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Abstract Article Info 

Background and Aims: Today, academic stress and subsequent test anxiety is one of the most 
important problems for the last year of high school students. In addition to systemic effects, stress 
can affect the level of oral health by disrupting oral health behaviors. The aim of this study was to 
investigate the relationship between stress and variables related to oral health in the final year of 
high school students prior to University entrance exam. 
Materials and Methods: In this descriptive-analytical study, the level of stress and variables related 
to oral health in 180 students of the final year of high school in Tehran, in three time periods during 
the academic year 2018-2019, were measured by a questionnaire and one clinical examination. Data 
were analyzed by Friedman, Bonferroni and Generalized Estimating Equations using SPSS software. 
Results: As the exam approaches, some variables related to the oral health, such as toothbrush usage 
pattern, daily sleep, fast food frequency, and sweet snack consumption, changed (P<0.05). Daily 
sleep changes were significantly associated with the stress changes (P=0.022). According to the 
results of the Repeated Measures Analysis, significant changes were observed between the average 
score of the "Cognitive Error" aspect of three times (P<0.001). Also, according to the results of the 
Bonferroni Test, significant changes related to the difference in the average score of "cognitive error" 
6 months and 3 months before the entrance exam (P<0.001), 6 months and 1 month before the 
entrance exam (P<0.001), and 3 months and 1 month before the entrance exam (P<0.001) were 
observed. In all three cases, as the time of the entrance exam approaches, the score of "cognitive 
error" had decreased significantly. Considering that the lower score in this index indicates a higher 
level of test anxiety, the closer we get to the entrance exam, the higher the level of test anxiety in the 
"cognitive error" dimension 
Conclusion: The academic stress of the national university entrance exam can affect some oral 
health variables such as daily sleep, however, it is not related to other variables. 
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  قاله پژوهشيم                          )   ١٤٠١ بهمن، ٢١، مقاله ٣٥مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني تهران (دوره 

٢ 

 
خر آمرتبط با سلامت دهان در سال  يرفتارها راتييبا روند تغ ضطرابارتباط ا يبررس

 تا شركت در آزمون كنكور رستانيدب

  
  ١ناهيد محمد نيا، ٤محمد بهناز، ٣نيكا مهرنيا ،،*٢پور مريم صادقي ،١مصطفي مطلبي

  ، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي، تهران، ايرانكدندانپزش -١
 قاتيمركز تحق؛ عضو ، ايرانم پزشكي شهيد بهشتي، تهران، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علودندانپزشكي اجتماعيسلامت دهان و آموزشي گروه  استاديار -٢

  رانيتهران، ا ،يبهشت ديشه يدانشگاه علوم پزشك يعلوم دندانپزشك پژوهشكده ،يعلوم دندانپزشك
  ، ايرانشاهد، تهرانپريودنتيكس، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه آموزشي گروه دستيار تخصصي  -٣
  ، ايران، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي، تهرانتيكسنارتود آموزشي گروه دانشيار -٤

 

  اطلاعات مقاله  چكيده
باشد. رستان ميترين مشكلات دانش آموزان سال آخر دبيامروزه اضطراب آزمون يكي از مهم :زمينه و هدف

ن و دندان، بر روي تواند با ايجاد اخلال در رفتارهاي بهداشتي دهاثيرات سيستميك، ميأعلاوه بر تاضطراب 
با متغيرهاي اب ضطرثيرگذار باشد. هدف از انجام اين پژوهش، بررسي ارتباط اأسطح سلامت دهان و دندان ت

  .بودپيش از آزمون كنكور مرتبط با سلامت دهان در دانش آموزان سال آخر دبيرستان 
 ١٨٠يرهاي مرتبط با سلامت دهان در تحليلي، سطح اضطراب و متغ -در اين مطالعه توصيفي :بررسيروش 

هر تهران، توسط شدر  ١٣٩٧-١٣٩٨دانش آموز سال آخر دبيرستان، در سه مقطع زماني در طول سال تحصيلي 
 استاندارد پرسشنامه و ندميفر آزمون اضطراب پرسشنامه دوبار معاينه باليني اندازه گيري شد.  پرسشنامه و يك

  و ,Friedman Bonferroniهاي توسط آزمون دندان و دهان سلامت عادات و رفتارها شده
Generalized estimating Equations  نرم افزار باSPSS .تحليل شدند  

 مسواك، از استفاده يگوال: مانند دهان سلامت با مرتبط يرهايمتغ يبرخ كنكور، به شدن كينزد با ها:يافته
 )P>٠٥/٠( كننديم رييتغ نيريش يهاوعده انيم مصرف و) فود(فست  يفور يغذا مصرف دفعات روزانه، خواب

 يهااندازه ليتحل جيتان به توجه با. )P=٠٢٢/٠( دارد داريمعن ارتباط اضطراب راتييتغ با روزانه خواب راتييتغ
 يشناخت يخطا جنبه نمره نيانگيم نيب يداريمعن راتييتغ ،(Repeated Measures Analysis)تكرار شونده 

