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غذايي و شيوع پوسيدگي زودرس در  ي ميان برنامه ي بررسي رابطه

  پيش دبستاني بيرجند كودكان 

  

 ** محمد مهدي شيخاني - *مريم مهرابخاني  -* لهيلحسين نعمت ا

  

  مشهدشتي درماني و خدمات بهدادانشگاه علوم پزشكي ي دندانپزشكي  دانشكده و عضو مركز تحقيقات دندانپزشكي كودكانآموزشي استاديار گروه  *
  دندانپزشك **

  

  چكيده

بـا   كـه    ،هاي مزمن شايع در كودكان كم سن و سال اسـت            پوسيدگي دنداني زودرس دوران كودكي يكي از بيماري        :الهبيان مس 

بيـشتر   .سـازد   ناپـذير مـي   پرهيزرا  عمـومي   باهوشـبري   هـاي دندانپزشـكي       انجـام درمـان    ،آن هاي دنداني ناشي از    درد و عفونت  

. كيد دارنـد ااختصاصي پوسيدگي دنداني زودرس دوران كودكي ت عوامل  كامل  ناو شناخت   سبب شناسي   ان بر پيچيدگي    پژوهشگر

آمـادگي  اي و  غـذايي، شـناخت عـادات تغذيـه     بسندگي برنامه ي    تواند در ارزيابي      غذايي كودكان هر جامعه مي    برنامه ي    پردازش

  .غذايي آنان سودمند باشدبرنامه ي ي پوسيدگي زاي

غـذايي در كودكـان   برنامـه ي  ميزان شـيوع پوسـيدگي زودرس دوران كـودكي و      ي ميان   بررسي رابطه   براي   اين پژوهش    :هدف

  . انجام گرفته است  بيرجندهاي كودكمهد

هاي مهـد  ماهه ي 71 تا 24  كودك500ي روزه هفت  غذايي  ، پيشينه ي    توصيفي تحليلي مقطعي  پژوهش  در اين   : مواد و روش  

در الگـوي پيـشنهادي گـروه كـشاورزي ايـالات متحـده        گوناگون ي هاي غذايگروهي ثبت و با ميزان توصيه شده      بيرجند كودك

ميـزان   ي وي برنامـه ي غـذاي  دندانپزشكي قرار گرفتند و رابطـه       ي   نمونه هاي يادشده مورد معاينه       ،سپس. گرديدمريكا مقايسه   ا

-Mann(مـان ويتنـي      هـاي  هـا از آزمـون      در پـردازش يافتـه     . شـد  بررسـي  پژوهش،   شدت پوسيدگي دنداني در نمونه هاي مورد      

Whitney( مجذور كاي ،)Chi-Square( اسپيرمن آزمون همبستگي و(Spearman) استفاده گرديد .  

 به پوسـيدگي دنـداني زودرس    درصد2/50 آنها به پوسيدگي دنداني زودرس و درصد 9/83 بررسي،كودكان مورد    در -1: ها  يافته

 ميانگين -p.( 3=01/0(دست آمد  هب نثوم از تربيش مذكر جنس در متفرقه غذايي گروه مصرف هاي وعده ميانگين -2 .دندبو دچار حاد

dmft   وdmfs 001/0(گروه متفرقه داشت ايش ميانگين دفعات مصرف مواد غذايي افز با مستقيم ي ارتباط =p(. 4- ميـانگين  dmfs 

 به تفكيك در آنها مطابق يا بيشتر از ميزان توصيه شده گوشت و حبوب، نيز وي شيري ها فرآوردههايي كه مصرف شير و   در نمونه 

   .)>001/0p(دست آمد ه هاي غذايي ياد شده در آنان كمتر از الگوي استاندارد بود ب  كه مصرف گروه،هايي  كمتر از نمونه،بود

شـيوع پوسـيدگي زودرس دنـداني در        رخوردار نبودند و    غذايي مطلوب ب  بررسي از برنامه ي     هاي مورد     نمونهبيشتر   :نتيجه گيري 

  . آنها بالا بود

 ان پيش دبستاني ي، كودكذايغبرنامه ي ، پوسيدگي دنداني زودرس دوران كودكي پوسيدگي دنداني،: واژگان كليدي
  

  2/4/86:  تاريخ پذيرش مقاله      16/10/85: تاريخ دريافت مقاله

  85 تا 70    صفحه ي1386سال هشتم؛ شماره يك، . شيرازمجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي 
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  درآمد

