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 هاي درماني آن در تمدن اسلامي هاي دندان و روش بيماري

 
 ب، مصطفي گوهري فخرآبادالف*زاده محبوبه فرخنده

 
 الهيات و معارف اسلامي، گروه معارف ، دانشكدةاستاديار دانشگاه فردوسي مشهدالف 

 ارف اسلامي، گروه تاريخ و تمدن اسلاميالهيات و مع ، دانشكدةاستاديار دانشگاه فردوسي مشهدب 
 

 چكيده
هـا، علـل و    شد. پزشكان اسـلامي دربـارة طبيعـت دنـدان، بيمـاري      اي مستقل از پزشكي محسوب نمي پزشكي در تمدن اسلامي رشته دانش دندان سابقه و هدف:

حت عناوين متنـوعي ماننـد پوسـيدگي، تغييـر انـدازه و رنـگ، شكسـتگي،        هاي مختلف دندان را ت هاي بسياري انجام دادند. آنان بيماري هاي درمان آن بررسي راه
 طور دقيق توصيف كرده و كوشيدند علل ايجاد هر يك را توضيح دهند.   شدن دندان به خوردگي، كنُدي و لق ساييدگي، سوراخ شدن، كرم

، كامـل  سـينا  ابـن  ، قـانون طبري ربن ابن فردوس الحكمهمنابع عبارتند از:  ترين اين است. مهم اين پژوهش مبتني بر متون كهن پزشكي انجام گرفته ها: مواد و روش
 907حـك: احمد طبري و پزشكان مسلمان تا آغاز دورة صـفويه (  البقراطيه و معالجات. در كنار آن از آثار جرجاني رازيو الحاوي  عباس مجوسي بن علي الصناعه

صـورت توصـيفي اسـت و در     شود. روش پژوهش در اين مقاله به دست اول در چهار منبع نخست يافت مياست. با اين حال مطالب  ق) نيز استفاده شده1135تا 
 مطابقت دهند.   -امكان تا حد-پزشكي نوين  ن را با دندانپزشكي مسلمانا ها و دستاوردهاي دندان ادامه تلاش نويسندگان آن بود كه يافته

كردن، نخـوردن برخـي از مـواد خـواركي      شويه، مسواك دانستند؛ بنابراين توصيه به كاربرد دهان بر درمان مقدم ميپزشكان مسلمان پيشگيري از بيماري را  ها: يافته
ها به جهت حفظ سلامتي و ارتقاي بهداشت دهان و دندان بوده اسـت. بـه    گرم، ماليدن روغن بر دندانبسيار هاي بسيار سرد و  ها، خوردني ها، شيريني مانند ترشي
كردنـد.   كردن لثه تجويز مي رو داروهايي براي تغيير مزاج و خشك ع آدمي و رطوبت لثه است، از اينهاي دندان، معلول طب ان مسلمان بسياري از بيماريباور پزشك

ي سـاختني كـه بـر    فصد بود كه داروها به روش جويدني يـا داروهـاي   گذاري بر روي دندان، حجامت و ، داغگذاشتن تجويز دارو، بادكش شامل هاي درماني روش
كردنـد.   پزشـكي بـراي مـداوا اسـتفاده مـي      دندان پزشكان از ابزارهاي خاص شد. علاوه بر كاربرد دارو، كردن استفاده مي شد، ماليدني و مضمضه دندان چسبانده مي

 معمول براي مداواي دندان بود. هاي گيري از جمله روش هاي لق شده و جرم كردن دندان هاي پوسيده و شكسته، سفت پركردن دندان، ترميم دندان
تي كه با تجويز داروهاي گياهي و حيواني بود، به شناسايي گياهان دارويي و اثربخشي سن هاي ناسالم در طب شيوة پيشگيري و مداواي دندان گيري: بحث و نتيجه

 پزشكي نوين مورد استفاده قرار گيرد. تواند در دندان د مييبابت و داروهاي كاربردي پس از تأيها دلالت دارد. بنابراين روش ط آنها در درمان بيماري
 زدن. هاي دندان، مسواك پزشكي مسلمانان، بيماري دندان ها: كليدواژه

 

 

 مقدمه:
ــدان ــان    دن ــت، عصــب و درم ــناخت باف ــم ش پزشــكي، عل

هاي دندان است. منابع و اطلاعات ما از تاريخچـة علـم    بيماري
نـده اسـت. متـون تـاريخي و     پزشكي بسيار انـدك و پراك  دندان
هـاي   هاي بر جاي مانده نشانگر آن است كـه تمـدن   نوشته سنگ

ايران، چين، روم و يونان بـه حفـظ سـلامتي دهـان و دنـدان و      
هاي  اند. در ادوار باستاني روش رعايت بهداشت آن توجه داشته

كـه بـراي كشـيدن     اي از علم و خرافات بود. چنان درماني، آميزه

هـاي مـذهبي    ش (ادعيـه و اوراد)، آداب و آيـين  دندان بـه نيـاي  
 ). 1شدند ( متوسل مي

پزشـكي در   رو شـناخت حـوزة دانـش دنـدان      نوشتار پيش
مكتب پزشكي اسلام است كه با عنوان تمدن اسلامي از آن يـاد  

است. بنابراين نخست به تعريف واژة تمـدن بـا تكيـه بـر      شده
در ادامـه بـه    شـود و  نظران اين حوزه پرداخته مـي  آراي صاحب

بازكاوي جايگاه و سهم مسلمانان در تكامل و پيشـرفت دانـش   
تمـدن   ةشود. در كاربردهـاي متعـدد واژ   پزشكي اشاره مي دندان

عنوان معناي قطعي  توان به هيچ معني و مضمون واحدي را نمي

 96شهريور : افتيدر خيتار
 96آبان تاريخ پذيرش: 
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انـد.   برگزيد. تمدن را گاه صـورتي از فرهنـگ محسـوب كـرده    
نـوين، واژة   شناسي و فرهنگ انسان نويسندگان قديمي در رشتة

انـد. تـايلور در تعريـف آن     دانسـته  فرهنگ و تمدن را برابر مـي 
فرهنگ يا تمدن در مفهوم قوم شـناختي وسـيع آن،   «نويسد:  مي

اي كـه شناسـايي، اعتقـاد، هنـر، اخـلاق،       پيچيده است به گونـه 
وسـيلة   وع قابليت و عادت ديگري را كـه بـه  قانون، رسم و هر ن

ــه ــ انســان ب ــامل   عن ــردد، ش ــه كســب گ ــك عضــو جامع وان ي
توان به شكل كلـّي آن   ). از نگاهي ديگر تمدن را مي2»(شود مي

وجــود آن  ز نظمــي اجتمــاعي دانســت كــه در نتيجــةعبــارت ا
كنـد. در   شود و جريان پيدا مـي  پذير مي خلّاقيت فرهنگي امكان

بينـي و   تـوان تشـخيص داد: پـيش    تمدن چهار ركن اصـلي مـي  
ر اقتصـادي، سـازمان سياسـي، سـنن اخلاقـي و      احتياط در امو

ايـن   ). اگـر مجموعـة  3( كوشش در راه معرفـت و بسـط هنـر   
از  ان آنچه را كـه تقريبـاً  تو تعاريف را مورد توجه قرار دهيم مي

