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كودكان  غير  بررسي الگوي تغذيه اي در كودكان مبتلا به ديابت مليتوس نوع يك و

  ديابتي و ارتباط آن با ميزان پوسيدگي دندانها
  

        ****فاطمه آهنگر پورفاطمه آهنگر پورفاطمه آهنگر پورفاطمه آهنگر پور، ، ، ،     ***ماشاءاالله خانه مسجديماشاءاالله خانه مسجديماشاءاالله خانه مسجديماشاءاالله خانه مسجدي، ، ، ، **رضا امانيرضا امانيرضا امانيرضا اماني    ، ، ، ، ۱۱۱۱*ليلا بصيرليلا بصيرليلا بصيرليلا بصير

  چكيده
ن و وضعيت اجتماعي در كودكان مبتلا به ديابت مليتوس نـوع  بهداشت دها، هدف از اين مطالعه بررسي ارتباط رژيم غذايي :هدف

  .اين مطالعه در شهر اهواز انجام گرديد. بود )DMF(در مقايسه با كودكان غير ديابتي و ارتباط آن با ميزان پوسيدگي دندانها ۱
كودك غيرديابتي كه از ۳۱و ۱۱+۳۴/۲با ميانگين سني  ۱كودك مبتلا به ديابت مليتوس نوع  ۳۱در اين مطالعه تحليلي :بررسيروش 

ي بـر اسـاس   ليکاز لحـاظ كنتـرل متـابو   ، كودكان ديابتي .مورد بررسي قرار گرفتند، لحاظ سن وجنس با اين كودكان مطابقت داشتند
اسـاس پرسـش    تحقيق بر .متوسط و ضعيف تقسيم گرديدند، كنترل خوب :به سه گروه (HbA1c)زمايش هموگلوبين گليكوزيلهآ

 .انجام گرديد، ميزان پوسيدگي دنداني است وضعيت اجتماعي و ،بهداشت دهاني,شامل اطلاعات مربوط به رژيم غذايي نامه اي كه
مورد تجزيه و تحليل آماري قرار  Mc Nemarو paired t-testتحت آزمونهاي آماري  SPSS ver 13يافته ها توسط نرم افزار 

  .گرفتند
ميـانگين نمـره    .دكان ديابتي به ميزان دفعات كمتري از غذاهاي پوسيدگي زا استفاده مـي كننـد  ماري نشان داد كه كوآ نتايج :ها يافته
دو گـروه   DMFتفـاوت معنـي داري بـين     .بـود ۹۴/۱۱+۰۳/۲براي كودكان غير ديابتي  و ۶۵/۷+۲۷/۳اي براي كودكان ديابتي تغذيه

از طرف ديگـر تفـاوت    .بود ۳۵/۴+۷۴/۲گروه كنترل ايبر و ۷۱/۳+۴۸/۲ديابتي برابرکودکان براي  DMFميزان شاخص  .ديده نشد
شويه و مسواك بين دو گروه ديده نشد ولي به طور مشخصـي تعـداد بيشـتري از كودكـان ديـابتي       داري بين استفاده از دهان معني

  .اعلام كردند كه تا كنون از نخ دندان استفاده نكرده اند
عـلاوه بـر مسـايل     ،در كودكـان ديـابتي   .سيدگي موثر اسـت  در پيشرفت پودفعات مصرف غذاهاي پوسيدگي زا كاملا :گيري نتيجه
  .اي و بهداشت دهان،مسايل بيولوژيكي و رفتار نيز در پيشرفت پوسيدگي نقش موثري بازي مي كنند تغذيه

  ۱۸۱-۱۸۷) : ٢( ٧  ؛ ١٣٨٧م ع پ 
     ييم غذاي،رژيدگيابت ،پوسيد :گان هواژكليد 

   
  
  
  

1- Decayed Missed Filled Teeth 

  

  مدير گروه دندانپزشكي كودكان دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي اهواز  ،دندانپزشكي كودكانار ياستاد *

