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بررسي مهارت تشخيصي دانشجويان سال آخر رشته دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي 
  هاي شايع دهان گيلان در زمينه بيماري
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  دهيچك
هـا حتـي   ترين نقش را بر عهده دارند و بـا دقـت و تيزبينـي آن   دندانپزشكان اولين و مهم ،هاي دهاني تشخيص و درمان بيماريدر چرخه: مقدمه

رشـته  مهارت تشخيصـي دانشـجويان سـال آخـر      لذا هدف از اين تحقيق بررسي ميزان. تواند تشخيص داده شودضايعات كوچك و بدون علامت مي
  .هاي شايع دهان  بوددندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي گيلان در مورد بيماري

علـوم پزشـكي گـيلان      هاي دندانپزشكي نفر از دانشجويان سال آخر دانشكده 56تحليلي ميزان مهارت تشخيصي  -در اين مطالعه توصيفي :هاروش
-نفر از متخصصين بيمـاري  8اين پرسشنامه بين  .بررسي شد 1392 -1393هاي شايع دهان در سال بيماري زمينهدر ) بين المللپرديس رشت و (

براي تعيـين  . تاييد گرديد )=test-retest  )80/0rاز طريق روايي محتوايي و پايايي آن از طريق  آن رواييفك و صورت توزيع شد كه  هاي دهان،
به صـورت اسـلايد    ،تصاوير مربوطهو سوال مطرح  11سوال و در حيطه مهارت تشخيصي  3 ،هاي دهانموزش بيمارينسبت به آ يانديدگاه دانشجو
  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت SPSSو با استفاده از نرم افزار آماري   t- Independent testها از طريق آزمون آماري داده .نمايش داده شد

مونـث   )درصـد  4/55(نفـر  31و  مذكر )درصد 6/44( نفر 25 ،59/24±58/1 ميانگين سنيبا  كنندهي شركتدانشجو 56از مجموع  :هايافته
پرديس  و) 44/0 ±25/0(نمره مهارت تشخيصي رشت  ميانگين و 37/0 ±24/0دانشجويان دندانپزشكي  كل نمره مهارت تشخيصي  ميانگين. بودند

دانشجويان رشت و پرديس بين الملل مهارت تشخيصي داري بين نمرات ها نشان داد كه اختلاف معنيهمچنين يافته .بود) 28/0 ±19/0(بين الملل
وجـود نـدارد امـا نمـره مهـارت      دانشجويان نمره مهارت تشخيصي داري بين جنسيت و  معني اختلافنتايج نشان داد كه  ). =011/0p(وجود دارد 

)   23/0 ±15/0(از دختـر   )29/0±20/0(پرديس بين الملل  پسردر و  ) 23/0 ±15/0(آن  از پسر) 47/0±23/0(رشت  دخترتشحيصي دانشجويان 
، )=p 049/0(زخمـي و نمـره كسـب شـده از مباحـث ضـايعات      دانشـجويان  داري بين محل تحصيل معني اختلافها بيانگر وجود يافته .بيشتر  بود
  .بود )=P 050/0( اگزوفيتيك

لذا بكارگيري  ،باشدميهاي شايع دهان  ضعيف در مورد بيماري دانشجويان دندانپزشكي گيلانارت تشخيصي مهنتايج نشان داد كه  :گيري نتيجه
  .شودهاي دندانپزشكي و پزشكي در جهت دستيابي به اهداف آموزشي بالاتر  توصيه ميهاي نوين آموزشي و تعامل بيشتر اساتيد دانشكدهتكنيك

دانشجويان دندانپزشكيادغام ،  تشخيص،بيماري دهان ، : هاكليد واژه
 مقدمه

بـين   رابطيك  هاي دهان، فك و صورت به عنوانبيماري رشته
   اد،ـي ايجـونگـنمايد كه چگ يـل مـدانپزشكي و پزشكي عمـدن

صورت و  ،هاي دهان، فكتشخيص، پيشگيري و درمان بيماري
هـاي امـروزي    درمان اساس. دهدمورد بررسي قرار ميدندان را 

