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 چکیده

 اسات و  يریشاگ یماثرر پ  يهاا  از روش يتراپ ديفلورا شیوارن. است ميسلامت عمو عيمشكل شا کي يدوران کودک لياوا يدگیپوس :و هدف نهیزم

 مادران كرددر بهبود عمل لمیبر ف يآموزش مبتن ریتأر يمطالعه، بررس نيهدف ا. دهد شيخدمت را افزا نيبه ا يتواند دسترس يمادران م يتوانمندساز

 .بود ديفلورا شیوارن يدر اجرا

 فرزند يرا برا يتراپديفلورا ،يا قتهیچهار دق يآموزش لمیف کيپس از مشاهده  لام،يکودکان سه تا دوازده سال در زاهدان و ا يشصت مادر دارا :روش

انجام  يفیتوص ا با آماره ل دادهیتحل. شد يابيتا ده ارز صفر ازیو امت يده بخش ستیل ها با چک عملكرد آن. خود تحت نظارت دندان پزشک انجام دادند

 .گرفت

 و درصد مادران دقت بالاتر از هشتاد درصد 0۹ نیهمچن. از ده بود 4/0عملكرد مادران  ازیامت نیانگیشدند و م يکودک بررس 0۹در مجموع  :ها افتهی

 .کسب کردند يبالاتر ازیتبالاتر ام لاتیمادران با تحص. از نود درصد داشتند شیدرصد دقت ب 66

 .توانمناد کناد   ديفلورا شیوارن حیانجام صح يبرا يتواند مادران را به طور مثرر يم يکوتاه آموزش لمیف کي لهیآموزش از راه دور به وس :یریگ جهینت

 يدگیپوس راهش خطدر سلامت و ک عدالت شيافزا ،يب بهبود دسترستجد موتوان يدهان و دندان م رانهیشگیپ يها فعال مادران در مراقبت مشارکت

 .ردیسلامت دهان در سطح جامعه مورد استفاده قرار گ يها راهكار قابل اجرا در برنامه کيتواند به عنوان  يروش م نيا. در کودکان شود
 

 بهداشت دهان، خدمات بهداشت دهان و دندان، فلورايد درماني، مراقبت دندان :ها دواژهیکل

 
 مقدمه

از  يكااي (Early Childhood Caries) يدوران کااودک لياااوا يدگیپوساا

 شيا رو ناتواند از همان زم ياست و م ميمعضلات بهداشت عمو نيتر مهم

کند و موجب درد،  يم شرفتیپ عياغلب سر يماریب نيا. ها آغاز شود دندان

عدم  صورت در. (2، 0)شود  يو رشد کودک م هيو اختلال در تغذ يناراحت

و  نيیپاا  نیدر سان  هاا  تواند به از دست رفتن دندان يم يدگیدرمان، پوس

. (4، 4) کاودک شاود   ميسالامت عماو   يبلندمادت بارا   يامدهایپ جاديا

آن در  وعیش رانيدر جهان است و در ا عيمشكل شا کي يدندان يدگیپوس

در  مسالله  نيا. (۹)درصد گزارش شده است  ۹2کودکان سه ساله حدود 

 رايا تار اسات، ز   عيتار شاا   نيیپاا  يعاجتماا  ياقتصاد تیبا وضع يها گروه

 –خادمات   افات يماانع در  يهوشا یباه ب  ياحتمال ازیدرمان و ن يها نهيهز

 (.4)شود  يم يپزشك دندان

 به يدسترس تيدر حوزه سلامت دهان و محدود يانسان يروین کمبود

ي پیشگیري محاور در ساطح   ها مراکز ارائه خدمات، ضرورت اجراي برنامه

ي ها استفاده از وارنیش فلورايد يكي از استراتژي. دکن ميجامعه را برجسته 

 وارنیش فلورايد امروزه باه . مثرر براي مديريت پوسیدگي در کودکان است
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 تراپي توسط مادر پیشگیري از پوسیدگي دنداني کودکان با فلورايد

 444/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي 0414دوره نهم، شماره چهارم، زمستان 