 راتييتغ نيا (Bonferroni Test) يآزمون بنفرون جيبا توجه به نتا ننيهمچن ،)P>٠٠١/٠( شد مشاهده زمان سه
 ،))P>٠٠١/٠(ز كنكور اماه قبل  ٣ماه قبل از كنكور و  ٦ يشناخت ينمره خطا نيانگيدار مربوط به تفاوت ميمعن
 )P>٠٠١/٠(بل از كنكور قماه  ١ماه قبل از كنكور و  ٣و  )P>٠٠١/٠( كنكور از قبل ماه ١ و كنكور از قبل ماه ٦
 افتهي كاهش يداريمعن طور به شناخت يخطا نمره كنكور زمان به شدن كينزد بادر هر سه حالت  كه باشديم

تر است، هرچه به بالااضطراب آزمون  سطح دهنده نشان شاخص نيا در ترنييپا نمره نكهيا به توجه با و است
  .شودشناختي بيشتر مي خطايآزمون در بعد تر شويم سطح اضطراب كنكور نزديك

سلامت دهان مانند  هايتواند بر روي برخي از متغيرتحصيلي كنكور سراسري مي اضطراب نتيجه گيري:
  ندارد.ها ارتباط گذار باشد، اما با ساير متغير ثيرأخواب روزانه ت

  نوع مقاله:
  مقاله پژوهشي

  ١٥/٠٣/١٤٠١دريافت: 
  ٣٠/١٠/١٤٠١پذيرش: 
  ١١/١١/١٤٠١انتشار: 

   نويسنده مسؤول:
  پور مريم صادقي

  
، يسلامت دهان و دندانپزشكي اجتماعگروه آموزشي 

د دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي شهي
  تهران، ايران بهشتي،

  
(Email: m.sadeghipour@sbmu.ac.ir) 

  رفتارهاي بهداشتيسلامت دهان،  ضطراب،ا ها:كليد واژه

  پزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني تهراندندانمجله 
  ١٤٠١، ٢١مقاله  ٣٥دوره 
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 و همكاران مصطفي مطلبي     ...                     تا رستانيخر دبآمرتبط با سلامت دهان در سال  يرفتارها راتييبا روند تغ ضطرابارتباط ا يبررس

٣ 

 مقدمه

اضطراب نيروي  شود. اصولاً ميدر زندگي همه افراد ديده اضطراب 

اي براي تلاش بيشتر است اما افزايش بيش از حد آن موجب محركه

) ١،٢( شودمياختلال عملكرد و مشكلات رواني و جسماني افراد 

اضطراب انواع مختلفي دارد كه اضطراب ناشي از قبول نشدن در 

رسد اين نوع از مي. به نظر )٣،٤( ستهاها يكي از آنآزمون امتحانات و

ل آخر دبيرستان كه داوطلب شركت در اضطراب در دانش آموزان سا

(كنكور) هستند بيشتر از ساير دانش آموزان  هاآزمون ورودي دانشگاه

درصد اين دانش آموزان سطوح  ٨٠است و بر اساس مطالعات انجام شده 

  .)٣،٥،٦( كنندميمختلفي از اضطراب را تجربه 

و اختلالات  هاتواند منجر به بروز بيماريعلاوه بر اينكه اضطراب مي

ثير اضطراب بر سلامت دهان و أت هاسيستميك شود، بسياري از پژوهش

دندان را مورد بررسي قرار داده اند. بر طبق اين مطالعات، سطح افزايش 

از طريق اثر بر رفتارها و عادات مرتبط با  هايافته فشارها و اضطراب

  .)٧-١٤( گرددميسلامت دهان و دندان باعث كاهش سطح سلامت 

ثير مستقيمي بر سطح أار و عادات سلامت دهان و دندان ترفت

توانند منجر به كاهش و يا ميسلامت دهان و دندان دارند. اين رفتارها 

توان ميافزايش سطح سلامت دهان و دندان شود. از جمله اين موارد 

ي شيرين، ميزان هامسواك زدن، استفاده از نخ دندان، مصرف ميان وعده

  را نام برد. (فست فود) غذاهاي فوريرف خواب، مص

ي مهم حوزه سلامت دهان و هايكي از شاخصDMFT  شاخص

 ي پوسيدههادندان است و براي محاسبه آن مجموع دندان

(D=Decay)از دست رفته ، (M=Missing) و پر شده (F=Filling) 

