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پزشكي  مركز تحقيقات دندان پزشكي، دندان
، اصفهان پزشكي علوم دانشگاه ،دكتر ترابي نژاد
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 پزشكي، دانشكده ،يپاتولوژ گروه ،اريدانش :2
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به دفتر مجله  23/1/88اين مقاله در تاريخ 
اصلاح شده و  25/2/89در تاريخ  ،رسيده

  .تأييد گرديده است 4/3/89در تاريخ 

  
  پزشكي اصفهان مجله دانشكده دندان

  98تا  93: )2(6: 1389

 چكيده
در . باشد يزدن محفظ بهداشت دهان و دندان، مسواك  يها برا روش نيتر از مهم يكي :مقدمه

داشته  يدر حفظ سلامت حفره دهان يثرؤتواند نقش م يبهداشت مسواك م تيراستا رعا نيا
را كاهش  يآلودگ نيا يقيبه طر يدو با ندسته مؤثرمسواك  يبر آلودگ ياديعوامل ز. باشد
 يكروبيم يبر آلودگ درصد 2/0 نيدياثر محلول كلرهگز يپژوهش بررس نيهدف از ا. داد

  . باشد يها م مسواك
مسواك مشابه و  84صورت كه  نيبد. انجام شد يتجرب قيبه طر پژوهشاين  :ها مواد و روش

مسواك زدن  يدر مرحله اول روش عاد. نفر گذاشته شد 42 اريدر دو مرحله در اخت لياستر
خواسته شد كه پس از مسواك زدن، مسواك خود را درون  افرادانجام شد و در مرحله دوم از 

 طيها تحت شرا هر دو مرحله سر مسواك انيدر پا. قرار دهند درصد 2/0 دينيل كلرهگزمحلو
 يكروبيكشت م يقرار داده شد و برا (PBS)بافر فسفاته  نيو در محلول سال شدجدا  لياستر

با در نظر گرفتن سطح  Wilcoxonها با استفاده از آزمون  داده. فرستاده شد شگاهيبه آزما
  .قرار گرفت يآمار ليوتحل هيتجز مورد 95/0 نانياطم

 داشت وجود يدار يمعن تفاوت دوم و اول مرحله در ها مسواك يآلودگ زانيم نيب :ها يافته
)009/0p value =.(  در مرحله اول)ها  مسواك درصد 4/21) نيديقبل از استفاده از كلرهگز

ها  مسواك درصد 4/2ا تنه) نيديبعد از استفاده از كلرهگز(داشتند و در مرحله دوم  يآلودگ
  .بودند يآلودگ يدارا

توان ادعا نمود كه كاربرد محلول  يپژوهش م نيا يها تيبا توجه به محدود :گيري  نتيجه
ماده به  نيا. باشد يم مؤثرها  مسواك ييايباكتر يدر كاهش آلودگ درصد 2/0 نيديكلرهگز
بهره  زين يارج دهانتوان از آن در مصارف خ يم ،در دسترس عموم قرار داشته يراحت
   .جست

  .يشمارش تعداد كلون ن،يديكلرهگز ،ييايباكتر يمسواك، آلودگ :ها كليد واژه
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  مقدمه
ها براي حفظ بهداشت دهان و دندان  ترين روش يكي از مهم

رعايت بهداشت مسواك  در اين راستا. باشد مسواك زدن مي
ي در حفظ سلامت حفره دهاني داشته مؤثرنقش  ممكن است

به عنوان . هستند مؤثرعوامل زيادي بر آلودگي مسواك . باشد
 ممكن استمثال استفاده مكرر و طولاني مدت از يك مسواك 

هايي گردد كه قادرند در  باعث آلودگي آن به انواع ميكروارگانيسم
با افزايش طول مدت مصرف . ]1[حفره دهان كلوني ايجاد نمايند

 و دهان مجدد آلودگي جهيدر نت درصد آلودگي آن و ،مسواك
 هاي بيماري به ممكن است امر همين كه ابدي يم افزايش دندان
علاوه بسته به نوع ه ب .]1[گردد منجر استوماتيت و لثه

 .]2[باشد مي متغير زيها، ميزان آلودگي منتقل شده ن فيلامنت
اند كه از آن  هاي متنوعي در مسواك يافت شده ميكروارگانيسم

