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Abstract 
 

Introduction: Injury to both the primary and permanent dentitions is one of the most common dental 

problems. The prognosis of dental trauma depends on the basic measures taken 

immediately after trauma. This study was designed to assess the level of knowledge, 

the attitude of kindergarten coaches about primary teeth trauma in Khorramabad city. 

Materials  

& Methods: 
In this Cross-sectional study, 100 kindergarten coaches in Khorramabad participated 

in this study in 2019-2020. A valid and reliable confirmed questionnaire was used for 

data collection. Data were analyzed with Pearson correlation coefficients and 

independent t-test (p value < 0.05). 

Results: In this study, the mean score of coaches’ attitude was 68.5 and the mean score of 

knowledge was 34.9. In the present study, the factors of gender, age, level of 

education had no significant relationship with their knowledge score (p value > 0.05) 

and attitude, but between work experience with knowledge scores (p value = 0.02) 

and attitude (p value = 0.004) and so between the level of knowledge (p value = 

0.004) and attitude (p value = 0.008) and passing the dental emergency training 

course, a direct relationship was observed. In this study, there was a significant 

relationship 64% of the coaches experienced dental trauma and their mean score of 

knowledge (p value = 0.04) and attitude (p value = 0.001) was significantly higher 

than other coaches. 

Conclusion: The assessed level of dental knowledge of the coaches participating in this study was 

poor, whereas their attitude about primary tooth trauma was good. The great 

suggestion is to hold educational programs in this regard to increase the level of 

knowledge of kindergarten coaches in the field of dental trauma.  
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 شیریهای دندانبه تروما  یهآباد در زمینهای شهر خرمنگرش مربیان مهدکودک و آگاهیمیزان بررسی 
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  4مهدیه مهرفر 

 

 چکیده
 

آگهی تروماهای دندانی پزشکی است. پیشترین مشکلات دندانآسیب به سیستم دندان شیری و دائمی، از رایج :مقدمه
میزان گیرد. هدف از انجام این مطالعه، ارزیابی وابسته به اقداماتی است که بلافاصله پس از حادثه انجام می

 بود. در شهر خرم آباددندان شیری  یتروما یهدر زمینها ، نگرش مربیان مهدکودکآگاهی

 ۱399-۱398در سال  آبادهای شهر خرمنفر از مربیان مهدکودک ۱۰۰ ، تعدادتحلیلی -توصیفی یدر این مطالعه ها:مواد و روش
 هاداده .واقع شد تأیید مورد آن پایایی و روایی ای بود کهنامهپرسش صورت به اطلاعات آوریجمع شرکت کردند.

 (.> p value ۰5/۰مورد ارزیابی قرار گرفت ) T-testو  Pearsonهای آماری روش زبا استفاده ا

. شد محاسبه 9/34 آگاهی، ینمرهو میانگین  5/68 ،نگرش مربیان یمیانگین نمرهی حاضر، در مطالعه :هایافته
 نداشت داریمعنی یرابطه هاآن نگرش و آگاهی ینمره با تحصیلات سطح سن، جنس، همچنین فاکتورهای

(۰5/۰ p value >) آگاهی نمرات با کاری یسابقه بین اما (۰2/۰ = p value )نگرش و (۰۰4/۰ = p value )
 نگرش و( p value = ۰۰4/۰) آگاهی سطح با پزشکیدندان اورژانس آموزش یدوره گذراندن بین همچنین و
(۰۰8/۰ = p value )که داشتند را دندانی ترومای یتجربه مربیان، ازدرصد  64. داشت وجود داریمعنی ارتباط 

 از بیشتر داریمعنی طور به هاآن (> p value ۰۰۱/۰) نگرش و( p value = ۰4/۰) آگاهی ینمره میانگین
 .بود مربیان سایر

 شیری دندان ترومای به نسبت هاآن نگرش سطح اما شد، ارزیابی ضعیف مطالعه، این در مربیان آگاهی سطح :یریگجهینت
 آموزشی هایبرنامه دندانی، ترومای یزمینه در مربیان آگاهی سطح افزایش منظور به شودمی پیشنهاد. بود خوب