 زمـان رشـد، تكامـل و ايجـاد          ،هـاي كـودكي    سال

ايـن تجربيـات و عـادات       ، كـه    اسـت  آشـكار    .عادت است 

ي كودك در آينـده باشـد، پايـه         پايه ي كاركرد    تواند    مي

اي   وضـعيت تغذيـه  ،غذايي و در نتيجـه برنامه ي   گزينش  

 كـه   ،شـود و منطقـي اسـت        ته مـي  در آغاز زندگي گذاش ـ   

 كه در كودكي مورد     ،هاي غذايي و الگوهاي خوردن      گزينه

گيرنـد، بـر سـلامت و        قـرار مـي   پـدران و مـادران      توجه  

وثر بـوده و    تندرستي در هر مرحله از زنـدگي كـودك م ـ         

توانـد   اي در نوزادان و كودكان مي    تغذيه الگوهاي نادرست 

  .تا سنين بزرگسالي ادامه يابند

غذايي متعـادل، مـواد     برنامه ي   داري از يك    برخور

 دهان  ، سلامت مين سلامتي كل بدن و نيز     ابراي ت را  لازم  

غذايي نادرست  شك عادات   بي  سازد و     و دندان فراهم مي   

و روي آوردن كودكان به تنقلات شيرين و كاهش مصرف          

 برسـلامت  ي جبران ناپذيرتواند اثرات   مواد غذايي اصلي مي   

 آمـادگي اشد وزمينه رابـراي افـزايش       عمومي آنهاداشته ب  

  .پوسيدگي دنداني فراهم كند

ــودكي ــيدگي زودرس دوران كــــــــ   پوســــــــ

 (Early Childhood Caries) هاي  از پوسيدگيويژه  اي گونه

دنداني شايع نوزدان و كودكان خردسـال اسـت و يكـي از             

 .كنـد   ترين مشكلات دنـداني كودكـان را ايجـاد مـي            جدي

، پوسـيدگي  ندانپزشـكي امريكـا  تعريف آكـادمي د ي   برپايه

) Early Childhood Caries (ECC)( كودكي دوران زوردس

بـي  يـا    حفـره دار  (به وجود يك يا چنـد سـطح پوسـيده           

علت پوسيدگي  ه  از دست رفته ب   دندان هاي شيري    ) حفره

 ماهـه و كمتـر از آن         71يا ترميم شـده در كودكـان سـن        

ي سـطوح    از پوسيدگ  گفته مي شود و بروز هرگونه علامت      

 پوسـيدگي شـديد زودرس      ،سال سه   صاف در كودكان زير   

پوسـيدگي زودرس   . )1( دگـرد   برشمرده مي  دوران كودكي 

تواند پس از رويش دندانهاي شيري بروز  مي دوران كودكي

هاي  يابد و به تخريب شديد دندان      گسترش سرعت به و كند

كودك ي   شيري، ايجاد درد، بروز آبسه و اختلال در تغذيه        

پوسـيدگي زودرس دوران كـودكي، بـر        گرچه  . شودر  منج

ولـي  مـي گـذارد،      اثر اقتصادي   -طبقات اجتماعي همه ي   

وامع بـا سـطح اجتمـاعي        شيوع و شدت آن در كودكان ج      

ميزان شيوع  . )4 و   3،  2( ين و مهاجر بيشتر است    اقتصادي پاي 

 و  ، مهـاجران  هـاي اقليـت قـومي      در گـروه  اين پوسيدگي   

كند و ميزان     تغيير مي  درصد   70ا   ت 1ميان  جوامع محروم   

 1، از   نمونه هـا  گوناگون   بسته به سن     ،آن در جوامع غربي   

  .)5( گزارش شده است درصد 12تا 

شـيوع كـم    ) 1984(و همكـاران    ) Person(پرسون  

 پوسيدگي هاي دنداني در كودكان ساكن شهر دانـشگاهي        

پدران و مادران   را به سطح تحصيلات بالاي      ) Umea( اوموا

برنامه ي   سطح بالاي بهداشت كودكان وتركيب       ، و نيز  آنها

 ميـوه و گوشـت      كـه عمـدتاً از نـان، سـبزي،         ،غذايي آنهـا  

دار را نداشـت،  تشكيل مي شد و تكـرر غـذاهاي سـوكروز      

ــستند  ــه ي بررســي 1986 درســال .) 6(مــرتبط دان ، برپاي

 ي كنـدي     در ناحيه  و همكاران ) Amaratunge(آماراتونگه  

)Kandy (از كودكـان     درصـد  90 كه ،ا نشان دادند  سريلانك 

آنها دليل افزايش   . دنداني هستند  پوسيدگي داراي ساله سه

مصرف  افزايش را شيري هاي دندان پوسيدگي نانشدني مهار

داراي وعـده هـاي غـذايي و تـنقلات          در ميان   مواد قندي   

قندهاي تصفيه شده در مناطق شهري اين كـشور عنـوان           

) 1996( همكاران و )Stefano Petti( استفانوپتي .)7(اند  كرده

 در كودكان پوسيدگي زوردس دوران كودكي     ميزان شيوع   

آنها . كردند گزارش   درصد 56شهر رم را    ي   سالهسه تا پنج    

تغذيه را يكي از عوامل اصلي سـبب سـاز پوسـيدگي            ع سو

نتايج پـژوهش   ،  1998 در سال    .)3(شمار آوردند   به  دنداني  

 نـشان داد  و همكـاران، ) Lopez Del Valle(ل الوپز دل و

كه الگوهاي مربوط به تغذيه با شيشه يا شـير مـادر تنهـا              

  بلكـه ،رونـد    به شمار نمي  عوامل ايجاد اين گونه پوسيدگي      

 ،هـاي قابـل تخميـر      خواري با استفاده از كربوهيدرات      ريزه

 . )8( است ساز پوسيدگي دنداني ترين عامل سبب مهم
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ــروام  ــاران و ه) Dimitrovam(ديميتـ ) 2002(مكـ

و عوامـل مـسبب      پوسيدگي زودرس دوران كودكي     شيوع  

بلغـاري بررسـي    ي  ساله  يك تا سه     كودك   370را در    آن

يـك، دو و سـه      در كودكـان    اين پوسـيدگي    شيوع  . كردند

 در . برآورد شد درصد 15/56 و   82/20،40 به ترتيب    ،ساله

 كـه   ،مايعـات شـيرين شـده     پيـاپي   مـصرف   بررسـي،   اين  

به عنوان عامل مهم    هستند،  ها   تماس با دندان  در  پيوسته  

 و   موحديان. )9 (شناخته شد  اين گونه پوسيدگي     سبب ساز 

كـان پـيش دبـستاني شـهر        دغـذايي كو  برنامـه ي     ،طالبي

-1383 مشهد و وضعيت سـلامت دهـان آنهـا را در سـال     

مـصرف  ميـان    كـه    ،نتيجه گرفتند كردند و   بررسي   1384

 dmft  و ميـزان  حبـوب ،  تگوش ـ   ها،  ميوه ها،   غلات، سبزي 

 از  تركـه بيـش   ،  كودكانيا  وجود ندارد، ام   اي معنادار    رابطه

اســتفاده فــرآورده هــاي شــيري ميــزان توصــيه شــده از 

  (dmft)كردند از ميـانگين تجربـه پوسـيدگي دنـداني      مي

 و مـصرف شـيريني   ، ميان   كمتر برخوردار بودند، همچنين   

ي آماري ارتبـاط   نظر از ،dmft ميانگين و شيرين هاي نوشيدني

 بـا ميـزان مـصرف     dmft ولي ميـانگين ،يافت نشدمعنادار 

پـژوهش  . )10( بـود ادار  عكس داشت و معن   ي  چربي رابطه   

پوسيدگي زودرس دوران   بررسي ميزان شيوع    كنوني براي   

كودكان سنين  ي  آن با وضعيت تغذيه     ي  و رابطه   كودكي  

شهرستان بيرجند انجـام گرفـت تـا بـا     در از مدرسه   پيش  

داشتن اطلاعات ياد شده، راهكارهاي مناسـب در راسـتاي      

، دندان و سلامت كودكان آن      سطح بهداشت دهان  افزايش  

  . ه شودديار اراي

  

  مواد و روش

 ميـان از   توصيفي تحليلي مقطعـي،      بررسيدر اين   

هاي كــودك  مهــد  ماهــه ي  71 تــا  24  كــودك 726

 كـودك بـه   500  ،1385شهرستان بيرجند در خرداد ماه   

جدول اعداد تصادفي انتخاب شدند و براي كودكان       كمك  

 كـه بخـش     ،شـد فـراهم   صـفحه   شـش   پرسشنامه اي در    

نـام  نـام و    ماننـد،    به اطلاعات عمومي كودك      ،نخست آن 

 بـه   ،در بخـش دوم پرسـشنامه      سن و جنس و   خانوادگي،  

روايـي  . كودكـان اختـصاص داشـت     برنامه ي غذايي    ثبت  

يك نـسخه   . يد شد روايي محتوايي تاي  پرسشنامه به شيوه    

مـصور راهنمـاي تكميـل      برگه ي   از پرسشنامه به همراه     

هاي كـودك بـه     تغذيه با همكاري مديريت مهـد     برگه ي   

شـد  فرستاده آنها پدران و مادران كودكان براي  وسيله ي   

داده شـوند و در     برگشت  تا پس از تكميل به مهد كودك        

ي تغذيـه   مـسوولان   مديريت مهـد كـودك و       زمينه،  اين  

تغذيه كـاملاً توجيـه     برگه ي   تكميل  باره ي روش    رمهد د 

را پاسخگو باشند   پدران و مادران    شدند تا بتوانند ابهامات     

 كـه بـه     ،كـودك ي  تغذيـه   برگـه ي    دوم  ي   نسخه   ،نيز و

. كنندتكميل را كودك در مهد اختصاص داشت   ي  تغذيه  

بايست مقـدار هـر    مربي مهد كودك ميو پدران و مادران    

در    ،يـا مهـد   خانه  ، در    ساعت 24طول  آنچه را كودك در     

   بـا توجـه بـه       ،آشـاميد   خـورد يـا مـي        مـي  ،روز هفتطي  

برگـه ي   يـك     كه در  ،هاي استانداردي   ها و پيمانه   مقياس

 كـه بـا كمـك مـشاور         ،راهنماي چهار صـفحه اي مـصور      

در اختيـار آنهـا گذاشـته شـده          پژوهش آماده و  ي  تغذيه  

ي در صـفحه  مـصرف، دقيقـاً   جـاي   با ذكـر زمـان و       ،بود

در اين  . كردند  ي كودك ثبت مي   برنامه ي غذاي  اختصاصي  

 .غذايي بازگردانده شـد   برنامه ي   كامل  برگه ي    434باره،  

هـر  ي خانـه ي     تغذيه  برگه ها، برگه ي     آوري  گردپس از   

گرديـد  پيوست  مهد او به هم     ي  تغذيه  برگه ي   كودك با   

آنهـا   نوشته شـد، كـه برگـه ي          كودكاني اسامي   صورتو  

كودكان هـر مهـد     ي  تغذيه  و برگه هاي    يل شده بود    تكم

 پايـه ي صـورت   بر،سـپس . گرديدگذاري و بايگاني     شماره

) دختـر  202 پـسر و     232( كودك ياد شده     434،  اسامي

 عينـي لمـسي و      ،معاينهروش  . شدندمعاينه دندانپزشكي   

دندانپزشكي به يك عدد چـراغ قـوه بـه      ي  وسايل معاينه   

 4ي طح دندانپزشكي شماره مسي نه يقدرت سه ولت، آي  

 آلمان، سـوند مـستقيم      Hahnenkratt  ي ساخت كارخانه 
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گاز استريل و چـوب   ،آمريكاAsh  ي كارخانه 9ي شماره 

