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  چكيده

كمي در مورد  اطلاعات حال، اين با. توليد مي شوند مصنوعي هايدندان نگهداري و كردن تميز براي زيادي كننده پاك مواد :مقدمه

 پاك مورد در يزد شهر دندانپزشكان آگاهي ميزان بررسي هدف با مطالعه حاضر رواز اين. وجود دارد از اين مواد دندانپزشكان دانش

  .شد نجاما 1394سال در كامل دندان دست هاي كننده

طور تصادفي بهق دندانپزشك شاغل در شهر يزد در زمان تحقي 113مقطعي ميزان آگاهي  -ي توصيفيدر اين مطالعه :روش بررسي

. ال بررسي شدؤهاي دست دندان با استفاده از پرسشنامه روا و پايا حاوي ده سكنندهانتخاب شدند و ميزان آگاهي آنان درباره پاك

 داريسطح معني .تجزيه و تحليل شدند T-test و آزمون آماري 17نسخه SPSS  افزار آماري نرمآوري شده با استفاده از جمع يهاداده

05/0P< تعيين گرديد.  

و  71/31±43/10ميانگين سني . شركت داشتند%) 7/48(دندانپزشك مرد  55و %) 3/51(دندانپزشك زن  58 اين مطالعه در :نتايج

آگاهي آنان از مواد پاك كننده  نمره ميانگين. سال بود 78/9±24/7ميانگين سابقه كار دندانپزشكي آنان . سال بود 27-55دامنه سني 

   ، جنس)P-value=069/0( سن بين ميانگين نمره آگاهي بر حسب .بود 27 تا 0 تغييرات دامنه با 42/9±97/4 دنداندست

)228/0=P-value ( و سابقه كار دندانپزشكي)270/0=P-value (داري وجود نداشتآماري معني ارتباط .  

 ارتقاء لذا. باشد مي متوسط دندان دست مواد پاك كننده وصخص در بررسي ميانگين آگاهي افراد مورد داد  نشان نتايج :نتيجه گيري

 .هاي آموزشي در اين رابطه ضروري به نظر مي رسدسطح آگاهي دندانپزشكان با برگزاري كارگاه

  

  آگاهي، دندانپزشك، دست دندان كامل، پاك كننده دست دندان :كليدي هاي واژه
*
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 همقدم    

