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Abstract 

Background and Objectives: Periodontal disease is one of the most 

common oral health problems that can be prevented by health 

education and early diagnosis. In this regard, the present study aimed to 

evaluate the periodontal status in women on the verge of marriage 

using the modified Community Periodontal Index (CPI) in 2019 in 

Zanjan. 

 

Methods: This descriptive cross-sectional study was performed on 201 

women on the verge of marriage in Zanjan. The required data were 

collected through questionnaires and the clinical examination of 

participants. Finally, the results were analyzed using the Kruskal-

Wallis and Chi-square tests. 

 

Results: Based on the results, 6% of the subjects had a pocket depth of 

more than 3 mm, 28% of them had bleeding on probing (BOP), and 

15% of them had attachment loss. Moreover, it was found that there 

was a significant relationship between the occupation of the 

participants and the pocket depth of upper and lower jaws teeth 

(P=0.005, P=0.019). Furthermore, BOP had a significant relationship 

with the occupation (P=0.02, P=0.019), level of education (P<0.001), 

smoking (P<0.001), alcohol use (P<0.001), and frequency of brushing 

(P<0.001). In addition, attachment loss had a significant relationship 

with smoking (P<0.001) and alcohol consumption (P<0.001). 

 

Conclusion: According to the findings, it can be concluded that the 

reduction of smoking and alcohol consumption and increase of the 

awareness of women regarding dental care can help improve their CPI. 

Therefore, oral health education and increase of awareness seem to be 

a necessity in this regard. 
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 برای درمانی بهداشتی مراکز به کنندهمراجعه زنان در پریودنتال وضعیت بررسی

 CPI Community شاخص از استفاده با زنجان شهر در ازدواج از پیش یهاشیآزما

Periodontal(modified CPI) 8931 در سال 
 

 4فاضلیفائقه ، 9پورملک محمدرضا ،*2ناظمی سلمان بهاره ،8سیده سولماز طاهری
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 چکیده

شود مشكلات سلامت دهان و دندان محسوب مي نیترعیشااري پریودنتال بیم: هدفو  نهیزم

کرد.  آن جلوگیري یشرفتپ از توانيزودهنگام م تشخیص و پیشگیري بهداشت، آموزش با که

شاخص  از استفاده با ازدواج سن زنان در پریودنتال وضعیت این مطالعه با هدف بررسي

( Modified CPI: Modified Community Periodontal Indexپریودنتال جامعه ) شدهاصلاح

 در شهر زنجان انجام شد. 9918در سال 

که بین زنان سن ازدواج  نامهپرسش 209ت توصیفي، اطلاعا مطالعه در قالب یک :یبررس روش

افراد، بررسي شد. از  کلینیكي مقطعي توزیع شده بود، همراه با معاینه صورتبهشهر زنجان 

 .شد استفاده و کاي دو براي تحلیل نتایج سیکروسكال والهاي آزمون

فراد دچار درصد از ا 28داشتند.  متريلیم 9درصد از افراد عمق پاکت بیش از  1 :هاافتهی

فكین هاي دندان عمق پاکت و شغل درصد داراي فقدان چسبندگي بودند. بین 91خونریزي و 

ها و (. بین وضعیت خونریزي لثهp=091/0 ،001/0داشت ) وجود يداريرابطه معن پایین و بالا

(، خونریزي و مصرف سیگار p<009/0خونریزي و تحصیلات )(، p=091/0 ،022/0شغل )

(009/0>p ،)( 009/0خونریزي و مصرف الكل>pو خونریزي و تعداد دفعات مسواک ) زدن

(009/0>p ارتباط )چسبندگي و مصرف سیگار  دادن. همچنین بین ازدستبود داريمعن

(009/0>pو ازدست )دادن ( 009/0چسبندگي و مصرف الكل>p ارتباط )بود. داريمعن 

مراقبت از  نهیزمدر  دارخانهطلاعات زنان کاهش مصرف سیگار و الكل و افزایش ا :یریگجهینت

بنابراین، ؛ تواند به بهبود شاخص پریودنتال جامعه در این قشر از جامعه منجر شوددندان مي

 رسد.مي به نظرآموزش سلامت دهان و افزایش آگاهي افراد در این زمینه ضروري 

 .زنان؛ شدهاصلاحشاخص پریودنتال  ؛هاي پریودنتالشاخص ؛تالپریودن بیماري :هادواژهیکل

 

 مجله دانشگاه علوم پزشکی قم
 33 مرداد، پنجمچهاردهم، شماره  دوره

  41الی  91صفحه 

 
  مقاله پژوهشيمقاله پژوهشي

(Original Article) 
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 نهمكارا و سیده سولماز طاهری                                                                    درماني بهداشتي مراکز بهکننده مراجعه زنان در پریودنتال وضعیت
 و همكاران نسرین جاوید تبریزی                                                                                   ...