يكـي از   ه ها به وسـيله ي       معايني  همه  . بودمحدود  زبان  

 كه  ،، انجام گرفت  به كمك يك دستيار   و  نگارندگان مقاله   

 ـ           دهـان  درون  ه  با روشن كردن چراغ قـوه وتابانـدن نـور ب

 تـشخيص  ،در اين پـژوهش  .كودك به وي كمك مي كرد   

 پوسيدگي دنداني، با توجه به معيارهاي سـازمان جهـاني         

 بـه دسـت      به شرح زير   1997 در سال    (WHO) بهداشت

هــا و  در فرورفتگــيآشــكار  وجــود پوســيدگي -1: آمــد

وجود مينـاي    -2،  شيارهاي سطح اكلوزال و صاف دنداني     

ي وجــود نرمــي در كــف يــا ديــواره  -3، آنــدرلاين شــده

، ها و شيارهاي سطوح اكلوزال و صاف دنـداني         فرورفتگي

 هـاي  عود پوسيدگي در دنـدان     -5،  ترميم هاي موقت   -4

در ناآشــكاري  در مــوارد فقــط.ســيلانت يــا تــرميم شــده

در شـد و      استفاده مـي   Ashسوند از   ،تشخيص پوسيدگي 

گي، پوسـيد ي بـود يـا نبـود         بـاره درصورت وجود ترديـد     

شـدت  زمينـه،   در همين    .)11(گرديد   پوسيدگي ثبت نمي  

پوسيدگي ي   معيارهاي ميانگين تجربه  ي   پايهبر پوسيدگي

پوسـيدگي سـطوح    ي   و ميـانگين تجربـه     (dmft) دنداني

در  .)12(  در هر كودك تعيين وثبت گرديد      (dmfs)دنداني  

 پوسـيدگي زودرس دوران     معيـار تـشخيص   بررسـي،   اين  

مبنـاي  شديد زودرس دوران كودكي     كودكي و پوسيدگي    

براي  .)1(  بود (AAPD) امريكا دندانپزشكي تعريف آكادمي 

ي كودكان، غذاهاي مصرفي و مقدار      غذاي ي واكاوي برنامه 

و شـد  آن براي هر كودك در روزهاي يك هفتـه بررسـي      

ي غـذاي  مـواد  مـصرف  هـاي   وعـده  شـمار  ،جدول به استناد 

يــالات متحــده كــشاورزي اوزارت يــك روز  درگونــاگون 

 United State Department of Agriculture (مريكـا ا

(USDA) (          و ي شـير  كه مـصرف دو وعـده از گـروه غـذاي 

دو وعده گوشت، سه وعـده سـبزي،        شيري،  فرآورده هاي   

وعده ميوه و شش وعـده نـان و غـلات را در كودكـان                دو

، )13( اسـت پيـشنهاد كـرده     سـال    دو تا شـش      گروه سني 

در غـذايي گونـاگون     هاي   ي غذايي گروه  ها  وعدهميانگين  

محاسبه گرديد و  به طور جداگانه براي هر نمونه  ،  يك روز 

ي بـا   دسـت آمـده در هـر گـروه غـذاي          ه  هاي ب   وعدهشمار  

ــزان توصــيه شــده ســنجيده شــد  ــا و  مي همخــواني و ي

گونـاگون  هـاي غـذايي      هاي غذايي گروه    وعدهناهمخواني  

 ايـالات متحـده      گـروه كـشاورزي    نمونه با معيار   براي هر 

  .)13  و1( مشخص گرديدامريكا 

ها،   موجود در پرسشنامه  داده هاي    پس از گردآوري  

. انجام گرفت  SPSSافزار   از نرم  استفاده با آماري هاي واكاوي

 ويتني،  - مان هاي ها از آزمون    رابطه بررسي براي ،همچنين

استفاده شد و در     اسپيرمن همبستگي آزمون وكاي   مجذور

  . گرفته شدنظر در  05/0ادار  سطح معن،ها مونآزي  همه

  

  يافته ها

ــورد كودكــان در  پوســيدگي درصــد 1/16 ،بررســي م

دنداني زودرس   پوسيدگي به آنها درصد9/83 و نداشته دنداني

 .بودنددچار  حاد   زودرس دنداني پوسيدگي به درصد 2/50 و

دست ه  ب )90/7± 45/8(ها   نمونه ي همه در dmfs ميانگين

بيـشتر از   ) 97/7± 90/8 (ن درپسرا dmfsميانگين  آمد و   

 بود ولي اختلاف يادشده معنادار    ) 88/7± 47/8(ن  دخترا

  .نبود

ميزان ي   بررسي برپايه توزيع فراواني كودكان مورد     

الگـوي رژيـم     مبنـاي    هاي غذايي پنجگانه بر     مصرف گروه 

در برنامه ي غذايي وزارت كشاوري ايالات متحده امريكـا          

 بيـشترين   ،جدول ياد شده  پايه ي   بر.  است  آمده 1جدول  

هـاي غـذايي     گروهي  هايي كه مصرف روزانه       نمونهشمار  

وزارت كشاوري ايالات متحده امريكا     آنها از الگوي غذايي     

  .استمربوط ) درصد 3/98( ها  به گروه سبزي،كمتر بود

هاي مصرف گروه      ميانگين وعده  ،2جدول  پايه ي   بر

 اسـت  ن به دسـت آمـده       ترا بيشتراز دخ  نمتفرقه درپسرا 

)01/0=p .(ميانگين مصرف تنقلات شـيرين در   ،همچنين  

  دست هب )32/1±62/0 (ندر دخترا و) 5/1± 58/0(ن پسرا

  dmfsنيـز    وdmftميـانگين  ي مقايسه  .)p/ =003( آمد
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مــصرف بررســي برپايــه ي همخــواني در كودكــان مــورد 

ي  برنامه الگويي   پايههاي غذايي پنجگانه در آنها  بر        گروه

هاي  در جدولكشاوري ايالات متحده امريكا      وزارتغذايي  

 هـا،   جـدول ايـن   يافته هـاي    پايه ي   بر.  آمده است  4 و 3

ــانگين  ــهdmfs و dmftمي ــايي  در نمون ــانگين  ،ه ــه مي    ك

  

ها در آنها بـا       هاي غذايي شير، گوشت و ميوه       مصرف گروه 

وزارت كـشاوري ايـالات متحـده       غـذايي   برنامه ي   الگوي  

 كـه   ،هـايي اسـت      كمتـر از نمونـه     ،داردمريكا همخـواني    ا

ميانگين مصرف مواد غذايي يادشده كمتـر از الگـوي يـاد       

 . استشده است و اختلافات يادشده معنادار 

  
  

  

  هاي غذايي پنجگانه  توزيع فراواني كودكان مورد بررسي برپايه ي ميزان مصرف گروه:1جدول 
  

ي وزارت پايين تر از الگو

 كشاوري آمريكا 

مطابق و بالاتر از الگوي 

 وزارت كشاوري آمريكا

  كل
  هاي  گروه

 غذايي
 درصد شمار درصد شمار درصد شمار

 0/100 434 8/67 294 2/32 140 شير

 0/100 434 2/53 231 8/46 203 گوشت

 0/100 434 7/1 7 3/98 427 سبزي

 0/100 434 6/40 176 4/59 258 ميوه

 0/100 434 00/3 13 00/97 421 غلات

  

  

   ماهه برپايه ي جنس71 تا 24هاي روزانه ي گروه هاي غذايي در كودكان   مقايسه ي ميانگين و انحراف معيار وعده:2جدول 
  

 كل دختر پسر
نتيجه ي آزمون 

  هاي  گروه   ويتني-مان

 غذايي
 ميانگين

انحراف 

 معيار
 ميانگين

انحراف 

 معيار
 انحراف معيار ميانگين

  شمار وعده هاي 

  توصيه شده
P  Z 

  55/0 0/ 58 2 31/1 77/2 35/1 81/2 27/1 74/2 شير

  99/0  31/0 2 75/0 11/2 74/0 08/2 76/0 14/2 گوشت

  98/0  32/0 3 60/0 98/0 61/0 02/1 58/0 95/0 سبزي ها

  06/0  94/0 2 87/0 84/1 85/0 84/1 89/0 84/1 ميوه

  74/0  45/0 6 38/1 11/3 34/1 04/3 42/1 17/3 غلات

  35/2  01/0 - 20/1 77/2 09/1 59/2 27/1 92/2 متفرقه
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هاي غذايي  در كودكان مورد بررسي برپايه ي انطباق  مصرف گروه) dmft( مقايسه ي ميانگين تجربه ي پوسيدگي دنداني :3جدول 

  پنجگانه در آنها  برپايه ي الگوي رژيم غذايي وزارت كشاورزي آمريكا 
  

ين تر از الگوي وزارت كشاوري پاي

  آمريكا

مطابق و بالاتر از الگوي وزارت كشاوري 

  آمريكا

نتيجه ي آزمون 

   ويتني-مان
  هاي  گروه

 غذايي
 P Z ميانه انحراف معيار dmftميانگين ميانه انحراف معيار dmftميانگين

 16/3 002/0 00/4 10/4 61/4 00/5 04/4 79/5 شير

 28/4 001/0 00/3 83/3 22/4 00/5 25/4 87/5 گوشت

 21/3 82/0 00/3 37/5 14/5 00/4 10/4 99/4 سبزي ها

 79/2 005/0 00/4 83/3 32/4 00/5 24/4 45/5 ها ميوه

 41/0 67/0 00/3 99/3 54/4 00/4 12/4 00/5 غلات

  

   

هاي   مصرف گروهانطباقبررسي برپايه ي در كودكان مورد ) dmfs(پوسيدگي سطوح  دنداني انگين تجربه ي ميي  مقايسه :4جدول 

