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 چكيده
 در ميان دانش آموزان دوره راهنمايي شهرستان ديـر از       DMFTشيوع و شدت فلوروزيس و ميزان       

 درصـد از  ١٥ايـن پـژوهش بـر روي    .  اي تصادفي بررسي شد گيري خوشه بنادر استان بوشهر با روش نمونه   
انجام گرفتـه  )  سال١٦ تا ١١ي سني   نفر دختر در گستره  ٢٢٥ نفر پسر و     ٢٨١(دانش آموزان پسر و دختر      

 از ميـزان   DMFT درصد بوده، در حالي كه ميـانگين كـل   ٨٥در اين بررسي ميزان كلي فلوروزيس    .  است
بـا بـه   .  نيز از لحاظ آماري با اهميت بـوده اسـت       DMFTرابطه فلوروزيس و ميزان     .   فراتر نرفته است   ٨/١

 ٢ و١هـاي   هـا در درجـه    در اين بررسي آشكار شـد، كـه شـماري زيـاد از دنـدان      Deanكارگيري شاخص 
 ٤ي  زان پوسـيدگي را در درجـه     هاي ياد شـده بيشـترين مي ـ       دندان. (P=0.001)اند   فلوروزيس قرار داشته  

.  شاخص گفته شده نشـان داده انـد       ) ٠٦/١ميانگين    (٢ي   و كمترين پوسيدگي را در درجه     ) ٩/٣ميانگين  (
ميـانگين اجـزاي   .  ي شيوع فلوروزيس در دختران و پسـران اختلافـي آشـكار مشـاهده نشـده اسـت         درباره

DMFT ٦٢/١ كل، به ترتيب=D  ،٠٤/٠=M ١٣/٠ و=F در ايــن بررسـي بـاليني از   .  آمده است به دست
 بهره گرفتـه شـده   Analysis of Variance, Chi-Square, Duncanهاي آماري  پــرسشنامه و آزمون

 .  است
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 مقدمه
 در ١٩٣٠هــاي بنيــادين دهــه  بنــابر پــژوهش

ايالات متحده، وجـود فلورايـد در آب آشـاميدني بـه       
 بـا   (p.p.m) بخـش در ميليـون       ٢/١ تـا    ٧/٠ميزان  

هـا را    احتمال ايجاد فلوروزيس دنداني ناچيز، دنـدان      
ــد  ــي كن ــت م ــيدگي محافظ ــر پوس ــزان .  در براب مي

 در آب آشـاميدني آن كشـور   پيشنهاد شـده فلورايـد   
كاملاً  بي خطر بـوده و ميـانگين شـيوع فلـوروزيس            

 تـا  ٧هاي بسيار ملايم آن در سنين   دنداني در ميزان  
 با ادامه  . )١( درصد فراتر نمي رود  ٢٢ سال از مرز     ١٧

هـاي بعـدي، كشـورهاي      هاي فلورايد در دهه    پژوهش
هاي پژوهشـي گسـترده در       اروپايي نيز شاهد فعاليت   

ي پوسيدگي دندان و فلوروزيس دنـداني بـوده          زمينه
هـاي گونـاگون    اند،  كه همه آنها از پديـداري ميـزان     

ــت ــوروزيس در غلظ ــد در آب   فل ــالاي فلوراي ــاي ب ه
 .)٣ و٢(دهند  آشاميدني خبر مي

در ايران سي و پـنج سـال پـيش در دانشـگاه             
ــد آب     ــواي فلوراي ــون محت ــي پيرام ــيراز پژوهش ش

 شهرهاي اسـتان فـارس انجـام        آشاميدني روستاها و  
در اين پـژوهش، فلورايـد در آب آشـاميدني          .  گرفت

گيري شده و در نواحي نزديك بـه دريـا           استان اندازه 
كه اين عنصر به ميزان زياد وجـود دارد،  بـه عنـوان         
عامـل اصـلي تغييـر رنــگ و لكـه دار شـدن مينــاي      