  دانشكده پيراپزشكي، دكتراي تغذيه **

  مديرگروه ارتدنسي دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي اهواز و استاديار ***

  دندانپزشك ****

  Email: basir –L@ yahoo.com:نويسنده مسؤل -۱

  

  ۱/۳/١٣٨۷ :اعلام قبولي  ۲۱/۱۲/١٣٨۶: دريافت مقاله اصلاح شده  ۱۱/۴/١٣٨۶: دريافت مقاله
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  مقدمه

 يسـت کـه در کـودک    يانسان از عـادات  ييم غذايرژ

خواهـد مانـد و جـز ارکـان      يباق يشکل گرفته و تا بزرگسال

انسـان   يهـا يمارياز ب ياريبس ـ. باشد يانسان م يسلامت ياصل

ع يار شايبس يمارياز جمله ب، افراد دارد ييم غذايشه در رژير

مـرتبط   يهايماريگر بياز د، باشد يدندان م يدگيپوس يعفون

د بتـوان آن را  يباشد که شـا  يابت ميد يماريب ييم غذايبا رژ

  .در کودکان به شمار آورد يسمين اختلال متابوليعتريشا

ن دو يارتباط ا يبا هدف بررس يگوناگون يها يبررس

 يج متفاوتيران و سراسر جهان انجام شده که نتايدر ا يماريب

و همکـارانش مطالعـه   Canepari  .به دنبال داشته است  را

ل ينه شـمارش اسـترپتوکوک موتـانس و لاکتوباس ـ   يدر زم يا

 ۲ابت نوعيدر کودکان مبتلا به د يدگيزان پوسيبزاق و م يها

و  يابتي ـه چنانچه کودکان دان کردند کين بيانجام دادند و چن

 يدگيپوس زانيم ،ندياستفاده نما يکساني ييم غذايسالم از رژ

آنهــا بــا شــمارش . بــالاتر خواهــد بــود يابتيــدر کودکــان د

افتنـد  يل بزاق درياسترپتوکوک موتانس و لاکتوباس يهايباکتر

چـه در افـراد   ( شتر استيب يدگيزان پوسيکه م يکه در افراد

شـتر  يز بي ـهـا ن  ين باکتريزان ايم) اد سالمو چه در افر يابتيد

ابـت  يان کردند که در کودکان مبـتلا بـه د  يو ضمنا ب باشد يم

تنها عامل بـالا  ,زان استرپتوکوک موتانس يبالا بودن م ، ۱نوع

  )۱(.نبوده است يدگيزان پوسيبودن م

Ciglar ۸۴ يکـه بـر رو   يهمکارانش با مطالعه ا و 

تـوس و  يابت مليد ۱تلا به نوع مار مبيب ۶۰شامل  يابتيمار ديب

انجام دادند نشـان دادنـد کـه     ۲ابت نوع يمار مبتلا به ديب ۲۴

کمتر از افـراد   يابتيماران ديدرات در بيافت روزانه کربوهيدر

سـاده   ياز قنـدها  يابتيماران دين بياست و همچن يابتير ديغ

کـه در   مشاهده کردند آنها ،کنند ياستفاده م يزان کمتريبه م

شتر است يال بيدر سطوح باکال و لب يدگيپوس يابتيان دماريب

  ساده در  يافت قندهايشتردرياز دفعات ب يتواند ناش يکه م

  

  