 

 
 مقدمه

 کـه هستند عفـوني تیبا ماه یيهاپریودنتال بیماری یهابیماری

دهند يقرار م ریها را تحت تأثدندان اطراف نرم بافت

(Gingivitis )استخوان لیو تحل يرفتن اتصالات بافتبه ازدست ای 

 ياصل لیدلپریودنتال  (.Periodontitis) شوندميمنجر  نگیساپورت

 (.2،9است ) يسالگ لچه از بعد دندان دنیکش

و  يعوامـل محیطي و اجتماع ک،یستمیس طیها و شرایماریب

و  يتوانند با اختلال در عملكرد محافظتيهـای میزبـان ماسـترس

 شرفتیپ فرصت ودنتال،یپر یهاپاتوژن هیعل زبانیم يدفاع ستمیس

 یهایماری(. ب9-5) دکننرا فراهم  ودنتالیپر يبیتخر یهایماریب

 ریو با سا گذارندمي ریروی سـلامت عمـومي تأث نتالودیپر

 ،يعروق-يقلب یهایماریب ابت،یمزمن مثل د يالتهاب یهایماریب

نوزادان با وزن زودرس و تولد  مانیزا نیو همچن ياختلالات تنفس

ارتباط دارد  (LBW: Low Birth Weight) گرم 2522از مترک

 وزن و زودرسادان کمتولد نوز خطر(. مطالعات نشان دادند 1-6)

(Prematureدر مادران مبتلابه پر )برابر نسبت به  9 باًیتقر تیودنتی

اثر مخرب  کهیطور، بهبیشتر است ودنتالیپر یماریمادران بدون ب

ممكن است بیشتر  يباردار حت یهاپریودنتـال در خـانم یهایماریب

(. 92،99) از اثر مصرف دخانیات یا الكل در دوران بارداری باشد

مهم  اریبس ینامطلوب باردار جیبا نتا ودنتالیپر یهایماریارتباط ب

از  شتریبرابر ب 02وزن چراکه احتمال مرگ نوزادان کم ؛است

نوزادان در صورت  نیا نیاست. همچن طبیعيوزن  نوزادان با

در  ،فراوان يعو اجتما یاقتصاد یهانهیبر هز علاوهماندن زنده

 یهاتیو معلول ياختلالات تنفس ،یمادرزاد یهايخطر آنومال

علل و  نییهستند. با توجه به موارد ذکرشده، تع يتكامل-يعصب

 توانديم آن علل از يكیوزن که از نوزادان کم یریشگیپ

 (. 92رسد )يمبه نظر  یضرور ،باشد تیودنتیپر

که با استفاده از شاخص  همكاران و Fanas راستا مطالعه نیا در

 CPITN: Community Periodontalازهای درماني پریودنتال )نی

Index of Treatment Needs )یهایماریب نیبارتباط  يبررس به 

 یماریب بودند، پرداخته مانیزا از بعد عوارض و ودنتالیپر

 مانند يحاملگ نامطلوب عواقب یبرا ياحتمال یخطر را ودنتالیپر

 و ینحو(. 99کردند ) دییأت تولد هنگام کم وزن و زودرس مانیزا

 سلامت تیوضع برمؤثر  عوامل ریتأث يبررسمنظور به زین همكاران

و گزارش کردند  دادند انجام ی پژوهشيباردار دوران در ودنتالیپر

 دهان بهداشت کمكي وسایل از استفاده تحصیلات، سطح افزایش با

شاخص  زدن،مسواك و بالاتر ياجتماع یاقتصاد تیوضع دندان، و

 کاهش (CPI: Community Periodontal Index) جامعه ودنتالیپر

در  ژهیوپزشكي به(. تحقیقات اپیدمیولوژیک در دندان90) یابدمي

زیرا  دارد؛ یياهمیت بسزا ودنتالیپر یهایماریرابطه با پیشگیری از ب

و  تیویزودهنگام ژنژ صیبا آموزش بهداشت، پیشگیری و تشخ

یشرفت بیماری جلوگیری و سیر تخریبي آن توان از پمي تیودنتیپر

 را کنترل کرد. 

