
 

  و هوکاراى ستزگی هزین 
 31/03/1400تاریخ دریافت:          یشدهجله ػلوی پضوهشی دانشگاه ػلوم پششکی شهيد صدوقی  

 24/05/1400تاریخ پذیزش:               1401دوره سی، شواره دهن، دی 

 

 

 شواره صفحه:  

تظاهرات دهانی در بیماران دیابتی و غیردیابتی  توزیع فراوانی مقایسه
 تحت همودیالیس

 

 3*نضاد سيد رسول نبوی، 2رویا حوایتی ،1خاطزه خيزاللهی

 

 
 هقاله پضوهشی

 

  

 حفشٜ دس يا ٕذٜػ شاتییتٛا٘ذ ٔٛخت تغ یٔ ٌزاسد ثذٖ تبثیش ٔی ٞبي ٔختّف ؼتٓیسٚي ػ ثش طٛس وٝ ٕٞبٖ ٛيیٔضٔٗ وّ یی٘بسػب هقدهه:

 .ؿذ ٕٞٛدیبِیض تحت غیشدیبثتی ٚ دیبثتی ثیٕبساٖ دس دٞب٘ی تظبٞشات فشاٚا٘ی ؼٝیٔطبِؼٝ حبضش ثب ٞذف ٔمب سٚ ٗیدٞبٖ ؿٛد، اص ا

 ٞبي ثیٕبسػتبٖ دیبِیض ٞبي ثخؾ ثٝ وٙٙذٜ ٔشاخؼٝ ٕٞٛدیبِیض دسٔبٖ تحت ثیٕبس 60 ٔمطؼی -تٛكیفی ٔطبِؼٝ ایٗ دس روش بزرسی:

 تمؼیٓ دیبثتی غیش ٚ دیبثتی تبیی؛ 30 ٌشٜٚ دٚ ثٝ ثیٕبساٖ. ٌشفتٙذ لشاس ثشسػی ٔٛسدؿٟیذ كذٚلی یضد  پضؿىی ػّْٛ بٜدا٘ـٍ آٔٛصؿی

 دٞب٘ی ٞبي ٘ـب٘ٝ ٚ ػلائٓ ٕٞٛدیبِیض، صٔبٖ ٔذت خٙغ، ػٗ،. ٌشفت كٛست لٜٛ چشاؽ ٚ پشٚة ، ػٛ٘ذ آیٙٝ، ثب دٞبٖ حفشٜ ٔؼبیٙٝ. ؿذ٘ذ

 ٚ فیـش تی، آٔبسي ٞبي آصٖٔٛ ٚ version 16  SPSSآٔبسي افضاس ٘شْ تٛػط ٞب دادٜ تحّیُ ٚ ٝتدضی. ٌشدیذ ثیٕبساٖ ِیؼت چه دس

 .ؿذ ا٘دبْ ٔدزٚسوبي

 دأٙٝ) ػبَ 17/57±15/16 ثیٕبساٖ ػٙی ٔیبٍ٘یٗ. ثٛد٘ذ صٖ( دسكذ 3/38) ٘فش 23 ٚ ٔشد ثیٕبساٖ اص( دسكذ 7/61) ٘فش 37 نتایج:

( دسكذ 50) د٘ذا٘ی اسٚطٖ غیشدیبثتی ثیٕبساٖ ٌشٜٚ دس ٚ( دسكذ 7/76) دٞبٖ خـىی بثتی،دی ثیٕبساٖ ٌشٜٚ دس. ثٛد( ػبَ 15-88 ػٙی

 ؿذ ٔـبٞذٜ وب٘ذیذیبصیغ ٚخٛد ٚ دٞبٖ خـىی ثٝ اثتلا دس ٌشٜٚ دٚ ثیٗ داسي ٔؼٙی آٔبسي اختلاف. داؿت سا فشاٚا٘ی ثیـتشیٗ

(05/0>P.)  

 افشاد ایٗ دس دٞب٘ی ػٛاسم افضایؾ ثبػث دیبثت ثٝ ٔجتلا ٕٞٛدیبِیضي ثیٕبساٖ دس وّیٛي ٘بسػبیی ٚ دیبثت تشویجی اثش گيزی: نتيجه

 ثٝ تٛا٘ذ ٔی دٞب٘ی ضبیؼبت ٔٛلغٝ ث تـخیق خٟت( د٘ذا٘پضؿه ٚ پضؿه) ػلأتی ٔشالجت تیٓ ٚ ثیٕبس ثیٗ ٔب ٘ضدیه استجبط ِزا ؿذٜ،

 .وٙذ وٕه ثیٕبسي ٔبِی ثبس وبٞؾ ٟ٘بیتبً ٚ ثیٕبساٖ ص٘ذٌی ویفیت ٘یض ٚ دٞبٖ ػلأت استمبي

 

 ؿیشیٗ دیبثت ٕٞٛدیبِیض، دٞب٘ی، تظبٞشات های کليدی: واصه

 
 .هوودیاليش تحت غيزدیابتی و دیابتی بيواراى در دهانی تظاهزات  فزاوانی توسیغ هقایسه .سػَٛ ٘ظاد ػیذ ٘جٛي حٕبیتی سٚیب، خیشاِّٟی خبطشٜ، ارجاع:

 6013-22(: 10) 30؛ 1401یضد ٔدّٝ ػّٕی پظٚٞـی دا٘ـٍبٜ ػّْٛ پضؿىی ؿٟیذ كذٚلی 

 

 

 

 

                                                           

 .ایران یسد، ،یسد صديقی وی شهیدهبی دهبن، داوشکدٌ دوداوپسشکی، داوشگبٌ علًم پسشکی ي خدمبت بهداشتی درمب گريٌ آمًزشی بیمبری -1

 .رانیا سد،ی ،یسد یصديق دیشه یدرمبو یي خدمبت بهداشت یداوشگبٌ علًم پسشک ،پسشکیداوشکدٌ  ،هبی داخلی گريٌ آمًزشی بیمبری -2

 .انایر یسد، ،یسد صديقی عمًمی، داوشکدٌ دوداوپسشکی، داوشگبٌ علًم پسشکی ي خدمبت بهداشتی درمبوی شهید  دوداوپسشک -3

 165/69195صىديق پستی : ، dents1400@gmail.com :، پست الکتريویکی09366436295 تلفه: وًیسىدٌ مسئًل(؛*)
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 آى دهانی تظاهزاتو  هوودیاليش

… های ایزاى شيوع چاقی در دانشجویاى دختز دانشگاه  
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 هقدهه

وٝ دس Chronic renal failure (CRF ) وّیٛي ٔضٔٗ ٘بسػبیی

 Chronic kidneyثیٕبسي ٔضٔٗ وّیٝ  حبَ حبضش تحت ػٙٛاٖ

disease (CKD )ْ٘بپزیش خجشاٖ آٞؼتٝ، سٚ٘ذي ،ؿٛد ٌزاسي ٔی ٘ب 

٘بسػبیی ٔضٔٗ . (1) افتذ ٔی اتفبق ٞب ػبَ طی وٝ داسد پیـشٚ٘ذٜ ٚ

تٛا٘ذ ٔٛخت  ٞبي ٔختّف ٔی سٚي ػیؼتٓ وّیٛي ػلاٜٚ ثش تأثیش ثش

 ٔجتلا ثٝ وٝ ثیٕبساٖ طٛسي  ٝثتغییشاتی دس حفشٜ دٞبٖ ٌشدد، 

 ٚ دٞبٖ ٞبي ثیٕبسي ثٝ اثتلا خطش ٔؼشم ثیٕبسي ٔضٔٗ وّیٝ دس

 ٔیٙبي ٞبي ٘بٞٙدبسي ،(2)اتبله پبِپ  ٘ـیٙی ػمت ٔب٘ٙذ د٘ذاٖ

 ٞب اص دػت دادٖ صٚدٍٞٙبْ د٘ذاٖ ،(4) خـىی دٞبٖ ،(3) د٘ذاٖ

 ٔمبیؼٝ دس ،(7) پشیٛد٘تبَ ثیٕبسي ٚ ،(6) خشْ ؿیٛع افضایؾ ،(5)