شوند. بالا بودن اين شاخص در يك فرد ميدر دهان يك فرد بررسي 

نشان دهنده سطح پايين سلامت دهان و دندان است. اين شاخص با 

عدم رعايت بهداشت و انجام رفتارهاي پرخطر نظير مصرف بيش از حد 

 ).٨( شودميمواد قندي، بيشتر 

مسواك زدن از رفتارهاي ارتقا دهنده سطح سلامت دهان و دندان 

ث از بين رفتن پلاك دنداني شده و در نتيجه است. مسواك زدن باع

. اضطراب از جمله عواملي )١٥( كاهش پوسيدگي دنداني را به دنبال دارد

است كه باعث كاهش رعايت بهداشت فردي و كاهش دفعات مسواك 

  شود.ميزدن 

ثر بوده و ؤب روزانه بر روي فيزيولوژي بدن مكميت و كيفيت خوا

اختلالاتي در بدن شود. يكي از مشكلات مرتبط با تواند باعث بروز مي

كم خوابي، كاهش كنترل پلاك و كاهش سطح سلامت دهان و دندان 

 . هرچند برخي از مطالعات رابطه كميت خواب و سلامت دهان)١٦( است

اما كم خوابي يا خواب بد موجب  )١٧( انددار ندانستهيو دندان را معن

كه خود بر سلامت دهان و دندان  شودميافزايش سطوح اضطراب در فرد 

  .)١٨-٢٠( ثر استؤم

كالري و اسيد چرب بالايي داشته و  (Fast Food) غذاهاي فوري

شوند. از اين رو به ميباعث ايجاد چاقي و اختلالات هورموني براي بدن 

براي بدن  هااعتقاد بسياري از كارشناسان تغذيه و بهداشت، مصرف آن

. افزايش ريسك چاقي و تغييرات مضر )٢١( پر خطر و مضر است

ثر بر افزايش ريسك ديابت و ؤتواند به عنوان يك عامل مميهورموني 

. لازم به ذكر است )٢١( همچنين اختلالات دهاني در نظر گرفته شود

ارتباط بين افزايش اضطراب و مصرف بيشتر  هاكه بسياري از پژوهش

  .)٩،٢٢-٢٤( غذاهاي فست فودي را نشان داده اند

پوسيدگي دنداني به طور مشخص با حضور مداوم ماده قندي در 

ي هايابد. به همين دليل مصرف هرچه بيشتر ميان وعدهميدهان افزايش 

شيرين به عنوان يك ريسك فاكتور افزايش پوسيدگي دنداني شناخته 

تواند ميي شيرين هاافزايش مصرف ميان وعده شود. از طرف ديگرمي

كه اين بيماري  يشتر يك فرد به بيماري ديابت شودحتمال ابتلا بمنجر به ا

. )٩،٢٥،٢٦( تواند باعث كاهش سطح سلامت دهان و دندان گرددمي

ي شيرين مضر براي سلامت هاوميان وعده هاافزايش مصرف وعده

اختلالات دهاني و  شود وميدهان و دندان با افزايش اضطراب بيشتر 

  ).٩،٢٤-٢٦( دارددنداني را به دنبال 

 روند با ضطرابا زانياين مطالعه كوششي در جهت بررسي ارتباط م

  و عادات مرتبط با سلامت دهان و دندان با در  رفتارها راتييتغ

  ن پايه آخر دبيرستان است.ادانش آموز

هدف اين تحقيق تعيين ميزان اضطراب در دانش آموزان پايه آخر 

سلامت دهان و دندان و رفتارهاي مرتبط دبيرستان و بررسي ارتباط آن با 

  بر سلامت دهان و دندان بود.

  

  روش بررسي
 اي طولي و در گذر زمان است كه گروه هدفاين پژوهش، مطالعه

نفر از دانش آموزان سال آخر دبيرستان مدارس دخترانه و  ١٨٠يعني 
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  قاله پژوهشيم                          )   ١٤٠١ بهمن، ٢١، مقاله ٣٥مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني تهران (دوره 

٤ 

سه بار مورد  در طي يك سال، ١٣٩٧در سال پسرانه در شهر تهران 

 بهو نمونه گيري مناسب، حجم نمونه  نييتع يبرااند. ارزيابي قرار گرفته

اضطراب دانش آموزان با رفتارها و عادات  نيارتباط ب يمنظور بررس

 يبرا ٣/٠ حداقل برابر با يهمبستگ بيسلامت دهان و دندان، مقدار ضر

  با لحاظ يهمبستگ نيا ييشناسا يباشد. برامي تياهم حائز قيتحق

α=0.5) ،β=0.2 و (Power=0.8 ليدل به. است ازين نمونه ٨٤ حداقل به 

از افراد  يبرخ زشيماهه گروه هدف و احتمال ر ٦ يريگينوع مطالعه، پ

. مطالعه در دختران و پسران ميداد شيافزا يرا اندك هاتعداد حجم نمونه

دختر و  تينمونه از هر جنس ٩٠ جهيشود، در نتميبه طور جداگانه انجام 

حجم توسط  نيا يريشهر تهرن، اخذ شد. نمونه گ رستانيپسر از دو دب

حاسبات مربوط به حجم نمونه ماست. ( رفتهيروش در دسترس انجام پذ

 انجام PASSدر نرم افزار  test for one correlation نهيبا استفاده از گز

   .)شد

   آزمون فريدمنپرسشنامه استاندارد شده اضطراب 

(Friedman Test) تحقير اجتماعيسوال در سه بعد  ٢٣، شامل   

افراد مهم پس از عدم  ناراضي شدنشدن در جامعه و  رياز تحق ي(نگران

، عدم يادآوري، فيضع تمركز( ، خطاي شناختيآزمون) كيدر  تيموفق

  تنيدگي و) امتحاندر طول  ايمشكلات در حل مسئله قبل 

هدف اين پرسشنامه سنجش  .)٢٧( باشدمي )يو عاطف يجسم ي(ناراحت

  باشد. نحوه پاسخگوييمياضطراب در هر سه بعد و اضطراب كل 

  جواب ٤الات داراي ؤآن به اين صورت است كه س

  .است "كاملاً مخالفم"و  "مخالفم"،"موافقم"،"كاملاً موافقم"

