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چکیده
گیري است. لذا این بل پیشقا،با افزایش سطح آگاهیپریودنتالهايبیماريبروزساززمینهعواملبرخیزمینه و هدف:
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).=715/0p(نشد 
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دندانپزشک عمومی، یزد، ایران-3
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مقدمه
و شایع که مزمن یاملچند عيبیمار، ودنتالیپريبیمار

بر کیفیت زندگی افراد در ابعاد مختلف اقتصادي، اجتماعی و 

گذارد و در صورت عدم درمان به موقع و روانی تأثیر می

. ]1[ها شود تواند موجب از دست رفتن دندانمناسب می

هاي پریودنتال محسوب پلاك باکتریال عامل اصلی بیماري

توانند زمینه سیستمیک میهاي شود، اما برخی بیماريمی

چنین اثر  هاي پریودنتال باشند. همساز تخریب بیشتر بافت

هاي پریودنتال بر مشکلات عروق کرونر، دیابت، بیماري

هاي زایمان زودرس و وزن کم نوزاد هنگام تولد و بیماري

با توجه به این که پزشکان در . ]2[تنفسی اثبات شده است

مواجهه شونده با بیماران بوده، اکثر موارد اولین گروه 

نقش مهمی در راهنمایی و هدایت بیماران در مورد توانند می

هاي دهان و دندان داشته باشند. این مسئله به بیماري

تر، با دسترسی کمتر به خصوص در طبقات اجتماعی پایین

اما مطالعات .]3[دهد پزشک، خود را بیشتر نشان میدندان

سطح آگاهی از وضعیت پریودنتال در دهند که نشان می

میان ارائه دهندگان خدمات بهداشتی، غیر از 

. شاید علت آن را بتوان به]4[پزشکان، کم استدندان

مرتبط يهاحرفهریپزشکان و سادنداننیبارتباطات محدود

.]5[، مربوط دانست با سلامت

توسط متخصصان هنگامزودو ارجاعيگرغربال

به مارانیببیبا ترغتواند یمی،بهداشتيهااقبتمر

سلامت در وضعیتدهان و دندان يهامراقبتيریگیپ

نیها سودمند باشد. بنابراآنی و سلامت حفره دهانعموم

بهداشت دهان و دندان به عنوان تیلازم است درباره اهم

داده شودزشبه پزشکان آمویاز سلامت عمومیبخش

]6[.

، آگاهی 2011و همکارش در سال Gurابطه در این ر

هاي پریودنتال و پزشکان به ارتباط دو سویه بیماري

سیستمیک را مورد مطالعه قرار دادند که تنها درصد کمی 

Asadyچنین. هم]7[از پزشکان از این ارتباط آگاه بودند 

اي سطح آگاهی پزشکان از تأثیرات متقابل در مطالعه

ال بر سلامت عمومی بدن را، خوب هاي پریودنتبیماري

یان دانشجو. اما مطالعه دیگري در میان ]8[ارزیابی کرد 

پزشکی همدان نشان داد که اطلاعات بیش از نیمی از 

.]9[باشد یان در زمینه سلامت دهان کافی نمیدانشجو

تر آموزش بر جوانان و گذاري بیشبا توجه به تأثیر

توان از پتانسیل این یان میدانشجوه تر بدسترسی آسان

قشر، براي افزایش آگاهی عمومی استفاده کرد، چرا که 

هاي یان در زمینه بیماريدانشجوآگاهی و نگرش صحیح 

طور غیر مستقیم تأثیر مثبتی بر بهداشت و حفره دهان  به

. به علت هم راستا نبودن ]10[سلامت جامعه دارد 

یان دانشجوقبلی در رابطه با میزان آگاهی مطالعات اندك

هاي پریودنتال و با پزشکی و پزشکان عمومی از بیماري

توجه به اهمیت تشخیص، درمان زود هنگام، ارجاع 

مناسب و به موقع بیماران و امکان ارائه آموزش ساختارمند 

مطالعه حاضر با هدف یان، دانشجودر محیط آموزشی براي 

درودنتالیپريهايماریاز بیآگاهزانیمنتعیی

یصدوقدیشهییان پزشکی دانشگاه علوم پزشکدانشجو

انجام شد.1395-96یلیدر سال تحصزدی
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هامواد و روش
در 1395-96توصیفی حاضر در سال تحصیلی مطالعه

دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد انجام گرفت. براي 

یان دوره بالینی پزشکی دانشگاه دانشجواز ورود به مطالعه

چنین ) استفاده شد. هم14الی ترم 8(تحصیل کننده ترم 

معیار خروج از مطالعه عدم تمایل به شرکت در مطالعه و 

نظردرنامه در نظر گرفته شد. باعدم تکمیل کامل پرسش

نتایجبهتوجهباودرصد95اطمینانسطحگرفتن

و) گذارينمرهمعیارانحراف(S=3ماتیمقدمطالعه

نفر براي مطالعه 210حجم نمونهd=5/0برآوردخطاي

اي بود که در یان به گونهدانشجوانتخاب .انتخاب گردید

نفر انتخاب شدند. پس از دریافت 30هر ترم تحصیلی 

رنف210یی دانشجویان واجد شرایط از امور دانشجولیست 

با کمک جدول اعداد تصادفی از میان نفر)30(در هر ترم 

انتخاب شدند هایی آندانشجویان با کمک شماره دانشجو

و Pralhadنامه اي که با توجه به مطالعهتا به پرسش

Thomas تهیه گردیده بود، پاسخ ]4[2011در سال ،

یمارستان گر به بها با مراجعه پژوهشنامهپرسشدهند.

ها یان داده شد و از آندانشجوشهید صدوقی یزد به 

نامه در وقت آزاد خواسته شد که پس از تکمیل پرسش

خود در همان روز آن را تحویل دهند. شرکت در مطالعه 

چنین در مندي آگاهانه بوده است. هماختیاري و با رضایت

آن به هاي اخلاقی خصوص محرمانه بودن اطلاعات و جنبه

یان اطمینان خاطر داده شد. به منظور گردآوري دانشجو

نام استفاده هاي بینامهها در این پژوهش از پرسشداده

گردید. علاوه بر این، این مطالعه داراي کد اخلاق از 

دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد (به 

) می باشد.1395,250شماره

مطالعه شامل دو بخش نامه مورد استفاده در اینپرسش

بوده؛ بخش اول، اطلاعات دموگرافیک افراد مورد بررسی 

(سن، جنس، ترم تحصیلی و معدل کل) و بخش دوم 

درك حیطه است:4حاوي سؤالات آگاهی که خود شامل 

ها و علتدر مورد آگاهی)، 1-3تالاسؤ(تعاریفاز یدرست

ریز2ا ب4-11سؤالات(ودنتالیپريماریبا بعوامل مرتبط 

ها مربوط به آنمیبه درمان، مفاهیال)، دسترسسؤ

مختلفيهاکیدر مورد تکنی)، و آگاه12-15سؤالات(

یی و محتویات ) . روا16- 24سؤالات(هاستفاددرمانی مورد

نامه مورد نظر با مشاوره با چند تن از پرسشتسؤالا

و شدیبررسپزشکی مختلف دانشکده دندانمتخصصان 

تی که نیاز به اصلاح داشتند اعمال سؤالایرات در تغی

ارینامه در اختآن ابتدا پرسشییایپایجهت بررسگردید.

قرار آزمایشی صورت ه بیان پزشکی دانشجواز نفر15

نباج آن محاسبه شد و با داشتن سطح وو آلفا کرهگرفت

هدف قرار عهجامارینامه در اخت، پرسش78/0اریمع

رفت.گ

نامه،پرسشاصلیسؤالاتبهمربوطهايدادهسپس

نمرهدو،تاصفرازسؤالهردرآگاهیمیزانوکددهی

جواب"بهداشت کهپاسخگزینهسهسؤالهر. شدگذاري

جواب"و،)2/0نمره("دانممین"،)0نمره("اشتباه

و حداکثر 0حداقل نمره .گرفتتعلق) 1نمره("صحیح

باشد که بالاتر بودن نمره نشان دهنده افزایش یم24آن 

نشان دهنده آگاهی 0- 8باشد. نمره میدانشجوآگاهی 
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آگاهی خوب 2/12-24آگاهی متوسط و 2/8-12ضعیف، 