م به فسـفر نامتناسـب بـزاق    ير کم و نسبت کلسيمقاد

  )۲(باشد 

Siudikiene  گر کـه  يد يا همکارانش در مطالعه و

 در يدنـدان  يدگيبا پوس ـ ييم غذايرابطه رژ يابيهدف ارز با

 ـانجـام گرد  يابتيکودکان د ش سـن و  يافتنـد کـه افـزا   يد دري

ان وعـده  ين و ميريش يها يدنيدفعات متعدد استفاده از نوش

  )۳. (ن کودکان موثر استيدر ا يدگيشرفت پوسيها بر پ

ــال  يميصــم ــارانش در س دراصــفهان  ۲۰۰۰و همک

انـدازه  ، سـاله   ۶-۱۲يابتيکودک د ۱۵۱را در DMFTزان يم

ان کودکـان بـدون علامـت    ي ـکنترل کـه از م و با گروه  يريگ

 ـانتخـاب گرد  ييو راهنمـا  ييمدارس ابتدا ده بودنـد مـورد   ي

 ۴/۱۷+۲/۷۶يابتيکودکان د يبرا .DMFTسه قرار دادنديمقا

آنهـا مشـاهده   ، دي ـن گرديـي تع۳/۹۱+۲/۳۸گروه شاهد يو برا

زان ي ـم، آغـاز شـده باشـد    زودتـر  يمـار يکردند که هر چـه ب 

DMFT ۴.(بزرگتر خواهد بود(  

وع يکامـل در خراسـان ش ـ   و يمظهـر  ۲۰۰۲سال  در

توس يابت مليساله مبتلا به د ۵-۱۸کودک ۶۸را در  يدگيپوس

ق ي ـن تحقي ـج حاصـل از ا ينتا .قرار دادند يمورد بررس ۱نوع

بـه طـور    يم ـيدا يدر دنـدانها  يدگيوع پوسينشان داد که ش

 يدنـدانها  در يدگيوع پوس ـيتراست امـا ش ـ  نييپا يدار يمعن

  )۵(.دهد يرا نشان نم يدار ين دو گروه تفاوت معنيب يريش

در اسـتان فـارس   ۲۰۰۶و همکارانش در سال  يعلو 

سـاله مـورد    ۵-۱۸ يابتي ـکودک د ۵۰را در  يدگيوع پوسيش

در کودکـان   يدگيزان پوسيافتند که ميو در قرار دادند يبررس

آنهـا مشـاهده کردنـد کـه      ،شتر از افراد سالم اسـت يب يابتيد

ن ين و کمتـر ييپـا  ۶ يدر دنـدانها  يدگيزان پوس ـيمن يشتريب

  )۶(.شود يده ميسنترال د يدر دندانها يدگيزان پوسيم

در کودکـان   ييم غذايرژ ين مطالعه بررسيهدف از ا

ارتبـاط   و يابتير ديو کودکان غ ۱توس نوعيابت مليمبتلا به د

  دندانها است يدگيزان پوسيم آن با
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  روش بررسي 

بر اساس اطلاعات حاصل از  ،تحليلي ن مطالعهيدر ا

تـوس  يابـت مل يمار مبتلا به دينفر ب ۳۱تعداد  مطالعات مشابه

 ۷-۱۷مـاران  يب يکه گروه سن يک انتخاب شدند بطورينوع 

ا فتن آنها ازافراد مراجعـه کننـده بـه مرکـز     ي يسال بود و برا

گـروه مـورد    .دي ـمارستان هـا اسـتفاده گرد  يب و ابتيه ديريخ

ــا م۱۸ و پســر ۱۳مطالعــه مــا شــامل   ين ســنيانگيــدختــر ب

نفر از دانش آموزان مـدارس   ۳۱سپس تعداد  .بود ۲/۵۴+۱۱

رستان سطح شهر اهـواز کـه از لحـاظ    يو دب ييراهنما ييابتدا

سن و جنس با گروه مورد مطابقت داشتند بـه عنـوان گـروه    

 يبـرا ، نمونه هـا  يپس از جمع آور .دنديشاهد انتخاب گرد

شـده   يکه از قبل طراح يينامه هاماران پرسش يک از بيهر 

مـاران توسـط   يب ،يدگيزان پوس ـيم يابيارز يد برايبود پرگرد

  .نه قرار گرفتندياتاق مورد معا يعيو در نور طب سوند نه ويآ

و  يصفحه اول پرسش نامه مربوط به اطلاعات فرد

زان استفاده از يصفحه دوم مر بوط به م و يت بهداشتيوضع

 يبود که توسط خودمان طراح زا يدگيپوس ييم غذايرژ

و شامل پرسشنامه بسامد غذايي است كه جهت  ديگرد

مورد  ۱۱ارزيابي عادات غذايي استفاده گرديد و شامل 

 يم" زا يدگيممانعت کننده از پوس"مورد  ۴و" زا يدگيپوس"