 .گردد برگزار ارتباط این در

 .نگرش آگاهی، شیری، دندان :هاواژه دیکل
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 مقدمه

 تواندمی و( 2، 1) است شایع بسیار کودکان بین در تروما،

 رد مالی و فیزیولوژیک شناختی،روان جدی عوارض به منجر

 (.4، 3)شود  فرد زندگی

 خردسال، کودکان در دندانی تروماهای اصلی عوامل از

 غیره و هامهدکودک خانه، در فیزیکی هایفعالیت به توانمی

 رانندگی، تصادفات ورزشی، هایفعالیت به نوجوانان در

 .(5) کرد اشاره غیرهو  هاخشونت

 که تاس اقداماتی به وابسته دندانی تروماهای آگهیپیش

 رد و تأخیر گیردمی انجام محل در حادثه از پس بلافاصله

 تغییر همچون جانبی عوارض به منجر است ممکن درمان

آن از(. 6)شود  دندان رفتن دست از و لقی عفونت، رنگ،

 حادثه یصحنه در حاضر افراد اولین احتمالاً مربیان که جایی

 لازم هایآموزش شرایط این فوری مدیریت برای باید هستند،

  اهمیت به نسبت مربیان نگرش. ببینند را

  اثربخشی تواندمی زمینه، این در لازم دانش کسب

  .(8، 7) کند دو چندان را هاآموزش

ی آگاه و دانش کلی سطح باید آموزش، هرگونه از قبل

 آگاهی یزمینه در متعددی مطالعات .مربیان سنجیده شود

 است شده انجام دندانی ترومای اورژانسی اقدامات از مربیان

 داده ننشا را ارتباط این در مربیان ناکافی آگاهی اکثراً که

  (.10، 9، 7است )

 دندانی تروماهای از بعد اولیه هایکمک که جاییآن از

 دارند، حضور حادثه محل در که افرادی توسط کودکان

 هرش در ارتباط در این ایمطالعه تاکنون اما است، مهم بسیار

 ارزیابی مطالعه، این هدف رو این از نشده؛ انجام آبادخرم

 با رابطه در هامهدکودک مربیان نگرش و آگاهی سطح

 .بود آبادخرم شهر در شیری دندان تروماهای

 جنس، سن، ارتباط عدم مطالعه، این صفر یفرضیه

 مربیان آگاهی و نگرش سطح با اورژانس هایدوره گذراندن

 .بود دندانی تروماهای از

 