  برنامه ي غذايي وزارت كشاورزي آمريكا در آنها بر اساس الگوي  غذايي پنجگانه
 

پايين تر از الگوي وزارت كشاورزي 

 آمريكا

مطابق و بالاتر از الگوي وزارت 

  كشاورزي آمريكا

نتيجه ي آزمون 

   ويتني-مان
  هاي  گروه

 غذايي
 P Z ميانه انحراف معيار dmfsميانگين ميانه انحراف معيار dmfsميانگين 

 59/3 > 001/0 00/5 25/8 11/7 00/7 66/8 50/9 شير

 63/4 > 001/0 00/4 73/6 11/6 00/7 69/9 89/9 گوشت

 19/0 84/0 00/3 08/12 43/9 00/6 40/8 85/7  هاسبزي

 7/2 007/0 00/4 64/8 98/6 5/6 28/8 49/8 ها ميوه

 33/0 73/0 00/3 60/6 62/6 00/6 51/8 92/7 غلات
  

  

  نتيجه ي آزمون همبستگي اسـپيرمن، ميـان        بنابر  

 متفرقـه و    غـذايي  هاي مصرف گـروه هـاي       ميانگين وعده 

اي مستقيم  بررسي رابطه مورد   هاي در نمونه  dmft ميانگين

 نيـز،  dmfsاين پيوند در بـاره ي      و معنادار وجود دارد كه      

همچنــين، برمبنــاي . )p ،2/0=rs=001/0(صــادق اســت 

افته هاي آزمون همبستگي اسپيرمن، پيوندي مـستقيم        ي

 و شـمار دفعـات دريافـت        dmfsو معنادار ميان ميـانگين      

 شـيرين، بـه     غـذايي  هـاي اصـلي     تنقلات شيرين و وعـده    

 يعنـي بـا افـزايش شـمار دفعـات           .ترتيب يافت مي شـود    

 نيز، افـزايش    dmfsمصرف مواد غذايي ياد شده، ميانگين       

  .)p ،13/0=rs=006/0(و ) 001/0p< ، 20/0=rs(يابد  مي

ميــانگين پــژوهش كنــوني نــشان داد، كــه نتــايج 

هاي مصرف گروه غذايي متفرقه در نمونه هاي مبتلا        وعده

 )84/2±22/1(بـــه پوســـيدگي زودرس دوران كـــودكي 

 بـود  )37/2±01/1(بيشتر از نمونه هـاي بـي پوسـيدگي         

)008/0=p  6/2و=Z.(  

فته هاي جدول               يا وه كودكاني كه         ، در گر     5برپايه ي 

نها                            آ هاي شيري  رده  و آ فر و  ه شير  گرو مصرف  ن  ا ميز

رصد                           د است،  ه  توصيه شد ن  ا ميز ز  ا تر  لا با يا  بق  مطا

هاي بي پوسيدگي بيشتر از گروه كودكاني است،                     نمونه  

كه ميزان مصرف گروه شير و فرآورده هاي شيري آنها                         

كمتر از ميزان بيان شده از سوي وزارت كشاوري ايالات                          
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م      ا فته هاي       ) .   p= 0/ 01( ريكا است   متحده  يا همچنين، 

ايي، كه ميزان        نشان مي دهد، كه در نمونه ه             6جدول    

 آنها همخوان يا بالاتر از ميزان                مصرف گوشت و حبوب       

هاي بي پوسيدگي بيشتر        توصيه شده است، درصد نمونه        

و از گروه كودكاني است، كه ميزان مصرف گروه گوشت                        

بيان              حبوب   ن  ميزا ز  ا نها كمتر  آ ز سوي        ا رت      شده  ا ز و

 اين اختلاف معنادار         است وكشاوري ايالات متحده امريكا 

  ).p=02/0(است 

  

تطابق يا عدم تطابق  مصرف مواد پوسيدگي زودرس دوران كودكي برپايه ي و مبتلا به  بي پوسيدگي  توزيع فراواني كودكان:5دول ج

  وزارت كشاورزي آمريكا غذاييه ي برنامالگوي پايه ي برفرآورده هاي آن غذايي در گروه شير و 
  

  وزارت ين تر از الگوي پاي

 كشاورزي آمريكا

بالاتر از الگوي  مطابق و

 وزارت كشاورزي آمريكا
 كل

 بررسيهاي مورد  گروه

 درصد شمار درصد شمار درصد شمار

  آزمون ينتيجه

 ر كاي ومجذ

 9/83 364 0/81 238 0/90 126 پوسيدگي زودرس دوران كودكي

 1/16 70 0/19 56 0/10 14 بي پوسيدگي

 0/100 434 0/100 294 0/100 140  كل

73/5 =2λ  

01/0  = P 

  

  

تطابق يا عدم تطابق مصرف مواد پوسيدگي زودرس دوران كودكي برپايه ي و مبتلا به بي پوسيدگي  توزيع فراواني كودكان :6جدول 

  وزارت كشاورزي آمريكاغذايي برنامه ي اساس الگوي  بر گوشت و حبوبه غذايي در گرو
  

  تر از الگوي وزارت پايين

 كشاورزي آمريكا

  مطابق و بالاتر از الگوي وزارت

 كشاورزي آمريكا
 كل

 هاي مورد بررسي گروه

 درصد شمار درصد شمار درصد شمار

  نتيجه ي آزمون 

 مجذور كاي

 9/83 364 1/80 185 2/88 179 پوسيدگي زودرس دوران كودكي

 1/16 70 9/19 46 8/11 24 بي پوسيدگي

 0/100 434 0/100 231 0/100 203  كل

22/5 = 2λ  

02/0   = P  

 

  

  بحث

ي  ميانگين تجربـه هاي بررسي كنوني،    ي يافته  برپايه

بررســي در كودكــان مــورد  ) dmft( دنــداني پوســيدگي

دست به   88/7±45/8 برابر،  dmfs و ميانگين    11/4±99/4

بررسـي بـي    هاي مورد     از نمونه درصد  1/16 ،همچنين. آمد

سرشت دامنه ي    با توجه به     ،البته .پوسيدگي دنداني بودند  

از پرتونگاري بايت وينگ بـراي  استفاده نكردن و معاينه ها   

هاي  ميزان پوسيدگي  هاي پروگزيمالي،  تشخيص پوسيدگي 

 ،همچنين. ع است گزارش شده در اين پژوهش كمتر از واق       

بررسـي بـه پوسـيدگي       از نمونه هـاي مـورد        درصد 9/83

 پوســيدگي   بــهدرصــد 2/50و زودرس دوران كــودكي 

   .بودندزودرس شديد دوران كودكي دچار 

ميـزان  ) 1372(خوردي و نعمـت اللهـي       بررسي  در  

 تـا   6در كودكـان     پوسيدگي زودرس دوران كودكي   شيوع  

 تــا 24 ودكــانكدر  و درصــد19شــهر مــشهد  ي ماهــه 36

 در  ،كه درحالي. )14( گزارش شده است  درصد  34ي   ماهه36

ي  در دامنـه  در  اين پوسيدگي   ميزان شيوع   بررسي كنوني،   

 كه بيشتر از    ،دست آمد ه   ب  درصد 50 ،ساله دو تا سه     سني
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ــين. كودكــان مــشهدي اســت ــي،همچن   مظهــري و  ذوق

