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ي بر سلامت دهان و پزشك دندانآموزش  تأثيرو  DMFTبررسي شاخص 

  ي پزشك دنداندندان در دانشجويان 

  2حكمت علي ناصريدكتر ، 1فائزه اسلامي پوردكتر ، *ميهيپرويز ديدكتر 

  
شناسي دهان و  روه آسيبگ ،دانشيار* 

فك و صورت وعضو مركز تحقيقات 

 هدانشكد روفسور ترابي نژاد،پ

ي، دانشگاه علوم پزشكي پزشك دندان

 )مؤلف مسؤول( .، ايراناصفهان، اصفهان

deihimy@dnt.mui.ac.ir 
 
ي اجتماعي، پزشك دندانگروه  ،راستاديا: 1

ي، دانشگاه علوم پزشك دندان هدانشكد

   .ايران ،پزشكي اصفهان، اصفهان

  

  .اصفهان، ايران، دندان پزشك: 2

  

نامه دانشجويي در  اين مقاله حاصل پايان

  .باشد نشگاه علوم پزشكي اصفهان ميدا

  

  

  
  

به دفتر  17/12/88اين مقاله در تاريخ 

اصلاح شده  4/3/89در تاريخ  ،مجله رسيده

  .تأييد گرديده است 12/5/89و در تاريخ 

  
  پزشكي اصفهان مجله دانشكده دندان

  389تا  384: )4(6: 1389

  چكيده

باشد كه  يممزمن انسان در سطح جهان هاي  يماريبترين  يعشاپوسيدگي دندان جزء  :مقدمه

اين . كند يمدرماني تحميل  -هاي بهداشتي يستمسهاي بسياري را به مردم و  ينههزسالانه 

آن در  بر مؤثربا عوامل مختلف  DMFTشاخص  همطالعه به منظور بررسي رابط

  . پزشكي طراحي گرديد دانشجويان دندان

ي پزشك دندان هقطعي، تمامي دانشجويان دورم -توصيفي هدر اين مطالع: ها مواد و روش

و رعايت بهداشت  DMFTي اصفهان از نظر شاخص پزشك دندان هدانشكد) نفر 202( عمومي

باليني و  هاز مشاهد DMFTبراي ارزيابي شاخص . دهان و دندان مورد ارزيابي قرار گرفتند

استفاده    نامه پرسش آوري اطلاعات براي سنجش رعايت بهداشت دهان و دندان از ابزار جمع

-Kruskalهاي همبستگي،  و با به كارگيري آزمونSPSS افزار  با نرمحاصل اطلاعات . شد

Wallis  وMann-Whitney 05/0( انجام شد = α(. 

به دست آمد، كه در  43/5در كل جمعيت تحت مطالعه برابر  DMFTميانگين شاخص  :ها يافته

ميانگين شاخص . مشاهده نشدداري  اختلاف معنيو  بد 33/5و در زنان  54/5مردان برابر 

DMFT  استفاده . داري نداشت ي مختلف تحصيل نيز تفاوت معنيها سالدر بين دانشجويان

داري را نشان داد اما  ي مختلف تحصيلي تفاوت معنيها سال از نخ دندان بين دانشجويان در

  .داري نداشت استفاده از مسواك تفاوت معني هتعداد مرتب

سلامت دهان و دندان و  هدر زمين يهآگا ءحاضر نشان داد كه ارتقا هنتايج مطالع: گيري  نتيجه

  . بر آموزش بهداشت دهان و دندان ضروري است تأكيد

  .ي، سلامت دهان و دندانپزشك دندان، دانشجوي DMFTشاخص : ها كليد واژه
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  مقدمه