دفعات مختلف "ن نحو بود که به يبد ياساس نمره بند .باشد

بار  ۳-۵"-"۳نمره"، "ار در روزکبي" -"۴نمره"، "استفاده در روز

داده  "۱نمره"، "بار در هفته ۳کمتر از "، و " ۲نمره" ،"در هفته

 ياز مثبت و به غذاهايزا امت يدگيپوس يبه غذاها. شد

لازم به ذکر  .داده شد ياز منفيامت يدگيممانعت کننده از پوس

ن يا يعدد يابيم به ارزينتوانست يچ رفرنسياست که ما در ه

بات مختلف است ينکه هر غذا شامل ترکيا توجه به اغذاها ب

کسان فرض ين غذاها را يا يم، لذا ، ارزش عدديابيدست 

 Kiwanuka يازمطالعه  يستم نمره دهيس يم، برايکرد

انتخاب مواد از فهرست غذايي ارائه شده توسط  يبرا و )۷(

استفاده  )۸(دپارتمان دندانپزشكي اطفال دانشگاه اينديانا

  .باشد يم DMFصفحه سوم مربوط به شاخص  .ديگرد

 t يمطالعه از آزمون آمار يبا توجه به نوع طراح

 ين براآ يا معادل ناپارامتري و (paired t- test)زوج 

 يبرا(Mc nemar) نمار ها و از ازمون مک نيانگيسه ميمقا

ه يکل يبراPيدار يسطح معن .ديها استفاده گرد سه نسبتيمقا

در نظر گرفته شده داده ها  ۰۵/۰بر با فوق برا يها آزمون

ه و يواريانس سيزدهم، مورد تجز  spssتوسط نرم افزار 

  .ل قرار گرفتنديتحل

  

  افته ها ي

  :دو گروه در يبهداشت يسه شاخصهايمقا 

از  نفر۲۴بود  يابتيد يماريدر گروه مورد که شامل ب 

ه استفاده يدهانشو از نفر۱۲نفر نخ دندان  ۱۴مسواک 

ماران از مسواک يب درصد۷۷/۴گريبه عبارت د د وکردن يم

ه استفاده ياز دهانشو درصد ۳۸/۷از نخ دندان  درصد۴۵/۲

نفر از ۲۵در گروه دوم که گروه کنترل بودند  و کردند يم

 يه استفاده مياز دهانشو نفر ۱۱ و نفر از نخ دندان۲۲مسواک 

 ن دو گروه در استفادهيب يدار يسه تفاوت معنيکردند در مقا

گروه کنترل به طور  يده نشد وليه دياز مسواک و دهانشو

کنند  يشتر از گروه اول از نخ دندان استفاده ميب يمعنادار

)P<0.05.(  

ن يزا ب يدگيپوس ييزان استفاده از مواد غذايسه ميمقا

  :دو گروه

 ييزان اســتفاده از مــواد غــذايــســه ميبــه منظــور مقا

ــ ــ يدگيپوسـ ــتفاده از يزا بـ ــا اسـ ــروه بـ ــون  ن دو گـ آزمـ

Tزوج)(paired t-testن دوگروه مـورد  يب يه ايتغذ نمرات

گروه مـورد برابـر    يبرا ين نمره ايانگيسه قرار گرفت ميمقا

بـود کـه   ۱۱/۹۴+۲/۰۳گروه شاهد برابـر   يبرا و ۳/۲۷+۷/۶۵

زا در گروه شاهد بـه   يدگيپوس ييدفعات استفاده ازمواد غذا

  P<0.005)(بالا نر از گروه مورد بود  يمعنادار يطور
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  وگروه شاهد يابتيماران ديزا در دوگروه ب يدگيپوس ييزان استفاده از مواد غذايسه ميمقا :۱جدول 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 ـDMFزانيسه ميمقا ن منظـور بـا   يبـد ن دو گـروه  يب

