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Abstract 
 

Introduction: Candida albicans can increase the risk of early childhood caries in children and can 

also increase the caries-causing potential of Streptococcus mutans. However, the 

effect of these two microorganisms on each other on caries has not been fully 

evaluated experimentally. The aim of this study was to investigate the  relationship 

between Candida albicans and Streptococcus mutans with Early Childhood Caries. 

Materials  

& Methods: 
This case-control study involved 30 children aged 3 to 6 years (15 children with ECC 

and 15 without caries). This study was conducted in the Isfahan branch of Islamic 

Azad University in 2019  .Non-stimulating saliva samples were collected from 

children. Chromagar candida culture medium was used to detect Candida albicans, 

and Mitis salivarius-bacitracin agar culture medium was used to detect Streptococcus 

mutans. Chi-square, Mann-Whitney, and Spearman correlation coefficients were used 

to analyze the data (α = 0.05). 

Results: Streptococcus mutans colonies were presented in 100% of cases of ECC and 26% of 

cases of caries-free children (p value < 0.001). Also,  Candida albicans colonies were 

observed in 86% of cases of ECC and 13% of cases of caries-free children (p value < 

0.001). 

Conclusion: There is a direct relationship between Streptococcus mutans  and Candida albicans 

with Early Childhood Caries. 
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 یزودرس دوران کودک  یدگیبا پوس  استرپتوکوکوس موتانسو  کانسیآلب دایکاند یرابطه
 

   1یماندانا جعفر  

   2یبدیم یدیفاطمه رش 

  3یابر یفروغ  ای رؤ 

   4آرزو طهمورث پور 

 
 

 چکیده
 

 نیشود و همچن  یزودرس دوران کودک  ی دگیابتلا کودکان به پوس  سکیر  شی باعث افزا  تواندی م  ،کانسیآلب  دایکاند : مقدمه 
  گر یکدیبر    سمیکروارگانیدو م  نیاثر ا  یدهد. ول  شیرا افزا  استرپتوکوکوس موتانس  ییزای دگیپوس  لیپتانس  تواندیم

 دا ی کاند یرابطه  یمطالعه، بررس نینشده است. هدف ا  یابیبه طور کامل ارز ی به صورت تجرب  یدگیپوس یبر رو
 .بود  یزودرس دوران کودک یدگیبا پوس استرپتوکوکوس موتانسو  کانسیآلب

کودک دارای پوسیدگی زودرس دوران کودکی و   15سال )  3-6کودک    30شاهدی، روی  -ی مورداین مطالعه ها: روش مواد و  
سال    15 در  مطالعه  این  شد.  انجام  پوسیدگی(  بدون  اصفهان    1399کودک  واحد  اسلامی  آزاد  دانشگاه  در 

نمونه  انجام شد.  از کودکان جمع)خوراسگان(  غیرتحریکی  بزاق  گردید.های  آگار  از محیط کشت   آوری  کروم 
جهت تشخیص  آگار    باسیتراسین  وسی واریسال  سیتیمو از محیط کشت    کاندیدا آلبیکانسجهت تشخیص   دایکاند

 -Chi-square  ،Mannهای آماری  ها از آزموناستفاده شد. جهت تجزیه و تحلیل داده  استرپتوکوکوس موتانس

Whitney وPearson   ( 05/0استفاده گردید  =α.) 

درصد موارد فاقد   26درصد موارد پوسیدگی زودرس دوران کودکی و    100در    استرپتوکوکوس موتانسهای  کلنی : ها يافته 

درصد موارد پوسیدگی    86در    کاندیدا آلبیکانسهای  (. همچنین کلنیp value  <  001/0پوسیدگی وجود داشتند )

 (. p value < 001/0)درصد موارد فاقد پوسیدگی مشاهده شدند  13زودرس دوران کودکی و 

 .وجود دارد  یزودرس دوران کودک  یدگ یبا پوس  کانسیآلب  دایکاندو    استرپتوکوکوس موتانس  نیب  یمیارتباط مستق : ی ر ی گ جه ی نت 

  .هادندان؛ بچه  ی دگی؛ پوساسترپتوکوکوس موتانس ؛کانسیآلب دایکاند : ها واژه   د ی کل