هاي  ييماربهاي مزمن جاي بسياري از  يماريبدر عصر كنوني 

هاي بسياري را تهديد  حاد و عفوني گذشته را كه جان انسان

 بههاي مزمن با روند آهسته و  يماريب. ستا  گرفتهكردند،  يم

. كنند در وي ايجاد عارضه مي ،خاموش بيمار را مبتلا نموده طور 

هاي مزمن مهم است، علل بروز  يماريبچه در رابطه با  آن

) به جز ژنتيك( ها آنعوامل پيدايش اكثر  چرا كه ؛باشد يم ها آن

توان با چالش بزرگ  يمگيري هستند و از اين طريق  قابل پيش

هاي مزمن  يماريبسلامتي انسان در دنياي كنوني كه همان 

نظران  بسياري از محققين و صاحب هبه عقيد. مقابله كرد ،است

اين  هترين دست يعشاعلم پزشكي، پوسيدگي دندان جزء 

شماري را  ي بيها انساناين عارضه سالانه . باشد يمها  يماريب

  . كند ايجاد اختلال مي ها آنكند و در سلامت  درگير مي

ترين بيماري دندان، بلكه  يعشاپوسيدگي دندان، نه تنها   

ترين  يعشاترين بيماري عفوني انسان و به طور كلي،  يعشا

چنان شايع و  در واقع اين پديده آن. بيماري انسان است

گردد و  ينمگير است كه توسط اكثر مبتلايان، بيماري تلقي  مهه

گيرد و در  ينمدر درمان آن، اقدام مناسب و به موقع انجام 

و در بسياري  است هاي دنداني پيشرفت كرده يدگيپوسنتيجه 

است  ؛به همين دليلشود يمهاي دنداني  موارد منجر به پالپيت

راي معالجه به مراكز به دليل درد دندان ب اغلبكه بيماران 

، بيشتر مراجعات به مراكز متأسفانه. كنند يمدرماني مراجعه 

ي در كشور ما، براي برطرف نمودن درد پزشك دنداندرماني 

ريشه  هبراي بسياري از بيماران، معالج بالطبعباشد كه  يمدندان 

ي مبتلا پر هزينه است و به همين دليل حتي ها دندانو ترميم 

از طرفي اين . ]1[دشو ها دندانور به كشيدن ممكن است مجب

هاي كلاني نيز به بخش بهداشت و درمان جامعه  ينههزموضوع 

به عنوان . تواند صرف رفاه مردم شود يمكند كه  يمتحميل 

ميلادي،  2002امريكا، در سال  همثال در كشور ايالت متحد

بيليون دلار هزينه به بخش  03/7پوسيدگي دندان، بالغ بر 

ي تحميل كرده است كه اگر اين رقم در بخش پزشك داندن

توانست  يمشد  يمگيري و آموزش مردم سرمايه گذاري  پيش

در همين راستا . ]2[دستاوردهاي عظيمي به همراه داشته باشد

در دانشجويان  DMFTحاضر جهت بررسي شاخص  همطالع

 تأثيري دانشگاه علوم پزشكي اصفهان و پزشك دندان هدانشكد

ي بر رفتار سلامت دهان و دندان طراحي پزشك دندانش آموز

گذار بر آن بتوان  تأثيراي  ينهزمگرديد تا با شناسايي عوامل 

  .گامي هر چند كوچك در كاهش بار اين بيماري برداشت

  

  ها مواد و روش

باشد كه در آن  يماپيدميولوژيك  هحاضر يك مطالع همطالع

 هدانشكد) رنف 202(ي پزشك دندانتمامي دانشجويان 

 89- 88كه در سال ي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان پزشك دندان

