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 های پس از آنچیز درباره درمان ریشه و مراقبتکشی دندان: همهعصب

های های درمانی در دندانپزشکی است که برای نجات دندانترین روشیکی از رایج (Root Canal Treatment) کشی دندانعصب
شود. اگر به دلیل رود. این روش با هدف حفظ دندان طبیعی، کاهش درد و جلوگیری از گسترش عفونت انجام میکار میدیده یا عفونی بهآسیب

حلی مؤثر باشد. در این مقاله، به بررسی تواند راهکشی مید یا ناراحتی هستید، عصبپوسیدگی عمیق، شکستگی یا التهاب پالپ دندان دچار در
سازی شده و با زبانی سایت بهینهپردازیم. این محتوا برای انتشار در وبها و نکات کلیدی میکشی، مراحل، انواع، مزایا، معایب، مراقبتجامع عصب

 .تساده و روان برای مخاطبان عام نوشته شده اس

 کشی دندان چیست؟عصب
های کشی یا درمان ریشه، روشی در شاخه اندودنتیکس )درمان ریشه( است که طی آن پالپ دندان )بافت نرم مرکزی حاوی اعصاب، رگعصب

صوص )معمولًا های ریشه تمیز، ضدعفونی و با مواد مخشود. سپس کانالخونی و بافت همبند( که عفونی یا ملتهب شده، از داخل دندان خارج می

 .شوند. هدف اصلی این درمان، حفظ دندان طبیعی و جلوگیری از کشیدن آن استگوتاپرکا( پر می

های تواند بدون پالپ به حیات خود ادامه دهد، زیرا تغذیه دندان از بافتپالپ برای رشد و نمو دندان ضروری است، اما پس از بلوغ کامل دندان، می

ای مشابه پر کردن کشی معمولاً دردی ندارد و تجربهحسی موضعی، عصبهای مدرن دندانپزشکی و استفاده از بیپیشرفتشود. با اطراف تأمین می
 .دندان است

 ساختار دندان و اهمیت پالپ
 :دندان از سه لایه اصلی تشکیل شده است

 .کندلایه خارجی سخت و سفید که از دندان محافظت می :مینا .1

 .تر از مینا استلایه میانی زردرنگ که نرم :عاج .2

 .های خونی است و در رشد دندان نقش داردهسته مرکزی دندان که شامل اعصاب و رگ :پالپ .3

خوردگی عفونی مشاهده( تا ریشه )بخش داخل لثه و استخوان فک( امتداد دارد. وقتی پالپ به دلیل پوسیدگی، ضربه یا ترکپالپ از تاج )بخش قابل
 .کشی برای حذف عفونت و حفظ دندان ضروری استشود، عصبمی

 کشی نیاز داریم؟چه زمانی به عصب
 :کشی عبارتند ازناپذیر شده باشد. علائم و شرایط نیاز به عصبشود که پالپ دندان دچار آسیب برگشتکشی در مواردی توصیه میعصب

 پوسیدگی که به پالپ رسیده باشد :پوسیدگی عمیق. 

 ها یا ضربهناشی از باکتری :ا التهاب پالپعفونت ی. 

 که به پالپ آسیب رسانده باشد :خوردگیشکستگی یا ترک. 

 های سرد و گرمویژه هنگام جویدن یا مصرف غذاها و نوشیدنیبه :درد شدید. 

 به دلیل عفونت پیشرفته :لقی دندان. 

 دیدهدر اطراف دندان آسیب :ورم لثه یا صورت. 

 فونت فعالنشانه ع :ترشح چرک. 

 تیرگی دندان به دلیل مرگ پالپ :تغییر رنگ دندان. 