و ارتباط عفونت مادر  ودنتالیپر یهایماریب زیاد وعیبا توجه به ش

شده است تا  يمطالعه طراح نیا ،ينامطلوب حاملگ جیبا نتا

را با استفاده از  زنجاناز ازدواج شهر  شیزنان پ ودنتالیپر تیوضع

 شیبا افزا تا کند يبررسل جامعه پریودنتا شدهاصلاحشاخص 

کاهش عوارض نامطلوب  برای يگام مهم ،ندهیآ مادران يآگاه

 بردارد. يحاملگ

 

 یبررس روش
 یباردار نیسن در زنان از نفر 292 اطلاعات يمقطع مطالعه کی در

 مرکز) ازدواج از قبل یهادرمانگاه به کنندهمراجعه زنجان شهر

 یبالا که (کارمندان شهرك در واقع 90 شماره درماني بهداشتي

 به که یافراد سال، 02 افراد بالای. شد مطالعه وارد بودند سال 91

 در شرکت به که یافراد بودند، مبتلا کیستمیس یهایماریب

 ای داشتند لثه یهایماریب قبلاً که یافراد نداشتند، تمایل مطالعه

 ریاخ ماه شش در که یافراد و بودند درمان تحت اکنون

 با نمونه حجم. از مطالعه خارج شدند داده بودند انجام یریگرمج

 جامعه در نسبت نیتخم یبرا نمونه حجم محاسبه فرمول از استفاده

 :آمد دستبه d= 275/2 و درصد 5 یآلفا با
 

 
 

 میزان آمریكا در( 2) همكاران و Thornton مطالعه اساس بر

 به توجه با که بود درصد 52 زنان در پریودنتیت بیماری فراواني
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 دستبه نفر 222 مطالعه این برای لازم نمونه تعداد بالا، فرمول

نامه پرسش 292 ریزش، درصد 5 درنظرگرفتن با درنهایت آمد.

. فرم بود بررسي قابلنامه پرسش 229 تعداد این از شد. توزیع

افرادی قرار داده شد که واجد  اریآگاهانه در اخت نامهتیرضا

 ،يصورت کتببه تیند. در صورت ابراز رضاودعه بشرایط مطال

کننده در افراد شرکت ودنتالیپر تیو وضع کیاطلاعات دموگراف

 استفاده با آمار متخصص ابتدانامه ثبت شد. پرسش قیمطالعه از طر

 سپس. کرد تولید تصادفي، اعدادی را اعداد تولید افزارنرم از

 اعداد از یكي شدهانتخاب تصادفي عدد یكان رقم کهدرصورتي

 صفر:) عدد آن به مربوط روز در پژوهشگر بود، چهار تا صفر

 به( چهار: چهارشنبه شنبه،سه: سه دوشنبه، دو: یک: یكشنبه، شنبه،

 شرایط واجد افراد بین از روز هر در و کردمي مراجعه درمانگاه

 منظوربه. گرفتمي نمونه تمایل داشتند مطالعه در شرکت به که

 هفته هر) هفته ودوبیست پژوهشگر مدنظر نمونه حجم به نرسید

 . کرد مراجعه درمانگاه به( روز یک

 میزان شغل، تحصیلات، میزان سن، شامل دموگرافیک اطلاعات

 زدن،مسواك دفعات نظیر نیاز مورد اطلاعات سایر و درآمد

 از بعد خونریزی پاکت، عمق الكل، مصرف سیگارکشیدن، وضعیت

 نیز چسبندگي سطح و پریودنتال جامعه شدهاصلاحپروب، شاخص 

 مطالعه در کنندهشرکت افراد پریودنتال وضعیت. شد ثبت و بررسي

 متخصص پریودنتال جامعه توسط شدهاصلاحشاخص  از استفاده با

 معیارهای پریودنتال پاکت و لثه از خونریزی. شد ارزیابي پریو

 با گرمعاینه فرد وسطت معاینه. هستند پریودنتال وضعیت ارزیابي

 WHO CPI (Communityپریودنتال  پروب از استفاده

Periodontal Index )(شاخص پریودنتال جمعیت )از استفاده با و 

 در موجود پزشكيدندان یونیت روی کافي نور و پزشكيدندان آینه

 5/2 (نوك توپ) ball tip دارای پروب این. شد انجام درمانگاه

 رنگي حلقه و مترمیلي 5/5 تا 5/9 نواحي در رنگي باند و متریمیلي

 هایدندان تمامي(. 9 شكل) است مترمیلي 5/99 و 5/1 ناحیه در

 وجود ازلحاظ دندان و لثه بین پروب نوك ورود با دهان در موجود

 در گرم 22 حداکثر پروبینگ نیروی. شدند بررسي خونریزی نبود یا

 در دندان طولي محور موازاتبه پروب کهطوریبه شد، گرفته نظر

 سطح سمت به دندان لدیستا سطح از( پاکت) لثه سالكوس امتداد

  رتبه. شد داده حرکت آراميبه پایین و بالا کوتاه حرکات با مزیال

 

 
شده توصیه WHO Community Periodontal Index: پروب 1 شماره شکل

 برای معاینات کلینیکی

 