هـاي   اول هجري در جهان اسلام به صـورت پديـده   همان سدة
عنـوان تمـدن اسـلامي     الذكر بـروز و نمـود پيـدا كـرد، بـه      فوق

 هاي آن علم است. از جنبه يكه در نهايت يكپذيرفت 
پزشكي در تمدن اسلامي با مكاتـب يونـاني، ايرانـي،     دندان

هندي و سرياني پيوندي استوار دارد و تركيبـي از نظريـات، آرا   
بيمارسـتان و   .هـاي عملـي و تئـوري آن مكاتـب اسـت      و جنبه

سـال مهمتـرين مكتـب     600شـاپور در حـدود    دانشگاه جنـدي 
كه در حقيقت حلقة ارتباط پزشكي اسلام و ديگـر   پزشكي بود

ــه رفــت. نظريــات جــالينوس و  شــمار مــي مكاتــب پزشــكي ب
هاي مكتب بقراط با ديدگاه پزشكان ايراني و هندي در  برداشت

هـاي   اين دانشگاه تلاقي كرد. با ظهور اسلام و حضـور خانـدان  
 ،مركز خلافت عباسـيان) ( پزشكي ماسويه و بختيشوع در بغداد

شاپور به جهان اسـلام منتقـل شـد.     ت پزشكي مكتب جنديسنّ
حضور پزشكان ايراني در بغداد پيامد ديگري نيـز داشـت و آن   
ترجمة آثار و كتب طبي ايراني و سرياني به زبان عربي بـود. در  

تا  194اسحاق ( بن بزرگترين مترجمان آثار طبي، حنيناين عصر 
اش حبيش) و  ادهق) و خاندانش (پسرش اسحاق و خواهرز260
) بودند كه علاوه بـر ترجمـة   ق288تا  211(قره حرّاني  بن ثابت

كتب به زبـان عربـي، از پزشـكان و مؤلفـان آثـار پزشـكي نيـز        
ي ايرانـي،         شمار مي به رفتند. بـه ايـن ترتيـب برگـردان آثـار طبـ

سرياني و يوناني به عربي، سرآغاز آشنايي مسلمانان با پزشـكي  
 ).5،4بود (

اسـحاق و   بـن  شاپور (حنـين  آموختگان جندي دانش تأليفات
ماسويه) و استناد پزشكان اسلامي بـه معلّمـان و متعلّمـان ايـن     
مدرســه، شــاهدي بــر توانمنــدي، پيشــرفت و آمــوزش دانــش 

شاپور و اسـتمرار آن در دوران اسـلامي    پزشكي در جندي دندان
پزشـكي   شاپور شالودة دانـش دنـدان   است. گرچه مكتب جندي

نان بود، اما اين تأثيرپذيري بدان معنا نيست كـه تجـارب   مسلما
نظري و عملي آن مركز بدون نقد و ارزيابي به پزشكي اسلامي 

ت و ميراث پزشـكي  راه يافته است، بلكه پزشكان مسلمانان سنّ
پيشــينيان را از صــافي تجــارب خــود گذرانيــده و دانــش      

 اند.  هادهاي مستحكم بنيان ن پزشكي را تكميل و بر پايه دندان
پزشـكي در   سـير تحـولات تـاريخ دنـدان     بررسي و مطالعة

مكتب پزشكي اسلام با علـم پزشـكي همـراه اسـت. چـرا كـه       
هاي پزشكيِ عمومي، علمي  عنوان يكي از شاخه پزشكي به دندان

است و در متـون پزشـكي مسـلمانان، بـه تفصـيل       مستقل نبوده
، انـواع  شناسـي  موضوعاتي مانند تشريح بافت و عصب، آسـيب 

ها، ذكر داروهاي درمـاني   هاي دهان و دندان و درمان آن بيماري
جاي مانده در  است. تنها اثر مستقل بر و شيوة طبابت نقل شده

 الاسـنان و استصـلاحها   حفـظ اي با عنوان  رساله ،پزشكي دندان
درمــان بافــت  اســحاق بــا موضــوع پيشــگيري و بــن اثــر حنــين

ــدان ــت ( دن ــي6هاس ــن ). عل ــر  ب ــن طب ــا  192ي (رب ق)، 249ت
تـا   375( سـينا ق)، ابـوعلي  313تا  251زكرياي رازي ( بنمحمد
)، ابوالقاسـم  ق4عباس مجوسي اهـوازي (سـدة    بن ق)، علي428

اسـماعيل   ق) و سـيد 4ق)، احمد طبري (سدة 4زهراوي (سدة 
ق)، هر كدام گفتـار، فصـول و مقـالتي از آثـار     531جرجاني (م

ــد  ــه تشــريح بافــت دن شناســي،  ان، آســيبپزشــكي خــود را ب
شتي و رعايـت سـلامتي دهـان و    شناسي، دستورات بهدا ريخت
هــا،  هــا، مــرهم شــويه داروهــاي تركيبــي، دهــان ،)8 ،7( دنــدان
يـش و  زدن، انواع دندان و نقش و وظايف آنها، علل رو مسواك

ابـزار جراحـي و    ،)11، 10، 9( افتادن دندان در سـنين مختلـف  
. پزشـكان مسـلمان   اند ص داده) اختصا12وسايل پاييدن دندان (

ــار و  ــاري را از روي   حــال عمــومي بيم ــم بيم مراحــل و علاي
دادند؛ چنانكـه سـاييدگي دنـدان     ها تشخيص مي وضعيت دندان



 زاده و همكار فرخنده          

  463 --- 1396ي چهارم، زمستان  شماره، سال هشتم 

نشــانگر وضــعيت نــامطلوب بــراي بيمــار و پيشــرفت بيمــاري 
هـاي دنـدان از علايـم     رفت. همچنين وجود بيماري شمار مي به

اي كـه   گونـه  بـه  ،)11شـد (  مـي   بيماري و امراض بـدن دانسـته  
شدن گوشت ريشـة دنـدان را يكـي از علايـم       جرجاني ملتهب
 ويزي منشـأ ). انـواع داروهـاي تج ـ  13دانسـت (  بيماري وبا مـي 

گياهي، حيواني و معدني داشت؛ البته شيوة اسـتعمال داروهـاي   
ايـن،  معدني، موضعي بود و مصرف خوراكي نداشت. علاوه بر 

ت انواع دارو، بيـان مضـرت و   خاصي پزشكان مسلمان ويژگي و
منفعت، عوارض مصرف دارو براي دندان را نيز به تفصيل ذكر 

 اند. كرده
 

 ها: مواد و روش
رو به شيوة توصيفي است كه علاوه بر بازكـاوي    مقاله پيش

تـلاش   ،پزشكي در مكتب پزشكي مسلمانان جايگاه دانش دندان
درمــان،  مبــاني تشــخيص،، تعريــف بــهشــود بــه اختصــار  مــي

چگونگي مراقبت و نگهداري از بيمـار، شناسـايي و آگـاهي از    
تـا   ،هاي دندان، داروهاي تجويزي نيز اشـاره شـود   انواع بيماري

و جايگاه مسلمانان در تكميـل و   ها بتوان نقش، سهم و نوآوري
بازنمايي كرد. با وجود اهميـت و   را پزشكي پيشرفت علم دندان
 تمدن اسـلامي، هنـوز پـژوهش    زشكي درپ جايگاه دانش دندان

درمـان و علـل بيمـاري     مستقل و شاخصي در حوزة شـناخت، 
پزشكي نوين انجـام   سنتي و مطابقت آن با دندان دندان در طب