از نظر شاخص اشتغال به تحصيل داشتند، به صورت سرشماري 

DMFT  و رعايت بهداشت دهان و دندان مورد ارزيابي قرار

باليني و براي  هاز مشاهد DMFTبراي ارزيابي شاخص . گرفت

نامه استفاده  رسشسنجش رعايت بهداشت دهان و دندان از پ

ي حاصل با استفاده از نرم افزار ها دادهتجزيه و تحليل . شد

SPSS  ي همبستگي، ها آزمونو با به كارگيري  5/11ويرايش

Kruskal-Wallis  وMann-Whitney براي  .انجام شد

كه توسط  DMFTها از شاخص  متغير سلامت دندان سنجش

، است اد شدهتوصيه و پيشنه )WHO(سازمان جهاني بهداشت 

ها  شاخصي براي سنجش سلامت دندان DMFT. استفاده گرديد

توان آن را به وسيله معاينه باليني به كمك آينه و  است كه مي

  .]3[گيري نمود سوند اندازه

نظر به اين كه هدف بررسي وضعيت فرد از نظر رعايت 

تي پيرامون سؤالا باشد، دندان مي اصول بهداشت دهان و

بر سلامت گذار تأثيرراتيك جهت ارزيابي عوامل وگاطلاعات دم

دندان طراحي نموديم كه دفعات مسواك زدن در شبانه  دهان و

استفاده از  ،اي عادات تغذيه ،دفعات استفاده از نخ دندان، روز

را  اطلاع از وضعيت دهان و دندان خود فرد ودخانيات 

استفاده از با بررسي اين عوامل، كه در استفاده يا عدم  .سنجيد مي

دانشجويان بررسي  DMFTاين عوامل بر  تأثيرها ميزان  آن

ي مبني بر اين كه آيا دانشجو حساسيتش سؤالدر ادامه . يمينما

 نسبت به قبل از ورود به دانشكده نسبت به سلامت دهان و

  .مطرح گرديد ،خود زياد شده يا نه دندان

  :هر يك از پارامترهاي اين شاخص عبارتند از

 -Decay )D( : ن مات و گچي شود كه در آ ميبه دنداني اطلاق

شدن مينا، گير كردن سوند، ايجاد حفره، پوسيدگي زير ترميم و 

  .پركردن موقت مشاهده شود
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 - Missing )M( :يا  ،دنداني كه در اثر پوسيدگي كشيده شده

  .دنداني كه در اثر پوسيدگي قابل نگهداري نباشد

 -Filling )F( :يي كه داراي پركردگي هستند يا به ها تمام دندان

  .اند علت پوسيدگي روكش شده

 -Tooth )T:( به معناي دندان است.  

بعد از ارزيابي و بررسي هر يك از سه پارامتر تعداد 

هم جمع شد  با شترا دا اه هايي كه هر يك از اين ويژگي دندان

  . دگرديمشخص  DMFTو مقدار شاخص 

ير ديگري بود كه در اين رعايت بهداشت دهان و دندان متغ

اين متغير شامل دو بخش . مطالعه مورد سنجش قرار گرفت

 ،نامه استفاده از نخ دندان و مسواك زدن بود كه از طريق پرسش

  .قرار گرفتسؤال آن مورد استفاده و همچنين دفعات استفاده از 

نيز از  )سال اول تا ششم( و سال تحصيلي) زن و مرد(جنس 

  .ندخته شركت كنندگان مشخص سامتغيرهايي بود ك

  

  ها افتهي

 هنفر از دانشجويان دكتري عمومي دانشكد 202در اين مطالعه 

ي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان، از نظر متغيرهاي پزشك دندان