تواند منجر به گسترش موقع میطور موقت برطرف شود، ممکن است عفونت همچنان وجود داشته باشد. عدم درمان بهحتی اگر درد به :توجه

 .عفونت به استخوان فک، آبسه یا از دست دادن دندان شود
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 کشی دندانمراحل عصب
 :شود و شامل مراحل زیر استها( انجام میجلسه )بسته به شدت عفونت و تعداد کانال 3تا  1شی معمولًا در کعصب

 :تشخیص و تصویربرداری .1

 دندانپزشک با معاینه و عکس رادیوگرافی (OPG) کندمیزان آسیب را بررسی می. 

 ریزی درمان ضروری استکشی و برنامهاین مرحله برای تأیید نیاز به عصب. 

 :حسی موضعیبی .2

 شود تا بیمار دردی احساس نکندحس میحسی موضعی بیناحیه اطراف دندان با بی. 

 یک سد لاستیکی (Rubber Dam) گیردبرای ایزوله کردن دندان و جلوگیری از ورود بزاق قرار می. 

 :ایجاد دسترسی .3

 کند تا به پالپ دسترسی پیدا کنددندانپزشک با مته یک سوراخ کوچک در تاج دندان ایجاد می. 

 :حذف پالپ .4

 شودهای دندانپزشکی( خارج میپالپ عفونی یا ملتهب با ابزارهای تخصصی )مانند فایل. 

 :تمیز کردن و ضدعفونی .5

 شوندیم( شستشو و تمیز میکننده )مانند هیپوکلریت سدهای ضدعفونیهای ریشه با محلولکانال. 

 بیوتیک موضعی یا خوراکی ممکن است برای کنترل عفونت تجویز شودآنتی. 

 :هاپر کردن کانال .6

 شوندای شبیه لاستیک( پر و با سیلر مهر و موم میهای تمیز شده با گوتاپرکا )مادهکانال. 

 :ترمیم نهایی .7

 شودمالگام( پر میسوراخ دسترسی با مواد پرکننده )مانند کامپوزیت یا آ. 

 شوددر بسیاری از موارد، روکش دائمی برای محافظت از دندان توصیه می. 

 کشیهای عصبانواع روش
 :شودتقسیم می غیرجراحی و جراحی کشی به دو دسته کلیعصب

 کشی غیرجراحیعصب .1

 شودترین روش که برای اکثر موارد استفاده میرایج. 

 ها بدون نیاز به جراحیها و پر کردن آنشامل تخلیه پالپ، تمیز کردن کانال. 

 مناسب برای پوسیدگی عمیق یا عفونت محدود به پالپ. 

 آپیکوکتومی )میکروجراحی ریشه( .2

 کشی غیرجراحی موفق نباشد یا عفونت در نوک ریشه باقی بمانددر مواردی که عصب. 

 کندکند و کانال را پر میت عفونی و بخشی از نوک ریشه را حذف میدندانپزشک لثه را برش داده، باف. 

 پالپوتومی و پالپکتومی .3

 های شیری کودکان یا مواردی که عفونت محدود استحذف بخشی از پالپ )معمولًا تاج( در دندان :پالپوتومی. 

 حذف کامل پالپ تاج و ریشه در موارد عفونت گسترده :پالپکتومی. 

 (WaterLase) ریدرمان لیز .4
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 کندها بدون دریل استفاده میروشی مدرن که از لیزر و آب برای تمیز کردن کانال. 

 بدون درد، دقیق و با کاهش خطر عفونت. 

 کشیمزایای عصب
 کنداز کشیدن دندان جلوگیری می :حفظ دندان طبیعی. 

 شودعفونت و درد ناشی از پالپ ملتهب برطرف می :کاهش درد و التهاب. 

 شودهای مجاور و استخوان فک میمانع آسیب به دندان :جلوگیری از گسترش عفونت. 

 گرددجویدن و صحبت کردن به حالت طبیعی بازمی :بهبود عملکرد دهان. 

 معایب و عوارض احتمالی
 ممکن است چند روز پس از درمان وجود داشته باشد :حساسیت و درد موقت. 