توان باشد، با تشخيص صحيح ميميبناي تشخيص استوار بر م
طيـف   .هاي نـادرست و غيـرضروري جـلوگيري نموداز درمـان
  كـند، و صورت را درگير مي يي كه نـاحيه دهان، فكهابيماري

گـروه بيماريهـاي دهان،فـك و صـورت دانشـكده      سـيد جـواد كيـا،     :مسـئول  نويسـنده * 
  djavadkia@gums.ac.ir .ي گيلان، رشت، ايران پزشك دندانپزشكي، دانشگاه علوم

گروه بيماريهاي دهان،فك و صورت دانشكده دندانپزشكي ، دانشگاه علوم پزشكي مريم بصيرت،
  .گيلان، رشت، ايران 

نشـگاه علـوم   گروه پروتزهاي دهان، فك و صورت دانشـكده دندانپزشـكي، دا  يوسف جهانديده، 
 .پزشكي گيلان، رشت، ايران 

گروه پروتزهاي دهان، فك و صورت دانشـكده دندانپزشـكي، دانشـگاه    حميدرضا ذاكر جعفري، 
 .علوم پزشكي گيلان، رشت، ايران 

ــوم     ــار زيســتي، دانشــكده دندانپزشــكي، دانشــگاه عل ــورحبيبي كارشــناس ارشــد آم ــرا پ            زه
              .پزشكي گيلان، رشت، ايران

 باشد و ضايعات اين نواحي شباهت بسيار زيـادي بـه  وسيع مي
هـا را از يكـديگر   يكديگر دارنـد كـه ايـن تشـابه تشـخيص آن     

واحـد    ،در كوريكولوم جديـد  .)3-1(سازد پيچيده و مشكل مي
تئوري دندانپزشكي تشخيصي اضافه شده اسـت كـه ادغـام در    

هاي دهان، پاتولوژي دهان، جراحـي و برخـي از   دروس بيماري
 هاي بـالاتر هاي پزشكي انجام شده است و  حتي در سالرشته

در برنامـــه پيشـــنهادي وزارت بهداشـــت، در واحـــد عملـــي 
  .بيننددانشجويان در بيمارستان هم آموزش مي

عات دهان به طور كلي به صورت ضـايعات سـفيد و قرمـز،    ضاي
ــم  ــك، زخ ــه، اگزوفيتي ــه پيگمانت ــدخيمي طبق ــا و ب ــدي ه             بن

شباهت ضايعات دهان به يكديگر و دشواري تمايز . )3(اند شده
لكوپلاكيا و . دهدها، نياز به آموزش كادر درماني را نشان ميآن

تـرين  اريتروپلاكيا به دليل ماهيت پيش سرطاني از جمله مهـم 
هـا  گـام آن هن ضايعات سفيد و قرمز هستند كه تشـخيص زود 

آزار، فقدان درد، تورم و به دليل ظاهر بي. اهميت بسياري دارد
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ها در دهان فرد وجود داشته باشـند  خونريزي ممكن است سال
هــاي هــا تــا زمــاني كــه بــه كارســينوم ســلولو تشــخيص آن

در . )6-3(سنگفرشــي تبــديل شــود مــورد غفلــت واقــع شــود 
مطالعه جمشيدي و همكاران آگاهي دانشجويان دندانپزشكي و 

سنگفرشي دهان هاي سلولدندانپزشكان در مورد كارسينوماي 
برطبق مطالعه زارعي و همكاران . )7(ناكافي گزارش شده است 

دانش و مهارت دندانپزشكان در مـورد سـرطان دهـان ناكـافي     
ــوده اســت  ــان داراي   )8(ب ــه در محــيط ده ضــايعات پيگمانت

محل، تعداد، اندازه و شكل ضـايعه  . پراكندگي متفاوتي هستند
. )10, 9, 3( نمايـد به تشخيص نوع ضايعه پيگمانته كمك مـي 

