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مقدمه
دندانپزشـک  بـه گونـاگونی علـل بـه افـراد جامعـه  
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دنـدان، کمتـر  دهان وسلامتبهنسبتافرادنگرش
مـی خـود دندان هايدادن دستازبهحاضرفردي
سـن و درگیـر  افـزایش بـا همزمـان همچنینباشد؛
سـلامت مشـکلات ، پزشـکی بـا مشـکلات  فردشدن

مراجعه افزایشموجبویافتهافزایشنیزدهان افراد
مراجعـه و تقاضـاي   پیچیدگی گردد. میدرمانبراي

بیماران براي خدمات دندانپزشکی به دلایل تفاوتهاي

بیماریهـاي گسـتردگی وبیمـذه ، اخلاقی،فرهنگی
ــاگون، ــد ( گون ــی باش ــه   2م ــراد ب ــه اف ). در مراجع

شکایت اصلی، همان علت مراجعه بیماردندانپزشک، 
است و معمولا جزو اولین اطلاعاتی است که به دست 
می آید و شامل نشانه ها و مشکلاتی است که بیمـار  

مجمـوع  ،با زبان خود عنوان می کنـد و در حقیقـت  
شرایطی است کـه بیمـار را وادار بـه مراجعـه جهـت      
درمان کرده است و نباید با زبان علمی نوشـته شـود   
بلکه باید با همان عباراتی که بیمار بیـان مـی کنـد،    
ثبـت شـود. بـراي اجتنـاب از جمـع آوري اطلاعـات       
اشتباه، باید به بیمار اجازه داده شود تا به صورتی که 

احتی می کند مشکل خود را دوست دارد و احساس ر
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خدماتدریافتبرايبیماراننیازوتقاضامیزانايمقایسهبررسی
ترمیمیدندانپزشکی

چکیده
ه این خدمات و برآوردن نیازهاي درمـانی جامعـه نقـش ویـژه اي دارد.     ئبررسی تقاضا و نیاز بیماران براي دریافت خدمات دندانپزشکی، در ارا:هدفوزمینه

. تقاضا و نیاز بیماران براي دریافت خدمات دندانپزشکی ترمیمی انجام شداین پژوهش با هدف مقایسه میان میزان
مراجعـه  بیمـاران و نیازهاي خدمات دندانپزشکی ترمیمی ها تقاضابود. مقطعی و گرد آوري اطلاعات به وسیله چک لیست-توصیفیاین مطالعه، :روش کار

17نسـخه  SPSSافزار نرممتوالی طی سه ماه استخراج و وارد نرم افزار با روش نمونه گیري غیر تصادفی کننده به کلینیک دندانپزشکی فرهنگیان اصفهان 
در نظر گرفته شد.>05/0pجهت آنالیز داده ها از آزمون کاي دو استفاده شد. سطح معنی داري. گردید

بـه مربـوط ترتیببهبیمارانمراجعهعلتداشتند. بیشترینقرارسال15-49سنیگروهدر%)58نفر (603بیمار بررسی شدند که 1040مجموعا: یافته ها
علتمیزانکمترینوبودند) %8/12(نفر133شامل پریودنتیکسو) %5/18کدام هر(نفر 193شامل پروتزوترمیمی)، %8/24(نفر258شامل اندودنتیکس

تقاضـاي  %)8/18بیمار (195تنهاولیبه خدمات دندانپزشکی ترمیمی نیاز داشتند %)75/98بیمار (1027بود. ) %7/0(نفر7دهان شامل بیماریهاي،مراجعه
).>05/0p(دریافت این خدمات را داشتند

که دچار درد دندان نشوند به دندانپزشک مراجعه نمی کنند که بیانگر عـدم آگـاهی مـراجعین در نقـش پیشـگیري کننـده       بیشتر افراد تا زمانینتیجه گیري: 
آگـاهی  ،بسیاري از بیماران از نیازهـاي خـدمات دندانپزشـکی ترمیمـی خـود     معاینه و کنترل هاي دوره اي در افزایش سلامت دهان و دندان است، همچنین 

باید میزان تقاضا براي دریافت خدمات را در آنها افزایش یابد، در نتیجه تعادلی میان تقاضـا و نیـاز   ،دارند بنابراین براي برآورده سازي این خدمات در بیمارانن
.برآورده می شودافراد براي دریافت خدمات برقرار و نیازهاي درمانی واقعی جامعه 

زشکی ترمیمیتقاضا، نیاز، دندانپها:کلیدواژ
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در میان بگذارد. هنگامی که بیمار شکایتی ندارد بـه  
معناي آن است کـه از مشـکل و بیمـاري خـود بـی      

ــه عهــده  ــان را ب ي اطــلاع اســت و تشــخیص و درم
دندانپزشک گذاشته است. این عدم شکایت نیز بایـد  

).3در پرونده ي بیمار عیناً ثبت شود (
پزشـکی  و پرسنل علـوم از سوي دیگر، تیم درمانی

