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Abstract 
Background and aim: Regarding the prevalence of postoperative pain of impacted wisdom tooth and 
the fact that Pregabalin herbal medicine has been reported to reduce the pain, and to determine the effect 
of its consumption/ non-consumption on the amount of pain after surgery of Impacted Wisdom Tooth, 
this study was conducted at 2018 in Department of Oral 7 Maxillofacial surgery, Dentistry faculty, 
Tehran medical sciences, Islamic Azad University. 
Materials and Methods: This study was performed as a split Mouth-type clinical trial. A total of 30 
patients who referred for pulling out the two-way impacted wisdom tooth and, after justifying the plan, 
they announced their written and informed consent to collaborate with the plan. One side of the jaw is 
randomly assigned to the control group and the other to the experimental group. The dentist surgeon and 
consuming material were the same. In the experimental group, half an hour before surgery, one 
pregabalin 300 mg was prescribed with 50 ml of water but the control group did not receive the drug. 
The surgical distance in 2 sides was 2 weeks and the pain was measured at intervals 2, 4, 6 and 8 hours 
after surgery based on 10 VAS and assessed by Mann-U-Whitney and Kruskal Wallis tests. 
Results: The study was performed on 30 or 60 samples, 70% of the samples were male and 30% were 
female at the age of 31±8.2.The pain level was similar in 2 groups at the second hour (P<0.6) but at the 
4th hour  it was 5.63±1.94 and 3.7±1.56  in  control and experimental gourps, respectively.At 6th hour, it 
was 6.93±1.95 and 4.55±2.2 in control and  experimental groups and at 8th hour, 8.35±1.76 VS 5.9±1.94, 
respectively. (P<0.01) and (P<0.002). 
Conclusion: It seems, Pregabalin reduces the pain in Impacted Wisdom Tooth surgery and pain 
reduction raised from 4th to 8th hour. 
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  خلاصه:

با توجه به شايع بودن بروز درد پس از جراحي دندان عقل نهفته وگزارشات قبلي مبني بر اثر داروي گياهي پره گابالين  سابقه وهدف:
اين تحقيق در سال  و عدم مصرف آن بر ميزان درد پس از جراحي دندان عقل نهفته، بر كاهش درد و به منظور تعيين تأثير مصرف 

  در بخش جراحي دهان و فك و صورت دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي آزاد اسلامي تهران انجام گرفت. 1397
خارج كردن  ونيكاسيكه اند ماريب 30اد انجام گرفت. تعد Split Mouthاز نوع  ينيبال ييبه روش كارآزما قيتحق و روش ها: مواد

با طرح اعلام نمودند مورد  يهمكار يو آگاهانه خود را برا يطرح، موافقت كتب هيدندان عقل نهفته دو طرفه را داشته و پس از توج
دانپزشك و . جراح دن افتي صيتخص يبه گروه تجرب گريبه گروه شاهد و طرف د يصادفسمت فك به طور ت كيمطالعه قرار گرفتند. 

آب  تريل يليم 50گرم با  يليم 300 نيعدد كپسول پره گابال كي يساعت قبل از جراح مين يبود. در گروه تجرب كساني يمواد مصرف
 8و  6، 4، 2درد با فواصل  زانيهفته بوده و م 2طرف،  2در  ينكردند. فاصله جراح افتيدارو را در نينمودند و در گروه شاهد ا افتيدر

مورد  سيو كروسكال وال MANA-U-WHITNEYو با آزمون  نييتع  (VAS) سيستم ده گانه بر اساس ياز جراح ساعت بعد
  قرار گرفت. يقضاوت آمار

سال   31± 2/8نيدرصد زن و در سن 30ها مرد و  درصد نمونه 70نمونه انجام گرفت،  60 اينفر و  30تعداد  يرو قيتحق  ها: افتهي
 يو در گروه تجرب  63/5±94/1در ساعت چهارم در گروه شاهد  يول   )P>6/0. (گروه مشابه بود 2دوم در  درد، در ساعت زاني. مبودند

