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  فلورايدهاي موضعي درآاربردتوصيه هاي آلينيكي مبتني برشواهد 

  )انجمن دندانپزشكان آمريكا (
 

 
زشكي مبتني برشـواهد عبـارت اسـت ازيـك ديـدگاه مراقبـت       براساس تعريف انجمن دندانپزشكان آمريكا ، اصطلاح دندانپ

مهـارت   ،و  ا سلامت دهان آه نيازبه مجموعه ارزيابي سيسـتماتيك ازشـواهد آلينيكـي دهـان بيمـار ، وضـعيت پزشـكي       
بـه  )  EBD( به عبارت ديگر دندانپزشكي مبتني برشـواهد  . آلينيكي دندانپزشك و نيازها وخواسته هاي بيمار مي باشد 

بلكـه توصـيه هـاي آلينيكـي مبتنـي      . يك نسخه آماده آه دندانپزشك بايد حتماً آن را اجرا آند تنظيم نشده است  صورت
برشواهد براساس ارزيابي مجموعه شواهد ومدارك بـه دسـت آمـده درمـورد يـك موضـوع خـاص ، دندانپزشـك را در ارائـه          

  . كي آمك مي آند آاردندانپزشكي با آگاهي از اطلاعات علمي درتصميم گيري آليني
البته بايد توجـه گـردد آـه درجـه توصـيه بـه       . توصيه هاي آلينيكي براساس اعتبارمدارك و شواهد درجه بندي مي گردند 

بنـابراين  . اهميت آن ارتباطي ندارد بلكه منعكس آننده آيفيت شواهد علمي است آـه آن توصـيه را پيشـنهاد مـي آنـد      
            . بــراي دندانپزشــك مــي باشــد و  نــه يــك دســتورالعمل اســتاندارد ك راهنمــاتوصــيه هــاي آلينيكــي مبتنــي برشــواهد ي ــ

  اين توصيه ها بايد درآنار داوري و قضاوت دندانپزشك درمورد هربيمار و خواسته ها و نيازهاي بيماربه آارگرفته شوند 
 ١٩٩۴ن انگليسي بين سـالهاي  به زبا Cochraneو  MEDLINEمطالعات مروري سيستماتيكهيات آارشناسان با بررسي 

، توصيه هـاي آلينيكـي اسـتفاده از فلورايـدهاي موضـعي را      ) ، وارنيش  فومژل ، ( با موضوعات فلورايد موضعي  ٢٠٠۴تا 
 ه از فلورايد موضعي وارائـه هدف ازاين بررسي سيستماتيك ، مروري بر وضعيت آنوني استفاد. ارائه دادند  ٢٠٠۵درسال 

مباحـث مطـرح درايـن بررسـي ،     . استفاده دندانپزشكان درجهت بهبـود سـلامت دهـان مـي باشـد       توصيه هاي بهتربراي
تعيـين نيازبــه  وچگـونگي فعاليـت آنــوني دندانپزشـكان دراســتفاده ازفلورايـد موضـعي درآلينيــك براسـاس شــواهدعلمي       

  .بازنگري توصيه هاي آنوني بوده است 
همچنـين ازفلورايـدها   . پيشگيري ازپوسيدگي دنداني استفاده مي آننـد   امروزه دندانپزشكان فلورايد را درآلينيكها جهت

براي جلوگيري از پيشرفت پوسيدگي اوليه استفاده مـي شـود آـه البتـه درايـن مقالـه بـه اسـتفاده ازفلورايـد بـه منظـور            
  . پيشگيري اوليه ازپوسيدگي دنداني اشاره شده است 

 APF، وارنيش مي باشد آه معمـولاً ژل هـاي فلورايـد بـه صـورت       فومرت ژل ،فلورايد مورد استفاده درآلينيك به صو انواع 
يـون   ٠۵٠/٩ PPMدرصـد يـا    ٩/٠شـامل  )  NaF( درصـد   ٢يون فلورايد ، سديم فلورايد  ٣٠٠/١٢ PPMدرصد يا  ٢٣/١شامل 