در تلاش هستند که تا حد ممکن سلامت بیمـاران را  
تامین نمایند، این امر بـا مراجعـه بـه موقـع بیمـار و      
تشخیص و درمان سریع و کم هزینه در افـراد میسـر   

تعیین گروه هـاي هـدف در   ). بنابراین 4خواهد بود (
از عوامـل مهـم   آنهـا جامعه و خدمات مـورد نیـاز در   

در تمامی شـاخه هـاي   ه خدمات می باشد. جهت ارائ
شناخت و بررسـی تقاضـاهاي درمـانی افـراد     درمانی، 

خـدمات مـورد نیـاز    براي تامین جامعه، برنامه ریزي 
در میـزان تقاضـا و   ).5(می نمایدامکانپذیرجامعه را 

درمـانی  -نیاز افراد براي دریافت خـدمات بهداشـتی   
زیـع  خصوصـیات جمعیتـی، تو  مثـل عوامل مختلفـی  

جنسی، هرم سنی، نرخ رشد جمعیت، شیوع بیمـاري  
ها، سیاست هاي بهداشـتی درمـانی، گسـترش بیمـه     
هاي درمانی، تولید ناخالص ملی و درآمد سرانه، روند 
ــاي     ــکی و ویژگیه ــن آوري پزش ــش و ف ــعه دان توس

قبل از هـر  ). از این رو 6موثرهستند (فرهنگی جامعه 
ایع جامعـه را  چیز، باید نیازهاي درمانی اساسی و ش ـ

بهتـر، برنامه ریزي و سیاست گـذاري  و باتعیین کرد 
برنامه ریزان درسی برنامـه هـاي آموزشـی و درمـانی     
خود را بر اساس نیاز جامعه اصلاح کنند، بنـابراین بـا   
اسـتفاده از ایــن نیازسـنجی، تحقــق اهـداف درمــانی    

).2(بیماران، بدون اتلاف وقت میسر خواهد شد
در دریافت خدمات دندانپزشـکی برايعلل مراجعه

مختلفـی و نتایجاستشدهبررسیمختلفمطالعات
درEkanayakeمطالعــهاســت. درآمــدهبدســت
درمـانی، دنـدان  تقاضـاي دلیلترینشایعسریلانکا

اسـت  بـوده دنـدان درمانودردبدونپوسیدههاي
که به 1379در سالزواردلاوریان و ). در مطالعه 7(

پرداخته شـد،  مشهد دربررسی الگوها و علل مراجعه 
، ریشهمعالجه، ترمیم دندانمراجعهعلتترینشایع

ــیدن ــدانکش ــدان، دن ــنوعیدن ــدان، مص ودرد دن
).  بناکـار و  8شـده اسـت (  ذکرپریودنتالبیماریهاي

علی نـژاد طیبـی نیـز در مطالعـه اي علـل مراجعـه       
سـال بـه یـک درمانگـاه خصوصـی      12کودکان زیر 

ــکی  ــد دندانپزش ــی کردن ــیراز را بررس در ). 1(در ش
میـزان  2010و همکاران در سـال  Pekinerمطالعه 
اينمونهدردندانپزشکیخدماتنیازهايوتقاضاها

).9(ترکیه بررسی شدجمعیتاز
میکروبـی  عفـونی بیماريیک، دندانپوسیدگی در

شـود  یم ـدنـدان  آهکـی بافتنابوديباعثکهاست
کــه یکــی از دلایــل شــایع مراجعــه از آنجــایی) 10(

بیمــاران بــه دندانپزشــک و از شــایع تــرین نیازهــاي 
درمــانی در جامعــه، دریافــت خــدمات دندانپزشــکی  
ترمیمی است؛ و بررسی نیازهاي شایع جامعـه، بـراي   
سیاست گزاري و برنامه ریزي بـراي ارائـه خـدمات و    

سازي نیازها و آموزش مبتنی بر هـدف مـوثر   برآورده
این مطالعه به منظور مقایسـه میـان میـزان    است لذا 

خــدمات بــراي دریافــت  تقاضــا و نیــاز بیمــاران   
نجام شد.ادندانپزشکی ترمیمی،

روش کار
از نوع ومقطعی-توصیفیاین مطالعه یک پژوهش 

انتخاب مرکز انجام این مطالعه و براي است.کاربردي 
ه خدمات دندانپزشکی، بایـد شـرایطی را در نظـر    ئارا

ــد  ــی ش ــه م ــدمات   گرفت ــاي خ ــاي نیازه ــه گوی ک
ارایـه تمـام   -1دندانپزشکی جامعه باشـد؛ از جملـه:   

خدمات دندانپزشکی از معاینه تا خدمات تخصصی در 
ارایه خـدمت بـه تمـام گـروه هـاي      -2شرح وظایف، 

ارایه خدمت به همـه گـروه هـاي    -3سنی و جنسی، 
اصفهان در جمعیتی. کلینیک دندانپزشکی فرهنگیان 