سپسآوري وجمعنامهپرسشهاي حاصل از. داده]4[بود 

آزمونو17نسخهSPSSآمارينرم افزارازاستفادهبا

تعقیبیآزمونطرفه،ستقل، آنالیز واریانس یکمtآماري

Tukey HSDهمبستگیضریبوPearsonوتجزیه

نظردر05/0مطالعهایندرداريمعنیسطح. شدتحلیل

.شدگرفته

نتایج
نامه را تکمیل یی که پرسشدانشجو210در میان 

درصد) 47نفر (91درصد) زن و 52نفر (119نمودند، 

میانگین سنی سال با22-29سنی افرادند. دامنهمرد بود

بود. 96/14±11/1و میانگین معدل 68/1±44/24

پریودنتالهاي بیماريآگاهی آنان از نمرهمیانگین

. بود80/19تا2/1تغییراتدامنهبا62/3±25/9

موردیاندانشجوفراوانی نسبی پاسخ 1در جدول 

پریودنتال به هر هايبیماريازآگاهیخصوصدربررسی

نامه آورده شده است. بهیک از سؤالات اصلی پرسش

جنسیت بابررسیموردآگاهی افرادرابطهبررسیمنظور

آگاهی نمرهمیانگینشد.مستقل استفادهtآزمون ازآنان

) نسبت به میانگین زنان 33/9±40/3مردان مورد مطالعه (

) بیشتر بود، ولی از نظر آماري 14/9±91/3مورد مطالعه (

). نتایج = 715/0pتفاوت بین دو جنس معنی دار نبود (

داري نشان داد تفاوت آماري معنیطرفهآنالیز واریانس یک

هاي یان در مورد بیماريدانشجوبین میانگین نمره آگاهی 

هاي مختلف تحصیلی وجود دارد و با پریودنتال در ترم

تحصیلی آگاهی افراد بیشتر شده بودبالارفتن ترم 

)0001/0p =.(

به 8در ترم 38/7یان از دانشجومیانگین نمره آگاهی 

اي دو به در بررسی مقایسهرسیده بود.14در ترم 88/11

هاي تحصیلی آگاهی افراد با ترمنمرهدوي میانگین

،مشاهده شدTukey HSDمتفاوت با آزمون آماري 

نمره آگاهی داري بین میانگیني معنیاختلاف آمار

وجود دارد 14با ترم 9و 8، 7ي هایان ترمدانشجو

)05/0<P( .

سن، بابررسیموردافرادآگاهیرابطهبررسیمنظوربه

بستگی ضریب همآزمونازآنانمعدل و ترم تحصیلی

Pearsonآگاهی نمرهمیانگیناساساینبر. شداستفاده

سن، معدل و ترم تحصیلی رابطه مستقیم و افراد با

داري داشت. با بالا رفتن سن، معدل و ترم تحصیلی معنی

.)P<05/0(افراد افزایش یافتآگاهینمرهمیانگین
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ال تحصیلی هاي پریودنتال در سبیماريازآگاهیخصوصدریان دوره بالینی پزشکی شهید صدوقی یزددانشجوپاسخنسبیفراوانی- 1جدول 
96-1395)210=n(

پاسخ تسؤالاحیطه
اشتباه

تعداد(درصد)
دانممین

تعداد(درصد)
درست 

تعداد(درصد)

تعاریف

121)  6/57(65)  31(24) 4/11(باشد؟                    می(Gingivitis)آیا پیوره مثل التهاب لثه
47)  4/22(140)  7/66(23) 11(گیري هستند؟     شهاي پریودنتال قابل پیآیا بیماري

Halitosis149)  71(39)  6/18(22) 5/10(چیست؟    یا بوي بد دهان

علت
ها و عوامل مرتبط با بیماري پریودنتال

25)9/11(172) 9/81(13) 2/6(شود؟      بیماري پریودنتال در اثر کدام موارد ایجاد می
51) 3/24(128) 61(31) 8/14(هاي پریودنتال نقشی دارد؟   یک در بیماريیا ژنتآ

132) 9/62(54) 7/25(24) 4/11(باشد؟ آیا بیماري دیابت ریسک فاکتور بیماري پریودنتال می

60) 6/28(124) 59(26) 4/12(تواند باعث تولد زودرس نوزاد با وزن کم شود؟   آیا بیماري پریودنتال می

163) 6/77(34) 2/16(13) 2/6(هاي پریودنتال مؤثر است؟  آیا کشیدن سیگار بر روي ترمیم بافت

افتد، آگاهی ي تورم لثه که گاهی اوقات در طول بارداري اتفاق میآیا درباره
دارید؟   

)89 (187)10 (21)1 (2

44) 21(142) 6/67(24) 4/11(شود؟ایجاد میبه نظر شما افزایش حجم لثه به کدام دلیل
44) 21(132) 9/62(34) 2/16(باشد؟    ها، حساسیت نسبت به سرما گرما و شیرینی میآیا حساس شدن دندان

دسترسی به درمان و 
مفاهیم مربوطه

- پزشکی میریزي از لثه وجود دارد نیاز به ویزیت دندانآیا هنگامی که خون

باشد؟ 
)2/5 (11)8/13 (29)81 (170

11) 2/5(37) 6/17(162) 1/77(شود؟   افزایش حجم لثه توسط کدام موارد درمان می
10) 8/4(32) 2/15(168) 80(شود؟   ها میگیري باعث برداشته شدن میناي دندانآیا جرم