و بهداشت  DMFTاي و همچنين شاخص  ينهزمبيوگرافي و 

از ) درصد 40(نفر  82 ؛دهان و دندان مورد ارزيابي قرار گرفتند

را زنان ) درصد 60(نفر  120ركت كنندگان را مردان و ش

  . سال محاسبه شد 23مينگين سني افراد . دادند يمتشكيل 

جمعيت تحت مطالعه برابر  در كلDMFT ميانگين شاخص 

 33/5و در زنان  54/5به دست آمد، كه در مردان برابر  43/5

ي آن در ا مؤلفهبا زير  DMFTباشد، كه مقادير شاخص  يم

  .باشد يمقابل مشاهده  1 هدول شمارج

در دو جنس از نظر آماري  DMFTتفاوت ميانگين شاخص 

ميانگين هر يك از متغيرهاي . )p value < 05/0(دار نبود  يمعن

، تعداد دندان كشيده شده )DECAY(ي پوسيده ها دندانتعداد 

)Missing(  و تعداد دندان ترميم شده)Filling( به طور جداگانه 

 دار مشاهده ن هر دو جنس مقايسه گرديد كه تفاوت معنيدر بي

در  DMFTهمچنين ميانگين شاخص . )p value < 05/0( دشن

داري  ي مختلف تحصيل نيز تفاوت معنيها سالبين دانشجويان 

  .)p value < 05/0(نشان نداد 

ي مختلف ها سالاستفاده از نخ دندان در بين دانشجويان 

استفاده از  هنشان داد، اما تعداد مرتبداري  يتحصيلي تفاوت معن

ميانگين . )p value < 05/0( دار نداشت مسواك تفاوت معني

ي سوم، ها سالو دوم نسبت به دانشجويان  اولدانشجويان سال 

داري كمتر از نخ دندان استفاده  پنجم و ششم به طور معني

ميانگين استفاده از نخ دندان در  .)p value > 05/0(كردند  يم

 داري نشان نداد تفاوت معني ي اول و دومها سالدانشجويان 

)05/0 > p value( . ميانگين اين متغير در بين دانشجويان

 95اطمينان  هششم نيز با فاصل ي سوم، چهارم، پنجم وها سال

ميانگين ). p value < 05/0(داري نشان نداد  درصد تفاوت معني

ي اول و چهارم نيز ها سالاستفاده از نخ دندان در دانشجويان 

  . )p value < 05/0( دار را نشان نداد تفاوت معني

  

  هاي آن در هر دو جنس و مؤلفه DMFTميانگين شاخص . 1جدول 

  انحراف معيار  ميانگين  جنس  متغيرها

  )Decay( پوسيدگي

  902/1  09/1  كل

  176/2  39/1  مرد

  659/1  89/0  زن

دندان كشيده شده 

)Missing(  

  289/1  54/0  كل

  274/1  61/0  مرد

  303/1  49/0  زن

  )Filling(دندان ترميم شده 

  976/3  26/4  كل

  099/4  20/4  مرد

  906/3  31/4  زن

DMFT  

  494/4  43/4  كل

  872/3  54/5  مرد

  021/4  33/5  زن
  

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

  دكتر پرويز ديهيمي و همكاران  ...ي بر سلامت پزشك دندانير آموزش تأثو  DMFTبررسي شاخص 

 387  1389زمستان ، 4 ، شماره6پزشكي اصفهان، دوره  مجله دانشكده دندان

  

  كنندگان توزيع مصرف مواد قندي در طي يك شبانه روز در شركت. 2 جدول

  

  

  

  
  

نقلات براي مصرف مواد قندي و تاز بررسي نتايج حاصل 

در  ،اي دانشجويان شركت كننده در مطالعه يهتغذارزيابي عادات 

  .نمايش داده شده است 2 هجدول شمار

و مصرف مواد قندي و  DMFTارتباط بين ميانگين شاخص 

بررسي  Spearmanتنقلات با استفاده از ضريب همبستگي 

بين تعداد دفعات مصرف مواد قندي در اين ضريب  كهگرديد 

 ؛دست آمده ب DMFT 018/0انه روز با ميانگين شاخص يك شب

و فاقد ارزش  نبوددار  معني 05/0اين مقدار در سطح اطمينان 

ضريب همبستگي بين تعداد دفعات . باشد يم يهگزارش د

 DMFTمصرف تنقلات در يك شبانه روز با ميانگين شاخص 

به دست آمد كه اين مقدار نيز در سطح اطمينان  067/0برابر با 

  .نبوددار  معني 05/0

  

  بحث 

سال  6ي در هر پزشك دنداننفر از دانشجويان  202در اين مطالعه 

اي كه از شركت  ينهزمدر بين اطلاعات . بررسي شدندتحصيلي 

آوري گرديد مصرف دخانيات، سطح سواد والدين،  كنندگان جمع

ي و استفاده از خمير دندان فلورايد دار محل سكونت، وضعيت مال

به دليل اينكه از توزيع نرمال در بين شركت كنندگان برخوردار 

در يكي از طرفين داراي چولگي  ها آننبودد و نمودار توزيع نرمال 

بر شاخص  تأثيردر تجزيه و تحليل داده از نظر  ،يي بودبالا

DMFT و ديگر متغيرهاي وابسته وارد نشد.  