 جدول کدهای طبق دندان هر برای پریودنتال پاکت و لثه خونریزی

 .شد ثبت 9-9

 با (LoA: Loss of Attachment) بندگيچس دادنمیزان ازدست

 ،90-91) دنداني هایشماره اساس بر سكستانت، به دهان تقسیم

 هایدندان. شد ثبت( 01-00 و 99-09 ،91-90 ،20-21 ،99-29

 و اول مولر هایشامل دندان شاخص این ارزیابي برای ایندکس

 در. است 99 دندان و 99دندان  خلفي، سكستانت هر برای دوم

 هایدندان تمامي مربوطه، سكستانت در دندان نبود رتصو

 رتبه عنوانبه میزان بالاترین و ارزیابي سكستانت آن در موجود

 .شد ثبت سكستانت آن چسبندگي دادنازدست

 CPI WHO پروب از استفاده چسبندگي با دادنمیزان ازدست

 (.9جدول ) شد ارزیابي

 ازین مورد اطلاعات( 92) امهنپرسش و نهیمعا مصاحبه، از استفاده با

 آمدهدستبه هایداده .(است وستیپ نامهپرسش) شد یآورجمع

 تعداد صورتبه گسسته هایداده. شد تحلیل SPSS 20 افزارنرم با

 نشان معیارانحراف و میانگین صورتبه پیوسته هایداده و درصد و

 گيپراکند مرکزی، هایشاخص) توصیفي هایآماره از. شد داده

و کروسكال کای اسكوئر، آزمون دقیق فیشر ) تحلیلي و( جداول و

 کنندهشرکت افراد نام. شد استفاده نتایج گزارش برای نیز (سیوال

 نیا. نشد لیتحم یانهیهز مارانیب به و بود محرمانه مطالعه در

 علوم دانشگاه اخلاق تهیکم از اخلاق کد گرفتن از پس مطالعه

  .شد اجرا( ir.zums.rec.1398.344: جوزم شماره) زنجان يپزشك
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 چسبندگی دادنازدست زانیم و جامعه ودنتالیشده پرشاخص اصلاح طبق ودنتالیپر پاکت و لثه یزیخونر( score) رتبه: 1 شماره جدول

 رتبه

 X 9 4 3 2 1 0 شاخص
 شد حذف مطالعه از دندان ندارد وجود دندان - - - خونریزی وجود خونریزی نداشتن لثه خونریزی

 شد حذف مطالعه از دندان ندارد وجود دندان - - مترمیلي 6 ≤ پاکت مترمیلي 5-0 پاکت پاکت نبود پاکت عمق

 نشدهثبت سكستانت شد حذف مطالعه از سكستانت مترمیلي 92≤ مترمیلي 99-1 مترمیلي 1-6 مترمیلي 5-0 مترمیلي 9-2 چسبندگي دادنازدست

 
 دفعات تعداد و الکل و گاریس مصرف لات،یتحص مد،آدر شغل، مختلف سطوح در هادندان یچسبندگ دادنازدست تیوضع سهیمقا: 2 شماره جدول

 افراد زدنمسواک

 ریمتغ

 یچسبندگ دادنازدست یبندرده

 درصد کل
 سطح

 *داریمعنی
3-0 

 متریلیم

5-4 

 متریلیم
 متریلیم 8-6

11-9 

 متریلیم

 ای متریلیم 12

 شتریب

 شغل

 1/5 97 - - 2 9 90 آموزدانش

2/102 

 7/06 10 - - 9 95 71 دانشجو

 29/1 01 - - 2 6 02 دارخانه

 96/1 90 - - 9 0 21 کارمند

 0/2 1 - - 9 9 6 حوزه

 درآمد

 75/5 952 - - 2 25 925 درآمد بدون

2/111 

122222-9222222 6 9 2 - - 7 9/5 

9222222-9522222 1 9 9 - - 92 5/2 

9522222-2222222 99 9 9 - - 99 6/5 

 5/1 97 - - 9 9 95 بالا به 2222222

 تحصیلات

 9/2 2 - - 2 2 2 راهنمایي

2/102 

 29/0 09 - - 2 5 91 دبیرستان

 97/1 96 - - 2 9 99 یپلمدفوق

 09/9 96 - - 2 96 61 کارشناسي

 99/1 21 - - 9 5 22 ارشد

 2/5 0 - - 2 2 0 دکترا

 سیگار مصرف

  5 - - 2 9 2 روز هر

229/2>  

  00 - - 9 29 91 هفته در بار چند

  91 - - 2 9 96 ر هفتهبار د یک

  95 - - 2 2 95 ندرتبه

  11 - - 2 2 11 هرگز

 الكل مصرف
  00 - - 0 95 25 بله

229/2> 
  957 - - 9 90 902 خیر

 اتدفع تعداد

 زدنمسواك

  9 - - 2 2 9 هرگز

2/100 
  9 - - 2 2 9 بار 2-6 ایهفته

  67 - - 9 96 11 بار یک روزی 

  12 - - 2 99 77 بیشتر یا بار 2 روزی

 دو یکا آزمون*
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 افراد زدنمسواک دفعات دادتع و الکل و گاریس مصرف لات،یتحص ،درآمد شغل، مختلف سطوح در هادندان پاکت تیوضع سهیمقا: 3 شماره جدول