ملانوما كه به عنوان شاخص ضايعات پيگمانته بدخيم در نظـر  
شود در مراحل اوليه ممكن است كـاملاً شـبيه يـك    گرفته مي

در مــورد ضــايعات  )3(آزار ملانوتيــك ديــده شــود مــاكول بــي
اگزوفيتيك توجه به وجود عامل تحريك و سير رشدي و علايم 

  . )10, 3(كند باليني ضايعه به تشخيص آن كمك مي
هــاي زخمــي يــا وزيكولوبولــوز در دهــان، بســياري از بيمــاري

برخلاف پوست نماي غيراختصاصي پيدا كنند و نمـاي بـاليني   
متاسـفانه تعبيـر رايـج پزشـكان و گـاهي      . )3(مشابهي دارنـد  

. )6, 3, 2( اسـت هـاي دهـان، آفـت    دندانپزشكان از اغلب زخم
هـا از زخـم هـرپس و يـا انـواع ديگـر              تشخيص اين نـوع زخـم  

بـراي تشـخيص   . باشـد هاي شايع دهان حائز اهميـت مـي  زخم
صحيح ضايعات، علاوه بر تاريخچه دقيق، يك مـرور كامـل بـر    

. )3(ن بايستي براي هـر بيمـار صـورت پـذيرد     هاي بدسيستم
اگرچه عمده دردهايي كه در حيطـه كـار دندانپزشـكي وجـود     
دارد، منشأ دنداني دارند اما دندانپزشك بايـد دردهـاي مـزمن    

هـاي  هايي چون نـاراحتي صورتي و وضعيت -غيردنداني دهاني
مفصل تمپورومنديبولار، نورالژي تري ژمينال و سندرم سوزش 

دهـا كـاملاً   دهان را بشناسد، چون نحوه درمان و كنترل اين در
متفاوت است و حتي ممكن است بـا دردهـاي دنـداني اشـتباه     

  .)11(هاي نادرست را موجب شوند و درمان گرفته شوند
هـا  آشنايي دقيق با ساختارهاي آناتوميك دهان و تغييـرات آن 

باشد، زيرا گـاهي اوقـات   نيز براي تشخيص صحيح ضروري مي
ه براي درمان ساختارهاي آناتوميك نرمـال بـه   بيماران به اشتبا

نمايند كه صرفاً آگـاه نمـودن   پزشك يا دندانپزشك مراجعه مي
ايشان از طبيعي بودن اين ساختارها و دادن اطمينان خاطر به 

تواند، سبب برطرف شدن نگراني بيمار در بسـياري از  ها ميآن
 هاي كمـك تشخيصـي غيرضـروري   موارد شده و از انجام روش

نظير راديوگرافي، بيوپسي كـه هزينـه و عوارضـي را بـه بيمـار      
در مطالعه . )12, 3, 2(كند جلوگيري به عمل آورد تحميل مي

-بصير شبستري و همكاران آگاهي و مهارت تشخيصي اينتـرن 

هاي پزشكي در مورد سـاختارهاي نرمـال دهـان ضـعيف بـود      
عدم تشخيص و درمان مناسب بعضي از ضايعات دهـان،   .)13(

تواند منجر بـه نـاتواني جـدي و حتـي مـرگ      فك و صورت مي
ني و همكاران دانـش و  داي سرآبادر مطالعه .)3, 1(بيمار شود 

مهــارت تشخيصــي دندانپزشــكان اســتان خراســان رضــوي در 
بـود  ) درصـد  48(هاي شـايع دهـان متوسـط    ارتباط با بيماري

هــاي پزشــكي در مطالعــه شــوريابي و همكــاران اينتــرن. )14(
عملكرد مطلوبي در درمان بيماران با مشكلات مخـاطي نشـان   

  .)12(ندادند 

امروزه در كشورهاي توسعه يافته اولين مرحلـه در تشـخيص و   
ــاري ــان بيم  ــ درم ــه متخصصــين رش ــان ارجــاع ب ــاي ده ته        ه