، زمينه را براي دندان ستبعضي شرايط از جمله استفاده از د

ها و به دنبال آن تهاجم  رشد و تكثير بيش از حد ميكروارگانيسم

شدن و تداوم يافتن به بافتهاي موضعي مخاطي و امكان شروع، بدتر

مهيا  كنندگان از دست دنداندر استفاده را هاي كلينيكيبيماري

امروزه مشخص شده است كه لازمه مرحله اول  . )1(كنند مي

كلونيزاسيون به وسيله يك ميكروارگانيسم، چسبندگي آن به سطح 

 ست دندانبنابراين د .)2(است دندانستمخاط ميزبان و سطوح د

   .)3(ها عمل كندتواند به عنوان مخزن ميكروارگانيسممي

مسواك ي مانند مختلف يهاروشبا را  يپلاك دندان مصنوع

 ديقرص سف مثل( ييايميدر مواد ش ساندنيخ ،دندان ريزدن با خم

دستگاه  مثل( خاص يهاو با استفاده از دستگاه) كننده

 اند موادمطالعات نشان داده. )4(توان حذف نمودمي )كياولتراسون

 پروتز كنندگاناستفاده توسط ايگسترده طور به دنچر كننده پاك

استفاده  دندان موردو رنگ از سطح دست پلاك، لكه حذف براي

  .)9- 5(گيرندقرار مي

 ها،آنزيم، آنزيم با خنثي پراكسيد را پروتز كنندهتجاري پاك مواد   

اين . )5(دهندتشكيل مي ...پراكسيدها و  هيپوكلريت ها، اسيدها،

 رشد كلوني از جلوگيري براي پروتز در گسترده طور مواد به

گيري پلاك در آلبيكنس و ساير گونه هاي كانديدا و شكل كانديدا

هاي گونهچرا كه  .)11،10،6،7(شوندمي دندان مصنوعي استفاده

ترين از مهم مختلف كانديدا از جمله كانديدا آلبيكنس

هاي دهاني است كه با توجه به خاصيت چسبندگي ميكروارگانيسم

خود توانايي اتصال و كلونيزاسيون روي دنچر و ايجاد دنچر 

 .)12(دناستوماتيت يا كانديديازيس آتروفيك مزمن را دار

 در دندان هاميكروارگانيسم تعداد است شده داده نشان

 توجهيقابل طور به پروتز كننده پاك مواد استفاده از مصنوعي با

 درستي استفاده نشوند اما اگر اين مواد به. )13(يابد مي كاهش

 قابل زوال پروتز پايه مواد مكانيكي و فيزيكي خواص در توانندمي

  .)14- 19(ايجاد نمايند توجهي

ها و تيآنها از محدود يآگاه شيمنظور افزابه  مارانيآموزش ب

 يكيزيو ف يكيمكان اتيپروتزها، از نظر خصوص يذات يهاضعف

  مراقبت نامناسب از دنچرها، ، چرا كهاستدست دندان ضروري 

دوام آنها و سلامت نسوج ساپورت  يرو يتواند آثار مخرب جديم

تجمع از خطرات  مارانيب شتريب. داشته باشد دندانستكننده د

پروتز و  يسطح بافت ريدر اطراف و ز) پلاك( يكروبيم لميوفيب

 تيمثل استومات يمخاط كيپاتولوژ يهاواكنش جاديا ليپتانس

پروتز،  تيفيك .)20(ندارند يگوشه لب، آگاه تيليو ك يدنچر

 وعيروابط اكلوزال، سن پروتز و بهداشت عوامل مهم مؤثر در ش

  يبا استفاده از دندان مصنوع رتباطمخاط دهان در ا عاتيضا

  .)21(باشنديم

كننده از لذا با توجه به ضرورت آموزش به بيماران استفاده

داشتن دنچرشان انتظار مي رود دندان براي تميز نگهدست

دندان به بيمار و يا در دندانپزشكان در هنگام تحويل دست

ها و مواد مورد استفاده براي شستشوي مراجعات اين بيماران روش

در  شده منتشر مطالعه يك .دندان را به آنها آموزش دهنددست

درخصوص آگاهي  بسياري هايتفاوت كه نمود گزارش 2010سال 

 ژاپني، ميان دندانپزشكان در دنچر هايكننده پاك و شوينده ها از

 بيشتر ژاپني طوريكه دندانپزشكان هوجود دارد، ب اندونزيايي چيني،

 و اما ميزان آگاهي  .اطلاعات دارند پروتز هايكننده پاك مورد در

دندان هاي دستكننده پاك دندانپزشكان ايراني درباره مواد دانش

 ميزان رو مطالعه حاضر با هدف بررسياز اين. نيست مشخص

 دنداندست هايكننده پاك مورد در يزد شهر دندانپزشكان آگاهي

  .انجام شد 1394سال در كامل

  روش بررسي

 مقطعي، پس از تاييد طرح در - در اين مطالعه توصيفي

 ، به IR.SSU.REC.1394.54اكد اخلاقكميته اخلاق دانشگاه ب

) 22،23( با توجه به مطالعات مشابه نمونه، حجم تعيين منظور

 تصادفي صورت هب گيرينمونه. شد گرفته نظر در نمونه 113 تعداد

دندانپزشكان عمومي داراي پروانه مطب و شاغل در شهر  بين از

از سازمان نظام پزشكي استان كه ليست آنها  1394يزد در سال 

 شركت جهت آگاهانه رضايت و تمايل .يزد تهيه شد، انجام گرديد

  .شد گرفته نظر در مطالعه به ورود معيار مطالعه در

آوري اي سه قسمتي جمعاطلاعات لازم با استفاده از پرسشنامه

سن (شد؛ بخش اول شامل اطلاعات دموگرافيك افراد مورد بررسي 
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ال جهت بررسي ؤس 10و بخش دوم حاوي ) كارجنس، سابقه 

