
  ٣٨-٤١، ص ٢ي  ي نهم، شماره ، دوره١٣٩٥، تير پزشكيو تاريخ  اخلاقايراني  مجله
 

  
  مپلنتیا با دندان ینیگزیجا در یاخلاق ملاحظات

  ٢يرئوف ديسع، ١* يديخورش هومان

  
  

  13/5/95: خ انتشاریتار       12/5/95: رشیخ پذیتار       5/4/95: افتیخ دریتار
  
  

  ديدگاه
در  يدندان يها مپلنتيرفته با ا از دست يها دندان ينيگزيجا
 يندهيرشد فزا. داشته است يرواج رو به رشد ،رياخ يها سال

از استقبال  يدندان يها مپلنتيع ايد و توزيتول يها شرکت
- يدر روش درمان ب. ت دارديماران حکايب زين ان وپزشک دندان
بر  ،يجراح يمپلنت، اضافه شدن مرحلهيبا استفاده از ا يدندان
  .)۱( افزوده است ياخلاق و يت ملاحظات قانونياهم

با  ديبا يدندانيب يواحدر مورد طرح درمان ن يريگميتصم
اخلاق  يو در نظر گرفتن اصول چهارگانه ماريمشورت با ب

و عدالت انجام  يعدم اضرار، سودمند ،يشامل اتونوم يستيز
چه ن است که آنيبر ا يسع يت اصول اخلاقيدر رعا. شود

 ،چه حق مطلب استآن چه بهتر است وآن درست است و
 درمان از مراد. ب شودهوده اجتنايو از درمان ب هعمل شد

 .)۲( ندارد پي در يانتيجه ماريب که براي است اقدامي ،هودهيب
در  يدندان يها مپلنتيا يگذاريجا ،هودهياز درمان ب يمثال
 يبازساز يدر استخوان فک است که قابل اسنفاده برا يتيموقع
  . نباشد يپروتز

 يها نهيگز ،رفته دندان از دست ينيگزيدر طرح درمان جا
. )۳(هستند  پزشک دندان يش رويانتخاب در پ يبرا يمختلف

ش يپ ياصل سؤالدو  ،ها نهين گزيک از ايقبل از انتخاب هر 
پاسخ به  يبرا .»چرا؟«و  »د کرد؟يچه با« :گر استدرمان يرو
 يها نهياز تمام گز يفهرستگر ناچار است درمان ،سؤالن دو يا
وجود  ،مسألهصورت  يوقت. دينماه يرا ته »کرد؟ شود يمچه «

تر از اد شده سادهيت سؤالاپاسخ به  ،باشد يدندانيب يهيناح
موجود مراجعه کرده و از  يمار با دندانياست که ب يموقع

ثر مار متأيب ياتونوم يگاه. است يو ناراض يدندان خود شاک
غات نادرست است که لازم ير تبليثأا تحت تي ياز عدم آگاه
 يارائه يلازم برا يآمادگ ،صدر يگر با سعهاست درمان

 ،درمان يبرا .مار داشته باشديب يسازاطلاعات لازم و آگاه
قانون  ۱۵۸ ي ماده(است  يت الزاميا رضايمار يب ياجازه

 يبخش اصل دو ،يرضايت و آگاه. )۴( )يمجازات اسلام
لفه قبل ؤن دو ميکسب ا د ونشو يت آگاهانه محسوب ميرضا

 يارياز بس ،بهتر ينيج باليه بر کسب نتاعلاو ،از شروع درمان
خواهد  يريگشيپ يو قانون ياخلاق يها يريل و درگئمسا
ين ابر ، ۱۳۸۸ بوـمص ،راـبيمر حقوق منشودر . )۵( نمود
بايد ر بيماي رـگيتصميمب و نتخااست كه ه اكي  شدتأنكته 
جامع و كامل ت طلاعاايافت درمب ني بر  ،گاهانهو آنه آزادا
 ي هبا ارائ ياخلاق ي فهيبر وظ د بنايبا پزشک اندند. باشد