با دارا بودن این شرایط و نیز به دلیل اینکـه مراجعـه   
کنندگان به این کلینیـک بـراي پژوهشـگر مطالعـه،     
نمونه در دسترس بودند، به عنوان محیط پژوهش در 
نظر گرفته شد. از آنجایی که مرکز بهداشتی درمـانی  

خــدمات دندانپزشــکی روســتایی و شــهري در ارایــه 
محدودیت هایی دارند (از نظر نوع خدمت یا پوشـش  

آنها بیشتربیمه اي یا مکان ارایه خدمت)، بنابراین از
به عنوان جامعه و نمونه پژوهش، نمی توان اسـتفاده  

. نمود
مراجعه کنندگان، ابتدا در بخش معاینـه تقاضـا یـا    
علت مراجعه خود را مطرح می کننـد و دندانپزشـک   

ــ ــاي   ب ــدان، نیازه ــوژي دن ــه و رادیول ــاس معاین ر اس
دندانپزشکی ترمیمی مراجعه کننـدگان را تشـخیص   
می دهد و درمان لازم براي فرد انجام می شود. گـرد  
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ــه روش  چــک سرشــماري بوســیله آوري اطلاعــات ب
خصوصیات دموگرافیک (سن و جـنس  شامل لیستی 
و نیـاز بـه   یـا علـل مراجعـه   و انـواع تقاضـا  بیماران)

بود. یافت خدمات دندانپزشکی ترمیمی در بیماران در
این چک لیست، یک مطالعه مقدماتی بر براي تنظیم 

و انواع علل مراجعـه اسـتخراج   پرونده، انجام 50روي
ایـن علتهـا را در گـروه هـاي مختلـف      گردید. سپس 

ایـن گـروه هـاي    آموزشی دندانپزشکی تقسـیم شـد.   
ــی  ــدودنت  8آموزش ــز، ان ــامل: پروت ــروه و ش یکس، گ

ترمیمی، جراحی، بیماري هاي دهـان، پریـودنتیکس،   
ارتودنتیکس و معاینه بودند که هر کدام از این گـروه  
ها نیز به زیر گروه هایی که مربوط بـه شـاخه اصـلی    

بررسی تقاضا علت مراجعه بودند، تقسیم بندي شدند. 
زیـر گـروه پوسـیدگی،    4به انواع دلایل ترمیمـی بـه   

ت دنـدانی و سـفید کـردن    حساسیت دندانی، مشکلا
به (علل مراجعه) تقاضاي افراد دندانها استخراج شد. 

، 0-14کودکـان:  گروه سنی: 3( در یسنهمراه گروه 
، سـال) 50بـالاي  سـالمندي:  و 15-49میان سـالی:  

بیماران و داشتن یا نداشتن  نیاز بـه خـدمات   جنس، 
دندانپزشکی ترمیمـی افـراد، در یـک  چـک لیسـت      

حضور در بخش براي انجام این مطالعه، باتنظیم شد. 
تقاضــاي مراجعــه کننــدگان بــراي دریافــت ،معاینــه

غیــر نمونــه گیــري بــه روش خــدمات دندانپزشــکی 
ثبت 1391، در تابستان طی سه ماهتصادفی هدفمند 

ــک و     ــط دندانپزش ــه توس ــا معاین ــپس ب ــد. س گردی

رادیوگرافی دندان ها، نیاز یا عدم نیاز آنها نسـبت بـه   
مشـخص شـد.   ترمیمیافت خدمات دندانپزشکی دری

براي جلـوگیري از امکـان عـدم ثبـت علـت مراجعـه       
بیماران توسط دندانپزشک، با تاکید بـر ثبـت توسـط    

در ایـن بخـش در   مـداوم پژوهشـگر   ایشان و حضـور  
همچنین طول زمان پژوهش، از این خطا جلوگیري و

د با در نظر گرفتن و ثبت شماره پرونده بیماران، موار
بـه  بیمـار 1027تکراري حـذف گردیـد. در مجمـوع    

غیر تصادفی متـوالی، در تابسـتان  گیرينمونهروش
بررسی شدند. در آنالیز آمـاري بـراي بررسـی    1391

-chiکـاي دو ( همبستگی میان نیاز و تقاضا از آزمون

square 05/0) استفاده شد و نتایج در سطح کمتر از
معنی دار در نظر گرفته شد.

براي انجام این پژوهش، اطلاعات بدون نام بیمـاران  
داده هـا  و در راستاي اهداف مطالعه گردآوري شـد و  

و نتایج بـه  شد 17نسخه SPSSوارد نرم افزار آماري 
تعیین فراوانـی و درصـد میـزان مراجعـات بـر      صورت 
بـراي  افـراد  نیـاز  تعیینسن، جنس و تقاضا وحسب 

بــا دریافــت خــدمات دندانپزشــکی ترمیمــی بیمــاران
جـداول توزیـع فراوانـی و آمـار توصــیفی،     اسـتفاده از  

تجزیه تحلیل شد.