 دس د٘ذاٖ ٚ دٞبٖ ػلأت ٌضاسؽ ؿذٜ ثبؿٙذ. افشاد ػبدي ٔی ثب

 ثش اي ثبِمٜٛ تأثیش ٚ ثٛدٜ وّیٝ ضؼیف پیٛ٘ذ ٚ تحت دیبِیض ثیٕبساٖ

 اثش ثیٕبسي ٔضٔٗ وّیٝ دس. (8) داسد ثیٕبساٖ ص٘ذٌی ویفیت

 اص سا ٞب وّیٝ ٘فشٚ٘ی تٛدٜ وٝ ؿٛد ٔی ایدبد ٞب ثیٕبسي اص ثؼیبسي

 ثبلا، خٖٛ فـبس ، (DM) ّٔیتٛع دیبثت خّٕٝ اص ثش٘ذ، ٔی ثیٗ

 ثیٕبسي ٚ پیّٛ٘فشیت ، ثیٙبثیٙی ٘فشیت ٌّٛٔشِٚٛ٘فشیت،

ثیٕبسي ٔضٔٗ  ػٕذٜ دلایُ اص . یىی(9،10) وّیٝ ویؼتیه پّی

 اػت، افشاد ٔجتلا ثٝ دیبثت ّٔیتٛع ثخؾ دیبثتی ٘فشٚپبتی وّیٝ

 End Stage Renal ٔشحّٝ ٟ٘بیی وّیٛي دس ثیٕبساٖ اص اي ػٕذٜ

Disease (ESRD) دیبثت. دٞٙذ ٔی ٕٞٛدیبِیض سا تـىیُ تحت 

حفشٜ  دس پبتِٛٛطیه تغییشات اص ثشخی ، ESRDّٔیتٛع ٕٞب٘ٙذ

تظبٞشات سایح آٖ  اص یىی دٞبٖ وٝ خـىی داسد ٕٞشاٜ ثٝ سا دٞبٖ

 ٞٓ ضؼیف، خٖٛ لٙذ اػت. دس ثیٕبساٖ دیبثتی ثب وٙتشَ

 ثبػث اػت ، ٕٔىٗ داسٚٞب اص اػتفبدٜ ٞٓ ٚ ٔتبثِٛیه ٘بٞٙدبسي

ٞبي  ت، ػفٛ٘ٔخبطیدسد  چٙیٗ ٞٓ. (4) ؿٛد دٞبٖ خـىی

دس ایٗ ٞبي پشیٛد٘تبَ  ، لبسچی ٚ ثیٕبسيشٚػیثبوتشیبَ، ٚی

ٚ ٕٞىبساٖ دس ػبَ  Dande .(11) ثیٕبساٖ ٌضاسؽ ؿذٜ اػت

ثٝ ثشسػی ؿیٛع تظبٞشات دٞب٘ی دس ثیٕبساٖ ٔجتلا ثٝ  2018

٘بسػبیی ٔضٔٗ وّیٛي دیبثتی ٚ غیش دیبثتی وٝ تحت ٕٞٛدیبِیض 

ٞب ٘ـبٖ داد تظبٞشات دٞب٘ی دس  لشاس داؿتٙذ، پشداختٙذ. یبفتٝ

 CRF( ٘ؼجت ثٝ ثیٕبساٖ دسكذ 97/14دیبثتی ) CRFثیٕبساٖ 

( ثیـتش ثٛد. ؿبخق ثٟذاؿت دٞبٖ ٚ دسكذ 89/18غیش دیبثتی )

داس ٚ  ٞبي ؿىبف یف، ثٛي اٚسٔیه، طؼٓ ٘بٔطجٛع، ِتد٘ذاٖ ضؼ

 داسي دس ٌشٜٚ دیبثتی ثیـتش ثٛد طٛس ٔؼٙی ٔخبط سً٘ پشیذٜ ثٝ

ٚ ٕٞىبسا٘ؾ ثٝ  Honarmand ػطٔطبِؼٝ تٛ دس یه .(12)