 برابر مطالعه مورددر كل جمعيت  DMFTن شاخص ميانگي

و در  54/5به دست آمد كه مقدار آن در مردان برابر  43/5 ± 4/4

ي ا ملاحظهميانگين به دست آمده به طور قابل . بود 33/5زنان 

ترابي و  هبه دست آمده در مطالع DMFTكمتر از ميانگين 

  راجعين نفر از م 154خود  هدر مطالع آنان]. 3[همكاران است

ساله به مراكز بهداشتي و درماني شهر كرمان را از نظر  35- 44

ارزيابي نمودند كه نتايج آن نشان داد كه  DMFTشاخص 

در كل جمعيت تحت مطالعه برابر  DMFTميانگين شاخص 

پايين بودن ميانگين علت كه در  يهتوجي. بود 88/10 ± 47/6

ت به حاضر نسب هدر شركت كنندگان مطالع DMFTشاخص 

توان آورد اين است كه جمعيت تحت  يممطالعات ذكر شده 

از نظر توزيع سني و نيز  آنان  پژوهشپژوهش حاضر با  همطالع

 23حاضر ميانگين سني برابر  هدر مطالع. باشد يم متفاوتجايگاه 

به دست آمد؛  38 ترابي و همكارانه ، در حالي كه در مطالعبود

گذار بر روي شاخص  أثيرتتواند يكي از عوامل  يمسن  پس

DMFT حاضر  هشركت كنندگان مطالع ،از سوي ديگر. باشد

اي  يژهوي بودند كه حساسيت پزشك دندانهمه از بين دانشجويان 

در حالي كه شركت . نسبت به سلامت دهان و دندان خود دارند

همگي از بين مراجعين به  ترابي و همكارانبررسي كنندگان 

حاضر بيشترين مقدار  هدر مطالع. دبودني مراكز بهداشتي و درمان

 به M همؤلفين مقدار براي زير تر كمو ) F )26/4 هبراي زير مولف

 كاملبه طور ترابي نتايج  هدست آمد، در حالي كه در مطالع 

و ) M )3/4 همؤلفها بيشترين مقدار را براي زير  آن. عكس بود

اين . ت آورنددس به) F )99/2 همؤلفين مقدار را براي زير تر كم

توان تفسير نمود كه دانشجويان  يماختلاف را اين گونه 

ي به دليل دسترسي آسان و رايگان به خدمات پزشك دندان

آنان در اهميت حفظ  يهي و همچنين بالا بودن آگاپزشك دندان

ي ها دنداني ا ملاحظهبه طور قابل  ،توسط ترميم ها دندان

مانع از دست دادن  ،نموده پر كردن حفظ هپوسيده خود را به وسيل

ترابي و  هدر حالي كه براي جمعيت تحت مطالع ؛شوند يم ها آن

باشد و آنان رغبتي به  يمهمكاران خدمات ترميمي بسيار پرهزينه 

ترميم نمودن دندان در حال پوسيدگي خود ندارند و اين باعث 

ي از پوسيدگي برسد كه ا مرحلهي آنان به ها دندانشود كه  يم

  .را حذف نمايد ها آنبه ناچار و با اصرار بيمار  پزشك دندان

در پژوهش حاضر در بين دو گروه  DMFTميانگين شاخص 

 ههاي مطالع داري را نشان نداد كه با يافته معني تفاوتزن و مرد 

، طوماريان و ]4[، اشرفي زاده و همكاران]3[ترابي و همكاران

مشابهت  ]7[انيو لامع آر ]6[، معصوم و همكاران]5[همكاران

  بدون پاسخ   سه مرتبه و بيشتر  مرتبه دو  يك مرتبه  دفعات مصرف

  درصد  فراواني  درصد  فراواني  درصد  فراواني  درصد  فراواني  

  2  4  53  107  2/27  55  8/17  36  مواد قندي در شبانه روز  استفاده

  5/2  5  2/25  51  7/30  62  6/41  84  استفاده از تنقلات در شبانه روز
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  . متفاوت بود ]8[هاي صادقي و باقريان اما با يافته داشت؛