یافته ها
نفر براي دریافـت خـدمات   1040در مدت مطالعه 

از نظر پراکنـدگی سـنی در   بیمارانمراجعه کردند. . 

دندانپزشکیخدماتانواعدریافتبرايبیمارانتقاضايمیزان-1نمودار
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سال، 50و بالاي 49-15و 14-0هر سه گروه سنی
نفر 603سال قرار داشتند ولی2-80با توزیع سنی 

سـال قـرار   49-15درصد) آنها در گـروه سـنی   58(
در سـال بـود.  6/38±9و میانگین سنی آنهاداشتند

چهارم –علل مراجعه بیماران دیده شد که حدود یک 
هـاي ریشـه (انـدودنتیکس)    مراجعین به دلیل درمان

عه کرده بودند. تعداد مراجعین به دلیل دریافت مراج
خدمات ترمیمی و انواع پروتزها در رده هـاي بعـدي   

.)1(نمودارقرار داشتند 
193به طور کلی بیشترین تقاضاي بیماران شامل 

ــر ( ــدان درصــد)6/18نف ــت درد دن ــه عل ــروه ب از گ
آموزشی اندودنتیکس و بعد از آن پوسـیدگی شـامل   

) مربـوط بـه گـروه آموزشـی     درصد2/12نفر (127

نفـر  123ترمیم و گذاشتن پروتزهاي دندانی شـامل  
) مربوط به گروه آموزشی پروتز بـود. از  درصد8/11(

از آنهـا  درصـد) 5/10نفـر ( 109کل بیمـاران فقـط   
4/0نفر (4ي و تنها متقاضی  معاینه یا کنترل دوره ا

از کل مراجعه بیماران بـدلیل ارجـاع صـورت    درصد)
از مراجعات متقاضی درصد) 5/3نفر (36گرفته بود. 

بررسـی  سال بودنـد. در  14-0معاینه، در گروه سنی 
ــاران   ــاي بیم ــزان تقاض ــدمات  می ــت خ ــراي دریاف ب

نفر (193مشاهده شد که تنهادندانپزشکی ترمیمی 
فـــراد بـــراي دریافـــت خـــدمات از ادرصـــد)5/18

دندانپزشکی ترمیمی مراجعه نمـوده انـد کـه از ایـن     
ــد درصــد)8/10نفــر (111میــان از آنهــا زن بودن

.)1(جدول

دندانپزشکی به تفکیک هاي آموزشی توزیع وضعیت بیماران مراجعه کننده به بخش دندانپزشکی کلینیک فرهنگیان اصفهان بر حسب علت مراجعه از نگاه بیمار و برحسب گرو-1جدول 
جنس وسن

یف
رد

گروه آموزشی 
علت و 

مراجعه

گروه سنی/  فراوانی(درصد)جنس/  فراوانی(درصد)علت مراجعه(درصد)زیرگروه آموزشی
سال50بالاي 49-1415-0مردزنفراوانیدر گروه

193پروتزگذاشتن پروتز1
)5/18(

123)8/11(76)3/7(47)5/4(048)6/4(75)2/7(
)1(10)8/0(008)7/1(18)7/1(18پروتزمشکلات 

0)9/49(051)1(10)9/3(41)9/4(51گذاشتن ایمپلنت
193وسیدگیپترمیمی2

)5/18(
127)2/12(73)7(54)2/5(4)4/0(86)3/8(37)6/3(

)4/0(4)1/4(43)8/0(7)2/2(23)3(31)2/5(54حساس بودن
0)3/0(3)4/0(4)8/0(07)67/0(7شکلات دندانیم

0)8/0(007)8/0(7)67/0(7سفید کردن
بیماري هاي 3

دهان
بیماریهاي 

دهان(زخمها)
7

)7/0(
0)0(00000

0)5/0(05)5/0(05)5/0(5بوي بد دهان
بیماري هاي 

سیستمیک
2)2/0(2)2/0(0002)2/0(

)8/0(7)7/3(38)7/2(28)7/2(28)3/4(45)7(73)7(73ردیف کردن دندان هاارتودنتیکس4
258درداندودنتیکس5

)8/24(
193)6/18(123)8/11(70)7/6(21)2(110)6/10

(
62)6(

0)4/1(0015)4/1(15)4/1(15عصب کشی
0)6/1(17)1/1(11)6/1(17)1/1(11)7/2(28عفونت

0)2/1(12)1(10)8/0(7)4/1(15)2(22شکستگی
70کشیدنجراحی6

)7/6(
46)4/4(30)9/2(16)5/1(8)8/0(16)5/1(22)1/2(

)4/0(0004)4/0(4)4/0(4جراحی
)1/1(11)8/0(08)4/0(4)4/1(15)8/1(19عفونت

133جرم گیريپریودنتیکس7
)8/12(

47)5/4(33)2/3(14)3/1(034)3/3(13)3/1(
)4/0(4)3/0(03)8/0(07)67/0(7بوي بد دهان

)2/2(23)3(031)2/2(23)3(31)2/5(54گیر غذایی
)4/0(4)6/1(017)8/0(7)3/1(14)2(21خون ریزي لثه