و در ساعت هشتم به ترتيب  55/4±2/2و در گروه مورد  93/6±95/1در ساعت ششم در گروه شاهد  ) P>01/0( .بود  56/1±7/3
  )P>002/0و () P>01/0بود. ( 9/5±94/1در مقابل  76/1±35/8

و از ساعت چهارم تا  شود رسد كه مصرف پره گابالين در جراحي دندان عقل نهفته موجب كاهش درد مي به نظر مي گيري: نتيجه
  هشتم پس از جراحي روند كاهش درد افزايش مي يابد.

  پس از جراحي  عقل، پره گابالين، درددندان  :كليد واژه ها
  مقدمه:

دندان پزشكان  ژهيو به و مارانيب يها و دغدغه ها ياز نگران يكي
دندان  يدهان از جمله جراح هيناح يها يبروز درد پس از جراح

وجود دارد   شهيهم يدرد متعاقب جراح )1(.باشد يعقل نهفته م
 يحس يكاربرد ب لياز قب يداتيكاهش آن از تمه يو برا
انواع دارو و ....  زيتجوضد درد ،  ياستفاده از اسپر ،يموضع

موثر واقع نشود درد  داتيتمه نياما اگر ا )2(شود.  ياستفاده م
بدنبال خواهد  مارانيب يرا برا ينديعوارض ناخوشا ديشد

 تيريكنترل درد و مد يبرا ياديز يها پروتكل راًياخ )2،1(داشت.
از آنها استفاده از  يكيشده است كه  شنهاديپ يآن بعد از جراح

و از  باشد يدارو م شيضددرد و ضدالتهاب به عنوان پ يداروها
كه  ايدر مطالعه )4،3(.دباش يم نيپره گابالوها، دار نيجمله ا

درد پس از  زانيبر م نيبالپره گا يدارو شيپ ريجهت تاث
مثبت  ريانجام شد، تاث زيدر تبر يفك تحتان يشكستگ يجراح

دندان  يدرد پس از جراح ياما تاكنون رو )4(آن ، گزارش شد.
انجام نگرفته است  يقيدندانپزشكان تحق لهيعقل نهفته به وس

مراجعه كننده به دانشكده دندان  مارانيب يرو قيتحق نيلذا ا

 1397تهران در سال  يآزاد اسلام يعلوم پزشك هدانشگا يپزشك
 دياس كينوبوتريانالوگ گاما ام كي نيگابال پره .انجام شد

(GABA) ضد تشنج ،ضد اضطراب و  ياست كه به عنوان دارو
مهم ان كنترل  ياز كاربردها يكيشود و  يضد درد شناخته م

دارو اتصال پره  نياثر ا سمياست .مكان كينوروپات يدردها
باشد كه  يوابسته به ولتاژ م يميكلس يبه كانال ها كيناپتيس
بر كانال  نيپره گابال ريوفور در مغز و نخاع وجود دارند ،تاث به
 يترهايكاهش ترشح نوروترانسم اي ليباعث تعد يميكلس يها

وابسته  ديو پپت P ماده نينفر يمانند گلوتامات نور اپ يكيتحر
از  شيب كيان مهار تحر جهيشود كه نت يم نيتونيبه ژن كلس

است .عملكرد پره  نرمالحد نورونها و برگشت انها به حالت 
نورون  كيكاهش تحر ،يدرد حاد پس از جراح يرو نيگابال
  )5(.است ياز صدمات بافت ينخاع ناش يشاخ خلف يها

 نيمانند پره گابال يدييوياپ ريضد درد غ يداروها بيترك امروزه
انها با كاهش  يضمن مضاعف كردن اثر ضد درد دهاييويبا اپ
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   زيانها ن يعوارض جانب زانيازم دييوياپ يدوز مصرف
  )6،5(.كاهديم

و  جهيدارد كه موجب سرگ ياندك يعوارض جانب نيگابال پره
بر فشار خون و ضربان  يريشود و تاث يمختصر م يخواب الودگ
و  نيپره گابال يدارو ريتاث نييلذا به منظور تع )5(قلب ندارد.