 60 تـا  6 در كودكـان  اين پوسيدگي   ميزان شيوع   ) 1383(

 درحالي. )15(دست آوردند   ه   ب  درصد 59قوچان را   ي  ماهه  

بررسـي كنـوني     مـاه در     60تـر از     كودكان كوچـك    در ،كه

هاي   يافتهي   مقايسه.  بود درصد93/76 پوسيدگي اينشيوع  

نـشان  كنـوني  پـژوهش  يافته هـاي  ياد شده و    هاي   بررسي

 كه ميزان شيوع ابـتلا بـه پوسـيدگي دنـداني در             ،دهد  مي

  كه احتمـالاً ايـن امـر       ، بالاتر است   ،ررسيبهاي مورد     نمونه

تواند به علت كمتر بودن سطح آگاهي و توان اقتصادي           مي

  . كودكان بيرجندي نسبت به مشهدي باشدو مادران  پدران

ــي در  ــروامبررس ــاران  وDimitrovam)( دايميت  همك

پوســيدگي زودرس دوران  شــيوع ،بلغارســتان در) 2002(

 15/56 و   40 به ترتيب    ،يسالگ دو و سه     در سنين كودكي  

ميـزان  بررسـي كنـوني،      در   ،كـه  در حـالي   .)9( بـود درصد  

 ، همچنـين .دست آمد درصد به    77 و   50 به ترتيب    ،شيوع

ــينبررســي در  ــره  در  ) (Jinج ــئول ك ــاران درس  و همك

 در  و همكـاران (Tsai) و تـساي   )16( ماهه 59 تا   6 كودكان

ايـن  ع   ميـزان شـيو    )17( سـال شـش   تايوان دركودكان زير    

، دست آمده بود   درصد به    56 و   5/56ترتيب  پوسيدگي، به   

 93/76 ،ماهـه  59 تا 6در نمونه هاي بررسي كنوني كه در  

 كه بسيار بيشتر از ميـزان شـيوع بيمـاري يـاد           درصد بود،   

پايين بودن سـطح     .كودكان كره اي وتايواني است    ي  شده  

هـاي   از اهميـت دنـدان    ناآگاهي پدران و مادران     آگاهي و   

ــا شــيري و  ــشگيري از  ن ــاي پي ــا روش ه ــا ب آشــنايي آنه

 دارايمواد غـذايي    ي  پوسيدگي دنداني و مصرف بي رويه       

ي در جامعه    آن   از عوامل شيوع بالاي   مي توان   سوكروز را   

ديگـر  بررسـي   كودكان بيرجند در مقايسه با جوامع مـورد         

 كـه بهداشـت دهـاني       ،دانست و ايـن نگرانـي وجـود دارد        

 روند رشد ،آموزش كودكان تمركز و غذيه،ضعيف با اثر بر ت    

 در ،اسـت آشـكار  . كنـد آهسته  تكامل ادراك آنان را   ،نيز و

بالاسـت،   ايـن گونـه پوسـيدگي         كه ميزان شيوع   ،جوامعي

  آمادگي بزرگسالي بيشتر از ديگر جوامع،  كودكان آن در

  .  )18(داشت مشكلات دنداني خواهند 

پايه ي  ن بر   غذايي كودكا ي   بررسي كنوني برنامه  در  

در كودكان وزارت كشاورزي آمريكا غذايي  برنامه ي   الگوي  

هـايي     نمونه -1: گرديدماهه در دو گروه بررسي       71 تا   24

ان آن ـگونـاگون   هاي غذايي     وعدهاي مصرف گروه  شمار  كه  

هايي    نمونه -2 .بودوزارت كشاورزي آمريكا    كمتر از الگوي    

اگون گون ـهـاي غـذايي       وعـدهاي مـصرف گـروه     شـمار   كه  

. وزارت كـشاورزي آمريكـا بـود      يا بيشتر از الگـوي      همانند  

 ـ برپايه ي    ، از نظـر    بررسـي دسـت آمـده در ايـن        ه  نتايج ب

 از درصــد 2/32 فــرآورده هــاي آن،مــصرف گــروه شــير و 

وزارت از الگـوي غـذايي      بررسـي پـايين تـر       كودكان مورد   

ــا  ــشاورزي آمريك ــده در روز (ك ــد8/67و ) دو وع  از  درص

از ايـن گـروه     ياد شـده،    يا بالاتر از الگوي      همسانكودكان  

صــراف و ي بررســي نتيجــه . كردنــد غــذايي اســتفاده مــي

  درصـد  2/43 كـه    ،در مشهد نـشان داد    ) 1383(غضنفري  

هاي  فرآوردهكافي از   ي   اندازهساله به   چهار تا شش     كودكان

  . )19( غذايي خويش برخوردار بودندشيري در برنامه ي 

ــين ــي  در ،همچن ــبررس ــه ، رديگ ــيله ي  ك ــه وس ب

 7/60 ،در مـشهد انجـام شـد      ) 1383(و طـالبي    موحديان  

كـافي و  انـدازه ي  سـاله بـه   پنج تا شش  از كودكان    درصد

 نتـايج يـاد   . )1·( كردنـد   زياد از اين گروه غذايي استفاده مي      

برنامـه ي   كـه از      كه درصد كودكـاني    ،شده نشان مي دهد   

 ،ند بوده اند  كافي بهره م  داراي فرآورده هاي شيري     غذايي  

 ،همچنـين . بررسي كنوني اسـت   كمتر از نمونه هاي مورد      

 افزايش مصرف در اين گروه مهم غـذايي نـسبت بـه سـال            

هـاي   پـژوهش بررسـي،   در نمونـه هـاي مـورد        پيش  هاي  

پدران و مـادران    تواند به بالارفتن سطح آگاهي        يادشده مي 

 بـه   ،امروزه. نسبت به اهميت اين گروه غذايي مرتبط باشد       

ليل اهميت مصرف شير و نقش آن در سـلامت جامعـه و     د

 كــشورهاي در را شــير ي ســرانه مــصرف بــه ويــژه كودكــان،

هـاي توسـعه      بـه عنـوان يكـي از شـاخص         ،جهان گوناگون

كـشور   در شير ي مصرف سرانهكه   درحالي ،گيرند  درنظر مي 
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ــا  ــوگرم  7/24م ــت كيل ــده اس ــرآورد ش ــم   ،ب ــن رق در اي

