
 برفک دهان؛ از شناخت تا درمان مؤثرعنوان: 

 

 مقدمه

مخاط دهان است که اگرچه در  یقارچ یها عفونت نیتر عیاز شا یکی (Oral Candidiasis) برفک دهان

 ستمیهشداردهنده از نقص س یا نشانه تواند یاما م شود، یو قابل درمان محسوب م میخ از موارد خوش یاریبس

مبتلا به  مارانیسالمندان، ب ادان،عارضه در نوز نیمصرف نادرست داروها باشد. ا ای یا نهیزم یها یماریب ،یمنیا

 یشتریب وعیش یمنینقص ا یدارا مارانیو ب دهایکواستروئیکورت ای ها کیوتیب یافراد تحت درمان با آنت ابت،ید

 تواند یبلکه در صورت عدم درمان م شود، یم هیسوزش و اختلال در تغذ ،یتنها باعث ناراحت دهان نه برفک .دارد

 عاتیضا ریو افتراق آن از سا حیصح صیتشخ گر،ید ی. از سوابدیخون گسترش  انیجر یحلق و حت ،یبه مر

 .دارد ییبالا ینیبال تیاهم یآفت دهان ای ایپلان، لکوپلاک کنیمانند ل یدهان

 ست؟یبرفک دهان چ

 جادیا کاندیدا جنس یها مخاط دهان است که عمدتاً توسط قارچ یسطح یعفونت قارچ یدهان نوع برفک

عنوان فلور نرمال در دهان، دستگاه گوارش و واژن حضور دارند، اما در  به یعیطور طب ها به قارچ نی. اشود یم

 طیشرا در .شود یم یماریها منجر به ب آن ازحد شیو رشد ب خورد یهم م به یکروبیتعادل م یخاص طیشرا

 ی. هر عاملشوند یم دایکاند ازحد شیمانع رشد ب ها سمیکروارگانیم ریبدن و رقابت با سا یمنیا ستمیس ،یعیطب

 .سازد یبروز برفک فراهم م یرا برا نهیتعادل را مختل کند، زم نیکه ا

 پرخطر یها و گروه یولوژیدمیاپ

ها، برفک  گروه نیا در. است شتریها ب گروه یآن در برخ وعیرخ دهد، اما ش یدر هر سن تواند یدهان م برفک

 .باشد دتریشد ایدهان ممکن است مکرر، مقاوم به درمان 

 (نابالغ یمنیا ستمیس لیدل )به نوزادان 

 (مزمن یها یماریب و کاهش بزاقدلیل  به ) سالمندان 

 یابتید مارانیب 

 به انیمبتلا HIV/AIDS 

 یدرمان یمیتحت ش یسرطان مارانیب 

 فیالط عیوس یها کیوتیب یآنت کنندگان مصرف 



 یکورتون یاستنشاق یها یاز اسپر کنندگان استفاده 

 نامناسب یدندان مصنوع یدارا افراد 

 دهان یدچار خشک مارانیب  (Xerostomia) 

 عوامل مستعدکننده برفک دهان

 ییعوامل دارو .1

 یدرمان یمیشو  یمنیکننده ا سرکوب یداروها، دهایکواستروئیکورت، (یعیبردن فلور طب نی)از ب ها کیوتیب یآنت

 یا نهیزم یها یماریب .2

 هیسوءتغذو  هیثانو ای هیاول یمنیا نقص، (فقر آهن ژهیو )به ها یخون کم، نشده کنترل ابتید

 یعوامل موضع .3

 دنیکش گاریسو  دهان یخشک، دهان و دندان فیضع بهداشت، یمصنوع دندان

 (ییزا یماریب سمی)مکان یولوژیزیپاتوف

 یا به فرم رشته تواند یمساعد م طیاما در شرا کند، یم یبه شکل مخمر زندگ یعیدر حالت طب دایکاند قارچ

و نفوذ به  الیتل یاپ یها به سلول یچسبندگ ،یقدرت تهاجم شیشکل باعث افزا رییتغ نیشود. ا لی( تبدفیا)ه

و  نیتوفردهان مانند لاک یعیطب یکاهش بزاق باعث کاهش عوامل ضدقارچ ن،یهمچن. شود یبافت م

 .کند یرشد قارچ فراهم م یرا برا نهیکه زم شود یم A نیمونوگلوبولیا

 برفک دهان ینیانواع بال

 (Pseudomembranous) ی کاذب برفک غشا .1

 نهیزم دن،یو با خراش شود یم دهیزبان، گونه و کام د یرو یا پنبه دیسف یها صورت پلاک نوع که به نیتر عیشا