)4/0(004)4/0(04)4/0(4لقی دندان
113کنترل دوره ايمعاینه8

)8/10(
109)5/10(84)1/8(25)4/2(36)5/3(51)9/4(22)1/2(

00)4/0(04)4/0(4)4/0(4ارجاع
)2/29(304)58(603)8/12(133)4/35(368)6/64(672)100(1040)100(1040جمع9
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در مرحله بعد با معاینه و تشـخیص و رادیـوگرافی   
دنــدانی بیمــاران توســط دندانپزشــک، نیازهــاي     

میان مقایسه دندانپزشکی ترمیمی آنها تعیین گردید. 
تقاضا و نیاز بیمـاران بـراي دریافـت خـدمات     میزان

علیرغم این کـه  دندانپزشکی ترمیمی نشان می دهد 
%) مراجعین از ابتدا بـه منظـور   5/18نفر (193تنها 

نفـر  1027خدمات ترمیمی مراجعه کرده بودند، امـا  
هـا  %) از آنان نیازمند به انـواع تـرمیم  75/98از آنان (
ان نیاز و تقاضـا بـا   نتایج بررسی همبستگی میبودند. 

) نشـان داد  chi-squareکـاي دو ( استفاده از آزمون
به طور کلی اختلاف معنـی داري میـان تقاضـا و    که 

نیــاز بیمــاران بــراي دریافــت خــدمات دندانپزشــکی 
.)2(جدول)>05/0pترمیمی وجود دارد (

ــین از  ــد)5/18(193همچنـ ــه يبیماردرصـ کـ
متقاضی دریافت خدمات دندانپزشکی ترمیمی بودند

دریافـت  نیـاز بـه   درصـد)  از آنهـا  5/1نفر  (3فقط 
نفـر  847و خدمات دندانپزشکی ترمیمـی نداشـتند  

متقاضــی ســایر خــدمات از بیمــاراندرصــد) 4/81(
دندانپزشکی (بجز ترمیمی) بوده اند و بـا ایـن حـال    

نیاز به دریافت ایـن  درصد) از آنها 3/1نفر (11فقط 
).>05/0p(خدمات نداشتند

گیريو نتیجهبحث
نتایج نشان می دهد که به طور کلی مراجعه زنـان  
(در همــه گــروه هــاي آموزشــی علــت مراجعــه) بــه 

) و به درصد6/64دندانپزشک بیشتر از مردان است (
نظر می رسد در جامعـه زنـان بـه سـلامت دهـان و      
دندان خود اهمیت بیشتري می دهند. بیشتر مراجعه 

سال بوده است و این 49-15بیماران در گروه سنی 
نشان می دهد که مراجعه افراد بـه دندانپزشـکی در   
سنین میان سالی بسیار زیاد است و بیشتر افـراد در  

دنـدانی و نیـاز بـه    در این سنین به دلیـل مشـکلات  
دریافت خدمات دندانپزشکی به دندانپزشک مراجعـه  
می کنند. بیشترین علت مراجعه بیماران مربـوط بـه   

بودند. این نتـایج حـاکی از   درصد)6/18(درد دندان 
این است که اگـر بیمـاران بـراي معاینـات دوره اي،     
خودشان یا توسط ارجاع بـه موقـع، بـه دندانپزشـک     

یزان درمان هاي پیچیده یا فـوري و  مراجعه کنند، م
بخصوص ناشی از درد دندان، در آنها کاهش می یابد 

و سطح سلامت دهان و دندان نیز افزایش می یابد.
سـال، بـه   14-0بیشترین مراجعه در گـروه سـنی   

) و دریافــت خــدمات  درصــد5/3علــت معاینــه ( 
)  و بعـد از آن بـه علـت درد    درصد7/2ارتودنتیکس(

) است. بررسی دقیق تر نتایج نشان درصد2دندانی (
از مراجعـه کننـدگان در   درصـد 8/12می دهد تنها 

سال بوده اند و این بـه معنـاي آن   14-0گروه سنی 
است که تقاضـا بـراي خـدمات معاینـه و تشخیصـی      
توسط دندانپزشک و تجویز درمـان هـاي پیشـگیري    
ــی     ــاي رزین ــیلانت و درمانه ــل فیشورس ــده مث کنن

ده و در نتیجه پیشگیري از پوسـیدگی  پیشگیري کنن
هاي احتمالی در کودکان بسیار پایین است، بنابراین 

سـال)، افـراد دچـار    15-49در سنین میـان سـالی (  
ــدمات    ــواع خـ ــی انـ ــدانی و متقاضـ ــکلات دنـ مشـ
دندانپزشکی بخصـوص انـدودنتیکس بـه دلیـل درد     
دندانی و ترمیمی به دلیـل شـیوع بـالاي پوسـیدگی     