ارزيـابي ديـدگاه   « اي با عنـوان  توان به مقاله است. البته مي نشده
پزشـكي و   دنـدان  زكرياي رازي و طـب سـنتي دربـارة    محمدبن

به قلم دكتـر محمـد طباطبـايي كـه در     » انبهداشت دهان و دند
پزشكي دانشگاه علوم پزشكي مشـهد چـاپ    دندان ةنشرية مجل

اي ميان  قايسهطور تخصصي م است، اشاره كرد. نويسنده به شده
پزشكي و اصول نوين اين علم انجام  دندان ديدگاه رازي دربارة

مـروري بـر حفـظ    «اي ديگـر بـا عنـوان     ). مقالـه 14است ( داده
» سنتي ايـران  هاي دهان از ديدگاه طب تي دندان و بيماريسلام

اسـت كـه تـا حـدودي بـا موضـوع ايـن نوشـتار          منتشر شـده 
پوشاني دارد. در مقالة يادشده اهتمام نويسـندگان بـه حفـظ     هم

 سـنتي بـوده   لامتي دهان و دندان از ديـدگاه طـب  بهداشت و س
نيـز  هـاي دنـدان    است كه از اين رهگذر به اختصار به بيمـاري 

). سلسله مقالاتي نيز به زبان عربي موجود است 15اند ( پرداخته
هاي كشيدن دندان  كه محور اصلي مقالات تشريح دندان، روش

پزشكي در تمدن اسـلامي   و ابزار مورد كاربرد آن، مقايسة دندان
با مكاتب ديگر پزشكي مانند سرياني، هندي، ايرانـي و يونـاني   

 .)18، 17، 16(است 
 
 ا و بحث:ه يافته

نتايج تحقيقات حاكي از آن است كه مكتب پزشكي اسـلام  
به پيشگيري، مراقبت و رعايت بهداشت دهـان و دنـدان توجـه    

اسـت. نقـل    و پيشگيري بر درمان مقـدم بـوده   است ويژه كرده
احاديث و روايات بسيار از پيامبر و ائمـه در رعايـت بهداشـت    

يـن مدعاسـت   دهان و كاربرد مسواك در كتب حـديثي شـاهد ا  
ــراي  ). در متــون پزشــكي مســلمانان دســتورالعمل 19( هــايي ب

 .حفاظت از دندان و جلـوگيري از فاسـد شـدن آن وجـود دارد    
تأكيــد بــر اهميــت و روش صــحيح مســواك كــردن در حفــظ 

هايي كه ويژگـي   شويه ها و بيان انواع دارو و دهان سلامت دندان
از جملـه ايـن    ها را داشـت،  پيشگيري و مراقبت از فساد دندان

موارد است. پزشـكان مسـلمان در حـوزة بهداشـت و سـلامت      
ص داشـتند، چنانكـه معتقـد    نظـر و تخص ـ   دهان و دندان دقت

روي در مسواك به گوشت ريشة دنـدان آسـيب    بودند كه زياده
لثـه را   ،)20، 13( بـرد  جلاي طبيعي آن را از بين مـي  رسانده و

شـدن دنـدان و    يفكند و سبب ضـع  تباه و گوشت آن را كم مي
 .)21، 13(شود  هاي دندان مي عامل بيماري

پيشتر اشاره شد روش درماني پزشكان مسلمان پيشگيري و 
هـا و   رعايت بهداشت دهان و دندان بود. از جمله دسـتورالعمل 

هاي پزشكان براي حفـظ سـلامتي و بهداشـت دهـان و      توصيه
 دندان عبارت بود از:

بـه سـرعت در معـده     خوراكي كـه  دقت در مصرف مواد -
 .سود شوند مانند شير و ماهي نمك فاسد مي

چـرا كـه مـواد اسـيدي معـده       ،پرهيز از قي (بالا آوردن) -
 .دنشو موجب خرابي دندان مي

پرهيز از شكسـتن و جويـدن مـواد سـخت و سـقزي بـا        -
 .دندان
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هـاي شـيرين،    روي در خـوردن خـوراكي   پرهيز از زيـاده  -
كردنـد كـه در صـورت     يه مـي چسبنده و ترش، پزشـكان توص ـ 

تمايل به خوردن شيريني، قبل از مصـرف انـدكي نـان خـورده     
 .)22( شود

 بسـيار  پرهيز از خوردن و آشـاميدن مـواد بسـيار سـرد و     -
  .گرم

هــا بعــد از خــوردن مــواد  زدن دنــدان ضــرورت مســواك -
. بهتـرين چـوب   )7، 6(شود  خوراكي كه سبب استحكام آن مي

 اراك و زيتون معرفي شـده اسـت   براي مسواك، چوب درخت
 د.نرسان ها به دندان آسيب مي زيرا برخي از چوب ،)23(

هاي مخصـوص ماننـد سـنبل     كردن دندان با روغن چرب -
 .)21( رومي
كردن مرتب دندان البته بدون آن كه بـه لثـه آسـيبي     خلال -
 برسد.
ت درماني داشته و سبب زيرا خاصي شويه استفاده از دهان -

هـايي كـه    شـويه  . پزشكان دهانشود از فساد دندان ميپيشگيري 
دانسـتند.   كنندگي داشتند را بهتـرين نـوع آن مـي    ويژگي خشك

كننده شامل سـوختة شـاخ گـوزن، شـاخ بـز و       داروهاي خشك
 ).6پرسياوشان بود ( 

ــه      - ــتلا ب ــوگيري از اب ــراي جل ــت را ب ــاني حجام جرج
نـدان لازم  دان از جمله تباه شدن گوشت ريشة دهاي دن بيماري

 .)13(دانسته است 
ر آن اسـت كـه پزشـكان مسـلمان     هاي پژوهش نشانگ يافته
نظر داشتند، برخي گوهر دندان را از  گوهر دندان اختلاف دربارة

هاي عـارض بـر    عصب و گروهي از استخوان دانسته و بيماري
، 7(انـد   دهندة آن ذكر كرده آن را نشانه و دليلي بر بافت تشكيل

و  ءجاني ديدگاهي داشته كه به تعبيـري جمـع آرا  . جر)25، 24
نظرات پزشكان اسـت. وي اعتقـاد داشـت كـه اگـر دنـدان بـه        

آن اسـت كـه     بيماري خارش، ضربان و درد مبتلا شـود، نشـان  
سـختي، خشـكي،    .اسـت  بافت دندان از عصـب شـكل گرفتـه   

شان از آن بـود  ن سودن و تراشيدن دندان ،شكنندگي، حس درد
). اطبـاي  13اسـت (  از استخوان تشـكيل شـده  كه گوهر دندان 

دادنـد؛ اگـر    مزاج دنـدان را تشـخيص مـي    ،از رنگ لثه سلمانم
، صفراوي؛ سفيد باشد بلغمي؛ سرخ باشد باشدرنگ دندان زرد 

رو   ). مبحــث پــيش7، ســوداوي اســت (باشــددمــوي و ســياه 
هاي دندان است كـه در متـون    شناسايي و توصيف انواع بيماري

ن به آن اشاره شده اسـت. عـلاوه بـر ايـن بـه      صي پزشكاتخص
هاي درمـاني   ديدگاه اطبا در مورد تشخيص علائم و انواع روش