 PPM ۶٠٠/٢٢صد يـا  در ٢۶/٢درصد مي باشد آه معادل  ۵ سديم فلورايدفلورايد وارنيش ها به صورت . فلورايد مي باشد 
فلورايـد بـه دندانپزشـكي معرفـي شـد آـه مطالعـات آلينيكـي آمـي درخصـوص           فـوم   ١٩٩٠درسـال  . يون فلورايد اسـت  

  . وجود دارد فوم اثربخشي اين 
درابتدا جهت درمان حساسيت عاجي به دنبال عريان شدن سطوح سازمان غذا ودارو آمريكا وارنيش فلورايد  FDAازسوي 

البتـه شـواهدزيادي درخصـوص اثربخشـي وارنـيش      . هان ونه جلوگيري ازپوسـيدگي معرفـي مـي گـردد     ريشه درمحيط د
  .دندانپزشكان آمريكا به ثبت رسيده است  مطالعات  فلورايد درپيشگيري ازپوسيدگي دراغلب

  
  :نتايج آلينيكي مبتني برشواهد 

  ) Ia( ژل فلورايد درپيشگيري ازپوسيدگي درآودآان دبستاني موثرمي باشد  -١
. ( آمك چنداني به آنان نمي آنـد  درافرادي آه ريسك پوسيدگي پائيني دارند ، استفاده ازفلورايدهاي موضعي  -٢

Ia ( 
دقيقه يا بيشتر وجود  ۴داده هاي قابل تامل درخصوص آاهش ميزان پوسيدگي با استفاده از ژل فلورايد به مدت  -٣

لي درمورد اثربخشي استفاده يـك دقيقـه اي از ژل فلورايـد    نيكايدرحالي آه نتايج آزمايشگاهي نه آل)  Ia( دارد 
 ) Iv. ( به دست آمده است 

ماه درپيشـگيري از پوسـيدگي دنـداني دردنـدانهاي شـيري و دائمـي آودآـان و         ۶استفاده از وارنيش فلورايد هر -۴
 ) Ia. ( نوجوانان موثرمي باشد 

ي ازپوسـيدگي دنـدان درجمعيـت هـاي بـا ريسـك       استفاده يكبار يا بيشـتراز وارنـيش فلورايـد درسـال درپيشـگير      -۵
 ) Ia. ( پوسيدگي بالا موثرمي باشد 

با ژل فلورايد مقبوليت بيشتر ، راحتي استفاده و زمان آمتري را بخصـوص  استفاده از وارنيش فلورايد درمقايسه  -۶
 ) III. ( در آودآان پيش دبستاني نشان مي دهد 

ماه يكبار در پيشگيري از پوسيدگي در دنـدانهاي   ۶دردهان هردقيقه حاوي فلورايد به صورت چهار فوماستفاده از -٧
 ) Ib( شيري و اولين دندان هاي آسيائي دائمي درحال رويش موثرمي باشد 

ني داري به دسـت نيامـده   شواهد مع APFدرمقابل ژل  سديم فلورايددرخصوص تفاوت اثربخشي استفاده از ژل  -٨
 ) Iv.  ( است 

  
  فاآتورهاي خطرپوسيدگي

هيات آارشناسي ، دندانپزشكان را به استفاده از استراتژي تعيين و ارزيـابي ريسـك پوسـيدگي در درمـان تشـويق مـي       
آنند آه درمان اختصاصي پيشگيري ازجمله استفاده از فلورايد موضعي پس از تعيين وضعيت خطرپوسـيدگي بيمارانجـام   

دان بـه صـورت مـداوم درحـال تغييـر درطـي زمـان مـي         همچنين بايدتوجه شود آه ريسك فاآتورهاي پوسيدگي دن ـ. شود
  . بنابراين بايد خطرپوسيدگي بيماربه صورت دوره اي مورد بازنگري قرارگيرد . باشد

هيـات آارشناسـي پيشـنهاد ذيـل را جهـت      . ازآنجا آه يك نوع سيستم براي ارزيابي خطرپوسيدگي درافـراد وجـود نـدارد    
درايـن سيسـتم   . ه درطبقـه بنـدي وضـعيت خطرپوسـيدگي پيشـنهاد مـي دهـد        دندانپزشكان با معيارهاي آلينيكي ساد

  .بيماران دريكي از سه گروه با ريسك پوسيدگي پايين ، متوسط وبالا قرارمي گيرند 
  



 