 یبندرده ریمتغ
 پایین هایدندان پاکت بالا هایدندان پاکت

 *داریمعنی سطح معیارانحراف هارتبه میانگین داریمعنی سطح معیارانحراف هارتبه میانگین

 شغل

 051/2 017/2 آموزدانش

225/2 

592/2 009/2 

291/2 

 012/2 029/2 092/2 912/2 دانشجو

 621/2 729/2 557/2 609/2 دارخانه

 072/2 722/2 059/2 651/2 کارمند

 072/2 721/2 059/2 259/2 حوزه

 درآمد

 526/2 012/2 درآمد بدون

266/2 

012/2 526/2 

025/2 

122222-9222222 192/2 976/2 729/2 092/2 

9222222-9522222 659/2 919/2 729/2 556/2 

9522222-2222222 027/2 075/2 599/2 092/2 

 969/2 220/2 950/2 959/2 بالا به 2222222

 تحصیلات

 169/2 621/2 راهنمایي

592/2 

192/2 906/9 

520/2 

 012/2 599/2 522/2 559/2 دبیرستان

 597/2 665/2 070/2 507/2 دیپلمفوق

 501/2 011/2 529/2 005/2 کارشناسي

 026/2 599/2 027/2 091/2 ارشد

 519/2 112/2 229/2 192/2 دکترا

 مصرف

 سیگار

 511/2 169/2 روز هر

511/2 

906/9 792/2 

516/2 

 012/2 579/2 515/2 522/2 هفته در بار چند

 597/2 610/2 070/2 517/2 هفته در بار یک

 501/2 071/2 529/2 625/2 ندرتبه

 509/2 026/2 027/2 591/2 هرگز

 الكل مصرف
 169/2 510/2 بله

692/2 
906/2 102/2 

520/2 
 012/2 099/2 620/2 522/2 خیر

 دفعات تعداد

 زدن مسواك

 - - هرگز

019/2 

- - 

912/2 
 - - - - بار 2-6 ایهفته

 505/2 597/2 527/2 016/2 بار یک روزی

 522/2 592/2 071/2 522/2 بیشتر یا بار 2 روزی

 والیس کروسكال آزمون* 

 

از افراد  يبرخ نكردنیهمكاربه  توانيم مطالعه یهاتیاز محدود

تعداد مراجعات به مرکز  شیکرد که پژوهشگر با افزا اشاره

 .کردآن را مرتفع  يدرمان يبهداشت

 

 هایافته
 92/2 معیارانحرافو  91/22 يسن نیانگیزن با م 229درمجموع 

توجه  با(. سال 25 نیشتریسال و ب 22 نیکمتردند )وارد مطالعه ش

 دارنشدنيمعن و هايآزمودن يسن دامنه بودنکوچکبه 

 نیدر ا ي،دندان یهااز شاخص کیچیه در یآمار یهاآزمون

 عمق افراد درصد از 6. نشد لحاظسن در جداول  ریمطالعه متغ

 دچار افراد درصد از 21. داشتند متريلیم 9 از شیب پاکت

 .بودند يچسبندگ فقدان یدارا درصد 95 و لثه یزیخونر

 دادنازدست زانیم ،گاریس مصرف شیافزا با داد نشان جینتا

 باعثنیز  الكل مصرف(. p<229/2) ابدیيم شیافزا زین يچسبندگ
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 شوديم هادندان در يچسبندگ دادنازدست زانیم شیافزا