ٚ وّؼیٓ دس  PH ثشسػی تظبٞشات دٞب٘ی، ػطح اٚسٜ، ٔیضاٖ

ثیٕبس پشداختٝ ؿذ. ٘تبیح  30ثیٕبساٖ ٔشحّٝ ا٘تٟبیی وّیٛي سٚي 

دس ثیٕبساٖ، دس ٔمبیؼٝ ثب ٌشٜٚ  PH ٘ـبٖ داد وٝ ػطح اٚسٜ ٚ

وٙتشَ ثباِتش ثٛد. ٞبِیتٛصیغ، خـىی دٞبٖ ٚ افضایؾ خشْ 

دس ٔطبِؼبت ٌزؿتٝ  .(13) ظبٞشات دٞب٘ی ثٛدتشیٗ ت ؿبیغ

تظبٞشات دٞب٘ی دس  چٙیٗ ٞٓٚ  تظبٞشات دٞب٘ی دیبثت ّٔیتٛع

كٛست خذاٌب٘ٝ ثشسػی ؿذٜ اػت، اص طشفی  ثٝ ESRD ثیٕبساٖ ثب

دس ٔطبِؼبتی وٝ تظبٞشات دٞب٘ی د٘ذا٘ی دس ثیٕبساٖ ثب ٘فشٚپبتی 

شسػی ؿذٜ اغّت ٔٛاسدي ٔب٘ٙذ ػٕك پبوت پشیٛد٘تبَ، دیبثتی ث

، تشویجبت ثضاق ٚ تؼذاد ٔحذٚدي اص ػلائٓ دٞب٘ی DMFTؿبخق 

دس وـٛس یبفت ؿذ  (14) ٔطبِؼبت ا٘ذوی چٙیٗ ٌٞٓضاسؽ ؿذٜ ٚ 

ایدبد ٔـىلات ٚ تظبٞشات دٞب٘ی ٘ظیش خـىی دٞبٖ وٝ وٝ 

ٕٔىٗ اػت ثب ؿذت ثیـتش دس ثیٕبساٖ دیبثتی تحت ٕٞٛدیبِیض 

دیبثت  يثب تٛخٝ ثٝ ؿیٛع ثیٕبسسا ثشسػی ٕ٘ٛدٜ ثبؿٙذ.  ثشٚص ٕ٘بیذ

 ٔطبِؼٝ ،ٔجتلایبٖ ثٝ ٘بسػبیی ٔضٔٗ وّیٛيافضایؾ ٚ یضد دس ؿٟش 

ي ضیبِیٕٞٛد ٕبساٖیدس ث یتظبٞشات دٞب٘ ؼٝیبٔمحبضش ثب ٞذف 

 يٞب ٕبسػتبٖیٚاثؼتٝ ثٝ ث ضیبِیدس ٔشاوض ددیبثتی ٚ غیش دیبثتی 

 .ا٘دبْ ؿذ ؿٟیذ كذٚلی یضد یدا٘ـٍبٜ ػّْٛ پضؿى یآٔٛصؿ

 روش بزرسی

تٛخٝ  بثٔمطؼی،  اػت وٝ ثٝ سٚؽ حّیّیٔطبِؼٝ اص ٘ٛع ت ایٗ

تحت ٜ اص ثیٕبساٖ دس دٚ ٌشٚ ٘فش 60 سٚي ثشأىب٘بت ٔٛخٛد  ثٝ

 ٔشاخؼٝ، دسٔبٖ ٕٞٛدیبِیض دس ٔشحّٝ ٟ٘بیی ثیٕبسي وّیٛي

 دا٘ـٍبٜ ٞبي آٔٛصؿی ٞبي ٕٞٛدیبِیض ثیٕبسػتبٖ ثخؾ ثٝ وٙٙذٜ

وٝ ثٝ سٚؽ دس  1399 دس ػبَ ،ؿٟیذ كذٚلی یضد پضؿىی ػّْٛ

ثیٕبساٖ ثش اػبع تبسیخچٝ . ؿذ ا٘دبْدػتشع ا٘تخبة ؿذ٘ذ، 

ٚ ٘فش(  30)ثٝ دٚ ٌشٜٚ دیبثتی  پضؿىی ٚ ثشسػی پشٚ٘ذٜ پضؿىی

ٌشٜٚ ثیٕبساٖ دیبثتی سا ؿذ٘ذ. ثٙذي  ٘فش( تمؼیٓ 30غیش دیبثتی )

ثٝ  ثٛدٜ ٚ 2٘ٛع داد٘ذ وٝ ٔجتلا ثٝ دیبثت  افشادي تـىیُ ٔی

ثیٕبسا٘ی دِیُ ٔـىُ وّیٛي تحت ٕٞٛدیبِیض لشاس ٌشفتٝ ثٛد٘ذ. 

ٔبٜ  2ٞب حذالُ  ٚاسد ٔطبِؼٝ ؿذ٘ذ وٝ اص ٔذت صٔبٖ دیبِیض آٖ
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  و هوکاراىخاطزه خيزالهی 
 

 ٚ ثٝ ٘بحیٝ ػش پشتٛدسٔب٘ی ثیٕبسا٘ی وٝ تبسیخچٌٝزؿتٝ ثٛد ٚ 

داسٚٞبي  ٌشدٖ داؿتٝ یب حیٗ ٔطبِؼٝ دس حبَ ٔلشف

 ػٝ ٞبي افؼشدٌی ضذ ٚ وِٛیٙشطیه آ٘تی ٞیؼتبٔیٗ، آ٘تی

دس ایٗ ثیٕبساٖ دس ٞش  .(15) ٔطبِؼٝ ٘ـذ٘ذ اي ثٛد٘ذ، ٚاسد حّمٝ

د داؿت وٝ ثب تٛخٝ دٚ دٚ ٌشٜٚ أىبٖ اثتلا ثٝ فـبس خٖٛ ٚخٛ

ػلاٜٚ ثش . ػبصي ؿذٜ ثٛد٘ذ اص ٔطبِؼٝ خبسج ٘ـذ٘ذ ٌشٜٚ ٕٞؼبٖ

)ػُّ( ایدبد ٘بسػبیی  تظبٞشات دٞب٘ی، ػٗ، خٙؼیت، ػّت

وّیٛي ٚ ٔذت صٔبٖ ٕٞٛدیبِیض ثیٕبساٖ دس چه ِیؼت ٔطبِؼٝ 

دٞب٘ی ثیٕبساٖ ثٝ دٚ دػتٝ ػلائٓ ٚ تظبٞشات ثجت ٌشدیذ. 

. ػلائٓ دٞب٘ی ؿبُٔ خـىی ؿذٞبي دٞب٘ی تمؼیٓ ثٙذي  ٘ـب٘ٝ

ذ. ؿوٝ تٛػط ٔحمك ٔـخق ٚ ثجت  ثٛد دسد ٔخبطی ٚ دٞبٖ

ٚ  ی، صثبٖ ثبسداس، پتـهیثٛي اٚسٔ :ؿبُٔ یٞبي دٞب٘ ٘ـب٘ٝ

ٔخبط،  یذٌیسً٘ پش ،یپٛسپٛسا دس ٔخبط دٞبٖ، صخٓ ٔخبط

ثشاػبع ؿٛاٞذ  یدٞب٘ غیبصیذیٛد وب٘ذٚ ٚخی د٘ذا٘ اسٚطٖ

ٚ  ٕبسیث تیدٞبٖ ثب تٛخٝ ثٝ ؿىب یخـى ثجت ؿذ. یٙیثبِ

 ٙٝیٔؼب ٗیآثؼلاً٘ ثٝ ٔخبط چؼجٙذٜ ٚ خـه ح ذٖیچؼج

اص ٔـىُ دس  ٕبساٖیث تیؿىب ّٝیٚػٝ ث ٗیچٙ ٞٓ ثجت ؿذ.

ٔضٜ ٚ دسد  شییتغكحجت وشدٖ ٔـخق ؿذ.  ثّغ ٚ ذٖ،یخٛ

ثٝ  ٗیچٙ ثجت ؿذ٘ذ. ٞٓ ٕبسیث تیثب تٛخٝ ثٝ ؿىب ضی٘ یٔخبط

 هی ٕبساٖ،یوذاْ اص ث ٞش ،یٔٙظٛس ثجت ؿذت ػلائٓ دٞب٘

تب  هیاص  يدسخٝ ثٙذ ي( وٝ داساVAS) يآ٘بِٛي ثلش بعیٔم

ثجت  يثشا ٕبساٖیػپغ ث وشد٘ذ يٌزاس دٜ ثٛد سا ػلأت

كحجت  ٗیح هیاٚسٔ يثٛ ؿذ٘ذ. ٙٝیٔؼب یدٞب٘ يٞب ٘ـب٘ٝ

اػتـٕبْ  ٕبسیاص دٞبٖ ث ئتش یػب٘ت10 اص فبكّٝ ٕبسیوشدٖ ث

 یٔخبط دٞبٖ، صخٓ دٞب٘ دسٚ پٛسپٛسا  یؿذ. صثبٖ ثبسداس پتـ یٔ

 غیبصیذیاص ٔطبِؼٝ حزف ؿذ٘ذ( ٚ وب٘ذ هیتشٚٔبت يٞب )صخٓ

 يبسٞبیٔـبٞذٜ ٚ ٔؼ ّٝیٚػ ثٝ وبُٔ حفشٜ دٞبٖ ٙٝیپغ اصٔؼب

ػٛدٕٚٔجشا٘ٛع ثش اػبع پلان  ذایؿذ٘ذ. وب٘ذ ٗییتؼ یىیٙیوّ

ثشداؿتٝ  یػشاػش ٔخبط دٞبٖ وٝ ثب ٌبص ثٝ آػب٘ دس ذیػف بیصسد 

ثش اػبع پچ  تٕبتٛصیاس يذایدادٜ ؿذ. وب٘ذ قیتـخ ؿذ، یٔ

صثبٖ ٚخٛد داسد،  یخّف ٝیوٝ اوثشاً دس وبْ ٚ ٘بح تٕبتٛصیاس

ٚ  یثٟذاؿت يٞب پشٚتىُ تیثب سػب .(16) ؿذ دٜدا قیتـخ

ت ِٕغ كٛسٝ ٞب ث اثتذا ِت ،یحفبظت ؿخل ُیاػتفبدٜ اص ٚػب

 ٙٝیآ ّٝیٚػٝ ٔخبط داخُ دٞبٖ ث ٙٝیٚ ٔؼب یثشسػ یدٚ دػت

ا٘دبْ ؿذ  تیتشت ٗیثذ یتحت ٘ٛس چشاؽ لٜٛ پضؿى ید٘ذا٘پضؿى

( وبْ 3ٚ٘تشاَ صثبٖ  طح( وف دٞبٖ ٚ ػ2 جَٛیٞب ٚ ٚػت ( ِث1ٝ

 هیصثبٖ ثب  تی( دس ٟ٘ب4ٞب ٚ حّك  ِٛصٜ ٝی٘بح ،٘شْوبْ  ،ػخت

ػبَ ٚ ِتشاَ آٖ اص ٘ظش سٌٚشفتٝ ٚ ػطٛح د ُیتىٝ ٌبص اػتش

ِیؼت  ٞب دس چه دادٜ ؿذ. یٙیثبِ ٙٝیٔؼب یدٞب٘ ؼبتیٚخٛد ضب

 ثیٕبساٖ ثجت ٌشدیذ.

