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דבר יו״ר הר״ש, ד״ר ליאור קצפ

יורק  מניו  ג׳ונס,  רוברטס  אמלין 
הראשונה  האישה  הייתה 
את  שברה  אשר  בהיסטוריה 
של  הגברית  הזכוכית  תקרת 
השיניים.  רפואת  מקצוע 
הקשיים  ההתנגדות,  למרות 
הצליחה  שחוותה,  והאפליה 
לימודיה  את  לסיים  ג'ונס 
מבית  אקדמי  בתואר  ולזכות 
שיניים  לרפואת  הספר 

באוניברסיטת אוהיו.

ג'ונס  הקימה  לימודיה,  לאחר 
משגשגת  שיניים  מרפאת 
וסללה את דרכן של דורות של 
נשים למקצוע רפואת השיניים. 

ומורשתה  ג'ונס  של  דמותה 
לעורר  היום  עד  ממשיכות 
וסטודנ־ נשים  בקרב  השראה 

בעולם  שיניים  לרפואת  טיות 
כולו.

דרך  פריצת  למרות  לצערי, 
במשך  ג'ונס,  של  זו  מפוארת 
ברחבי  נשים  שנים  עשרות 
מלימודי  נרתעו  עדיין  העולם, 
נהרו  ולא  השיניים  רפואת 
לעסוק  ששו  או  אליהם, 
במקצוע שנחשב למקצוע גברי 

וקשוח.

מ-  פחות  רק   1970 עד  למעשה, 
השיניים  מרופאי  אחוז   3.3

בארצות הברית היו נשים.

במשפחתי הגרעינית אני מוקף 
ברפו"ש   עוסקות  אשר  נשים 
שזה חריג אבל מלמד על מגמה 
מגמה שחלה בעשורים האחרו־

השיניים,  רפואת  מקצוע  נים, 
וישנה  מגדרית  מהפכה  עבר 
עלייה  מתמדת במספר הנשים 

המצטרפות למקצוע.

הנשים  מספר  בין  הפערים 
העוסקים  הגברים  למספר 
ומצטמצמים  הולכים  בתחום 

במהירות.

 

הסטודנטיות  מספר  כיום, 
ברוב  שיניים  רפואת  ללימודי 
על  עולה  המערבי  העולם 

מספר הסטודנטים.

המערבי,  העולם  מדינות  וברוב 
ישנו שוויון מספרי בין רופאים 
כאשר  שיניים.  ורופאות 
ונורווגיה שוודיה  כמו  במדינות 
השיניים  רופאי  מקרב  כ-75%  

הן נשים.
  

למקצוע  הנשים  של  תרומתן 
חשובה  היא  השיניים  רפואת 
בתחומי  הן  כמוה,  מאין 
הטיפול.  בתחומי  והן  המחקר 
מחקרים  על  אחראיות  הן 
גישות  פיתוח  ועל  דרך  פורצי 
טיפול חדשות. ואף מהוות את 
בהגברת  המכריע  הגורם 
לחשיבות  העולמית  התודעה 
על  לשמירה  שיש  הרבה 

בריאות הפה.
   

כ-1,800 רופאות שיניים חברות 
שיניים,  לרפואת  בהסתדרות 

379 מתוכן הן מומחיות.

המסורת  את  חידשנו  השנה, 
הקורונה)   בתקופת  (שהופסקה 
האישה  יום  את  וחגגנו 
תל  הילטון  במלון  הבין-לאומי 
הוקרה  שכולו  בבוקר  אביב, 
ולנשות  השיניים  לרופאות 

רופאי השיניים בהסתדרות.

התחלנו בארוחת בוקר מפנקת 
פינוק  בדוכני  שלוותה  ודשנה 
בהופעת  וחתמנו  ושופינג,  
של  בלבד  לנשים  אפ  סטנד 

הקומיקאי מס' 1 אדיר מילר.

בברכת חברים 
וחג עצמאות שמח,

ד"ר ל. קצפ, יו"ר
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ד"ר יוסף אביטל

כירורגית פה, פנים ולסתות
במרכז הרפואי צפון

מאז ועד היום.

נמק של הלסתות המשני לטיפול
– (MRONJ) תרופתי

מדריך עדכני 
שירן סודרי

מיכאל יואכים
פרופ׳ עימאד אבו אל נעאג׳

ד"ר נ. ברנפלד
ד"ר מ. עביד – וטפה

ד"ר הלא כרייני- מטאנס 
ד"ר י. גרנות
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האולם מלא מפה לפה
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זרקור על חברים

כסטודנטית  דרכי  את  התחלתי 
לרפאות שיניים ברומניה ולאחר מכן 
המשכתי  כמתמחה במחלקת  אנדודו־
באוניברסיטה  שורש  טיפולי   - נטיה 
העברית ירושלים הדסה עין כרם. את  
בשנת  סיימתי  ההתמחות  מסלול 
את  בחיי  שילבתי  ומאז   ,2001
עם  שהקמתי  הפרטית  המרפאה 
בצוות  בכירה  כמרצה  האקדמיה 
קלינית  הוראה  אחראית  המחלקה, 
שנה  לסטודנטים   באנדודונטיה  
וכן כחוקרת  את  חמישית ושישית,  
תחום הלייזר ברפואת שיניים, ויועצת 

בוועדות מחקר שונות בארץ ובעולם.

עולם  את  גיליתי  המחקר  במהלך 
הלייזר  טיפול  מרתק;  עולם  הלייזר, 
מאשר  יותר  יעיל  טיפול  מאפשר 
מאפשר  הלייזר  מסורתי,  טיפול 
טיפול חדירתי מינימלי ושליטה על  
הדימום  במיוחד באזורים  דלקתיים. 
מופחת  הוא  הטיפול  לאחר  הכאב 
וזמן ההחלמה והריפוי מהירים יותר. 
זה המכשיר היחיד אשר יכול להתמו־
דד ביעילות  בהרג חיידקים  פתולו־
גים בהצלחה על ידי נידופם והעלמ־
תם משטח העבודה שבו פוגעת קרן 
הלייזר. את  דרכי בעבודתי כחוקרת 
לאורך  ביצעתי  בתחום  ומובילה 
אדם  פרופ'  עם  יחד  השנים 
שטבהולץ שהוביל את תחום הלייזר 
בפקולטה לרפואת שיניים האוניבר־
כרם.   עין  הדסה   - העברית  סיטה 

אני אסירת תודה לו על התמיכה לאורך 
הדרך וזיהוי הפוטנציאל הקיים בי.

דורון  פרופסור  עם  פעולה  בשיתוף 
לחקר  המעבדה  מנהל  שטיינברג 
שיניים  לרפואת  בפקולטה  ביופילם 
הדסה   - העברית  האוניברסיטה 
יכולות  את  יחד  חקרנו  ירושלים, 
שיניים  בטיפולי  ויעילותו  הלייזר 
בכלל, ובטיפולי שורש בפרט. המחק־

רים שלנו היו פורצי דרך ובוצעו על 
ידי רופאים מהארץ והעולם. חוקרים 
מחקר  שיטות  ללמוד  הגיעו  אלו 
עין  בהדסה  מתקדמות  וטכנולוגיות 
כרם. בעקבות אותם מחקרים פורצי 
דרך ברמה עולמית קיבלנו פרסים על 
 International)  IADR ב-  עבודתנו 
 Association for Dental
יכולות  את  והוכחנו   (Research
בתקשורת  הלייזר  טכנולוגיית 
יעילות  יעיל.  ובחיטוי  בין-חיידקית 
בטיפולים  בקליניקה  נראתה  הלייזר 
מאתגרים וכן בריפוי נגעים לאנשים 

בעלי מערכת חיסונית מוחלשת.  