 دنداندست هاي كننده پاك مورد در ميزان آگاهي دندانپزشكان

 پاك ال در مورد آموزش استفاده ازؤس 4كامل و بخش سوم 

 ،23( الات پرسشنامه از مطالعات مشابهؤس. دنداندست هايكننده

پرسشنامه مورد نظر با مشاوره  ييروا. شد  و ترجمهاستخراج  )22

شده و  يبررس يدندان يبا چند تن از متخصصان گروه پروتزها

از  نت 20 اريآن ابتدا پرسشنامه در اخت ييايپا يجهت بررس

قرار گرفت و آلفا كرانباج آن محاسبه  لوتيصورت پاهب دندانپزشكان

جامعه  اري، پرسشنامه در اخت74/0 اريداشتن سطح  مع باشد و 

الات اصلي ؤداده هاي مربوط به س در اين مطالعه،. هدف قرار گرفت

ال از صفر تا دو، نمره ؤپرسشنامه، كددهي و ميزان آگاهي در هر س

، )0نمره ("خير" :داشت پاسخ نهيال سه گزؤهر س. گذاري شد

  .تعلق گرفت )2 نمره( "زيادبله، "، و )1نمره ( "يبله، كم"

 20توانست حداقل صفر و حداكثر بنابراين نمره آگاهي افراد مي

آگاهي  7- 99/13، آگاهي ضعيف، نمرات 1- 99/6نمرات . باشد

 .آگاهي خوب در نظر گرفته شد 14- 20نمرات  متوسط و

آوري شده و سپس با پرسشنامه جمعها با استفاده از داده

  -Tو آزمون آماري  17نسخه  SPSSافزار آماري استفاده از نرم

test  05/0داري در اين مطالعه سطح  معني. تجزيه و تحليل شد 

  .در نظر گرفته شد

  نتايج

دندانپزشك پرسشنامه پژوهش را  113در اين مطالعه 

نفر  55زن و %) 3/51(نفر  58تكميل نمودند كه از اين تعداد  

و دامنه  71/31±43/10ميانگين سني . مرد بودند%) 7/48(

ميانگين سابقه كار دندانپزشكي آنان . سال بود 27-55سني 

  آگاهي آنان از مواد  نمره ميانگين. سال بود 24/7±78/9

) 17 تا 0 تغييرات دامنه( 42/9±97/4 دندانكننده دستپاك

  . كه در حد متوسط برآورد شد

فراواني نسبي پاسخ دندانپزشكان مورد  1جدول شماره در 

. الات اصلي پرسشنامه آورده شده استؤبررسي به هريك از س

 ال شد كه آياؤدر اين مطالعه از دندانپزشكان مورد بررسي س

هاي آموزش مداوم در دوره تحصيل يا دوره اطلاعاتي گونههيچ

اند؟ كه پاسخ دريافت كرده دندان كننده دستدرباره مواد پاك

درصد از  2/99 حتي. ال منفي بودؤدرصد افراد به اين س 3/97

تاكنون در كتاب، جلسات سخنراني و  آنها اظهار داشتند

دندان نخوانده، هاي دستزيون چيزي در مورد شويندهيتلو

درصد اعلام نمودند اطلاعاتي در  3/5تنها  اند ونشنيده و نديده

  .خود ارائه داده اندخصوص اين مواد به بيماران 

  دندان دست كننده پاك مواد از آگاهي خصوص يزد در شهر پزشكان دندان پاسخ نسبي فراواني :1جدول

  پاسخ   سوالات

  (%)تعداد بله، زياد  (%)تعداد بله،كمي  (%)تعداد خير

  12)6/10(  84)3/74(  17)15(  آيا شما درباره مواد پاك كننده پروتز چيزي شنيده ايد؟
  13)5/11(  91)5/80(  9)9/7(  مواد شستشو دهنده دست دندان در ايران وجود دارد؟آيا 