 تجشیه و تحليل آهاری

ْ  تدضیٝ ٚ تحّیُ آٔبسي دادٜ  SPSSافرضاس  ٞب ثب اػتفبدٜ اص ٘رش

version 16  ٝٞربي ٔرٛسد ٘یربص     خذاَٚ ٚ ؿبخق ،كٛست ٌشفت

ٖ تٟیٝ ٚ خٟت ٔحبػرجبت آٔربسي    ، Chi-Squareٞربي   اص آصٔرٛ

Fisher Exact  ٚT-test داسي آٔبسي  ػتفبدٜ ؿذ. ػطح ٔؼٙیا

   دس ٘ظش ٌشفتٝ ؿذ. 05/0

 ٔلاحظبت اخلالی

دسوٕیترٝ اخرلاق دا٘ـرٍبٜ ػّرْٛ پضؿرىی      طشح ایٗ تحمیك 

ؿررررٕبسٜ  بثرررر 1399ػرررربَ دس  ؿررررٟیذ كررررذٚلی یررررضد

IR.SSU.REC.1399.054  ٜخٟت سػبیرت  ثٝ تلٛیت سػیذ ٚ

ٞؾ، ٞذف اص ٔطبِؼرٝ ثرشاي ثیٕربساٖ ؿرشح     اكَٛ اخلاق دس پظٚ

 ٘بٔٝ سضبیت ثیٕبساٖ خٟت ؿشوت دس ٔطبِؼٝ تٕبْ دادٜ ؿذ ٚ اص

 .ؿذ اخز وتجی

 نتایج

ثیٕبس تحت ٕٞٛدیربِیض  (  صٖ 23-ٔشد 37) 60دس ایٗ ٔطبِؼٝ 

تبیی، یه ٌشٜٚ ٔجرتلا ثرٝ دیبثرت ٚ یره ٌرشٜٚ       30دس دٚ ٌشٜٚ 

ٔٛسد ٔطبِؼرٝ  ػبَ  88تب  15دأٙٝ ػٙی  ثب ثذٖٚ اثتلا ثٝ دیبثت

تفرربٚت آٔرربسي  T-testلررشاس ٌشفتٙررذ. ٘ترربیح آصٔررٖٛ آٔرربسي   

(، أب P<0001/0داسي ثیٗ دٚ ٌشٜٚ اص ٘ظش ػٗ ٘ـبٖ داد ) ٔؼٙی

تفبٚت دٚ ٌشٜٚ اص ٘ظش خٙؼیت ٚ ٔذت صٔبٖ ٕٞٛدیربِیض ثبتٛخرٝ   

  ٖ  (P>05/0) داس ٘جرٛد  ٔؼٙری  Chi-Square آٔربسي  ثرٝ آصٔرٛ

ٞبي دٞب٘ی دس  ٘ٛاع ػلائٓ ٚ ٘ـب٘ٝدسكذ ٔٛاسد ٔثجت ا .(1خذَٚ)

دٚ ٌررشٜٚ ثیٕرربساٖ دیرربثتی ٚ غیشدیرربثتی تحررت ٕٞٛدیرربِیض، دس  

دسكرذ( دس ٌررشٜٚ   7/76آٔرذٜ اػرت. خـررىی دٞربٖ )    1ٕ٘رٛداس 

دسكرذ( دس ٌرشٜٚ ثیٕربساٖ     50دیبثتی ٚ اسٚطٖ د٘رذا٘ی )  ثیٕبساٖ

ٕٞبٍ٘ٛ٘ٝ ورٝ  غیشدیبثتی ثیـتشیٗ فشاٚا٘ی سا دس ٞش ٌشٜٚ داؿت. 
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 آى دهانی تظاهزاتو  هوودیاليش

… های ایزاى شيوع چاقی در دانشجویاى دختز دانشگاه  

 

ضرشیت ؿرب٘غ اثرتلاي ثیٕربساٖ      ٌشدد، ٔـبٞذٜ ٔی 2دس خذَٚ 

ثبؿذ وٝ  ثشاثش ٌشٜٚ غیشدیبثتی ٔی 04/9دیبثتی ثٝ خـىی دٞبٖ 

ثشاثرش   1/29ترب   8/2ثب تؼٕیٓ آٖ ثٝ وُ خبٔؼٝ ایٗ ضرشیت ثریٗ   

خٛاٞذ ثٛد. ضرشیت ؿرب٘غ اثرتلاي ثیٕربساٖ دیربثتی ثرٝ اسٚطٖ       

ٚا٘ری اسٚطٖ  ثبؿذ یؼٙی فشا ثشاثش ٌشٜٚ غیشدیبثتی ٔی 36/0د٘ذا٘ی 

دس ٌشٜٚ غیشدیبثتی ثیـتش اص ٌشٜٚ دیبثتی ثٛد ٚ ثب تؼٕریٓ آٖ ثرٝ   

ثشاثرش خٛاٞرذ ثرٛد.     07/1ترب   12/0وُ خبٔؼٝ ایٗ ضرشیت ثریٗ   

داسي ثیٗ دٚ ٌشٜٚ دس اثتلا ثٝ خـىی دٞبٖ  اختلاف آٔبسي ٔؼٙی

(0001/0>P )ٚخٛد وب٘ذیذیبصیغ ٚ(020/0;P).ٔـبٞذٜ ؿذ ، 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 ضیبِیتحت ٕٞٛدی بثتیشدیٚ غ یبثتید ٕبساٖیدس دٚ ٌشٜٚ ث یدٞب٘ يٞب ػلائٓ ٚ ٘ـب٘ٝ فشاٚا٘ی ٔٛاسد ٔثجت ا٘ٛاع تٛصیغ :1ٕ٘ٛداس

 

 : ٔمبیؼٝ اطلاػبت پبیٝ ثیٕبساٖ ثٝ تفىیه دٚ ٌشٜٚ ٔٛسد ثشسػی1خذَٚ

 P غيزدیابتی دیابتی اطلاػات پایه   گزوه

 - 30%(50) 30%(50) تؼذاد ٕ٘ٛ٘ٝ

 *000/0 67/49±58/16 67/64±79/11 ػٗ )ػبَ(
 **063/0 15%(50) 22%(3/73) ٔشد خٙؼیت

 15%(50) 8%(7/26) صٖ

 *189/0 23/4±65/3 07/3±54/2 )ٔبٜ( ٔذت صٔبٖ ٕٞٛدیبِیض
              *    T- test **     Chi-Square test                 

 