עם  שביצעתי  המחקר  בעקבות 
בכנסים  להרצות  הוזמנתי  חבריי, 
ביקרתי  ובעולם.  בארץ  חשובים 
ארה"ב  ברזיל  יפן  כמו  במדינות 
ומדינות שונות באירופה. ייצגתי את 
הבין-לאומי  הלייזר  איגוד  ב  ישראל 
  WFLD - Word Federation for

Laser Dentistry

צוות  על  נמניתי  מכן  לאחר 
הבין-לאומי  האיגוד  של  ההקמה 
 ISLD – International Society
בהנהלת  חברה  אני  והיום 

הארגון. 

ההצלחה היא תוצאה של האמונה 
מהסבי־ התמיכה  וקבלת  בעצמנו 

גם  קל.  דבר  לא  שזה  כמובן  בה. 
והתמיכה  האמון  את  לנו  כשיש 
רבים  אתגרים  ישנם  הנדרשים, 
במקצוע  בדרכנו.  לעמוד  שיכולים 
שורש  לטיפולי  כמומחית  שלי 
הלייזר  תחום  את  וכמובילה 
ברפואת שיניים אני רואה כי לכל 
מאמינה  ואני  פתרון  יש  אתגר 
השונים  בתחומים  להצליח  שכדי 
ולהתמודד עם האתגרים העומדים 
בדרכנו, חשוב להאמין ביכולותינו. 
אני מאחלת לכל הנשים היום, ביום 
להאמין  אחר,  יום  ובכל  האישה 
התמיכה  את  ולמצוא  ביכולותיהן 
תחום  בכל  להצליח  כדי  הנדרשת 
במהלך  לפעול.  בחרו  הן  שבו 
הלייזר,  בתחום  התפתחותי 
מערך  וליצור  להוביל   הצלחתי 
וכן  לסטודנטים  לייזר  לימודי 
גם  כוללים  אשר  בתחום  קורסים 
נוסף  ובעולם.  ארץ  שיניים  רופאי 
על כך, הייתי יושבת ראש הראשו־

נה של האיגוד הישראלי ללייזרים 
2013 בשנת  השיניים  ברפואת 

שלי  המשמעותית  לתרומה  דוגמה 
הקורונה,  התפרצות  עם  לתחום. 
בתחום  הפרונטליות  ההרצאות 

הלייזר עברו שינויים רבים. 
יצירת   הובלתי  כך  ובעקבות 
שכללו  בין-לאומיים   קורסים 
ברפואת  מהעולם  קולגות  שיתוף 
כירורגיה,  פרודונטיה,  השיניים: 
וטיפולי  משמרת  הפה,  רפות 
שורש.  התפתחות התחום והתפי־
ביצוע  ידי  על  בעתיד  הצפויות  סה 
הרצאות  וכן  הזום  דרך  הרצאות 
מהדרכים  חלק  הם  פרונטליות 
הידע  ולהפצת  הפעילות  להמשך 

והמידע בתחום הלייזר.

מאוד:  אוהבת  שאני  משפט  יש 
הרצון,  מידת  היא  "המצוינות 
מידת  היא  למצוינות  השאיפה 
הגבול.“  הם  והשמיים  ההשקעה, 
שלי  המחודשת  הפעילות  המשך 
בתחום הלייזר מציג את מידת הרצון 
לי  גורמת  הרצון  מידת  והיצירה. 
להניע מחדש של האיגוד אשר חווה 
מתכוונת  הקורונה.  בזמן  הפסקה 
להיבחר מחדש להיות יושבת ראש 
ללייזרים  הישראלי  האיגוד  של 
 -  2023 לשנים  שיניים   ברפואת 

2025 עם חבריי ועמיתיי למקצוע.

ראשונה  לייזר  יחידת    - יצירה 
רמב"ם   החולים  בבית  בישראל 

פעילות  מציגה  הארץ  בצפון 
רפואת  בתחום  ויעילה  חדשנית 
להיווצר  יצליח  זה  מיזם  השיניים. 
עם  פורה  הפעולה  שיתוף  בעזרת 
מחלק  מנהל  דקר  רוני  ד"ר  עמיתי 
דרור  פרופסור  וכן  שורש,  טיפולי 
בית  את   מוביל  אשר  איזנבוד 
הספר להתמחויות ברפואת שיניים  
בבית חולים רמב"ם בחיפה ומבקש 
לקדמו. שיתוף פעולה פורה בתוך 
המחלקות  עם  וכן  המחלקה 
הערכה,  בסיס  על  נוצר  הנוספות 

אמונה, והרצון להוביל להצלחה. 
שלי  שההצלחה  מאמינה  אני 
אבן  להוות   יכולה  כמוני  וקולגות 
ולהעצים  האחרות  לנשים  דרך 
הרפואי  בתחום  לפעול  אותן 
התחום  את  לקדם  כדי  ובעסקים. 
הצלחות,  יותר  ולהשיג  הרפואי 
ולפתח.  לחקור  יחד,  לפעול  חשוב 
מכן  ואחת  אחת  לכל  מאחלת  אני 
בחרת;  שבה  בדרך  להמשיך 
בתחום  פעילה  להיות  המשיכי 
את  ראי  חברייך,  ובקרב  הרפואי 
ההגשמה  להשיגה.  ונסי  המטרה 
היא  הדרך,  היא  העצמית  והערכה 

המטרה, היא החוזקה.

נשים ברפואה - דר' שרונית סחר-הלפט
ביום האישה הבין-לאומי 2023 אני מתבוננת ואומרת: נשים יכולות להצליח, להוביל  דעה ולהשפיע  ברמות הגבוהות ביותר בארץ ובעולם.

בתחום הרפואה הדרך לשוויון  עדין ארוכה.

זרקור על חברים

תחילה ביקשנו מדר' אביטל לספר 
מתי  למד,  היכן  עצמו,  על  מעט 

סיים לימודיו, מקום מגוריו וכו'.
שיניים  רפואת  לימודי  "סיימתי 
רומניה  בבוקרשט  שנים   28 לפני 
(1994). אני מתגורר במיתר, יישוב 
זהו  שבע.  לבאר  צפונית  ייחודי 
סביבות  שהוקם  מעורב  יישוב 
1986 בעיקרו מתושבי באר שבע, 
ביישוב  לגור  שרצתה  אוכלוסייה 
הגרעין  פרטיים.  ובבתים  קהילתי 
מורכב  מיתר  תושבי  של  הראשון 
ומבעלי  אקדמיה  מאנשי  בעיקרו 

מקצועות חופשיים.  

בתחילת דרכי כרופא שיניים עבדתי 
מתחיל  שיניים  כרופא  בעיקר 
עסקתי  ואף  ציבוריות  במרפאות 
כמסייע לאורתודנט במשך 7 שנים. 
מאותו אורתודנט  למדתי המון אודות 
מה  שיניים  ברפואת  הסגר  חשיבות 
בבניית  בהמשך  לי  עזר  שכמובן 
ובהבנת  מורכבות  טיפול  תוכניות 
בין  המופעלים  המכניים  הכוחות 
שתי הלסתות, דבר חשוב ביותר כדי
וכדומה.  מורכבים  שיקומים  לתכנן 
כעוזר  שימשתי  שבה  בתקופה 

נוער  בבני  טיפלתי  גם  לאורתודנט, 
והבנתי את ההתייחסות החשובה כל 
כך לנושא הצחצוח וההיגיינה האורלית 
הטיפול  להצלחת  חשובים  כמרכיבים 
ולשמירה על בריאות החניכיים כדבר 
שעוזר מאד באופן כללי למשנן ומסייע 
מורכבים  טיפולים  בהצלחת  גם 

בשיקום הפה בהמשך הדרך.
אוהב שאותו  במקצוע  עוסק   אני 
 מאוד. משנת 2008  אני בעל מרפאה
עיסוקי תחום  שבע.  בבאר   פרטית 
 המרכזי הוא בעיקר ברפואת שיניים
אוהב אני  הפה;  ובשיקום   משמרת 
כדי תוך  דנטאלית   מאוד אסתטיקה 
רפואת כללי  על  אדוקה   שמירה 
  שנים שמרנית או כפי שמכנים זאת
minimal invasive (MID) בלעז 