استرپتوكوك موتانس، ويروس هرپس و كانديدا توان به  جمله مي
  .]3- 6[آلبيكانس اشاره نمود

توصيه شده است كه فرد به صورت  ها پژوهشدر بعضي از 
ماهانه و يا پس از هر بيماري يا استفاده از داروهاي سركوب 

خشك نگه داشتن . ]7[كننده ايمني مسواك خود را تعويض نمايد
داري آن در يك محفظه روز و نگه 5مسواك حداقل به مدت 

است اما به طور كامل  مؤثرهاي  خدار از جمله ديگر روشاسور
 مسواك دادن قرار. ]8[باشد نمي مؤثر ييايبرحذف آلودگي باكتر

 اي و ميسد تيپوكلريه مانند اي كننده عفوني ضد هاي محلول در
 بهداشت حفظ در اي تازه روش به عنوان توان ميرا  كلرهگزيدين

هاي  با اتصال به گروه كلرهگزيدين. ظر قرار دادمد ن مسواك
و  يگليكوپروتئيني و فسفوپروتئيني موجود در مخاط حفره دهان

سو بر فعاليت  كياز  ،واكنش شده واردهاي دنداني  پلاك
ها  هاي گرم مثبت، گرم منفي و بعضي از انواع ويروس باكتري

(HIV, HBV) بوليك مانع فعاليت متا گريد ياست و از سو مؤثر
كلرهگزيدين در انواع مختلف  .]9[شود هاي ميكروبي مي پلاك

هاي مكيدني موجود است كه  دهان شويه، ژل، اسپري و قرص
با اين حال به نظر  .]10[باشد ترين نوع آن ميمؤثرالبته فرم ژل 

تري جهت استريل نگه  رسد استفاده از محلول، روش كاربردي مي
بررسي اثر  زينپژوهش حاضر  هدف از انجام. داشتن مسواك است

هاي ميكروبي مسواك  محلول كلرهگزيدين بر رشد و تنوع كلوني
  .باشد مصرفي مي

  ها مواد و روش
نفر  42تعداد . بود يا مداخله –يپژوهش از نوع تجرب نيا

 يسن نيانگيبا م) مرد درصد 2/26زن و  درصد 8/73( داوطلب
 يريگ نمونه شرو به) سال 45تا  35 سني محدوده با( سال 40

مراجعه كنندگان به دانشكده  نياز ب يتصادف و آسان
 حاتيه توضياز ارا پس. انتخاب شدند اصفهان يپزشك دندان
 نامه  تيشركت كنندگان فرم رضا هيجهت انجام پژوهش، كل يكاف

ورود به پژوهش، داشتن بهداشت دهان  اريمع. را امضا نمودند
ه ب. ه از مسواك بوداستفاد بار كي يو حداقل روز يمعمول

با استفاده ( شرفتهيپ ودنتاليپر يناراحت يكه دارا يعلاوه افراد
درمان با  مورد يليبه هر دل ايبودند و ) ودنتاليپر ندكسياز ا
 يها كه از دستگاه يكسان زيقرار داشتند و ن كيوتيب يآنت

 واردكردند،  ياستفاده م كامل ايو  لي، پروتز پارسيارتودنس
پروتكل پژوهش در  نيهمچن. ]11، 12[دندينگرد پژوهش

  .قرار گرفت دييأمورد ت يپزشك اخلاق دانشكده دندان تهيكم
 advantageنوع  Oral-Bپژوهش از مسواك  نيدر ا

)(Oral –B laboratories, Ireland و خمير دندانCrest   از
استفاده complete  (Procter & Gamble, Germany)نوع 
يك عدد مسواك نو درون پاكت  در ابتداي پژوهش. شد

دقيقه درون اتوكلاو در  20استريلي قرار داده شد و به مدت 
سپس سر مسواك كشت داده شد و . قرار گرفت C °121دماي 

ها نيز به  مسواك ريسا. هيچ گونه رشد ميكروبي مشاهده نگرديد
 تادر پاكت بسته قرار داده شدند  ،همين صورت استريل شده