کودکان و بزرگسالان در  يبرا يموضع يدتراپيفلورا ييعنوان استاندارد طلا

 يمنا يا بالا، سهولت کااربرد و  يارربخش. شود ميمعرض خطر بالا شناخته 

مانناد لل و   يديا فلورا يهاا  فارآورده  ريروش را نسبت به ساا  نيا ،ينسب

 هک دهد ميشواهد نشان . (01- 6)و محبوب کرده است  زيمتما هيشو دهان

سااله،   کيا دوره  کيا دوبار در ساال، پاس از    ديفلورا شیاستفاده از وارن

 46دود پرشده را تا حا  اياز دست رفته  ده،یپوس يها تواند تعداد دندان مي

 (.00)کاهش دهد  درصد

تواناد باا    ماي  يدر حاوزه دنادان پزشاك    هیاول يریشگیخدمات پ ارائه

در شابكه  . (04-02) انجام شود زیدندان پزشک نریتوسط افراد غ تیموفق

کودکان سه تا پنج سال توسط مراقب  يبرا ديفلورا شیوارن ران،يا بهداشت

بهداشت  يها خانه ،يدر مراکز بهداشت دهيافراد آموزش د ايسلامت، بهورز 

 يهاا  مادران در مراقبت يبا توجه به نقش محور. شود ميانجام  مدارس اي

 رسد يخانواده، به نظر م يکننده بودن سبک زندگ نییسلامت کودک و تع

دهان و دندان،  رانهیشگیمادران در انجام مداخلات پ تیاز ظرف يریگ بهره

 مارور مطالعاات  . ساودمند باشاد   اریتواند بس مي د،يفلورا شیاز جمله وارن

 يدنادان پزشاك   يریشاگ یدهد که ارائه موفق خادمات پ  مينشان  گذشته

 مثاال، در  ايربا . (0۹-02)اسات   ريذپ پزشک امكان دندانریتوسط افراد غ

 ریا خم يمشاخ  شاد کاه کااربرد خاانگ      (2104)در فنلاناد   يا مطالعه

قابل توجاه سالامت دهاان ناوزادان     موجب بهبود  نيتوسط والد تولیليزا

 رانيا در ا (2106)و همكااران   يدر مطالعه محب ن،یهمچن. (0۹) شود يم

 يجراعملكرد مادران در ا ،يمشاهده شد که پس از آموزش مناسب و عمل

ساعت  کيدر آن مطالعه، مادران پس از . مطلوب بود اریبس ديفلورا شیوارن

 ياجارا  يو مشاهده عمل دياسلا شينما ،يشامل سخنران يآموزش حضور

کودکاان، اقادام باه اساتفاده از      يتوسط متخص  دنادان پزشاك   شیوارن

از ده  6/0از یا عملكارد ماادران باا امت   . کودکان خود کردناد  يبرا شیوارن

 يدنادان پزشاك   انيباا عملكارد دانشاجو    يدار يو تفاوت معن شد يابيارز

 شیبرناماه وارنا   يتجارب گذشته از اجرا.(02)مشاهده نشد  دهيآموزش د

باا   شیموارد، کاربرد وارنا  ينشان داده است که در برخ مدارس در ديفلورا

 رش،يا پاذ يا  يعدم آگااه  لیبه دل زین نيشده و والد ميانجام ن يدقت کاف

از خوردن  زیمانند پره ش،یپس از وارن يها هیتوص تيدر رعا لازم يهمكار

 دنتوا ين موضوع ميرا نداشتند ا ش،یتا زمان خشک شدن وارن دنیو آشام

مادر و مشارکت  میدر مقابل، آموزش مستق. مداخله را کاهش دهد يبازده

 يريپذ تیمسلول مهارت، شيازتواند موجب اف يم شیام وارنال او در انجفع

دالت ن، از منظر عيعلاوه بر ا. کودک و خانواده شود يبهتر از سو رشيپذو 

 .کند مي لیرا تسه رانهیشگیپ ها به خدمات خانواده ي، دسترسدر سلامت

در  يآموزش لمیبر ف يآموزش مبتن يارربخش يابيمطالعه، ارز نيا هدف

 ياها  دنادان  يد بار رو يا فلورا شیانجاام وارنا   يمادران بارا  يتوانمندساز