 

 04/10/1403تاریخ پذیرش:  15/09/1403تاریخ اصلاح:  14/06/1403 ارسال:تاریخ   

 
 

زودرس    یدگیو استرپتوکوکوس موتانس با پوس  کانسیآلب  دایکاند   یرابطه  .آرزو  پور، طهمورث ایرؤ  یابر  یفاطمه، فروغ  یبدیم  یدیماندانا، رش  یجعفر  استناد به مقاله:
 .328 -319 :( 4)20 ؛ 1403 .دندانپزشکی اصفهانمجله دانشکده  .یدوران کودک
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 مقدمه

( کودکی  دوران  زودرس   Early Childhoodپوسیدگی 

Caries  )ECC   پوسیده دندانی  سطح  چند  یا  یک  وجود 

نتیجه )حفره  )در  رفته  دست  از  حفره(،  بدون  یا  ی  دار 

کودک  های شیری  پوسیدگی( یا پرشده، در هر کدام از دندان 

 (. 1سال( تعریف شده است ) 6تر )زیر ماهه یا کوچک 71

زندگی   کیفیت  کودکان،  دندان  زودرس  پوسیدگی 

خانواده و کودک را به سبب دردهای دندانی، بوی بد دهان،  

خوردن،   در  اختلال  فضا،  رفتن  دست  از  و  دندان  کشیدن 

های روزانه  صحبت کردن، خوابیدن و نیز اشکال در فعالیت 

دهد. از طرفی درمان پوسیدگی زودرس  تحت تأثیر قرار می

هزینه  کودکی  کودک،  دوران  از  زیادی  وقت  و  بوده  بر 

 (.  2گیرد )پزشک میخانواده و دندان 

میکروارگانیسم  توانایی آن بقای  به  ها  ها در محیط دهان 

از   کمی  تعداد  تنها  دارد،  بستگی  سطوح  به  اتصال  در 

استرپتوکوکارگانیسم عمدتاً  یافته  تخصص  به  های  قادر  ها 

 (. 3اتصال به سطوح دهانی مثل مخاط و سطح دندان هستند )

کوکسی استرپتوکوک  از  بزرگی  گروه  مثبت  ها  گرم  های 

می  رشد  زنجیروار  یا  دوتایی  شکل  به  که  کنند.  هستند 

کوکسی    ( Streptococcus mutans) استرپتوکوکوس موتانس  

ترین و  باکتری مهم هوازی اختیاری است. این  گرم مثبت و بی 

زا است. خاصیت رشد  ترین میکروارگانیسم پوسیدگی زا بیماری 

  استرپتوکوکوس موتانس در محیط اسیدی سازگارترین ویژگی  

 (.  4زایی آن ارتباط دارد ) است و با پوسیدگی 

) آکاندیدا   تک    ( Candida albicansلبیکانس  قارچ 

می  تکثیر  زدن  به طریق جوانه  که  است  تحت  سلولی  و  یابد 

های  ای خاص، قادر به ایجاد میسلیوم شرایط محیطی و تغذیه 

به تعداد کم  کاذب و حقیقی می ارگانیسم، اغلب  این  باشد. 

