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 چكيده

اس ذظا٘زاخ ػايغ د٘أي تيّاراْ تحد  .مقدمو

درِاْ همٛدياٌيش، تٛي اٚرِيه د٘اْ، ٘يپٛپلاسي 

افشايغ خزَ دٔذأي، ِيٕا ٚ ٔمايؾ ِيٕايي، 

٘اي پزيٛدٔراي، ذأخير محظٛص در طٓ اطرخٛأي  تيّاري

. ٚ دٔذأي ٚ وا٘غ محظٛص بهذاػد د٘اْ ٚ دٔذاْ اطد

 DMFT (Decay Missing Filling ؽايٓ تحميك لـذ دارد ػاخ

Tooth ) را در تيّاراْ همٛدياٌيش ٚ افزاد طالم

. ِمايظٗ نمايذ

ٔفز  22تحٍيٍي،  -در ايٓ ِغاٌؼٗ ذٛؿيفي .ىا رًش

تحد درِاْ تا ِثرلا تٗ تيّاري ِزحٍٗ پايأي وٍيٗ 

طاي  33ذا  17همٛدياٌيش در محذٚدٖ طني 

( ع)ر وٕٕذٖ تٗ ِزوش پشػىي حضزخ ػٍي اؿؾ ِزاخؼٗ

ػاخؾ  پض اس ِؼايٕٗ ٚ ذؼيين. اؿفٙاْ تزرطي ػذٔذ

DMFT  ٖٚوٗ اس ٔظز ذؼذاد، ( طالم)ػا٘ذ  ، تا گز

خٕض ٚ طٓ تا گزٖٚ ِغاٌؼٗ ِرٕاظز تٛدٔذ، ِمايظٗ 

ٚ  t-student٘اي آِاري  ٔرايح ذٛطظ آسِْٛ. ػذٔذ

ِٛرد  SPSSافشار  آٔاٌيشٚاريأض ذٛوي در ٔزَ

. تزرطي لزار گزفرٕذ

 DMFT٘اي آِاري ٔؼـاْ داد وٗ  فرٗيا .نتايج

افزاد طالم تيـّاراْ تحد درِاْ تا همٛدياٌيش اس 

همچٕين تين خٕظيد، طٓ ػزٚع دياٌيش ٚ . وّرـز اطد

در تيّاراْ تحد  DMFTِذخ سِاْ دياٌيش تا ػاخؾ 

 .داري ٚخٛد ٔذاػد درِاْ تا دياٌيش، ارذثاط ِؼني

ا تيّاراْ ِزحٍٗ پايأي وٍيٗ تحد درِاْ ب .بحث

وّتري ٔظثد تٗ افزاد ػادي  DMFTدياٌيش، ػاخؾ 

٘اي خٍفي نمٛد تيؼتري  ايٓ اخرلاف در دٔذاْ. دارٔذ

ضّٕاً تا ايٓ ٚخٛد وٗ تين طٓ ػزٚع دياٌيش . داػد

داري تٗ  ارذثاط ِؼني DMFTٚ ِذخ سِاْ دياٌيش تا 

دطد ٔياِذ، اِا احرّاي يه ارذثاط ِظرميُ در 

. ٘اي تشرگتر ٚخٛد دارد نمٛٔٗ

، تيّاري ِزحٍٗ پايأي  DMFT .ىا ليدًاژهك

 .وٍيٗ، دياٌيش

 

 

 مقدمو
 End)تيّاري ِزحٍٗ پايأي وٍيٗ 

Stage Renal Disease -ESRD)  ٍٗآخزيٓ ِزح

اس طير ٔشٚلي تخزية طاخراري ٚ 

ايٓ طير تا . وٍيٗ اطد ػٍّىزد

٘اي حادي ِإٔذ  تيّاري
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گٍِٛزٌٚٛٔفزيد ٚ پيٍٛٔفزيد 

