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טיפול אנטי-דלקתי במחלות 
חניכיים - האם נמצאה התרופה?

חלק ב'

ד"ר יניב מאייר

היסטורית ב סקירה  פורסמה  הקודם  גיליון 
המחשבתית  בהתפתחות  שדנה  קצרה 
של  והמניעה  הפתוגנזה  בהבנת  שחלה 
מחלת  שמחוללי  התפיסה  החניכיים.  מחלת 
החניכיים הם חיידקים בלבד, שונתה לכשהבשילה 
ההבנה שלמערכת החיסון ולגורמים נוספים כגון 

אופי  בעיצוב  חשוב  תפקיד  וכד'  סוכרת  עישון, 
המחלה הפריודונטלית וחומרתה.

הטיפול  התמקד  הנוכחית,  בתקופה  כולל  כה,  עד 
הפריודונטלי בסילוק גורמי הזיהום, אם ע"י טיפול 
הסרת  הפה,  בגהות  )שיפור  שמרני  פריודונטלי 
כירורגי  טיפול  ע"י  ואם  שורשים(  והקצעת  אבנית 

זו,  שדוקטרינה  לציין  מיותר  רסקטיבי/רגנרטיבי. 
נכשלה  לטיפול,  הבסיס  את  מהווה  שהיא  למרות 
מהסוג  חניכיים  במחלות  בטיפול  בעיקר  פעם  לא 
האגרסיבי שבהן לא קיים, לרוב, מתאם בין כמות 
ברקמות  הנצפה  ההרס  עוצמת  לבין  המיקרוביוטה 

הפריודונטליות.

תמונה 2. פעילות מעכב האנזים ציקלואוקיגנאזתמונה 1. הפריאוסטט: תרופה המעכבת את האנזים קולאגנז
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}רשימה ביבליוגרפית-רשימה חלקית{

ניסיונות הטיפול במרכיב הדלקתי של המחלה לא 
פריוסטט  הולם.  מענה  מתן  לכדי  דיים  הבשילו 
כיום  היחידה  האנט-דלקתית  התרופה  הינה 
הינה  הפריוסטט  פריודונטיטיס.  לחולי  שניתנת 
פעמיים  הנלקח  מ"ג   20 של  במינון  דוקסיציקלין 
ביום. התרופה אושרה לשימוש החל משנת 1998 
ולמעשה היא מעכבת את האנזים קולגנאז )תמונה 
מס' 1(. קיימים מס' מחקרים המראים שלתרופה 
תאחיזה  ורווח  כיסים  בצמצום  מוסף  ערך  יש 
חלה  האחרונות  בשנים  הקונוונציונלי.  לטיפול 
משווקת  אינה  והיא  בפריוסטט  בשימוש  ירידה 

יותר בישראל.
סטרואידליות  שאינן  דלקתיות  האנטי  התרופות 
פרוצדורות  לאחר  כלל  בדרך  ניתנות   )NSAIDs(
מוגבלת,  זמן  לתקופת  כירורגיות  פריודונטליות 
הן  בהן  שהעיקריות  לוואי  תופעות  שקיימות  היות 
שנערכו  מחקרים  הגסטרואינטסטינליות.  התופעות 

חיוביות  תוצאות  הציגו  אדם  ובבני  חיים  בבעלי 
אנזים  את  המעכבות  תרופות  באותן  לשימוש 
הציקלואוקסיגנאז, האחראי לייצור הפרוסטגלנדינים 

)תמונה מס' 2(10-1. 
נוספים  אנטי-דלקתיים  תכשירים  אחר  החיפוש 
בשדות  לרעות  הדנטאלי  מהתחום  חוקרים  הביא 
זרים ולחפש את התשובה דווקא באותם תכשירים 
ממחלות  הסובלים  סיסטמיים  לחולים  הניתנים 
 , )Psoriasis( ספחת  כגון  אוטואימוניות  דלקתיות 
 , )Rheumatoid arthritis( דלקת פרקים שגרונית
במובנים  דומות  אלו  מחלות  וכו'.  קרוהן  מחלת 
רבים למחלת החניכיים: נוכחות של דלקת בעלת 
אופי כרוני ממושך, המצאות של ציטוקינים פרו-
פעילות   ,TNF-α ,PGE2  ,IL-1 כגון  דלקתיים 
ותאים  מקרופגים  כגון  דלקת  תאי  של  מוגברת 
חופשים  רדיקלים  גורמי  של  שחרור  דנדריטיים, 
התכשירים  כאחת.  וגנטית  סביבתית  והשפעה 

מכונים  אלו  במחלות  לטיפול  הניתנים  החדשים 
מיוצרים   , )biosimilar( ביולוגים  תכשירים 
כוללים  גנטית,  הנדסה  של  מתקדמות  בטכניקות 
 ,Humira®( TNF-α תכשירים הנוגדים את פעילות 
תאי   , )Kineret®(  IL-1  , (Remicade® ,Enbrel®
 toll like  ,(Abatacept®)  T תאי   ,(Mabtera®)  B
plaquenil®( receptor( וכו'. הכנסת תרופות אלו 
הקודם  העשור  בתחילת  הישראלי  הבריאות  לסל 
מהתרופות  בחלק  בשימוש  ניכרת  לעלייה  הביאה 
אלו.  מחלות  של  הרבים  בתסמינים  רבה  ולהקלה 
על כן, קצרה היתה הדרך לחקור את ההשפעה של 

אותן תרופות על בריאות החניכיים.
לפריודונטיה  המחלקות  של  משותף  מחקר 
וראומטולוגיה בקריה הרפואית רמב"ם בדק את 
האחראית  הביולוגיות,  מהתרופות  אחת  השפעת 
ברצפטור  שימוש  )ע"י   TNF-α חסימת  על 
 , )3 מס'  תמונה  גנטית,  בהנדסה  שהונדס  מסיס 
מחלת  חולי  בקרב  הפריודונטלית  הבריאות  על 
קבוצות   3 כלל  המחקר  שגרונית11.  פרקים 
את  שנטלה  פרקים  מחלת  חולי  קבוצת  נבדקים: 
התרופה הביולוגית ושתי קבוצות ביקורת: האחת 
הביולוגית  התרופה  את  נטלו  שלא  חולים  של 
בוצעה  בריאה.  נבדקים  קבוצת  של  והשנייה 
התאמה של גיל, מין ועישון בין כל הקבוצות כדי 
לנטרל השפעות אלו ולאחר בדיקה פריודונטלית 
מכל  החניכיים  נוזל  של  דגימות  נלקחו  מקיפה 
באופן  הדגימו  שהתקבלו  התוצאות  הנבדקים. 
חד משמעי שנטילת תרופה החוסמת את פעילות 
 TNF-α הפרו-דלקתיים  מהציטוקינים  אחד 
הביאה לידי ירידה בפרמטרים הדלקתיים ברקמת 
באובדן  וירידה  ונפיחות(  )דימום  החניכיים 
התאחיזה ועומק הכיסים. כמובן שמדובר במחקר 
ראשוני שלאחריו יצטרכו לבוא מחקרים נוספים 
בכדי  יותר,  גדולות  נבדקים  קבוצות  שיכללו 
לקבוע שאכן הכיוון הטיפולי העתידני יסוב סביב 

הזרוע הדלקתית של המחלה.

ד"ר יניב מאייר, מומחה למחלות חניכיים, המחלקה 

לפריודונטיה, בית הספר להתמחויות ברפואת 

שיניים, בי"ח רמב"ם

)TNF-α חסם( Inflixamab-תמונה 3. פעילות ה