(229/2>p( )2 جدول) .بالا یهااندند پاکت تیوضع و شغل نیب 

 در(. p=291/2 و p=225/2) دارد وجود یداريرابطه معن نییپا و

 زنان از بهتر يدندان پاکت تیوضع آموزدانش و دانشجو زنان

 .(9 جدول. )است کارمند و دارخانه

 زنان در یزیخونر شاخص تیوضع داد نشان جینتا گرید طرف از

 و دارخانه زنان در یزیخونر تیوضع از بهتر آموزدانش و دانشجو

 یزیخونر شاخص تیوضع(. p=222/2 و p=291/2) بود کارمند

 با زنان در یزیخونر تیوضع از بهتر بیشتر، لاتیتحص با زنان در

 کمتر که يزنان در .(p<229/2) بود پلمید از کمتر لاتیتحص

بهتر از  یزیخونر تیوضع ،نبودند یگاریس ای دندیکشيم گاریس

 مصرف الكل که يزنان در .(p<229/2) ی بودگاریس زنان

بود  يالكل زنانبهتر از  یزیخونر تیوضع ،کردندينم

(229/2>p). زدنديم مسواك روز در بار دو که یافراد در، 

 مسواك روز در بار کی که ي بودکسان از بهتروضعیت خونریزی 

 .(0 جدول( )p<229/2) زدنديم

 
افراد زدن مسواک دفعات تعداد و الکل و سیگار مصرف تحصیلات، درامد، شغل، مختلف سطوح در ها لثه درصد خونریزی : مقایسه4شماره  جدول  

بندی رده متغیر  
بالا های لثه خونریزی درصد های پایین لثه خونریزی درصد   

یسطح معنی دار انحراف معیار میانگین نمیانگی  ارانحراف معی   سطح معنی داری 

 شغل

1/20 دانش آموز  7/01  

222/2  

1/91  9/00  

912/2  

2/26 دانشجو  1/92  9/21  6/96  

دار خانه   7/65  0/92  9/66  2/97  

9/72 کارمند  1/09  5/79  9/05  

9/95 حوزه  9/25  9/97  1/22  

 درامد

 20/517 20/97 بدون درآمد

620/2  

27/69 25/160 

927/2  

122222-9222222  09/27 99/021 09/16 25/009 

9222222-9522222  99/92 25/520 97/52 22/201 

9522222-2222222  26/12 29/091 26/12 22/177 

به بالا2222222  59 / 22  22 / 226  21/ 29  92 / 920  

 تحصیلات

 26/597 99/25 راهنمایي

229/2>  

99 /11 99/251 

229/2>  

09 22/199 96/22 دبیرستان /02 29/192 

 25/219 92/79 26/192 99/62 فوق دیپلم

92 25/779 25/52 کارشناسي /69 21/610 

92 ار شد /55 20/112 26/92 29/295 

02 دکتری /91 02/222 92 /61 21/296 

 مصرف سیگار

29 هر روز / 72  26/597 

229/2>  

22 / 16  29 /251 

229/2>  

92 چند بار در هفته / 20  22/199 92 / 21  02 / 927  

09 یكبار د رهفته /79 26/192 09 / 91  25/219 

62 به ندرت /99 25/779 59 / 91  21/ 107  

62 هرگز / 59  20/112 72 / 20  29/ 952  

 مصرف الكل
99 بله / 55  26/597 

229/2>  
90 / 16  99/251 

229/2>  
02 خیر / 27  22/199 09 / 22  29/192 

 دفعات مسواكتعداد 

 زدن

 - - هرگز

229/2>  

- - 

229/2>  
بار 2-6هفته ای   - - - - 

روزی یكبار   20/61 26/192 60/70 26/ 921  

بار یا بیشتر 2روزی   06/90 25/779 62 /02 25/ 796  
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  بحث
 یآمار جوامع یرو يمختلف مطالعات ودنتالیپر تیوضع زمینه در

 ،شدهبررسي افراد به بسته جینتا که است گرفته صورت گوناگون

 از هدف. است متفاوت لعهمطا یاجرا سال و یيایجغراف تیموقع

 شهر ازدواج سن زنان در پریودنتال وضعیت بررسي مطالعه این

 هایایده ارائه منظوربه مرتبط عوامل شناسایي. بود زنجان

 مادران و زنان در بیماری این کاهش درنهایت و آتي مطالعات

 کشور سلامت گذاریسیاست در مؤثری گام تواندمي آینده

 درآمد، سطح شغل، زمینه در اطلاعاتي عهمطال این در. باشد

 دفعات تعداد الكل، مصرف سیگار، مصرف تحصیلات، میزان

. شد آوریجمع پریودنتال وضعیت با هاآن ارتباط و زدنمسواك

 هالثه یزیخونر و پاکت تیوضع و شغل نیب ،جینتا به توجه با

 آموزدانش و دانشجو زنان در. داشت وجود یداريرابطه معن

 زنان از بهتر هالثه یزیخونر و پاکت تیوضع( شغل عنوانهب)

