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بررسي ميزان ترس و اضطراب از دندانپزشكي در دانشجويان پزشكي و دندانپزشكي 
  دانشگاه علوم پزشكي بابل

  
  **اعظم حداديدكتر  - *مريم قاسمپوردكتر 

  .استاديار گروه آموزشي دندانپزشكي كودكان دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي بابل -*
  .دندانپزشك -**

  
 چكيده

كه سبب اختلال در كار پيگيري و درمان است اضطراب دندانپزشكي يكي از مشكلات عمده بيماران و دندانپزشكان  :زمينه و هدف
 اين مطالعه با هدف تعيين سطح ترس و اضطراب دانشجويان دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي بابل و عوامل .توسط فرد خواهد شد

  . مرتبط با آن صورت گرفته است
 و DAS (Dental Anxiety Scale)صورت مقطعي با اسـتفاده از پرسـشنامه اسـتاندارد    ه  تحليلي ب–ن مطالعه توصيفي  اي:روش بررسي

(Dental Fear Survey) DFS نفر از دانشجويان پزشكي و دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي بابـل انجـام شـده اسـت    412 بر روي  .
 سـابقه مراجعـه بـه       ، سال ورود به دانشگاه و     وري شده نظير جنس، رشته تحصيلي      به همراه ساير اطلاعات جمع آ       DFS و   DASنمرات  

  . مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت ANOVA و t  و آزمونهايSPSSافزارآماري  مطب دندانپزشكي پس از ورود به كامپيوتر توسط نرم
   261دندانپزشـكي،    دانـشجوي    %2/28 برابـر     نفـر  116 پزشكي و     دانشجوي %8/71معادل   نفر   296 در بين افراد مورد مطالعه       :يافته ها 

   و  03/8±73/3  در ايـن مطالعـه بـه ترتيـب         DFS و DASميـانگين نمـره     .  دختر بودند  %7/36برابر   نفر   151پسر و    %3/63 معادل   نفر
در دختـران   ) DAS(ميانگين نمره اضطراب    . افراد مشاهده گرديد  % 3/13معادل    نفر 54ي در   ك بود و اضطراب دندانپزش    13/34 75/16±

 61/7±46/3 و   2/8±82/3ي به ترتيـب     كي و دندانپزش  كو دانشجويان پزش  ) P=000/0 (03/7 ±95/2 و   59/8±99/3و پسران به ترتيب     
)135/0=P (99/31±29/15 و   35±94/17 ي در دختران و پسران    ك ميانگين نمره ترس دندانپزش    .بود) 112/0=P (شايعترين عامـل   . بود

  .ق سوزن گزارش گرديدترس مربوط به تزري
و تحت تـاثير رشـته تحـصيلي و سـابقه مراجعـه بـه مطـب        يست  ي بين دانشجويان شايع ن    ك ترس و اضطراب دندانپزش    :نتيجه گيري 

  .موثر است DFS  و  DAS ر روي نمراتترم تحصيلي ب ولي جنس و ،ي قرار نداردكدندانپزش
   .  دانشجو - يكدندانپزش -ترس  - اضطراب :ها كليد واژه
  25/2/84: پذيرش مقاله  26/1/84: اصلاح نهايي  5/10/83: وصول مقاله

  ma_ghass56088@yahoo.com بابلوم پزشكي دندانپزشكي كودكان دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علآموزشي گروه :نويسنده مسئول
  

  مقدمه 
: توان چنين تعريف كرد     از نظر روان پزشكي اضطراب را مي      

 ناخوشايند و منتـشر بـا احـساس خطـر           ناآرامي، هراس و ترس   
شباهت تـرس و    . كه منبع آن قابل شناخت نيست     بروز نزديك   

اضطراب در اين است كه هر دو در مقابل خطر و در پاسـخ بـه                
العملهـاي فيزيولوژيـك مـشابهي      شوند و عكس    آن احساس مي  

تفاوت اين دو در آن است كـه ريـشه اضـطراب از درون              . دارند
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د و پاســخي بــه تهديــد ناشــناخته و آيــ شخــصيت بيــرون مــي
نامشخص اسـت، داراي جنبـة تعارضـي اسـت و غالبـاً مـزمن               

  )    1(.باشد مي
ي كنتـرل تـرس و      كيكي از موارد مورد توجه در دندانپزش ـ      

از افراد جوامع غربـي در      % 40 حدود. باشد اضطراب بيماران مي  
افراد به شـدت    % 20ي نگران بوده و     كمورد مراجعه به دندانپزش   