 هاو روش مواد

  سال در تحلیلی، -توصیفی یمطالعه این انجام برای

 روش به هامهدکودک مربیان از نفر 100تعداد  ،1398-1399

 . شدند انتخاب سرشماری

 هایمهدکودک مربیان به اطلاعات، گردآوری جهت

 توضیحاتی یارائه ضمن. گردید مراجعه آبادخرم شهر سطح

 در پژوهش، این از هدف و نامهپرسش تکمیل مورد در

. قرار گرفت هاآن اختیار در نامهپرسش افراد، رضایت صورت

 لمی،ع منابع به مراجعه بدون شد خواسته کنندگانشرکت از

 سایرین هب مطالب انتقال از و نمایند اقدام پاسخگویی به نسبت

 .ورزند اجتناب

 جهت کافی یانگیزه که بودند مربیانی ورود، معیار

 هایینامهپرسش خروج، معیار و داشتند را مطالعه در شرکت

 .بودند شده تکمیل ناکامل صورت به که بود

 که اینامهپرسش اطلاعات، از نمودن فراهم منظور به

، 11)مورد پژوهش  موضوع با مشابه مقالات از آن سؤالات

 ایطشر با سؤالات و گردید استفاده بود، شده آوریجمع( 12

 یمرحله در شد. سازیبومی و هماهنگ مطالعه نیازهای و

 .رسید اطفال پزشکیدندان متخصصین تأیید به روایی آن اول،

 بین نامهپرسش 20 پایایی، تأیید برای دوم، یمرحله در سپس

آماری،  آزمون از استفاده با و شد توزیع هامهدکودک مربیان

 کرونباخ، آلفای ضریب گرفت. قرار بررسی مورد مجدداً

 26 و قسمت 3 شامل نامهپرسش اطلاعات. شد محاسبه 868/0

، (سؤال 8) دموگرافیک اطلاعات اول، قسمت. بود سؤال

 در کنندگانشرکت نگرش به مربوط سؤالات دوم قسمت

 سؤالات سوم، قسمت و( سؤال 6) دندانی تروماهای مورد

 این در. بود( سؤال 12) کنندگانشرکت آگاهی به مربوط

 از کی هر به نگرش، بخش سؤالات به پاسخ برای نامهپرسش

 به پاسخ برای. شد داده اختصاص 4 تا 0 ینمره سؤالات

 در و یک ینمره صحیح، یگزینه به آگاهی بخش سؤالات

  نظر در صفر ینمره اشتباه، پاسخ یا و ندادن پاسخ صورت
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  مجموع در نگرش و آگاهی قسمت دو هر در. شد گرفته

  و متوسط (6/66-3/33) ینمره ضعیف، (0-3/33) ینمره

 . شد محسوب خوب (6/66 از بیشتر) ینمره

 SPSS افزارنرماز  هاستفاد با شده یگردآور اطلاعات

 ,version 22, IBM Corporation, Armonk) 22 ینسخه

NY)، ضریب ،یفیآمار توص یهاروش Pearson آزمون و 

Independent t-test، گرفتند قرار لیتحل و هیتجز مورد 

(05/0 p value <).  

 کد با شده تصویب ینامهپایان حاصل حاضر یمطالعه

 اخلاق یکمیته در IR.LUMS.REC.1399.077 اخلاق

 .باشدمی لرستان پزشکی علوم دانشگاه

 
 هاافتهی

 سطح هایمهدکودک خانم از مربیان نفر 100 مطالعه، این در

 سنی، یرده فراونی توزیع که نمودند آباد شرکتخرم شهر

  داده نشان 1 جدول در مربیان تحصیلات سطح و کار یسابقه

 .است شده
 

 سطح و کار یسابقه سنی، یرده فراونی توزیع: 1 جدول

 مربیان تحصیلات

 تعداد )درصد(  متغیر

 سنی یرده

 5۱ (5۱) سال 3۰-2۰
 39 (39) سال 4۰-3۰
 7 (7) سال 5۰-4۰

 3( 3) سال 5۰بیشتر از 

 ی کارسابقه

 ۱2( ۱2) سال ۱کمتر از 
 43( 43) سال 5-۱
 26( 26) سال ۱۰-5

 ۱9( ۱9) سال ۱۰بیشتر از 

سطح 
 تحصیلات

 7( 7) دیپلم
 ۱7( ۱7) فوق دیپلم
 65( 65) لیسانس

 ۱۱( ۱۱) کارشناسی ارشد
 

 اولیه، هایکمک آموزش یدوره گذراندن فراونی توزیع

 و پزشکیدندان هایاورژانس آموزش یدوره گذراندن

 جدول در مربیان، اطرافیان یا خود در دندانی آسیب یتجربه

از  درصد 6 ، تنهاجدول ینطبق اطلاعات ا .شودمی مشاهده 2

 .اندگذرانده را پزشکیدندان هایاورژانس یدوره یان،مرب
 

های ی آموزش کمک: توزیع فراونی گذراندن دوره2جدول 

ی آسیب دندانی پزشکی و تجربههای دنداناولیه، اورژانس

 در خود یا اطرافیان مربیان

  تعداد )درصد( متغیر

های ی آموزش کمکگذراندن دوره
 اولیه

 (69 )69 

 هایی آموزش اورژانسگذراندن دوره
 پزشکیدندان

 (6 )6 

ی آسیب دندانی در خود یا تجربه
 اطرافیان

 (64 )64 

 