امـروزه ثابـت شـده      .  )٤(ها شناخته شده است      دندان
نه تنها ميان غلظت فلورايد آب آشاميدني و     است كه   

شدت فلـوروزيس دنـداني ارتبـاط وجـود دارد بلكـه            
 سـال نخسـت زنـدگي از آب         ٦استفاده كودكـان در     

آشاميدني با غلظت بالاي فلورايد مهـم تـرين عامـل          
هـم اكنـون بـا      .  )٩ تـا    ٥(بروز فلوروزيس دنداني است     

شـاميدني  وجود فوايدي كه از افزودن فلورايد به آب آ 
، اين موضوع نيز آشكار شـده اسـت         )١٠(متصور است   

كه ميزان مطلوب فلورايـد آب در هـر منطقـه ويـژه             
زيـرا منـابع ديگـر فلورايـد هـم بـر       .  خود بوده است  

نمونـه ايـن    . )١١(گذارنـد    ميزان فلورايد محيط اثر مي    
هاي فلورايـد مربـوط    گونه اثرات به گونه غذا و مكمل     

ن باره محتـواي فلورايـد مينـا و    در همي. )١٢(شود   مي

عاج دندان با ميزان فلورايدي كه اشخاص از راه غـذا،    
آب آشاميدني و نيز چاي، دريافت مي دارند تناسـب          

بنابر آنچه گفته شد ايـن احتمـال وجـود          .  )١٣(دارد  
  در آمريكـا كـه حـد    Deanهـاي   دارد كـه پـژوهش  

 بخـش   ٧/٠-٢/١مطلوب فلورايد در آب آشاميدني را       
 ميليون اعلام كرده در باره ساير كشـورها كـاربرد           در

بـراي نمونـه كشـورهايي كـه از آب و         . نداشته باشـد  
هواي گرم و خشـك برخوردارنـد و مـردم بـه دليـل           

نوشـند   اشتغال به كارهاي دشوار بدني بيشتر آب مي       
و ميزان تعرق آنان نيـز زيـادتر اسـت بـه فلورايـدي              

 . )١٤(كمتر در آب آشاميدني نياز دارند 
هـاي گونـاگون ايـن موضـوع را          امروزه پژوهش 

مشخص كرده است كه ميزان فلورايد ميناي دنـدان،         
ميزان وقوع پوسيدگي و ميزان فلوروزيس دنداني در         

ميـزان  . )١٦(ميان اقوام و ملل گونـاگون تفـاوت دارد          
زياد فلورايد با به تأخير انداختن رشد بافتي، تشكيل         

كنـد و در پـي آن        ميناي غير عـادي را هـدايت مـي        
 .  )١٦(شود  هاي كوچك زياد توليد مي مينايي با سوراخ

احتمال بالا رفتن آمار فلوروزيس دنـداني نيـز         
 سال گذشته توجه پژوهشـگران را بـه خـود           ١٥طي  

براي كاهش اين احتمـال در سـال        . جلب كرده است  
 بازنگري پيشـنهادهاي پيشـين بـراي تجـويز          ١٩٩٣

 يك سال پـيش از  ).١٧( است فلورايد لازم دانسته شده   
هاي دندانپزشكي در آمريكـا   آن سازمان ملي پژوهش   

بلع غير عمدي خميـر دنـدان را بـه عنـوان يكـي از               
ــناخته     ــان ش ــدان در كودك ــوروزيس دن ــل فل عوام

ــت ــي    . )٢٥(اس ــرايط اقليم ــه در ش ــل آن ك ــه دلي ب
گرمسيري مردم نسـبت بـه منـاطق معتـدل تـر آب         

ازمان بهداشـت   نوشـند، كارشناسـان س ـ     بيشتري مي 
كنند كه براي پي بردن به مـوارد    جهاني پيشنهاد مي  

هـاي زمــاني   افـزايش فلــوروزيس دنـداني، در فاصــله  
  ).١٩(معين ميزان شيوع آن بررسي گردد 