 حیعملكرد ماادران در کااربرد صاح    يبررس گر،يبه عبارت د اي زندانشانفر

 .آموزش مناسب است افتيپس از در شیوارن

 روش
 گیری کنندگان و نمونه شرکت

مادران داراي کودک : جامعه مورد مطالعه شامل دو گروه از مادران بود

و مادران داراي کودک هفات تاا دوازده    (پیش دبستاني)سه تا شش سال 

پذيري نتايج، مادران با سطوح  براي افزايش قابلیت تعمیم. (دبستاني) لسا

بار اسااس   . مااعي انتخااب شادند   هااي اجت  مختلف تحصیلات و پیشاینه 

مشابه محبي و همكاران و باا هادف دساتیابي باه تاوان آزماون        اتمطالع

 (.02)مناسب، حجم نمونه هر گروه سي نفر تعیین شد 

ز طريق هماهنگي با مديران مدارس انجام گیري ا در هر دو گروه، نمونه

 دبساتاني مادارس و   یشش پا مادران کودکان سه تا شش سال از بخ. شد

مادران کودکان هفت تا دوازده سال از مقاطع دبستاني هماان مادارس در   

 .دو شهر زاهدان و ايلام انتخاب و دعوت به همكاري شدند

خطار   آموزشي و باي پژوهش، ماهیت مداخله پیش از آغاز مطالعه، اهداف 

داده  بودن استفاده از وارنیش فلورايد براي تمامي مادران به طور کامل توضایح 

کننادگان ماي توانساتند در هار مرحلاه       مشارکت داوطلبانه بود و شرکت. شد

باه صاورت    تمامي اطلاعات. بدون هیچ پیامدي از ادامه همكاري انصراف دهند

ها با کدگذاري ناشاناس ماورد    دادهمحرمانه نگهداري شد و در مراحل تحلیل، 

اخالا  پژوهشاي    مطالعه پس از دريافات تأيیدياه کمیتاه   . استفاده قرار گرفت

 REC.DRC.SBMU.IRبااا شناسااه )دانشااگاه علااوم پزشااكي شااهید بهشااتي  

 .اجرا شد (0 پیوست)ران و فرهنگستان علوم پزشكي اي (0060,0411

 

 مداخله آموزشي

با مدت زمان حدود سه دقیقه تهیه در اين مطالعه يک فیلم آموزشي 

 :اين فیلم شامل. و براي مادران ارسال شد

 توضیح اهمیت سلامت دهان و نقش پیشگیري در دوران کودکي 

 معرفي مختصر وارنیش فلورايد و مكانیسم ارر آن 

   ساازي کامال    آموزش روش صحیح اعمال وارنیش فلوراياد و آغشاته

 سطوح دنداني

 هاي پس از انجام وارنیش نكات لازم درباره مراقبت 

فیلم آموزشي از طريق تلفن همراه و با همكاري مديران مدارس، براي 

پاس از  . مادران داراي فرزندان پیش دبستاني و دبساتاني ارساال گردياد   

هااي آموزشاي، از ماادران     تلفني و اطمینان از مشاهده کامل فایلم  تماس

مرکز بهداشتي يا  خواسته شد در زمان تعیین شده همراه کودک ختود در

مادران در حضور دندان پزشک مرکز، باا اساتفاده از   . حضور يابند مدرسه

 .وسايل و مواد فراهم شده، فلورايدتراپي را براي فرزند خود انجام دادند

 

 ابزار ارزیابي

براي سنجش عملكرد مادران در انجام فلورايدتراپي، يک چک لیسات  

 اما ده انجا اس صفر تر اساس مقیارزيابي عملكرد ب. شد ده بخشي طراحي
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 و همكاران محسن شیرازي

 0414رم، زمستان دوره نهم، شماره چها نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /444