ی دهان وجود دارد، اما عوامل خاصی سبب تکثیر  در حفره 

 (. 5شود )ن میآبیش از حد 

ابتلا  بتواند  می  کانسیآلب  دایکاند ریسک  افزایش  اعث 

به   و  کودکان  شود  کودکی  دوران  زودرس  پوسیدگی 

می استرپتوکوکوس یی  زایدگیپوس  ل یپتانستواند  همچنین 

  سم یکروارگانیدو م  ن یحال اثر ا  ن یدهد. با ا  شیرا افزا  موتانس

به طور کامل   یبه صورت تجرب  یدگیپوس  ی بر رو  گریکدیبر  

 (. 6) نشده است  یابیارز

ن جایی که کنترل  آیید وجود این رابطه و از  أدر صورت ت

کاهش   ساده   لبیکانس آکاندیدا  و  مراتب  کنترل  به  از  تر 

موتانس  میمی  استرپتوکوکوس  برنامه باشد،  در  های  توان 

پوسیدگی زودرس دوران   پوسیدگی و کاهش  از  پیشگیری 

 (.  7را هدف قرار داد ) لبیکانسآکاندیدا کودکی، 

عوامل   که  آنجا  اصلی  از  جز  چهار  از  یکی  میکروبیال 

ایجاد   برای  زمان(  و  غذایی  رژیم  میزبان،  )میکروارگانیسم، 

آوری اطلاعات بیشتر راجع به  پوسیدگی دندان هستند. جمع

میکروارگانیسم  بین  کودکان  ارتباط  دهان  در  موجود  های 

مبتلا به پوسیدگی زودرس دوران کودکی برای پیشگیری از  

 (.  8ایجاد آن حائز اهمیت است )

و تا   ک ی دوژنی اس   ی باکتر   کی ،  استرپتوکوکوس موتانس 

ای در شروع و ایجاد است و نقش عمده  ک ی دور ی اس  ی حد 

دارد.   دندان  موتانسپوسیدگی  توانایی   استرپتوکوکوس 

تخمیر بسیاری از قندها را دارد و هرچه مواد قندی بیشتری 

در اختیار میکروب باشد، تجمع و کلونیزاسیون آن هم بیشتر 

 (.3است ) 

آلبیکانس  فاکتور   کاندیدا  ریسک  یک  عنوان  به 

می کودکی  دوران  زودرس  و پوسیدگی  باشد  مؤثر    تواند 

دوران    بروز  و  شدت  با  مثبتی  یرابطه  زودرس  پوسیدگی 

  استرپتوکوکوس  دهان،  یحفره   داخل  در.  (9)  دارد  کودکی
 تعامل   یکدیگر  با   فعال  طور  به  لبیکانس آکاندیدا    و  موتانس

 (.10)  شودمی  زاییپوسیدگی  باعث  آنها  بین  تعاملات  و  دارند

ارتباط  انس ک ی آلب  دا ی کاند  ، همکار  و  Bachtiarی در مطالعه 

در افراد مبتلا به    موتانس   استرپتوکوکوس یی  زا ی دگ ی با پوس   ی مثبت 

  ان ی ب   ش ی و سبب افزا   شت دا   پوسیدگی زودرس دوران کودکی 

mRNA   گل ب   ل ی کوز ی ژن  در  به    لم ی وف ی ترانسفراز  مبتلا  افراد 

 (.  7شده بود )  پوسیدگی زودرس دوران کودکی 

و همکاران، بیشتر مطالعات مورد    Luی مروری  در مطالعه

نشان مهم  دهنده بررسی،  نقش  و  کیآلب  دایکاندی  انس 
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پوسیدگی زودرس دوران    در بروز   موتانس   استرپتوکوکوس

 (.  11کودکی داشتند )

مطالعه  کاندیدا    مجموع   همکاران،   و   Sridharی  در 
  دندانی   های پلاک   در   ری، موتانس  استرپتوکوکوس   و   لبیکانس آ 

 فعال  پوسیدگی  ضایعات   درصد   با   ECC  به   مبتلا   کودکان   ی لثه 

 (. 10)   داشت   افزایش   دندان   پوسیدگی   شدت   و 

جایی که کنترل نآیید وجود این رابطه و از  أدر صورت ت

کاهش   ساده   لبیکانس آکاندیدا  و  مراتب  کنترل  به  از  تر 

موتانس  میمی  استرپتوکوکوس  برنامه باشد،  در  های  توان 

پوسیدگی زودرس دوران   پوسیدگی و کاهش  از  پیشگیری 

 (. 7را هدف قرار داد ) لبیکانسآکاندیدا کودکی، 

کاندیدا  ی بین  بنابراین هدف از این مطالعه، بررسی رابطه  
موتانس  و    لبیکانس آ زودرس  استرپتوکوکوس  پوسیدگی  با 

فرضیه  اساس  بر  و  بود  کودکی  بین  دوران  صفر  کاندیدا  ی 
موتانس  و    لبیکانس آ زودرس  استرپتوکوکوس  پوسیدگی  با 

 ای وجود ندارد.دوران کودکی رابطه 

 