هاي دهان است تا از اين طريق هم در زمـان و هـم در   بيماري
تـري  جويي به عمل آيد و نتيجـه مطلـوب  هزينه بيماران صرفه

مطالعـات انجـام شـده در    نتـايج  متاسفانه در ). 6(حاصل شود 
كـه مـردم و حتـي در مـواردي،      شـود مشاهده ميكشور ايران 

ــا   ــكي ب ــاخه پزش ــومي و متخصصــين ش ــكان عم ــته          پزش رش
هاي دهان، فك و صورت آشنايي ندارند و حتي بعضـي  بيماري

از متخصصـين دندانپزشـكي بيمـاران را در موقـع مناسـب بــه      
دهنـد  هاي دهان، فك و صورت ارجاع نمـي متخصصين بيماري

بنابراين ضروري است كه در اين زمينه اطلاع رسـاني  . )15, 2(
  . مناسب صورت گيرد

هاي دهان، فك با توجه به محدوديت تعداد متخصصين بيماري
ها در مناطق مختلف كشور آن كسانغيري عيتوزو صورت و نيز 

هي برخي از بيمـاران از وجـود ايـن رشـته     و همچنين عدم آگا
تخصصي، در بسياري از موارد در صورت بروز ضـايعات دهـاني   

 همچنـين گيـرد،  مراجعه به دندانپزشـك عمـومي صـورت مـي    
ممكن است خود دندانپزشك حين معاينه يا درمـان مشـكلات   

اي بـدون علامـت   متوجـه ضـايعه   يبه طور اتفـاق دنداني بيمار 
در دهان شود كه تشـخيص زودهنگـام    )ازجمله يك بدخيمي(

تواند نقش قابل توجهي در درمان ضايعه داشته باشـد  قطعاً مي
ــارت   )2( ــين مه ــه تعي ــن مطالع ــام اي ــدف از انج ــابراين ه ، بن

هـاي دندانپزشـكي   تشخيصي دانشجويان سـال آخـر دانشـكده   
هاي شايع دهان دانشگاه علوم پزشكي گيلان در زمينه بيماري

  .بود
     هاروش

 71از . تحليلـي بـود   -اين پژوهش از نـوع مطالعـات توصـيفي   
   علـوم پزشـكي  رشته دندانپزشكي دانشگاه دانشجوي سال آخر 

شـركت  نفـر در ايـن مطالعـه     56 )الملـل پرديس بـين -رشت( 
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معيار ورود به مطالعه دانشجوي سال آخـر و گذرانـدن   . نمودند
معيار خروج از مطالعه عـدم  نظري و عملي و  3واحد تشخيص 

 دانشـجويان همچنـين   ها توسـط دانشـجو و  تكميل پرسشنامه
ي بــه كليــه طــي نشســت .هــا بــوددر دانشــكده دوره تكميلــي

ــات      ــودن مشخص ــه ب ــه و محرمان ــدف مطالع ــجويان ه دانش
  .نامه از آنان اخذ گرديددانشجويان اعلام و رضايت

پرسشـنامه سـرآباداني    ازگيري اين مطالعه برگرفتـه  ابزار اندازه
ــود ــن پرسشــنامه . )14( ب قســمت مشخصــات ســه شــامل اي

دموگرافيك، سوالات نظرسنجي و همچنين پرسشنامه مهـارت  
-بيمـاري  از مجموع مباحث، صرفاً مبحث. سنجي تصويري بود

بـراي تعيـين   . ارائـه نشـد   صـورت تصـوير  بـه  هاي نورولوژيـك 
سـوال   11مهـارت سـنجي از    بـراي  سـوال و   3 از نظرسـنجي 

ايي طريــق روايــي محتــوپرسشــنامه از  روايــي. اســتفاده شــد
ــاخص( ــاي شـ ــايي آن =CVR= ،8/0(CVI 86/0هـ از  و پايـ

   .تاييد گرديد )=test-retest )80/0r روش
 ،هاي دهاندر حيطه نظرات دانشجو نسبت به آموزش بيماري