برخورد با ترس و اضطراب بيماران در طي        ،  )2(.ترسند  ز آن مي  ا
ي كي از نگرانيهاي اوليه در حرفه دندانپزش      كدرمانهاي دندانپزش 

طوري كه اين امر سبب پيگيري كمتر و گاهي عدم          ه  باشد ب  مي
  ) 4-3(.ي گرديده استكمراجعه جهت درمانهاي دندانپزش
سـشنامه   توسـط پر   ي معمـولاً  كاضطراب و ترس دندانپزش ـ   

گيـري   متفـاوتي بـراي انـدازه      مقياسـهاي . شـود  گيري مي  اندازه
 هــاي مختلــف اضــطراب و تــرس وجــود دارد كــه      جنبــه

  و DASهاي كاربردي پذيرفتـه شـده در ايـن زمينـه     پرسشنامه
DFS 5(.باشد  مي(  ،DAS   مختلـف  شـرايط   مورد از   چهار   داراي

نيـك  ياحـساس ملاقـات در كل  : ي اسـت كـه شـامل     كدندانپزش
ي، تـراش   كي، انتظار براي درمان در مطب دندانپزش ـ      كانپزشدند

امكان پنج  كه براي هر مورد     ،  باشد گيري مي  دادن دندان و جرم   
 دامنه نمـرات ايـن پرسـشنامه از         .وجود دارد  5-1از نمره    پاسخ

انـد كـه ايـن       تحقيقات مختلف نـشان داده    ،  )4(.باشد  مي 4-20
  ) 7-6(.دار استي بالايي برخورئي و روائپرسشنامه از پايا

شود  گيري مي   اندازه DFS توسط   ي معمولاً كترس دندانپزش 
سـوال بـوده كـه در سـه قـسمت      بيـست  اين پرسشنامه شامل    

هاي بدني اضطراب و اضـطراب ايجـاد         اجتناب از درمان، نشانه   
گردد كـه بـه هـر        ي تنظيم مي  كشده توسط تحريكات دندانپزش   

 100-20از  ات  گيـرد و دامنـه نمـر       نمره تعلـق مـي     5-1سوال  
اين پرسشنامه نيز پذيرفتـه شـده      روائي و پايائي    ،  )6،4(.باشد  مي

  ) 7(.است
Stabholz اضطراب دندانپزشكي 1999 و همكاران در سال   

بيمار كه  صد و هشتاد    . را بين درمانهاي مختلف محاسبه كردند     
بودنـد وارد      جهت شش نوع درمان دندانپزشكي مراجعـه كـرده        

دندان بود و   خارج   مربوط به    DASترين نمره    بالا .مطالعه شدند 
 49-35بيماران در گروه سني . گيري قرار داشت پس از آن جرم

  )8(. را داشتندDASسال و زنان بالاترين امتياز 
عنوان گروهي كه در    ه  ي ب كي و دندانپزش  كدانشجويان پزش 

طي دوران تحصيل خود بـه خـصوص در سـالهاي بـالاتر و در        
زا نظير محيط بخشها، سوزن، يونيت و        ترسبخشها با عوامل اس   

تواند روي تـرس و اضـطراب        تماس مستقيم داشته كه مي    . . . 
آنها اثر بگذارد و از آنجايي كه اين دانشجويان در زمان حـال و              
 آينده بـا بيمـاران مختلـف كـه بعـضي از آنهـا بـسيار ترسـو و                  

باشند مواجـه هـستند ميـزان تـرس ايـن افـراد از           مضطرب مي 
نپزشكي نقش مهمي در كنترل ترس و  اضـطراب بيمـاران        دندا

لذا اين مطالعه با هـدف تعيـين ميـزان تـرس و             . خواهد داشت 
اضطراب از دندانپزشكي در دانشجويان دانشگاه علـوم پزشـكي          

 قرار داشـتند انجـام شـده        1381-1375بابل كه بين ورودهاي     
  . است

  
   روش بررسي

  مقطعـي بـر روي     صورته   تحليلي ب  –اين مطالعه توصيفي    
 دانشجوي پزشكي و دندانپزشكي مشغول بـه تحـصيل در           412

شامل ورودهاي  مطالعه   در زمان كه  دانشگاه علوم پزشكي بابل     
سـي ميـزان    ردر ايـن بر   . شدند، انجـام شـده اسـت        مي 75-81

 DASترس دندانپزشكي توسط پرسشنامه استاندارد       اضطراب و 
ور در بخـشها و  هـا بـا حـض    پرسـشنامه .  محاسبه گرديد DFS و