 8/9 با مربیان برابر آگاهی نمرات میانگین بررسی، این طی

 6/11مربیان،  نگرش نمرات میانگین و آمد دست به 9/34 ±

 ها،داده توزیع نوع مبنای بر(. 100 از) آمد به دست 5/68 ±

 کلی طور به( درصد 48) کنندگانشرکت اکثر آگاهی سطح

 ها سطح نگرش اکثر آن و گرفت قرار کم سطح در

 .(3 جدول) ( مطلوب بوددرصد 62)
 

 : توزیع فراونی سطح آگاهی و نگرش مربیان3جدول 

 )درصد( تعداد  متغیر

 
 سطح نگرش

 ۰( ۰) نامطلوب
 38( 38)  متوسط
 62( 62)  مطلوب

 
 آگاهیسطح 

 48( 48)  کم
 38( 38)  متوسط
 ۱4( ۱4)  زیاد

 

و سطح  یسن ینشان داد که رده Spearman آزمون

یمعن یهرابط هاآن نگرشو  یبا نمرات آگاه یانمرب یلاتتحص

کار با نمرات  یسابقه یناما ب ،(< p value 05/0دار نداشتند )

رابطه ،(p value = 004/0) نگرش و( p value = 02/0) یآگاه

 .شد مشاهده مستقیم ی

 یبا نمره یآگاه ینمره یننشان داد که ب Pearson آزمون

 (. p value = 008/0وجود داشت ) یممستق یرابطه ،نگرش
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 ی آسیب دندانیهای مختلف و تجربه: میانگین نمرات آگاهی و نگرش مربیان به تفکیک گذراندن دوره4جدول 

 متغیر
 گذراندن دوره عدم گذراندن دوره

p value 
 انحراف معیار ±میانگین  انحراف معیار ±میانگین 

ی گذراندن دوره
های آموزش کمک

 اولیه

 ۱4/۰ 6/69 ± 7/۱۱ 9/65 ± 2/۱۱ ی نگرشنمره

 ۰4/۰ 8/36 ± 8/7 6/3۰ ± 4/۱3 ی آگاهینمره

ی گذراندن دوره
های آموزش اورژانس

 پزشکیدندان

 ۰۰8/۰ 6/8۰ ± 8/6 7/67 ± 5/۱۱ ی نگرشنمره

 ۰۰2/۰ 6/55 ± ۱/۱۰ 6/33 ± 5/9 ی آگاهینمره

ی آسیب تجربه
دندانی در خود یا 

 اطرافیان

 7/6۱ ± 9/۱۰          ی نگرشنمره    
 

           2/۱۰ ± 3/72 
 

         ۰۰۱/۰ > 
 

 ۰4/۰         ۱/37 ± 7/9           ۰2/3۱ ± 6/9        ی آگاهینمره
 

 

 ینمره یانگیننشان داد که م Independent t-test آزمون

را  اولیه هایکمک آموزش یکه دوره یانیمرب یننگرش ب

دار نداشت یاختلاف معن ،نگذرانده بودند یاگذرانده بودند 

(05/0 p value >.) ینکه ا یانیمرب یآگاه ینمره یانگینم اما 

  ودب مربیانی از بیشتر داریمعنی طور به بودند، گذرانده رادوره 

 .(4)جدول  (p value = 14/0)بودند  نگذرانده را دوره که

  ینمرات آگاه میانگین داد، نشان آزمون این همچنین

(002/0 = p value( و نگرش )008/0 = p value )مربیانی در 

 گذرانده را پزشکیدندان هایاورژانس آموزش یدوره که

ره را دو ینا که بود مربیانی از بیشتر داریمعنی طور به بودند،

 (.4)جدول  نگذرانده بودند

داد که  نشان Independent t-test آزمون یگرد یسو از

 ( و نگرش p value = 04/0) یآگاه ینمره یانگینم

(001/0 > p value) در دندانی آسیب یتجربه که مربیانی در 

 نمربیا سایر از بیشتر داریمعنی طور به داشتند، اطرافیان یا خود

 .(4)جدول بود 

 