 هاشدن کامل کانالدر صورت عدم تمیز  :تورم یا عفونت. 

 تر است و نیاز به روکش داردشده شکنندهکشیدندان عصب :شکستگی دندان. 

 های بالاییویژه در دنداندر موارد نادر، به :احتقان سینوسی. 

 های اضافی باشدویژه اگر نیاز به روکش یا درمانبه :هزینه بالا. 

 کشیهای قبل از عصبمراقبت
 :عوارض، نکات زیر را رعایت کنید برای آمادگی بهتر و کاهش

 شستشو بپوشیددر روز درمان لباس قابل :لباس راحت. 

 خوبی استراحت کنیدشب قبل به :خواب کافی. 

 ساعت قبل، ایبوپروفن یا استامینوفن )با مشورت پزشک( مصرف کنید 1 :مصرف مسکن. 

 ساعت قبل 24حداقل  :پرهیز از الکل و دخانیات. 

 سوابق پزشکی و داروهای مصرفی را اطلاع دهید :کرسانی به پزشاطلاع. 

 قبل از مراجعه مسواک بزنید و نخ دندان بکشید :بهداشت دهان. 

 کشیهای پس از عصبمراقبت
 :برای تسریع بهبودی و جلوگیری از عوارض، این نکات را رعایت کنید

 نهبرای جلوگیری از گاز گرفتن زبان یا گو :حسیپرهیز از خوردن تا رفع بی. 

 مسواک زدن و نخ دندان کشیدن منظم )با احتیاط در ناحیه درمان( :بهداشت دهان. 

 برای ضدعفونی و کاهش التهاب :نمکغرغره آب. 

 های تجویزی را طبق دستور مصرف کنیدبیوتیکها یا آنتیمسکن :مصرف داروها. 

 تا چند روز از جویدن مواد سخت خودداری کنید :اجتناب از غذاهای سفت. 

 تربرای بهبود سریع :پرهیز از سیگار و الکل. 

 های سنگین خودداری کنیدساعت از فعالیت 48 :استراحت. 

 ماه( 6برای معاینه و بررسی وضعیت دندان )هر  :مراجعه منظم. 

 شدهکشیروکش دندان عصب
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 :تر است و اغلب نیاز به روکش دارد. مراحل روکش شامل موارد زیر استشده به دلیل از دست دادن پالپ، شکنندهکشیدندان عصب

 .برای کاهش ناراحتی :حسی موضعیبی .1

 .های دیگربرای ساخت روکش متناسب با دندان :تصویربرداری و انتخاب رنگ .2

 .گیری روکشتراشیدن دندان برای جای :سازی دندانآماده .3

 .هفته( 2تا  1تا زمان آماده شدن روکش دائمی )معمولًا  :روکش موقت .4

 .بررسی تناسب و چسباندن روکش :نصب روکش دائمی .5

 .اطمینان از قرارگیری صحیح روکش و راحتی بیمار :تنظیم نهایی .6

 کشی و پر کردن دندانفاصله بین عصب
 شود تا از نفوذ باکتری جلوگیری شود، دندان با مواد موقت پر میکشی در یک جلسه کامل نشوداگر عصب :پر کردن موقت. 

 کشی، بسته به میزان بهبودی و نظر دندانپزشکهفته پس از عصب 4تا  1معمولًا  :پر کردن دائمی. 

 شونددر مواردی که عفونت محدود است، هر دو در یک جلسه انجام می :کشی و پر کردن همزمانعصب. 

 نفوذ باکتری، عفونت مجدد و آسیب به دندان :موقعخطرات پر نکردن به. 