سوال  11و در حيطه مهارت تشخيصي ) 3-1سوال( سوال 3
 1مطرح شد كه در صورت تشخيص صحيح ) 14-4سوال(

عدم پاسخ صفر امتياز لحاظ  امتياز، تشخيص نادرست و يا
 هاي مهارت براي هر فرد مجموع امتيازات سؤال گرديد،

هاي  سؤال تقسيم بر تعداد وبه تفكيك جمع  تشخيصي
دست آمده ميانگين به با استفاده از سپس. مربوطه گرديد

. طبقه بندي شدند» بالا«و » متوسط«، »ضعيف«سه گروه،  به
حيطه مهارت تشخيصي براي تفسير نمرات بدست آمده در 

بالا  1- 70/0متوسط و بين7/0-5/0ضعيف، بين 5/0نمره زير 
براي تفسير درصد پاسخگويي به  همچنين. ارزيابي شد

به بالا % 70متوسط و% 70-%50ضعيف،% 50سوالات، كمتر از 
از آمار توصيفي ها با استفاده داده .)13( خوب تلقي گرديد

 آزمون و )ميانگين و انحراف معيار ،درصد ،فراواني(
Independent t-test  براي مقايسه ميانگين مهارت تشخيصي

دانشجويان بر حسب دانشكده محل تحصيل و جنسيت با 
افزار آماري طريق نرم از P ≥ 05/0داري سطح معني

SPSS.Ver.21   رديدتجزيه و تحليل گ.  
  هايافته

ميانگين سني با  كنندهدانشجوي شركت 56از مجموع 
 4/55(نفر  31مذكر و ) درصد 6/44( نفر 25 ،58/1±59/24

ميانگين نمره مهارت تشخيصي كل دانشجويان . مونث بودند) درصد
و ميانگين نمره مهارت تشخيصي  37/0 ±24/0دندانپزشكي 

 ±19/0(يس بين المللو پرد) 44/0 ±25/0(دانشجويان رشت 
  . بود) 28/0

هاي در بررسي نظرات دانشجويان در زمينه آموزش بيماري
 72و  رشتدرصد از دانشجويان دندانپزشكي  3/61دهان 
كه شناخت ضايعات  اعتقاد داشتنداز پرديس بين الملل درصد 

جدول . مخاط دهان براي دندانپزشكان اهميت زيادي دارد
انشجويان رشته دندانپزشكي درصد نظرات د، شماره يك

 .دهدهاي شايع دهان نشان ميدانشگاه را در زمينه بيماري

.

  

  هاي شايع دهاندر زمينه بيماري دانشجويان سال آخر رشته دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي گيلان نظراتتوزيع فراواني  : 1جدول

  كم  آموزشمحل  عنوان سوال
  )درصد(تعداد

  متوسط
  )درصد(تعداد

  دزيا
  كل  )درصد(تعداد

به نظر شما اهميت شناخت ضايعات مخاط دهان در مقايسه با ساير
 هاي دوره دندانپزشكي عمومي چقدر است؟آموخته

  )100(31  )3/61(19  )5/35(11  )2/3(1رشت
  )100(25  )72(18  )28(7  )0(0المللپرديس بين

  )100(31  )0(0  )5/64(20  )5/35(11رشت  ؟هاي دهان به نظر خودتان چقدر استدانش شما در مورد بيماري
  )100(25  )4(1  )60(15  )24(6پرديس بين الملل

تمايل شما براي شركت در يك كلاس درس تكميلي مربوط به          
  هاي دهان چقدر است؟بيماري

  )100(31  )4/77(24  )0(0  )5/22(7رشت
  )100(25  )84(21  )14(1  )12(3پرديس بين الملل

  
داري بين نمرات مهارت ها نشان داد كه اختلاف معنيهمچنين يافته

ــل وجــود دارد    ــين المل ــرديس ب تشخيصــي دانشــجويان رشــت و پ
)011/0p= .( و   تيجنس نيب داريينشان داد كه اختلاف معن جينتا