.dentistry 
לשני  למדתי  השנים  במרוצת 
בניהול  אחד  נוספים,  תארים 
בן  באוניברסיטת  בריאות  מערכות 
במשפטים  שני  ותואר  בנגב  גוריון 
בר  באוניברסיטת  משפטנים  ללא 
אילן ברמת גן, תואר שסיימתי לפני 
הקליני  העיסוק  מלבד  שנים.  כ-4 
במקצוע כרופא, שימשתי כ-5 שנים 

מדריך קליני במחלקה לשיקום הפה 
בהדסה  שיניים  לרפואת  בפקולטה 
נהניתי מאוד  עין כרם. באותן שנים 
מהידע  מעט  ולהעביר  ללמד  מאד 
שיותר  לומר  יכול  אני  הצעיר.  לדור 
ורכשתי עוד  מהנתינה שלי, קיבלתי 
ידע בסמינרים ובהתנהלות עם  ועוד 

הסטודנטים בקליניקת "סליגמן". 
הפעילות  לארגון  הגעת  איך 

הלימודית בבאר שבע?
משמש  אני  האחרונות  "בשנתיים 
על  כאחראי  הר"ש  מטעם  אחראי 
אני  שיניים.  ברפואת  המשך  לימודי 
הרצאות  לארגן  כוחי  בכל  משתדל 
שונים  בנושאים  ומעניינות  טובות 
ומגוונים שמהן יכולים החברים בהר"ש 
במרפאתם  תועלת  ולהפיק  ללמוד 
לציין  שמח  אני  במטופליהם.  ובטיפול 
רואה  אני  עיון  יום  או  הרצאה  שבכל 
ההרצאות  שמגיעים.  חדשים  חברים 
פי  על  לחודש  אחת  מתקיימות 

תוכנית מוכנה מראש.
מקצועית  פעילות  לך  יש  האם 

נוספת?
במרפאה  לעבודתי  במקביל 
משמש אני   2006 מאז  הפרטית, 
וכיום   ב״מכבידנט״,  רפואי  כמנהל 

  

מנהל את מרפאת אשדוד החדשה, 
מרפאה שבה יש 12 חדרי טיפול עם 

וצוות רפואי גדול.

מה אתה עושה בזמנך הפנוי?
בזמני הפנוי מנגן בחצוצרה בתזמורת 
כלי הנשיפה-בוגרים של ב"ש בקונס־
רבטוריון. בצעירותי למדתי בקונסרב־
טוריון העירוני בבאר שבע מגיל 18-9 
לימודי חצוצרה ושילבתי זאת בנגינה 
שבע  באר  של  הנוער  בתזמורת 
מובילה  לתזמורת  בזמנו  שנחשבה 
ישראל,  של  הנוער  בתזמורות 
ניסים  המאסטרו  של  בניצוחו 
נפגשים  כשאנו  היום  עד  אלשייך. 
הדרך  את  לו  זוכרים  אנו  איתו 
לנו  שהתווה  לערכים  החינוכית 
התזמורת  המוזיקלי.  לניצוח  מעבר 
שלנו כיום קרוייה אף היא על שמו 
של המנצח האגדי מר ניסים אלשייך. 
במסגרתה כבר נסענו פעמיים לחו״ל 
כלי  תזמורות  בכנס  והשתתפנו 
יוצאת  חווייה  זוהי  מהעולם.  נשיפה 
חברתית.             ובעיקר  הרגיל  מגדר 
התנדבותית  בפעילות  גם  עוסק  אני 

ענפה, בשלוש מסגרות שונות:
אסון  קורבנות  לזיהוי  ביחידה   .1
אני פוגש חברים רבים, רופאים טובים  

בתחומים  מומחים  ברובם  ומכובדים 
לי  התאפשר  מהם  אשר  שונים 

ללמוד דברים רבים במרוצת השנים.
2. אני מנהל פרויקט התנדבותי של 
הרווחה במסגרת עיריית באר שבע, 
המעניקה טיפולי שיניים לנזקקים 
עפ"י החלטת מחלקת הרווחה של 

העירייה.
שיניים  רופאי  לצד  חבר,  אני   .3
הנקראת:  בעמותה  אחרים  רבים 
זו  עמותה  מנגד״.  עומדות  ״לא 
ללא  שיניים  טיפולי  מעניקה 
ממעגל  שיצאו  לנשים  תשלום 
המטופלות/ים  והסמים.  הזנות 
ומופנים  שורדות/ים,  נקראים 
לטיפול דרך עובדת סוציאלית. אני 
טיפול  לסיים  אדיר  סיפוק  חש 
שמעריכים  מטופלים,  בכאלה 
והפידבק  העבודה שלנו  מאוד את 

פה הוא ברמה שאין לתאר.
ומה עם תחביבים?

בפעילות  לעסוק  אוהב  מאוד  אני 
על  רכיבה  או  ריצה,  גופנית: 
אופניים, וכן ולשלב טיולים בחו"ל 
לסתם  והן  לימודיות  למטרות  הן 

חופש וטיולים.                 

ד"ר יוסף אביטל
לאחרונה עלתה מאד פעילות הר"ש בבאר שבע. ימי עיון, כנסים והרצאות בנושאים שונים ניתנים בתדירות גבוהה וזוכים לקהל משתתפים רב.

האחראי לפעילות הוא דר' יוסף אביטל שאליו אנו מפנים הפעם את הזרקור. 
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כירורגית פה, פנים ולסתות במרכז הרפואי צפון
מאז ועד היום.

פנים  פה  לכירורגיית  המחלקה 
צפון ע"ש  ולסתות במרכז הרפואי 
 1972 בשנת  הוקמה  פדה  ברוך 
הוותיקות  המחלקות  אחת  והיא 
זה.  בתחום  בישראל  והמבוססות 
ד"ר  הוא  המחלקה  של  מייסדה 
בעל  צוות  שגיבש  טמקין,  דניאל 
חזון של הבאת הרפואה האיכותית 
והמתקדמת ביותר לפריפריה. ד"ר 
טמקין הוביל את המחלקה במשך 
נטל  בהמשך  עשורים,  כשלושה 
ומאז  לסטר  צבי  ד"ר  הלפיד  את 
עימאד  פרופ'  אותה  מנהל   2014

אבו אל-נעאג'. 

המחלקה מרכזת את כל הפעילות 
טיפול  אבחנה,  לביצוע  הקשורה 
הפה,  חלל  במחלות  וניתוחים 
הלסתות והפנים, ראש-צוואר בכל 
בגרות.  ועד  מינקות  הגילים 
פעילות,  של  עשורים  בחמישה 
עשייה  של  מודל  מהווה  המחלקה 
ומצוינות ששמה הולך לפניה, והיא 
רפואי  מענה  של  מגדלור  מהווה 
המחלקה  זה.  בתחום  על-אזורי 
בכירור־ מלאה  להתמחות  מוכרת 

גיית פה, פנים ולסתות זה ארבעה 
שלה  ההתמחות  תוכנית  עשורים. 
לרופאים מכל  מהווה אבן שואבת 
השנים  ולאורך  הארץ,  רחבי 
הוכשרו במסגרתה עשרות מומחים 
במחל־ מפתח  במשרות  שהתברגו 

קות ויחידות לכירורגיית פה, פנים 
ולסתות בכל רחבי הארץ. 

כיום, נמצאת המחלקה  בחוד החנית 
פה,  כירורגיית  בתחום  העשייה  של 
על  וחורטת  בארץ  ולסתות  פנים 
דגלה סמלים של מצוינות מקצועית 
שירותים  ומנגישה  כאחד  ואקדמית 
לתושבי  ייחודי  רפואי  מענה  של 
מאזורים  לתושבים  ואף  האזור 
מאזור  מטופלים  קבלת  אחרים. 
מפרץ חיפה הפכה לדבר שבשגרה, 
ואין זו הפתעה גדולה גם כשמגיעים 
ירושלים  דן,  גוש  מאזור  מטופלים 

ואף מהנגב.