اين پژوهش در بندر دير انجام گرفته است، كه     
هـاي اسـتان بوشـهر     يكي از جنوبي ترين شهرسـتان    

درجـه سـانتي     ٢٨ميانگين دماي سالانه ديـر      . است
آبرساني به اين بنـدر اسـتان بوشـهر در          .  گراد است 
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هاي اخير از منطقه غار شاپور در اسـتان فـارس          سال
اي كـه    ساله ١٦ تا   ١١گيرد و دانش آموزان      انجام مي 

اين بررسي بر روي آئها انجام گرفته اسـت، در زمـان    
هاي دايمي از منـابع پيشـين        تشكيل و تكامل دندان   

آب آشـاميدني پيشـين ايـن      .   ده اند آب استفاده كر  
ــز   منطقــه از چــاه هــاي عميــق و نيمــه عميــق و ني

آيـد   هاي جوشاني كه از دل زمين بيرون مـي          چشمه
-٣(است كه درصد فلورايد بـالاتري      ٠شده   فراهم مي 

نسبت به آب آشاميدني كنوني     )   بخش در ميليون   ٢
 . داشته است

 
 روش پژوهش

 اسـت  اين پژوهش به روش مقطعـي توصـيفي       
ــرورش   ــا اداره آمــوزش و پ كــه پــس از همــاهنگي ب

 بـر روي پـانزده   ١٣٧٩شهرستان ديـر در آبـان مـاه        
ــن    ــر و پســر اي ــوزان دخت ــش آم ــل دان درصــد از ك

 نفر دختر در مقطع    ٢٢٥ نفر پسر و     ٢٨١(شهرستان  
 روش .  انجـام گرفتـه اسـت   )  سـال ١٦ تـا  ١١سـني  
اي  گيــري در هــر كــلاس بــه صــورت خوشــه  نمونــه

بوده و به هنگام معاينه در باره بـومي بـودن     تصادفي  
بـراي بهتـر ديـدن    . ها دقت به عمل آمده است      نمونه
گرفتند و   ها در برابر نور كافي قرار مي       ها، نمونه  دندان

اطلاعات ضروري ديگر نيز بـا پرسشـنامه بـه دسـت            
هـاي   در  معاينه باليني، وضعيت دنـدان      .  آمده است 

ان فلـوروزيس   و ميـز DMFTدايمي از نظر شاخص  
 .مورد نظر بوده است

هـاي دايمـي      كه براي دندان   DMFTشاخص  
رود و بازتـاب كننـده وضـعيت بهداشـت           به كار مـي   

تـرميم   (Fدهان و دندان اسـت دربردارنـده اجـزاي          
) داراي پوســيدگي (Dو ) كشـيده شـده   (M، )شـده 
تغيير رنگ دندان به همراه احساس گير سوند        .  است

ا مشاهده رنگ خاكستري يـا      در بخش مورد معاينه ي    
هـاي نــهفته يـا پروكسـيمال         سياه براي پوسـيدگي   

.  دندان هم گوياي وجود پوسيدگي انگاشته شده انـد        
هاي از ميان رفته يا ترميم شده به دليل ضربه           دندان

هـا در شـاخص      و آسيب و نيز نبـود طبيعـي دنـدان         

DMFT   اي  هاي ترميم شـده    دندان.   قرار نگرفته اند
وباره به پوسيدگي دچـار شـده بودنـد جـزو        نيز كه د  

 .   قرار گرفته اند(D)هاي داراي پوسيدگي دندان
هاي فلوروزيس، دو دنداني كـه   در تعيين درجه 

انـد بـه عنـوان      بيشترين ميزان فلـوروزيس را داشـته      
.  ها در فرد به شمار آمده اند       مرجع  براي ديگر دندان    

ه درجــه بنــدي فلــوروزيس در ايــن بررســي بــر پايــ
دليـل اسـتفاده از    ( انجام شده اسـت      Deanشاخص  