تٗ سمد  ػٛد ٚ طپض يا ػزٚع ِي

رٚد يا طير ِشِٓ ػذْ را  بهثٛدي ِي

وٕذ وٗ در ايٓ حاٌد تٗ آْ  عي ِي

 Chronic Renal)ٔارطايي ِشِٓ وٍيٗ 

Failure-CRF )اگز . ػٛد گفرٗ ِي

٘اي  ٔارطايي ِشِٓ وٍيٗ تا درِاْ

وارأٗ ػلاج ٔؼٛد، ذثذيً  محافظٗ

در تيّار ِثرلا . گزدد ِي ESRDتٗ 

د وٍيرأض ادراري، ِٛا ESRDتٗ 

خاؿي ِإٔذ اٚرٖ ٚ وزاذيٕين 

پايين آِذٖ ٚ در ٔريدٗ ؿٍظد ايٓ 

ِٛاد تٗ ؿٛرخ ؿير عثيؼي در خْٛ 

اٚرِي تاػث ايجاد . رٚد تالا ِي

لزاري  خارع، تي: ػلائُ خاؿي، ٔظير

لزاري  ػِّٛي، رخٛخ، فزاِٛػي، تي

ٚ خظرگي سٚدرص، اخرلالاخ رػذ، 

تالا رفتن فؼار خْٛ، آنمي، 

يً خٕظي ٚ پزيىارديد، وا٘غ َ

. [4ذا1]ػٛد اخرلالاخ ػـبي ِي

٘ز چٕذ تٛي اٚرِيه د٘اْ، 

٘يپٛپلاسي ِيٕا، ٚ ٔمايؾ 

ِيٕايي، افشايغ خزَ دٔذأي، 

٘اي پزيٛدٔراي،  أٛاع ٔاراحتي

محظٛص در طٓ اطرخٛأي ٚ ذأخير 

 دٔذأي، ذأخير در طٓ رٚيغ دٔذاْ

ٚ همچٕين افد محظٛص بهذاػد د٘اْ ٚ 

دٖ د٘أي ٘اي ػُ دٔذاْ اس يافرٗ

ايٓ تيّاراْ ٘ظرٕذ، اِا تحميماخ، 

 ٔظبي ػاخؾذز تٛدْ  دٕ٘ذٖ پايين ٔؼاْ

DMFT (Decay Missing Filling Tooth) 

تيّاراْ حتي در ِمايظٗ تا گزٖٚ 

وٕترلي وٗ اس لحاػ بهذاػتي در ٚضؼيد 

ذز اس گزٖٚ آسِايغ تٛدٔذ،  ِغٍٛب

 DMFTذز تٛدْ ػاخؾ  پايين. تاػذ ِي

 pHٖ تالاتٛدْ در ايٓ تيّاراْ ب

. تشاق آنها ٔظثد دادٖ ػذٖ اطد

pH  ٖتالا ٔريدح تالا تٛدْ اٚر

خْٛ ٚ در ٔريدٗ اٚرٖ تشاق ٚ 

تجشيٗ اٚرٖ تشاق ذٛطظ 

آس ِثثد  ٘اي اٚرٖ ِيىزٚارگأيظُ

د٘اْ ٚ ذثذيً آْ تٗ آِٛٔيان 

 .[8ذا5]اطد

ذٛأذ تٗ  ِٛضٛع ايٓ بحث ِي

وٕٕذٖ در  ػٕٛاْ ػاًِ پيؼگيري

ي ِغزذ ػٛد ٚ در پٛطيذگي دٔذاْ

دطرٗ تحميماخ ِزتٛط تٗ 

. پشػىي پيؼگيري لزار گيرد دٔذاْ

چْٛ در ايٓ سِيٕٗ، در وؼٛر ِا، 

تيّاراْ  DMFTتحميمي ٔيافريُ، 

تحد درِاْ يا همٛدياٌيش را تا 

افزاد طالم در لاٌة يه عزذ 

. ػا٘ذ ِمايظٗ نمٛديم -ِٛرد

 