الات هر بعد، برابر با سطح اضطراب همان بعد ؤس ازاتيمجموع امت

باشد. در ميالات برابر با سطح اضطراب كل ؤهمه س ازاتيو مجموع امت

  .استتر نييسطح اضطراب پا بالاتر نشان دهنده ازيامت پرسشنامه نيا

دانش آموزان سال آخر دبيرستان (پايه دوازدهم) كه خواهان شركت 

گرفتند اما دانش آموزاني كه قادر  در آزمون كنكور بودند، در مطالعه قرار

و يا مايل به شركت در آزمون كنكور نبودند و همچنين دانش آموزاني 

كه قبل از شروع اين پژوهش بيماري سيستميك مزمن (مانند ديابت، 

) و يا سابقه بستري در كليوي و كبدي، نارسايي آدرنالي هاماريبي

 يآمار زيآنال جهت بيمارستان رواني داشتند از مطالعه كنار گذاشته شدند.

  شده است.  استفاده SPSS 20,16، STATA يآمار ياز نرم افزارها

 ،Friedman Test، Bonferroni Testاز  يآمار ليدر تحل

Generalized Estimating Equations وPrincipal component 

analysis (PCA) انجام  ياستفاده شد. براPCA به استفاده از در  ازين

انجام  قابل SPSSباشد كه در مي Polychronic ينظر گرفتن همبستگ

 از نيهمچن. است شده استفاده STATAعلت از  نيو به هم ستين

در اين . شد استفاده هياول يهاليتحل يبرا نيانگيم و يفراوان فاتيتوص

مطالعه ميزان سطح سلامت دهان و دندان بوسيله ارزيابي شاخص 

DMFT .مشخص شد  

دو پرسشنامه اضطراب آزمون فريدمن (به منظور تعيين ميزان 

و همچنين پرسشنامه استاندارد شده رفتارها  )٢٧( اضطراب دانش آموزان)

  ماه قبل،  ٦در سه مقطع زماني ( )٢٨( و عادات سلامت دهان و دندان

ماه قبل از كنكور سراسري) مورد اجرا قرار گرفتند.  ١ماه قبل و  ٣

بخش تحقير  ٣را در پرسشنامه اضطراب آزمون فريدمن، ميزان اضطراب 

. مسواك كندمياندازه گيري  به تنيدگيو جن اجتماعي، خطاي شناختي

سلامت دهان و دندان ثر بر افزايش سطح ؤزدن به عنوان يك رفتار م

مورد ارزيابي قرار گرفت. همچنين ميزان خواب روزانه، مصرف غذاهاي 

  ي قندي بررسي شدند.ها(فست فود) و ميزان استفاده ازميان وعده سريع

به جهت انجام تحقيق دو معاينه كننده انتخاب شدند و از نظر بررسي 

  ، كاليبره شدند و يكسان سازي صورت گرفت.هامتغير

، براي DMFTبه مدارس، شاخص  هامراجعه اول معاينه كننده در

(بدون استفاده از سوند)  هر فرد وسيله معاينه با آينه و چشم غير مسلح

ثبت شد. معاينه افراد پس از شستن دهان توسط فرد و به صورت نشسته 

در نور طبيعي انجام گرفت. سپس دانش آموزان پرسشنامه اضطراب 

  سشنامه رفتارها و عادات سلامت دهان و دندان را آزمون فريدمن و پر

   پر كردند.

 انجام پذيرفت و مجدداً  ٩٧ماه، مراجعه دوم در اسفند سال  ٣پس از 

توسط دانش آموزان پرشدند. در نهايت در مراجعه سوم در  هاپرسشنامه

توسط دانش آموزان تكميل شدند. لازم به ذكر  هاپرسشنامه ٩٨خرداد 

آناليز آماري  فقط در مراجعه اول ثبت گرديد. DMFTاست شاخص 

  انجام شد. SPSSتحقيق توسط نرم افزار 

ييديه كميته اخلاق دانشكده دندانپزشكي شهيد أاين مطالعه داراي ت

باشد و مي (IR.SBMU.DRC.REC.1398.81) بهشتي به شماره

طلبانه و آگاهانه در اوشركت كنندگان در پژوهش به صورت دتمامي 

  تحقيق مشاركت داشتند. 
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٥ 

 هايافته

  ز نفر ا ١٨٠روه هدف شامل گي ليتحل -يفيتوص در اين مطالعه

نفره  ٩٠وه دانش آموزان پايه آخر دبيرستان شهر تهران بود كه در دو گر

 ٩٧سال  مراجعه اول به مدارس در ماه آذر در دختران و پسران بودند.

اده (بدون استف مسلح ريو چشم غ نهيبا آ نهيتوسط معا ،DMFTشاخص 

پس از شستن  از افراد نهيهر فرد ثبت شد. معا ي، براهااز سوند) از نمونه

اخص شانجام گرفت.  يعيدهان توسط فرد و به صورت نشسته در نور طب

DMFT ازدست اي شده و دهيكش ده،يپوس يهاواقع مجموع دندان در 

ندان) به د يدگيپوس اي( Dمطالعه شاخص  نيدر ا باشد.ميرفته و پرشده 

 به ٣ كد ICDAS ستميس يشد كه در طبقه بندمياطلاق  ييهادندان

 يموضع بيتخر يمعنا به ٣ نمره ICDAS ستميبالا را داشتند (در س

 يدگيپوس تيوضع بالاتر يهانمره و هست دنيد قابل چشم با كه نايم

زان سپس دانش آمو ).است عاج در كيتار هيسا و هاحفره شامل شتريب

لامت سعادات  و و پرسشنامه رفتارها دمنيپرسشنامه اضطراب آزمون فر

  دهان و دندان، پر كردند. 