 شود.   پرداخته مي
 هاي درماني آن هاي دندان و روش بيماري

دندان  يها هاي پزشكان انواع بيماري نوشته در متون و دست
دن، ش  شدن، پوسيدن، خورده شدن)، افتادن، كُند از جنبيدن (لق

 گـرفتن، دردمنـد    شدن، ريزيدن [ريزش]، تغيير رنگ، جرم  تهي
داشتن، آماس و حساسيت نسبت بـه    شدن ريشة دندان، ضربان

هــاي تشــخيص،  اســت كــه راه ســردي و گرمــي اشــاره شــده
 است.  آگاهي از بيماري و طبابت آن نيز ارائه شده پيش

 آماس دندان (ورم الاسَنان)
رو بـه نظـر    ئم آماس اسـت، از ايـن  ن لثه از علادرد و ضربا

شـد، امـا همچنـان درد داشـت،      پزشكان اگر دنداني كشيده مـي 
عامل آن آماسي بود كه در عصب و ريشة دندان وجـود داشـته   

). بنابراين توصـيه آن بـود دنـداني كـه درد و آمـاس      10است (
يابد. به نوشتة  زيرا با كشيدن، درد شدت مي ،دارد، كشيده نشود

هي آماس سبب رشـد گوشـت اضـافي درون دنـدان     اهوازي گا
پزشكان سـركه و نمـك را    ،). براي معالجه8شود ( (پوليپ) مي

كردنـد. عـلاوه بـر ايـن      كه مسـكّن آمـاس بودنـد، تجـويز مـي     
هـاي   شويه و پاكسازي فزوني حجامت، شستشوي دهان با دهان

 .)26، 10(هاي درماني بود  دندان يكي از روش
 پوسيدگي دندان

مانـدن غـذا در دنـدان و     علل پوسيدگي دندان، باقي يكي از
ــواركي ــتفاده از خ ــن   اس ــت، از اي ــد اس ــاي تن ــاي  ه رو داروه

). 10شـد (  كننده براي درمان دندان پوسـيده تجـويز مـي    خشك
ها بـراي درمـان دنـدان     گذاري بر روي دندان از ديگر روش داغ

بود،   ). اگر دنداني به سبب پوسيدگي از بين رفته9پوسيده بود (
پزشكان دندان پوسيده را با سوهان تراشـيده و صـاف كـرده و    

هاي پوسيده را  . دندان)10، 9(كردند  سپس آن را پر و ترميم مي
با داروهاي گياهي مانند عسل، خربق گل سرخ، گلنـار، پوسـت   

ــازو (  ــه و م ــدر، هليل ــاني10كن ــطك   )، و ك ــد مص ــايي مانن ه
). ابوالحسـن طبـري   20كردند ( (مصطكي)، قطران و زاگ پر مي
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اي تهيـه   از تركيب فلزاتي مانند سـرب، قلـع و مصـطكي مـاده    
پزشكي  كرد كه براي پر كردن دندان كاربرد داشت. در دندان مي

نوين نيز از آلياژ آمالگام كه تركيب سرب، روي، جيـوه و مـس   
). تهيــة 11شــود ( اســت، بــراي پــر كــردن دنــدان اســتفاده مــي

يي مانند بوره، ماليدن روغـن بـر روي   با گياهان دارو  شويه دهان
ي مانند برگ زيتـون كـه   پرهيز از خوردن مواد) و 20ها ( دندان

ها بود، توصية پزشـكان بـراي    هنگام دندان سبب پوسيدگي زود
 ).27است ( ها از پوسيدگي بوده مراقبت و حفظ دندان
 شدن دندان (ضُمور الاسنان) باريك و نازك

هاي بود كه در متون  يگر از بيماريتغيير اندازة دندان يكي د
پزشكي مسلمانان از آن ياد شده است. گاهي دنداني در مقايسه 

شـود و رنـگ آن    تر مي هاي ديگر، از حد طبيعي بزرگ با دندان
يابد و هنگام جويدن يا صـحبت كـردن بـا درد همـراه      تغيير مي

است. در مقابل گاهي اندازة دنداني كاهش يافتـه و در پـي آن،   
شود. پزشكان تغييـر انـدازة دنـدان را دليلـي بـر       ندان شل ميد

اند. بالارفتن سن، نرسيدن مواد خـوراكي   قابليت رشد آن دانسته
علت كاهش اندازة دندان بوده اسـت   ،به دندان و خشكي مزاج

شدن دنـدان در سـنين پيـري باشـد، بـه       . اگر كوچك)28، 11(
جـواني ايـن    عقيدة پزشكان درمـاني نداشـت و اگـر در دوران   

، 10(شد  بيماري روي دهد، برنامه غذايي براي بيمار تجويز مي
. سخت شدن دنـدان و وجـود آمـاس در ريشـة دنـدان از      )11

ــود كــه ســبب درازي آن مــي  ــاربرد  مــواردي ب شــده اســت. ك
كشـيدن، سـوزاندن دنـدان،      زدن، سـوهان  شـويه، مسـواك   دهان

گيـري و   خونگذاشتن،   كننده، بادكش تجويز مواد غذايي خشك
ــ ــت   پاكس ــوده اس ــداواي آن ب ــده روش م در  .)11، 8(ازي مع

مواردي پزشكان با استفاده از ابزاري با نام مبرد (سوهان) كجي 
 ) .24تراشيدند ( هاي زياديِ دندان را مي و قسمت

 تغيير رنگ دندان (تَغَيرُ لوَنِ الاسنان) 
اخلاط  رخنة مواد زائد در ريشه و يا در گوهر دندان و غلبة

چهارگانه (نوع مواد رسوخ يافته) در دندان، سبب تغييـر رنـگ   
. اگـر  )11، 7(دندان به سبز، سياه، زرد و يا بادمجاني بوده است 

شـد علـت    تبـاه مـي  ريشة دندان سبز و گوشـت ميـان آن    رنگ
هاي سخت و تنـدي بـود كـه ريشـه را      بيماري بخار و رطوبت

ويز داروهــاي كــرد كــه درمــان آن حجامــت، تج ــ گرفتــار مــي

). نخسـتين روش درمـاني،   11كننده و پرهيز غذايي بود ( خشك
هـا،   ها، محلول ها، پودرها، معجون شويه پاكسازي دندان با دندان

كننـدگي   دهنـده و پـاك   روغن و داروهايي كـه خاصـيت جـلا   
داشتند، مانند كف دريا، نمك، بـذر ترتيـزك سـاييده، خاكسـتر     

حلزون، سوزاندن انجيـر   كوهي، خاكستر ةصدف و سوختة مرز
، 9، 6(خشك، سنگ الماس، جو سوخته، سـنباده و حجـر بـود    

ــراي   )30، 29 ــرين دارو ب ــكر را بهت ــل، نمــك و ش . رازي عس
پاكسازي دندان دانسته است. او معتقد بود اگر نمـك بـا عسـل    

شـود   مخلوط شود از تركيب آن داروي مفيد و مناسبي تهيه مـي 
). 10كنـد (  لثـه كمـك مـي   كه به درخشندگي و رويش گوشت 

ها  تغيير رنگ دندان به زرد، سبز و يا تيرگي نشانگر رشد دندان
كه ايـن بيمـاري در    )10، 7(و تغذية آن از مواد گوناگون است 