 ثیٕبساٖ دیبثتی ٚ غیشدیبثتی تحت ٕٞٛدیبِیض ٌشٜٚٞبي دٞب٘ی دس دٚ  : ضشیت ؿب٘غ ا٘ٛاع ػلائٓ ٚ ٘ـب2ٝ٘خذَٚ 

 P OR (CI 95%) تؼداد )درصد( دیابتی تؼداد )درصد( غيزدیابتی ػلائن و نشانه های دهانی گزوه

 ػلائٓ
 (1/29-8/2) 04/9 *000/0 23(7/76) 8(7/26) خـىی دٞبٖ

 (32/8-39/0) 8/1 ** 706/0 5(7/16) 3(10) دسد ٔخبطی

 ٘ـب٘ٝ ٞب

 (83/13-77/0) 27/3 *095/0 8(7/26) 3(10) سٔیهثٛي اٚ
 (84/4-61/0) 73/1 *297/0 15(50) 11(7/36) صثبٖ ثبسداس

 (8/6-28/0) 75/0 **000/1 3(10)  4(3/13) پتـی ٚ پٛسپٛسا

 (49/6-8/0) 28/2 *118/0 16(3/53) 10(3/33) صخٓ ٔخبطی
 (12/5-53/0) 82/0 *390/0 7(3/23) 10(3/33) سً٘ پشیذٌی
 (07/1-12/0) 36/0 *063/0 8(7/26) 15(50) اسٚطٖ د٘ذا٘ی
 (2/10-2/1) 5/3 *020/0 18(60) 9(30)  وب٘ذیذیبصیغ

* Chi-Square test             ** Fisher Exact test  
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 بحث

تٛا٘ذ ػجت ایدبد  ػٙذسْ اٚسٔیه ٘بؿی اص ٘بسػبیی وّیٝ ٔی

. دس ثیٕبساٖ ٔجتلا ثٝ (17)تظبٞشات دٞب٘ی ٔتؼذد ٌشدد 

ESRD  دسكذ ٌضاسؽ ؿذٜ  90ؿیٛع تظبٞشات دٞب٘ی تب

ػلأت ٚ ٘ـب٘ٝ دٞب٘ی ٔختّف ٔشتجط ثب  30اػت. ثیؾ اص 

CRF  ّٕٝخـىی دٞبٖ، ثٛي اٚسٔیه، ٚ پیٛ٘ذ وّیٝ اص خ

پشیذٜ، اػتٛٔبتیت اٚسٔی ٚ وب٘ذیذیبصیغ ٌضاسؽ  ٔخبط سً٘

  CRFشايؿذٜ اػت. دیبثت ّٔیتٛع یه ػبُٔ خطش ٟٔٓ ث

اػت. ثیٕبساٖ دیبثتی دس ٔؼشم ػٛاسم حبد ٚ ٔضٔٗ دس حفشٜ 

ٞبي  ٘ٙذ خـىی دٞبٖ، ػٛصؽ دٞبٖ، ػفٛ٘تدٞبٖ ٔب

 چٙیٗ ٞٓثبوتشیبیی، ٚیشٚػی ٚ لبسچی ثٝ ٚیظٜ وب٘ذیذیبصیغ ٚ 

دس ٔطبِؼٝ حبضش ٔب٘ٙذ تٕبْ . (11) ثیٕبسي پشیٛد٘تبَ ٞؼتٙذ

ثیٕبساٖ ٞبي دٞب٘ی دس  ٔطبِؼبت ٔـبثٝ، اغّت ػلائٓ ٚ ٘ـب٘ٝ

دیبثتی  اص ثیٕبساٖ غیش تش ثیؾٕٞٛدیبِیضي ٔجتلا ثٝ دیبثت 

ٞبیی  ٞب تفبٚت ٚ ٘ـب٘ٝ ػٙٛاٖ ؿذٜ اػت أب دس ٘ٛع ایٗ ػلائٓ

 ٚ ٕٞىبساٖ Chuangذ. ثٝ ػٙٛاٖ ٔثبَ دس ٔطبِؼٝ ٔـبٞذٜ ؿ

ؿیٛع پٛػیذٌی ٚ ؿذت خـىی دٞبٖ، تغییش ٔضٜ ٚ دسد  (4)

 (18) ٚ ٕٞىبساٖ de la Rosa Garcia ٔخبطی ٚ دس ٔطبِؼٝ 

ٖ ٚ خـىی دٞبٖ دس ٌشٜٚ دیبثتی تٙفغ اٚسٔیه، ٔضٜ ثذ دٞب

 ثٝ ٔجتلا ثیٕبساٖ دس دٞبٖ خـىی طٛس ٔؼٙبداسي ثیـتش ثٛد. ثٝ

ESRD ٘ظیش ػٛأّی ٚ ثٛدٜ فبوتٛسیبَ یِٔٛت پذیذٜ یه 

 آتشٚفی ٚ یجشٚصف پبییٗ، ثضاق خشیبٖ آة، دسیبفت تٔحذٚدی

 خب٘جی ػٛاسم یب (19) دٞب٘ی تٙفغ ٚ ثضالی غذد پبسا٘ـیٓ

 ػّٕىشد دس . اختلاَثبؿٙذ یٔ ٔؤثش آٖ ایدبد دس (20) داسٚٞب

 ٚ ٔیىشٚٚاػىٛلاس ثیٕبسي ثب دسٌیشي دِیُ ثٝ وٝ ثضالی غذد

 ثیٕبساٖ دس دٞبٖ خـىی ثبلاي ؿیٛع دٞذ، ٔی سخ ٘ٛسٚپبتی

ثیٕبساٖ  . خـىی دٞبٖ دس(11) دٞذ ٔی تٛضیح سا دیبثتی

CRF اثتلا ثٝ  ثشاي خطشي ػبُٔ اػت ٕٔىٗ دیبثتی

 ٚ پشیٛد٘تبَ ثیٕبسي د٘ذا٘ی، پٛػیذٌی ، وب٘ذیذیبصیغ

 خـىی ػلائٓ اػبع، ایٗ ثش .(12) ؿٛد ثبوتشیبیی ٞبي ػفٛ٘ت

 پضؿىی ٘ظبست ثٝ ٘یبص دیبثتی دیبِیضي ثیٕبساٖ دس دٞبٖ

 تظبٞش تشیٗ ؿبیغ دٞبٖ خـىی حبضش ٔطبِؼٝ دس داسد. ثیـتشي

ثیـتش اص ٌشٜٚ ٕٞٛدیبِیضي ٔجتلا ثٝ دیبثت  ثیٕبساٖ دسٚ  دٞب٘ی

, 18, 19, 21, 22) ح ٔطبِؼبت ٔـبثٝوٝ ثب ٘تبی ثٛدغیشدیبثتی 

( ثیٕبساٖ 4) ٚ ٕٞىبساٖ Chuangٔطبثمت داسد. دس ٔطبِؼٝ  (4

ثب وٙتشَ ضؼیف تب ٔتٛػط لٙذ ٕٞٛدیبِیضي ٔجتلا ثٝ دیبثت 

خٖٛ، خـىی دٞبٖ ؿذیذتشي سا ٘ؼجت ثٝ ثیٕبساٖ ثب وٙتشَ 

خّٕٝ  اص تش، خبٔغ تحمیك یه خٛة لٙذ خٖٛ ٘ـبٖ داد٘ذ.