مراجعه كننده به  مارانيب يرو قيتحق نيعدم مصرف آن، ا
  انجام دادند. 1397در سال  يآزاد اسلام يدانشكده دندانپزشك

  

  مواد و روش ها:
به شماره اخلاق  )C.R.Tتحقيق به روش كارآزمايي باليني (

IR.IAU.TMU.REC.1397.317  بيمار  30بر روي 
ليه بيماراني كه انديكاسيون جراحي دندان عقل انجام گرفت. ك

ودرا براي همكاري نهفته را داشته و موافقت كتبي و آگاهانه خ
با طرح اعلام نموده و به طور مستمربه بخش جراحي فك و 
صورت دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي آزاد اسلامي 

 ت سنخصوصياتهران مراجعه نمودند، مورد بررسي قرار گرفتند.
ها (تجربي) و شاهد  جنس بيماران بررسي وگروه درماني آن و 

مشخص گرديد. تعيين گروه درماني آنها به صورت تصادفي 
 Splitانجام پذيرفت. لازم به ذكر است كه تحقيق به صورت 

Mouth  .روش جراحي دندان عقل نهفته مطابق بوده است
ر ، داروي نوع استاندارد بوده و شرايط عمل و مواد مصرفي از نظ

بيماران با كاربرد  داروي بي حسي، قطر سر سوزن يكسان بود
بي حسي موضعي جراحي شدند اگر در حين جراحي براي 

ها از  بيمار پيچيدگي خاص و غيرمترقبه پيش مي امد  نمونه
در گروه تجربي يك كپسول پره  مطالعه حذف مي شدند .

 50حي به همراه دقيقه قبل از جرا 30ميلي گرم  300گابالين 
 30ميلي ليتر اب   به بيمار داده شده سپس بعد از گذشت 

ميلي گرم  400دقيقه از اتمام جراحي يك عدد كپسول ژلوفن 
ساعت  8و  6، 4، 2در  به هر دو گروه شاهد و تجربي داده شد .

بعد از جراحي ميزان درد آنها براساس مقياس ده گانه 
VASهمراه با كد بيمار  2ه مشخص و در فرم اطلاعاتي شمار

 شود. ثبت مي

  

  يافته ها:
 Splitبيمار و با توجه به نوع مطالعه ( 30تحقيق روي تعداد 

Mouth نمونه انجام گرفت  30نمونه و در هر گروه  60)، تعداد
درصد  30نفر يا  9درصد مرد و تعداد  70نفر يا  21كه شامل 

31/زن بود. سن آنها  8 و حداكثر  17ال و حداقل س 2
سال داشتند. همگي داراي جراحي نوع نسج سخت مولر  42

درصد آنها سيگاري بوده و در هيچ  7/26نفر يا  8اند.  سوم بوده
يك از بيماران پيچيدگي حين جراحي پيش نيامد. ميزان درد 

هاي پيگيري و به تفكيك  بيماران مورد بررسي بر حسب زمان
ارائه گرديد و  1پره گابالين در جدول عدم مصرف و يا مصرف 

ميزان درد در ساعت دوم در گروه شاهد  -دهد كه: نشان مي
بود كه در گروه تجربي به ميزان  75/1و در گروه تجربي  57/1
درصد بيشتر بود و اين اختلاف به لحاظ آماري معني دار  11
P( .نبود /0 رم بعد از ميزان درد در ساعت چها - )6

بود كه در  7/3و در گروه تجربي  63/5جراحي در گروه شاهد 
 .درصد كمتر بود 34واحد يا  93/1گروه تجربي به ميزان 