כל זאת ועוד מצביעים על התדמית 
המקצועית והאקדמית הגבוהה ועל 
המוניטין שיצא למחלקה למרחוק. 

רופאים   6 של  צוות  במחלקה 
בתחומם  מהמובילים  מומחים 
עמיתים  השתלמויות  בוגרי  בארץ, 
ושחזו־ (ניתוחים  תחומים  במגוון 

מפרקי  ניתוחי  אונקולוגיים,  רים 
בפנים  עיוותים  תיקוני  לסת, 
רוק,  בלוטות  ניתוחי  ובלסתות, 
במרכזים  ביו-מולקולרי)  מחקר 
(בית  בעולם  המובילים  הרפואיים 
בדיז'ון,  האוניברסיטאי  החולים 
התשיעי  החולים  בית  צרפת, 
העממי בשנגחאי, סין, בית החולים 
במונט־ המרכזי  האוניברסיטאי 

של  הרפואי  המרכז  קנדה,  ריאול, 
הופקינס  ג'ונס  אוניברסיטת 
החולים  בית  ארה"ב,  בבולטימור, 
באנטוורפן,  האוניברסיטאי 
המחלקה  כך,  על  נוסף  בלגיה). 
מתמחים,   8 כעת  מכשירה  כעת 
רופאים-חוקרים,  ככולם  רובם 
מוסמך  תוארי  בעלי  נוספים 
הרופאים  מחקריים.  ודוקטור 
רפואיות  יחידות  בשיתוף  עובדים 
במערך  נוספות  מקצועיות 
לבריאות הפה והשיניים – רפואת 
לילדים,  שיניים  רפואת  הפה, 
כאב  אורתודונטיה,  פריודונטיה, 
פנים ופרקי לסת, שם עובדים עוד 

ועוד 8 רופאי  12 מומחים מובילים 
לסיוע  זוכים  והם  תחומיים  שיניים 
של אחות אחראית וצוות פרה רפואי 
שינניות,  כולל  אנשים   21 המונה 
המשות־ ומזכירות  סייעות  טכנאים, 

פים לכלל היחידות והשירותים. 
המחלקה  השנה,  כל  לאורך 
מפעילה 10 חדרי ניתוח אמבולטו־
ניתוחי  כולל  לא  בשבוע,  ריים 
ועוד)  זיהומים  (טראומה,  חירום 
היממה  שעות  בכל  המתקיימים 
למקרי  המענה  השבוע.  ימות  בכל 
חירום במסגרת המחלקה לרפואה 
ניתן  הרפואי  המרכז  של  דחופה 

כמובן גם הוא 24/7. 
במגוון  טיפולים  מעניקה  המחלקה 

רחב של תחומים: 
הנגרמות  קשות  פנים  חבלות   •
כתוצאה מתאונות דרכים, אלימות, 

או פציעות מלחמתיות 
• טיפול בגידולים שפירים וממאירים 

של חלל הפה, הלסתות והצוואר
לטיפול  אורתוגנטיים  ניתוחים   •
בעיוותים מולדים בלסתות, בילדים 

ומבוגרים והפרעות גדילה
• טיפול בסינדרומים באזור הראש 
והצוואר, כולל שפה וחיך שסועים
 – עצמות  למתיחת  ניתוחים   •

distraction osteogenesis
• ניתוחים של גידולים ומחלות שונות 

של בלוטות הרוק במבוגרים וילדים 

במבוג־ הלסת  במפרקי  ניתוחים   •
רים וילדים

• זיהומים קשים באיזור ראש וצוואר 
• שחזור עצבים מוטוריים וסנסוריים
הפנים של  לאסתטיקה  מרפאה   •
• פרה-פרוטטיקה - ניתוחי השתלות 
עצם ושתלים דנטאליים כולל הזזת 
העצב המנדיבולי ושתלים זיגומטיים. 
היא  המחלקה  של  הכותרת  גולת 
את  המרכזת  ראש-צוואר  מרפאת 
וממאירים  שפירים  בגידולים  הטיפול 
והצוואר.  הלסתות  הפה,  חלל  של 
מחלקתנו היא היחידה בארץ המציעה 
למטופלים טיפול  כולל מתחילתו ועד 
השחזורים  המחלקה.  כותלי  בין  סופו 
המוצעים למטופלים כוללים משתלים 
 PSI – Patient) אישית  מותאמים 
Specific Implants) ומתלים חופשיים 
(free flap). ביצוע השחזור ע"י מומחה 
לכירורגיית פה פנים ולסתות מאפשר 
והפונקציה  האסתטיקה  החזרת  את 
בשנתיים  למטופל.  המקסימלית 
יותר מ-  האחרונות התקיימו במחלקה 
50 ניתוחים מוצלחים לשחזור הלסתות 

והפנים.
לכירורגיה  נוסף על המחלקה  כאמור, 
לבריאות  המערך  ולסתות,  פנים  פה, 
יחידות  בתוכו  מאגד  והשיניים  הפה 
מקצועיות של מומחים וכמה מרפאות 
השונים  ההתמחות  בתחומי  ייעודיות 

של רפואת שיניים:

ד״ר שירן סודרי
ולסתות,  פנים  פה  לכירורגית  המחלקה 
המרכז הרפואי צפון ע"ש ברוך פדה, פוריה

ד״ר מיכאל יואכים
היחידה לכירורגיית פה, פנים ולסתות, 
שמיר  רפואי  מרכז  הדנטאלי,  האגף 

(אסף הרופא), צריפין

עזריאלי,  ע"ש  לרפואה  הפקולטה 
אוניברסיטת בר-אילן, צפת

פרופ׳ עימאד אבו אל נעאג'
ולסתות,  פנים  פה  לכירורגיית  המחלקה 
המרכז הרפואי צפון ע"ש ברוך פדה, פוריה

עזריאלי,  ע"ש  לרפואה  הפקולטה 
אוניברסיטת בר-אילן, צפת

תמונה 1 – צוות המחלקה לכירורגית פה פנים ולסתות.
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מענה  נותנת  הפה  לרפואת  היחידה 
מלא בתחום אבחון, מעקב וטיפול לא 
הראש  באזור  במחלות  כירורגי 
והצוואר וכן מפעילה מרפאת שיניים 
לחולים  המיועדת  אמבולטורית 
הסובלים ממצבים רפואיים מורכבים, 

כולל טיפולים בהרדמה מלאה.

לילדים  שיניים  לרפואת  היחידה 
ובני  בילדים  לטיפול  מענה  נותנת 
(ימים  ינקות  מגיל  החל  נוער, 
בודדים - טיפולים של התרת לשון 
מענה  נותנת  היחידה  קשורה). 
ייחודיים,  רפואיים  למקרים 
של  מקרים  וכן  מולדים  עיוותים 
כולל  קיצוני,  פעולה  שיתוף  חוסר 

טיפולים בהרדמה מלאה.
  

שירות  מפעיל  המערך  כך,  על  נוסף 
אורתודונטיה  פריודונטיה,  של 
 – לעיסה  לשרירי  ופיזיותרפיה 
ספציפיים  המכוונים  שירותים 
לאוכלוסייה הזקוקה לטיפול בתנאים 
נלווה  כטיפול  וכן  חולים  בית  של 
בשיתוף פעולה עם הטיפול הכירורגי.

בחוד העשייה השוטפת מתקיימת 
שתופסת  ענפה  אקדמית  פעילות 
הוקמה  לאחרונה  יום.  מדי  תאוצה 
לחקר  מעבדה  המחלקה  במסגרת 
המחקר  את  הדוחפת  הפה  סרטן 
הבסיסי בתחום זה. המעבדה מהווה 
כלי ייחודי לשיתוף בין העולם הקליני 
המחקר  כאשר   – המעבדתי  לעולם 
ומתמחי  רופאי  ידי  על  מתבצע 
המחלקה, שלרבים מהם, כאמור, גם 

תארים מחקריים מתקדמים. 