 

  خطرپوسيدگي پايين 
اوليه وثانويه درسه سال گذشته ايجاد نشده باشد وفاآتورهـايي آـه ممكـن    هاي درهمه گروههاي سني آه پوسيدگي 

  *. است خطرپوسيدگي را افزايش دهد وجود ندارد 
  

  خطرپوسيدگي متوسط
سال آه پوسيدگيهاي اوليه وثانويه درسه سال گذشته در فرد ايجادنشده باشد ولي حداقل يك  ۶درآودآان زير  -

  *. د دارد عامل افزايش دهنده خطرپوسيدگي وجو
سال آه يك يا دوپوسيدگي اوليه وثانويه درسه سال گذشته درفردايجادشـده باشـد ويـا افـرادي      ۶درافراد بالاي  -

ــاآتورموثردرافزايش            ــك ف ــداقل ي ــي ح ــد ول ــته ان ــته نداش ــال گذش ــه را درســه س ــه وثانوي ــيدگي اولي ــه پوس آ
 *. خطرپوسيدگي را دارند 

  
  خطرپوسيدگي بالا

  آه  سال ۶درآودآان زير  -
 .اوليه يا ثانويه درفرد ايجاد شده باشد درطي سه سال گذشته پوسيدگي  •
 *. وجود چند فاآتور آه ريسك پوسيدگي را افزايش دهد  •
 §وضعيت اقتصادي اجتماعي پايين •
 عدم برخورداري از ميزان فلورايد درحدمطلوب •
 ¶خشكي دهان •

  
   سال آه ۶درافراد بالاتراز -

 .اوليه يا ثانويه درطي سه سال گذشته درفرد ايجاد شده باشد تعداد سه يا بيشتر پوسيدگي  •
 . وجود چندفاآتور آه ريسك پوسيدگي را افزايش دهد  •
 عدم برخورداري از ميزان فلورايد درحدمطلوب •
 ¶خشكي دهان •
  

تيتربــالاي بــاآتري هــاي :  عبارتند از فاآتورهــايي آــه باعــث افــزايش خطــرابتلا بــه پوســيدگي دنــداني مــي شــود*  
بهداشت ضـعيف دهـان ، اسـتفاده طـولاني مـدت ازشيشـه شـير يـا سـينه مـادر ، وضـعيت نامناسـب              پوسيدگي زا

دنـدان ، تـرميم هـاي چنـدين سـطح       يژنتيك ناهنجاريهايدندانهاي افراد خانواده نقايص مادرزادي يا اآتسابي مينا ، 
نامنظم دهان ودندان ، رژيم غذايي پوسـيدگي زا  دندان ، آموتراپي يا راديوتراپي ، استعمال دخانيات والكل ، مراقبت 

درمان ارتودنسي ، عقب ماندگي ذهني ومشكلات جسمي آه مشكلاتي را در رعايت بهداشـت دهـان   طول دوره ، 
  .مي آورد   ن به وجودودندا

اد براساس يافته هاي حاصل ازمطالعات جمعيتي ، درگروههاي با وضعيت اقتصـادي اجتمـاعي پـايين ، خطـر ايج ـ     §  
درآودآان با سنين بسيارپايين ، وضعيت اقتصـادي پـايين خـانواده بـه عنـوان يـك       . پوسيدگي دنداني بالاتر مي باشد 

  . فاآتور خطرپوسيدگي درنظرگرفته مي شود 
  . استفاده ازدارو يا بيماري آه باعث خشكي دهان مي شود  –راديوتراپي  ¶

  



 

 

 تصـميم  اسـتفاده يـا عـدم اسـتفاده ازفلورايـد موضـعي درايـن مـوارد بـه         . آب فلوريده شده ويا خميردندانهاي حاوي فلورايددراين گروه پيشگيري ازپوسيدگي را به اندازه آافي تامين خواهـد آـرد       *
  .پزشك با توجه به مهارت حرفه اي وخواستهاي فرد بيمارآمك مي آند دندان
  . بار درسال ممكن است درپيشگيري ازپوسيدگي موثرترباشد  ٢شواهد نشان مي دهد آه استفاده بيشتر از    †  
  . مشابه عمل آند  بايد  رايد دراين گروه سنيژل فلو ولي دندانپزشكان بر اين باورند آه  آلينيكال وجود ندارد ،اگرچه مطالعات آارآزمايي         ¶
  . مشابه عمل آند  بايد آه وارنيش فلورايد دراين گروه سني دندانپزشكان بر اين باورنده مطالعات آارآزمايي آلينيكال وجود ندارد ولي چاگر       §