هـاي بـه نسـبت     ميزانشاخص ياد شده آشكار بودن    
مصرفي در زمان تكامل بالاي فلورايد در آب آشاميدني      

بـه هنگـام   ) طبيعـي (درجه صفر ).  ها بوده است   دندان
مشاهده سطح صاف و شفاف مينـاي دنـدان بـا رنـگ              

روزيس بسـيار   فلـو (سفيد يا زرد كم رنگ؛  درجه يك         
با نبود اطمينان از طبيعـي بـودن رنـگ مينـا و        ) اندك

هـا يـا     مشاهده تغيير در شـفاف بـودن يـا وجـود لكـه            
هاي سـفيد بـر سـطح مينـاي دنـدان؛ درجـه دو              نقطه

هـاي سـفيد يـا     بودن لكـه ) فلوروزيس اندك يا خفيف (
تيره به صورت نا منظم و در بر گيرنده يك چهـارم تـا          

) فلوروزيس متوسط ( درجه سه    يك دوم سطح دندان ؛    
اي همـراه بـا    به لحـاظ نازيبـايي دنـدان و رنـگ قهـوه       

) فلوروزيس شـديد (تخلخل سطحي مينا و درجه چهار   
اي و نازيبا در همه سطح دندان  شامل انتشار رنگ قهوه  

هـاي   با اسـتفاده از آزمـون     .  به همراه هيپو پلازي مينا    
 Analyis ofو Duncan ، Chi-Squareآمـــاري 

Variance هاي كدبندي شـده و اطلاعـات       ، پرسشنامه
اي قـرار   دريافتي از آنها مـورد تجزيـه و تحليـل رايانـه          

 .اند گرفته
 

 نتايج
 ، Deanدر اين پژوهش با استفاده از شـاخص    

هاي گوناگون فلوروزيس در دانش      درصد شيوع درجه  
).  ١نمـودار   (آموزان دختر و پسر محاسبه شده است        

 روزيس در پسـران بـه درجـه دو        بيشترين درصد فلو  
ــد٥/٣٤ ( ــار   )  درص ــه چه ــه درج ــرين آن ب  و كمت
ــوط مــي )  درصــد٦/٩( ــن شــاخص مرب در .  شــود اي

دختران،  بيشترين درصد فلوروزيس به درجـه يـك          
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ــار   %) ١/٣٥( ــه چه ــه درج ــرين آن ب %) ٢/٦(و كمت
در ضمن درصد   .  شاخص ياد شده مربوط بوده است     

اي بيشـتر از      اندازه تا%) ٩/٨٧(فلوروزيس در پسران      
اسـت، كـه از لحـاظ آمـاري ايـن           %) ٥/٨٣(دختران  

 .(P<0.05)اختلاف معني دار نيست 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

هـاي گونـاگون     درصـد شـيوع درجـه      :١ي   نمودار شـماره  
 ساله شهرستان ديـر     ١٦ تا   ١١فلوروزيس در دانش آموزان     

 ١٣٧٩در سال 
 

ي صــفر و ســه و چهــار فلــوروزيس،  در درجـه 
 در پسران بيشتر از دختران اسـت      DMFTن  ميانگي

ي يـــك و دو فلـــوروزيس، ميـــانگين  و در درجــــه
DMFT٣ نمودار.  (است  در دختران بيشتراز پسران( 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

هـاي فلـوروزيس بـا        ارتبـاط درجـه    :٣ ي نمودار شماره 
  در دختران و پسرانDMFTميانگين 

ــر مشــاهده   ــه كــه در جــدول زي همــان گون
 نفـر دانـش آمـوز دختـر و      ٥٠٦ي   شود از همـه    مي

ي دو فلـورزيس جـا       پسر، بالاترين شمار در درجـه     
ي چهـار    و كمترين شمار در درجه    ) نفر١٥٥(دارند  

 Dميــانگين ). نفــر٤١(گيرنــد  فلــوروزيس جــا مــي
ــدان( ــيدگي دن ــاي داراي پوس ــش  در همــه) ه ي دان