בתחום המחקר הקליני המחלקה היא 
כאשר  בתחומה,  בארץ  מהפעילות 
 20 כ-  בה  מתקיימים  נתון  זמן  בכל 
מחקרים פעילים, מתפרסמים יותר מ- 
10 מאמרים בכל שנה וישנם שיתופי 
 Johns עם פעילים  אקדמיים  פעולה 
 Hopkins Medicine,Massachusetts
 Boston-ו  General Hospital
המסונפים   Children's Hospital
בארה"ב,  הרווארד  לאוניברסיטת 
הפקולטה לכימיה בטכניון, בית הספר 
תל  באוניברסיטת  שיניים  לרפואת 
למיקרוביולוגיה  המעבדה  אביב, 
בפקולטה לרפואה באוניברסיטת תל 
לננו-טכנולוגיה  המכון  אביב, 
באוניברסיטת תל אביב ואוניברסיטת 
במרכזים   שונות  מחלקות  אילן,  בר 

צדק  שערי  רמב"ם,  הרפואיים 
פול  סנט  הצרפתי  החולים  ובבית 
רבות  מחלקות  עם  וכן  בנצרת 
ומובילות במסגרת המרכז הרפואי 
המחלקה  מתמחי  שנה  מדי  צפון. 
ומצוינות  למחקר  בפרסים  זוכים 

בכנסים השונים בארץ ובעולם. 

הקלינית  המחקרית,  ההתקדמות 
האחרו־ השנים  של  והטכנולוגית 
להתמודד  היום  מאפשרת  נות, 
מספר  עם  ויעילה  טובה  בצורה 
ומצבים  מחלות  של  וגדל  הולך 

רפואיים.

רופאי  בין  עשיר  פעולה  שיתוף 
השיניים בקהילה לבין המחלקות  

בבתי  ולסתות  פה  לכירורגיית 
משמעותי  נדבך  הוא  החולים 
גם  במטופלים.  בטיפול  וחשוב 
פנים  פה,  לכירורגיית  במחלקה 
צפון  הרפואי  במרכז  ולסתות 
רואים בשיתוף הפועלה עם קהילת 
רופאי השיניים אבן יסוד לפעילות 
המחלקה וראיה לכך הם ימי העיון 
שמעניקים  הרבות  וההרצאות 
רופאי  לציבור  המחלקה  רופאי 
כדי  תוך  הער,  והדיאלוג  השיניים 
הרפואי שמתנהל  הפעולה  שיתוף 
לבין  המחלקה  רופאי  בין  העת  כל 
המשפחה  ורופאי  השיניים  רופאי 

בקהילה.

תמונה 2 – מטופלת בת 21, אובחנה עם גידול ממאיר בלסת עליונה מסוג Primary intraosseous carcinoma ex-odontogenic cyst, המטופלת עברה כריתה חלקית של הלסת העליונה
(Hemi maxillectomy) ושחזור באמצעות שני מתלים חופשיים – Fibula free flap לשחזור הגרמי וRadial forearm free flap לשחזור הרקמה הרכה. כיום המטופלת כשנה לאחר הפעולה,

לקראת התקנת שתלים דנטליים בשתל העצם וכמובן, בריאה וללא עדות לחזרה של הגידול. 
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-מודעה-



– (MRONJ) נמק של הלסתות המשני לטיפול תרופתי
מדריך עדכני 

מענה  מתן  היא  זה  מדריך  מטרת 
של  נמק  על  נפוצות  לשאלות 
תרופתי.  לטיפול  המשני  הלסתות 
והנחק־ מהחשובים  הוא  זה  נושא 
הפה  רפואת  בתחומי  ביותר  רים 
מתרפאים  ולסת.  פה  וכירורגיית  
להתפתחות  בסיכון  נמצאים  רבים 
חשיבות  רואים  ואנו  זו  תופעה 
הרלוונ־ התרופות  בהכרת  גדולה 
מנחים  קווים  בקביעת  וכן  טיות 
עדכניים למניעה וטיפול. מדריך זה 
האחרונים  לעדכונים  מתייחס 

מהספרות הרלוונטית. 

 ?MRONJ מהו
המשני הלסתות  בעצמות   נמק 
(MRONJ) או תרופתי,  לטיפול 
Medication - Related 
Osteonecrosis of the Jaw

הוא תופעת לוואי חמורה של כמה 
המשפיעות  תרופות  של  קבוצות 
ככלל  אשר  עצם,  שחלוף  על 
    Bone Modifying נקראות 

 .Agents (BMAs)

אוכלוסיות הסיכון העיקריות אשר 
כן  ועל   BMAs ב-  טיפול  מקבלות 
של  להתפתחות  בסיכון  נמצאות 
חולים  בעיקר  כוללות   MRONJ
אונקולוגיים או מתרפאים הסובלים 
הטיפול  מטרת  מאוסטאופורוזיס. 
ב-BMAs היא מניעה של סיבוכים 
פתולוגיים,  שברים  סקלטליים: 
ממאירות,  של  היפרקלצמיה 
מקובל  השדרה.  עמוד  דחיסת 
סיבוכים  אל  בספרות  להתייחס 
  Skeletal Related Events - אלה כ

.(SREs)

נוספות  עצם  מחלות  כי  לציין  יש 
,BMAs באמצעות  מטופלות 
למשל  Osteogenesis ,כמו 
Imperfecta, לא זה  דיון   אך 

   יתמקד במחלות אלו. 3-1

Bone ל-  נחשבות  תרופות  אלו 
?Modifying Agents (BMAs)

:(Bisphosphonates) 1. ביספוספונטים
דוגמאות לתרופות בשימוש נפוץ-

• במתן פומי: 
o Alendronate (Fosalan, Maxibone)
o Risendronate (Actonel, Ribone)
o Ibandronate (Boniva) 

• במתן תוך-ורידי:
o Zoledronate (Zomera, Aclasta)
o Pamidronate (Aredia)

(RANK-L)-ל מונוקלונלי  נוגדן   .2
Receptor activator of nuclear 
factor kappa-B ligand:

• Denosumab (במתן תת-עורי):
Prolia :כטיפול לאוסטאופורוזיס  o

Xgeva :כטיפול אונקולוגי  o

3. תרופות בעלות אפקט אנטי-אנגיוגנטי 
לגידולים)  דם  אספקת  (למניעת 

o  Bevacizumab (Avastin)
o  Sunitinib  (Sutent)
o  Sorafenib (Nexavar)
o  Sirolimus (Rapamune)

 יש לציין כי הספרות העדכנית מדווחת
המעורבות נוספות  תרופות  על   גם 
של  בין ,MRONJ בהתפתחות 
 נוגדן ,Romosozumab היתר
ניתן אשר  חדשני   מונוקלונלי 
במטופלות שברים   למניעת 

הסובלות מאוסטאופורוזיס. 2, 4

?MRONJ כיצד אפשר לאבחן
 (AAOMS) על פי נייר העמדה העדכני של
American Association of Oral 
and Maxillofacial Surgeons    
לאחרונה (2022),  שפורסם 

הגדרת המחלה נשארה ללא שינוי 
המרכיבים  משלושת  ומורכבת 

הבאים:
בעבר  או  כיום  תרופתי  טיפול   .1
Bone Modifying Agents (BMAs) עם

פיסטולה  או  חשופה  עצם   .2
אוראלית  אקסטרה  או  אינטרה, 
אשר  המקסילו-פציאלי  באזור 
משמונה  יותר  במשך  קיימת 

שבועות
טיפול  של  היסטוריה  ללא   .3
קרינתי ללסתות או מחלה גרורתית 

בלסתות

האבחנה היא קלינית על-פי שלושת 
הקריטריונים הנזכרים כאן. 2,1 נוסף 
אינה   MRONJ אבחנת  כך,  על 
מחייבת ביופסיה ובדיקה היסטופ־

תולוגית. לעומת זאת, בעת קביעת 
להסתייע  מקובל  האבחנה 
או  פנורמי  צילום  כגון  בהדמיות 
היקף  את  לקבוע  כדי    ,CBCT
יכולה   MRONJ אבחנת  הנמק. 
להיתמך על ידי שינויים רדיולוגיים 
אלבאולרית,  עצם  אובדן  כגון: 
העצם,  בטרבקולציית  שינויים 
התעבות  או  סקלרוטיים  שינויים 
הלמינה דורה לצד צמצום מרווח ה- 

.periodontal  ligament

של  להתפתחות  הסיכון  מהו 
אוסטאונקרוזיס של הלסתות על 

 ?BMAs-רקע טיפול ב
 MRONJ של  להתפתחות  הסיכון 
שמפורט  כפי  רבים  בגורמים  תלוי 
העיקרית  התרומה  אך  בהמשך, 
ניתן  לפיה  להתוויה  מיוחסת 
 BMAs-ב התרופתי  הטיפול 
וכנגזרת מכך סוג התרופה, הפוטנ־

טיות שלה, אופן המתן והמינון. 6

במטופלים  יותר  שכיחה  התופעה 
ביספוספונ־ המקבלים  אונקולוגיים 

טים במתן תוך ורידי לעומת מטופלים 
הסובלים מאוסטאופורוזיס ומקבלים 

ביספוספונטים במתן פומי. 