 بحث

 صفر یفرضیه مطابق حاضر، تحلیلی -توصیفی پژوهش در

 با نمرات یانمرب یلاتو سطح تحص یسن ینشان داد که رده

 خلاف بر امادار نداشت، یمعن یرابطه هاآن نگرشو  یآگاه

 نگرش، و آگاهی نمرات با کار یسابقه بین صفر، یفرضیه

 .شد مشاهده مستقیم یرابطه

( کم درصد 48) یانمرب اکثر یآگاه سطح مطالعه، این در

( مطلوب بود و با درصد 62ها )اما سطح نگرش اکثر آن بود

ود. ب یافته یشافزا یزنگرش ن ینمره ی،آگاه ینمره یشافزا

همکاران  و Raoof یمطالعه در حاضر یمطالعه نتایج با همسو

 کنندگان،شرکت ،(8)همکاران  و Rouhaniی مطالعه و (7)

 به تواندمی مورد این که. داشتند تروما یزمینه در کمی دانش

 شآموز عدم و مناسب اطلاعاتی منابع به دسترسی عدم علت

 .باشد دندانی ترومای یزمینه در مربیان

 اب مربیان تحصیلات سطح و سنی یرده حاضر، یمطالعه در

 ینب امادار نداشت، یمعن یرابطه هاآن نگرش و آگاهی نمرات

 مشاهده مستقیم یرابطه نگرش،و  آگاهیکار با نمرات  یسابقه

 Erel و Duruk یمطالعه در حاضر، یمطالعه خلاف بر. شد

 هایآموزش دلیل به کمتر، کاری یسابقه با پزشکاندندان ،(13)

 .داشتند دندان ترومای یزمینه در بیشتری آگاهی تر،کامل

شاه  همچنین و (8)همکاران  و Rouhani یمطالعه در

 داریمعنی ارتباط آماری لحاظ از( 11)همکاران  و ناصری

 سن، لمث دموگرافیک فاکتورهای از یک هیچ با آگاهی بین

 .نشد یافت کاری یسابقه و جنس

 مشهد، در( 14) همکاران و Mehrabkhani یمطالعه در
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 آگاهی سطح با داریمعنی ارتباط دهندگان پاسخ سن تنها

 .داشت زمینه این در هاآن

 آموزش یدوره مربیان، ازدرصد  69 مطالعه، این در

 ینمره یانگینم بین و بودند گذرانده را اولیه هایکمک

 ارتباط اولیه هایکمک آموزش یدورهبا گذراندن  یآگاه

 .داشت وجود مستقیم

 یمطالعه نیز و( 3و همکاران ) Attarzadeh یمطالعه در

Young قبلاً  که معلمانی شد مشخص ،(15) همکاران و 

 به اندگذرانده را پزشکیدندان یاولیه هایکمک هایدوره

 و آموزش هیچگونه بدون معلمان از بهتر ایملاحظه قابل طور

 .دادند پاسخ سؤالات به اطلاعات،

 آموزش یدوره مربیان، ازدرصد  6 مطالعه، این در

 شنگر و آگاهی .بودند گذرانده را پزشکیدندان هایاورژانس

ره را دو ینبود که ا یانیاز مرب یشترب یداریطور معن مربیان این

 Lim و Sae‐Lim یمطالعه توسط مورد ایننگذرانده بودند. 

 مداوم آموزش لزوم یدهنده نشان این شده است. تأیید نیز( 12)

 .بود پزشکیدندان اورژانس مدیریت یزمینه در معلمان

حقیقت  و فلاحی نژاد یمطالعه یجنتا با همسومطالعه  ینا

 یتجربه که مربیانی آگاهی بود که معتقدند، (6) دوست

 از بیشتر( درصد 64)داشتند  اطرافیان یا خود در دندانی آسیب

 سبک در صدد تروما، از پس مربیان زیرا باشد؛می مربیان سایر

 لاعاتاط از قاعدتاً  و آیندبرمی زمینه این در بیشتری اطلاعات

 .شوندمی برخوردار بیشتری آگاهی و

  مطالعات از برخی در حاضر، یمطالعه خلاف بر اما

 معلمان آگاهی و دانش بر تروما یسابقه( 16 ،12 ،11 ،1)