ترين عملكرد و امتیااز ده   دهنده ضعیف گرديد که در آن امتیاز صفر نشان

 :بود موارد ارزيابي شامل موارد زير. بیانگر اجراي صحیح و کامل مراحل بود

 استفاده صحیح و مناسب از وسايل .0

 برقراري ارتباط مثرر با کودک جهت کسب همكاري .2

 کودک براي دسترسي مناسب به دهانقرار دادن صحیح سر  .4

 باز کردن بسته وارنیش فلورايد .4

 مخلوط کردن صحیح وارنیش تا رسیدن به قوام يكنواخت .۹

 تمیز کردن پالک دنداني .6

 خشک کردن مناسب سطوح دنداني .6

 استفاده از مقدار مناسب وارنیش براي هر کوادرانت .2

سطوح   تمامي يرو شیاز وارن كنواختينازکِ  هيلا کي حیپخش صح .0

 دندان

 کار نیمناسب ح ونیزولاسيا .01

 

 یآمار لیتحل

 يرهاا یمتغ. بودناد  يفیبه دست آمده تنها شامل اطلاعات توصا  يها داده

 زانیا م نیو همچنا  (مادر لاتیسن، جنس و سطح تحص)کودکان  کیدموگراف

 يفیباه صاورت توصا    ديا فلورا شیوارنا  حیو درصد انجام صح نيوالد يهمكار

 ،يفراوانا  شاامل  يفیآمار توصا  يها نظور، از شاخ م نيا يبرا. گزارش شدند

هاا باا اساتتفاده از     لیا تحل  تمامي. استفاده شد اریو انحراف مع نیانگیدرصد، م

 .انجام گرفت (Armonk, NY, USA, IBM Corp) 26نسخه  SPSSافزار  نرم

 

 جینتا

 (درصد 42)کودک شامل چهل دختر  0۹مطالعه، در مجموع  نيا در

ساه   يسن يها در سه تا شش ع دو شهر و در گروه (رصدد ۹2)پسر  ۹۹و 

 نيا مادران ا. قرار گرفتند يابيسال و هفت تا دوازده سال مورد ارز شش تا

از راه دور،  يدنادان پزشاتک    قيا آماوزش از طر  افتيکودکان پس از در

ها  فرزندان خود اقدام کردند و عملكرد آن يبرا يدتراپيانجام فلورا به نسبت

 .شد يابياستاندارد ارز ستیلبر اساس چک 

از ده به  4/0 يدتراپيفلورا يکل عملكرد مادران در اجرا ازیامت نیانگیم

 يکننادگان در اجارا   شارکت  يباالا  يدهنده توانمناد  دست آمد که نشان

درصاد ماادران    0۹ يباه طاور کلا   . باود  جریمراحال پروسا   اکثار  حیحص

 66هاا   ان آنید و در مدرصد انجام دادن 21از  شیرا با دقت ب يدتراپيفلورا

 .درصد داشتند 01از  شیبا دقت ب يعملكرد درصد

 يکارشناس لاتیتحص يدرصد مادران دارا 64 لات،ینظر سطح تحص از

 جينتا لیتحل. تر بودند نيیو پا يکاردان لاتیتحص يدرصد دارا 46و بالاتر و 

 ازیتام نیانگیو بالاتر داشتند م يکارشناس لاتیکه تحص ينشان داد مادران

و  يکاردان لاتیمقدار در گروه تحص نيکه ا يرا کسب کردند، در حال 20/0

 ياجرا تیفیبا ک لاتیدهد که سطح تحص نشان مي نيا. بود 20/2تر  نيیپا

 .ندارد يقابل توجه ریتأر يتراپ ديفلورا

ها ارائاه   نیانگیم سهيو نمودار مقا يفیتوص يها به صورت جدول جينتا

نموناه و ساطح عملكارد     يهاا  يژگا ياز و يتر شنرو ريشده است که تصو

 .کند مي فراهم مادران

 