ىا  رًش
تحٍيٍي وٗ  -در ايٓ ِغاٌؼٗ ذٛؿيفي

 22ػا٘ذ اخزا ػذ،  -ِٛرد تٗ ؿٛرخ

ٔفز اس تيّاراْ ِزحٍٗ پايأي وٍيٗ 

تحد درِاْ تا همٛدياٌيش در 

( ع)تيّارطراْ حضزخ ػٍي اؿـز

گيري در  نمٛٔٗ. اؿفٙاْ أرخاب ػذٔذ

ايٓ گزٖٚ تٗ ؿٛرخ آطاْ ٚ ِؼيار٘اي 

٘اي  نمٛٔٗ ػاًِ ٔذاػتن تيّاري

. تٛد ESRDطيظرّيه ديگز ؿير اس 

ٔفز ِزد ٚ  16تيظد ٚ دٚ تيّار وٗ 

ٔفز سْ تٛدٔذ، تٗ چٙار گزٖٚ  6

، (ٔفز 6)طاي  20تيّاراْ وّتر اس 

 26، تين (ٔفز 7)طاي  25ذا  20تين 

طاي  30ٚ تالاي ( ٔفز 6)طاي  30ذا 

. ذمظيُ ػذٔذ( ٔفز 3)

اس ٔظز تزرطي ارذثاط ِذخ سِاْ 

تٗ طٗ  DMFTدياٌيش ٚ ِيأگين ػاخؾ 

، تين (ٔفز 10)دطرٗ وّتر اس يه طاي 

 3ٚ تيغ اس ( ٔفز 6)طاي  3ن ذا ي

. ذمظيُ ػذٔذ( ٔفز 6)طاي 

گزٖٚ ػا٘ذ يىي اس همزا٘اْ تيّار 

وٗ اس ٔظز  ٔذتا ػزايظ ِذوٛر تٛد

طٓ ٚ خٕض تا گزٖٚ آسِايغ ِرٕاظز 

اعلاػاخ دِٛگزافيه تيّاراْ . ػذٔذ

اس عزيك پزطغ اس تيّار، همزا٘اْ ٚ 

. تزرطي پزٚٔذٖ آٔاْ، تٗ دطد آِذ

خـٛؿاً ِؼايٕٗ تيّار  طايز اعلاػاخ،

ٚ ٚضؼيد فؼٍي اٚ، اس عزيك تزرطي 

پزٚٔذٖ، پزطغ اس پشػه تيّار ٚ 

آٚري ٚ در فزَ تيّار  جمغپزطًٕ بخغ، 

طايز اعلاػاخ لاسَ . دگزديوذگذاري 

اس ِؼايٕح د٘اْ در سيز  تا اطرفادٖ

ٔٛر چزاؽ لٛج لٛي تا اطرفادٖ اس 

طٛٔذ٘اي تاريه ٚ اطرفادٖ اس رٚع 

، (Transillumaination)ٔيؼين ذزأض ايٍِٛي

در حالي وٗ تيّار رٚي تخد خٛاتيذٖ 

ٚ طز در ارذفاع ِٕاطبي لزار داػد، 

تزاي تزرطي ٚضؼيد بهذاػد . انجاَ ػذ

ٚ د٘اْ، ٚضؼيد ٌثٗ ٚ پزيٛدٚٔؼيُ 

ٚ طپض ذٛطظ  اس آييرِٗؼايٕٗ وٍي 

www.mui.ac.ir

http://www.mui.ac.ir


 ٔي وٍيٗدر تيّاراْ ِزحٍٗ پايا DMFTحيذر خادِي ٚ همىاراْ 
 

٘ا  ٔٗ، وٍيٗ طغٛذ دٔذاْيطٛٔذ ٚ آي

اس ٔيُ فه تالاي راطد ػزٚع تٗ 

ٔٗ ػذ ٚ ذا فه راطد اداِٗ ِؼاي

در  DMFTپض اس آْ، ػاخؾ . يافد

٘اي خٍفي،  ٘اي لذاِي ٚ دٔذاْ دٔذاْ

اعلاػاخ . تٗ ؿٛرخ وٍي ثثد گزديذ

ٚ  t-studentتٗ دطد آِذٖ ذٛطظ آسِْٛ 

افشار  آٔاٌيش ٚاريأض ذٛوي ٚ ٔزَ

SPSS تحٍيً آِاري ػذ. 