 . بود تأثیربی

 نداند افتادن بیرون کیس یک مربیان، آگاهی قسمت در

 باشد، بررسیمی پزشکیدندان هایاورژانس موارد جز که

 صتشخی به قادر که کردند بیاندرصد  57 مطالعه، این در. شد

 .هستند دائمی از شیری دندان

درصد  42 شیری، دندان مجدد جایگذاری لزوم در مورد

  یست.ن مجدد جایگذاری به نیازی که بودند معتقد مربیان از

 دائمی، دندان مجدد جایگذاری لزوم مورد در همچنین

 انتومی را دائمی دندان که کردند بیان مربیان ازدرصد  44

 کرد. جایگذاری

درصد  31 تنها ،(17) همکاران و Altamimi یمطالعه در

می جایگذاری قابل را شده خارج دائمی دندان معلمان از

 شیری دندان که بودند معتقد هاآن ازدرصد  7/71 و دانستند

 که ندباش داشته اطلاع باید کرد. مربیان جایگذاری نباید را

 به هک صورتی در حتی و است جایگذاری قابل دائمی دندان

  اب کنند، جایگذاری بلافاصله را دندان نتوانند دلیلی هر

 مجدد دادن قرار شانس پزشکی،دندان به سریع یمراجعه

 اما. بدهند کودک دندان به را دندانی ساکت در دندان

 دندان یجوانه به احتمالی آسیب علت به شیری هایدندان

عهمطال در که جاآن از. ندارند مجدد جایگذاری به نیاز دائمی،

 مینهز این در کافی اطلاعات مربیان مشابه مطالعات و حاضر ی

  توانایی مربیان که است ضروری ندارند، را

  دائمی دندان از را شیری دندان تمایز جهت کافی

 .نمایند کسب

 نهات نبود، دندان جایگذاری به قادر مربی که صورتی در

 کودک خود بزاق موارددرصد  10 و شیر موارددرصد  13 در

 37 یانم این در. بود شده انتخاب انتقال مایع بهترین عنوان به

 خارج دندان انتقال برای انتخابی مایع عنوان را آبدرصد، 

 .بودند گرفته نظر در پزشکیدندان به شده

 8/15 تنها، (10) همکاران و Quaranta یمطالعه در

 عنوان به را بزاقدرصد  5/3 و شیر دهندگان پاسخ ازدرصد 

 .بودند کرده انتخاب دندان انتقال محیط بهترین

 اده،افت بیرون دائمی دندان جایگذاری برای مناسب زمان

 آن، از پس و است حادثه از بعد دقیقه 30 از کمتر و بلافاصله

 العه،مط این طبق. یابدمی کاهش شدت به دندان آگهیپیش

 هاآن ازدرصد  32 و صحیح یگزینه مربیان ازدرصد  40

 .اندکرده انتخاب را دانمنمی یگزینه

درصد  4/10 (11)همکاران  و شاه ناصری یمطالعه در

 کرده انتخاب را دقیقه 30 از کمتر زمان دهندگان پاسخ از

 این در هاآن پایین بسیار آگاهی یدهنده نشان که بودند

 .بود زمینه
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 همکاری عدم مطالعه، این هایمحدودیت جمله از