  .ندوتوسط خود افراد مورد پژوهش باز شهنگام استفاده 
 افراددر مرحله اول از . پژوهش در دو مرحله انجام گرفت

هر . خواسته شد تا بهداشت دهاني معمول خود را ادامه دهند
فرد پس از هر بار استفاده از مسواك آن را زير شير آب با دقت 

هاي غذايي يا خمير دندان لابلاي  بشويد به طوري كه خرده
سپس مسواك را بدون آنكه  .اي مسواك باقي نمانده باشدموه

. هوا تكان دهد تا آب آن خارج گردد با جايي تماس پيدا كند در
 ؛پس از آن مسواك را از طرف دسته آن در يك ليوان قرار دهد

. هاي مسواك در هواي آزاد قرار گيرد برس به طوري كه سر
خواب تعيين  آشپزخانه يا اطاق محل نگهداري مسواك الزاماً

روزه،  21خواسته شد كه پس از اتمام دوره  افرادهمه  از. گرديد
مسواك خود را در هواي آزاد  ،پس از آخرين بار مسواك زدن
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هاي استريل  قرار دهند تا خشك شود و سپس آن را درون پاكت
روز  21در پايان . كه در اختيارشان گذاشته شده بود قرار دهند

ساعت از  18ي شد و پس از گذشت ها جمع آور همه مسواك
شرايط استريل جدا  درها  آخرين دفعه استفاده، سر مسواك

ميلي ليتر  10گرديد و هر كدام درون لوله استريلي كه حاوي 
+ فسفات  دروژنيه ميسد يد (PBS =سالين بافرفسفاته 

شده از  هيته .فسفات دروژنيه يد ميپتاس+  ميسد ديكلر
) ريدوبار تقط زهيونيآب مقطر د+ آلمان  Merckكارخانه 

سپس هر لوله به شدت تكان داده شد . استريل بود انداخته شد
  .ها جهت انجام كشت به آزمايشگاه منتقل گرديد و لوله

در مرحله دوم پژوهش يك مسواك استريل ديگر از همان 
از  سي سي 250نوع و به همان طريق قبلي به همراه دو بطري 

 شركتساخت ( بهسا درصد 2/0محلول كلرهگزيدين 
هاي  در همان زمان كه مسواك ،)رانيا –بهسا، اراك  يداروساز

. شد شد، به وي تحويل داده مي مرحله اول از هر فرد گرفته مي
خواسته شد  افرادتفاوت اين مرحله با مرحله قبل اين بود كه از 

ها را پس از شستن كامل و تكان دادن در هوا  كه سر مسواك
د، نستكان تميز حاوي محلول كلرهگزيدين قرار دهدرون يك ا

هاي سر مسواك درون محلول قرار  به طوري كه تمامي برس
آشپزخانه يا اطاق (سپس استكان را در محيط قبلي . گيرد
علاوه به همه آنها توصيه گرديد كه ه ب. نگهداري كنند) خواب

 بشويندساعت يك بار محلول را دور ريخته، استكان را  24هر 
خواسته شد كه  افرادآخر از همه  در. و محلول تازه در آن بريزند

روزه مسواك خود را پس از آخرين بار  21پس از اتمام دوره 
، از محلول )ساعت 12به مدت (استفاده و قرار دادن در محلول 

د و از طرف دسته درون يك ليوان قرار دهند تا نبيرون آور
هاي استريل  كتمسواك خشك شود و سپس آن را درون پا

، هها به طريقه قبلي جمع آوري شد در نهايت مسواك. قرار دهند
ليتر  ميلي 10هاي استريل حاوي  سر آنها جدا گشت و درون لوله
ها خوب تكان  اين بار هم لوله. سالين بافر فسفاته قرار داده شد

  .داده شد و براي انجام كشت به آزمايشگاه منتقل گرديد
در اين پژوهش از محيط  :ي كشتروش كشت و محيط ها

هاي  براي باكتري Eosin Methylen Blue (EMB) كشت
هاي كشت بلاد آگار و شكلات آگار براي  گرم منفي و از محيط

بدين صورت كه هر بار  ؛هاي گرم مثبت استفاده شد باكتري

به  samplerها توسط  ليتر از محلول درون لوله ميلي 1/0
هاي كشت به  محيط. ل گرديدهاي كشت مذكور منتق محيط
پس از آن  .ساعت درون انكوباتور قرار گرفتند 48تا  24مدت 