هاي درس دانشجويان بين آنها توزيع گرديـد و پـس از             كلاس
 DFS و DASدر كنـار پرسـشنامه      . دش ـآوري   پاسخ دادن جمـع   

  وضـعيت تأهـل،     اطلاعات دموگرافيك افراد شامل سن، جنس،     
و سـابقه   ) ترم تحـصيلي  (سال ورود به دانشگاه     ،   تحصيلي رشته
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پرسـشنامه   (.ي گرديد آور ه به مطب دندانپزشكي نيز جمع     عجامر
  )در آرشيو مجله موجود است
د و پس از ورود به      شآوري كدگذاري    اطلاعات پس از جمع   

ــرم  ــط ن ــامپيوتر توس ــاري   ك ــزار آم ــاي و آزمونSPSSاف   وt ه
ANOVA            مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت و بـراي مـشخص 

ــردن ــرات  ك ــه نم ــت از   از اينك ــوردار اس ــال برخ ــع نرم  توزي
Kolmogorov – Smirnov استفاده گرديد.  

  
   ها يافته

 نفــر از دانــشجويان پزشـــكي و   412در ايــن  مطالعــه   
دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي بابل كه بين ورودي سالهاي   

معـادل   نفـر    269.  قرار داشتند مورد برسي قرار گرفتند      75-81
 نفـر  116پزشـكي و  دانـشجوي  از افراد شركت كننـده       8/71%

توزيع جنـسي   . شجويان دندانپزشكي بودند   از دان  %2/28برابر با   
 %3/63برابـر    نفر   261افراد شركت كننده بدين صورت بود كه        

افراد شركت كننده در اين     .  مرد بودند  %7/36معادل   151زن و   
 سن داشتند كه ميـانگين سـني افـراد شـركت            33-18سي  ربر

 از افـراد  %2/90برابـر   نفـر   343.  سال بود  44/22±52/2كننده  
 %8/9برابـر    نفـر    37 ،راجعه به دندانپزشـكي را داشـتند      سابقه م 
ورودي  از نظـر سـال    . اي به دندانپزشكي نداشـتند      مراجعه اصلاً

، 76 سـال    %8/13برابـر    نفر   57،  75 سال   %2/10يعني   نفر   42
 سـال   %3/14معـادل    نفـر    59،  77 سال   %5/16معادل   نفر   68
 سـال   %8/14معادل   نفر   61،  79 سال   %5/15 برابر    نفر 64،  78
.  بودنـد 1381 نيـز ورودي سـال   %8/14برابـر بـا    نفر 61 و  80

ميانگين نمره اضطراب دندانپزشكي در دانشجويان مورد مطالعه        
  . آمده است 1شماره  كه به تفكيك در جدول  بود73/3±03/8

 DAS  اين بررسي اضطراب دندانپزشكي بر اساس نمـره         در
 افـراد بـا     )12 كمتـر از     DAS( به سـه گـروه بـدون اضـطراب        

و افـراد بـا اضـطراب       ) 14يـا   13برابر   DAS( اضطراب متوسط 

 نفـر  351تقسيم شدند كـه    ) 15 بزرگتر يا مساوي     DAS(شديد  
 نفـر   33اضطراب متوسط و    % 2/5 ،بدون اضطراب % 7/86برابر  

 2 جـدول شـماره    .نيـز اضـطراب شـديد داشـتند       % 1/8معادل  
 دانـشجويان   انحراف معيار تـرس دندانپزشـكي را در        ميانگين و 

پزشكي و دندانپزشكي به تفكيـك جـنس، سـابقه مراجعـه بـه              
مطب دندانپزشكي رشـته تحـصيلي و سـال ورود بـه دانـشگاه              

  .دهد نشان مي
ميانگين نمره ترس دندانپزشكي در دانـشجويان پزشـكي و      

 بود و بيشترين عامل ترس از       13/34±75/16دندانپزشكي بابل   
  .شد سي مربوط ميح دندانپزشكي به تزريق و سوزن بي

  
  بحث

 از افـراد    %20-%3ژيك نـشان داده كـه       لومطالعات اپيدميو 
ترس و اضطراب نسبت به درمانهـاي دندانپزشـكي دارنـد كـه             

در اين مطالعه ميانگين ،  )9(.سبب بروز مشكلاتي نيز خواهد شد     
% 2/5 برابر    نفر 21 بود كه    DAS(، 73/3±03/8(نمره اضطراب   

اضطراب شديد داشتند   % 1/8ادل  مع نفر   33اضطراب متوسط و    
از افـراد دچـار اضـطراب       % 3/13يعنـي    نفـر    53كل   طوره  و ب 