پزشكي جديد نيز مورد پـذيرش قـرار گرفتـه اسـت      علم دندان
)31.( 

 جرم دندان (حفرالاسنان)
آن را تغييـر   هاي دندان بخارهاي معده بودند كه رنگ جرم 
ترين روش مسواك كردن بـه شـيوة درسـت     ). ساده8دادند ( مي

كنـد. امـا پزشـكان     ها كمـك مـي   است كه به درخشندگي دندان
روي در مسواك كـردن درخشـاني و سـپيدي     معتقد بودند زياده

ها جرم گرفتـه   دندان را از بين برده و خود سببي بوده كه دندان
شـد و بـا    م دندان ثابـت مـي  ). اگر جر20شود ( و لثه سست مي

صـي  از ابزار تخص شد، پزشكان مسواك و تجويز دارو پاك نمي
» مجـارد «يا » تراشه«كردند.  براي زدودن و پاكسازي استفاده مي

صورت قلاّب و يا نيزه تيز بـود،   اي بلند و لبة آن به كه مانند ميله
 ).24براي زدودن جرم و چرك از سطح دندان كاربرد داشت (

 دندان (الحكه الاسنان)خارش 
در متون پزشكي آمده است كه اين بيماري دندان و يا ريشة 

ها به يكديگر و يـا   كند و بيمار با ساييدن دندان آن را گرفتار مي
شـود. عامـل بيمـاري نوشـيدن آب      جويـدن خـوراكي آرام مـي   

هاي تند دانسته شده است. پرهيز  نامطبوع و يا خوردن خوراكي
شويه با تركيب داروهـايي ماننـد كـرفس،     هانغذايي و تجويز د

 ).11سركه، گلاب و روغن در رفع بيماري مؤثر بوده است (
 خورة دندان (تآَكلُُ الاسنان)
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از نظر پزشكان خوره بيماري بوده است كه در گوشت بـن  
شـدن گوشـت    شدن و يا شل آمد و سبب كم دندان به وجود مي

يـزي كـه باعـث    ). رطوبـت و خلـط ت  32شـد (  ريشة دندان مي
شد عامل بيماري بـوده   عفونت و در نهايت خوردگي دندان مي

. نخست پزشكان دندان خورده شده را پاكسـازي  )33، 8(است 
كردند تا از شكستن جلوگيري شود و سپس آن را بـا دارو و   مي

. بـراي درمـان فصـد، حجامـت،     )10، 7(كردند  يا گوگرد پر مي
ن شيريني كه سبب پيشرفت شويه و پرهيز از خورد تجويز دهان
شد، توصيه شده اسـت. دارو بـه روش ماليـدني بـر      بيماري مي

كـردن   روي دندان، چكاندن روغن بـادام در گـوش و مضمضـه   
. عـلاوه بـر ايـن داروهـايي كـه      )33، 30(شـد   دارو تجويز مـي 
كنندگي داشتند و گوشت پوسيده را از بين برده و  خاصيت پاك

ريشة دندان بود، نيز اسـتفاده   سبب روييدن گوشت جديد براي
). اگر خوره به ريشة دنـدان رخنـه و دنـدان آمـاس     30شد ( مي
شد؛ و در نهايـت گوشـت بـن     كرد، نخست آماس درمان مي مي

دندان با فصد، حجامت، استعمال دارو به شيوة ماليدني معالجـه  
. اگر بيماري پيشرفت كرده بـود و درمـان مـؤثر    )30، 7(شد  مي

بـا اسـتعمال دارويـي دنـدان داراي خـوردگي را      نبود پزشـكان  
 ). 7كردند ( متلاشي و خرد مي

 خونريزي دندان (الدم السائل) 
خون آمـدن از بـن دنـدان     هاي دندان، يكي ديگر از بيماري

مداواي پزشكان براي جلوگيري از خونريزي ريشة  ).34است (
زرد و  دندان آن بود كه بيمار گل سرخ، هليله، گلنار را با زرنيخ

سپس بـا آب مـورد و    ،سرخ مخلوط كرده و بر بن دندان بمالد
گلاب دهان را شستشو دهد. توصية ديگر پزشك بـه بيمـار آن   

هـاي شـور پرهيـز نمايـد.      بود كه از خوردن شيريني و خواركي
داروي ديگر كه براي درمان بيماري كاربرد داشـت آن بـود كـه    

لثـه قـرار داده    شكوفة درخت تاك با عسل كوبيـده و بـر روي  
شود. ويژگـي ايـن دارو آن بـود كـه دنـدان را اسـتوار و مـانع        

 .)32، 9(شد  خونريزي بافت نرم آن مي
 درد دندان (وجع الاسنان)

به عقيدة پزشكان مسلمان دندان درد علل گوناگوني دارد و 
اي بـراي آن در نظـر گرفـت.     هاي ويـژه  بر علت، بايد درمان بنا
دانسـت؛ درد آمـدن    د را ناشي از چند چيز ميسينا دندان در  ابن

گوهر دندان، دردي كه عصب بيخ دندان را در بر گرفته اسـت،  
ــتي و      ــا از سس ــه و ي ــت لث ــادي گوش ــي از ورم و زي ــا ناش ي

پذيرد و سبب عفونت آن  فروهشتگي آن است كه مواد بد را مي
هـا   د. همچنين به عقيدة وي با از ميان رفتن ميناي دنـدان شو مي

ها تحمل گرمي و سـردي را نداشـته    ، دندان»اب ماء الاسنانذه«
عنـوان   ). امـروزه از ايـن وضـعيت بـه    7شـوند (  و دچار درد مي

). در مواردي كـه درد در بـن   15ود (ش حساسيت عاجي ياد مي
، زيرا اگر در ها را پاكسازي كرد دندان است بايد نخست فزوني

درد كاسـته  يده شـود، تنهـا از شـدت    اين وضعيت دنـدان كش ـ 
). اگـر درد سـبب   6طور كامل تسكين نمي يابـد (  شود اما به مي

تغيير رنگ دندان شود و با خارش و كندي همراه باشد، ممكـن  
). 7تـر شـود (   تر و يا كشيده تر، بزرگ است اندازة دندان كوچك

هـاي ماننـد    علاوه بر اين درد دندان ممكن است سبب بيمـاري 
). پزشكان منشـأ بـروز   35د (كندي و شل شدن ريشة دندان شو
دانستند و معالجـه و دارو بـر    درد را طبيعت گرمي و سردي مي

 .)36-39، 8(شد  مبناي اخلاط چهارگانه و مزاج تجويز مي
 درمان دندان درد

هاي درماني متنوعي براي تسـكين   پزشكان مسلمان از شيوه
صـد و  كردند؛ تجويز داروهاي مسـكّن، ف  درد دندان استفاده مي

مصـرف آن   شـيوة  -استعمال دارو بـه شـيوة ماليـدني    ،امتحج
موضعي بود به اين ترتيب كه دارو را به صورت ضـماد (پمـاد)   

 ،-دادنـد  كردند و از بيرون بر روي دنـدان قـرار مـي    درست مي
كــردن طــولاني مــدت دارو،  جويــدني، چســباندني، مضمضــمه

در -اي  غرغره كردن برخي داروهـا، بخـور دادن، داروي قطـره   
شده اسـت. كـاربرد    و سوزاندن تجويز مي -شد بيني چكانده مي