سالی، خواهند شد و الگوي مراجعـه  دندانها در میان
به دندانپزشکی در این سنین به شدت افـزایش مـی   

یابد. 
نتایج نشان می دهد، میزان تقاضـا بـراي خـدمات    

از کـل علـت   درصـد 7دندانپزشکی ارتودنتیکس که 
مراجعه بیمـاران را در بـر مـی گیـرد و در آن بحـث      
زیبایی دندانها و ظاهر فرد نیز مطرح است همچنـان  

3/4نفر و بیشتر از مـردان اسـت (  45ر زنان شامل د
مربـوط بـه گـروه    درصد7/3) و از این میزان درصد
همینطور کـه مشـاهده   سال می باشد.49-15سنی 

می شود در سنین میانسالی تقاضا براي درمان هـاي  
مختلف دندانپزشکی افزایش مـی یابـد، و در سـنین    

می یابد، سال این تقاضاها به تدریج کاهش50بالاي 

تقاضا و نیاز بیماران براي دریافت خدمات دندانپزشکی ترمیمیمیزان-2جدول
)درصدافراد(نیازفراوانی )درصدتقاضاي افراد(فراوانی گروه آموزشی

)75/98(1027)5/18(193ترمیمی
)25/1(13)4/81(847خدمات دندانپزشکیسایر

)100(1040جمع
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لذا توجه به این نکته نیز ضروریسـت کـه بـه دلیـل     
تقاضاي بالاي افراد براي دریافـت خـدمات پروتـز از    
سنین میان سالی، در سنین بالاتر تقاضـا بـراي ایـن    
خدمات کاهش می یابد ولی همچنان بیشترین تقاضا 
براي دریافت خدمات دندانپزشـکی در سـنین بـالاي    

انـدودنتیکس، ترمیمـی و   سال، به ترتیب پروتز،50
پریودنتیکس می باشد. 

ــدمات    ــراي خ ــا ب ــل تقاض ــزان ک ــین از می همچن
از آنها براي معاینـات  درصد8/10دندانپزشکی فقط 

دوره اي دندانپزشکی (معاینه و ارجاع) مراجعه نموده 
اند، بنابراین به نظر می رسد آگاهی افراد براي معاینه 

لات دندانی، دندانی جهت پیشگیري و تشخیص مشک
بسیار پایین است، همپنین از میزان کل تقاضا بـراي  

از آنها درصد4/0دریافت خدمات دندانپزشکی تنها  
بوسیله ارجاع، براي معاینه یا تشخیص مراجعه کرده 
بودند که این نتیجه حاکی از ضعیف بـودن سیسـتم   
ارجاع در پرسنل بهداشـتی درمـانی بـراي تشـخیص     

می باشد.مشکلات دندانی افراد
نتایج مطالعه حاضر با نتایج مطالعه عباسی و حقگو 

31در مورد شایعترین علل مراجعه کـه درد دنـدان(  
) بود و بیشتر درصد5/19) و بعد از آن ترمیم (درصد

) نسـبت بـه   درصـد 6/53بودن میزان مراجعه زنان (
دلایلـی رسـد مـی نظـر به).2(مردان مطابقت دارد

آگـاهی عمـومی و  سـطح ، فرهنگـی مسائلهمچون
ــت ــوه، بهداشــ ــینحــ ــهدسترســ ــدماتبــ خــ

مراجعهدر عللاقتصاديمسائلودرمانی_بهداشتی
.باشدموثردندانپزشکیدرمان هايجهتافراد

در مطالعه بناکار و علی نژاد طیبی، بیشترین علـت  
) بود که نتـایج  درصد47مراجعه بیماران پوسیدگی (

مراجعـه در گـروه   پژوهش کنونی که بیشترین علـت  
)درصد2/12آموزشی ترمیمی مربوط به پوسیدگی (

).1(بود را تایید می کند 
نتایج مطالعه دلاوریان و زوار نیز با مطالعه حاضـر،  
در مورد سه شکایت اصلی تـرمیم، گذاشـتن دنـدان    
مصنوعی و دندان درد، کـه بیشـترین علـت مراجعـه     

زنـان  بیماران بودند و همچنین بیشـتر مـراجعین را  
).8(تشکیل می دادند، هم خوانی دارد

سـریلانکا درهمکـاران وEkanayakeدر مطالعـه  
پوسـیده هايعلت مراجعه، درمان دندانترینشایع
). ایـن در حـالی اسـت کـه     7بوده اسـت ( دردبدون

بیشترین علت مراجعه در پژوهش حاضر مربـوط بـه   
گروه آموزشی درمان ریشه و مربـوط بـه درد دنـدان    

از کــل علــل مراجعــه) بــوده اســت و درصــد6/18(
تقاضا براي دریافت خدمات رسد،مینظربنابراین به