 رين مقـاد يانگي ـمpaired t-test) (زوج Tاستفاده از ازمون 

DMFT ن يانگي ـم.تسـه قـرار گرف ـ  ين دو گروه مورد مقايب

DMFT گـروه   يبـرا  و ٣/٧١+٢/٤٨گروه مـورد برابـر   يبرا

ن دو ي ـن ايب ـ يدار يبودکه اخـتلاف معن ـ ٤/٣٥+٢/٧٤شاهد 

ز تفـاوت  يو مونث ن ردو جنس مذکدر P=0.3) (ده نشد يد

  ده نشديج ديدر نتا يدار يمعن

  ک اجزاء در دو گروه شاهد ومورديبه تفک  DMFسه يمقا : ٢جدول 

 P  شاهد  بيمار  

D  ۹۲/۱±۴۱/۲ ۱۲/۲±۸۷/۲ ۳۸/۰  

F  ۱/۱±۹۶/۰ ۱۳/۱±۲/۱ ۲۵/۰  

M  ۵۴/۰±۳۲/۰ ۵۴/۰±۳۲/۰ ۰۰/۱  

DMF  ۴۸/۲±۷۱/۳ ۷۴/۲±۳۵/۴ ۳۳/۰  

الگوي غذايي وميزان پوسيدگي دنداني در دو جنس 

زوج مورد مقايسه  tمذكر و مونث نيزبا استفاده از آزمون 

 نبودقرار گرفت كه در اين مورد نيز تفاوتها معني دار 

  .۳جدول

 P  شاهد  بيمار  )روزانه(مورد مصرف

  درصد  تعداد  درصد  تعداد

  ۰۵۳/۰  ٥١  ١٦  ٤٢  ١٣  بيسكويت

  ٦٣٦/٠  ٢٦  ٨  ٣  ١  شكلات

  ٦٦٤/٠  ١٩  ٦  ٠  ٠  بستني

  ٦٦٤/٠  ١٩  ٦  ٠  ٠  يريننوشيدني سرد ش

  ١٠٦/٠  ٤٦  ١٥  ٣٥  ١١  چاي شيرين

  ٢٠٦/٠  ٧  ٢  ٠  ٠  ميوه خشك

  ٣٢٤/٠  ٧  ٢  ٢٢  ٧  شير داغ شيرين

  ٢٠٦/٠  ٧  ٢  ٠  ٠  آبنبات و نقل

  ٢٠٠/٠  ٠  ٠  ٣  ١  كلوچه،بيسكويت قنادي

    ٠  ٠  ٠  ٠  كمپوت،مربا

  ٤٠٢/٠  ١٩  ٦  ٣  ١  آدامس شيرين

    ٠  ٠  ٠  ٠  مغز گردو،بادام

  ٠٢٧/٠  ٣٥  ١١  ٤٥  ١٣  نان و پنير

  ٠٧٢/٠  ٢٢  ٧  ٣١  ١٠  سيب و خيار

  ٧٨٩/٠  ٠  ٠  ٢٢  ٧  آدامس بدون قند
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  ک جنس يبه تفکبيمار و شاهد در گروه  يدگيزان پوسيوم ييغذا يسه الگويمقا : ٣جدول 