 بحث

 Teledentistryدهد کاه بهاره گیاري از     هاي مطالعه حاضر نشان مي يافته

تواناد   در آموزش والدين و پیگیري خدمات پیشگیرانه دهاان و دنادان، ماي   

واله . راهكاااري کارآمااد بااراي ارتقاااي ساالامت دهااان کودکااان باشااد     

"Teledentistry"  نخستین بار توسطCook  براي توصایف   )0006(و همكاران

هاي ارتباطي، باه وياژه ويادئو کنفارانس، جهات ارائاه        استفاده از تكنولولي

مشاوره و تشخی  از راه دور به کار رفت و از آن زمان تاکنون کااربرد آن در  

(. 0۹-04)مطالعات دندان پزشكي به طاور گساترده گساترش يافتاه اسات      

وياژه در دنادان پزشاكي     باه  Teledentistryدهد کاه   هد موجود نشان ميشوا

کودکان قادر است در سه حوزه اصالي شاامل آماوزش و ارتقااي بهداشات      

دهان، تشخی  از راه دور و نظاارت بار کودکاان باا دسترساي محادود باه        

 (.01)آفريني کند  خدمات دندان پزشكي و همچنین کنترل رفتاري نقش
 

 ها میانگینتوصیف  .1جدول 

 درصد تعداد متغیر

 011 0۹ کنندگان کل شرکت

 42 41 آموز دختر دانش

 ۹2 ۹۹ آموز پسر دانش

 64 61 مادران با تحصیلات کارشناسي و بالاتر

 46 4۹ تر مادران با تحصیلات کارداني و پايین

 

 
 ها مقایسه میانگین. 1نمودار 
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 تراپي توسط مادر پیشگیري از پوسیدگي دنداني کودکان با فلورايد

 44۹/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي 0414دوره نهم، شماره چهارم، زمستان 

خدمات  يبالا نهيهز نظام سلامت دهان، يها چالش نيتر از مهم يكي

 مانناد  رانهیشاگ یانجام ماداخلات پ  يمتخص  برا يرویو کمبود ن ينیبال

مطلوب  يارربخش يمداخلات برا نيا گر،يد ياز سو. است ديفلورا شیوارن

 نيوالاد  کاه مشاارکت   يوعد موضان منظم يریگیو پ يا تكرار دوره ازمندین

 يبارا  نيوالاد  نیمكا در مطالعه حاضر، نار  ت . کند لیتواند آن را تسه مي

توجه  قابل يد که رقمدرصد گزارش ش 00در منزل  ديفلورا شیانجام وارن

 .است Teledentistryبر  يمبتن يمداخله آموزش يو کارآمد رشيپذ انگریو ب

و همكااران   Daly. همسو اسات  نیشیمطالعات پ جيما با نتا يها افتهي

کنناد، باه    افتيرا درلازم  يها نشان دادند که اگر مادران آموزش (2104)