تٛا٘ذ  ٔی ثضالی، خشیبٖ ٚ pH ٔمذاس ثیٛؿیٕیبیی ثشسػی

 ٔطبِؼبت ٕٞب٘ٙذ حبضش ٔطبِؼٝ دس .دٞذ اسائٝ ثیـتشي اطلاػبت

 غیش ٚ دیبثتی ٌشٜٚ دٚ ٞش دس وب٘ذیذا ػفٛ٘ت (4,14,23) ٔـبثٝ

ٖ دس ثیٕبساٖ دیبثتی ثیـتش اص ٚ ؿیٛع آ ؿذ ٔـبٞذٜ دیبثتی

 (24) ٕٞىبساٖ ٚ Guggenheimerثیٕبساٖ غیش دیبثتی ثٛد. 

 دیبثتی دس ثیٕبساٖ اػتٛٔبتیت ثبلاي ؿیٛع وٝ وشد٘ذ ٌضاسؽ

 ػٛأُ ػبیش ٚ لٙذ خٖٛ ػطح ثب ا٘ؼِٛیٗ، ثٝ ٚاثؼتٝ

وب٘ذیذا  ثٝ آِٛدٜ خبطیٔ ػطٛح .ثبؿذ ٔی ٕٞشاٜ وٙٙذٜ ٔؼتؼذ

(C.albicans) ثب وٝ ٞؼتٙذ ؿذیذي اِتٟبثی تغییشات داساي 

 ایٕٙی ػِّٛی ٚ .(25) ؿٛد ٔی ٔـخق ٘ٛتشٚفیُ ٌؼتشدٜ ٘فٛر

 خبسج ٞبي تـىیُ تّٝثب  سا وب٘ذیذا تٛا٘ٙذ ٔی ٞب ٘ٛتشٚفیُ

 ثیٗ اص neutrophil extracellular traps (NETs) ػِّٛی

 اوؼیذاتیٛ ٘بثٛدوٙٙذٌی تٛا٘بیی دیبثتی دس ثیٕبساٖ. (26) ثجش٘ذ

 ٕٔىٗ دیبثتی ثذٖ ثیٕبساٖ ثٙبثشایٗ یبفتٝ، وبٞؾ ٞب ٘ٛتشٚفیُ

 غیش ٔب٘ٙذ افشاد ثیٕبسیضا ػٛأُ ثشدٖ ٗثی اص ثٝ لبدس اػت

 3/53دس ٔطبِؼٝ حبضش دس دٞبٖ  .(27،21) ٘جبؿذ دیبثتی

دسكذ ثیٕبساٖ غیش دیبثتی  3/33دسكذ اص ثیٕبساٖ دیبثتی ٚ 

 Dandeٚ دس ٔطبِؼٝ  یىٝصخٓ ٔخبطی ٔـبٞذٜ ؿذ. دس حبِ

دیبثتی ٚ  ٌشٜٚ دٚ ٞش دس دٞب٘ی ، صخٓ(12) ٖٕٞىبسا

 دس دٞب٘ی ثٛد. صخٓ 10/8ٚ  33/8غیشدیبثتی ثٝ تشتیت 

 افضایؾ اص ٘بؿی تٛا٘ذ وّیٛي ٔی ٘بسػبیی ثٝ ٔجتلا ثیٕبساٖ

 اٚسٔیه اػیذ ٚ ml100 /mg150 اص ثیؾ ثٝ خٖٛ اٚسٜ ػطح

 تشؿحبت وبٞؾ دِیُ ثٝ ٚ یب (16) ٞب ثبفت دس یبفتٝ تدٕغ

ثبؿذ. ثب تٛخٝ ثٝ ؿیٛع ثبلاي ایٗ ػبسضٝ، ٔؼبیٙٝ  (12) ثضالی

تحت ٕٞٛدیبِیض  تٛخٝ ثٝ ػلأت دٞبٖ دس ثیٕبساٖدلیك ٚ 

 تظبٞشات دیٍش اص ثبسداس صثبٖ تش اص لجُ ثٝ ٘ظش ٔی سػذ. ضشٚسي

دیبثتی  افشاد اص ٘یٕی وٝ ثٛد بضشح ٔطبِؼٝ ٔٛسد ثیٕبساٖ دٞب٘ی

 ثبسداس صثبٖ. ثٛد٘ذ ٔجتلا آٖ ثٝ دسكذ افشاد غیشدیبثتی 7/36ٚ 
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 آى دهانی تظاهزاتو  هوودیاليش

… های ایزاى شيوع چاقی در دانشجویاى دختز دانشگاه  

 

 ٞبي ِىٛػیت ٚ ؿذٜ ٔتفّغ تّیبَاپی ٞبي ػَّٛ تدٕغ ػّت ثٝ

 ٞب ثبوتشي تدٕغ ٚ صثبٖ ؿىُ ٘خی ٞبي پبپی ثشسٚي ٔشدٜ

 ؿذٜ، ٔحذٚد آثی سطیٓ ٘ظیش فبوتٛسٞبیی ػّت ثٝ آٖ ثشسٚي

 دیبِیضي ثیٕبساٖ دس ضؼیف، دٞب٘ی ثٟذاؿت ٚ وٓ قثضا خشیبٖ

دس ایٗ ٔطبِؼٝ ٕٞب٘ٙذ ٔطبِؼٝ ویب ٚ  .(28) دٌشد ٔی ایدبد

دسكذ ثیٕبساٖ دیبثتی صثبٖ ثبسداس  50دس  (14) ٕٞىبساٖ

ٔـبٞذٜ ؿذ أب تؼذاد ثیٕبساٖ دیبثتی ٔجتلا ثٝ صثبٖ ثبسداس دس 

ٚ  Chuang، (23) ٚ ٕٞىبساٖ de la Rosa Garciaٔطبِؼبت 

وٕتش اص ٔطبِؼٝ  (17) ىبساٖٚ ٕٞ Muraliٚ  (4) ٕٞىبساٖ

 ثٝ تٛا٘ذ ٔی آٔذٜ ثذػت ٘تبیح اص ٌؼتشدٜ طیف ایٗ حبضش ثٛد.

 تفبٚت ٚ ذٖیوـ ػیٍبس ثب آٖ ٕٞشاٞی ٚ وب٘ذیذا ػفٛ٘ت ػّت

 ایٗ اص یه ٞیچ دس چٙیٗ ٞٓ. ثبؿذ دٞبٖ خـىی فشاٚا٘ی دس

 دس .ثٛد ٘ـذٜ روش ثبسداس صثبٖ ٌیشي ا٘ذاصٜ سٚؽ ٔطبِؼبت

 ثشاي ٔختّف سٚؽ چٙذیٗ لجّی ٔطبِؼبت دس ٝىِیحب

 ؿیٛع ٘تیدٝ دس. اػت ؿذٜ پیـٟٙبد ثبسداس صثبٖ ٌیشي ا٘ذاصٜ

 خبطش ثٝ اػت ٕٔىٗ حبضش حبَ ٔطبِؼٝ دس ثبسداس صثبٖ ثیـتش

 ایٗ تش ضؼیف دٞب٘ی ثٟذاؿت دٞبٖ، خـىی ثیـتش فشاٚا٘ی

 ایٗ دس ثبسداس صثبٖ ٌیشي ا٘ذاصٜ سٚؽ دس تفبٚت یب ثیٕبساٖ

 ساثطٝ ایٗ دس ثیـتشي تحمیمبت ثٝ ٘یبص ثٙبثشایٗ. ثبؿذ ٔطبِؼٝ

 إٓ٘ی ٚخٛد ػّت ثٝ ٔخبط پشیذٌی سً٘ .داسد ٚخٛد

 ٚ اسیتشٚپٛیتیٗ تِٛیذ وبٞؾ اص ٘بؿی ٘ٛسٔٛػیته -٘ٛسٔٛوشْٚ

 ثشخی دس ٚ اٚسٔیه ػْٕٛ ٚ دیبِیض اص ٘بؿی ِٕٞٛیض افضایؾ

. دس ایٗ ٔطبِؼٝ (29) ٌشدد ٔی ایدبد تغزیٝ، ػٛء ػّت ثٝ ٔٛاسد

دسكذ ثیٕبساٖ دیبثتی  3/23دسكذ ثیٕبساٖ غیشدیبثتی ٚ  3/33

ٚ  (14) ٚ ٕٞىبساٖ ویب ٔطبِؼٝ دسٔخبط سً٘ پشیذٜ داؿتٙذ. 