  مونث  مذكر 

  شاهد  بيمار  شاهد  بيمار

DMF        ۸۷/۲±۵۴/۳  ۷۴/۲±۵۴/۳ ۳۰/۲±۸۳/۳ ۶۶/۲±۹۴/۴ 

 ۹۴/۱۱±۶۶/۱ ۴۴/۷±۳۸/۳ ۹۲/۱۱±۵۳/۲  ۹۲/۷±۲۲/۳  نمره تغذيه

  

از آزمـــون ضـــريب  در مطالعـــات درون گروهـــي

همبستگي اسپيرمن استفاده نموديم؛هر چند كه منحني نشـان  

مي دهد كه با افزايش مدت ابتلا ،افزايش پوسيدگي ديده مي 

  .شود ولي اين تغيير معني دار نمي باشد

از DMF براي بررسي ارتباط كنترل قند خون و

آزمون كروسكال واليس استفاده گرديد و در اين مورد نيز 

گرديد كه ميانه سه گروه تفاوت چنداني را نشان  مشاهده

  .نمي دهند

  

  بحث

مطالعه مـا نشـان داد كـه در مقايسـه ميـان ميـانگين       

پوسيدگي در كودكان ديابتي و سالم تفاوت معني داري ديده 

نمي شود؛ولي كودكان ديابتي بـه طـور معنـي داري كمتـر از     

 .ايي پوسـيدگي زا اسـتفاده مـي كننـد    افراد سالم از مواد غـذ 

)(P<0.005  

در افراد سالم در  DMFزان يم Wengerدر مطالعه 

مـاران  يدر ب يدگيوع پوس ـيبود و مشاهده کرد که ش ۴حدود 

قـرار داد   يکه او مـورد بررس ـ  يبالاتر است گروه سن يابتيد

کـه در مطالعـه مـا مـورد      يسال بودند که از گروه سـن  ۱۹۲

ــ ــت   يبررس ــرار گرف ــود  ق ــر ب ــترده ت ــه ) ۹(گس در مطالع

Tonovuo بـود   ۴/۳۰مورد مطالعه  يگروه سن) ۱۰(نيانگيم

 يد طـولان يشـا  و سال بود±1.914 يماريابتلا به ب و طول

ابـت  يد يمـار يب از يشترير بيبتواند تاث يماريتر بودن مدت ب

از  يدگيزان پوس ـي ـم يبررس ـ ين بـرا يهمچن ـ او .نشان دهـد 

 يق تـر ي ـگ استفاده کـرد کـه روش دق  ينت ويبا يوگرافيراد

 .ج ما مطابقـت دارد يبا نتا ياديج او تا حدود زينتا يول ،است

کسان يو سالم  يابتيدر افراد د يدگيوع پوسيافته که شياو در

ابت کمتـر  يد يماريکه مدت ابتلا آنها به ب ياست و در کسان

که  يتعداد افراد. کمتر است يزان اندکين ميسال است ا ۷از 

ک به مـوارد مطالعـه مـا    يو شرکت داده شدند نزدادر مطالعه 

ج مطالعـه  يمشابه نتـا  يجيز نتاين twetman در مطالعه  .بود

مـاران  يدر ب يدگيوع پوس ـيش ـ يبرخ ـ .)۱۱(ما به دست آمد 

کمتـر از افـراد سـالم     يشتر از افراد سالم و برخ ـيرا ب يابتيد

 يدگيپوس ـ وعيو همکارانش ش ـ Piatelli .گزارش کرده اند

شتر از افراد سالم گزارش داده و علت يرا ب يابتيماران ديدر ب

ن گـروه  ي ـدرات در اي ـشـتر کربوه يآن را مربوط به مصرف ب

 ييم غـذا ي ـدر رژ يابتي ـماران ديآنجا که ب از )۱۲(.دانسته اند

کننـد و   يدرات اسـتفاده م ـ ي ـکربوه يخود از مقدار محدود

ش قند بـزاق  يافزا به علت يدگيش پوسياز افزا ييگزارش ها

نطور يم ايتوان يم) ۸(با کنترل کم آمده است، يابتيدر گروه د

کـم   يابتيافراد با کنترل د يش بر روين آزمايم که ايفرض کن

بـر   شـتر از مقـدار مصـرف،   يمطالعـه مـا ب  . انجام گرفته است

 ـا تکز يدگيپوس ـ ييدفعات مصرف اسـتفاده از مـواد غـذا    ه ي

مهمتر از مقدار مصرف بـوده  نکه دفعات مصرف ي، اول ادارد

 يزان نسـبت ي، ممينتوانست يچ رفرنسيگر ما در هيو از طرف د

بـات  يمختلـف را بـا توجـه بـه ترک     يغـذاها  ييزا يدگيپوس

رغم  يعل يابتيماران دي، در مطالعه ما بمييايمختلف هر غذا ب

 يکـه در تعـداد دفعـات مصـرف غـذاها      يدار يتفاوت معن

ــ  ــ يدگيپوس ــان م ــود نش ــ يزا از خ ــد، ول ــدار  يدادن در مق

 يول) کمتر بود يهرچند که اندک( موجود در دهان يدگيپوس
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ــ  ــ يدار يتفــاوت معن ــراد ســالم نشــان نم ــا اف ــددا يرا ب  .ن