وجـود نـدارد امـا نمـره مهـارت       انيدانشـجو  يصينمره مهارت تشخ
ــيتشح ــجو يص ــت   انيدانش ــر رش ــر آن از) 47/0±23/0(دخت  پس

 دختر از) 29/0±20/0(الملل پسر نيب سپردي در و)  23/0 15/0±(
 دارييمعن اختلافوجود  انگريب هاافتهي. بود شتربي)   23/0 15/0±(

 عاتيو نمره كسب شده از مباحث ضـا  انيدانشجو ليمحل تحص نيب
-درصد پاسخاما  .بود=) P 050/0( كيتي، اگزوف=)p 049/0(يزخم

ضـايعات سـفيد و    مباحـث صحيح دانشـجويان رشـت در   هاي 
ــاري     ــك، بيم ــي، اگزوفيتي ــه، زخم ــدخيمي، پيگمانت ــز، ب قرم

ــك ــين  نورولوژي ــرديس ب ــود بيشــتر از دانشــجويان پ ــل ب المل
  .  )2جدول(
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  دندانپزشكي  رشتهبندي نوع ضايعات در دانشجويان مقايسه درصد پاسخ سوالات مهارت تشخيصي براساس طبقه - 2جدول 
  )المللپرديس بين رشت و(انشگاه علوم پزشكي گيلان د

  )درصد(تعداد   )درصد(تعداد   p-value  )درصد(تعداد   درست   نادرست  دانشكده  ضايعه

  بدخيمي
  )100(31  )7/38(12 )3/61(19 رشت

  )100(25  )28(7 )72(18 پرديس بين الملل  40/0
  )100(56  )5/37(19 )5/72(37 كل

  زخمي
  )100(31  )29(9 )71(22 رشت

  )100(25  )8(2 )92(23 پرديس بين الملل  049/0
  )100(56  )1/16(11 )9/83(45 كل

  ضايعات سفيد و قرمز
  )100(31  )2/74(23 )8/25(8 رشت

  )100(25  )52(13 )48(12 پرديس بين الملل  085/0
  )100(56  )3/62(36 )7/35(20 كل

  پيگمانته
  )100(31  )2/45(14 )8/54(17 رشت

  )100(25  )24(6 )76(19 پرديس بين الملل  100/0
  )100(56  )7/35(20 )3/62(36 كل

  نورولوژيك
  )100(31  )5/35(11 )5/64(20 رشت

  )100(25  )36(9 )64(16 پرديس بين الملل  968/0
  )100(56  )7/35(20 )3/62(36 كل

  اگزوفيتيك
  )100(31  )9/41(13 )1/58(18 رشت

  )100(25  )20(5 )80(20 س بين المللپردي  050/0
  )100(56  )100(36 )100(20 كل

  

  گيريو نتيجه بحث
 انيدانشجو يصيمهارت تشخ زانيم يبررساين مطالعه با هدف 

در  لانيگ يدانشگاه علوم پزشك يسال آخر رشته دندانپزشك
نتايج مطالعه . انجام گرفتدهان  عيشا هاييماريبزمينه 

حاضر حاكي از وجود ضعف مهارت تشخيصي در دانشجويان 
ي و همكاران اناين نتايج با يافته سرآباد. رشته دندانپزشكي بود

نتايج ). 14(در دانشگاه علوم پزشكي مشهد همخواني دارد 
بصير شبستري نيز حاكي از ضعف مهارت مطالعات شوريابي و 

  ).12،13(د تشخيصي دانشجويان بو
آگاهي دانشجويان مطالعات متعددي نيز نشان دادند كه 

، اصول كنترل )17, 16( دندانپزشكي در مورد بيماري هپاتيت
، تدابير )20(، تجويز داروها در دندانپزشكي )19, 18( عفونت

و  )23-21(هاي سيستميك دندانپزشكي در بيماري
تر از حد مطلوب پاييننيز  )24( واهددندانپزشكي مبتني بر ش

توان يكي از دلايل ضعف مهارت تشخيصي مي. ندبود
، كوريكولوم قبلي دانشجويان دندانپزشكي دانست را دانشجويان