آميزي گرم انجام گرفت   هاي به دست آمده، رنگ در مورد كلوني
ها از طريق مشاهده مورفولوژي و واكنش گرم  و نوع كلوني

 تكميلي اكسيداز، هاي آزمونعلاوه از ه ب. مشخص گرديد
مانيتول سالت  ،Billscolinاختصاصي  ايه آزمونكاتالاز و 

  .استفاده گرديد زيو كوآگولاز و هموليز ن TSIآگار، 
 يو آزمون آمار 12SPSSافزار  با استفاده از نرم تينها در

Wilcoxonو  هيمورد تجز 95/0 نانيها در سطح اطم ، داده
  . قرار گرفت ليتحل

  
  ها افتهي
 يشگاهيآزما و كشت يمسواك مورد بررس 84پژوهش  نيا در

   .ديحاصل گرد ريز هاي يافتهقرار گرفت و 
مسواك از  9، )نيديقبل از كاربرد كلرهگز( درمرحله اول  

آن  درصد 7/16داشتند كه  يآلودگ) درصد 4/21(مسواك  42
  .بود انآن مربوط به مرد درصد 7/4و  انمربوط به زن

 زين) نيديپس از كاربرد كلرهگز( شيدر مرحله دوم آزما 
 كيقرار گرفت و فقط  يهمان تعداد مسواك مورد بررس

 اناز مرد يكيداشت كه مربوط به  يآلودگ) درصد 4/2(مسواك 
 چيمسواك آلوده در مرحله دوم، هكه قابل ذكر است . بود

 يآلودگ زاني، م1نمودار . در مرحله اول نداشت يآلودگ
نشان  نيديها را قبل و بعد از استفاده از كلرهگز مسواك

  . دهد يم
، )درصد 4/21(آلوده در مرحله اول  يها در مسواك 

: به دست آمد كه عبارت بود از يمختلف يها يكلون
گرم  ليموارد، باس درصد 1/7در  يكواگولاز منف لوكوكياستاف
 دانسيريموارد، استرپتوكوك و درصد 8/4در  يريرتخميغ يمنف
 درصد 4/2در  كيتيموارد، استرپتوكوك آلفا همول درصد 8/4در 

  . موارد درصد 3/2در  كيتيهمول ريموارد و استرپتوكوك غ
 ليفقط باس) درصد 4/2(مسواك آلوده در مرحله دوم  در

  . ديمشاهده گرد يريرتخميغ يگرم منف
دو گروه مسواك مورد پژوهش را  يآلودگ زانيم 1 جدول

 2/0 نيديبدون كاربرد محلول كلرهگز يبا توجه به نوع باكتر
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كمتر  (CFU) يتعداد كلون. دهد يبا كاربرد آن نشان مو  درصد
 انگريب 30000تا  10000 نيكم، ب يآلودگ انگريب 10000از 

 اديز يآلودگ انگريب 30000از  شتريمتوسط و ب يآلودگ
  .]13[باشد يم

قبل و بعد از  يتعداد كلون Wilcoxonبا استفاده از آزمون  
ار گرفت و مشخص قر سهيمورد مقا نيدياستفاده از كلرهگز

 يكروبيم يدر كاهش آلودگ نيدياستفاده از كلرهگز ديگرد
  .= p value) 009/0(بوده است  مؤثرها  مسواك
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 آن كاربرد با و درصد 2/0 نيديكلرهگز كاربرد بدون پژوهش مورد مسواك گروه دو يآلودگ زانيم .1 نمودار

  

  
  آن كاربرد با و درصد 2/0 نيديبدون كاربرد محلول كلرهگز يبا توجه به نوع باكتر پژوهش مورد مسواك گروه دو يآلودگ زانيم .1جدول 

  

  با كاربرد كلر هگزيدين  بدون كاربرد كلر هگزيدين  نوع ميكروب

  ميزان آلودگي  هاي آلوده درصد مسواك  ميزان آلودگي  هاي آلوده درصد مسواك

  ___  0  زياد*  8/4  استرپتوكوك ويريدانس
  ___  0  متوسط  1/7  اگولاز منفياستافيلوكوك كو

  كم  4/2  كم  8/4  باسيل گرم منفي غير تخميري

  ___  0  زياد  4/2  استرپتوكوك آلفا هموليتيك
  ___  0  زياد  3/2  استرپتوكوك غير هموليتيك

  