  3)7/2(  63)8/55(  46)6/41(  آيا مي دانيد مكانيسم عمل پاك كننده پروتز چگونه است ؟
  2)8/1(  62)9/54(  49)4/43(  *آيا شما درباره معايب مواد پاك كننده پروتز چيزي مي دانيد؟

  4)5/3(  48)5/42(  61)54(  تميزكننده دست دندان را مي شناسيد؟ آيا مارك هاي وارداتي
  0)0(  40)4/35(  73)6/46(  آيا مارك هاي ايراني تميزكننده دست دندان را مي شناسيد؟

  9)8(  74)5/65(  30)6/26(  آيا مي دانيد كاربرد تميزكننده دست دندان به چه صورت است؟
  0)0(  2)8/1(  50)3/44(  **چيزي مي دانيد؟ آيا درباره جايگزين مواد پاك كننده پروتز

  0)0(  5)4/4(  73)6/46(  ***آيا استفاده از تميزكننده دست دندان مؤثرتر از مداخله باليني است؟ 
  0)0(  8)1/7(  70)9/61(  ***بيماران چندبار در روز بايد از تميزكننده دست دندان استفاده كنند؟

  به هردو يا هرسه مورد به عنوان معايب مواد شيميايي اشاره كرده بودند%  2/23به تحليل و %  7/2و  به تغيير رنگ%  8/8راد به سايش، فا% 8*

  اشاره نموده بودند.. به سلير مواد نظير آب نمك، خميردندان، صابون و % 4/27به هر دو موردمذكور و % 7/9به وايتكس و %  2/4افرادبه سركه،%  2/6** 

  جواب نداده بودندنفر به اين دو سوال 35*** 
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سن،  با بررسي مورد آگاهي افراد يرابطه بررسي منظور به

 اين بر .شد استفاده T-test  آزمون از جنس و سابقه كار آنان

 افزايش سن بالارفتن با آگاهي افراد ينمره ميانگين اساس

). P-value=069/0(دار نبود داد اما اين تفاوت معني نشان

زنان مورد مطالعه بيشتر بود ولي از نظر آگاهي مردان نسبت به 

). P-value=228/0( دار نبودآماري تفاوت بين دو جنس معني

داشتند  سال و بيشتر سابقه كار دندانپزشكي 8افرادي كه 

سال داشتند، آگاهي  8نسبت به كساني كه سابقه كاركمتر از  

 دار نبوداما اين اختلاف از نظر آماري معني. بيشتري داشتند

)270/0=P-value) .( 2جدول (  

  مقايسه ي ميانگين نمره آگاهي دندانپزشكان شهر يزد بر حسب اطلاعات دموگرافيك: 2جدول

  

  

  

  

  

  