كـردن دنـدان نيـز بـراي تسـكين انجـام        شويه و كمپـرس  دهان
 ةدهنـد  ترين داروهاي تسـكين  . عمده)40، 36، 10، 8(يافت  مي

درد دندان، بنگ، افيون و فلفل بود كه با روغـن مخلـوط و بـر    
 .  )41، 7(شد  روي دندان نهاده مي

هاي جالب پزشكان براي درمـان دنـدان    ز روشيكي ديگر ا
هـاي رازي   ). يكـي از روش 30درد، زالو درماني بـوده اسـت (  

براي تسكين بيمار كه درد بسـيار داشـت بسـتن بـرگ كبـيكج      
(كرفس كوهي) به بازوي وي بوده اسـت كـه درد را بلافاصـله    

سـوراخ   ،تجويز ديگر رازي براي آرام كردن درد داد. ميتسكين 
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اگـر دنـدان درد   «دان بود كه در اين باره نوشته اسـت:  كردن دن
بسيار سخت داشـت بـا سـوزن آن را سـوراخ كـرده و دارو را      

پذير است دارو به آسـاني   درون آن قرار دهيد چون دندان رخنه
). اين شيوة طبابت در واقع روش ابتدايي 10» (شود وارد آن مي

ر پزشـكي  از بين بردن عصب در پالپ عفوني دندان است كه د
 ).31شود ( نوين به عنوان پالپوتومي گفته مي

شـد و درد تسـكين    اگر معالجـه بـا دارو مـؤثر واقـع نمـي     
 عنوان آخـرين مرحلـة   بهرا گذاري بر روي دندان  يافت، داغ نمي

دنـدان  پزشكان كشيدن همچنين ) 12اند ( درماني توصيف كرده
. بـا  )12، 8(كردنـد   عنوان آخرين مرحلة درماني توصيه مي را به

سينا عقيده داشت كشيدن دنـداني كـه لـق نيسـت،      اين حال ابن
شود و بيمار مبتلا به  عوارض دارد؛ و سبب آسيب به آرواره مي

). پزشكان از داروهـايي ماننـد بـيخ    7شود ( چشم درد و تب مي
سيماهنگ يا زرنيخ پرورده و سركه براي سسـت كـردن ريشـة    

ان توجه آن كه پزشكان گاهي كردند. نكته شاي دندان استفاده مي
دندان را بدون استفاده از ابزار و تنها با تجويز مـداوم اسـتعمال   

تـوان   هاي انجام شده مي . با بررسي)37، 7، 6(كشيدند  دارو مي
در باب بيماري دندان و نظر پزشكان به اين نكات دست يافـت  

دادنـد.   كه پزشكان قديم به پيشگيري پيش از درمان اهميت مـي 
طور كلي توصية اطباي قـديم آن بـود كـه تـا حـد امكـان از        به

كشيدن دندان خودداري شـود؛ چـرا كـه وجـود آن بـراي غـذا       
چنـين دنـدان در زيبـايي صـورت      مخوردن ضروري است و ه

آدمي نقش دارد. ضمن آنكه كشيدن آن با خطرات زيادي همراه 
شــود؛  اســت و حتــي در مــواردي موجــب هــلاك انســان مــي 

). 12دنــدان در هــواي ســرد كشــيده شــود ( خصــوص اگــر بــه
همچنين اگر بن (ريشه) دندان محكم و سفت باشد كشـيدن آن  

). از نكـات جالـب   42شـود (  باعث آسيب جدي به چشـم مـي  
هـاي متـأخر مشـاهده     توجه براي درمان دندان درد كه در دوره

شده است، آن بود كه بيمار براي مـداوا بـه دعـانويس مراجعـه     
انـد و   لبته بايد توجه داشت كه آنها طبيب نبـوده كرده است. ا مي

تنها با توجه به حجم انبوه مطالب پزشكي، جسارت تـأليف در  
 .)44، 43(دادند  اين دانش را به خود مي

 ساييدگي دندان

 ا دندان قروچـه ناشـي از ضـعف ماهيچـة    ساييدگي دندان ي
آرواره و خشك شدن آن است، به نظر پزشكان ساييدگي بيشتر 

شـد.   يان كودكان شايع بود و با بالا رفتن سن برطـرف مـي  در م
براي درمـان بيمـاري دارو را سـوزانده و دود آن را بـه دنـدان      

). البته پزشكان معتقدنـد كـه اگـر سـاييدگي در     9رسانيدند ( مي
خواب و سنين بزرگسالي، بيشتر از حد باشد از علائـم سـكته،   

شكم است كه  صرع و تشنج است. دليل ديگر آن وجود كرم در
). 13( براي درمان بايد داروي مناسب حال بيمـار تجـويز كـرد   

رود كـه   دهاني به شـمار مـي   دندان قروچه يكي از عادات مضر
گوينـد كـه عامـل آن را     مـي » Bruxism«امروزه به اين بيمـاري  

داننـد   هـا مـي   انگل، اضطراب، آلرژي و اختلال موضعي دنـدان 
)31.( 

 ب الاسنان)شدن دندان (تَثَقُّ سوراخ
) و يــا 10شــدن دنــدان را گرمــي ( پزشــكان علــت ســوراخ

كـرد،   رطوبت تند و خورنده كه ريشه و يا لثه آن را جـذب مـي  
). بنـابراين بهتـرين روش درمـاني ايـن بيمـاري،      11اند ( دانسته

كننده و گرم بود؛ از قبيل خاكسـتر كـرم    تجويز داروهاي خشك
. )7، 6( ل رومـي خراطين، ريشه ترشك (حماض)، آس، و سـنب 

شد كه دندان عفونت كند. از ايـن   سوراخ شدن دندان سبب مي
و سـپس   ،)7كردنـد (  رو پزشكان نخست دندان را پاكسازي مي

با استفاده از داروهايي با منشأ كاني مانند مصطكي و ميعه آن را 
 .)11، 10(كردند  پر مي

 دندان (تَكسَرُ الاسنان)  شكستن
بـروز آن   شد منشأ دچار شكستگي ميزود هنگام اگر دندان 

كـه دنـدان جـذب     بـود  اي خشكي و يا رطوبت تند و خورنـده 
كرده بود. پزشكان معتقد بودند خـرد و شكسـته شـدن دنـدان،     

شده است. چنانكه اگر خرد  در آن مينيز  سبب تغييرات ديگري
شدن دندان به جهت خشكي باشد، دندان باريـك شـده و اگـر    

كند و دندان  شود، رنگ آن تغيير ميرطوب سبب خردشدن آن 
). علاوه بـر ايـن، عوامـل بيرونـي چـون      13شود ( تر مي سخت

هـاي سـخت، سـنگين و چسـبنده نيـز سـبب        خوردن جويدني
). از آنجـايي  6شـود (  شدن ريشة دندان و يا شكستن آن مي شل

شـدن    خوردن و شسـته  شدن، ترك شدن، خرد  پوسته كه پوسته
ر آن بوده است؛ پزشكان براي درمـان  دندان به سبب نرمي گوه
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تجــويز  كننــده و نيــروبخش دنــدان شكســته، داروهــاي ســخت
پزشـكان اگـر كنـارة دنـدان ماننـد       . به عقيدة)10، 6(كردند  مي

دار شود و ريشة آن زرد و فاسد شود، ايـن   سوهان تيز و دندانه
خرد و شكستن دندان بوده است. براي درمـان و   ةها مقدم نشانه