 در مـورد   Peretz Bاي كه توسط در مطالعه. دندانپزشكي بودند
 سـاله انجـام     18-12 فـرد    104اضطراب دندانپزشكي بـر روي      

 كـه ايـن     ،)5(. بـود  DAS، 2/3±49/9شده بود ميـانگين نمـره       
 در  .باشـد  خاطر تفاوت سني دو مطالعه مي     ه   ب اختلافات احتمالاً 

 بـر  2001 و همكاران در سـال  Locker Dاي كه توسط  مطالعه
افراد دچار اضطراب % 5/12 ،بالغ صورت گرفته بودجوانان روي 

اي كـه توسـط      در حالي كه در مطالعـه      ،)10(.دندانپزشكي بودند 
Kaakko T     و همكاران انجام شده بـود حـاكي از شـايع بـودن 

ــط ــود   اض ــشجويان ب ــين دان ــكي در ب در ، )11(.راب دندانپزش
 بيشترين اضطراب) 12 (Johansson P و) Peretz B ) 5مطالعه

ر ـحاضدندانپزشكي مربوط به دريل بود در حالي كه در مطالعه           
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اضطراب دندانپزشكي مربـوط بـه دريـل در مرتبـة سـوم قـرار               
 مطالعه ميانگين نمره هريـك از سـوالات تـرس         اين  در  . داشت

  بود كـه ايـن مقـدار در        7/1±83/0دندانپزشكي در افراد مطالعه   
  نـدر اي، )5(.رديدــ گزارش گPeretz B  ،75/0±95/1طالعهــم

  
در دانشجويان پزشكي و دندانپزشكي علوم پزشكي بابل به ) DAS(ميانگين و انحراف معيار اضطراب دندانپزشكي : 1جدول 

  تفكيك متغيرهاي مورد مطالعه
 p-value ميانگين )SD±(انحراف معيار   تعداد  يتوضع  متغير

  000/0  03/7  95/2  150  مذكر  جنس  59/8  99/3  254  مونث

  065/0  24/8  62/3  343  دارد  سابقه مراجعه به مطب دندانپزشكي  93/6  67/4  30  ندارد
  135/0  61/7  46/3  116 دندانپزشكي  رشته  2/8  82/3  289  پزشكي

75  42  9/2  58/7  
76  56  59/1  48/5  
77  66  57/3  18/8  
78  55  41/4  76/7  
79  64  92/3  81/8  
80  61  42/3  44/8  

  
  
  

  سال ورودي

81  61  32/4  44/8  

000/0  

  
در دانشجويان پزشكي و دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي بابل ) DFS(ميانگين و انحراف معيار ترس دندانپزشكي : 2جدول 

  ورد مطالعهبه تفكيك متغيرهاي م
 p-value ميانگين )SD±(انحراف معيار   تعداد  وضعيت  متغير

  002/0  63/30  9/13  147  مذكر  جنس  14/36  94/17  248  مونث

  414/0  97/33  12/16  343  دارد  سابقه مراجعه به مطب دندانپزشكي  04/37  26/25  23  ندارد
  111/0  99/31  29/15  114 دندانپزشكي  رشته  35  25/17  282  پزشكي

75  42  9/8  76/37  
76  56  76/5  44/25  
77  64  78/19  43/35  
78  52  03/20  19/37  
79  62  74/19  83/36  
80  61  85/9  03/32  

  
  
  

  سال ورودي

81  59  44/20  67/38  

002/0  
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مريم قاسمپور و همكاردكتر

  

ــطراب     ــره اض ــانگين نم ــه مي ــرس ) DAS(مطالع ــره ت  و نم
 بود كه ايـن   در جنس مونث بيشتر از مذكر     ) DFS(دندانپزشكي  

دار بـوده    از نظر آماري نيـز معنـي   tاختلاف با استفاده از آزمون
 نيـز اضـطراب و تـرس     Peretz Bدر مطالعـه ). >05/0P(اسـت 

اي   و در مطالعـه   ) 5(دندانپزشكي در دختران بيشتر از پسران بود      
% 6كه در كشور دانمارك انجام شده بود اضـطراب متوسـط در             

راب بالاي دندانپزشكي بـا جـنس       افراد مشاهده گرديد كه اضط    
 بـر   2001 در بررسي ديگـري كـه در سـال           ،)13(.رابطه داشت 

 نفر از دانشجويان عربستاني صورت گرفـت دختـران          368روي  
اضطراب بيشتري نسبت به پسران داشتند و سطح كلـي تـرس            