 

 בדומה לכך, הסיכון להתפתחות של
MRONJ במטופלים יותר   גבוה 
 כטיפול Denosumab המקבלים
אלה (Xgeva) אונקלוגי  לעומת 
 אחת לחציDenosumab  המקבלים
באוסטאופורוזיס לטיפול   שנה 

2,1 .(Prolia)

לאחרונה, ישנם דיווחים על התפת־
 MRONJ של  מואצת  חות 
במתרפאים אשר קיבלו שילוב של 
אשר  מתרפאים  למשל  תרופות, 
טופלו בביספוספונטים בעבר ועברו 

. 7Denosumab  -לטיפול ב

 באופן כללי, אפשר לסכם כי הסיכון
של על MRONJ להתפתחות   עומד 
אונקולוגיים המקבלים בחולים   <5% 
גבוה) (סיכון  גבוה  במינון   טיפול 
במטופלים  <0.05%  לעומת 
טיפול המקבלים   אוסטאופורוטיים 

 (במינון נמוך (סיכון נמוך). 2

של  הזמן  משך  משפיע  כיצד 
נטילת התרופה על הסיכון? 

מעבר לחלוקה לסיכון להתפתחות 
גבוה/סיכון  (סיכון   MRONJ של 
(בהתאם  המינון  לפי  נמוך) 
להתוויה כאמור), כאשר מדובר על 
התרופה  נטילת  משך  נמוך,  מינון 
כן.  גם  חשוב  תפקיד  משחק 
טיפול  קיבלו  אשר  מטופלים 
ב-BMAs במינון נמוך במשך שלוש 
שנים ויותר  יסווגו כבעלי סיכון גבוה 
בדומה   ,MRONJ של  להתפתחות 
אשר  האונקולוגיים  לחולים 
מטופלים ב-BMAs במינון גבוה. 1, 6, 8 

העיקרי  המסייע  הגורם  מהו 
?MRONJ בהתפתחות של

נחשבת  דנטו-אלבאולרית  כירורגיה 
בהתפתחות  העיקרי  המסייע  לגורם 
של נמק של הלסתות המשני לטיפול 
תרופתי. לדוגמה, מטופלים אונקולו־
בביספוספונטים  טופלו  אשר  גיים 
בין  בסיכון  נמצאים  עקירה,  ועברו 
1.6% ל-14.8% לפתח נמק בלסתות. 2 

על כן, ישנה חשיבות גדולה במניעה 
דנטאליים  טיפולים  השלמת  ידי  על 
טיפול  תחילת  בטרם  האפשר   ככל 

 9BMAs -תרופתי ב

כי  להדגיש  חשוב  זאת,  עם 
ללא  גם  להתפתח  עלול   MRONJ
החדרת  או  שיניים  לעקירות  קשר 
דיווחים  ישנם  דנטאליים.  שתלים 
מהמקרים  כמחצית  עד  המתארים 
ללא כל פעולה כירורגית מקדימה. 
הנמק יכול להתפתח בצורה ספונט־
בלסת,  כרונית  דלקת  עקב  נית, 
בגלל כיב טראומתי כגון פצע לחץ 
שתלים  סביב  או  תותבת  של 

דנטאליים קיימים (10).

אילו גורמי סיכון נוספים מעורבים 
 ?MRONJ בהתפתחות של

BMAs-טיפול קודם ב •
ה ממקרי   75% אנטומי:  מיקום   •
MRONJ מתפתחים בלסת התחתו־

נה ובפרט באיזורים האחוריים
• תחלואות נוספות (סכרת, מחלות 

המטולוגיות, ממאירות ועוד)
למשל,  נוסף:  תרופתי  טיפול   •
כגון  חיסון  מדכאות  תרופות 

סטרואידים
• גיל: השכיחות עולה עם הגיל

• עישון 6,2,1

ד"ר נ. ברנפלד
ד"ר מ. עביד – וטפה

ד"ר הלא כרייני- מטאנס 
ד"ר י. גרנות

לכירור־ המכון  הפה,  לרפואת  היחידה 
הפה  רפואת  ולסתות,  פה  גיית 
והשיניים, המרכז הרפואי לגליל, נהריה

5,2 

 
   

 

  

 

 

כיצד ניתן לאמוד את חומרת המחלה?
ניתן לדרג את המתרפאים באופן הבא: 

מטופלים "בסיכון"

דרגה 0

דרגה 1

דרגה 2

דרגה 3

סימפטומים לא ספציפיים, ללא חשיפת עצם.

.BMAs-מטופלים אשר מקבלים או קיבלו טיפול תרופתי ב

עצם נקרוטית חשופה או סינוס טרקט ללא סימני דלקת. 
המטופלים א-סימפטומטיים בשלב זה.

עצם נקרוטית חשופה או סינוס טרקט עם סימני דלקת (כאב, מוגלה). 
המטופלים סימפטומטיים. 

נמק של הלסת עם מעורבות נרחבת מעבר לעצם האלבאולרית, 
כולל פגיעה במבנים אנטומיים סמוכים כמו התעלה המנדיבולרית 

או הסינוס המקסילרי. 
תיתכן היווצרות של פיסטולה אקסטרה-אוראלית ואף שבר פתולוגי. 

2
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נמק של הלסתות המשני לטיפול תרופתי (MRONJ) – מדריך עדכני 

ERO working group "Dental Team״ :ERO קבוצת עבודה של

אשר  עזרים  ברשותנו  האם 
התפתחות  לנבא  לסייע  יכולים 

 ?MRONJ של
מאז עלו הדיווחים הראשונים על 
חוזרים  ניסיונות  היו   ,MRONJ
אשר  סרולוגיים  סמנים  לאתר 
של  בחיזוי  לעזור  יכולים 
הסמן   .MRONJ התפתחות 
(CTX) המקובל ביותר בשימוש היה

 C-TERMINAL TELOPEPTIDE
יעיל  אינו  כי  מחקרית  נמצא  אך 
של  להתפתחות  סיכון  להערכת 

MRONJ ולכן אינו מומלץ עוד.11

מהי העמדה המקובלת כיום לגבי 
? Drug Holiday

טיפול  הפסקת  פרוטוקול 
זמני  באופן   BMAs ב  תרופתי 
דנטו-אלבאולרית  כירורגיה  לפני 
במחלוקת  שנוי  נושא  ונותר  היה 
בספרות זה שנים רבות. גם בנייר 
 AAOMS-ה של  העדכני  העמדה 
ללא  נותרה  הסוגיה   ,2022 מ 
הכרעה ונותרה לשיקול דעת של 

הקלינאי המטפל. 2 

יו"ר הר"ש, ד"ר ליאור קצפ, ממשיך להוביל, לחזק ולקדם את יחסיה הבין-לאומיים של הר"ש בתחום המקצועי בארץ ובעולם.  
צמוד  בליווי  נפגשה קבוצת העבודה במשרדי הר"ש  בו   “ERO working group Dental Team 23.3.23 החל מרתון המפגשים ” בתאריך 

של ד"ר חיים נוימן, ד"ר אריאל סלוצקי וד"ר אבי אהרונוביץ ועל כך תודתנו מקרב לב.
הלב  תשומת  האורחים,  מהכנסת  התרשמותם  את  להביע  הפסיקו  שלא  הקבוצה  נציגי  ומצרפת.  בולגריה  יוון,  מאיטליה,  נציגים  נכחו 

ומהידע המקצועי שהופגן על ידי פעילי הר"ש שהשתתפו באירוע זה.