. كه در آن واحد دندانپزشكي بيمارستاني تعريف نشده بود
بر آن عدم آگاهي بيماران، پزشكان عمومي و حتي  علاوه

تواند متخصصين با رشته بيمارهاي دهان، فك و صورت مي
  .دخيل باشد

متوسط نمرات مهارت نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه 
از دندانپزشكي رشت  انشجويان دانشكدهتشخيصي د

شايد دليل اين . بالاتر استبين الملل پرديس انشجويان د
روزهاي آموزش عملي و تعداد تعداد  تفاوت دررا مسئله 
 عدم آگاهي بيماران وها، دانشكدهبه كننده مراجعه بيماران

هاي دهان، فك رشته بيماري از ينپزشكان عمومي و متخصص
و همچنين عدم ارجاع بيمار از كلينيك تخصصي  و صورت

براي آموزش به شيفت صبح  خاطر بعد مسافتبهويژه دانشكده 
  . ر دانشجويان و رزيدنت ها دانستبهت

شناخت ضايعات مخاط بيانگر اهميت نتايج مطالعه حاضر 
بوده و همچنين دانشجويان دانش خود را در مورد آن دهان 

پيچيدگي تواند ناشي از مسئله مي اين. متوسط ارزيابي نمودند
لذا ضرورت و تاكيد بيشتر  . باشدامر تشخيص ضايعات دهاني 

نتايج  .شود هاي شايع مخاط دهان احساس مي آموزش بيماري
  دارند يكدانشجويان تمايل مطالعه حاضر نشان داد كه 

در برنامه  هاي رايج دهانبيماريدر مورد كلاس تكميلي 
ناشي از  ا مي توانر اين امرلذا . كلاسي خود داشته باشند
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صرف آموزش تئوري و عدم ارجاع كافي بيماران به دانشكده 
  .دانست

انشجويان دانشكده دنشان داد كه در كل حاضر ج پژوهش نتاي
تشخيص ضايعات نمرات بهتري در زمينه دندانپزشكي رشت 

اين نتايج لذا  .الملل داشتندنسبت به دانشجويان پرديس بين
بر ها در اين دانشكده هاي آموزشي لزوم تمركز بيشتر برنامه

آشكار  را يا تغيير شيوه آموزشآموزش نحوه تشخيص ضايعات 
  . دكن مي

نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه دانش دانشجويان در مورد 
نيز مويد   Kojiro مطالعه . باشدضايعات زخمي ضعيف مي

دندانپزشكان در مورد ضايعات وجود مشكلات تشخيصي 
بود كه با زخمي با اندازه كوچك و مراحل اوليه سرطان دهاني 

   .)25( نتايج مطالعه حاضر همخواني دارد
انشجويان در زمينه دنتايج مطالعه حاضر حاكي از ضعف دانش 

 آشنايي دليلتواند بهد كه اين امر ميبو عات نورولوژيكضاي
دردهاي مزمن غير  دانشجويان با دردهاي ارجاعي نظير ناكافي
هاي مفصل تمپورومنديبولار، ناراحتي ،صورتي - دهاني ،دنداني
و همچنين  شدباژمينال و سندرم سوزش دهان ترينورالژي

ضايعات  ورددانشجويان در م آگاهينشان داد كه ها يافته
 ،مطالعه سرآبادانينتايج با  اين يافته كه استبدخيمي ضعيف 

   ).7،14،26( داردهمخواني و جمشيدي ثقفي 
دانشجويان  مهارت تشخيصي در مورد ضايعات اگزوفيتيك بين

داري وجود يرشت و پرديس بين الملل تفاوت آماري معن
      .ودشدرسي مناسب احساس مي ريزيكه نياز به برنامه داشت

توان نتيجه گرفت كه   هاي اين مطالعه ميبا توجه به يافته
دانشجويان دندانپزشكي دانشگاه علوم مهارت تشخيصي 

. هاي شايع دهان ضعيف بودپزشكي گيلان در مورد بيماري
انشجويان دانشكده دندانپزشكي رشت مهارت تشخيصي دلي و