ــوزان  ــار آن  ٦٢/١آمــ ــراف معيــ  (SD±) و انحــ
هــاي  دنــدان (M ميــانگين.  گيــري شــد انــدازه٦٦/١

ــوزان  در همــه) كشــيده  شــده ــش آم  و ٠٤/٠ي دان
ــار آن   ــراف معي ــبه شــد ٢٢/٠ (SD±)انح .   محاس

ي دانش   در همه ) هاي ترميم شده   دندان (Fميانگين  
 بـه   ٤٥/٠ (SD±) و انحراف معيـار آن       ١٣/٠آموزان  

 .دست آمد
 

 بحث
 اهميت يون فلورايد براي اسـتحكام و سـلامت         

نند استخوان و دندان به ويژه هاي سخت بدن ما   بافت
هـاي    سـالگي در پـژوهش     ٦ مـاهگي تـا      ٦در سنين   

 .)٢٠(گوناگون به اثبات رسيده است 
نوجوانان شهرستان دير كه آب آشاميدني آنها       

 بخـش در  ١-٢در شش سال نخسـت زنـدگي داراي    
ميليون  فلورايد بوده نسـبت بـه همسـالان خـود در        

اني كمتــر هـاي دنـد   نقـاط ديگـر كشـور، پوسـيدگي    
.  دهـد   نشـان مـي    ١اند همان گونه كه جـدول        داشته

ميـانگين كــل پوســيدگي دنـدان در دانــش آمــوزان   
 است در حـالي     ٨/١ي راهنمايي اين شهرستان      دوره

ي  كــه همــين ميــانگين در دانــش آمــوزان دوره    
 و در ٦٩/٢، در تهـــران ٤/٢راهنمـــايي در زاهـــدان 

 .)٢١( گزارش شده است ٦٤/٣دورود 
ه نسبت زياد فلورايد در آب آشـاميدني   ميزان ب 

ي مردم آن ناحيـه بـه غـذاهاي      دير هنگامي با علاقه   
شور بومي كه خود عاملي براي آشاميدني آب بيشتر         
ــيوع     ــد ش ــر درص ــت، ب ــده اس ــراه گردي ــت، هم اس
ــر  ــداني اثـــــــــ  فلـــــــــــوروزيس دنـــــــــ

اين در حالي است كه منـابع       ).  ١نمودار  (مي گذارد   
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ماهي نيز از فلورايد سرشـار      دريايي غذاها مانند انواع     
 تـا  ٠١/٠بوده و با غذاهاي جامد ديگـر كـه حـداكثر       

 بخـش در ميليــون فلورايــد دارنـد قابــل قيــاس   ١/٠
چاي دم كشيده هم داراي ميزاني متغير از         .  نيستند

 ٤/٠توانـد داراي     فلورايد است و يك فنجان چاي مي      
چاي ساخت خـارج در     .  )٢٢(ميلي گرم فلورايد باشد     

منطقه مصرف زياد دارد و پيشتر نيز شيوع بالاي اين 
فلــوروزيس در اســتان بوشــهر بــه مصــرف غــذاهاي  
دريايي، خرما و چاي زياد در ميان مردم نسبت داده          

در افــراد بـالغ و جــوان كــه از آب  .  )٢٣(شـده اســت  
 بخش در ميليون فلورايـد      ٧/٠-٢/١آشاميدني داراي   

فلورايد جذب   ميلي گرم    ٩/١كنند روزانه    استفاده مي 
 ميلي گـرم از     ٤/٠شود كه از اين ميزان تنها        بدن مي 

در كودكان تا زمان تكامل     .  راه غذا فراهم شده است    
هايشان ميزان كل فلورايد خورده شـده        ميناي دندان 

.  )٢٤(يا جذب گرديده از اين ميزان نيـز كمتـر اسـت             
امرزوه در بـرخي كشورها براي پيشـگيري از فزونـي          

هاي غذايي كودكان، اين     ها و مكمل    عصاره فلورايد در 
ها با استفاده از آبي كه حداقل ميزان فلورايد          فرآورده