11) 2/5(175) 3/83(24) 4/11(پزشک ویزیت شود؟   یک فرد هرچند وقت یک بار باید توسط دندان

ک
تکنی

ها
ي مختلف درمانی مورد استفاده

30) 3/14(165) 6/78(15) 1/7() قابل درمان است؟    Gummy smileلبخند با نمایش زیاد لثه (آیا
31) 8/14(156) 3/74(23) 11(اي قابل درمان است؟  به نظر شما رنگ لثه تیره یا قهوه

تواند توسط استخوان مصنوعی دانید که استخوان آلوئولار میآیا شما می
بازسازي شود؟   

)9/2 (6)5/89 (188)6/7 (16

هاي آیا شما در ارتباط با استفاده از داروهاي حامل موضعی براي درمان
پریودنتال آگاهی دارید؟   

)1/57 (120)9/32 (69)10 (21

هاي پریودنتال آگاهی در درمان بیماريLASERآیا شما درباره استفاده از
دارید؟

)3/13 (28)1/77 (162)5/9 (20

33) 7/15(124) 59(53) 2/25(آیا تحلیل لثه قابل درمان است؟    

هاي پریودنتال طور رایجی در درمان بیماريکه بهAllodermآیا درباره 
شود، آگاهی دارید؟استفاده می

)8/24 (52)5/59(125)7/15 (33

Platelet-richتواند توسط هاي پریودنتال از دست رفته میآیا بافت

plasma –PRP-   جایگزین شود؟
)7/16 (35)8/63 (134)5/19 (41

186) 6/88(15) 1/7(9) 3/4(هاي دندانی چه هستند؟ایمپلنت
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بحث
گیري،پریودنتال پیشهايبا توجه به ماهیت بیماري