كردنـد كـه    از گسترش بيماري پزشـكان توصـيه مـي    جلوگيري
بيمار پيه مرغ و اردك را با موم پـالايش شـده و شـيرابه گنـدم     
پخته و آن را بر روي دندان قراردهـد. عـلاوه بـر ايـن توصـيه      

 ).11پزشك به بيمار آن بود كه در هواي آزاد قرار نگيرد (
 عفونت دندان و بوي بد دهان (بخرُ الفَم)

مانـدن   شل شدن دندان و بـاقي  سبب  ن و لثه بهعفونت دندا
داد  هاضـمه روي مـي  ها و سوء خوردني ميان گوشت دندان مواد

شـد. بـراي    كه البته عفونت دندان منجر به بدبويي دهان نيز مـي 
چـون ترخـون،    هاي معطر هـم  رفع بوي بد دهان جويدن سبزي

 . گـاه نيـز گذاشـتن   )41، 7(شـد   ميپياز دشتي و زرنباد تجويز 
طلا و نقره در دهـان، مـداومت در خـوردن     ،)45( زرنيخ سرخ

كرفس، زردآلو، دانة اسفرزه و يا بخـور بـا گـل زنبـق موجـب      
). همچنين اسـتفاده از مخلـوطي از   46شد ( خوشبويي دهان مي

سير، قرنفل و عسل كه بـا آب آميختـه شـده باشـد بـه هنگـام       
امـا   ،)47خواب باعث از بين رفتن ايـن بيمـاري بـوده اسـت (    

پزشكان معتقد بودند كه اگر بدبويي دهان از تباهي دندان يعني 
عفونت بيخ (ريشه) دندان و يا سست شدن دندان باشد، در اين 

). اگر عفونـت در  9صورت دندان، خوردگي و يا سوراخ دارد (
كردند، اما  خود دندان نبود، با سوهان كشيدن، دندان را تميز مي

سـيده بـود، تنهـا روش درمـان آن     اگر عفونت به ريشة دندان ر
). براي از ميان بردن بـوي نـامطبوع دهـان    7كشيدن دندان بود (

كه ناشي از عفونت دنـدان بـود، مسـواك و خـلال دنـدان نيـز       
مــا اگــر بــوي بــد دهــان ناشــي از  . ا)30، 7(شــد  توصــيه مــي

) و 48كردند ( هاضمه بود نخست مزاج شخص را مداوا مي سوء
اسـتفاده  » حـب المسـك  «وشبو ماننـد  هاي خ سپس از جويدني

طور كلي  ). به49معطر بود ( ةي از چند مادشد كه خود تركيب مي
پزشكان مسلمان بهترين راه حل براي رفع بـوي بـد دهـان كـه     

 و ناشي از عفونت لثه بود را رعايـت بهداشـت دهـان و دنـدان    
 اند. شويه دانسته استفاده از دهان

 ان)خوردگي دندان (دود الاسَن كرم

پزشكان مسلمان، عفونـت   خوردگي دندان از نظر علت كرم
 رسـيده  ليظي بوده كه بـه ريشـة دنـدان    و نيز رخنة مواد تيز و غ

بـه  ). 28شـد (  است و در مواردي سبب سـوراخ شـدن آن مـي   
مـزه و يـا    خـوراكي شـور   عقيدة پزشكان خوردن برخـي مـواد  

). 10د (كر دگي جلوگيري ميخور اسيدي از ابتلاي دندان به كرم
هاي درماني اين بيماري  ي دندان و پر كردن آن از روشپاكساز

توصـيه   خـورده  سينا براي درمان دنـدان كـرم   . ابن)35، 28(بود 
داروي تركيبي با مخلوط بذر بنگ، بذر تره، بذر پيـاز و   كرده از

بـه دنـدان   ي پيه بز قرص ساخته شود و بخور قرص را بـا قيف ـ 
هـايي   ه ريشة دنـدان يكـي از روش  ). رساندن دود ب7برسانند (

خـورده   است كه بيشتر پزشكان مسلمان براي درمان دندان كـرم 
هـاي ديگـر بـراي از     . دسـتورالعمل )30، 28(كردنـد   تجويز مي

گياهاني با بوهايي تند مانند سـير و گنـدنا    ،بردن كرم دندان بين
خـورده نيـز    كردن براي عـلاج دنـدان كـرم    ). گاهي داغ23بود (
 ).44داشت ( كاربرد

 كُندي دندان (ضرََس الاسنان)
ختلفـي  كندي دندان نوعي سر شدن دندان است كه علـل م 

ه كنـدي  پزشكان بـر آن بـود ك ـ   براي آن ذكر شده است. عقيدة
كـردن،   دندان، ناتواني عصب، قـي  دندان به سبب فشار بر ريشة
چنـين   هاي تـرش بـوده اسـت و هـم     خوردن برخي از خوراكي

هايي كه در معده توليد بخـار كـرده و بخارهـا     خوردن خوراكي
. پرهيز پزشكان مسـلمان  )26، 8، 7( شود سبب كندي دندان مي

هاي خام، گس و ترش مانند انار تـرش و تـرنج    از خوردن ميوه
شود در حقيقـت بـه تـأثير نـامطلوب      كه سبب كندي دندان مي

اسيد بر دندان اشاره دارد كه رازي توصيه كرده است كـه بـراي   
. در پزشـكي نـوين   )14، 10(خنثي كردن از نمك استفاده شود 

به مفهوم تحليل شيميايي ميناي » Erosion«اين بيماري با عنوان 
تجــويز  .)15(اشــي از عوامــل اســيدي، مطابقــت دارد دنــدان ن

داروي نيروبخش، جويـدني (ماننـد خرفـه و ريحـان كـوهي)،      
و يــا  ماليـدني (ســقز، جــوز ملكــي، روغـن نارگيــل و زيتــون)  

كردن داروها (شير الاغ با روغن ولرم، ثمر غاز، زراوند  مضمضه
ــير    ــدان، ش ــمغ انگ ــر، ص ــك)،     ةن ــتي و نم ــاز دش ــان، پي لب

گـذاري بـر     گذاشـتن) و داغ   گيري از راه بـادكش  حجامت(خون
 ةهايي بود كه پزشـكان بـراي معالج ـ   روش )10، 7(روي دندان 
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پزشـكي نـوين بـه     گرفتند. در علم دنـدان  كار مي كندي دندان به
شـود كـه    گفتـه مـي  » Attrition«كندي دندان (ضَرَس الاسـنان)  

هـا اتفـاق    دنـدان  ةسطح جوند علت ساييده شدن بيش از حد به
 ).15افتد ( مي

 شدن دندان (في الخدر) كرخت
به اعتقاد پزشكان مسلمان، خوردن مواد بسـيار سـرد ماننـد    

بنـابراين   .)20، 8(شـد   يخ و برف سبب كرخت شدن دندان مي
توصيه شده به جهت جلـوگيري از كرختـي دنـدان از خـوردن     

 مواد ذكر شده خودداري شود.  
 شدن (سستي) دندان (الاسنانُ المتحركّ) لق

شدن دندان، زمين خـوردن و   لق ةاز نظر پزشكان علت عمد
. امـا گـاه رطوبـت و سسـت     )11، 7(يا ضربه به آن بوده است 