 

نتايج 
اعلاػاخ تٗ دطد آِذٖ ٔؼاْ داد 

در  DMFTخؾ وٗ ِيأگين ػا

( 1/9)ٚ سْ ( 7/7)تيّاراْ ِزد 

همچٕين . دار ٔذاػد ذفاٚخ ِؼني

آسِْٛ آٔاٌيش ٚاريأض ٚ ذٛوي 

در  DMFTٔؼاْ داد وٗ ِيأگين 

ذفاٚخ  ESRD٘اي طني تيّاراْ  گزٖٚ

(. 1خذٚي )دار ٔذارد  ِؼني

 

ارذثاط تين طٓ ػزٚع دياٌيش ٚ  .1جدًل 

 DMFTِيأگين ػاخؾ 

در  DMFT ِيأگينفزاٚأي گزٖٚ 

 ٘اي لذاِي دٔذاْ

وّتر اس 

طاي  20

(3/27)%6 5/7 

ذا  20

طاي  25

(8/31)%7 2/7 

ذا  26

طاي  30

(3/27)%6 9 

تيؼتر اس 

طاي  30

(6/13)%3 6/9 

 

،  DMFTتين طٓ ػزٚع دياٌيش ٚ 

ارذثاط  DMFTِذخ سِاْ دياٌيش ٚ 

خذٚي )دار ِؼـا٘ذٖ ٔؼذ  ِؼٕـي

2.) 

 
ْ دياٌيش ٚ ارذثاط تين ِذخ سِا .2جدًل 

 DMFTِيأگين ػاخؾ 

در  DMFTِيأگين فزاٚأي گزٖٚ 

 ٘اي لذاِي دٔذاْ

وّتر اس 

طاي  1

(4/45)%10 6/7 

 3ذا  1

طاي 

(3/27)%6 8/7 

تيؼتر 

 1اس 

طاي 

(3/27)%6 3/9 

داد وٗ  ٘ا ٔؼاْ  طايز يافرٗ

٘اي لذاِي،  دٔذاْ DMFTِيأگين 

ٚ  ESRDخٍفي ٚ وٍي تيّاراْ 

دار  ذفاٚخ ِؼني گزٖٚ ػا٘ذ طالم،

 (.3خذٚي ( )>05/0P)ٚخٛد دارد 

 

در  DMFTِمايظٗ ِيأگين ػاخؾ  .3جدًل 

 ٘اي دٚ گزٖٚ دٔذاْ

ِيأگين ػاخؾ ذؼذاد گزٖٚ 

DMFT 

ِمذار 

P 

٘اي  دٔذاْ

لذاِي 

   

   

ِغاٌؼٗ 

22 0453/0 

027/0 

 9545/0 22ػا٘ذ    

٘اي  دٔذاْ

خٍفي 

  
 

   

ِغاٌؼٗ 

22 0909/8 

007/0 

 4545/11 22ػا٘ذ    

ٔريدٗ 

وٍي 

  
 

   

ِغاٌؼٗ 

22 1364/8 

001/0 

 8636/12 22ػا٘ذ    

 