Espinosa ٕٞ ٖٚ٘یض دس ٌشٜٚ غیشدیبثتی سً٘  (30) ىبسا

پشیذٌی ٔخبط ؿیٛع ثبلاتشي ٘ؼجت ثٝ ٌشٜٚ دیبثتی داؿتٝ وٝ 

ثبؿذ أب دس ٘تبیح ایٗ دٚ  ٞبي ٔطبِؼٝ حبضش ٕٞؼٛ ٔی ثب یبفتٝ

 تشیٗ ؿبیغپشیذٜ  ؼٝ ثشخلاف ٔطبِؼٝ حبضش، ٔخبط سً٘ٔطبِ

وٝ ٕٔىٗ اػت  ثٛد. دیبثتی غیش ٌشٜٚ دس طیٔخب ػیٙی یبفتٝ

وٙٙذٜ دس  وتدس دسكذ ص٘بٖ ؿشایٗ تفبٚت ٘بؿی اص تفبٚت 

دٚ  وٝ دس ایٗ ٔطبِؼٝ دسكذ ص٘بٖ دس ٞش ٔطبِؼٝ ثبؿذ ثٝ طٛسي

 حبضش ٔطبِؼٝ دس ثبؿذ. ٌشٜٚ ثیـتش اص ٔطبِؼبت ٔـبثٝ ٔی

ٚ  Murali، (12) ٖٕٞىبسا Dandeٚ بت ٔطبِؼ ٕٞب٘ٙذ

 ثشٚص (23) ٚ ٕٞىبساٖ de la Rosa Garcia، (17) ٕٞىبساٖ

ثٛد.  ٌشٜٚ غیش دیبثتی اص دیبثتی ثبلاتش ٌشٜٚ دس اٚسٔیه ثٛي

ثٛي اٚسٔیه یه یبفتٝ ؿٙبختٝ ؿذٜ دس ثیٕبساٖ ثب ٘بسػبیی 

 ٚ ثضاق دس اٚسٜ تدٕغ ثب ٔشتجط اٚسٔیه ثٛي (31) وّیٝ اػت

 ثٛي ثبلاتش ؿیٛع ثٙبثشایٗ. (17) ثبؿذ ٔی آٔٛ٘یبن ثٝ آٖ تجذیُ

 دس اػت ٕٔىٗ وّیٛي ٔضٔٗ ٘بسػبیی ثب ثیٕبساٖ دس اٚسٔیه

. ػُّ (22) ذثبؿ افشاد ایٗ دس ثضاق اٚسٜ ثبلاي ػطح ثب استجبط

ٚ  پشٚتئیٗ ٚ بتفؼف افضایؾ یبفتٝ ٞبي غّظت دیٍش احتٕبِی

 فّضي ٔضٜ یه ثٝ ٔٙدش تٛا٘ذ ٔی وٝ ثبؿذ ٔی ثضاق PHتغییشات 

 اٚسٔیه ثیٕبساٖ دس اسٚطٖ .(1،23) ؿٛد فشد دٞبٖ دس ٘بٔطجٛع

ٞبي  ثب ػٛأُ خبسخی ٚ داخّی ٔختّفی ٘ظیش ٔلشف ٘ٛؿیذ٘ی

ي خٛیذ٘ی ٞب ٞبي آٞٗ ٚ لشف ٔىُٕ چٙیٗ ٞٓاػیذي )

اؿتٟبیی ػلجی،  ٞبیی ٔب٘ٙذ پشخٛسي ٚ ثی (، ثیٕبسيCٚیتبٔیٗ 

تٟٛع ٘بؿی اص ٔـىلات ٌٛاسؿی، تٟٛع ٘بؿی اص دیبِیض، خـىی 

وبٞؾ خشیبٖ ثضاق )ثٝ دلایُ ٔتؼذدي ٔب٘ٙذ افضایؾ دٞبٖ ٚ 

ثضاق، تغییش  PHػٗ، ٔلشف داسٚٞبي ٔختّف ٚ ....(، تغییش 

ػطح ػشٔی  چٙیٗ ٞٓ ٚ فؼفش -ػطح ػشٔی ٚ ثضالی وّؼیٓ 

ٞٛسٖٔٛ پبساتیشٚئیذ دس استجبط اػت. دس ایٗ ثیٗ ٘مؾ ثضاق دس 

پیـٍیشي اص ایدبد اسٚطٖ د٘ذا٘ی ثؼیبس وّیذي ٚ حبئض إٞیت 

ٖ د٘ذا٘ی دس ٌشٜٚ دس ایٗ ٔطبِؼٝ ؿیٛع اسٚط .(32) اػت

سٚد ایٗ  غیشدیبثتی ثیؾ اص ٌشٜٚ دیبثتی ثٛد وٝ احتٕبَ ٔی

د٘ذاٖ دس ٌشٜٚ  ثی اختلاف، ثٝ دِیُ تؼذاد ثیـتش افشاد وبٔلاً

خبكیت ثبفشي ثضاق ثیٕبساٖ ٌشٜٚ ٚ  PHدیبثتی ٚ ثبلاتش ثٛدٖ 

ثبتٛخٝ  (17) ٚ ٕٞىبساٖ Muraliغیشدیبثتی ثبؿذ. ثٝ ٌضاسؽ 

پبتٛط٘ضٞبي ٔختّفی وٝ ثشاي اسٚطٖ د٘ذا٘ی ٚخٛد داسد ثٟتش ثٝ 

تشي ثش سٚي ٘مؾ پبسأتشٞبي ثضالی  ٞبي وبُٔ اػت ثشسػی

)ٔیضاٖ خشیبٖ تحشیىی ٚ غیشتحشیىی ثضاق، ٔمذاس ػشٔی ٚ 

ثضاق( دس خٌّٛیشي اص اسٚطٖ  PHفؼفش ٚ  –ثضالی وّؼیٓ 

 ٛي،وّی ٘بسػبیی ثٝ ٔجتلا ثیٕبساٖ د٘ذا٘ی كٛست پزیشد. دس

 ٔٛخت ٚ وٙذ تحشیه سا ٔخبط اػت ٕٔىٗ آٔٛ٘یبن تدٕغ

 دس ثضاق ٔٛػیٗ پٛؿؾ وبٞؾ چٙیٗ ٞٓ. ؿٛد ٔخبطی اِتٟبة

 آػیت ٚ اِتٟبة ػفٛ٘ت، ثٝ پزیشي آػیت ثبػث دٞبٖ ٔخبط
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  و هوکاراىخاطزه خيزالهی 
 

 .(33) ؿٛد ٔی ٔخبطی ٚ صثب٘ی دسد ثٝ ٔٙدش وٝ ؿٛد ٔی ثبفتی

٘ٛسٚپبتی ٔحیطی دس ثیٕبساٖ دیبثتی ثبػث دسد ٔخبط دٞبٖ دس 

. دس ٔطبِؼٝ حبضش ٔب٘ٙذ ٔطبِؼٝ (34) ٌشدد ایٗ ثیٕبساٖ ٔی

Chuang ٖٚخٛد دسد ٔخبطی دس افشاد دیبثتی  (4) ٚ ٕٞىبسا

داس ثیٗ  ٞب حبوی اص ٚخٛد استجبطی ٔؼٙی تش ثٛد. ٘تبیح آٖ ؿبیغ

ٚ ثیٕبساٖ دیبثتی دسد ٔخبطی ثب ٔیضاٖ وٙتشَ لٙذ خٖٛ ثٛد 

ثب وٙتشَ ضؼیف لٙذ خٖٛ، ؿىبیت ثیـتشي اص دسد ٔخبط 

ثٝ دِیُ تؼذاد وٓ ٔطبِؼٝ حبضش  دس یىٝحبِ دس دٞبٖ داؿتٙذ.