  .باشد يم اديز يآلودگ انگريب 30000از  شتريمتوسط و ب يآلودگ انگريب 30000تا  10000 نيب ،كم يآلودگ انگريب 10000كمتر از  (CFU) يتعداد كلون *
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  بحث 
به  ممكن استمسواك  كيمدت از  يمكرر و طولان استفاده
منجر گردد كه قادرند در  ييها سميكروارگانيآن با انواع م يآلودگ

 ]14[و همكاران Efstratiou. ]1[ندينما يكلون جاديحفره دهان ا
از  ديزيا زانينشان دادند كه بلافاصله پس از مسواك زدن م

در پژوهش حاضر . شود يدر مسواك مشاهده م يكروبيم يآلودگ
به  يمورد بررس يها از مسواك درصد 4/21در مرحله اول،  زين

 يگرم منف يها ليها و باس استرپتوكوك ها، لوكوكيانواع استاف
 نيشيپ هاي پژوهشها هماهنگ با  افتهي نيآلوده بودند كه ا

  .]3- 6، 15[بود
 ياند كه نحوه شستشو و نگهدار شان دادهمختلف ن هاي پژوهش
 نيدر ا .]16، 17[دارد يا آن نقش عمده يآلودگ زانيمسواك در م
و  يمطلوب نگهدار طيبر آن شد كه شرا يسع زيپژوهش ن
مسواك بعد از هر بار استفاده،  قيدق يشستشو رينظ(شستشو 

آن در مكان  يآزاد و نگهدار يقرار دادن سر مسواك در هوا
توسط همه افراد مورد ...)  اطاق خواب و ايمانند آشپزخانه  يمناسب

 4/21در  يوجود باز هم آلودگ نيبا ا. گردد تيپژوهش كاملا رعا
  . مشهود بود ها در مرحله اول پژوهش كاملاً مسواك درصد

Suido به  نيديبار از كلرهگز نياول يبرا ]11[و همكاران
آنها . فاده كردندمسواك است يجهت كاهش آلودگ يا عنوان ماده

مسواك به  ينمودند كه آغشته نمودن تارها شنهاديپ
به همراه  يديمف جينتا ممكن استقبل از استفاده  نيديكلرهگز

 2/0 نيدياثر محلول كلر هگز زيدر پژوهش حاضر ن. داشته باشد
قرار گرفت و  يها مورد بررس مسواك يكروبيم يبر آلودگ درصد

ها در مرحله اول  مسواك يودگآل زانيم نيكه ب ديمشخص گرد
وجود  يدار يتفاوت معن) درصد 4/2(و مرحله دوم ) درصد 4/21(

پژوهش نشان  نيا هاي يافتهدر واقع ).  p value= 009/0(دارد 
در  درصد 2/0 نيديمسواك در محلول كلرهگز يداد كه نگهدار
 يها يمانع رشد كلون ،بوده مؤثرها  مسواك يكاهش آلودگ

كه در  ييها مسواك يجالب توجه است حت. ودش يم يكروبيم
 ياديز يآلودگ) نيديقبل از استفاده از كلر هگز(مرحله اول 

 چيه) نيديبعد از استفاده از كلرهگز(داشتند، در مرحله دوم 
 هيزمن نيدر ا زين ]12[و همكاران Nelson. نشان ندادند يآلودگ
 اعلام داشت كه محلول يو. افتيدست  يمشابه جيبه نتا

 1/0 ميسد تيپوكلريو ه درصد 12/0گلوكونات  نيديكلرهگز

. باشند يم مؤثر اريبس يكروبيم يها يهر دو در حذف آلودگ درصد
 Yokosukaداشتند كه اگرچه آغشته  انيب ]15[همكاران و

ي به نظر مؤثرهاي مسواك به كلرهگزيدين راه  نمودن فيلامنت
ي آغشته به ها اما خاصيت ضد باكتريايي فيلامنت ،رسد مي