  بحث

وي پروتز مي تواند دليل اصلي رپلاك باكتريال ايجاد شده 

استوماتيت پروتزي، هيپرپلازي پاپيلر انفلاماتوري و 

 هايروش از همزمان استفاده. )24(كانديديازيس مزمن باشد

تواند از تجمع پلاك مي شيميايي كنندهتميز مواد و مكانيكي

كننـده از بيماران اسـتفادهاز آنجا كه . )26, 25(جلوگيري نمايد

، بايد از اينروهاي متحرك معمولاً سالمند هستند دنداندسـت

بهترين و آسانترين روشي كه بتواند پلاكها را به خوبي كـاهش 

وركردن به نظرمي رسد غوطه. دهـد بـه آنان پيشنهاد شود

ن ي براي اين گروه از بيمارايدندان ها در يك محلول شيميا

 وظيفه دندانپزشكان لذا . )27(. تر و حتي سودمندتر باشدراحت

نوع و روش استفاده از اين مواد به بيماران  مورد است كه در

نتايج مطالعه حاضر نشان داد ميانگين نمره . )28(آموزش دهند

 مورد در آگاهي دندانپزشكان شركت كننده در مطالعه حاضر

) رو به پايين(در حد متوسط  كامل دنداندست هايكننده پاك

الات ؤهاي اين افراد به سدليل آن با توجه به پاسخ. مي باشد

 .باشدحتي تبليغ اين مواد  پرسشنامه مي تواند عدم آموزش و يا

 درصد از دندانپزشكان تنها كمي در 3/74در مطالعه حاضر 

 درصد 5/65مواد پاك كننده پروتز چيزي شنيده بودند و مورد 

 دنچر هايكنندهپاك عملكرد خصوص در كمي اطلاعات آنان

كه گزارش )23(و همكاران  Hongداشتندكه با نتايج مطالعه 

 از بيش و چيني دندانپزشكان از درصد 76 از نمودند بيش

خيلي كم در مورد اين  اندونزي در دندانپزشكان از درصد62

  .مواد شنيده و مكانيسم عمل آن را مي دانستند، مطابقت دارد

 از درصد76 از شبي اين، در مطالعه آنها ، بر علاوه

 دندانپزشكان از درصد61 از بيش و چين در دندانپزشكان

  پروتز را  كنندهپاك مواد دادند معايب پاسخ اندونزي

درصد اطلاعي  4/43در مطالعه حاضر نيز  .)23(دانندنمي

  هاي محلول. درصد اطلاعات كمي داشتند 9/54نداشته و 

ذرات ساينده هستند اما ممكن است  عاري ازكننده معمولاً پاك

در  سبب سايششته مثلاً دندان اثر گذابر كيفيت سطح دست

و  )29(ايجاد خوردگي در فلزات شوند سطح آكريـل و يـا 

باعث ايجاد تغييرات فيزيكي و مكانيكي رزينهاي همچنين 

خشونت سطحي  آكريلي مانند تغييررنگ، استحكام خمشي و

زمان باعث  افزايش خشونت سطحي به مرور. )29،30(شوندمي

و در  )31(افزايش ميزان چسبندگي ميكروب به سطح آكريل 

. )32(گرددمنجر به تحريك والتهاب مخاط دهان مينهايت 

البته تعداد كمي از دندانپزشكان مورد بررسي به اين عوارض 

نيز  )Sidana  )33و Pasricha نتايج مطالعه . اشاره نموده بودند

  P-value  انحراف معيار  ميانگين  تعداد    متغير 

  سن
35-27  60  35/9  75/5  

228/0  
≥36  53  48/9  20/4  

  جنسيت
  57/5  81/9  55  مردان

069/0  
  34/4  05/9  58  زنان

  ابقه كارس
7-1  57  07/9  30/4  

270/0  
≥8  56  78/9  58/5  
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درصد دندانپزشكان مورد بررسي دانش كمي در  5/47نشان داد 