ردن ك دوم همراه با پر مراجعه ٩٧ماه، در اسفند سال  ٣ز ا پس

. رفتيذانجام پ ٢و پرسشنامه شماره  دمنيپرسشنامه اضطراب آزمون فر

ه اضطراب مجدداً پرسشنام ٩٨در مراجعه سوم در خرداد سال  تيدر نها و

 هانمونه عادات سلامت دهان توسط و و پرسشنامه رفتارها دمنيآزمون فر

  .ديگرد ثبت اول مراجعه در فقط DMFTپر شد. قابل ذكر است شاخص 

ي سه گانه آزمون فريد من از تحليل هابراي بررسي تغييرات جنبه

استفاده  (Repeated Measures Analysis) تكرار شونده يهااندازه

داري بين نمره جنبه تحقير يغييرات معنبر اساس اين تحليل ت شد.

در نتيجه سطح اضطراب  .)=٧٩٥/٠P( در سه زمان مشاهده نشد اجتماعي

نبه خطاي شناختي و آزمون در اين بعد تغييري نكرده است. در ارزيابي ج

داري بين ميانگين نمره در سه زمان مشاهده يمعن جنبه تنيدگي، تغييرات

با نزديك شدن به زمان كنكور نمره هر دو جنبه به  كه و شد، به طوري

تر در ت و با توجه به اينكه نمره پايينداري كاهش يافته اسيطور معن

بالاتر است، هرچه به سطح اضطراب آزمون  اين شاخص نشان دهنده

شويم سطح اضطراب آزمون در بعد خطاي شناختي و  تركنكور نزديك

شود. در ارزيابي ميانگين نمره اضطراب آزمون ميبيشتر  جنبه تنيدگي

ي شناختي و تنيدگي) تغييرات (مجموع ابعاد تحقير اجتماعي، خطا كل

ا نزديك شدن به و ب )>٠٠١/٠P( داري در سه زمان مشاهده شديمعن

  داري كاهش يافته است. يطور معنبه  زمان كنكور نمره اضطراب كل

كه در اين شاخص عدد كمتر مرتبط با سطح اضطراب بالاتر  از آنجايي

  شود.مياست، با نزديك شدن به كنكور سطح اضطراب تحصيلي بيشتر 

زان در دانش آمو DMFTدست آمده، ميانگين ه ي بهابر طبق يافته

در  ٨/٣ در دختران و ٥/٣ در پسران، ١١/٤ در ابتداي مطالعه به ترتيب

 .)٢، ٤٩و  ٢، ٤٩، ٢، ٤٦ ( انحراف معيار به ترتيب بود هاكل نمونه

 ،(Friedman Test) دمنيفر يآزمون ناپارامتر جيتوجه به نتا با

ان استفاده از مسواك سه زم يالگو تيوضع نيب يداريمعن راتييتغ

كنكور  هر چه به جهيدر نت =P)٠١٧/٠و  ١٧/٨=(آماره آزمون مشاهده شد

ك مسوا قيبهداشت دهان و دندان از طر م،يشومي تركينزد يسراسر

داري بين ياما تغييرات معن شود.مي تيزدن در دانش آموزان كمتر رعا

 الگوي استفاده از نخ دندان در سه زمان مشاهده نشد.

 ،(Friedman Test) دمنيفر يآزمون ناپارامتر جيتوجه به نتا با

 .شد مشاهده زمان سه خواب زانيم تيوضع نيب يداريمعن راتييتغ

  مون آز جيبا توجه به نتا نيهمچن =P)٠٠١/٠و  ٠٥/١٤=آزمون(آماره 

دار تنها يمعن راتييتغ نيا(Dun-Bonferroni Test)  يبنفرون -دان 

اه قبل م ١ماه قبل از كنكور و  ٦خواب  زانيم تيمربوط به تفاوت وضع

  نكوركماه قبل از  ١ماه قبل از كنكور و  ٣و  =P)٠١٨/٠از كنكور (

)٠٤٠/٠ (P=باشديم.  

 زانيم تيوضع نيب يداريمعن راتييتغ آزمون جينتا به توجه با

  و ٦٢/٣٢=(آماره آزمون مصرف فست فود سه زمان مشاهده شد

٠٠١/٠(P< (اضطراب تحصيلي) با متغيرهاي  ارتباط اضطراب آزمون

به منظور بررسي اثر متغيرهاي جنسيت،  رفتارها و عادات سلامت دهان

نمره اضطراب آزمون كل، خطاي شناختي، تنيدگي و تحقير اجتماعي بر 

، الگوي استفاده از مسواك، خواب DMFTي هاهر يك از متغير

ي شيرين، از روش هاروزانه،دفعات مصرف غذاهاي فوري و ميان وعده

Generalized Estimating Equations (GEE) شد و اثر هر  استفاده

متغير با تعديل ساير متغيرهاي حاضر در مدل مورد بررسي قرار گرفت. 