نشان داده شده . باشد يكلرهگزيدين براي مدت زيادي پايدار نم
روز و براي دسته  8است كه اين اثر براي سر مسواك حداكثر 

استفاده از كلرهگزيدين . ]11، 15[روز دوام دارد 20مسواك حداكثر 
نيز نتايج مفيدي در كاهش تعداد  Interdentalهاي  در مسواك

   .]11[تا دو هفته استفاده نشان داده است ها پس از يك باكتري
ليكن كمتر  و باشد اگرچه امروزه پيشگيري مقدم بر درمان مي

سفانه در سيستم أها توجه دارد و مت كسي به آلودگي مسواك
آموزش بهداشت دهان و دندان نيز تنها به چگونه مسواك زدن و 

واك مس استفاده ازدر حالي كه  ؛شود نخ دندان كشيدن توجه مي
 دهان و يها يماريانتقال ب يها از راه يكي ممكن است آلوده

خصوص ه براي سلامت فرد ب زيخطري جدي ن ،]6[دندان بوده
 بنابراين. باشد... مانند بيماران قلبي و  داراي درصد خطر زيادافراد 

، نحوه يبهداشت يها روش ريشود در كنار سا يم شنهاديپ
و  دريقرار گ ژهيمورد توجه و زينمودن مسواك ن زيو تم ينگهدار

گردد تا  در ضمن توصيه مي. توجه لازم مبذول گردد مورد نيدر ا
ثير و مقايسه ديگر وسايل و مواد ضد أآتي ت هاي پژوهشدر 

 مانند ،باشد عفوني كننده كه به راحتي در دسترس مردم مي
  .مورد بررسي قرار گيرد... هيپوكلريت سديم، مايكروويو و 

 
  ريگي نتيجه

ادعا نمود كه  توان يپژوهش م نيا يها تيبا توجه به محدود
 يكروبيم يدر كاهش آلودگ نيدياستفاده از محلول كلرهگز

صرف مسواك راه  يبا شستشو سهيدر مقا ،بوده مؤثرها  مسواك
در  يماده به راحت نيا. باشد يم يحذف آلودگ يبرا يتر مناسب

 ير مصارف خارج دهانتوان از آن د يم ،دسترس عموم قرار داشته
 .بهره جست زين

  
  يقدردان و تشكر

 يها نهيهز كه اصفهان يپزشك علوم دانشگاه يپژوهش معاونت از
 به يقدردان و تشكر كردند تقبل را 82116 شماره به طرح نيا

   .ديآ يم عمل
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A study on the effectiveness of chlorhexidine 0.2% solution on 
toothbrush decontamination 

 
 

Nourbakhsh N, Mazaheri R*, Talebi A, Sadeghian M 
 

 
Abstract 
 
Introduction: Tooth brushing is a common oral health habit worldwide. Therefore hygiene of 
toothbrushes can play an effective role in maintaining oral health. Several factors can affect 
microbial contamination of toothbrushes. The aim of this study was to investigate the effectiveness 
of chlorhexidine 0.2% solution on toothbrush decontamination. 
Materials and Methods: In this experimental study, a total of 84 sterile, similar toothbrushes were 
given to 42 individuals in two seperate sessions. In the first session, subjects washed their brushes 
in the usual way after brushing their teeth. In the second session, the brushes were put in a solution 
of chlorhexidine 0.2% following their application by the subjects. At the end of each session, 
toothbrush heads were detached under sterile conditions and were put in the phosphated buffer 
solution (PBS) before being sent to the laboratory for microbial culture. The collected data were 
analyzed using Wilcoxon test with a confidence rate 0.95. 
Results: There was a statistically significant difference in bacterial contamination on toothbrush 
heads between the two sessions (P value = 0.009). In the first session (simple rinsing) 21.4% of 
toothbrushes were contaminated while in the second session (using chlorhexidine 0.2%) only 2.4% 
of samples were contaminated. 
Conclusion: The results of this study revealed that chlorhexidine 0.2% reduces bacterial 
contamination on toothbrushes. This solution is easily available and is also helpful for other oral 
purposes. 
 
Key words: Toothbrush, Bacterial contamination, Chlorhexidine, Colony count. 
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