 هاو روش  مواد

مطالعه  این  مورددر  از    3-6کودک    30شاهدی،    - ی  سال 

دو    مهربانی  آفتاب  مهدکودک به  کودکان  شدند.  انتخاب 

شامل   دوران    15گروه،  زودرس  پوسیدگی  دارای  کودک 

و   شدند.    15کودکی  تقسیم  پوسیدگی  بدون    اینکودک 

  اصفهان   واحد  اسلامی  آزاد  دانشگاه   در  1399  سال  در  مطالعه

ابتلا به هرگونه بیماری  بیماران مبتلا به    .شد  انجام (  خوراسگان)

ی رادیوتراپی  سابقه،  ی بیماری التهابی مزمنسیستمیک، سابقه 

شیمی دهانی،  درمانیو  کاندیدای  علائم  از  ،  وجود  استفاده 

دهان داخل  در  ارتودنسی  داروهای  ،  وسایل  از  استفاده 

ی استفاده از دهانشویه ،  خوراکی یک ماه قبل از شروع مطالعه

طی  آنتی فلوریده  و  نمونه   11باکتریال  از  قبل  ،  گیریهفته 

ماده  هرگونه  از مصرف  قبل  ساعت  یک  طی  خوراکی  ی 

نمونه ،  گیرینمونه  جهت  کودک  همکاری  طبق  عدم  گیری 

مطالعهبرنامه طول  در  شده  مشخص  وجود  و    ی  عدم 

 ی کتبی والدین از مطالعه خارج شدند. نامه رضایت

  کودکی،  دوران  زودرس  پوسیدگی  به   مبتلا  کودکان

)حفره  پوسیده  دندانی  یا چند سطح  بدون  دارای یک  یا  دار 

ی پوسیدگی( یا پرشده، در هر  حفره(، از دست رفته )در نتیجه 

دندان  از  بدون  کدام  کودکان  بودند.  خود  شیری  های 

حفره  دندانی  پوسیدگی  گونه  هیچ  بدون  پوسیدگی،  یا  دار 

 حفره در دهان خود نداشتند. 

  کودکان،   والدین   از   آگاهانه   رضایت   کسب   از   پس 

  یک   حداقل   کودکان .  گرفت   انجام   کودکان   بزاق   از   گیری نمونه 

  نیم   و   بودند   نیاشامیده   و   نخورده   چیزی   برداری نمونه   از   قبل   ساعت 

  فیزیولوژی   سرم   با   را   خود   دهان   گیری، نمونه   از   قبل   ساعت 

  به   کودک   غیرتحریکی   بزاق   از   سی سی   5/0  میزان .  دادند   شستشو 

  تف )   اسپیتینگ   روش   با   استریل   دردار   ای شیشه   ی لوله   درون 

  نگردد  آلوده  بزاق  تا  شد  بسته  ها لوله  درب . گردید  تخلیه ( کردن 

  ی درجه   2-4  دمای   در   ها نمونه   سپس .  نکند   تغییر   نمونه   ترکیب   و 

  به   ساعت   یک   از   کمتر   در   خشک   یخ   کنار   در   گراد سانتی 

 . شدند   منتقل   شناسی میکروب   آزمایشگاه 

ها  سازی نمونه بار رقیق  2در آزمایشگاه با سرم فیزیولوژی،  

صورت گرفت. برای انجام کشت، از غلظت مورد نظر توسط  

کشت   محیط  به  و  برداشته  ایران(  )لابترون،  استاندارد  لوپ 

در چند جهت   و  به صورت سطحی  نیز  منتقل شد و کشت 

از محیط کشت کروم    کاندیدا آلبیکانسانجام شد. برای رشد  

از محیط    استرپتوکوکوس موتانسآگار کاندیدا و برای رشد  

 کشت میتیس سالیواریوس باسیتراسین آگار استفاده گردید. 