هم اكنون شـواهدي    .  )٣٢(گردد   را داراست فراهم مي   
دهد مينـاي لكـه دار دنـدان     وجود دارد كه نشان مي  
(mottled enamel) ــه    در منـــاطق بـــومي كـ

ــه     ــود دارد ب ــدميك وج ــورت ان ــه ص ــوروزيس ب فل
مقاومـــت نســـبي .  )٢٦(پوســيدگي مقـــاوم اســت   

هاي داراي فلوروزيس به پوسيدگي در بررسـي         دندان
جـدول  (كنوني به خوبي تشخيص داده شـده اسـت          

هـا   اين موضوع كه در هماهنگي با ديگر پژوهش       ).  ١
، اغلـب باعـث     )٢٧(ي جنوبي كشـور اسـت        در منطقه 

شـود زيـرا تفـاوتي       شگفتي پژوهشـگران ايرانـي مـي      
ــزانچشــمگي .  شــود   ســبب مــيDMFTر را در مي
 ساله استان بوشهر در ١٢ كودكان  DMFTميانگين

هاي ديگر كشـور     مقايسه با همين ميانگين در استان     
و حتي استانهايي چون خوزستان و هرمزگـان كـه از    
لحاظ اقليمي و عادات فرهنگي مـردم بسـيار بـه آن            

ــي ــت  نزديــك م ــر اس ــايين ت ــه. باشــند پ ــاي  يافت ه
 تــا ١٣٦٩هــاي  ي دندانپزشــكي در ســالهــا بررســي

 ســـاله در ١٢ كودكـــان DMFT ميـــانگين ١٣٧١
ي   و ميانگين ياد شده را در همه   ٨/٠استان بوشهر را    

اختلافي چشـمگيركه   .  )٢٨(دهد    نشان مي  ٤/٢ايران  
در ميزان پوسيدگي اين ناحيه با ديگر نقـاط كشـور            
وجود دارد به دلايلي چند است كه از جملـه عـادت            

هـاي خـارجي داراي    سواك زدن با خمير دنـدان     به م 
هـا بـه     فـلورايد در مــنـطقه در زمان تـكامل دندان      

 و  ١٣٦٩-١٣٦٣( سـال نخستين زنــدگي      ٦ويژه در   
در .  بوده است )  در مورد بررسي حاضر    ١٣٧٤-١٣٦٨

هـاي ايرانـي مـورد     هاي زماني بالا خمير دنـدان      دوره
ليـل عـدم    مصرف در ديگر نقاط كشور احتمالاً بـه د        

دسترسي به فن آوري لازم، يون فلورايـد كـافي و از            
ــد  نظــر بيولــوژيكي در دســترس، نداشــته .  )٣٠ و ٢٩(ان

ــه D3  بــه ويــژه  Dميــزان كــافي ويتــامين    كــه ب
هـاي   ويتامين نور آفتاب نيز موسـوم اسـت از برتـري     

هاي جنوبي كشور است كه در افـزايش     اقليمي استان 
در .  ي اساسـي دارد   آهكي شدن ميناي دنـدان نقش ـ     

ي احتمـال شــيوع انـدك پوســيدگي بـا وجــود     بـاره 
 هـــاي قليـــايي داراي عناصـــر كميـــاب    خـــاك

 (Trace elements) كه در برخي كشورها بررسي 
، متأسفانه در ايران اطلاعـاتي موجـود      )٣١(شده است   
با توجه به دماي بالاي محيط زندگي به        .  نمي باشد 

عرق ( از دست رفته ويژه در تابستان براي جبران آب     
ي روش   بـر پايـه   .  ، به آب جايگزين نياز اسـت      )بدن

بيشـتر از   (ي فلورايد در چنان دمايي       سنتي محاسبه 
 بخـش در    ٥/٠ -٧/٠، حداكثر   )ي فارنهايت   درجه ٨٠