دنــدان  ةكــه بــه ريشــ شــدن عصــب دنــدان، خــوره و بيمــاري
 ة. غلب ـ)28، 8(شـده اسـت    سـبب لـق شـدن آن مـي     ،رسيد مي

 -خشكي بر دندان، لاغري، عفونت، گشاد شدن جايگـاه دنـدان  
البته در مواردي طبيعـي بـوده كـه بيشـتر در كودكـان مشـاهده       

كـه    شل بودن لثه، كوتاهي گوشت ميان دنـدان  ،-شده است مي
رسـيد، از علـل    يب مـي با خلال كردن دندان به گوشت آن آس ـ

پزشكان آن بـود كـه    ة. توصي)13، 8(ديگر بيماري ياد شده بود 
شده است، از انجام كارهـايي ماننـد محكـم     وقتي دندان لق مي

زدن بـه   زدن و زبـان  كردن و از دسـت  جويدن غذا، زياد صحبت
. از آنجايي كه شل شدن دنـدان  )8، 7(دندان، بايد اجتناب كرد 

توجـه بـه    اشت، بنابراين درمـان آن نيـز بـا   هاي متفاوتي د علت
كه اگر تشخيص پزشك آن بود كه ريشة  بيماري بود. چنان منشأ

دندان به سبب رطوبت بـدن شـل شـده اسـت، بـراي معالجـه،       
. شيوة درمـاني پزشـكان   )6(كرد  كننده تجويز مي داروي خشك

گيري بـود،   شدن گوشت ريشة دندان نخست خون سست دربارة
دادنـد و داروهـايي را    شويه دهان را شستشو مـي  سپس با دهان

تجويز كرده كه گوشـت ريشـة دنـدان را سـفت و محكـم و از      
. در هــر صــورت )38، 13، 9(كــرد  خــونريزي جلــوگيري مــي
داروهاي محكم كننـده بـه    تجويز مداواي دندان شل و لرزان با

شويه  ماليدني، مضمضمه كردن، چسباندن، استفاده از دهان شيوة
و يا . اما اگر شل شدن دندان به سبب بالابودن سن )13، 6(بود 

بيمـاري درمـان    ،غـذايي سـاده   ضعف بدن بود با تجويز برنامة

. زماني كه دارو تـأثير نداشـت، بـراي اسـتوار و     )38، 7(شد  مي
اسـتفاده  » داغـه «هـاي لـق از ابـزاري بـا نـام       كردن دنـدان  ثابت
بـر روي دنـدان    كردند، بدين ترتيـب كـه آن را داغ كـرده و    مي
). بستن دندان با سيمي از طلا و نقره كـه بـر   12اند ( گذاشته مي

شـد، روش ديگـر بـراي محكـم كـردن       روي آن دارو ماليده مي
. ايـن عمـل در   )10، 8(دندان لق و جلوگيري از افتادن آن بـود  

شود كه دنـدان بـه    ياد مي» Fixation«پزشكي نوين به نام  دندان
د و در ثابت نگـاه  شو زنگ محكم مي دد ضهاي فولا كمك سيم

). 31اند، كاربرد دارد ( به سبب تروما لق شده كهها  داشتن دندان
زدن و   يكي از نكات قابـل توجـه در طريقـة درسـت مسـواك     

ارتباط آن با بيماري دهان و دندان آن بود كـه پزشـكان توصـيه    
زدن بايد به روش صحيح انجام شود تا ريشة   كردند مسواك مي
يزي آن از ميان نـرود؛ در  دان خراشيده نشود و آب دندان و تدن

تـرين   شود. امروزه شايع صورت لثه دچار خونريزي مي  غير اين
شـدن   يويت نام دارد كه در گذشته از آن به شـل نژبيماري لثه ژ

  شد. دندان تعبير مي
 دندان درآوردن كودك (نَبات الاسنان)

بـه دنـدان را بـه     پزشكان مسلمان بخشي از مباحث مربوط
ــدان درآوردن كــودك و مشــكلات ناشــي از آن و   موضــوع دن

. پزشـكان بـه   )13، 10(انـد   هاي درمـاني اختصـاص داده   روش
هايي كه كودكان به هنگـام رويـش دنـدان بـه آن مبـتلا       بيماري

شوند چون تب، درد لثه، آبسه (آماس) در لثه و فك، خارش  مي
هـاي گوارشـي ماننـد     گوش به همراه خون و رطوبت، ناراحتي

پزشـكان آن بـود    ة). توصـي 41اند ( اسهال و يبوست اشاره كرده
كه در اين هنگام به كودك زياد غذا خورانده نشود و با روغـن  
 هزيتون، روغن مرغ و يا با بابونه لثه و فك كودكان را ماساژ داد

). عـلاوه بـر ايـن    50نرم و مهياي درآمدن دنـدان شـود (    تا لثه
اهي بـا آب ولـرم مخلـوط و بـه كـودك خورانـده       داروهاي گي

 كي انواع داروهاي تركيبـي بـا منشـأ   ). در متون پزش51شد ( مي
گياهي و جانوري ياد شـده اسـت كـه بـراي نـرم كـردن لثـه و        

 سهولت رويش دندان كودكان بوده است.
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 گيري: نتيجه
دهد كـه پزشـكان بـا انـواع      هاي اين پژوهش نشان مي يافته
اند. آنـان   ندان و علل بروز آنها آشنايي كامل داشتههاي د بيماري

سـبب اخـتلالات     ها را يا ناشي از خود دندان، يا به علل بيماري
هــاي معــده و يــا بــه هــم خــوردن مــزاج (اخــلاط  و نــاراحتي

اند. اگر بيماري دندان بـه معـده مربـوط بـود،      چهارگانه) دانسته
زي معــده روش درمــاني شــامل تغييــر برنامــه غــذايي و پاكســا

شـد گيـاهي، معـدني و     شد. انواع داروهايي كـه تجـويز مـي    مي
حيواني و يا تركيبي از آنها بوده است. از نكـات مهـم در نگـاه    
پزشكان مسلمان، پيشگيري، حفظ و رعايت بهداشـت دهـان و   
دندان جهت جلـوگيري از بـروز بيمـاري بـوده اسـت. روغـن       

 رهيز از خوردن ماليدن بر دندان، مسواك زدن و توصيه براي پ
 

 ةرسـاند، از جمل ـ  موادي كه به سـلامت دنـدان آسـيب مـي    
تدابير پزشكي براي رعايت سلامت دنـدان و دهـان بـود. آنـان     

خواندنـد و ميـان    هاي گونـاگون مـي   هاي دندان را با نام بيماري
كه عفونت و پوسـيدگي   هاي ظريفي قائل بودند. چنان ها فرق آن

درمـاني   براي هر يك شـيوة  سيم ودندان را به انواع مختلف، تق
هـاي متنـوعي    كردند. براي درمـان از روش  مجزايي پيشنهاد مي

كـردن دنـدان، فصـد، دود دادن دنـدان،      نهـادن، داغ  مانند مـرهم 
شـيدن  تسكين درد با استفاده از داروهاي مخـدر و در نهايـت ك  

آوردن كودكان نيز درمشكل دندان  شد. دربارة دندان استفاده مي
ــه مع ــاراحتي ك ــا درد و ن ــولاً ب ــود،   م ــراه ب ــاي گوارشــي هم ه

شده  آوردن تجويز ميدرهايي جهت سهولت دندان  دستورالعمل
 است.
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