های رقیق شده توسط لوپ استاندارد  برای کشت، نمونه 

آگار    100معادل   کروم  کشت  محیط  سطح  به  میکرولیتر 

ها به صورت وارونه در دستگاه کاندیدا منتقل گردید. پلیت 

به مدت  CO2انکوباتور   ایران(  تهران،  آزما،  )پارس    24دار 

دمای   در  و  سانتیدرجه  37ساعت  شدند.  ی  داده  قرار  گراد 

رشد کرده به روش   یهایو کلن   گردیده ها خارج ت یسپس پل

کلنشدندشمارش    یچشم نشان ی.  رنگ  سبز  ی  دهنده های 

 (.1بودند )شکل   کاندیدا آلبیکانسحضور 

سالیواریوس   میتیس  کشت  محیط  در  کشت  جهت 

های رقیق شده با یک لوپ استاندارد  آگار نمونه   نیتراسیباس
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با   میکرولیتر به محیط کشت منتقل گردید و در    100معادل 

  37ی  ساعت در دما  24دار به مدت  CO2  دستگاه انکوباتور

سانتیدرجه گرفت.  ی  قرار  وارونه  صورت  به  سپس  گراد 

کلنشد  ها خارج  ت یپل به روش  یهایو  کرده  چشمی    رشد 

)شکل   شدند  اطم(.  2شمارش  رشد    نان یجهت  از 

آمیزی گرم و تست  از روش رنگ  استرپتوکوکوس موتانس 

 بیوشیمیایی کاتالاز استفاده گردید.

 

 
 های رشد کرده بر روی محیط کشت  کلنی  :1شکل

 کروم آگار کاندیدا

 

 
کرده بر روی محیط کشت میتیس  های رشد کلنی  :2شکل

 سالیواریوس باسیتراسین آگار 

 

های مشکوک رویش  برای انجام تست گرم یکی از کلنی

یافته بر روی لام قرار داده شد و با آب مقطر مخلوط گردید. 

پس از خشک شدن، لام سه بار از روی شعله عبور داده شد  

میکروسکوپ  تا فیکس شود. در نهایت کلنی باکتری در زیر 

(Labomed, China  حالت این  در  گردید،  بررسی   )

های گرم مثبت  های گرم منفی به رنگ قرمز و باکتریباکتری

 بنفش رنگ شدند. 

کاندیدا  و    استرپتوکوکوس موتانسهای  در نهایت کلنی
تعداد کلنی   آلبیکانس  این  مشخص شدند. شمارش  به  ها هم 

چهار   به  کشت  محیط  کار  سهولت  برای  که  بود  صورت 

قسمت مساوی تقسیم شد و تعداد کلنی در هر قسمت شمارش 

کلنی تعداد  تعداد  شد.  مجموع  از  پلیت  هر  در  موجود  های 

جمعیت  کلنی سپس  و  آمد  دست  به  قسمت  چهار  این  های 

( )CFU/mlمیکروبی   )Colony Forming Unit 

/milliliter:بر اساس فرمول زیر محاسبه و گزارش گردید ) 

CFU/ml =   رقت  بی× عکس ضر ی× عکس حجم انتقال  

   شمارش شده   یهایتعداد کلن

کنترل   شده،  انجام  های  کشت  صحت  از  اطمینان  برای 

پلیت وسیله کیفی  به  نبودن  آلوده  جهت  از  کشت  ها  ی 

های خالی به دست آمد که نتایج منفی گردید و همچنین  پلیت 

ها، کشت آب مقطر در تمام مراحل انجام کار در کنار نمونه 

 استریل به عنوان نمونه کنترل منفی انجام شد. 

آزمون داده  با  آماری  ها   Chi-square  ،Mannهای 

Whitney    وPearson  افزار  نرم   درSPSS   22ی  نسخه 

(version 22, IBM Corporation, Armonk, NY  )

معنی سطح  و  شدند  تحلیل  و  نظر    5داری  تجزیه  در  درصد 

 گرفته شد. 

اخلاق   کد  با  مقاله  این 

IR.IAU.KHUISF.REC.1398.201    پژوهشی شماره  و 

اصفهان    930176078 واحد  اسلامی  آزاد  دانشگاه  در 

 )خوراسگان( به تصویب رسید.