جوامـع دیگـر جامعه ما متفـاوت بـا  دردندانپزشکی
این نتایج نشان می دهد که در جامعـه مـا تـا    باشد،

زمانیکه افراد دچار مشکلات وخیم دندانی مثـل درد  
دانپزشک مراجعـه  دندان، نشده اند براي درمان به دن

نمی کنند.
نشـان داد کـه   در مجموع، بررسـی ایـن مطالعـات   

بیشترین تقاضاي بیماران براي خدمات دندانپزشـکی  
ها بخصوص پوسـیدگی بـوده   مربوط به ترمیم دندان

است که با نتایج مطالعه کنونی مطابقت دارد.
مقایسه میزان تقاضا و نیاز به خدمات دندانپزشکی 

ان نشان می دهد، بـا وجـود اینکـه    ترمیمی در بیمار
از بیماران متقاضی خدمات دندانپزشکی %8/18فقط 

از آنهــا بــه خــدمات %75/98ترمیمــی بودنــد ولــی
%2/81همچنـین  دندانپزشکی ترمیمی نیاز داشتند. 

از بیماران متقاضی سایر خدمات دندانپزشـکی (بجـز   
نیـاز  افراد %3/1فقطترمیمی) بوده اند و با این حال 

با افـزایش  همچنینبه دریافت این خدمات نداشتند. 
سن میزان نیاز به خدمات دندانپزشکی ترمیمی نیـز  
افزایش می یابد. بیشتر بیمارانی که تقاضاي خدمات 
دندانپزشکی ترمیمی را داشتند بـه علـت پوسـیدگی    
دندانی مراجعه کرده بودنـد کـه ایـن نشـان دهنـده      

احتمـالا  در آنهـا بـود.   میزان بالاي پوسیدگی دندانی 
خصوصیات جمعیتی، جـنس، سـن و سـطح آگـاهی     

افراد، در این میزان تاثیر زیادي دارد.
) 9(و همکـاران در ترکیـه   Pekinerمطالعـه نتایج 

نشان می دهد که افراد در گروه هاي سنی مختلـف،  
ــدمات      ــت خ ــت دریاف ــف جه ــاهاي مختل ــا تقاض ب

داشتند این دندانپزشکی، نیاز به درمان هاي مختلف 
ست که لزوما تقاضاي افراد همـه  انتایج حاکی از این

در نیازهاي دندانپزشکی آنها را پوشـش نمـی دهـد.    
علل مراجعه یا تقاضا براي خـدمات  ترکیه شایعترین

پروتزوترمیمی، لثهخدماتترتیببهدندانپزشکی، 
بودند که بدون در نظر گرفتن ترتیب آنها، شایعترین 

در مطالعه حاضـر نیـز هسـتند.(در ایـن     علل مراجعه
مطالعه به ترتیب خـدمات انـدودنتیکس، ترمیمـی و    
پروتز به طور برابر و پریودنتیکس به ترتیب خـدمات  
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مورد تقاضاي بیماران بودند.)
نشـان داد کـه   )2(نتایج مطالعه عباسی و حق گو 

ــی و    ــدمات تشخیص ــت خ ــراي دریاف ــاز ب ــزان نی می
شــتر از میــزان تقاضــاي بیماریهــاي دهــان بســیار بی

آنهاست. این نشان می دهـد بـه طـور کلـی آگـاهی      
بیماران از نیازهاي خدمات دندانپزشکی خود، بسـیار  

کم است.
نتایج مطالعه کنونی نیز نشان می دهد بسـیاري از  

) از نیازهـاي خـدمات دندانپزشـکی    %2/81بیماران (
ترمیمی خود آگاهی ندارند، و بعـد از مراجعـه بـراي    
دریافت سـایر خـدمات دندانپزشـکی توسـط معاینـه      

نهـا  آدندانپزشک و رادیوگرافی ایـن نیـاز درمـانی در    
تـرین شـایع ، همچنـین درد تشخیص داده می شود

هـا اسـت  دندانوبه بدنآسیبیاوبیماريعلامت
. .کشاندمیدرمان دندانپزشکیسويبهراربیماکه

این پژوهش بـه اهمیـت جامعـه نگـر بـودن ارائـه       
خدمات دندانپزشکی تاکید می نماید. بر اساس نیـاز  
سنجی و مقایسه آن با تقاضـاي افـراد جامعـه بـراي     
دریافت خدمات درمـانی، سیاسـت گـزاري و برنامـه     
ریزي ها، براي ارائه خدمات توسط پرسنل بهداشـتی  

ش می و پزشکی بر حسب نیازها و تقاضاي جامعه پی
رود. بیشتر افراد تا زمانی که دچار درد دندان نشـوند  
به دندانپزشک مراجعه نمی کنند کـه نشـان دهنـده    
عدم آگـاهی مـراجعین در نقـش پیشـگیري کننـده      
معاینه و کنتـرل هـاي دوره اي در افـزایش سـلامت     
دهان و دندان است. بنابراین آموزش و اطلاع رسـانی  

