
 



 تم استخدام العدٌد من الاستراتٌجٌات لتوصٌل العوامل

فعالة، بجرعات حول السنً المضادة للمٌكروبات إلى الجٌب 

أو الإعطاء الموضعً عن  الجهازيبما فً ذلن الإعطاء 

طرٌك الإرواء الموضعً أو وضع المواد الهلامٌة أو 

 .المراهم المختلفة
 

 

ولم تثبت أي من هذه الاستراتٌجٌات فعالٌتها مثل مضادات 
 .المٌكروبات الموضعٌة مضبوطة التحرر

 



 المستوٌات المعتادة لأن فوق  لتراكٌزمرتفعةنحتاج لد

الكابنات الحٌة الدلٌمة فً الجٌب ٌمكن أن توجد داخل بنٌة 

أن تكون وٌمكن ؼشاء حٌوي ولابً فً النظام البٌبً اللثوي 

مع التأكٌد ، شدٌدة المماومة للاختراق عن طرٌك السوابل

من مضادات المٌكروبات  لتراكٌزعالٌةعلى الحاجة الماسة 

اللثوي، والتً لا ٌمكن تحمٌمها  المٌزابًالنشطة ضمن السابل 

إلا مع العوامل الموضعٌة مضبوطة التحرر ولكنها ؼٌر 

ؼٌر مضبوطة التحرر أو الصادات الموضعٌة ممكنة مع 

 .للرلابة، أو عن طرٌك الصادات الجهازٌةالخاضعة ؼٌر 



.  
فً حالة منها ألل  المٌزابًفً السابل تراكٌز الصادات الجهازٌة إن 

 .مكافاالتطبٌك الموضعً، ولا ٌمكنها توفٌر علاج 
ولد الترح بعض الباحثٌن أنه ٌنبؽً النظر فً العلاجات الجهازٌة، 
بدلاً من العلاجات الموضعٌة، عندما ٌكون هنان جٌوب متعددة من 

العالٌة من التراكٌز إذا كانت ، ولكن أجل الراحة ولتملٌل التكلفة 
 الجهازيفإن التوصٌل الجٌوب حول السنٌة، مرؼوبة فً الصادات 

 .لٌس العلاج المناسب
ٌتم تطبٌمها موضعٌا والتً ٌتم للصادات التً تشمل المزاٌا الأخرى  

والتأثٌرات الجانبٌة  الجهازيالتحكم فً إطلالها انخفاض التأثٌر 
 .لهاوتملٌل خطر مماومة البكتٌرٌا 

 