Albertch  ييم غـذا ي ـک رژيو همکارانش نشان دادند که 

را در  يدنـدان  يدگيزان پوس ـي ـتوانـد م  يبدون سـاکارز، نم ـ 

و  Stadtlerلعه ، در مطا)۱۴و۱۳(کاهش دهد يابتيماران ديب

خـود را   ييم غـذا ي ـرژ يماران بـه خـوب  يز که بينهمکارانش 

مـاران  يدر ب يدگيزان پوس ـي ـده شد کـه م يکردند د يدنبال م

کـه   يدر مطالعـات  )۱۶و۱۵.(سـت يکمتر از افراد سالم ن يابتيد

اد ســالم شــتر از افــريب يابتيــمــاران ديدر ب يدگيزان پوســيــم

ظت گلوکز بـزاق  ش غلي، افزاگزارش شده است کاهش بزاق

، دهـان  يمطالعات کاهش توجه به مسائل بهداشت يو در برخ

م ي ـده اي ـن عقيا يز برايما ن )۶.(گزارش داده اند را ن افراديا

ش يرا در افـراد افـزا   يدگيزان پوسيتواند م ين مسائل ميکه ا

م ي ـرژ زا) وسـالم  يابتي ـد(احتمالاً اگر هر دو گروه  يدهد ول

سـت  يبا يم ـ دکر ياستفاده م ينکساي ييزا يدگيسپو ييغذا

. ميشـد  يم يابتيدر گروه د يدگيدار پوس يش معنيمنتظر افزا

ف ين مسئله در افراد با کنترل قنـدخون ضـع  يهمان طور که ا

زان ي ـگـر بـه کـاهش م   يمطالعـات د  يدر برخ ـ .شود يده ميد

رش شـده  نسبت به افراد سالم گـزا  يابتيدر افراد د يدگيپوس

ن کـاهش اشـاره   يدر مشهد به ا يرمظه) ۱۸و۱۷و۱۶( .است

کنـد کـه    يان مين موضوع است او بيج او دال بر ايکرد و نتا

کمتر از افراد سـالم اسـت    يابتيماران ديدر ب يدگيزان پوسيم

، و متفاوت اسـت  يريش ين مسئله در دندان هايکه ايدر حال

در دو گـروه تفـاوت    يريش ـ يدر دندان ها يدگيزان پوسيم

ت ي ـکنـد کـه رعا   ياو اشـاره م ـ . دهد يرا نشان نم يمعنادار

ــمــاران ديبهداشــت دهــان در ب ــراد ســالم يب يابتي شــتر از اف

 ياز کم بودن همکار ين تفاوت را ناشيا Stadtler)۵(است

شــتر يدر ب )۱۶و۱۵(دانــد يمــ يمــارين گــروه در درمــان بيــا

و  يابتي ـکودکـان د  ين طبقـات اجتمـاع  يب ـ يمطالعات تفاوت

 ـ) ۶و۳( اسـت   دهي ـکودکان سالم مشاهده نگرد تفـاوت   يول

و مسـواک   يت بهداشـت دهـان  يج از لحاظ رعاين نتايب ييها

کنـد   يم ـاشاره  Johns .شود يده مين مطالعات ديزدن در ب

ت يبـه وضـع   شـتر يتوجـه ب  يابتي ـمـارن د يکه با وجود آنکه ب

 يدگيپوس ـ ياز آنجا که برا يخود داشتند ول يبهداشت دهان