)P / 0 ميزان درد در ساعت ششم بعد از جراحي در  - )01
بود كه در گروه  55/4و در گروه تجربي  93/6گروه شاهد 

درصد كمتر از گروه شاهد  34احد يا و 38/2تجربي به ميزان 
در پيگيري ساعت هشتم بعد از عمل در  - )P>01/0( .بود

بود كه در گروه تجربي  9/5و در گروه تجربي  35/8گروه شاهد 
 .درصد كمتر از گروه شاهد بود 29واحد يا  45/2به ميزان 

)P / 0  ضمناً آزمون خريد من نيز نشان داد كه )002
هاي پيگيري به لحاظ  گروه و در كل زمان 2ميزان درد در 

Pآماري معني دار بود ( /0 05.(  
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  ب زمان پيگيري و به تفكيك تجويز پره گابالين. ميزان درد پس جراحي دندان عقل نهفته بر حس1جدول 

  
 ميزان درد در ساعات

  گروه 
  هشتم  ششم  چهارم  دوم

N( (شاهد) 1 15(  68/0±57/1  94/1±63/5  95/1±93/6  76/1±35/8  

N( (مورد) 2 15(  16/1±75/1  56/1±75/3  2/2±55/4  94/1±9/5  

  نتيجه آزمون 
18/0+ 
11+ 

93/1- 
34- 

38/2-  
34- 

45/2-  
29- 

P VALUE  6/0<P 01/0<P 01/0<P 002/0<P 

  
ساعت  2دهد پس از  ارائه گرديد و نشان مي 1هاي پيگيري و به تفكيك مصرف پره گابالين در نمودار  ميزان درد بر حسب زمان

  هميشه ميزان درد در گروه شاهد بيشتر از گروه تجربي بود.
  
  

 

5/2 

 هشتم ششم چهارم

 زمان پيگيري بر حسب ساعت

رد 
ن د

يزا
م

V
A

S
 

5 

5/7 

10 

 دوم

57/1 
7/1 

7/3 
5/4 

9/5 

6/5 

9/6 

4/8 

  
  ميزان بر حسب زمانهاي پيگيري و به تفكيك گروههاي مورد مطالعه . 1نمودار 
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  بحث 
موجب كاهش  ينالشان داد كه تجويز قرص پره گابتحقيق ن

درد در ساعت چهارم، ششم و هشتم پس از جراحي دندان عقل 
نهفته گرديد همانطوريكه در بيان مسئله آمده است در ايران 
تاثير مصرف پره گابالين ميزان درد پس از جراحي دندان عقل 
نهفته تحقيقي انجام نگرفته است تا به بيان مشابهات و مغايرت 

ها اقدام گردد. اما  فتهآنها و تجزيه و تحليل يا
Aghamohamadi   همكاران به منظور تعيين تاثير پيش و

داروي پره گابولين بر ميزان درد پس از جراحي و شكستگي 
 1397فك تحتاني، تحقيقي را انجام و نتيجه آن را در سال 

نفر  30نفر شامل  60منتشر نمودند. تحقيق آنها بر روي تعداد 
در گروه تجربي كه انديكاسيون جراحي نفر  30در گروه شاهد و 

شكستگي فك تحتاني داشتند انجام گرفت و گروه تجربي 
ميلي ليتر آب تجويز  50ميلي گرم با  300كپسول پره گابولين 

گرديد و در گروه شاهد كه مشابه گروه مورد بودند اين كپسول 
هاي دوم، چهارم، ششم و  را نگرفتند و ميزان درد در ساعت

و  دهگانه مورد سنجش قرار گرفت VASساس هشتم بر ا
گزارش نمودند كه در كليه مراحل ديگري ميزان درد گروه 

  )4(.تجربي كمتر از گروه شاهد بود
هاي آن تحقيق، كاملاً مشابه اين تحقيق بود  تحقيق و يافته

هاي مورد و شاهد مستقل هم بودند  فقط در تحقيق آنها گروه
  بود  Split Mouthدر حاليكه مطالعه ما از نوع 

و همكاران در خصوص مزايا و معايب   Fabritinsمطالعه 
استفاده از پره گابالين در تسكين درد حاد نشان داد اين دارو 
اثرات مخرب بر پيوندها را ندارد اما نمي تواند به عنوان ضد درد 

  )7(روتين پس از جراحي براي كنترل درد بكار رود.