 .ماند یم یباق دهنده یزیقرمز و گاه خونر

 تماتوزیبرفک ار .2

 ییو اغلب با احساس سوزش و اختلال چشا شود یم دهیو سوزش زبان و مخاط دهان د یصورت قرمز به شتریب

 .همراه است

 کیپرپلاستیبرفک ه .3



 .دارند یسرطان شیپ عاتیبا ضا یافتراق یبه بررس ازیو ن شوند یجدا م یسخت که به میضخ دیسف عاتیضا

 (Angular Cheilitis)  یا هیزاو سیازیدیکاند .4

 .همراه است ییایباکتر یها دهان که اغلب با عفونت یها و التهاب گوشه ترک

 و علائم ینیتظاهرات بال

، دهان یخشک، درد ای سوزش، و التهاب مخاط یقرمز، در دهان یکرم ای دیسف یها لکهعلائم برفک دهان شامل 

و  یقرار ینوزادان ممکن است ب درباشد.  می ها گوشه لب ترک( و دیدر بلع )در موارد شد مشکل، یفلز ایبد  طعم

 .شود دهید هیامتناع از تغذ

 برفک دهان صیتشخ

 ینیبال صیتشخ .1

 .شود یانجام م ماریو شرح حال ب عاتیبر اساس ظاهر ضا صیاغلب موارد، تشخ در

 یشگاهیآزما یها روش .2

 فیاه شبه ایو مشاهده مخمر  میمستق ریاسم 

 یقارچ کشت 

 سطح قند خون یبررس 

 عودکننده ایدر موارد مقاوم  یمنینقص ا ای یخون کم یبررس 

 .است یدیکل اریبس یا نهیزم یها یماریب ییدر شناسا شگاهیآزما نقش

 عاتیضا ریافتراق برفک دهان از سا

 (جدا شدن رقابلی)غ ایلکوپلاک 

 یپلان دهان کنیل 

 یدهان آفت 

 یسرطان شیپ عاتیضا 

 یحرارت ای ییایمیش یسوختگ 

 .کند یم یریمهم جلوگ یها یماریب صیدر تشخ ریتأخ ای یرضروریغ یها از درمان حیصح افتراق



 برفک دهان درمان

 کونازولیمو  مازولیکلوتر، نیستاتین: یدرمان موضع

 تراکونازولیاو  فلوکونازولبا  یمنیبا نقص ا مارانیدر ب ایمقاوم  د،یموارد شد در: کیستمیدرمان س

دهان پس از مصرف  یشستشوو  بهداشت دهان بهبود، یخون کم اصلاح، قند خون کنترل: یا نهیدرمان عوامل زم

 یاستنشاق یها یاسپر

 یریشگیو پ ییردارویغ یها درمان

 بهداشت دهان و دندان تیرعا 

 یدندان مصنوع یضدعفون 

 مصرف قند کاهش 

 گاریس ترک 

 (مطالعات ی)در برخ ها کیوتیپروب مصرف 

 .دارد یماریدر کاهش عود ب ینقش مهم یریشگیپ

 برفک دهان در کودکان و نوزادان

 رده،یشود. در مادران ش یریمادر و کودک جلوگ نیاز انتقال متقابل ب دیاست، اما با میخ نوزادان معمولاً خوش در

 .شود یم هیها توص همزمان پستان یبررس

 عوارض عدم درمان

 یبه مر گسترش 

 هیو سوءتغذ دیشد درد 

 پرخطر مارانیدر ب کیستمیس عفونت 

 یزندگ تیفیک کاهش 

 یریگ جهینت

از  یا از موارد نشانه یاریاما در بس رسد، ینظر م عفونت ساده و قابل درمان به کیدهان اگرچه در نگاه اول  برفک

 تیریمد دیموقع، درمان مناسب و توجه به عوامل مستعدکننده، کل به صیمهم است. تشخ یا نهیاختلال زم کی

 شرفتیاز عود، عوارض و پ تواند یدر کنار هم، م شگاهیپزشک و آزما است. نقش پزشک، دندان یماریب نیموفق ا



ضامن سلامت  ییمکمل درمان داروو  یو اصلاح سبک زندگ مارانیبه ب یبخش یکند. آگاه یریجلوگ یماریب

 .است مدت یطولان

 منابع

Oral candidiasis 

Clinical practice guidelines for candidiasis 

Oral candidiasis: pathogenesis and host defense 

Oral mucosal diseases 

Oral and Maxillofacial Pathology 

Virulence factors of Candida 