ميزان دقيـق تـر     . ميليون  فلورايد پيشنهاد مي شود     
 (Galagan)فلورايد مورد نياز از محاسبات گالاگـان       

آيد كه    به دست مي   )٣٢( (Vermillion) و ورميليون 
 بخش در ميليون  ٥٣/٠ي شهرستان دير برابر      در باره 

اين ميزان فلورايد با توجه به دماي محـيط و           .  است
ميزان آب مورد نياز بدن در حدود پنج برابر نياز بدن 

بنابراين در حضور منابع ديگر فلورايد در       .  بوده است 
 خمير دنـدان داراي     غذاهاي دريايي، چاي و   (محيط  
، شيوع فلوروزيس دنداني در اين منطقه دور        )فلورايد
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ــت  ــوده اس ــار نب ــه . از انتظ ــر، درج ــوير زي  ٣ي  تص
 . فلوروزيس را در منطقه نشان داده است

 
 
 
 
 
 

 

 ي دير  فلوروزيس در منطقه٣ي  نمايي از درجه
         

دهـد   همان گونه كه جدول تحقيق نشـان مـي      
 ارتبــاطي DMFTوروزيس و هــاي فلــ ميــان ميــزان

به اين معنا كه با     .   وجود دارد  (p<0.05)معني دار   
 وجود DMFTي فلوروزيس، كاهش    بالا رفتن درجه  

در كودكــان و نوجوانـــان داراي فلـــوروزيس،  .  دارد
كـاهش  ) به ويژه درجه دو   (هاي يك، دو و سه       درجه

دهنـد امـا در       نشان مي  DMFTچشمگير در ميزان    
زايش ناگهاني حتي بيشتر از حالـت       ي چهار، اف   درجه

 ديـده   DMFTدر ميـزان    ) ي صـفر   درجـه (طبيعي  
تواند بـه دليـل دشـوار تميـز  شـدن             شود كه مي   مي

هاي متخلخل و كم علاقه بودن كودكان داراي         دندان
 .فلوروزيس به رعايت بهداشت دهان باشد

 

 گيري  نتيجه
 ٥٠٦ بـر روي     ١٣٧٩در كاوش توصيفي سـال      

هـاي    ساله در بندر دير در كناره ١٦-١١دختر و پسر    

ي فلـوروزيس دنـداني و ميـزان         جنوبي كشور، درجه  
DMFT   هـا بـه     تـرين يافتـه    مهم.  بررسي شده است

 :قرار زير است
 كـــل در دختـــران و DMFT  ميــانگين  -١

آمده است كه اين ميـزان از        دست  به ٨/١پسران برابر   
 . تر است كشور پايين نقاط  در ديگرDMFTميانگين 
  مصرف همزمان غذاهاي دريـايي، چـاي و          -٢

 سـال  ٦آب داراي ميزاني زيـاد فلورايـد بـه ويـژه در      
هـاي   نخست زندگي در گسـترش فلـوروزيس دنـدان      

 . دايمي نوجوانان نقشي مهم داشته است
 بـراي  بـدن  نيـاز  مـورد  فلورايـد  مطلوب  ميزان -٣

  محيط دماي  به توجه با بايد دندان پوسيدگي از پيشگيري
 . گردد تعيين  مصرفي  آشاميدني  آب  دگي و ميزان زن

ــتفاده-٤ ــر    اس ــال از خمي ــان خردس ي كودك
هـاي   به ويژه خمير دنـدان    (هاي داراي فلورايد     دندان
به لحاظ امكان بلع ميزاني زيـاد از        ) ي بزرگسال  ويژه

فلورايد موجود در آنهـا و توليـد فلـوروزيس دنـداني            
 .جام گيردبايستي زير نظارت پدر و مادر ان

هـاي    ،  دنـدان    DMFT در بررسي اجزاي     -٥
  DMFTي ، بخش عمده  )D= ٦٢/١(داراي پوسيدگي 

 F= ١٣/٠( هاي ترميم شـده    و دندان٨/١با ميانگين  
گيرد  تنها بخشي ناچيز از اين شاخص را در بـر مي         ) 