هـت آگـاهی از   به افراد جامعـه بخصـوص والـدین ج   
اهمیت پیشگیري و نیز ارجاع به موقع توسط پرسنل 
بهداشتی درمانی، جهـت بهبـود مراقبـت و سـلامت     

بـا توجـه بـه شـیوع نیـاز      دهان و دندان مـی شـود.   
دندانپزشکی ترمیمی در جامعه، لـزوم پوشـش بیمـه    
اي در ارائه این خدمات براي همه افراد جامعه توصیه 

ی میـزان تقاضـا و نیـاز    می شود. همچنین با شناسای
براي دریافت خدمات دندانپزشکی، می تـوان اصـول   
پیشگیري در گروه هاي سنی هدف را آموزش دهیم 

همچنـین  تا میزان نیاز به درمان نیـز کـاهش یابـد.   
براي برآورده سازي نیازهـاي دندانپزشـکی ترمیمـی    
بیماران باید میزان تقاضا براي دریافت خدمات را در 

دهیم. احتمالا با افـزایش سـطح آگـاهی    نها افزایش آ
ــا روش هــاي آموزشــی مختلــف در جامعــه، افــراد ب

مراجعات دوره اي و همچنین ارجاع توسـط پرسـنل   
بهداشتی درمانی، می توان تعادلی میان تقاضا و نیاز 

بـر براي دریافت خـدمات دندانپزشـکی ایجـاد کـرد.    
درجامعـه نیـاز بـه نسـبت تقاضـا باربررسیاساس
، مطالعـه ایندرترمیمیدندانپزشکیخدماتزمینه

دررسـانی اطـلاع ومـوثر آمـوزش خصـوص درباید
وتشخیصــیخــدماتدریافــتبــرايجامعــهســطح
برنامهدندانپزشکبهافرادموقعبهمراجعهودرمانی
انجـام همچنـین . گیـرد صورتلازماقداماتوریزي

درپیشـگیري مداخلاتزمینهدرنیازموردمطالعات
. شـود مـی توصیهنیزدندانیهايپوسیدگیکاهش

دربیشــتريشــیوعکــهدرمــانینیازهــايمــورددر
هـاي گروهآندرنیزخدماتارائهلذاودارندجامعه

ونظـري آمـوزش اسـت لازم، اسـت بیشترآموزشی
دردانشـجویان بـراي تـري جـدي وترعمیقعملی

آمـوزش شـاغل دندانپزشکانبرايوپزشکیآموزش
.گیردقرارايویژهتوجهموردمدونومداومهاي

بسیاري از بیمـاران تـا دچـار درد دنـدان     متاسفانه
نشوند به دندانپزشک مراجعه نمی کنند و این نشـان  
می دهد اگر پوسیدگی در مراحل اولیه درمان شـود،  
از پیشروي آن جلوگیري می شود و نیاز بـه سـطوح   
بالاي ترمیم و شیوع بالاي نیاز بـه ایـن خـدمات در    

ی جامعه کاهش می یابد. همچنین اگـر سـطح اگـاه   
افراد جامعه براي مراجعات دوره اي بـه دندانپزشـک   
براي تشـخیص نیازمنـدي آنهـا بـراي دریافـت ایـن       
خدمات افزایش یابد، تعادلی میان تقاضا و نیاز افـراد  
براي دریافت خدمات برقرار می شود و برآورده شدن 

واقعی نیازهاي درمانی جامعه میسر خواهد شد.
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Abstract
Background: Survey of patients’ demand and need to receive dental services, has a special
role in providing these services and meeting the community therapeutic needs. This study
compares patients’ demand and need to receive restorative dental services in a dental clinic in
Isfahan.
Methods: This was a descriptive-cross sectional study and data gathering was by checklist.
The data of identified demands and needs of restorative dental services of referred patients to
Farhangian dental clinic chosen by non-random consecutive sampling during three months
were entered into statistical software SPSS (version 17.  Chi-square test was used for data
analyzing. p <0.05 was considered as significant level.
Results: Totally 1040 patients were studied that included 603 peoples (58.2 %) were in 15-49
years age group. The most referring reason of patients were respectively related to endodontic
(24.8%), restorative and prosthetic included 193 peoples (each 18.5 %) and periodontics
included 133 peoples (12.8%) and the least of referring reason was oral diseases included 7
peoples (0.7 %). 1027 patients (98.75%) needed to restorative dental services but just 195
patients (18.8%) had demand for these services (p<0.05).
Conclusion: Most people do not visit dentist until they have tooth pain that indicate lack of
knowledge of patients in role of preventive examination and periodic controls in increasing
oral health. Many patients are not aware of their dental service’s needs. To meet these
services, patients’ demand of receiving the services should be increased. Thus, there would
be establisged a balance between the demands and real needs of people.
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