بحث 
در تيّاراْ ِثرلا تٗ  DMFTػاخؾ 

تيّاري ِزحٍٗ پايأي وٍيٗ تحد 

درِاْ تا دياٌيش، وا٘غ محظٛص ٚ 

داري ٔظثد تٗ گزٖٚ ػا٘ذ طالم  ِؼني

ايٓ ٔريدٗ در ٚالغ، تز . داػد

وٕٕذٖ در  يٚخٛد يه ػاًِ پيؼگير

د٘اْ تيّاراْ ِثرلا تٗ تيّاري 

. وٕذ ِزحٍٗ پايأي وٍيٗ دلاٌد ِي

تحميماخ ديگز ٔيش ايٓ ِٛضٛع را 

. [12ذا9]أذ ٔؼاْ دادٖ

همچٕين ِؼخؾ ػذ وٗ ذأثير وا٘غ 

DMFT تحد درِاْ تا  تيّاراْ وٍيٛي

٘اي خٍفي نمٛد  دياٌيش در دٔذاْ

٘اي لذاِي  تيؼتري ٔظثد تٗ دٔذاْ

اي  ر ايٓ ِٛرد ِغاٌؼٗدارد وٗ د

. يافد ٔؼذ

ٚ ِيأگين « خٕظيد»تين ِرـير 

داري ٚخٛد  ارذثاط ِؼني DMFTػاخؾ 

اِّا آٔاٌيش ٚاريأض . ٔذاػد

ذٛوي ٔؼاْ داد وٗ ٘ز چٕذ تين 

ٚ ذا حذي « ِذخ سِاْ دياٌيش»

تا ِيأگين « طٓ ػزٚع دياٌيش»
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ارذثاط ِظرميّي  DMFTػاخؾ 

 ػٛد، اِّا ايٓ ارذثاط ِؼا٘ذٖ ِي

. دار تاػذ ذٛأذ ِؼني نمي

تٕايزايٓ، تيّاراْ ِثرلا تٗ 

ESRD  ،ػاخؾ تحد درِاْ تا دياٌيش

DMFT  وّتري ٔظثد تٗ افزاد ػادي

ذٛأذ تٗ ػٕٛاْ ػاًِ  دارٔذ وٗ ِي

وٕٕذٖ در پٛطيذگي دٔذأي  پيؼگيري

. ِغزذ تاػذ

تا ذٛخٗ تٗ ٔرايح ايٓ پژٚ٘غ، 

 اي ػٛد تزرطي ِمايظٗ پيؼٕٙاد ِي

pH  لثً ٚ تؼذ اس دياٌيش تشاق

ٚ گزٖٚ ػا٘ذ  ESRDدر تيّاراْ 

همچٕين تزرطي . طالم انجاَ ػٛد

، تزرطي  DMFTتشاق ٚ  pHارذثاط 

DMFS  ْتيّاراESRD تزرطي ،

ِيىزٚفٍٛر د٘اْ تيّاراْ ِثرلا تٗ 

ESRD  ِٛرد اس ديگز پيؼٕٙاداخ

 .ٔظز ايٓ پژٚ٘غ اطد
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Abstract 

 

Introduction. End stage renal disease (ESRD) is the last stage of the decending process of 

structural and functional distruction of kidneys. This process is often combined with acute 

diseases like glumerulonephritis and pyelonephritis. Uremic smell of mouth, enamel hypoplasia 

and defects, increase in dental debries, periodontal diseases, considerable delay in bone and 

dental age and fair decrease in oral hygiene are of this general oral symptoms. Despite these 

unfavorable factors, the recent researches indicated relatively lower DMFT index in these 

patients. Regarding these results, this study is trying to identify the DMFT index in the above 

mentioned patients. 

Methods. In this descriptive- analytic research, 22 patients with end-stage renal disease being 

treated with hemodialysis were examined. This was the total number of the patients ranging from 

17 to 33 years old who were referred to Ali Asghar Medical center in Isfahan. After examining 

and indicating the DMFT index in these patients, they were compared with a healthy control 

group which were identical to the study group regarding their sex, age.  

Results. Comparison between the patients with ESRD being treated by hemodialysis and healthy 

control group showed that DMFT was lower in ESRD than in control group. In this study 

however, no statistically meaningful relation was seen between sex, the age of the patients at the 

beginning of hemodialysis treatment, duration of hemodialysis treatment and the DMFT index of 

patients with ESRD being treated by hemodialysis. 

Discussion. Patients with End-stage renal disease being treated by hemodialysis had noticeably, 

lower DMFT index compared to the normal people and this difference is more distinct in 

posterior teeth. Further, more despite the fact that no statistically meaningful relation was found 

between the age at the beginning of hemodialysis treatment, the duration of hemodialysis 

treatment and the DMFT index of patients with ESRD, it is probable that meaningful statis tical 

relation will be found in larger sample size. 
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