شتر از افراد سالم ين افراد بيدر ا يدگيزان پوسي، ممستعدتراند

ن ي ـگـر بـه کـاهش ا   يمطالعـات د  يو در برخ )۱۹(باشد يم

ن تفـاوت  يمطالعات ا يو در برخ) ۴(توجه اشاره شده است 

 يدر مطالعـه مـا تفـاوت معن ـ   ) ۶و۳و۲(دار نبوده است يمعن

شـود   يده نم ـي ـ، و مسواک دهيدر استفاده از دهان شو يدار

 يبـه طـور معن ـ   يابتي ـمـارن د ياستفاده از نخ دندان در ب يول

   .کمتر از گروه شاهد است يدار

 يابتي ـچه در کودکـان د  DMFTزان يدر مطالعه ما م

ــالاتر از م  )ن شــده يــيزان تعيــو چــه در کودکــان ســالم ب

WHO)<   سـتم  يشـتر س يتوجـه ب  ازمنـد ين ني ـباشد و ا يم

 يمنطقـه م ـ  ت بهداشت دهـان در يو درمان به وضع يآموزش

 ـ يمـا ارتبـاط   يدرون گروه ـدر مشـاهدات   باشد زان ي ـن ميب

ن يب ـ ين ارتباطيو هم چن يدندان يدگيزان پوسيقندخون و م

ــه د ده يــد يدنــدان يدگيزان پوســيــابــت و ميمــدت ابــتلا ب

کـه شـاخص    ده داردي ـز عقينAlbertch  Sindikien.نشد

DMF کـه  ي، در حال)۱۲و۳(ندارد يماريبا شروع ب يرابطه ا

 ـبـه ا  دي ـجـام گرد اصـفهان ان  که در يدر مطالعه ا جـه  ين نتي

 DMFTابـت و  ين شـروع د يب ـ يدند که رابطه معکوسيرس

زودتـر آغـاز شـده باشـد و      يماريهرچه ب يعني، وجود دارد

بزرگتـر   DMFT،شـتر باشـد  يابـت ب يهرچه مدت ابتلا بـه د 

ش سـن  يبا افـزا  DMFش ين از افزايگر محققيخواهد بود د

ف در اخـتلا رغـم   يج ما عل ـياز نتا ياريبس گزارش داده اند

ن بـه خـاطر   ي ـو ا داد يرا نشان نم ـ يدار يج تفاوت  معنينتا

شـود در مطالعـات    يشنهاد م ـيها بوده است پ تعداد کم نمونه

  .استفاده شود يشتريب يها از تعداد نمونه يبعد

  

   يريجه گينت

زان اسـتفاده از مـواد   ير دفعات و مابا وجود آنکه تکر

کمتـر از گـروه    يابتي ـدماران يزا در گروه ب يدگيپو س ييغذا
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ر ي ـنظ يگـر  يبـه علـت عوامـل د    رسـد  بنظر مي شاهد است

زان ي ـبـات آن م ير در ترکي ـيکمبـود بـزاق وتغ   ،دهـان  يخشک

افتـه  ين يريماران کـاهش چشـمگ  ين بيدر ا يدندان يدگيپوس

  .است
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