 ولبل أن نفصل فً مٌزات كل منتج لابد من

المول أن  المعالجة الناجحة هً التً تعتمد 

  اللوٌحةبشكل تام وتمزٌك  الملحإزالة على 

وذلن لا ٌمكن إنجازه بالمضادات الجرثومٌة 

المتحررة موضعٌاً لوحدها لذلن ٌجب أن 

تستعمل هذه المنتجات كمعالجة مساعدة 
 .للمعالجة المٌكانٌكٌة التملٌدٌة



 (  إلٌزول)تم تسوٌك المادة  :المٌترونٌدازولجٌل

فً لالب % 25 المٌترونٌدازولبشكل بنزوات 
 Glycerylو   Sesame oilالـٌحتوي 

monooleate  ، ٌعتمد نظام التحرٌر على

 .  بلاستٌكٌة بمحمنةمعدنٌة كلٌلة ملصمة  محمنة
  





 ٌتوفر هذا المنتج فً  :المٌنوساٌكلٌنجٌل
منذ أكثر من عمد من  UKالمملكة المتحدة 

الزمن وٌمتلن مٌزة كبٌرة لسهولة تطبٌمه 

لكنه ٌمتلن لزوجة ضعٌفة وٌمكن ؼسله 

أظهرت العدٌد من ، بسهولة من الجٌب 

وجرثومٌة  سرٌرٌةالدراسات أفضلٌة 

مع المعالجة  المٌنوساٌكلٌنلتطبٌك 
 .المٌكانٌكٌة 





 الدوكسًٌتوفر  :ساٌكلٌن الدوكسًجٌل  

بأنبوبٌن (: أترٌدوكس)الموضعً  ساٌكلٌن

ٌتم مزجهما لبل التطبٌك بتماس الرطوبة 

ٌتحول الجٌل إلى مادة نصؾ صلبة ٌمكن 

،  دكها فً الجٌب بمساعدة الأدوات السنٌة

من المادة الحاملة  ساٌكلٌن الدوكسًوٌتحرر 

 . أٌام 7خلال 





 الأترٌدوكسوبدراسة ممارنه حول تأثٌرات  

فً الجٌوب حول السنٌة  والبٌرٌوشٌب والإلٌزول

ملم أظهرت كل هذه المواد تحسناً  5بعمك 

واضحاً فً عمك الجٌوب بالنسبة للمعالجة 

كسباً  الأترٌدوكسوأظهر ، المٌكانٌكٌة لوحدها 
 .فً الارتباط

  



 الـٌحتوي  :التتراسكلٌنألٌافActisite  على ألٌاؾ

ٌجب . التتراسكلٌنمن % 25مؽموسة فً  بولٌمٌر

وضع اللٌؾ بدلة فً الجٌب حول السنً وٌمكن إبماؤه 
 .حول سنً  ضمادبوساطة صمػ أو 

 الـأظهرت دراسة واحدة ممارنة أفضلٌة Actisite 

كمعالجات  Dentomycineوالـ  الإلٌزولعلى 

ومع ذلن فإن . مساعدة فً الجٌوب العمٌمة المتبمٌة

صعوبة وضع الخٌط داخل الجٌب لد أنمص من تطبٌمه 

 .  ولم ٌعد متوفراً فً إنكلترا السرٌرٌةفً العٌادات 



 



 فً  الكلورهٌكسٌدٌنٌستعمل  :الكلورهٌكسٌدٌنرلائك
عٌادة أمراض النسج حول السنٌة بشكل واسع 
منذ ثلاثة عمود على الألل ولد لدمته التمنٌات 

 Perioship جٌلاتٌنٌةالحدٌثة بشكل رلابك 
لوضعه فً الجٌوب حول السنٌة كوسٌلة للتحرٌر 

إن هذه الرلابك لابلة للامتصاص . الموضعً 
وتستعمل كمعالجة مساعدة فً الجٌوب العمٌمة 

ملم والتً  5المتبمٌة والتً ٌزٌد عممها عن 
تستمر فً النزؾ على الرؼم من المعالجة حول 

 .  السنٌة المٌكانٌكٌة الدلٌمة 
 



 وعند ممارنة نتابج المعالجة المٌكانٌكٌة لوحدها

  الـمع المعالجة المٌكانٌكٌة بالمشاركة مع 
Perioship  فً جٌوب حول سنٌة بعمك أكبر

ملم تبٌن تراجع أكبر لعمك الجٌب بحوالً  5من 

وكان  التشاركٌةملم أو أكثر فً المعالجة  2

ملم فً المعالجة 1.7تراجع عمك الجٌب 

متوسط الفرق المٌكانٌكٌة لوحدها وبالتالً فإن 
 .ملم 0.3بٌن المعالجتٌن حوالً 





 



 عندما وصلت هذه المواد إلى الأسواق الترحت العدٌد من

الدراسات استخدام المضادات الجرثومٌة المتحررة موضعٌاً 

والٌوم تعد هذه المواد . كبدٌل عن المعالجات المٌكانٌكٌة 

وتسوٌة الجذور  للتملٌح( الداعمة)من المعالجات المساعدة 

 ، 

 بالإضافة إلى ذلن فإن المعالجة المٌكانٌكٌة بحد ذاتها

سوف تمدم تحسناً ملحوظاً فً الحالة حول السنٌة 

 ،  وفً كثٌر من الحالات تكون كافٌة



 ومع ذلن تعتبر المعالجات المساعدة

بالمضادات الجرثومٌة المتحررة موضعٌاً 

 السرٌرٌةهامة فً العدٌد من الحالات 
 :وتتضمن 

 الاجتٌاحًالتهاب النسج حول السنٌة. 