تنها با اضطراب آزمون در بعد تنيدگي  DMFT، متغيرهابر اساس يافته

باشد، يعني با افزايش ميدر ارتباط است و اين ارتباط به صورت معكوس 

روزانه  يابد. متغير خوابميكاهش  DMFTسطح اضطراب آزمون، نمره 

با اضطراب آزمون كل و بعد تحقير اجتماعي در ارتباط است كه اين 

  باشد، يعني با افزايش سطح اضطراب آزمون ميارتباط به صورت معكوس 
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  قاله پژوهشيم                          )   ١٤٠١ بهمن، ٢١، مقاله ٣٥مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني تهران (دوره 

٦ 

 ارتباط متغيرهاي مرتبط با سلامت دهان و دندان با متغيرهاي اضطراب آزمون  -١جدول 

  اضطراب آزمون 

  لامتهاي مرتبط با سمتغير
 دهان و دندان

  تنيدگي خطاي شناختي تحقير اجتماعي
اضطراب 

 كلآزمون 
 جنسيت

DMFT ٨٧٠/٠P= ٦٧٤/٠P= 
٠٣٥/٠P=  
 

١OR< 
٠٨٠/٠P= ١٣٩/٠P= 

 =٣٢٢/٠P =٨٨٩/٠P =١٤٤/٠P =٣٦٠/٠P =٥٦١/٠P  الگوي استفاده از مسواك

 =٤٩٧/٠P =٠٧٩/٠P =٢٥٢/٠P =٨٤٢/٠P =٧٢٨/٠P الگوي استفاده از نخ دندان

 خواب روزانه
٠٠١/٠P<  
 

١OR< 
٣٩١/٠P= 

٠١٩/٠P=  
 

١OR> 

٠٢٢/٠P=  
 

OR<١ 
٥٨٢/٠P= 

  =٤٣٢/٠P =٠٥٤/٠P =٩٢٣/٠P =٠٩٠/٠P =٧١١/٠P دفعات استفاده از غذاي فوري

 =٥٥٧/٠P =٩٧٠/٠P =٦٤٢/٠P =٧٩٢/٠P  =٤٢٨/٠P ي شيرينهادفعات استفاده از ميان وعده

  دار بودن ارتباط است.ينشانه معن علامت -
  رابطه به صورت مستقيم است. OR>1رابطه به صورت معكوس و در صورت  OR<1در صورت  -

  

يابد. متغير ميكل و بعد تحقير اجتماعي، متوسط خواب روزانه كاهش 

خواب روزانه با اضطراب آزمون در بعد تنيدگي در ارتباط است كه اين 

باشد، يعني با افزايش سطح اضطراب آزمون ميارتباط به صورت مستقيم 

 ١جدول  در يابد.ميدر بعد تنيدگي، متوسط خواب روزانه افزايش 

متغيرهاي داري ارتباط متغيرهاي مرتبط با سلامت دهان و دندان با معني

  .مرتبط با اضطراب آزمون نشان داده شده است
  

  نتيجه گيريو  بحث
نتايج مطالعه حاضر نشان داد با نزديك شدن به زمان برگزاري كنكور 

سراسري سطح اضطراب آزمون دانش آموزان سال آخر دبيرستان به طور 

زايش ) هرچند اين افزايش به علت اف>٠٠١/٠P( يابدميكلي افزايش 

 تنيدگي بود و در بعد و اضطراب آزمون در ابعاد خطاي شناختيسطح 

  داري اتفاق نيفتاد. در نتيجه اضطراب يي تغييرات معنتحقير اجتماع

دانش آموزان سال آخر دبيرستان بيشتر از اينكه جنبه خارجي داشته باشد، 

ثير متقابل جسم و روان أفزايش انتظارات دروني و فردي و تمربوط به ا

  ين نتيجه مشابه با نتايج مطالعه انجام شده در دانشگاه است. ا

بود كه طي آن مشخص شد افراد  ١٣٩٣جندي شاپور اهواز در سال 

كنكوري سطح اضطراب بالاتري نسبت به افراد دانشجو دارند و اضطراب 

 داري دارديشركت در كنكور سراسري ارتباط معنآزمون با تعداد دفعات 

دهنده افزايش سطح  ضطراب آزمون نشاناز طرفي افزايش ا ).٦(

ي هااضطراب دانش آموزان است زيرا در صورت عدم ابتلا به بيماري

  .)٢( شودميبه علت اضطراب ايجاد  اً رواني، اضطراب مستقيم

در دانش آموزان سال آخر  DMFTدر اين پژوهش شاخص 

) محاسبه شد. ٤٩/٢ (انحراف معيار ٨٠/٣ دبيرستان به طور ميانگين

ي دائمي پوسيده، پر شده و يا هافاقد دندان هادرصد نمونه ٤/٩ همچنين

بودند. عدم ارتباط اضطراب با شاخص  (caries free) كشيده شده

DMFT ٠٨٠/٠( در اين مطالعهP= مشابه نتايج مطالعه (Wennström 

كه نشان داد اضطراب افزايش يافته ارتباطي با از ) ٢٩( و همكاران بود

) و به طور كلي سلامت DMFTدر شاخص M (جزء هادنداندست دادن 

برخلاف مطالعه حاضر، نتيجه تحقيق انجام شده . )<٠٥/٠P( دهان ندارد

نشان داد كه شاخص  ٩٦-٩٧دندانپزشكي هرمزگان در سال  در دانشكده

DMFT  ٨( يابدميبا افزايش اضطراب، افزايش(.  