داس ٘ـذ پغ  ایٗ تفبٚت ٔؼٙیثٝ دسد ٔخبطی  لاثیٕبساٖ ٔجت

 ٚ پتـی .ٞبي ثیـتشي دس آیٙذٜ داسد ٘یبص ثٝ ثشسػیایٗ ؿشایط 

 داسٚٞبي اص اػتفبدٜ ثب تجطٔش اػت ٕٔىٗ ٔخبطی پٛسپٛساي

 ٚ تؼذاد دس ٘مق بی ٚ ٕٞٛدیبِیض حیٗ ٗیٞپبس ٘ظیش ا٘ؼمبد ضذ

 دیبِیض حیٗ پلاوت تخشیت ٚ وّیٛي ثیٕبساٖ دس پلاوت ػّٕىشد

 دس آٖ ؿیٛع. ثبؿذ ٞب پشٚػتبػیىّیٗ ٘بٔٙبػت ػّٕىشد ٚ

. (14) اػت ؿذٜ ٌضاسؽدسكذ  2/1-10 ثیٗ ٔختّف ٔطبِؼبت

 دیبثتیغیش دسٌشٜٚ اپٛسپٛس ٚ ؿیٛع پتـی حبضشدس ٔطبِؼٝ 

٘تبیح  ثب ثٛدوٝ دسكذ(10) دیبثتی ٌشٜٚ اص ثیـتش دسكذ( 3/13)

 وٝ ؿیٛع (14) ٚ ویب ٚ ٕٞىبساٖ (1) ٚ ٕٞىبساٖ Kao ٔطبِؼٝ

 ٌشٜٚ اص سا ثیـتش غیش دیبثتی دسٌشٜٚ پٛسپٛسا ٚ پتـی ٔخبط

 ثبفت ضبیؼبت ایٗ ٚصثش .ا٘ذ، ٕٞؼٛ اػت ٌضاسؽ ٕ٘ٛدٜ دیبثتی

ٞبي ٔٛسد ثشسػی دس ٞش دٚ ٌشٜٚ وٓ  ٘ؼجت ثٝ ػبیش ٘ـب٘ٝ ٘شْ

 ا٘ؼمبد ضذ ؿذٜ وٙتشَ ٚضؼیت وٙٙذٜ ٔٙؼىغ تٛا٘ذ ثٛد، وٝ ٔی

تٛاٖ  ٞبي ٔطبِؼٝ حبضش، ٔی اص ٔحذٚدیت ثبؿذ. ثیٕبساٖ ایٗ دس

ثٝ ػذْ ٕٞىبسي ثشخی ثیٕبساٖ، ٚخٛد پب٘ذٔی ٚیشٚع وشٚ٘ب دس 

طشح، وٕجٛد ثٛدخٝ ٚ ػذْ أىبٖ ػٙدؾ صٔبٖ اخشاي ایٗ 

فؼفش ٚ ٔٛػیٗ ثضاق، -ٚ وّؼیٓ PHفبوتٛسٞبیی ٔب٘ٙذ ٔیضاٖ 

 .اؿبسٜ وشد HbA1Cٞٛسٖٔٛ پبساتیشٚئیذ ٚ تیتش 

 گيزی نتيجه

 يٞب ػلائٓ ٚ ٘ـب٘ٝ ، اغّتٔطبِؼٝ حبضش حیثش اػبع ٘تب

اص ٌشٜٚ  ـتشیث ضیبِیتحت ٕٞٛد یبثتید ٕبساٖیدس ث یدٞب٘

 يٛیوّ ییٚ ٘بسػب بثتید یجی. اص آ٘دب وٝ اثش تشوثٛد یبثتیشدیغ

ػٛاسم  ؾیثبػث افضا ضیبِیتحت ٕٞٛد یبثتید ٕبساٖیدس ث

 وٝ ٔؼبیٙبت دٞب٘یؿٛد  یٔ ـٟٙبدیافشاد ؿذٜ، پ ٗیدس ا یدٞب٘

 ٗیا يسٚ ٞبي دٞبٖ تٛػط ٔتخللیٗ ثیٕبسي يـتشیث

 ا٘دبْ ؿٛد. ٕبساٖیث

 گشاری سپاط

ٔلرٛة   7557ثٝ ؿٕبسٜ  طشح تحمیمبتیٔمبِٝ ٔٙتح اص  ٗیا

دا٘ـررٍبٜ ػّررْٛ  یدا٘ـررىذٜ د٘ذا٘پضؿررى یپظٚٞـرر يدس ؿررٛسا

٘ٛیؼٙذٌبٖ خٛد سا ٔٛظف  ثبؿذ. یٔؿٟیذ كذٚلی یضد  یپضؿى

دا٘ٙذ اص وّیٝ ثیٕبسا٘ی ورٝ دس ایرٗ طرشح ؿرشوت ٕ٘ٛد٘رذ،       ٔی

 تـىش ٚ لذسدا٘ی ٕ٘بیٙذ.

 .٘ذاسد حاهی هالی:

 .٘ذاسدٚخٛد  تؼارض در هنافغ:
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Introduction: Chronic renal failure, as it affects different systems of the body, can cause major changes in 

the oral cavity. Therefore, the aim of this study was to compare oral manifestations in diabetic and non-

diabetic patients undergoing hemodialysis. 60 patients under hemodialysis treatment referred to the dialysis 

departments of the teaching hospitals of Shahid Sadougi University of Medical Sciences, Yazd were 

examined. 

Methods: In this descriptive cross-sectional study, 60 patients undergoing hemodialysis in the dialysis wards 

of teaching hospitals of Shahid Sadoughi University of Medical Sciences were studied. Patients were divided 

into two groups of diabetic and non-diabetic (n=30). The oral cavity was examined with a mirror, explorer 

and flashlight. Gender, age, duration of hemodialysis, oral signs and symptoms were recorded in the patients' 

checklists. Data analysis was run by SPSS17 statistical software, T-tests, Fisher Exact and Chi-square. 

Results: 37 (61.7%) of the patients were male and 23 (38.3%) were female. The mean age of the patients 

was 57.17 ±16.15 years (age range 15-88 years). Dry mouth (76.7%) and dental erosion (50%) were the 

highest frequency in diabetic and non-diabetic patients, respectively. There was a statistically significant 

difference between the two groups in dry mouth and candidiasis (P <0.05). 

Conclusion: The combined effect of diabetes and renal failure in diabetic patients undergoing hemodialysis 

has increased oral complications in these individuals, so close collaboration between the patient and health 

care team to rapid diagnosis of oral lesions could lead to promotion of the patient’s oral health and quality of 

life and also a decrease in the burden of disease. 
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