  .مورد اثرات نامطلوب مواد پاك كننده پروتز دارند

دندانپزشكان مورد بررسي در اين مطالعه از موادي نظير 

كننده به عنوان جايگزين مواد پاك... وايتكس، سركه سفيد و 

 براي كه خانگي هاي كننده تميز از بسياري. اشاره نموده بودند

 سفيد مواد داراي روند، مي كار به دندان دست كردن تميز

 استفاده مورد معمول طور به اگر كه هستند قوي بسيار كننده

غيير ت .)28(برند مي بين از را دندانها و بيس رنگ گيرند، قرار

گاه پروتز از نظر راحتي . رنگ سبب نقصان زيبايي پروتز ميشود

 آنچه و ميكند راحتي احساس بيمارمورد رضايت بيمار است و 

 .)34(باشدمي پروتز زيبايي است عدم بيمار نارضايتي باعث

كه از نشان داد  )35(و همكاران Poorshahabنتايج مطالعه 

، سركه و بين محلول هـاي تميـز كننـده ي هيپوكلريت سديم

موجب تغيير رنگ بيشتري بر  قرص كورگا، هيپوكلريت سديم

رزيـن آكريلي بيس دنچر هم در سطوح صاف و هم در سطوح 

تاثير كمـي روي  كورگا قرص د، اما دو محلول سركه ووش ميزبر

  .تغييـر رنگ داشتند

 نشان داد )36(همكاران و Vojdaniالعه نتايج مطاما 

هيپوكلريت سديم و سركه، در از ميان بردن باكتري ها موثر 

هستند؛ اما توانايي حذف كانديدا آلبيكنس دست دندان را 

چه سركه در شرايط آزمايشگاهي مي تواند قارچ ها را گر. ندارند

  از ميان ببرد، اما در شرايط باليني اثري همانند را نشان 

دندان  دنت موثرترين ماده براي گند زدايي دستپلي .دهدنمي

  .است

هاي درصد از دندانپزشكان از مارك 6/46در مطالعه حاضر 

درصد  4/35ه و نداشتاطلاعي دندان هاي دستداخلي شوينده

اطلاع كمي دارند اما نام هيچ برندي را ذكر  ،اظهار داشته بودند

   هيچ شايد علت آن اين است كه عملاً. ننموده بودند

 و مصنوعي دندان كننده پاك مواد كننده عمده داخلي توليد

  .ندارد وجود پروتز كننده پاك

با اين كه برندهاي خارجي مواد پاك كننده دندان هاي 

 ، Benzodent ،    Dentist On Call عي  زيادي نظيرمصنو

DenturFit، Efferdent  ، Ezo،Effergrip ،    Fresh and Brite 

،G-U-M ،Kleenite، Plus White،   Polident،PoliGrip، Sea-

Bond، Acryline 2 ، Secure، Snug،  Splintek ،StainAway 

Plus ،   VIOlifeو  Walgreensه بعضي از آنها در وجود دارند ك

ايران نيز موجود مي باشند اما دندانپزشكان مورد مطالعه اطلاع 

  .كمي از نام اين برندها داشتند

شايد دليل آن عدم پيش آگاهي در اين خصوص باشد، 

 درصد افراد مورد بررسي اظهار داشته بودند 3/97چنانچه 

ه در دوره تحصيل يا دوره هاي آموزش مداوم دربار اطلاعاتي

 2/99 دريافت نكرده اند و حتي مواد پاك كننده دست دندان

درصد گزارش نمودند تاكنون در كتاب، جلسات سخنراني و 

هاي دست دندان نخوانده، تلوزيون چيزي در مورد شوينده

در   SidanaوPasricha اند در مطالعه نشنيده و نديده

از دندانپزشكان  )درصد 36(نيز درصد قابل توجهي  )33(هند

 از درصد 61 از همكاران نيز بيش و Hongو در مطالعه 

 آنها كه اندونزي اعلام نموده بودند و چين در دندانپزشكان

آموزش نديده  كننده پروتز پاك و مواد شوينده مورد در هرگز

گفته بودند  چيني دندانپزشكان از درصد 100 تا 80 بين و

كتاب، جلسات  در هاي دنچر كننده هرگز در مورد پاك

اطاعاتي دريافت نكرده اند، كا با  تلويزيون در يا و سخنراني

  .نتايج مطالعه حاضر همسو مي باشد

 Dikbas درصد از بيماراني 41، گزارش نمودندمكـاران ه و

ك كردن آن از كنند براي پا كه از دست دندان استفاده مـي

كننده هاي پاكخمير دندان و تنها يك درصد آنها از محلول

كنند، كه نبود شناخت و اطلاع رساني كافي استفاده مي

 كه ستا مهم اين. )32(دندانپزشكان در اين امر دخيل است

هاي پروتز آشنا كنندهپاك و هاشوينده معايب با دندانپزشكان

پروتز  پايه مواد مكانيكي و فيزيكي خواص زوال خطر بوده و

 مواد از نامناسب استفاده از ناشي دهان هاي مخاط آسيب و

چرا كه . )37(پروتز را به بيماران متذكر شوند كنندهپاك

   مواد استفاده از دانش و آگاهي افزايش با است ممكن

 از بروز اين عوارض جلوگيري دندان، بتوان پروتز كنندهپاك

   .كرد

   استفاده كنيد مي فكر شما آيا "سوالدر مطالعه حاضر براي 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 y

jd
r.

