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به عنوان شایع ترین اختلال متابولیک در دیابت 

 .باشد جهان میسراسر 

تنظیم قند خون به عنوان در بیماران دیابتی از آنجایی که 

یک فاکتور کلیدی جهت پاسخ ایمنی مناسب در برابر 

بدون شک درمان بدون درد به عنوان  ،عفونت ها می باشد

باشد. بی حسی  ی دندان پزشکی می هدف نهایی هر پروسه

موضعی به طور معمول جهت کنترل درد حین کار استفاده 

 Lidocaineشود. پرکاربردترین بی حسی موضعی  می

Hydrochloride باشد که به منظور  )لیدوکائین( می

محلول اضافه به این ، آدرنالین افزایش اثربخشی آن

بررسی ها نشان داده که این ترکیب می تواند . شود می

باعث کاهش سطح پتاسیم پلاسما و افزایش میزان گلوکز 

افزایش سطح گلوکز خون متعاقب استفاده از  گردد.خون 

ممکن است وازوکانستریکتور بی حسی های موضعی حاوی 

یابتیک تواند در بیماران د در افراد سالم ناچیز باشد اما می

 .اهمیت بیشتری داشته باشد

 

 مدیریت بیمار دیابتیک در دندانپزشکی

آگاهی از میزان قند خون بیمار و وضعیت تحت کنترل 

بودن این بیماری قبل از هر گونه اقدام دندانپزشکی 

 مارانیبه ب دیبا ژهیو توجهدر این راستا  .ضرورت دارد

مانند  ییومارکرهایدر ب راتییمعطوف شود تا تغ یابتید

دندان، سطح هورمون  دنیکش نیسطح گلوکز در ح

و نبض  یانیسرم، فشار خون شر در زولیاسترس کورت

 .شود نییتع یانیشر

 تزریق بی حسی موضعی

 بیاز آس یناش ندیناخوشا یو روان یتجربه حس کیدرد 

معمولاً با درمان  کهبالقوه بافت است  ای یواقع

روش  کی یموضع یحس یهمراه است. ب یدندانپزشک

 درد است. تیریمد یو موثر برا منیا

 یاپ یحاو یموضع یحس کننده ها یب ،یدر دندانپزشک

 نینفر یکه از افزودن اپ یمتعدد یایمزا لیبه دل نینفر

حس کننده  یبه عنوان منقبض کننده عروق به محلول ب



 یشود، به طور گسترده استفاده م یحاصل م یموضع

در گردش خون را به  نیوکائیدجذب لاپی نفرین  شود.

کنترل  . هم چنین اپی نفرین دراندازد یم ریتاخ

 . با این وجوداست نیز موثر حفظ هموستاز ای یزیخونر

و  ودش یغلظت گلوکز خون م شیباعث افزا نینفر یاپ

در  دیکه با دندیرس جهینت نیبه ا محققیناز  یبرخ

 مصرف شود. اطیبا احت یابتید مارانیب

 

 

 

 

 

 

 

 نتایج مطالعه

مطالعه حاضر نشان داد، در افراد دیابتی تزریق بی 

حسی حاوی اپی نفرین در مقایسه با تزریق بی حسی 

دقیقه  04دقیقه و  14بدون اپی نفرین در بازه زمانی 

بعد از تزریق در مقایسه با قبل از تزریق تفاوت معنی 

داری نداشت. هم چنین مشاهده شد در دو گروه 

دیابتی تفاوت معنی داری در میزان تغییرات  افراد

قندخون در بازه های زمانی موردنظر پس از تزریق 

 زیتجو بی حسی حاوی اپی نفرین به وجود نیامد.

دون % ب0 نیدوکائیل ای  نینفر ی% با اپ0 نیدوکائیل

دندان ساده به طور  دنیکشهنگام در اپی نفرین 

 مارانیسطح گلوکز خون در ب شیباعث افزا معناداری

  .نشد کنترل شده 0تایپ ابتیمبتلا به د

 

 خبر پژوهشی

 کننده حس بی هردوبنابراین طبق این مطالعه 
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