אין  העדכניים,  המחקרים  לפי 
התרופה  להפסקת  גורפת  המלצה 
מחקרית  הוכחה  שאין  משום 
אכן  שהפסקתה  חד-משמעית 
מפחיתה את הסיכון להתפתחות של 
כאשר  מקרה,  בכל   12MRONJ
שוקלים הפסקת תרופה באופן זמני, 
יש להביא בחשבון עלייה בסיכון ל- 

.Skeletal Related Events (SREs)
 Drug ל-  ההחלטה  אחרת,  או  כך 
Holiday מבוצעת בשיתוף פעולה 
ויש  המטפלים  הרופאים  עם 
לשקלל בתוכה את הרקע הרפואי 

המלא של המטופל. 3,2

ביותר  היעילים  האמצעים  מהם 
למניעה? 

הטיפו־ באסטרטגיה  העיקרי  הדגש 
של  מראש  מניעה  על  מושם  לית 
התפתחות הנמק ככל האפשר. אפשר 
דנטאלית  הכנה   ידי  על  זאת  להשיג 
מוקדמת. שיתוף פעולה אינטר-דיסצי־

לבין  המטפל  האונקולוג  בין  פלינרי 
כלל,  (בדרך  המטפל  השיניים  רופא 
מומחה  או  הפה  ברפואת  מומחה 
לאין  חשוב  ולסתות)  פה  בכירורגית 
שיעור במניעת MRONJ כדי  לקבוע 

במשותף את תזמון התחלת הטיפול. 

האפשרות  נשקלת  כאשר 
יש   ,BMAs ב-  טיפול  להתחיל 
המטופל  את  מייד  להפנות 
קפדנית  דנטאלית  לבדיקה 
הניתן  ככל  זיהום  מוקדי  ולסילוק 
אבודות  שיניים  עקירת  (למשל, 
כדי  ירודה),  פרוגנוזה  ובעלות 
יש  בהמשך.  מסיבוכים  להימנע 
אינה  דנטאלית  הכנה  כי  לציין 
במצבים  שכן  תמיד  מתאפשרת 
אפשר  אי  מסוימים,  רפואיים 
 .BMAs-לעכב את התחלת הטיפול ב

ליידע את המטופלים מראש  חשוב 
 BMAs ב-   שבטיפול  הסיכונים  על 
היגיינה  על  לשמירה  ולתדרכם 
בדיקות  קפדנית,  אוראלית 
ביקורים  וכן  תקופתיות  דנטאליות 

קבועים אצל השיננית. 13,9,6,2

כיצד אפשר לטפל? 
אוסטאונקרוזיס  ומתפתח  במידה 
יתבצע  לרוב  של הלסתות,  הטיפול 
במחלקה  חולים-  בית  במסגרת 
לכירור־ במחלקה  או  הפה  לרפואת 

את  לחלק  אפשר  ולסתות.  פה  גית 
וכירורגי. לשמרני  הטיפול 

על  בעיקר  מבוסס  השמרני  הטיפול 
טיפול אנטיביוטי ארוך-טווח, דברידמ־
אנטי-מיקרוביאליות  שטיפות  נט, 
איריגציות  משני,  זיהום  למניעת 
מקומיות באמצעות עזרים דנטאליים 
היגיינה  על  הקפדה  מים,  מתז  כגון 
במידת  בכאב  ושליטה  אוראלית 
כחלק  אנלגטיקה.  בעזרת  הצורך 
מהטיפול, יש צורך במעקבים קבועים 
הפה.  לרפואת  מחלקה  במסגרת 
להמשך  עלול  והמעקב  הטיפול 
להיווצרות  עד  שנים,  עד  חודשים 
מהלסת.  ודחייתו  הסקווסטרום 
קו  את  מהווה  השמרני  הטיפול 
וגם  ביותר  והחשוב  העיקרי  הטיפול 
ילווה תמיד את הטיפול הכירורגי שכן 

הוא יעיל בכל דרגות המחלה. 
של  העדכנית  בעמדה  נוסף  שינוי 
להתחיל  שאפשר  הוא   ,AAOMS-ה
בשלבים  כבר  כירורגי  באופן  לטפל 
שכן   ,1 בדרגה  החל  יותר,  מוקדמים 
הספרות מדווחת על הצלחה של טיפול 
מטרת  המחלה.  שלבי  בכל  כירורגי 
ההתערבות הכירורגית היא סילוק העצם 
עצם  גבולות של  עד השגת  הנקרוטית 

ויטאלית בעלת אספקת דם טובה.  3,2

סיכום
ל-  חשיפה  בעקבות  בלסתות  נמק 
בשכיחות  תופעה  היא   BMAs
ואבחון  מניעה  וגדלה.  הולכת 
עשויים   MRONJ של  מוקדם 
רצון.  משביעות  תוצאות  להניב 
את  הדגישו  רבים  מחקרים 
סיבוך  של  הקשה  ההשפעה 
של  החיים  איכות  על  זה  תרופתי 
הפה  ובחלל  בכלל  המטופלים 
 MRONJ בפרט, שכן ככל שדרגת ה
עולה נמצא כי איכות החיים יורדת 
לסבול  עלולים  והמתרפאים 
מכאבים, הפרעות בתזונה, זיהומים 

חוזרים והרס של הלסתות. 14

עמדה  נייר  פורסם   2011 בשנת 
עדכני מטעם המועצה המדעית של 
שיניים  לרפואת  ההסתדרות 
באוסטאונקרוזיס  העוסק  בישראל 
טיפול  רקע  על  הלסתות  של 
יותר  בחלוף   .(15) בביספוספונטים 
מעשור ולאור כך שפורסמה ספרות 
מאז,  בנושא  ומעמיקה  עשירה 
הסכמה  ועדת  כינוס  על  נמליץ 

נוספת ופרסום נייר עמדה עדכני. 

1: נמק של הלסת התחתונה בחולת סרטן שד גרורתי אשר טופלה בזומרה.  2: נמק של הלסת העליונה אשר התפתח במטופלת אונקולוגית אשר קיבלה טיפול תמונה  תמונה 
יותר  במשך  פומי  במתן  בביספוספנטים  בעבר  טופלה  ואף  תוך-ורידיים  בביספוספונטים 

מעשור על רקע אוסטאופורוזיס.

המאמר התפרסם בגליון האחרון של "רפואת הפה והשיניים״

7
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אמנת מינאמטה – עדכון משרד הבריאות 9.2.23

פרמטרים דנטליים אינם מנבאים חומרת דום נשימה חסימתי
בשינה ואת תוצאות טיפול בקידום הלסת התחתונה

מינמטה  העולמית  הועידה 
 (Minamata Convention)
הסביבה  בריאות  על  להגנה 
שורת   2013 בשנת  פרסמה 
של  הדרגתית  להגבלה  המלצות 
שימוש במוצרי כספית בתחומי 
אלו  המלצות  שונים.  תעשיה 
הבריאות  ארגון  ידי  על  אומצו 

העולמי והאיחוד האירופי.
המדינות  כאחת  ישראל,  גם 
פעלה  האמנה,  על  החתומות 

בנושא.