الملل بينپرديس بهتر از در تشخيص كليه ضايعات به مراتب 
  .بود

گردد تشخيص ضايعات دهاني توصيه ميبا توجه به اهميت 
مدرسين در آموزش دانشجويان قبل از معاينه دنداني به 

تاكيد  مخاط و بافت نرم داخل دهاندقيق  صحيح  و معاينه 
شود اساتيد با توجه به نتايج مطالعه حاضر پيشنهاد مي. نمايند

ريزي و اجراي صحيح  امههاي نوين آموزشي، برنتكنيكاز 
هاي آموزشي ادغام يافته در جهت دستيابي به اهداف برنامه

استفاده ) كاربردي و مهارت هاي حل مساله (آموزشي بالاتر 
   .نمايند

در مهارت تشخيصي دانشجويان  اميد است كه  با اين تدابير،
از آنجايي كه اين مطالعه . هاي چشمگير حاصل شودپيشرفت

گيلان در بين دو دانشكده دندانپزشكي رشت و ان فقط در است
انجام شده است نتايج قابل تعميم به كل  بين الملل پرديس

كشور نيست بنابراين جا دارد مطالعات مشابهي با حجم نمونه 
آمار  دبيشتر در چندين نقطه از سطح كشور انجام شود تا بتوان

لازم را در تري به دست آيد و راهكارهاي  تر و قابل تأمل دقيق
  .جهت بهبود آن ارائه نمود

  قدرداني
اين كه ما را در و دانشجوياني  ويسندگان اين مقاله از اساتيدن

و همچنين خانم ها نيكا و نيكتا جعفري ياري نمودند مطالعه 
  .نيدسپاسگزاري مي نما
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Abstract 
Introduction: Dentists have the first and the most important role in the process of diagnosis and 
treatment of oral and dental diseases. The small and asymptomatic lesion can be recognized by their 
attention and vigilance. Therefore; the aim of this study is to evaluate the diagnostic skills of senior 
dental students of Guilan University of Medical Sciences about common oral diseases. 
Methods: In this cross-sectional study the diagnostic skills of 56 senior dental students of Guilan 
University of Medical Sciences about common oral diseases were evaluated in 2014-2015. The total 
number of rasht and international branch of Guilan dental students were 71.The data were collected 
by using Sarabadani's pictorial questionnaire that its validity and reliability were confirmed  by 8 
oral medicine specialists through the content (CVR= 0.86) and Test - retest (CVI=80%) respectively.  
This questionnaire had been distributed between 8 oral medicine specialists.  This questionnaire was 
consisted of three questions about opinion assessment and eleven questions about skill evaluation 
also,powerpoints were used for image presentation. The data were analyzed by using SPSS software 
and t- independent test. 
Results: of 56 students with average age of (24.59±1.58) participated in this study, 25 students 
(44.6%) were male and 31 (55.4%) were female. The average score of diagnostic skills of senior 
dental students of of Guilan University of Medical Sciences was 0.37±0.24 . The average score of 
diagnostic skills of senior dental students of Rasht dental faculty (0.44±0.25) was significantly 
higher than the average score of diagnostic skills of senior dental students of international branch of 
Guilan dental faculty (0.28±0.19) (p=0.11). In Rasht dental school , the score of diagnostic skills of 
female students(0.47±0.23) was higher than male dental students(2.09±0.60)(P=0.267)  and in 
international branch of Guilan dental  school, the score of diagnostic skills of male students 
(0.29±0.20) was higher than female dental students (0.23±0.15), (p=0.552). However in both 
faculties there was not any significant difference between students' diagnostic skills and their 
genders. 
The findings show significant difference between location of study and acquired scores about 
ulcerative (p=0.049) and exophytic(p=0.050) lesions.  
Conclusion: Diagnostic skills of dental students of Guilan about common oral diseases was weak, 
therefore it is recommended to adopt new educational techniques and greater interaction between 
medical and dental staff for achieving higher educational skills. 
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