 

 ها افتهی

آزمون   بررسی    square-Chiنتایج    تعداد   میانگین در 

  بدون   کودکان  بزاق  در  موتانس  سترپتوکوکوسا  هایکلنی

وجود    داد   نشان   زودرس  پوسیدگی   دارای   و   پوسیدگی بین 



 

 

 324 1403زمستان ، 4، شماره 20دوره پزشکی اصفهان، مجله دانشکده دندان 

 انو همکار یماندانا جعفر یدگیبا پوس استرپتوکوکوس موتانسو  کانسیآلب دایکاند یرابطه

در بزاق کودکان و ابتلا به    استرپتوکوکوس موتانسباکتری  

معنی ارتباط  دندان  زودرس  دشت  پوسیدگی  وجود  دار 

(001/0  >  p value  و شانس ابتلا به پوسیدگی زودرس در )

  استرپتوکوکوس موتانسکودکانی که در بزاق آنان باکتری  

وجود داشت بیشتر از کودکانی بود که در بزاق آنان باکتری  

 (. 1وجود نداشت )جدول   استرپتوکوکوس موتانس

آزمون   تفاوت    Whitney-Mannنتایج  که  داد  نشان 

در بزاق    استرپتوکوکوس موتانسداری در تعداد کلنی  معنی

بدون   کودکان  و  دندان  زودرس  پوسیدگی  دارای  کودکان 

( و تعداد کلنی  p value  <  001/0پوسیدگی وجود داشت )

در کودکان بدون پوسیدگی بطور    استرپتوکوکوس موتانس 

 (.  1داری کمتر بود )نمودار معنی

آزمون   وجود    square-Chiنتایج  بین  که  داد  نشان 

پوسیدگی    آلبیکانسکاندیدا   به  ابتلا  و  کودکان  بزاق  در 

معنی ارتباط  آنان  در  دندان  داشت  زودرس  وجود  داری 

(001/0  >  p value  و شانس ابتلا به پوسیدگی زودرس در )

وجود داشت،    کاندیدا آلبیکانسکودکانی که در بزاق آنان  

آنان   بزاق  در  که  بود  کودکانی  از  آلبیکانسبیشتر    کاندیدا 

 (. 2وجود نداشت )جدول 

آزمون   تفاوت    Whitney-Mannنتایج  که  داد  نشان 

کلنی  معنی تعداد  در  آلبیکانس داری  بزاق    کاندیدا  در 

بدون   کودکان  و  دندان  زودرس  پوسیدگی  دارای  کودکان 

( و تعداد کلنی  p value  <  001/0پوسیدگی وجود داشت )

آلبیکانس  بطور    کاندیدا  پوسیدگی  بدون  کودکان  در 

 (. 2داری کمتر بود )نمودار معنی

بررسی     استرپتوکوکوس  هایکلنی  تعداد  بین  ارتباطدر 

نتایج    ،کودکان  بزاق  در  آلبیکانس  کاندیدا  با  موتانس

Pearson  معنی ارتباط  داد  کلنی نشان  تعداد  بین  های  داری 

موتانس آلبیکانسبا    استرپتوکوکوس  بزاق    کاندیدا  در 

(.  p value=    404/0بدون پوسیدگی وجود نداشت )  کودکان

معنی و  مستقیم  ارتباط  کلنیولی  تعداد  بین  های  داری 

بزاق   در  آلبیکانس  کاندیدا  با  موتانس  استرپتوکوکوس 

 p=  404/0دارای پوسیدگی زودرس مشاهده شد )  کودکان

value ،853/0  =p value)   (. 3)جدول 
 

 و دارای پوسیدگی زودرس  در بزاق کودکان بدون پوسیدگی سترپتوکوکوس موتانساهای میانگین تعداد کلنی :1جدول 

 P value اریمع انحراف ن یانگیم  )درصد(  تعداد سترپتوکوکوس موتانس ا 

 ی دگیبدون پوس
 11( 3/73) وجود عدم

104×33/1 104×32/2 
001/0> 

 4( 7/26) وجود

 زودرس  یدگیپوس یدارا
 0( 0/0) وجود عدم

104×40/32 104×56/7 
 15( 0/100) وجود

 

 
 دارای پوسیدگی زودرس و بدون پوسیدگیدر بزاق کودکان  سترپتوکوکوس موتانساهای  توزیع فراوانی کلنی :1نمودار 