ت يرضا ،يمختلف درمان يها نهيگز ينهيدر زم ياطلاعات کاف
دادن،  يمقصود از آگاه هر چند د،ينما مار را جلبيآگاهانه ب

 حاصل جينتا .ستين يا پروتزي يات اعمال جراحيجزئ يارائه
هشدار  انپزشک دندانر به ياخ کيستماتيس يمطالعه کي از

شده   حات ارائهيتوض ماران ازيکه ب نيرغم ايداده است که عل
 ممکن يول ،اند اعلام کرده يدرک کل ،انپزشک دندانتوسط 
 يها رسانه ه شده ازيتوص باشد و محدودها  آن درک است
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 در آگاهانه تيرضا يندهايبخشدن فرآ بهبود يبرا ياضاف
 ي ارائهست، چه مسلم اآن ).۶( استفاده شود يپزشک دندان

. دنغلط استوار شده باش يد بر اساسينبا پزشک دندانخدمات 
 روز باشد د بهيگر بادرمان يا دانش و مهارت حرفه ،رو نياز ا

گر يکديم با أتو يعمل يو تجربهمهارت لازم است دانش و  .)۷(
 يک مطلب براي يچرا که صرف دانستن تئور ،دنوجود داشته باش
و صرف داشتن  نمودت نخواهد يکفا يکپزش دندانانجام خدمت 

 ي و تعداد سنوات اشتغال به حرفه بالا ا سني يشخص يتجربه
  . ستين انجام درمان يبرا يل بر داشتن دانش کافيدل ،يپزشک دندان

، يمصنوع يرفته با اعضااز دست يها دندان ينيگزيدر جا
 يعيطب ي شهياز ر يديتقل ،جيرا يها مپلنتيطرح درمان ا

 يکند که عضو مصنوع يتصور نم يچ عاقليه. است دندان
مراجعات مکرر به  ،حال  نيبا ا. کندکار  يعيبهتر از طب

قابل  يعيدر آوردن دندان طب يبرا يپزشک دندان يها مطب
 ي مپلنت وجود دارد که عمدهيآن با ا ينيگزياستفاده و جا

خود است که  يعيمار از دندان طبيب يتيل نارضايدل  هموارد ب
، اندو، يميمانند ترم يپزشک دندانمتداول  يها با درمان عمولاًم

 ،حال نيبا ا. )۸،  ۹( و پروتز قابل اصلاح است يارتودنس
ا يو ياندو، پر يآگهشياز نظر پ يوجود دارد که دندان يموارد
دن يو کش است ص داده شدهيتشخ يدار ر قابل نگهيغ يپروتز

ر از توقع يغ يليد دليادن دندان بيکش. )۱۰( شود يه ميتوصن آ
د يبه ام يچ دندانيه. مپلنت داشته باشديبا ا ينيگزيبه جا

ن مطلب يا. )۹( ده شوديد کشينبا يعيبهتر از دندان طب يمپلنتيا
ا يغات يتبل يد بعضيشا يول ،ستيده نيان پوشپزشک دندانبر 

 يها مپلنتيا ٢و بقاء ١تيغلط از مفهوم موفق يها برداشت
ماران وسوسه شوند با ياز ب يگروه ست تاا ج باعث شدهيرا
مپلنت با يبر ا يمتک يمصنوع يها دندان ،يعيدن دندان طبيکش
 يريگ ميتصم. دست آورند هب يتر شيب ياهر و راحتظ، ييکارآ

 يتابع ملاحظات متعدد ها دنداندن يا کشي يداردر مورد نگه
ساختار دندان  يک، امکان بازسازينتدظات اندوحاز جمله ملا

ودنتال يپر يها ا پروتز و انجام درماني يميا معالجات ترمب

                                                
1 success 
2 survival 

م يمار به تصميد بر اساس مصالح بيبا پزشک دنداناست که 
العمر ضمانت مادام و يگارانت .)۱۱-۱۶( ح برسديصح

از  يها مپلنتيض ايمپلنت در تعويا يسازنده يها شرکت
 يدندان يها مپلنتيالعمر بودن ال بر مادميدل ،رفته  دست