 3/117،1/121بترتيب   ايرلندو   انگلستان امريكا،  كشورهاي

  . )20( است كيلوگرم8/174 و

-96( و همكاران    Waldman)(والدمن  بررسي  نتايج  

 چهـار تـا      از كودكان   درصد 46تنها   كه   ،نشان داد ) 1994

فـرآورده هـاي    امريكـايي از الگـوي مـصرف        ي  ساله  شش  

غذايي روزانـه   شيري وزارت كشاورزي آمريكا در برنامه ي        

نظـر گـرفتن    دربي كه در مقايسه و   ،  )21( دكردن  ميپيروي  

از فـرآورده هـاي شـيري آنـان      مصرف  بررسي،  زمان انجام   

ودرتوجيه تنـاقض يـاد   مصرف كودكان بيرجند كمتر است  

شير در  ي  كه هر چند مصرف سرانه      كرد،  شده بايد اذعان    

در ايـران و بـه      ، امـا    مريكا كمتر اسـت   اكشور ما نسبت به     

  بـه شـمار   ا شـير غـذاي كودكـان         تقريب ـ ،ويژه در بيرجنـد   

 مصرف شير، ي   سهم كودكان از سرانه      ،در نتيجه  وآيد   مي

   .مريكايي استابيشتر از كودكان 

 2/53 كـه در     ،دهـد   نـشان مـي   بررسي كنوني   نتايج  

مـصرف گـروه    بررسي، انـدازه ي     هاي مورد      از نمونه  درصد

 مطابق و يا بيشتر از ميزان الگـوي         غذايي گوشت و حبوب   

دو وعـده   (از سوي وزارت كشاورزي امريكـا       شده  پيشنهاد  

 ،كـه   حـال آن   ،افراد كمتـر از آن بـوده      ديگر  و در   ) در روز 

 5/77 كـه    ،يد آن است  ومو طالبي   موحديان  بررسي  نتايج  

ي غـذايي روزانـه     برنامـه ي     از كودكان مشهدي در      درصد

كـافي برخـوردار   اندازه ي  به خود از گروه گوشت و حبوب     

بالا بودن نسبت برخورداري كودكان مـشهدي       . )1·( اند  بوده

داراي غـذايي   برنامـه ي    به نـسبت كودكـان بيرجنـدي از         

 شايد بـه وضـعيت اقتـصادي بهتـر مـردم       گوشت و حبوب  

دو جامعـه   در ميـان    مشهد و احتمالاً تفاوت عادات غذايي       

  . باشدبررسي در پيوند مورد 

  و همكـاران    والـدمن  بررسـي    نتـايج    ،از سوي ديگر  

چهـار تـا شـش     از كودكـان   درصـد 14 كه تنها ،نشان داد 

 از الگوي مصرف گروه گوشـت و حبـوب        ي  ي امريكاي ساله  

 ، كه ايـن  نـسبت      ،كنند  ميوزارت كشاورزي امريكا پيروي     

   كمتــر از نــسبت درصــد كودكــان بيرجنــدي برخــوردار از

. )21( كامـل اسـت      گوشت و حبـوب   داراي  غذايي  برنامه ي   

ي  برنامهدر   حبوب و گوشت گروه مصرف ميزان يشافزابراي  

 كـه در غـذاي آنهـا از         ،شده است پيشنهاد  غذايي كودكان   

قابل جويـدن   آساني  قطعات ريز گوشت استفاده شود تا به        

 گوشت در تركيب با غذاهاي ديگـر در اختيـار           ،باشد و نيز  

 ميزان مـصرف تخـم مـرغ و         ،همچنين. كودكان قرار گيرد  

  . ودكان افزايش يابدغذايي كدر برنامه ي  حبوب

  درصـد 7/1در كنوني، تنهـا   نتايج پژوهش   پايه ي   بر

منطبـق   ها ميزان مصرف سبزي  بررسي  هاي مورد     از نمونه 

سـه  (پيشنهادي وزارت كشاورزي امريكا  يا بيشتر از ميزان     

تـر از     ينها ميزان مصرف پاي     ديگر نمونه و در   ) وعده در روز  

بررسـي  بـا نتـايج     شـده   ياد  ي  يافته  . الگوي ياد شده است   

مـشهد  ي ساله پنج تا شش در كودكان و طالبي   موحديان  

غـضنفري و    نتايج پـژوهش     ، آنكه ،حال. )1·( داردهمخواني  

 از كودكـان پـيش       درصـد  4/22 نـشان داد كـه در        ،صراف

منطبق يا بيشتر  ها دبستاني مشهدي ميزان مصرف سبزي   

د آن  ي ـوو ايـن امـر م      )19( مورد نياز بوده اسـت    اندازه ي   از  

غـذايي  برنامـه ي    در   هـا     كـه گـروه غـذايي سـبزي        ،است

بررسي كنوني از   كودكان مشهدي به نسبت كودكان مورد       

   .برخوردار بوده استجايگاهي بهتر 

نـشان  ) 1994-96( انوالدمن و همكاربررسي  نتايج  

ي از الگـوي مـصرف       درصد از كودكان امريكـاي     16 كه   ،داد

 كـشاوري امريكـا در   وزارتمطابق بـا اسـتاندارد    ها   سبزي

كـه  در    ،  )21( كردنـد   مـي پيـروي   غـذايي روزانـه     برنامه ي   

بررسـي   از كودكان مورد     ،در آنها  ها   مقايسه مصرف سبزي  

هـا و    ويتـامين  ها داراي     سبزي ،از آنجا كه  . است ما بيشتر 

دهـان و   ،   كه در سـلامت عمـومي      ،هستندكاني مهم   مواد  

 مورد توجه قـرار  ينارساي بايد اين ، دارند ي بسزا دندان نقش 

 بنابراين، پيشنهاد مي شود كه بـه پـدران و مـادران             .گيرد

در دسـترس قـرار دادن      آموزش داده شوند تـا بـا تهيـه و           

هاي   از سبزي  بيشتر ي  سر سفره، استفاده   ها بر  سبزي بيشتر



 1386، 1 سال هشتم؛ شماره                                                                 مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شيراز

 79

ي سـليقه   مطـابق بـا    سـالادهاي كـم سـس و     ،آبپز و نيـز   

در كودكان   زمينه را براي مصرف بيشتر سبزي ها      كودك،  

  . فراهم آورند

از كودكــان درصــد  6/40ميــزان مــصرف ميــوه در 

ي شده  اندازه ي پيشنهاد    مطابق يا بالاتر از     بررسي كنوني   

دو وعده يـا بيـشتر      (وزارت كشاورزي امريكا    الگوي غذايي   

ي شده  پيشنهاد   كمتر از ميزان     درصد4/59و  بود  ) در روز 

بررسـي هـاي    تايج  ن. كردند  از اين گروه غذايي استفاده مي     

 از   درصـد  6/68 در   ، كـه  دهـد   نشان مي و طالبي   موحديان  

  ميزان مصرف مطابق يا بالاتر از      ،سالهپنج تا شش    كودكان  

بيشتر ي   ميوه مصرف ميزان بر كه ،است شده پيشنهاد ي اندازه

 .)1·(  دلالـت دارد   ي به نسبت بيرجنـد    يدر كودكان مشهد  

ي دكـان امريكـاي   از كو درصـد  29 تنهـا    ،والدمنبررسي  در  

را بيــان شــده از ســوي وزارت كــشاورزي امريكــا  ميــزان 

 ميـزان مـصرف     ،دهـد   كه نشان مي  ،  )21(كردند    استفاده مي 

مورد ي  به نسبت جامعه    بررسي كنوني   هاي    ميوه در نمونه  

   عـادات   ،از آنجـا كـه    . بيـشتر بـوده اسـت     بررسي والـدمن    

و پـدران   نقـش  ،شـود   تغذيه اي از دوران كودكي آغاز مـي       

غـذايي  درست  عادات  دريافت   كودك در    مادران و مراقبان  

 آنها هم به عنـوان الگـو        ،زيرا. كودك بسيار با اهميت است    

د و هـم نقـش تهيـه كننـدگي مـواد غـذايي               هستن مطرح

پدران و مادران بايـد افـزون بـر        . را بر عهده دارند   گوناگون  

هـاي     و ميوه  ها، كودكان را نسبت به خوردن سبزي        كه آن

 ـ،نيز  خود،تشويق مي كنندگون  گونا عنـوان يـك الگـو    ه  ب

براي كودكان عمل كنند تا مصرف ميوه و سبزي كودكـان           

   .)22(افزايش يابد 

 ي هـرم جـا     كـه در قاعـده       ،گـروه غـلات   باره ي   در

گرفته و بيشترين ميزان مصرف را در هرم غذايي به خـود            

از كودكـان   سه درصـد    سفانه تنها   ا مت ،اختصاص داده است  

 شـده   گفتـه مطابق و  يـا بـالاتر از الگـوي           ي كنوني،   بررس

از اين گروه غذايي  اسـتفاده       ) شش وعده يا بيشتر در روز     (

 ، از شـده بيان   كودكان كمتر از ميزان       درصد 97اند و     كرده  

 -96 (والدمنبررسي  در  . مي كنند روزانه  ي  غلات استفاده   

 كودكان   درصد 27ساله،  در كودكان چهار تا شش      ) 1994

ه ي  نـشان  ، كـه  )21 (كردند  ان توصيه شده را استفاده مي     ميز

 از ايـن گـروه غـذايي بـه     مصرف بيشتر كودكان امريكـايي    

موحديان و  در بررسي   . بررسي كنوني است  نسبت كودكان   

 از كودكان مطابق يـا بـالاتر از ميـزان            درصد 5/33 ،طالبي

ايـن  . )1· (كردنـد      شده از اين گروه غذايي استفاده مي       گفته

 در ، بـه طـور كلـي   ، مصرف غـلات  ، كه دهد  يج نشان مي  نتا

ميانگين استفاده  . ين است بررسي كنوني بسيار پاي   كودكان  

هاي غذايي پنجگانه در دختـران و پـسران از نظـر              از گروه 

هاي مـصرف   ميانگين وعده ا  ندارد، ام ادار   معن يآماري تفاوت 

كه ن است،    در پسران بيشتر از دخترا      غذايي گروه متفرقه،  

 در  .)p =01/0(اسـت     ادار  ين تفاوت از نظـر آمـاري معن ـ       ا

سـفانه  اكـه مت  گفـت،   ياد شده شايد بتوان     ي  توجيه يافته   

ها   به پسر بچه  خانواده  ها، بزرگان     از خانواده برخي  هنوز در   

ي كننـد و غالبـاً علاقـه          ها توجـه مـي      بيشتر از دختر بچه   

خــويش را بــا خريــد تــنقلات شــيرين بــراي آنهــا نــشان  

 امكان تهيه تنقلات شيرين از خوار بار        ، همچنين .ندده  مي

پـسر بچـه هـا    بـراي  محلـه  فروشگاه هاي بزرگ   فروشي و   

  .بيشتر است

 كـه در    ، و همكـاران   Young)(يانـگ   بررسـي   نتايج  

پدران و   نشان داد كه بهبود رفتار       ، منتشر شد  2004سال  

سزا ه   ب يتواند نقش   ميان،  سطح آگاهي آن  مادران و افزايش    

 مـواد ي  مـصرف بهينـه     ي  وزش كودكان در زمينـه      مآدر  

هنـر و   ، آميـزه ي     كـه  حاصـل آن  . )23(غذايي داشته باشد    

غـذايي  ي برنامـه ي     تواند پايـه      ميپدران و مادران    آگاهي  

سلامت عمومي و سلامت دهان     ي  مناسب و تامين كننده     

  .و دندان كودك را بنيان گذارد

مـصرف  ميزان  كنوني، ميان   نتايج پژوهش   پايه ي   بر

بــا كــاهش فــرآورده هــاي آن مــواد غــذايي گــروه شــير و 

بررسي پيونـدي  هاي مورد   در نمونهdmfs و dmftميانگين  

در  ).>001/0p و   p=002/0(وجود دارد   ادار  مستقيم و معن  
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نبود بر  ) 1383(و طالبي   موحديان  بررسي  كه نتايج    حالي