را باا دقات و    ديفلورا شیتوانند وارن مي ،يذات يو دلسوز زهیانگ صبر، لیدل

 مطالعاه  نیهمچنا . (4)ان خود اعماال کنناد   کودک يراب يرشتیمهارت ب

Mohebi  را بااا  دهيااکااه عملكاارد مااادران آمااوزش د (2106)و همكاااران

ادران در ما  کرده بود، گزارش کارد کاه   سهيمقا يدندان پزشك انيدانشجو

 نيا ا. داشاتند  انيبهتار از دانشاجو   يحت يعملكرد ديفلورا شیوارن اعمال

 يبالقوه ارزشمند تیژه مادران، ظرفيو به ن،يدهد که والد ها نشان مي افتهي

 .قابل انجام در منزل دارند رانهیشگیمداخلات پ ياجرا در

و  Sladeو  (2114)و همكااران   Rozir يهاا  پاژوهش  ب،یترت نیهم به

سااده   رانهیشاگ یخدمات پ يکرده اند که اجرا شنهادیپ (2116)مكاران ه

واگذار شود  زیپزشک ن دندانریغ يها تواند به گروه مي ديفلورا شیوارن مانند

 اس،اسا  نيبر ا. ابديبه خدمات سلامت دهان بهبود  يتا عدالت در دسترس

 ناه يزگ کيا توانند به عناوان   مي نيدهد والد مطالعه حاضر نشان مي جينتا

 ديفلورا شیوارن يها برنامه يو در دسترس در اجرا نهيقابل اعتماد، کم هز

 .نقش کنند يفايا

در بهبود سالامت دهاان کودکاان     نياز نقش والد زین يگريد شواهد

نشاان دادناد کاه اساتفاده      (2104)و همكاران  Makinen. کند مي تيحما

در  يدار يمعنا  بهباود  ن،يدتوسط وال تولیليزا يمحصولات حاو از يخانگ

 مناد  امرور نظا ما  نیهمچنا . (0۹)کناد   ياد ما جا يسلامت دندان نوزادان ا

Schomoeckel باا   يهاا  نشان داد که کودکان خاانواده  (2121) و همكاران

 يدگیپوس يبرا يشتریر بض خطدر معر نيیپا ياقتصاد ياجتماع تیوضع

 يو خاانگ  ناه يکم هز يراهكارها نيو از دست دادن دندان قرار دارند بنابرا

 فاا يا ينابرابر در کاهش يتوانند نقتش مهم مانند مداخلات والد محور مي

نشاان داد   (2112)و همكااران    دمعلميیراستا، مطالعه س نیدر هم. کنند

 يرفتارهاا  بار  میمستق رینگرش مثبت مادران نسبت به بهداشت دهان تأر

 .سلامت دهان فرزندان دارد

توان گفات   مطالعه حاضر، مي جينتاشواهد و با توجه به  نياساس ا بر

 تواند يمادران، م ژهيبه و ن،يو ارائه آموزش مناسب به والد زهیانگ جاديکه ا

در جامعاه   رانهیشاگ یگسترش خادمات پ  يراهبردها برا نياز مثررتر يكي

 ،يریش يها دندان تیبر اهم دیتلاش شد با تأک زیدر مداخله حاضر ن. باشد

درماان و نقاش    نیسانگ  يهاا  نهيهز ،يکزودهنگام کود يدگیپوس وعیش

 جااد يا نيمشاارکت والاد   يبرا يکاف زهیانگ ،يریشگیدر پ ديفلورا شیوارن

 ،يبخشا  زهیا دهد کاه انگ  مطالعه نشان مي نيدر ا نیتمك يبالا نر  .شود

توانتاد باه طاور     مي Teledentistryبر  يمبتن يریگیآموزش ساختارمند و پ

سلامت دهان کودکان را بهباود   يهاامدیو پ نيوالد يهمكار يتوجه قابل

 .بخشد

 

 یریگ جهینت

 يماثرر بارا   يتواناد روشا   مطالعه نشان داد آماوزش از راه دور ماي   نيا

 عملكارد . در منزل باشد يتراپ ديفلورا حیصح يمادران در اجرا يتوانمندساز

روش  نيا دهاد کاه ا   نشان مي ييويديآموزش و افتيمادران پس از در يبالا

 کااهش  تواند باه  يرا دارد و م ياز مداخلات حضور يبخش ينيگزيجا تیقابل

عدالت  يو ارتقا يبه مراکز درمان ياضطراب کودک، حذف مشكلات دسترس

باه   ازیا ن بادون  ن روش در منازل يا ياجرا ن،یهمچن. در سلامت کمک کند

شاود و مشاارکت فعاال     انجاام ماي   ناه يو با حداقل هز ياضاف يانسان يروین

 .دهد مي شياز سلامت دهان کودکان افزامادران را در مراقبت 

و مقرون  يکاربرد يكرديتواند رو اساس، آموزش از راه دور مي نيا بر

 .در کودکان باشد يدندان يدگیاز پوس يریشگیپ يبه صرفه برا
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Abstract 
Background: Early childhood caries is a common public health issue. Fluoride varnish therapy is an effective 

preventive method, and empowering mothers can increase access to this service. The aim of this study was to 

examine the impact of video-based training on improving mothers’ performance in performing fluoride varnish 

application. 

Methods: Sixty mothers of children aged 3 to 12 years in Zahedan and Ilam, after watching a 4-minute educational 

video, administered fluoride therapy to their child under the supervision of a dentist. Their performance was 

evaluated using a 10-item checklist with a score range of 0 to 10. Descriptive statistics were used to analyze the 

data." 

Results: Overall, 95 children were examined, and the mean maternal performance score was 9.3 out of 10. 

Additionally, 95% of mothers achieved accuracy above 80%, and 67% achieved accuracy above 90%. Mothers with 

higher education attained higher scores. 

Conclusion: Remote education through a short instructional video can effectively empower mothers to perform 

fluoride varnish application correctly. Active maternal involvement in preventive oral health care can improve 

access, promote health equity, and reduce the risk of caries in children. This approach could be a feasible strategy for 

community-level oral health programs. 
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