  Stabholz مطالعـه ،)14(.بوده است% 39در جامعه مورد مطالعه 
 دارد  DASن اثر را بـر روي نمـرات         شان داد كه جنس قويتري    ن
 سـاله نـروژي صـورت       18و در بررسي كه بـر روي افـراد          ) 8(

 گـزارش   DFSدار بـين دو جـنس از نظـر            گرفت تفاوت معنـي   
 جنـسيت  Johansson P در حـالي كـه در مطالعـه    ،)10(.گرديد

 در بررسـي ديگـري      ،)12.( نداشت DFSتاثيري بر روي نمرات     
 جارستاني انجام شده بود متوسـط     آموز م    دانش 139كه بر روي    

DAS   و DFS      گـزارش شـد و در ايـن    حاضـر   بالاتر از مطالعـه
 نداشـته   DFS و   DASمطالعه نيـز جـنس تـاثيري بـر نمـرات            

ميانگين نمـره اضـطراب و تـرس دندانپزشـكي در           ،  )15(.است
دانشجويان پزشكي بالاتر از دانشجويان دندانپزشكي بـود ولـي          

در حالي كه   ) <05/0P(.دار نبود   معنياين اختلاف از نظر آماري      
 ساله در كشور هند و      22-17 دانشجوي   304اي بين     در مطالعه 

با هدف تعيين شيوع ويژگيهاي ترس دندانپزشكي انجـام شـده           
مـشاهده شـد و   % 51معـادل  بود احساس ترس در اكثـر افـراد      

ميزان ترس در دانشجويان دندانپزشـكي بيـشتر از دانـشجويان           
نمـره اضـطراب و    ميـانگين حاضـر  مطالعه  در، )16(.پزشكي بود 

دندانپزشكي  عه به ـدر افرادي كه سابقه مراج     دندانپزشكي ترس
را داشتند بيشتر از افرادي بود كه سابقه مراجعه به دندانپزشكي           

 اختلاف آماري   tرا نداشتند كه در اين مورد با استفاده از آزمون           

ي كـه در مطالعـه      حال در) <05/0P(داري مشاهده نگرديد      معني
Peretz B بر روي دانشجويان، نشان 2000 و همكاران در سال 

درماني فرآيند  داد كه نمرات اضطراب در دانشجوياني كه تحت         
، )17(.باشـد   مـي  افراد   در گذشته قرار گرفته بودند بيشتر از ساير       

 ساله نـروژي انجـام شـده بـود          18وي افراد    ر در بررسي كه بر   
ز يك تجربـه درد داشـتند، اضـطراب را          دانشجوياني كه بيش ا   

در اين مطالعـه نمـره اضـطراب        ،  )10(. برابر گزارش كردند   9/9
 داري  طـور معنـي   ه  هاي بالاتر ب    دندانپزشكي در دانشجويان ترم   

)05/0P< (هاي پايين بـود و اختلافـات       از دانشجويان ترم   كمتر
هـاي مختلـف از      نيز بين دانشجويان تـرم    ) >05/0P(داري  معني
 اي  ترس دندانپزشكي وجود داشت در حالي كـه در مطالعـه           نظر

 و همكاران در مورد اضطراب دندانپزشـكي  Kieser Jكه توسط 
سـال   بين دانشجويان دندانپزشـكي صـورت گرفتـه بـود بـين           

  )18(.داري وجود نداشت تحصيلي و نمره اضطراب ارتباط معني
تزريـق و   حاضـر   تـرس در مطالعـه      ايجـاد   بيشترين عامـل    

ايجـاد   نيز بيشترين محرك Peretz Bود كه در مطالعه سوزن ب
ــزارش      ــوزن گ ــكي س ــشجويان دندانپزش ــين دان ــرس در ب ت

 ـ ،  )17(.گرديد در عنـوان يـك عامـل ديگـر     ه تراش دندان نيز ب
ترس در بين دانشجويان پزشـكي و دندانپزشـكي كـشور           ايجاد  

  ) 15(.هند بوده است
  

  گيري نتيجه
 ـترس و اضطراب دندانپزشكي     شجويان شـايع نيـست و   بين دان

ــب     ــه مط ــه ب ــابقه مراجع ــصيلي وس ــته تح ــأثير رش  تحــت ت
   ولي جنـس و ترم تحصــيلي بر روي ،دندانـپزشكي قـرار ندارد

  . موثر استDFS و DASنمرات 
  

  تقدير و تشكر 
انـد    از كليه كساني كه در انجام اين مطالعه همكاري داشته         

  . گردد تقدير و تشكر مي
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