את  עדכן  האירופי  האיחוד  גם  כעת 
השימוש  להגבלת  גם  המלצותיו 
ביולי   1 מה-  החל  דנטלי,  באמלגם 
אין  אלה,  המלצות  פי  על   .2018
להשתמש באמלגם בקרב אוכלו־
גיל  עד  ילדים  כגון  רגישות  סיות 
ומניקות, אלא  **15, נשים הרות 
אם קיימת התוויה ברורה לשימוש 
בחומר זה על פי שיקול דעתו של רופא 
השיניים המטפל. בהמשך לכך, משרד 
הבריאות מעדכן את ההנחיות לרופאי 
השיניים ומנחה אותם לפעול בהתאם.

להדגיש  חשוב  האמור,  אף  על 
אחד  הוא  דנטלי  שאמלגם 
ברפואת  הנפוצים  החומרים 
הוכחה  בטיחותו  אשר  שיניים 
לא  רבות.  שנים  במשך  מחקרית 
משחזורי  לציבור  סכנה  נשקפת 
אמלגם הקיימים בפה ואין להחלי־
ללא  אחרים  שחזור  בחומרי  פם 
עצמה  ההחלפה  רפואית.  התוויה 
מתועלת,  נזק  יותר  לגרום  עלולה 
שכן בזמן החלפת שחזורי אמלגם 

החשיפה לכספית עולה.

הדרך  היא  מניעה  לזכור,  חשוב 
על  לשמור  ביותר  הטובה 
שחזורים:  ללא  בריאות  שיניים 
בריאה,  תזונה  כללי  על  הקפדה 
ושתייה  מזון  צריכת  הורדת 
שיניים  וצחצוח  סוכר  המכילים 
פלואוריד  המכילה  משחה  עם 
בריאות  על  לשמור  יסייעו 

השיניים בכל גיל.

בדצמבר  ל-15  הגיל  של  עדכון   **
2022 בעקבות תיקון האמנה ב:

Fourth meeting of the 
Conference of the Parties to the 
Minamata Convention on 
Mercury (COP-4)

אודה על פרסום ההודעה בעיתונכם – בעניין עדכון ההודעה שימוש בשחזורי אמלגם.

מחקר שנערך לאחרונה בדק האם 
מנבאים  דנטליים  פרמטרים 
חומרת דום נשימה חסימתי בשינה 
בקידום  הטיפול  תוצאות  ואת 

הלסת התחתונה.

התקני קידום הלסת הלסתיים  הם 
הנפוצים  הפה  דרך  מכשירים 
חסימתי  נשימה  בדום  בטיפול 

בשינה. 

גורמים  גם  כמו  התופעה  חומרת 
צוואר,  והיקף   ,  BMI כמו  נוספים 
הטיפול  הצלחת  עם  מתואמים 

בהתקני קידום הלסת.
פרמטרים  של  הניבוי  ערך  כה,  עד 
שיניים,  פרופיל  כגון  דנטליים, 
נשיכת  יתר,  הזרקת  טוחנת,  סיווג 
מקסימ־ רטרוזיה  (אוברבייט),  יתר 

לא  מקסימלית,  ופרוטרוזיה  לית, 
נחקר במלואו.

חוקרים בדקו האם פרמטרים דנטליים 
משפיעים על חומרת הדום הנשימתי 
בהתקן  הטיפול  תוצאות  ועל  בשינה 
יכולים  ולכן  התחתונה,  הלסת  קידום 
להיות מועילים במתן פנוטיפ לסובלים 

מדום נשימתי בשינה.
לאחר  דנטליים  פרמטרים  נאספו 
שלושה חודשי טיפול. נותחו הבדלים 
נשימתי חסימתי  דום  בין קבוצות עם 

בשינה ועם קבוצות הטיפול.

דנטליים  פרמטרים  בין  הקשר 
נותח  הנשימתי  הדום  לחומרת 
יתר  נשיכת  מטופלים.   143 ב 
מקסימ־ ורטרוזיה  (אוברבייט) 
לית כמו גם פרמטרים דנטלים 
באופן  שונים  היו  לא  אחרים 
החומרה  דרגות  בין  משמעותי 
הנשימתי  הדום  של  השונות 
באמצעות  הטיפול  עם  וכן 

ההתקן.

לא  כי  היתה  החוקרים  מסקנת 
פרמטרים  בין  מתאם  נמצא 
דנטליים על חומרת הדום הנשימ־
תי. לכן, בדיקת מטופלים עם דום 
קידום  בהתקן  לטיפול  נשימתי 
פרמטרים  על  בהתבסס  הלסת 

דנטליים אינה אפשרית כיום.
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שלום רב,
בעקבות תיקון אמנת Minimata , האגף מעדכן את ההודעה על שימוש בשחזורי אמלגם.

העדכון מתייחס לשימוש באמלגם בילדים, ובמקום המשפט: "אין להשתמש באמלגם בקרב אוכלוסיות רגישות כגון ילדים עד גיל 6, נשים הרות ומניקות..…״
מופיע כעת ״אין להשתמש באמלגם בקרב אוכלוסיות רגישות כגון ילדים עד גיל 15, נשים הרות ומניקות אלא אם קיימת התוויה ברורה לשימוש בחומר זה על פי שיקול 

דעתו של רופא השיניים המטפל."

https://www.gov.il/he/Departments/news/07102018 - ההודעה המעודכנת מופיעה באתר
 

בכבוד רב,
האגף לבריאות השן

מחקר שנערך לאחרונה וסקר 1132 מאמרים בדק את ההשפעה של איבופרופן בהשוואה לתרופות אחרות, על עצמת הכאב הפוסט אופרטיבי לאחר טיפול אנדודוטי 
במבוגרים.

מתן טרום טיפול אנדודונטי של איבופרופן אינו מוריד את
עצמת הכאב הפוסט אופרטיבי

סיסטמ־ בצורה  בדק  המחקר 
וכלל  רבים  חיפוש  מנועי  טית 
פורסמו  שטרם  מאמרים  גם 
נמצאו  שעדיין  מחקרים  וגם 

במהלך המחקר. 

 1132 בתחילת המחקר נמצאו 
פרסומים שעסקו בנושא. 

הפרסומים  מן  העיקרית  הדרישה 
הייתה שהמחקר יהיה קליני, אקראי, 
כאב  של  העצמה  את  שבדק  וכזה 
מטיפול אנדודונטי במבוגרים. המחק־

רים הוערכו תחילה ובמהלך הערכת 
המחקרים מבחינת אופיים ועיסוקם 
אחר  שמילאו   7 רק  נמצאו  בנושא 

דרישות המחקר.

החוקרים מצאו כי לא נמצא הבדל 
ההבדל  השונות.  הקבוצות  בין 
הוציאו  היה כאשר  היחיד שנמצא 
(כך  הסקירה  מן  אחד  מחקר 
ואז  מחקרים),  ששה  שבדקו 
(פלצבו)  אינבו  בין  בהשוואה 
היה  שעות   24 לאחר  לאיבפרופן 

יתרון לאיבופרופן. 

על  כי  היתה  החוקרים  מסקנת 
הסיסטמטית  הסקירה  סמך 
טיפול  טרום  מתן  שבוצעה, 
אינו  איבפרופן  אנדודונטי של 
הכאב  עצמת  את  מוריד 

הפוסט אופרטיבי.

איכות  כי  קבעו  גם  החוקרים 
ההוכחה בסקירת המאמרים היתה 

נמוכה או אף נמוכה מאד. 



פנים  פה  לכירורגיית  המחלקה 
צפון ע"ש  ולסתות במרכז הרפואי 
 1972 בשנת  הוקמה  פדה  ברוך 
הוותיקות  המחלקות  אחת  והיא 
זה.  בתחום  בישראל  והמבוססות 
ד"ר  הוא  המחלקה  של  מייסדה 
בעל  צוות  שגיבש  טמקין,  דניאל 
חזון של הבאת הרפואה האיכותית 
והמתקדמת ביותר לפריפריה. ד"ר 
טמקין הוביל את המחלקה במשך 
נטל  בהמשך  עשורים,  כשלושה 
ומאז  לסטר  צבי  ד"ר  הלפיד  את 
עימאד  פרופ'  אותה  מנהל   2014

אבו אל-נעאג'. 

-מודעה-



-מודעה-