 توجه با .بود هانامهپرسش تکمیل در مربیان و هامهدکودک

 توزیع دندانی، تروماهای از مربیان پایین آگاهی به

 در پزشکیدندان هایاورژانس مدیریت هایدستورالعمل

 فضای در محتواها تولید همچنین و هامهدکودک سطح

 در و مربیان آگاهی سطح بهبود جهت در تواندمی مجازی،

 یک ایجاد دیگر سوی از. باشد مؤثر هاعملکرد آن بهبود نتیجه

 مشاوره تجه تروما، به مربوط سؤالات به گوپاسخ تلفنی مرکز

یم دندانی تروما دادن رخ محل در حاضر ایحرفه غیر افراد به

 .باشد راهگشا تروماها آگهیپیش بهبود جهت در تواند

 
 گیرینتیجه

  مربیان نگرش میزان پژوهش، این مستندات اساس بر

 شیری، دندان ترومای مورد در آبادخرم شهر هایمهدکودک

 رنظ به. بود ناکافی زمینه این در هاآن آگاهی میزان و خوب

 تروماهای یدرباره مربیان آگاهی سطح بودن پایین رسد،می

 .است داده قرار تأثیر تحت نیز را هاآن عملکرد دندانی،

 آموزش یزمینه در استانی بازنگری لزوم بنابراین

 همچنین. است ضروری و اساسی امری مربیان، اثربخش

 از استفاده با هادرمان این عملی انجام ینحوه شودمی پیشنهاد

 .شود داده آموزش مربیان به مدل،

 
 سپاسگزاری

شده با شماره ثبت  تصویب ینامهپایان حاصل حاضر، یمطالعه

 یکمیته در IR.LUMS.REC.1399.077 اخلاق کد و با 75

 .باشدمی لرستان پزشکی علوم دانشگاه اخلاق
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 نژاد و همکارانزهرا گلستان ی دندان شیریتروما یهدر زمیننگرش مربیان  و آگاهی

 پیوست

 

 یریش دندان تروما ینهیزم رد مهدکودک انیمرب نگرش و یآگاه نییتع یپرسشنامه

 ۹۹-۹۸ سال ،آبادخرم شهر در
 ذکر به زملا. است شده تهیه شیری دندان یبآس زمینه در شما نگرش و یآگاه برآورد منظور به پرسشنامه این گرامی؛ ربیم

 .سپاسگذاریم ماش همکاری از پیشاپیش. شد خواهد گرقته قرار استفاده مورد پژوهشی اهداف جهت صرفاً پرسشنامه این نتایج است

 

 □زن            □مرد:               جنسیت. 1

 □50از  یشترب      □50-40      □40- 30      □30-20      □20:                   کمتر از سن. 2

 □ارشد کارشناسی      □لیسانس        □دیپلم فوق     □دیپلم:            تحصیلات. 3

 □10از  یشترب        □5-10         □1- 5         □1(:  کمتر از سال) کاری سابقه. 4

 □خیر        □بله                       اید؟گذرانده را اولیه هایکمک آموزش دوره شما آیا .5

 □خیر        □بله           اید؟گذرانده را پزشکیدندان هایاورژانس آموزش دوره شما آیا .6

 □خیر        □بله               اید؟داشته اطرافیانتان یا خود در دندانی یبآس تجربه شما آیا. 7

 □زیاد    □متوسط    □کم   □کم خیلی    هستید؟ رضایتمند دندانی یبآس زمینه در خود دانش از میزان چه .8
 

 

 :دیده پاسخ یفرض یهاسیک درمورد ریز سوالات به لطفاً

 دهان در ریزیخون و نیستند مشاهده قابل بالا هایدندان و کرده سقوط پله از ایدختر بچه مهد کودک دراول:  کیس

 :دارد وجود

  ی؟دائم یااست  یریدندان خارج شده ش یددانیم یاآ .15

 □یرخ           □بله

 ید؟برگردان یشسر جا یدخارج شده را با یریدندان ش حتماً یدکنیفکر م .16

 نظر خود را در خصوص جملات زیر با زدن علامت مشخص فرمایید. لطفاً
 کاملاً

 مخالفم
 مخالفم

 نظری

 ندارم
 موافقم

 کاملاً

 موافقم

 نقش تواندیم یدندان بیآس یاورژانس تیریمد درمورد اطلاعات داشتن 9
 .کند فایا دهید بیآس دندان یآگهشیپ بهبود در یمهم

     

 معلمان یآموزش یهاتیاولو از یکی دیبا یدندان بیآس یاورژانس تیریمد ۱۰
 .باشد

     

      .ستین یاورژانس تیموقع کی یدندان بیآس ۱۱
 ژهیو آموزش به ازین و است یاحرفه کاملاا  یدندان بیآس یاورژانس تیریمد ۱2