Sezavar   ظور تعيين تاثير آناهيل بر ميزان به منو همكاران
 1397درد و تورم متعاقب جراحي ايمپلنت تحقيقي را در سال 

نفر در گروه  20نفر شامل  40انجام دادند تحقيق روي تعداد 
نفر در گروه شاهد انجام گرفت. ميزان درد با  20تجربي و 

دهگانه انجام گرفت و گزارش شد كه  VASهمين سيستم 
  گروه مشابه بود ولي ميزان تورم  2ميزان درد، در 

آن تحقيق هم كارآزمايي باليني روي يك ) 3(.تفاوت داشت
مداخله بر ميزان درد متعاقب جراحي بود و ميزان درد را با 

اندازه گيري كردند كه نشانگر شيوه   VASهمين سيستم 
  متعارف تحقيق در اين نوع مطالعات است.

 Shah اثير تجويز ديكلوفناك بر و همكاران به منظور تعيين ت
ميزان درد جراحي دندان مولر سوم نهفته نتيجه تحقيقي را 

نفر بوده و اين دارو مثل  30منتشر نمودند تعداد نمونه آنها 
دهگانه  VASتحقيق ما قبل از جراحي بود و ميزان درد با 

اندازه گيري و مورد قضاوت آماري قرار دادند و گزارش گرديد 
نوع جراحي ميزان درد مشابه  )8( .اهش يافتكه ميزان درد ك

سازي  اين تحقيق بود اما ضعف آن تحقيق عدم رعايت مشابه
و همكاران به منظور تعيين  Hemantبود.  Splitكامل به روش 

تاثير تركيب ديكلوفناك و پاراستامول با ايپوبروفن بر ميزان درد 
مودند و در جراحي دندان عقل نهفته نتيجه تحقيقي را گزارش ن

 96هاي نيم ساعت تا  در زمان VAS سيستم با  را ميزان درد
با اين پژوهش نتايج ايشان  )9(ساعت مورد سنجش قرار دادند 

ساعت پيگيري  96تشابهاتي دارند اما سوال اين است كه چرا تا 
شبانه روز)، آيا ضرورتي داشت!؟ و بعلاوه آزمون فريدمن هم  4(

تاثير پره گابالين در كنترل  LAMانجام نگرفت. آقاي دكتر 
درد پس از جراحي يك مطالعه مروري انجام دادند و نتيجه 

منتشر نمودند و گزارش نمودند كه  2015تحقيق را در سال 
پره گابالين خواص ضد دردي دارد و همين كاهش درد موجب 

 )10(شود  جلوگيري از افزايش ضربان قلب متعاقب جراحي مي
ه ارزش پره گابالين بر ميزان درد در يك در اين مطالعه مسئل

. اين در حالي است كه العه مروري مورد تائيد قرار گرفتمط
Fabritius  7(اين امر را تاييد نمي كند.و همكاران (  
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و همكاران نشان داد كه استفاده از پره   Viniolمطالعه 
  گابالين/گاباپونين به طور گسترده جهت كنترل دردهاي 

باشد و نوروپاتيك در سراسر دنيا مطرح ميبا منشاء من مز
  )6(شواهد زيادي از عوارض منفي آن گزارش نشده است. 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

   گيري: نتيجه
رسد كه مصرف پره گابالين در جراحي دندان عقل  به نظر مي

و از ساعت چهارم تا هشتم  شود نهفته موجب كاهش درد مي
  د كاهش درد افزايش مي يابد.پس از جراحي رون
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