ss
u.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
5-

13
 ]

 

                               5 / 9

https://yjdr.ssu.ac.ir/article-1-168-fa.html


  

  ....بررسي ميزان آگاهي دندانپزشكان شهر يزد در مورد پاك كننده هاي 508 ����

 1394 تابستان ،2، شماره 4دوره     فصلنامه تحقيقات دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد صدوقي يزد

 6/46 ،"است؟ باليني مداخله از رمؤثرت دنچر تميزكننده از

 درصد 55 از بيش "خير"درصد دندانپزشكان جواب داده بودند 

اندونزي نيز  افراد در از درصد 65 از بيش و چين در افراد از

 از افراد درصد 90 از حال بيش اين با. "خير": داده بودند پاسخ

 كه دهد مي نشان نتايج ،)23( "بله": داده بودند جواب ژاپن در

دندانپزشكان  مطالعه حاضر مانند در اي حرفه دندانپزشكان

پروتز  كننده پاك مورد مواد در كمي دانش اندونزي و چين

 نش و آگاهيدا در تفاوت كه است آن مؤيد نتايج مطالعه. دارند

جوامع دندانپزشكي  ميان در پروتز كننده پاك مواد مورد در

  .دارد وجود

تعداد كم نمونه ها  مي توان به مطالعه اين محدوديت از

 كل جامعه به را نتايج تواناشاره كرد و از اينرو نمي

  حجم نمونه  لذا انجام مطالعه اي در. دندانپزشكان تعميم داد

  

 .گردداد ميپيشنه) كشوري(بالاتر 

  نتيجه گيري 

 خصوص در بررسي ميانگين آگاهي افراد مورد داد نشان نتايج

سطح  ارتقاء لذا. باشد مي متوسط دندان دست مواد پاك كننده

لحاظ انتقال دانش آنان به بيماران  آگاهي دندانپزشكان به

 مناسب بهداشت حفظ استفاده كننده از دست دندان جهت

هاي لات بعدي با برگزاري كارگاهمشك از جلوگيري دهان و

  .آموزشي ضروري به نظر مي رسد

  سپاسگزاري 

اين مطالعه منتج از پايان نامه دانشجويي مصوب به شماره 

در شوراي پژوهشي دانشكده دندانپزشكي شهيد صدوقي  696

  . يزد مي باشد
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Abstract 

Introduction: A great number of materials are produced in order to clean and keep the complete dentures. 

However, scant information exists in regard with the dentists’ knowledge of these materials. Therefore, the 

present study was accomplished to evaluate the dentists’ knowledge regarding the denture cleansers in Yazd 

in 2015. 
Methods: In this descriptive cross-sectional study, 113 dentists were randomly selected working in Yazd, 

whose knowledge of denture cleansers was assessed through  a valid and reliable questionnaire consisting of 

10 questions. The study data were analyzed by SPSS (ver,17) applying t-test, and  the significance level was 

set as P<0.05. 

Results: In the present study, 58 female (51.3%) and 55 male (48.7%) dentists participated with a mean age 

of 31.71±10.43 (ranged 27-55). The average of participants’ dental work experience was reported as  

9.78±7.24 Years, and the average of their knowledge score denture cleansers was recorded 9.42±4.97 

 (ranged 0-27). The study results revealed no statistically significant relationship between knowledge of 

cleansers with age (P=0.069), gender (P=0.228) as well as dental work experience (P=0.270). 

Conclusion: Based on the findings of the present study, the dentists demonstrated a moderate level of 

knowledge in regard with the denture cleansers. As a result, promotion of the dentists’ knowledge seems to 

be necessitated via holding workshops in this regard. 
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