گيري و درمـاني دندانپزشـكي       كه لزوم خدمات پيش   
ــي   ــان مــ ــاطر نشــ ــه را خــ ــد در منطقــ . نمايــ

 
 
 
 

 

 و ميانگين آنها، با وجه به درجه فلوروزيس و نيز  DMFTپوسيدگي، اجزاي  ) يا داراي(توزيع فراواني ميزان فلوروزيس، افراد بدون : ١ي  جدول شماره
  DMFTميانگين كل 

 

 وضعيت دندان از نظر پوسيدگي

 شمار افراد سي فلوروزي درجه
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M F DMFT ميانگين 

٢٢/٣ ٢٢٧ ٢٥ ٣ ١٩٩ ٥٨ ١٣ ٧١ ٠ 

٧١/١ ٢٣٣ ٢١ ٢ ٢١٠ ٨٤ ٦٦ ١٥٠ ١ 
٠٦/١ ١٦٥ ١٣ ٤ ١٤٨ ٧٣ ٨٢ ١٥٥ ٢ 
٤/١ ١٢٥ ٥ ٤ ١١٦ ٦٤ ٢٥ ٨٩ ٣ 
٩/٣ ١٦٠ ٤ ٨ ١٤٨ ٣٦ ٥ ٤١ ٤ 
 ٨/١ ٩١٠ ٦٨ ٢١ ٨٢١ ٣١٥ ١٩١ ٥٠٦ جمع
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 ٢٥٤ تا ٢٤٦صفحات ) ٤ (١٧، جلد ١٣٧٨پزشكي شهيد بهشتي سال 

 دندانپزشـكي امـروز،   كدام خمير دندان بهتر است؟ مجلـه     :  مهرداد، ك  -٢٩
 ٤٦ تا ٣٥ صفحات ١٣٧٨، سال ٧شماره 

هاي  هاي ايراني و نمونه مقايسه خمير دندان:  فلاحي نژاد، م، معيني، پ-٣٠
– in)هـاي دايمـي    استاندارد خارجي از نظر جذب فلورايـد در دنـدان  

vitro)             مجله دانشـكده دندانپزشـكي دانشـگاه علـوم پزشـكي شـهيد ،
 ١٤٧ تا ١٤٠صفحات ) ٢ (١٩لد ، ج١٣٨٠بهشتي، سال 

اي و جغرافيايي بر پوسيدگيهاي دنداني  تأثير عوامل تغذيه: م.  مرتضوي-٣١
مجله طب و تزكيه وزارت بهداشـت درمـان و آمـوزش پزشـكي، سـال           

 ٨٧ تا ٨٥، صفحات ١٢، شماره ١٣٧٣
32. Wei, S.H.Y.: Pediatric Dentistry- total patient care, 

1988; Philadelphia, lea and Febiger, pp 80-100 
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٧٣ مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شيراز 

Abstract 
The Prevalence of Fluorosis and DMFT Among 11-16 Years Old School 
Children in Dayyer (Boshehr Province)  
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The present research was carried out on 506 school children, which were 

selected according to clustering random sampling. Duncan test, Chi-Square test 
and Analysis of Variance were applied.  The results included:1.The percentage of 
fluorosis was 85% and the flourosis prevalence was more in male than female, 
however, the differences were not statistically significant. 2. There was 
statistically significant relation between flourosis and DMFT score.  3. Using 
Dean’s criteria, a large number of cases (p=0.001) had dental fluorosis (grades 1 
to 2).  4. The highest degree of dental caries was found in the grade 4 of fluorosis.  
In the meantime, the lowest degree of decayed teeth had been observed among 
less fluorosed teeth (grade 2).  5. No statistically significant relation was found 
between fluorosis and sex.  6. The mean DMFT score was 1.8 and the mean of 
DMFT components were: D=1.62, M=0.04 and F=0.13 
 
Key words: Dental Fluorosis, DMFT, Dayyer 

 
 