 .ستین یازین معلمان مداخله به نیبنابر ،دارد
     

 صورت در کودکان به معلمان که است بهتر یقانون ملاحظات به توجه با ۱3
 .کنند کمک بیآس

     

 یبآس زمینه در اورژانسی مدیریت عملی آموزشی دوره یک معلمان اگر ۱4
 .دهند انجام را لازم اقدامات توانندمی کنند، دریافت دندانی
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 □دانمینم          □یرخ           □بله

 ید؟برگردان یشسر جا یدخارج شده را با یدندان دائم حتماً یدکنیفکر م .17

 □یدانمنم          □یرخ          □بله

  دهید؟می انجام اقدامی چه .18

 □کاغذی  دستمال از استفاده با ریزیخون کردن متوقف

 □گردانیم برمی خود جای بر و دهیممی شستشو کرده پیدا را دندان

 □بریم می پزشکیدندان به فوراً را او و دارد نگه خود دهان در را دندان خواهیممی کودک از

 □بریم می پزشکیدندان به را کودک مدرسه از بعد و دهیممی قرار پاکت یک در را دندان

 □کنم  عمل چگونه دانمنمی

 باشد؟می کجا کنیدمی مراجعه آن به درمان برای که جایی اولین. 19

     □پزشکیدندان دانشکده کلینیک    □بیمارستان    □کودکان متخصص پزشک    □عمومی پزشک

 □دانمنمی     □ریشه درمان متخصص پزشکدندان    □کودکان متخصص پزشکدندان    □عمومی پزشکدندان

  یرید؟گیم یمیکزاز کودک چه تصم یناسیونمورد واکس آلوده رخ داده باشد، در یطمح یککه حادثه در  ی. در صورت20

 □یریم گیپزشک تماس مبا دندان        □یریم گیبا پزشک تماس م

 □ دانمینم              □یم کنیمراجعه م یدرمان یبه مراکز بهداشت

 یگریبه اقدام د یاصورت بروز حادثه آ در ،کرده باشد یافتواکسن کزاز در یرسال اخ 10 یبه نظر شما اگر کودک ط .21

  دارد؟ یازن

 □دانمینم        □یرخ        □بله

 دهید؟می انجام کاری چه باشد شده آلوده و افتاده زمین به دندان اگر .22

 □گردانم برمی خود جای به و شسته کشیلوله آب با را دندان

 □گردانم برمی خود جای به و شسته اسفنج و صابون با را دندان

 □گردانم برمی خود جای به کردن تمیز بدون را دندان

    □نیست  دندان شستشوی و کردن پیدا به نیازی

 □دانم نمی

 کنید؟می منتقل پزشکیدندان به را آن صورت چه به گردانیدبرنمی خود جای به را دندان شما اگر. 23

     □کودک دست در    □مایع یک درون    □یخ

 □کننده ضدعفونی محلول    □کاغذی دستمال

 کنید؟می استفاده پزشکیدندان به دندان انتقال برای مایعی چه از. 24

     □کودک خود بزاق    □تازه شیر    □کشی لوله آب

 □کننده ضدعفونی محلول  □شستشو سرم    □الکل

 باشد؟می مورد کدام آن شدن خارج درصورت خود جای به دندان دادن قرار دوباره برای زمان بهترین. 25

      □ریزیخون قطع از بعد دقیقه 30    □بلافاصله

 □دانمنمی    □نیست مهم زمان    □روز یک از قبل
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 نژاد و همکارانزهرا گلستان ی دندان شیریتروما یهدر زمیننگرش مربیان  و آگاهی

 این اب شکسته، او فوقانی هایدندان و است شده صورت ناحیه در ضربه دچار مهدکودک در بازی هنگام کودکی دوم: کیس

 .ندارد وجود دیگری آسیب هیچ حال

  است؟ کدام حل راه بهترین .26

   □کلاس به دادن ادامه و کودک کردن آرام

 □پزشکدندان به مراجعه منظور به کودک والدین با ماست

       □بفرستید پزشکدندان نزد را کودک و کرده پیدا را شکسته قطعه

 □کنم عمل چگونه دانمنمی
 