ع قبا توممکن است مپلنت يست ساله از ايمار بيتوقع ب. ستين
که از ظاهر  يدختر جوان  .)۱۷( مار هفتاد ساله متفاوت باشديب

- يدن و جاياست و در صدد کش يدندان لترال خود ناراض
و  يعلم يها تيد نسبت به واقعيمپلنت است بايبا ا يگذار

مار يت بدرخواس اصرار و ابد وي يآگاه حيطرح درمان صح
غيراصولي توسط  و غيراخلاقي تصميمات  اتخاذ به منجرد ينبا

   .شود پزشک دندان
پزشک  يريگ ميتواند بر تصم ينظام سلامت م ياتونوم

 با کشورها يبعض در يپزشک دندان ي مهيب نظام. ثر باشدؤم
 است تا شده موجب مپلنتيا واحد چهار حداکثر پرداخت

 سالم دندان ۱۰ دنيکش ،نجها يشده شناخته پزشکان يبعض
 در يدندان کامل قوس يبازساز يبرا مپلنتيا ۴ يگذار يجا و
   .)۱۸( کنند زيتجو را فک کي

 يها دندان ينيگزيجا يدرمان ي نهيک گزيمپلنت يدرمان ا
درست است  يها نهياز گز يکيرفته است و اگرچه  از دست

. )۱۸( ستيدن دندان نيکش يبرا يمجوز ،چ وجهيبه ه يول
 ،دن دندانيمپلنت بلافاصله پس از کشيدرمان ا ي نهيگز
 قابل اجرا يداست که در موار يارفته شدهيپذ يدرمان ي نهيگز
 شود يدن دندان تلقيکش يبرا يهيد توجيباز هم نبا يول ،ستا
صرف نظر از  ،است يدار ر قابل نگهيکه غ يدن دندانيکش. )۱۹(
 ،ريا خيخواهد بود  مپلنت قابل اجرايا يکه طرح درمان آت نيا

ن خصوص آگاه شود که يد در ايمار بايلذا ب .)۸( شود يانجام م
و بهتر از دندان  يمپلنت ابديد ايخود را به ام يها دندانمبادا 
 ،م جوندهتسيس يمپلنت با بازسازيدرمان ا. از دست دهد يعيطب

وش سه با ريمقا د و درـرسان يمار ميبه ب ير قابل انکاريسود غ
 ،دندان از دست رفته با پروتز ثابت ينيگزيتراش دندان و جا

 يمپلنت برايا ،يرساند ول يو عدم اضرار را م يم سود رسانيمفاه
ست، بدون ين يماريست، مقاوم به عفونت و بين) يابد(شه يهم

  .مراقبت لازم دارد ،که نيتر ا ست و مهميو عوارض ن خطر
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Abstract 
Replacement of missing teeth with dental implants has received growing popularity in recent years. In order 
to select the proper treatment plan the clinician should provide a list of all applicable options. Decisions on 
the treatment of the edentulous area should be performed in consultation with the patient while taking into 
account the four principles of bioethics, that is, respect for autonomy, non-maleficence, beneficence, and 
justice. The dentist must inform the patient of all available treatment options and point out the advantages 
and disadvantages of each modality. Rendering dental services should not be based on wrong principles, so 
dentists’ knowledge and professional skills must be up-to-date. Informed consent is crucial, and when 
obtained prior to implant placement, typically will bring about better results and prevent many ethical and 
legal issues and conflicts. Understanding and approval are two important components of informed consent 
that can hasten the process of patient recovery. Moreover, patient requests and expectations should not lead 
to incorrect and unethical decisions on the part of the dentist. Implant dentistry may be a suitable option in 
replacing missing teeth, but it does not license tooth extraction in any way, as natural teeth should not be 
extracted in the hope of dental implants. Dental implants are not permanent, are not resistant to infection and 
disease, are not without risks and complications, and more importantly, require comprehensive care. 
Keywords: implant, dentistry, informed consent 
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