 الجٌوب حول السنٌة المتبمٌة التً عممها ألل

ملم مع النزؾ عند السبر والتالٌة  5من 
 .للمعالجات المٌكانٌكٌة 

الموضعةحول السنٌة المزمنة  الخراجات . 



 الدلٌك أهمٌة لبل المعالجة للتمٌٌم والتشخٌص ،
وتطوٌر علالة عمل علاجً جٌدة ما بٌن الطبٌب 

 .بهوالمرٌض لٌس أمر مبالػ 
نظام على المرٌض أن ٌتفهم ضرورة التعاون الجٌد لتحمٌك ◦

 ،منذ بداٌة المعالجة صحة فموٌة 

  ًلتثمٌؾ وعلى الطبٌب أٌضاً أن ٌكرس ولتاً كافٌا
 ، مرضاه حول طبٌعة المرض حول السنً 

 كما ٌجب أن ٌعرفهم بوجود بعض العوامل مثل
لالتهاب النسج حول السنٌة الاستعداد الوراثً 

وعوامل ، والخارجة عن سٌطرة الطبٌب والمرٌض
 .أخرى مثل التدخٌن

  
  
  



 إن الحاجة إلى برنامج ولاٌة والمتابعة الطوٌلة الفردٌة

كما أن ، أمر حاسم فً ثبات الصحة حول السنٌة

مرالبة العناٌة الصحٌة للمرٌض من لبل الطبٌب 
 .مباشرة ٌمكن أن ٌسهل تنفٌذ ومتابعة البرنامج الولابً

 استناداً إلى الدراسات الحالٌة فإن التوصٌات بشأن

المعالجة المضادة للجراثٌم هو ألا نعتبر هذه المعالجة 

بدٌلة عن المعالجة المٌكانٌكٌة وإنما من الممكن 

استخدامها كخٌار لتسرٌع نتائج المعالجة المٌكانٌكٌة 
 .حول السنٌة غٌر الجراحٌة  عند الحاجة

 



لصاد الحٌوي كمعالجة مساعدة ا                                       الحالة 

 

 الاجتٌاحًالتهاب النسج حول السنٌة 

 ملغ400 المٌترونٌدازولملغ مع 250 الأموكسٌسٌللٌنمشاركة 

التهاب النسج حول السنٌة المتمدم مع ظهور لٌح 

أٌام 5-3مرات ٌومٌاً لمدة  3ملغ 500 المٌترونٌدازول 

 التهاب اللثة التمرحً الحاد 

أٌام 5-3مرات ٌومٌاً لمدة  3ملغ 200 المٌترونٌدازول 

 جهازٌةالخراجات حول السنٌة مع أعراض تعب 

أٌام  5مرات ٌومٌاً لمدة  3ملغ 200 المٌترونٌدازول 



الجرعات المقترحة للصادات الحيوية  : 3الجدول  
 الموضعية في المعالجة حول السنية

العنصر المتحرر موضعٌاً 

 التطبٌك العنصر المضاد للجراثٌم المادة (الاسم التجاري)

  المٌترونٌدازولجل 

 إعادة بعد أسبوع %25 مٌترونٌدازول جل (إلٌزول)

 المٌنوساٌكلٌنجل 

(Dentomycine) 10إعادة بعد  %0.2 مٌنوساٌكلٌن جل-

 ٌوم 14
 الدوكسًجل 

  ساٌكلٌن

 (أترٌدوكس)

  ساٌكلٌن الدوكسً هٌكلات جل

 ملػ50
تطبٌك لمرة 

 واحدة
رلائك 

 الكلورهٌكسٌدٌن

(Perioship) 

تطبٌك لمرة  ملػ2.5 كلورهٌكسٌدٌن رلابك 

 واحدة
  التتراسكلٌنألٌاف 

(Actisite) تزال بعد عشرة  %2 تتراسكلٌن ألٌاؾ

 أٌام