 و ميزان مصرف مواد  dmftميانگينميان دار امعنرابطه ي 

كـه روزانـه     گرچـه كودكـاني   . كيد دارد اذايي گروه شير ت   غ

ــتفاده    ــير اس ــروه ش ــده از گ ــزان توصــيه ش ــشتر از مي بي

 كمتـر   dmftاز ميانگين   كودكان  ديگر  به نسبت   ،  كردند  مي

ــد ــين، بررســي كنــوني ه. )10( برخــوردار بودن ــشان مچن ن

گوشـت و   ي  مصرف روزانه   ادار ميان    معن ي ارتباط ،دهد  مي

يررسـي  در نمونه هاي مورد dmfs  و  dmftكاهش ميانگين

 و  dmftميـانگين   به گونه اي، كـه      ) >001/0p( وجود دارد 

dmfs  كه مصرف گروه گوشت آنها مطـابق يـا           در كودكاني

بررسـي  در  . شـده بـود كمتـر بـود       اندازه ي گفته    بالاتر از   

ميـزان مـصرف   ادار ميـان     معن ـ يارتباطو طالبي   موحديان  

ميـانگين  ا  ام ـ ،)1·( ت نيامـد  دسه   ب dmftگوشت و ميانگين    

dmft  انـدازه ي   كه مصرف مطابق يا بـالاتر از          در كودكاني

  .  كمتر بود،شده داشتندگفته 

ــوني  در  ــي كنـ ــانگين بررسـ   درdmft و dmfsميـ

روزانـه  ي   كه ميزان مـصرف ميـوه      بررسي،هاي مورد     نمونه

وزارت كشاورزي امريكا پيروي     غذايي ي برنامهآنها از الگوي    

 كـه  ،هـايي  از ميانگين معيـار يـاد شـده در نمونـه     ،  كرد  مي

 بيـان ين تر از ميـزان    آنان پاي روزانه  ي  ميزان مصرف ميوه    

 p=005/0( بـود ادار اختلاف ياد شده معن    شده بود، كمتر و   

مصرف ميان    و طالبي  موحديانبررسي  نتايج   ).p =/007و  

ادار را  معن ـي ارتبـاط dmftميوه و كاهش ميـزان ميـانگين        

 ،كـه   در ميان كودكـاني dmftهر چند ميانگين    . دادنشان ن 

كردنـد   ها استفاده مي توصيه شده از ميوه   اندازه ي   كمتر از   

  . )1·( بيشتر از گروه ديگر بود

 و  dmft كه ميـانگين ،نشان دادبررسي كنوني نتايج 

dmfs  غـذايي  ي  در برنامـه هـا    مصرف سبزي  ،كه  در افرادي

 وزارت كـشاورزي    از الگـوي  مطابق يا بـالاتر     ان  آني   روزانه

مـصرف  كـه    از كودكاني به دسـت آمـد،      بيشتر  امريكاست  

ولـي  ،  كمتر از ميزان توصيه شده اسـت       آنان   روزانه سبزي 

 يافته هاي   ، از سوي ديگر   .نبودياد شده معنادار    هاي   تفاوت

 در dmfs و dmft كــه ميــانگين ،ايــن پــژوهش نــشان داد

بق يـا بـالاتر از      مطـا آنان  كه مصرف غلات در     ،  ينمونه هاي 

نمونه هـا  ديگر  كمتر از ،بودوزارت كشاورزي امريكا الگوي  

 و  موحديان. نبودادار  هاي ياد شده نيز معن      ولي تفاوت  ،بود

بـا   هـا    مصرف غلات و سبزي   ي معنادار ميان     ارتباط طالبي

   .)1·( دست نياوردنده  بdmftميانگين 

بــا بررســي ) 1988(و همكــاران )  (Alvarezالــوارز 

 كـودك   285وضعيت تغذيه و پوسيدگي دنـدان در        يوند  پ

 كـه سـوء     ،اهل پرو چنين نتيجه گرفتند    ي  ساله  سه تا نه    

 نه تنهـا موجـب سـوء جـذب مـزمن مـواد غـذايي                ،تغذيه

هاي شيري   دندانتا آمادگي   گردد     بلكه باعث مي   ،شود  مي

 از نظــر ،كــه بــه پوســيدگي بيــشتر شــود و در كودكــاني 

 ميـزان پوسـيدگي     ، نيـستند  بي مطلـو  اي در وضـع     تغذيه

كه اين نتيجـه بـا نتـايج        ،  )24( شود  دنداني بيشتر ديده مي   

ميــزان ، ميــان همچنــين. داردبررســي كنــوني همخــواني 

 و dmftهاي غذايي گروه متفرقه با ميـانگين    مصرف وعده

dmfsــه ــورد    در نمون ــاي م ــي ه ــه بررس ــون ي نتيج آزم

را نـشان   ادار   مـستقيم و معن ـ    يهمبستگي اسپرمن ارتباط  

 بـا افـزايش ميـزان       ،يعني،  )rs=20/0 و >001/0p(دهد    مي

 dmfs و  dmftمصرف مواد گروه متفرقـه، ميـزان ميـانگين      

 مواد گروه متفرقه بيشتر شامل      ،از آنجا كه  . يابد  افزايش مي 

 ،هـاي شـيرين اسـت      و تـنقلات و نوشـيدني      هـا    شيريني

توانـد بـه     كه مصرف ايـن مـواد مـي   ،توان نتيجه گرفت   مي

 نتـايج   ،كـه   در حالي  ،شودمنجر  افزايش پوسيدگي دنداني    

مـصرف  ميـان    كـه    ،نـشان داد  و طـالبي    موحديان  بررسي  

از نظـر   ،  dmftهاي شيرين با ميانگين      شيريني و نوشيدني  

  .)1·( ندارداي معنادر وجود آماري رابطه 

دفعـات   ميـان شـمار      ارتبـاط بررسـي نيـز،      در اين   

شـيرين، وعـده هـاي      ي  وعده هـاي غـذاي    خوردن تنقلات،   

 كـه  ،دفعاتيشمار اصلي شيرين، وعده هاي اصلي غذايي و     

 بررسـي   dmfs كند با ميـانگين     مياقدام  كودك به خوردن    

 مـستقيم و    يكه آزمون همبـستگي اسـپرمن ارتبـاط       شد،  
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 dmfsدفعات خوردن تنقلات شيرين و      ادار ميان شمار    معن