 با زنان در یزیخونر شاخص تیوضع. بود کارمند و دارخانه

 با زنان در یزیخونر تیوضع از بهتر زین بیشتر لاتیتحص

 مسواك روز در بار دو که یافراد. بود پلمید از کمتر لاتیتحص

 بار کی که ي داشتندکسان به نسبت یکمتر یزیخونر ،زدنديم

 يزنان در یزیخونر شاخص تیوضع. زدنديم مسواك روز در

 تیوضع از بهتر ،نبودند یگاریس ای دندیکشيم گاریس کمتر که

 مصرف الكل که يزنان در .بود یگاریس زنان در یزیخونر

. بود يالكل زنان از بهتروضعیت شاخص خونریزی  ،کردندينم

 دادنازدست زانیم ،الكل و رگایس مصرف شیافزا با نیهمچن

 سابقه افراد درصد از 22 تقریباً. ابدیيم شیافزا زین يچسبندگ

 توجه با. داشتند سیگار مصرف سابقه درصد 52 و الكل مصرف

 و( 92) هستند دهان سرطان اصلي عوامل عامل دو این اینكه به

 به توجه با و دارند پریودنتال هایبیماری با مشخصي ارتباط

 لثه خونریزی با الكل و سیگار مصرف بین دارمعني رابطه وجود

 افراد آگاهي افزایش حاضر، مطالعه در چسبندگي دادنازدست و

 به ضروری دهاني و دنداني هایبیماری با عوامل این ارتباط از

 . رسدمي نظر

 سطح افزایش با شد گزارش همكاران و ینحو مطالعه در

 دندان، و دهان بهداشت يکمك وسایل از استفاده تحصیلات،

پریودنتال  شاخص زدن،مسواك و بهتر ياجتماع یاقتصاد تیوضع

 بود حاضر مطالعه یراستا در جینتا نیا(. 90) یابدمي بهبود جامعه

 در زدنمسواك دفعات تعداد و شغل لات،یتحص سطح که

 در اگرچه. بود مؤثر ازدواج نیسن در زنان دهان سلامت تیوضع

 و استفاده پریودنتال جامعه شاخص از همكاران و ینحو مطالعه

 حاضر مطالعه با آن جینتا ،است شده انجام باردار زنان یرو مطالعه

 . استهمسو 

 یخطر را ودنتالیپر یماریب همكاران و Fanas نكهیا به توجه با

 و زودرس مانیزا مانند يحاملگ نامطلوب عواقب یبرا ياحتمال

 یهاشاخص بهبود به توجه لزوم ،ندکرد دییتأ تولد هنگام کم وزن

 در نامطلوب عواقب کاهش منظوربه زنان در ودنتالیپر یماریب

 و Kumar(. 99) رسديم نظر به یضرور مانیزا و یباردار دوران

 بهبود یبرا را يمهم عوامل مختلف مطالعه دو در همكاران

 گرفتند جهینت و ندکرد يبررس مردان و زنان در ودنتالیپر تیوضع

. است افراد ودنتالیپر تیوضع بهبود در يمهم عامل زدنمسواك

 حاضر مطالعه از بیشتری اریبس نمونه حجم هاآن مطالعه اگرچه

 دفعات تعداد که استهمسو  حاضر مطالعه با هاآن جینتا ،داشت

 هاآن. دارد افراد يدهان سلامت در يمهم نقش زدنمسواك

 هاآن يدنیآشام آب در دیفلورا زانیم که یافراد کردند گزارش

 در(. 95-96) داشتند یترعمقکم يدندان یهاپاکت ،بود بیشتر

 ساکنان در يدنیآشام آب كسانی طیشرا به توجه باحاضر  مطالعه

 آب در دیفلورا ریتأث سهیمقا و سنجش امكان زنجان شهر

 .نداشت وجود يدنیآشام

Vandana میانگین کردند دیتأک خود مطالعه در زین همكاران و 

 :CEJ) خط طوق دندان از پاکت عمق و پروب هنگام خونریزی

Cemento Enamel Junction)، زودرس مانیزا که يزنان در 

 و داشتند موفق مانیزا که بود يزنان از بیشتر مراتببه داشتند

 نوزاد کم وزن و پریودونتال بیماری بین گرفتند جهینت تیدرنها

 (. 97) دارد وجود مثبتي ارتباط تولد هنگام

 مانیزا برای خطر فاکتور ودنتالیپر یهایماریب نكهیا به توجه با

 زنان به توجه لزوم ،شونديم محسوب نوزاد کم وزن و زودرس

 لزوم و شاخص نیا بهبود منظوربه ازدواج و یباردار نیسن در

 راستا نیا در يبهداشت و يآموزش یهااستیس یریکارگبه

 ،است يعیشا نسبتاً یماریب ودنتالیپر یماریب. دشويم دوچندان

 افراد درصد 05 در همكاران و Sofola مطالعه در کهیطوربه
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 نهمكارا و سیده سولماز طاهری    درماني بهداشتي مراکز بهکننده مراجعه زنان در پریودنتال وضعیت
و همكاران نسرین جاوید تبریزی                                                                                   ...