بر اساس مطالعه حاضر، علي رغم بيشتر بودن ميانگين ميزان 

DMFT ٠١/٠باشد (ميدار نيدانش آموزان پسر، اين تفاوت معن درP=(. 

دهد كه در طول سال تحصيلي منتهي به مينتايج اين مطالعه نشان 

ن پايه آخر كنكور سراسري، الگوي استفاده از مسواك در دانش آموزا
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٧ 

كه هرچه به كنكور  كند، به نحويميداري تغيير يدبيرستان به طور معن

درصد دانش آموزاني كه الگوي استفاده از مسواك شويم ميتر نزديك

باشد، مي زنمميمسواك ن و يا اي چند مرتبهها، به صورت هفتهآن

مسواك  بار د. همچنين درصد دانش آموزاني كه روزانه يكيابميافزايش 

ود، البته درصد دانش آموزاني شميزنند در طول سال تحصيلي كمتر مي

كند، لذا اين نتايج ميزنند تغييري نميمسواك  كه روزانه دوبار يا بيشتر

شويم، ميدهد هرچه به زمان برگزاري كنكور سراسري نزديك مينشان 

دفعات مسواك زدن دانش آموزان كمتر شده و شاهد كاهش رفتارهاي 

البته اين  .)=٠١٧/٠P، ١٧/٨-(آماره آزمون در اين افراد هستيمبهداشتي 

 يش سطح اضطراب دانش آموزان نداردداري با افزايمعنتغييرات ارتباط 

)٨٨٩/٠P=(. نتايج مشابهي در مطالعه Marques-Vidal  وMilagre 

افراد  ٦/٥٣ درصد افراد نرمال و ٣/٥٦ كه نيز وجود داشت به طوري )١٤(

زدند كه البته اين ميبار در روز مسواك  داراي اضطراب، بيشتر از يك

و  Pratiwi همچنين در مطالعات ،)=٥٨/٠P( دار نبوديتفاوت كم، معن

 )٣١( Dumitrescu، )٣٠( Sheihamو  Marcenes و )١٧( همكاران

مسواك نيز نتايج مشابهي به دست آمده است. يعتي اضطراب و دفعات 

هرچند بر خلاف نتايج مطالعه  .)<٠٥/٠P( هم ارتباطي ندارندزدن با 

نشان  )٩(و همكاران Lee و  )٧(و همكاران  Crabtreeحاضر، مطالعات 

  دادند كه اضطراب بالا يكي از عوامل كاهش دفعات مسواك زدن است.