حاضر و همچنين پنج پژوهش ذكر شده بيانگر  هنتايج مطالع

اين مطلب است كه جنسيت نقش چنداني در افزايش و يا 

 هالبته بايد اضافه كنيم در مطالع .ندارد DMFTكاهش شاخص 

Splieth  كشور آلمان، در ر ر دنف 4022روي  برو همكاران

را نسبت  DMFTمقايسه با تحقيق ما زنان سطح بالاتري از 

رسد به علت پايين بودن  يمكه به نظر  ]9[دادندبه مردان نشان 

سطح آگاهي آنان نسبت به تحقيق انجام شده در اين دانشكده 

و همكاران  Alvarez-Arenalهمچنين در تحقيقي كه . باشد 

، ميانگين شاخص دادنداسپانيا انجام نفر در كشور  261روي 

DMFT 5/12 كه در مقايسه با ميانگين  ]10[بودDMFT 

. داد يمتحقيق انجام شده در اين دانشكده رقم بالاتري را نشان 

رسد علت اين موضوع بالا بودن ميانگين سني در  يمبه نظر 

  .ما باشد هآنان نسبت به تحقيق انجام شده در دانشكد

حاضر در شش سال تحصيلي  هر مطالعشركت كنندگان د

ي مشغول به تحصيل بودند كه يكي از پزشك دندان هدر رشت

در اين  DMFTاهداف مطالعه نيز بررسي ميانگين شاخص 

داري در  يشش سال مختلف تحصيلي بود كه تفاوت معن

در دانشجويان مشغول به تحصيل در اين  DMFTشاخص 

عدم اختلاف  اين .شش سال مختلف تحصيلي مشاهده نشد

در طي دو  DMFTممكن است به اين دليل باشد كه شاخص 

كند و  ينمداري تغيير  يگير و معن سه سال به طور چشما ي

زماني  هپوسيدگي فرآيندي چند علتي است كه در يك محدود

  . نمايد ميچند ساله بروز 

داري در ميانگين شاخص  يدر اين مطالعه تفاوت معن

DMFT  اين مطلب . تحصيل مشاهده نشد ي مختلفها سالدر

بيانگر اين است كه آگاهي از بهداشت دهان و دندان حتي در حد 

چنان كه  باز هم آن ،بالا نسبتبه در سنين  پزشك دندانيك 

 DMFTي بر كاهش شاخص ا ملاحظهمثبت قابل  تأثيربايد 

شود كه آموزش بهداشت دهان و دندان در  يمپيشنهاد  ؛ندارد

شاهد نتايج تا گيري گردد  همت بيشتري پيسنين مدرسه با 

  .باشيمدر زمينه بهداشت دهان و دندان گيري  چشم
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DMFT and the effect of dental education on orodental health of dental 
students in Isfahan School of Dentistry 

 
Parviz Deyhimi*, Faezeh Eslamipour, Hekmat Ali Naseri  

 
Abstract 
 
Introduction: Dental caries is the most prevalent chronic disease all over the world and imposes 
heavy costs on people and health services each year. The present study was designed to evaluate 
the effect of DMFT, its related factors and dental education on the orodental health of dental 
students in Isfahan Faculty of Dentistry. 
Materials and methods: In this descriptive cross-sectional study all the dental students (n = 202) 
in Isfahan Faculty of Dentistry were evaluated regarding DMFT and oral hygiene procedures they 
were engaged in. For DMFT index the subjects were clinically examined; to evaluate oral hygiene 
procedures which the students used questionnaires were used. Data was analyzed by Spearman 
correlation coefficient, t-test, and Kruskal-Wallis and Mann-Whitney tests using SPSS 11 software 
(α = 0.05). 
Results: Mean DMFT index was 5.043; it was 5.54 and 5.33 in males and females, respectively, 
demonstrating no significant differences (p value < 0.05). Mean DMFT index demonstrated no 
significant differences between students of different educational years (p value > 0.05). Statistically 
significant differences were noted with the use of dental floss in students of different educational 
years; however, the results of the study showed that brushing frequency was not significantly 
different among the students (p value >  0.05). 
Conclusion: Our results showed that it is necessary to raise awareness in oral hygiene and an 
emphasis on oral hygiene instructions is necessary. 
 
Key words: Dental students, DMFT index, oral hygiene. 
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