 کشی در کودکانعصب
کشی )معمولاً پالپوتومی( های دائمی دارند. در صورت پوسیدگی شدید، عصبهای شیری کودکان نقش مهمی در حفظ فضا برای دنداندندان

 .ای مثبت برای کودک ایجاد کندشود تا تجربهدون نیاز به بیهوشی انجام میشناختی و بهای روانشود. این فرآیند با تکنیکانجام می

 کشی در بارداریعصب
حسی موضعی و مواد آلی است. بیماهه دوم به دلیل کاهش تهوع و راحتی بیمار، زمان ایدهخطر است، اما سهکشی در دوران بارداری بیعصب

 .اما مشورت با پزشک ضروری است مورداستفاده معمولاً برای جنین خطری ندارند،

 کشی ممکن است شکست بخورد؟چرا عصب
 :آمیز نیست. دلایل احتمالی شاملکشی موفقیتدر برخی موارد، عصب

 اندهای فرعی یا منحنی که تمیز نشدهکانال :هاپیچیدگی کانال. 

 اندها باقی ماندههایی که در کانالباکتری :ماندهعفونت باقی. 

 موقع روکش یا پرکنندهعدم نصب به :میمتأخیر در تر. 

 در اثر عدم رعایت بهداشت :پوسیدگی جدید. 

 کشیبه دلیل شکنندگی پس از عصب :شکستگی دندان. 

 .کشی مجدد یا آپیکوکتومی لازم باشددر صورت شکست، ممکن است عصب :درمان مجدد

 کشیهای عصبجایگزین

 :عبارتند از های جایگزینکشی ممکن نباشد، گزینهاگر عصب

 جایگزینی دائمی با پایه تیتانیومی :کشیدن دندان و ایمپلنت. 

 برای پر کردن فضای خالی :بریج دندانی. 

 ترای اقتصادیگزینه :دندان مصنوعی متحرک. 
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 .ها هزینه و زمان بیشتری نیاز دارند و حفظ دندان طبیعی همیشه در اولویت استاین روش

 کشی درد دارد؟آیا عصب
هایی مانند کنترل با مسکنکشی معمولاً بدون درد است. ممکن است پس از درمان، حساسیت یا درد خفیفی )قابلحسی موضعی، عصببا بی

 .رسدکشی ظرف یک هفته به حداقل میها، درد پس از عصبایبوپروفن( احساس شود. طبق پژوهش

 کشیمدت زمان عصب
 انال(ک 1دقیقه ) 60تا  30 :های جلوییدندان. 

 کانال( 3تا  2دقیقه ) 90تا  60 :های آسیابدندان. 

 ها، شدت عفونت و تخصص دندانپزشکتعداد کانال :عوامل مؤثر. 

 شدهکشیطول عمر دندان عصب
لید سال یا بیشتر دوام بیاورد. معاینات منظم و مراقبت صحیح، ک 15تا  10تواند شده میکشیبا رعایت بهداشت و نصب روکش، دندان عصب

 .افزایش طول عمر دندان هستند

 کشیهزینه عصب
 :ها، تخصص دندانپزشک و نیاز به روکش متفاوت استکشی در ایران بسته به تعداد کانالهزینه عصب

 میلیون تومان 3تا  1.5 :کانالهدندان تک. 

 میلیون تومان 5تا  2.5 :دندان چندکاناله. 

 میلیون تومان اضافی 5تا  1.5 :روکش. 

 متداول سوالات
 ؟کشدکشی چند جلسه طول میعصب .1

  ًهاجلسه، بسته به شدت عفونت و تعداد کانال 3تا  1معمولا. 

 ؟شودکشی نکنم چه میاگر عصب .2

 های مجاور گسترش یابد و منجر به آبسه یا از دست دادن دندان شودتواند به استخوان فک و دندانعفونت می. 

 ؟کشی ضرر داردآیا عصب .3

 کندکشی روشی ایمن و مؤثر است که از کشیدن دندان جلوگیری میخیر، عصب. 

 ؟شکندشده میکشیچرا دندان عصب .4

 کندشود. روکش از این مشکل جلوگیری میتر میبه دلیل از دست دادن پالپ، دندان شکننده. 

 