دن به كنكور سراسري، بر اساس نتايج اين تحقيق، در طي نزديك ش

متوسط ميزان خواب روزانه دانش آموزان سال آخر داري در يتغييرات معن

به صورتيكه  )=٠٠١/٠P، ٠٥/١٤-(آماره آزمون دبيرستان مشاهده شد

ساعت و دانش آموزاني  ٤تا  ٢درصد دانش آموزاني كه به طور متوسط 

خوابند، بيشتر شد و درصد ميساعت در روز  ٦تا  ٤كه به طور متوسط 

ساعت در روز  ٨تا  ٦و يا بين ساعت  ٨دانش آموزاني كه بيش از 

شود. ميخوابند، با نزديك شدن به تاريخ برگزاري كنكور كمتر مي

داري يش اضطراب دانش آموزان ارتباط معنهمچنين اين تغييرات با افزاي

يعني با افزايش سطح اضطراب، متوسط خواب روزانه  )=٠٢٢/٠P( دارد

آناليزهاي آماري، ميزان  شود. از طرفي با توجه بهميدانش آموزان كمتر 

تحقير اجتماعي اضطراب آزمون،  و متوسط خواب روزانه با ابعاد تنيدگي

بسياري  )>٠٠١/٠P و =٠١٩/٠P (به ترتيب داري استيداراي ارتباط معن

دانند، كه مشابه مياز منابع اضطراب بالا را عامل مهمي بر كم خوابي 

ي هاهمچنين با توجه به يافته. )٢،٣٢،٣٣( ي تحقيق حاضر استهاياففته

دست آمده ميزان متوسط خواب در دانش آموزان پسر به طور ه ب

بر طبق توصيه  .)=٠٠٣/٠P( داري از دانش آموزان دختر بيشتر استيمعن

ساعت  ١٠تا  ٨بنياد ملي خواب آمريكا، افراد نوجوان در طول شبانه روز به 

كه نتايج مطالعه  . در حالي)٣٤( خواب براي حفظ سلامتي بدن نياز دارند

درصد دانش آموزان  ٦/١٠ دهد در طول سال تحصيلي حداكثرميما نشان 

خوابند كه بيانگر لزوم توجه به ميساعت  ٨سال آخر دبيرستان بيشتر از 

عوامل كم خوابي،  اين موضوع است و بايد به جهت حفظ و ارتقا سلامت،

  شود. به خصوص اضطراب بالاي كنكور سراسري تعديل

با توجه به نتايج مطالعه ما، در طي گذر زمان و نزديكي به كنكور 

سراسري، دانش آموزان سال آخر دبيرستان دفعات بيشتري در هفته 

، ٦٢/٣٢-(آماره آزمون كنندمي(فست فود) مصرف  غذاهاي فوري

٠٠١/٠P=( . ماه مانده به كنكور، درصد افرادي  ١ماه تا  ٦به طوريكه از

كنند بيش از دو برابر ميبار در هفته غذاهاي فوري مصرف  ٥كه بيش از 

اي با ميزان اضطراب دانش آموزان شود. البته اين تغييرات تغذيهمي

از طرفي هرچند كه نتايج تا حدودي بيانگر  .)=٠٥٤/٠P( ارتباطي ندارد

مصرف بيشتر غذاهاي فوري در دختران است، اما دفعات مصرف غذاهاي 

البته  .)=٤٣٢/٠P( با جنسيت دانش آموزان مرتبط نيستفوري در هفته، 

دهد، هرچه اضطراب بالاتر مينشان  )٩( و همكاران Leeنتايج مطالعه 

مطالعه  .شودميباشد، مصرف غذاهاي ناسالم مانند فست فود بيشتر 

Errisuriz كه در آمريكا انجام شد مغاير  ٢٠١٦در سال  )٢٤( و همكاران

با نتايج تحقيق ما بود و نشان داد كه افزايش سطح اضطراب ارتباط 

) ٢٢،٢٣(و همكاران  Zellner .نزديكي با افزايش مصرف فست فود دارد

ثير اضطراب بالا بر مصرف فست فود در زنان و مردان أبيان كردند كه ت

متفاوت است و در زنان با افزايش اضطراب، مصرف فست فود بيشتر 

ي بيان شده هاتفاوت .شود اما در مردان عكس اين حالت صادق استمي

تر در مطالعات مختلف، نيازمند انجام تحقيقات بيشتر به جهت روشن

  ي فست فود است.هايزان وعدهشدن ارتباط ميزان اضطراب و م

  بر اساس نتايج بدست آمده، دانش آموزان سال آخر دبيرستان 

در طول سال تحصيلي منتهي به كنكور سراسري، مصرف ميان 

، ٩١/٩-(آماره آزمون دهندميي شيرين در طول روز را افزايش هاوعده

٠٠٧/٠P=( ي شيرين با افزايش هاهرچند كه افزايش مصرف ميان وعده

همچنين  .)=٩٧/٠P( دار نداردياضطراب دانش آموزان ارتباط معن سطح

در دختران و پسران دانش آموز، مصرف ميان  هابا وجود برخي تفاوت
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٨ 

) بر =٥٥٧/٠P( ي شيرين با جنسيت گروه هدف ارتباطي نداشتهاوعده

 Lee، )٢٤(و همكاران  Errisurizمطالعات ي اين تحقيق، هاخلاف يافته

كنند كه افزايش ميبيان  )٢٢،٢٣( و همكاران Zellner) و ٩( و همكاران

ي شيرين دارد، هااضطراب ارتباط نزديكي با افزايش مصرف ميان وعده

تواند خطاي ناشي از اندازه گيري ميكه علت تفاوت نتيجه مطالعه حاضر 

امه) و عدم درك مفهوم ميان (پرسشن ي شيرينهامصرف ميان وعده

  دانش آموزان باشد. شيرين توسط  وعده

ان در ي اين تحقيق، دشوار بودن پيگيري دانش آموزهااز محدوديت

بل به زمان بود چون ممكن بود بعضي از شركت كنندگان در مراحل ق ٣

ر ) درضايت جهت شركت مجدد در تحقيقعدم  (مانند غيبت، هر علتي

 هانمونه مراحل بعدي حضور نداشته باشند. به جهت رفع اين مشكل تعداد

  بيشتر از حداقل مورد نياز در نظر گرفته شد.

كردن  ب و دقت كم دانش آموزان در پرسهمچنين عدم آگاهي منا

يكي ديگر از مشكلات انجام تحقيق بود كه فرد مطالعه  هاپرسشنامه

  كننده در حين پر كردن پرسشنامه، با نظارت خود اين محدوديت را 

  كرد.ميبر طرف 

ي اين مطالعه، با نزديك شدن به تاريخ برگزاري هابر اساس يافته

كنكور سراسري، اضطراب آزمون ناشي از اضطراب تحصيلي در دانش 

ي رفتاري و عادات هايابد و متغيرميآموزان سال آخر دبيرستان افزايش 

ز مسواك، خواب روزانه، سلامت دهان و دندان، مانند الگوي استفاده ا

(فست فود) و دفعات مصرف ميان  دفعات مصرف غذاهاي فوري

كند و ميداري تغيير ين در اين دانش آموزان به طور معني شيريهاوعده

اندازد. البته ميها، سلامت دهان و دندان را به خطر نوع تغييرات آن

 دار دارد، دريتغييرات خواب روزانه ارتباط معن تغييرات اضطراب، تنها با

كه تغييرات ساير متغيرها ارتباطي با تغييرات اضطراب نشان  حالي

دهند.مين
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