بـه دليـل اينكـه شـواهد ناآـافي در      . گرچه تنها دوآارآزمايي آلينيكال چاپ شده اثربخشي آنها را چاپ آرده اسـت  برابربا ژل هاي فلورايد مي باشد ا فوم ها،نتايج آزمايشگاهي درآزادسازي فلورايد 
 ۴ورايد وخمير بايـد حـدود   زمان استفاده از ژل فل. ، توصيه هاي آلينيكي ويژه اي بين استفاده از دوفرمولسيون ژل فلورايد وجود ندارد وجود دارد  APFتفاوت اثربخشي سديم فلورايد درمقايسه با ژل 

  .دقيقه باشد ، استفاده يك دقيقه اي ازفلورايد تاييد نشده است 
درمنزل ، درمانهـاي آنتـي باآتريـال و سـيلانتهاي      براي بيماران درگروه خطرپوسيدگي متوسط وبالاي پوسيدگي بايد سايرمداخلات اضافي پيشگيري از پوسيدگي ازجمله استفاده از فلورايد اضافي

  . ت و فيشورتوصيه مي شود پي
JADA , voL . 137 , August 2006        دآتر پروين باستاني آارشناس بهداشت دهان و دندان معاونت بهداشتي شهيد بهشتي : ترجمه و تنظيم  

  ه دندانپزشكان ازفلورايد موضعي توصيه هاي آلينيكي مبتني برشواهد جهت استفاد

طبقه   سال ۶آودآان زير  سال۶-١٨  سال ١٨بالاي 
  بندي

اعتبار
  توصيه

درجه 
 شواهد

  اعتبار  توصيه ها
  توصيه

درجه 
 شواهد

  اعتبار  توصيه ها
  توصيه

درجه 
 شواهد

  خطر  توصيه ها
 پوسيدگي

D Iv 
اســــتفاده ازفلورايــــدهاي موضــــعي 

اد درآلينيك آمك چنداني بـه ايـن افـر   
  *نمي آند

B Ia 
استفاده ازفلورايدهاي موضعي 

درآلينيك آمك چنداني به اين افراد 
  *نمي آند

B Ia 
ــعي   ــدهاي موضـ ــتفاده ازفلورايـ اسـ
درآلينيك آمك چنداني به اين افراد 

  * نمي آند
  پايين

D§ 
D¶ 

Iv 
Iv 

  ياماه يكبار ۶استفاده از وارنيش هر
  ماه يكبار ۶استفاده از ژل فلورايد هر

A 
A 

Ia 
Ia 

  ياماه يكبار ۶استفاده از وارنيش هر
  استفاده از وارنيش به صورت  A Ia  ماه يكبار ۶استفاده از ژل فلورايد هر

  متوسط  ماه يكبار ۶هر

D§ 
D§ 
D¶  
D¶ 

Iv 
Iv 
Iv 
Iv 

مـاه   ۶استفاده ازوارنـيش فلورايـد هـر   
  يايكبار

مـاه   ٣استفاده از وارنيش فلورايد هـر 
  يايكبار

  ياماه يكبار ۶راستفاده از ژل فلورايده
  ماه يكبار ٣استفاده ازژل فلورايد هر

A 
A† 
A 
D¶ 

Ia 
Ia 
Ia 
Iv 
 

ماه  ۶استفاده ازوارنيش فلورايد هر
  يايكبار

ماه  ٣استفاده از وارنيش فلورايد هر
  يايكبار

ماه  ۶استفاده از ژل فلورايدهر
  يايكبار

  ماه يكبار ٣استفاده ازژل فلورايد هر

A 
  
D†  
 

Ia 
  
Ia  
  

ماه  ۶نيش فلورايدهراستفاده ازوار
  يكبار
  يا 

 ٣استفاده از وارنيش فلورايد هر 
  ماه يكبار

  
  بالا