ــشان داد  ــزا ، )rs=20/0 و >0p/ 001(را ن ــا اف ــي ب يش يعن

هـاي مـورد    دفعات خوردن تنقلات شيرين در نمونـه  شمار  

ــد  افــزايش مــي، نيــزdmfsميــزان ميــانگين بررســي،  . ياب

هـاي اصـلي      وعـده باره ي شـمار      اين ارتباط در   ،همچنين  

 يعني با افزايش    ،وجود دارد ) rs=13/0 و   p=006/0(شيرين  

ي هـاي اصـلي غــذاي   ت شـيرين و يــا وعـده  دريافـت تـنقلا  

 ،دهد   كه نشان مي   ،يابد   افزايش مي  dmfsن  شيرين، ميانگي 

خوردن و استفاده از شيريني و مواد شيرين يك سبب ساز     

ي  بارهياد شده در  ي   رابطه  ولي ،است دنداني پوسيدگي اصلي

وعده هاي اصـلي غـذا و كـل    شمار با  dmfs ارتباط ميانگين 

  . نيستبررسي گويا دفعات خوردن در نمونه هاي مورد 

دختران و پسران،   ميان  ارد ياد شده    موي  مقايسه  با  

 شـيرين در پـسران   تـنقلات دفعات خوردن شمار ميانگين  

ادار بيشتر از دختران است و اين اختلاف از نظر آماري معن     

 قابل توجـه آن ي نكته  راستا،  در همين   ). p=003/0(است  

 در پسران بيـشتر     dmfs و   dmft كه گر چه ميانگين      ،ستا

 در  .دار نيـست    اف ياد شده معن    ولي اختلا  ،از دختران است  

هـاي مـصرف گـروه غـذايي          ميانگين وعده بررسي كنوني ،    

 پوسـيدگي زودرس دوران     متفرقه در نمونه هاي مبتلا بـه      

 دست آمـد و   ه  ب بي پوسيدگي    بيشتر از نمونه هاي   كودكي  

 بررسـي نتايج   در). p=008/0(بود  ادار  اختلاف يادشده معن  

  كــه، عنــوان شــد،در لنــدن) 2001( Sheiham)(شــيهام 

ــش  ــي بي ــدهاي افزودن ــزايش قن ــار در روزتراف ــار ب  ، از چه

   .)25( دهد احتمال بروز پوسيدگي را افزايش مي

-1982(خويش  بررسي   در   ،و همكاران  (Burt)برت  

ميـانگين   كـه    ،گيـري كردنـد     در ميشيگان نتيجـه   ) 1985

 به طور كلـي و تـنقلات شـيرين بـا            ،دفعات خوردن شمار  

ا ميـانگين    ام ، از نظر آماري ارتباط ندارد     افزايش پوسيدگي 

و شـيريني بـا افـزايش پوسـيدگي در           قنـد  ميزان مـصرف  

ي   تمايل به استفاده   ،است و به طوركلي    مرتبط صاف سطوح

. )26(بيشتر مشاهده شد   پوسيدگي با گروه در بيشتر از تنقلات  

) 1945-1952(فراگيـر   تحقيقي  در  ) Vipeholm( ويپهلم

 غـذايي   برنامـه ي  تركيبات قندي به    دن  افزو كه   ،نشان داد 

درجـه و   ا   ام ـ ،شود  زايي مي   باعث افزايش فعاليت پوسيدگي   

شدت آن ارتباط مستقيم به تناوب مصرف تركيبات قندي         

  . )27( دارد

 اسـتفاده از     كه ،نشان داد والدمن  بررسي   يافته هاي 

 آمـادگي هاي غـذايي اصـلي        تركيبات قندي همراه با وعده    

 ولي مصرف تـنقلات      ،ي افزايش مي دهد   پوسيدگي را اندك  

شيرين باعث افزايش مـشخص ميـزان پوسـيدگي دنـداني          

نـشان  كنـوني   نتايج  پژوهش ،كه حال آن . )21(خواهد شد   

 افـزايش  ، كه تكرر مصرف تنقلات شـيرين و نيـز         ،مي دهد 

پوسـيدگي  ي  وعده هاي غذايي شـيرين ميـانگين تجربـه          

 در  ،ين راسـتا  در هم ـ . سطوح دنداني را افزايش مـي دهـد       

 كـه  ، در امريكا نشان داده شـد      (Parajas)پاراجاس  بررسي  

ميزان پوسيدگي دنداني و مصرف قند در كودكان شـهري          

اي ولــي وي رابطــه ، بيــشتر از كودكــان روســتايي اســت

 ،مصرف قند و پوسيدگي دنـداني پيـدا نكـرد         ادار ميان   معن

   .)28( بررسي كنوني همخوان نيستنتايج  كه اين يافته با

همكـاران در     و (Amaratunge)  آماراتانـگ  ،همچنين

سريلانكايي در سال  ي  ساله  سه  خويش دركودكان   بررسي  

هـاي    كـه افـزايش پوسـيدگي دنـدان        ، نشان دادند  1986

ميــان بــا افــزايش مــصرف مــواد قنــدي در آنــان شــيري 

قنـدهاي تـصفيه   ميـان غـذاهاي داراي    هاي غذايي و      وعده

پـژوهش   تايج آنان بايافتـه هـاي     كه ن ،  )9( شده ارتباط دارد  

 ،دهـد   نشان مي بررسي كنوني   نتايج  . داردكنوني همخواني   

و يـا  مناسـب  مصرف  ميان ،بررسيكه در نمونه هاي مورد      

فرآورده هاي شيري   بيشتراز توصيه شده گروه هاي شير و        

 وزارت  الگوي غذايي پايه ي    بر  گروه گوشت و حبوب    ،و نيز 

پوســيدگي  بــي ونــه هــاي فراوانــي نمكــشاورزي امريكــا و 

  بــه ) p=02/0 و p=01/0(دارد ادار وجــود معنــ يارتبــاط

هاي شـير    كه ميزان مصرف گروه    در كودكاني اي كه،    گونه

مطـابق  ان   آن گوشت و حبوب  ،  و نيز فرآورده هاي شيري    و  
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ــزان    ــالاتر از مي ــا ب ــشنهاد ي ــده پي ــشاورزي ش وزارت ك

 نبـدو كودكـان  شـمار  ست به نسبت كودكان ديگـر     امريكا

  .پوسيدگي دنداني بيشتر است

  Lopez  Del Valle)(كه لـوپز دل وال  پژوهشي در 

 پوسـيدگي  و همكاران با هدف بررسي عوامـل سـبب سـاز          

گيـري     چنـين نتيجـه    ،انجام دادنـد  زودرس دوران كودكي    

هاي مربوط به تغذيه با شيشه يا شير مـادر             كه الگو  ،كردند

رونـد، بلكـه    نمـي به شمار عوامل ايجاد اين پوسيدگي     تنها  

هـاي قابـل     كربوهيـدرات داراي  خواري با مواد غذايي       ريزه

 رود به شمار مـي  آن  ترين عوامل سبب ساز     از مهم  ،تخمير
دميتـرووام  بررسـي هـاي     يافته هـاي    راستا،  در همين    .)8(

)(Demitrovam  ،مايعات شـيرين   پياپي   مصرف    و همكاران

 به عنـوان  ، راباشند ها  در تماس با دندان، كه پيوسته   شده

  .)9 (معرفـي كـرد   اين پوسـيدگي    مهم سبب ساز    عامل  يك  

و  (Rosenblatt) رسـنبلت بررسـي هـاي      نتـايج    ،همچنين

پيوندي ميـان پوسـيدگي زودرس      نشان داد كه    ش،  همكار

 ولي تكرر مصرف ،و روش تغذيه وجود ندارد   دوران كودكي   

غـذايي  برنامـه ي    هاي غذايي و      وعدهميان  تنقلات شيرين   

اين  با ابتلاي كودكان به      گونه اي چشمگير  زا به     سيدگيپو

   .)29(بود پيوند در پوسيدگي 

در كـره   ) 2003(و همكـاران     (Jin) جينبررسي  در  

پوســيدگي زودرس دوران  كــه شــيوع ،گيــري شــد نتيجــه

 دفعات كمتـري از تـنقلات       شماره  ، ك در كودكاني كودكي  

 ولـي  ،بـود كردند كمتـر       مي هاي غذايي استفاده    وعدهميان  

مايع شيرين  ي داراي   كه از شيشه    ،  در كودكاني آن  شيوع  

  كـه از    گونه،   همان. )16( بيشتر بود    ،كردند  شده استفاده مي  

  

يافته هاي مقاله ها و بررسـي هـاي گونـاگون           جمع بندي   

  مهــم در بــروز عوامــل  يكــي از ،شــود نتيجــه گيــري مــي

ــودكي    ــديد دوران ك ــيدگي ش ــيدگي زودرس و پوس پوس

كـه در  اسـت،  شـيرين    يهـاي غـذاي     ه از ميان وعده   استفاد

 و ميانگين   dmft  و dmfs ميانگين، ميان   نيزبررسي كنوني   

بررسي مصرف وعده هاي گروه متفرقه در نمونه هاي مورد       

  ).=001/0p( دست آمده بادار ارتباطي مستقيم و معن

  

  نتيجه گيري

بررسـي از برنامـه ي      هـاي مـورد       ك از نمونـه    ي هيچ

هاي اصلي غذايي برخوردار نبودند      ب در گروه  غذايي مطلو 

آموزش . بالا بود آنان  شيوع پوسيدگي زودرس دنداني در      و  

بهبود تغذيه و   ي پدران و مادران براي      تغذيه  ي  و مشاوره   

مـادران   و كاهش پوسيدگي در كودكان بايد بر تشويق پدر       

بر انطباق الگوي غذايي كودكان بـا هـرم غـذايي، محـدود             

 پوسيدگي زا در وعده هاي غـذايي، كـاهش          كردن غذاهاي 

تكرر مصرف مواد قندي و تشويق بـر مـصرف وعـده هـاي              

  .غذايي غير پوسيدگي زا معطوف باشدميان 

  

  سپاسگزاري 

خــود را ازمــدير  مجريــان پــژوهش مراتــب ســپاس

دانـشگاه  دندانپزشـكي   ي  دانشكده  تحقيقات  محترم مركز   

 ،پژوهـشي اين طـرح    ي   مشاور تغذيه ،  مشهدعلوم پزشكي   

 اسـتاديار گـروه تغذيـه و        ،آقاي دكتـر مجيـد غيـور       جناب

 دانشگاه علوم پزشكي مـشهد      ،بوعليي  يس پژوهشكده   ير

  .دارند اعلام مي اسماعيلي دكتر آقاي جناب ،مشاور آمار ،نيز و
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Statement of problem: Early Childhood Caries (ECC) is one of the most prevalent and 

chronic diseases in children which may cause pain and dental infection, and often requires 

dental treatment under general anesthesia. Most researchers emphasize on complex and 

unknown reasons for occurrence of ECC. Children’s diet analysis in each community can be 

useful in assessment of diet sufficiency and the potential of its cariogeniocity. 

Purpose: The purpose of this study was to evaluate the relationship between prevalence of the 

ECC and diet in children in the city of Birjand.  

Materials and method: In this descriptive, and cross sectional study, 500 children aged 24-71 

month-old from Birjand were selected. In order to analyze the diet regimen of samples, 7 day 

diet history was recorded and compared with the United States Department of Agriculture 

(USDA) diet model. The samples were examined for dental caries and the association between 

the severity of ECC and diet was evaluated. For analyzing the results of the study Mann-

Whitney, Chi-Square and Spearman tests were used.  

Results: 1. The prevalence of ECC and SECC (Sever Early Childhood Caries) were found to 

be 83.9% and 50.2% respectively. 2. The mean consumption of the snack category was greater 

in boys (p=0.01). 3. The mean dmft and dmfs scores were associated with an increase in the 

mean consumption serving of the snack category (p=0.001). 4. In children with recommended 

consumption or more than the recommended consumption serving in milk and meat groups, the 

mean dmfs was less than the other samples (p<0.001). 

Conclusion: Most of children had not desirable diet and the prevalence of ECC showed to be 

high in them.  
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