پیشرفتازجلوگیريبرايدرمانوهنگامزودشخیصت

عواملکنترلباپزشکان. داردضرورتهابیمارياین

زمینهایندرتوانندمیبیماريبامرتبطسیستمیک

.]11[باشند داشتهبسیار مؤثرينقش

یاندانشجومیانگین نمره آگاهی در این مطالعه، 

بود که 25/9±62/3هاي پریودنتالاز بیماريپزشکی

باشد. میتوان گفت این سطح آگاهی در حد متوسط می

مطالعهازحاصلبر خلاف نتایج مطالعه حاضر نتایج

Asady،بسیار خوب آگاهیسطحازنشاندر اردبیل

.]8[بود پریودنتالبیماريسیستمیکتأثیرازپزشکان

رد تواند مربوط به تفاوت جامعه موعلت تفاوت نتایج می

یان دانشجوبررسی باشد، چرا که مطالعه حاضر بر روي 

پزشکی بدون سابقه فعالیت پزشکی انجام شده است، 

سال3با بیش ازپزشکانAsadyدرحالی که در مطالعه 

.]8[طبابت جامعه هدف بودندسابقه

درصد از 8/90همکاران، و Taşdemirمطالعه در 

باپریودنتالاط بین بیمارياز ارتبپزشکان مورد بررسی،

مارانبی، درصد5/56. آگاه بودندسیستمیکسلامت

ارجاع داده ستیودنتیپربه مختلف لیخود را به دلا

لیدلنیترعیشارا از لثه يزیردرصد خون44بودند و 

ه پریودنتیست عنوان نموده بودند. بماریارجاع بيبرا

نیباز رابطه که ودندنمپزشکان گزارش اگرچه اکثر

آگاهی دارند، اما سیستمیکسلامتباپریودنتالبیماري

توسط یآگاهنیمطالعه نشان داد که انیايهاافتهی

و Gurدر مطالعه .]12[دشوینمیبانیپشتیقیدانش دق

درصد از پزشکان به ارتباط دو سویه 12همکارش تنها 

.]7[ردندهاي پریودنتال و سیستمیک اشاره کبیماري

و همکاران که برروي Maboudiچنین در مطالعه هم

یان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ساري و بابل دانشجو

یان ساري از دانشجوصورت گرفته بود، سطح آگاهی 

یان دانشجوهاي پریودنتال متوسط ولی در مورد بیماري

و Ahmadyمطالعه .]13[بابل خوب ارزیابی گردید 

یان پزشکی همدان نیز نشان دانشجوهمکارش در میان 

یان اطلاعات کافی در دانشجودرصد 50داد که بیش از 

.]9[اندزمینه سلامت دهان نداشته

میانگین نمره آگاهی افراد با معدل در مطالعه حاضر 

داري داشت و با بالا رفتن آنان رابطه مستقیم و معنی

ن نمره آگاهی افراد افزایش یافته است. معدل، میانگی

نشان داد که سرانه مطالعه Al-Zareaنتایج مطالعه 

داري با آگاهی از عوامل بروز بیماري ارتباط آماري معنی

ریودنتال نداشته، اما با آگاهی از علائم بیماري پ

گیرانه، رابطه با سلامت عمومی و پریودنتال، اقدامات پیش

. ]14[داري داردهاي سیستمیک رابطه معنیبیماري

هیچ کدام از شرکت کنندگان در این مطالعه از ”تقریبا

هاي لثه آگاهی نداشتند ارتباط بین بارداري و بیماري

ه تأثیر آن به عنوان یک عامل در زایمان کحالیدر

زودرس و تولد نوزادان با وزن کم نشان داده شده است

]2[.

یان دانشجودرصد 80چنین در مطالعه حاضر، هم

گیري باعث برداشته مورد بررسی معتقد بودند که جرم

استگردد. بدیهی است که ممکنشدن میناي دندان می
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مینايبافتازناچیزيبسیارارمقدگیريجرمخلالدر

کهاستکمآن قدرامراینولیشود،برداشتههمدندان

نیست ملاحظهقابلاساساًدرماناینمنافعباقیاسدر

درصد) درباره اثر 6/77یان (دانشجوتعداد زیادي از .]2[

هاي پریودنتال آگاهی داشتند. در استعمال سیگار بر بافت

بررسی وضعیت پریودنشیوم افراد سیگاري مطالعات نیز

نشان سیگاريغیربا افرادوضعیت بدتري را در مقایسه

به توان میاین مطالعه هايمحدودیتاز . ]15[استداده

و پر کردن سریع و با ها نامهپرسشمخدوش بودن برخی 

علت کمبود وقت اشاره کرد. بهها نامهپرسشدقت کم 

بوده و به تر وسیعشود مطالعات بعدي میپیشنهاد 

صورت سراسري انجام گیرد تا خلاءهاي آموزشی بهتر 

مشخص شود.

گیرينتیجه
نتایج حاصل از مطالعه نشان داد که میانگین آگاهی 

هاي پریودنتالبیماريخصوصدربررسیافراد مورد

سطح آگاهی لذا ارتقاء. باشدین میرو به پایمتوسط

لحاظ انتقال دانش آنان به بیماران یان پزشکی بهدانشجو

جلوگیريدهان ومناسببهداشتحفظپریودنتال جهت

هاي آموزشی ضروري مشکلات بعدي با برگزاري کارگاهاز

چنین جهت افزایش آگاهی رسد. هممیبه نظر 

داشت دهان و دندان و نیز یان پزشکی با بهدانشجو

هاي پریودنتال، هاي حفره دهان از جمله بیماريبیماري

ارائه واحد درسی در این خصوص به صورت اختیاري 

رسد.مییان ضروري به نظر دانشجوبراي این گروه از 

تشکر و قدردانی
یان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید دانشجوبدین وسیله از 

یزد که در این مطالعه شرکت نمودند، صمیمانه صدوقی
یی دانشجونامه کنیم. این مطالعه منتج از پایاندانی میقدر

در شوراي پژوهشی دانشکده 96- 836مصوب به شماره 
باشد. میپزشکی شهید صدوقی یزد دندان

.
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Survey of the Knowledge of Medical Students of Shahid Sadoughi

University of Medical Sciences About Periodontal Disease in 2016-2017: A

Short Report
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Background and Objectives: Some predisposing factors in inducing periodontal diseases can be prevented by

increasing awareness. So, this study was accomplished to evaluate periodontal diseases knowledge by medical

students of Shahid Sadoughi University of Medical Sciences in 2016-2017.

Materials and Methods: In this descriptive study, 210 medical students of Shahid Sadoughi university of

medical sciences were randomly selected and their knowledge was assessed through a questionnaire.

Independent t-test, one-way ANOVA, Tukey’s HSD and Pearson’s correlation coefficient were used for data

analysis.

Results: The mean and standard deviation of knowledge score was 9.25±3.62. There was a statistically

significant difference between the mean score of knowledge and age, education level and students’ average

score (p=0.0001). But there wasn’t a statistically significant relationship between the mean score of knowledge

and gender (p=0.715).

Conclusion: Considering the results, knowledge of students was increased with the rise of the semester.

Therefore, in order to promote the medical students’ knowledge, holding workshops in this field seems helpful.
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