 افراد درصد 7/99 در همكاران و يصانع مطالعه در و( 91)

 درصد 1/9 و کم عمق با پاکت افراد درصد 7/01 لثه، یزیخونر

 ملاحظه نیز مطالعه این در(. 91) شد مشاهده قیعم پاکت افراد

 21 متر داشتند،يمیل 9 از بیش پاکت عمق از افراد درصد 6 شد

 فقدان دارای درصد 95 و خونریزی دچار افراد درصد

 . بودند چسبندگي

شاخص نیازهای درماني  نیب زین همكاران و ترابي مطالعه در

 تعداد و اشتغال وضعیت سواد، سطح سن، متغیرهای وپریودنتال 

 هاآن. شد مشاهده یداريمعن آماری ارتباط زدنمسواك دفعات

 در دندان و دهان بهداشت آموزش یهابرنامه که درفتنگ جهینت زین

 دارندهنگه نسوج و لثه سلامت به توانديم یباردار دوران خلال

 (.22) کند کمک نوزاد سلامت نیهمچن و دندان

 2 که افرادی در خونریزی کلي میزان شد داده نشان مطالعه این در

 از بار یک که افرادی به نسبت زنندمي مسواك روز در بار

 نتایج با که است کمتر مشخصي طوربه کنندمي استفاده مسواك

 در (.90-96) دارد مطابقت نحوی و حقیقتي ،Kumar مطالعات

 آزمودني هزار 96 روی ژاپن در که همكاران و Kitagawa مطالعه

 سیگارکشیدن، که بود آن از حاکي آمدهدستبه شد نتایج انجام

 سندرم با مرتبط عوامل و دندان و دهان بهداشت وضعیت

 این. هستند ارتباط در پریودنتال هایبیماری با متابولیک

 دهدمي نشان و همسو است حاضر مطالعه نتایج با گیرینتیجه

 ترك اهمیت زدن،مسواك زمینه در سلامت هایگذاریسیاست

 بیماری بروز از جلوگیری در تواندمي چاقي کنترل و سیگار

 مؤثر بارداری سنین در زنان درنتیجه و سالانبزرگ در پریودنتال

 (. 29) باشد

 و پریودنتال هایبیماری بین ارتباط به همچنین اخیر مطالعات در

 این داربودنمعني به توجه با است که شده اشاره زنان در چاقي

 ارتباط بررسي به که همكاران و Jacomossi مطالعه در ارتباط

 از استفاده با پریودنتال هایبیماری و زنان در موضعي چاقي

 در شودمي پیشنهاد بودند، پرداخته پریودنتال جامعه شاخص

 مطالعه در(. 22) بگیرد قرار توجه مورد آتي هایپژوهش

Dhaifullah ارتباط آماری نظر از اگرچه نیز همكاران و 

 مشاهده پریودنتال وضعیت و شاخص توده بدني بین داریمعني

 شده مطرح آتي هایپژوهش برای پیشنهاد یک عنوانبه نشده،

 (.29) است

 شدهاصلاح شاخص از دقت افزایش منظوربه مطالعه این در

 تمام گزارش و معاینه شامل که شد استفاده پریودنتال جامعه

 دندان شش و پریودنتال پاکت لثه، خونریزی دچار هایدندان

 باتمحاس به و است( LoA) چسبندگي دادنازدست برای شاخص

 مطالعه نظیر مواردی برای شاخص این(. 92) ندارد نیاز پیچیده

 معاینات دلایلي برای به افراد که رسدمي به نظرمناسب  حاضر

 قرار محقق اختیار در کمي وقت و اندنكرده مراجعه پزشكيدندان

 هایعكس به اینكه به توجه با و شاخص این از استفاده با. دهندمي

 آینده در تریوسیع حجم در مطالعات توانمي نیست، نیازی دهاني

 (.20) داد انجام

 گیرینتیجه
 و دارخانه زنان اطلاعات افزایش الكل، و سیگار مصرف کاهش

 و زدنمسواك صحیح روند حفظ خصوص در لازم هایآموزش

شاخص پریودنتال  بهبود به منجر تواندمي دهان سلامت از مراقب

 افزایش و دهان سلامت آموزش ابراین،بن شود؛ قشر این جامعه در

.رسدمي نظر به ضروری زمینه این در افراد آگاهي

تشکر و قدردانی 
از تمام کارکنان مرکز بهداشتی درمانی شماره 90 شهر زنجان که 

کار نمونهگیري را تسهیل کردند صمیمانه قدردانی میکنیم. 
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