۷۳/۳

۰/۰

۲۶/۷

۱۰۰/۰

۰

۲۰

۴۰
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۸۰

۱۰۰

۱۲۰

بدون پوسیدگی دارای پوسیدگی 

صد
ر
د

سترپتوکوکوس موتانسا

عدم وجود وجود
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 در بزاق کودکان بدون پوسیدگی  کاندیدا آلبیکانسهای میانگین تعداد کلنی :2جدول 

 P value اریمعانحراف ن یانگیم  ( درصد) تعداد کنس ی آلب دای کاند 

 ی دگیبدون پوس
 13( 7/86) وجود عدم

104×33/0 104×90/0 
001/0> 

 2( 3/13) وجود

 زودرس  یدگیپوس یدارا
 2( 3/13) وجود عدم

104×20/14 104×02/8 
 13 (7/86) وجود

 

 
 دارای پوسیدگی زودرس و بدون پوسیدگیدر بزاق کودکان   کاندیدا آلبیکانسهای  توزیع فراوانی کلنی :2نمودار 

 
 در بزاق کودکان کاندیدا آلبیکانسبا   استرپتوکوکوس موتانسهای ارتباط بین تعداد کلنی. 3جدول 

 Spearman P valueضریب همبستگی  تعداد گروه
 404/0 233/0 15 بدون پوسیدگی 
 <001/0 853/0 15 دارای پوسیدگی

 

 بحث

ی ی صفر و بر اساس نتایج به دست آمده از مطالعه با رد فرضیه 

در    استرپتوکوکوس موتانسهای  کلنیحاضر، از آنجایی که  

کودکی  دوران  زودرس  پوسیدگی  دارای  کودکان  تمام 

بنابراین   شد.  موتانس مشاهده  پوسیدگی    استرپتوکوکوس  با 

می مرتبط  کودکی  دوران  استرپتوکوکوس  باشد.  زودرس 
کربوهیدرات  موتانس متابولیسم  تولید  با  اسیدلاکتیک  ها، 

میمی دندان  سطح  دمینرالیزاسیون  موجب  که  شود.  کند. 

می موجود  اسیدی  شرایط  افزایش  همچنین  باعث  تواند 

 گردد. استرپتوکوکوس موتانس متابولیسم و تکثیر بیشتر

استرپتوکوکوس هایی مولانا و همکاران، کلنیدر مطالعه
گروه    موتانس به  نسبت  دندانی  پوسیدگی  دارای  گروه  در 

 (. 12داری بیشتر بود )بدون پوسیدگی به طور معنی

نتایج مطالعه   7/86در    کاندیدا آلبیکانسی حاضر،  طبق 

درصد از کودکان دارای پوسیدگی زودرس دوران کودکی 

درصد از کودکان بدون پوسیدگی مشاهده شد.    3/13و در  

بنابراین شانس ابتلا به پوسیدگی زودرس دوران کودکی در  

بزاق آن وجود دارد،    کاندیدا آلبیکانسها  کودکانی که در 

آن   25/42 بزاق  در  که  است  کودکانی  کاندیدا  ها  برابر 
 وجود ندارد.   آلبیکانس 

۸۶/۷

۱۳/۳۱۳/۳

۰
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مطالعه وجود    Fragkouی  نتایج  داد  نشان  همکاران،  و 

معنی ارتباط  حضور  پوسیدگی  با  استرپتوکوکوس  داری 
سابرینوس   استرپتوکوکوس  آلبیکانس  و  موتانس،  کاندیدا 

 (. 13داشت )

کلنینتایج مطالعه تعداد  بین  داد که  نشان  های  ی حاضر 

موتانس آلبیکانسبا    استرپتوکوکوس  بزاق    کاندیدا  در 

معنی ارتباط  پوسیدگی  بدون  نداشت.  کودکان  وجود  داری 

معنی و  مستقیم  ارتباط  کلنیولی  تعداد  بین  های  داری 

موتانس آلبیکانسبا    استرپتوکوکوس  بزاق    کاندیدا  در 

کودکان مبتلا به پوسیدگی زودرس دوران کودکی مشاهده  

 (.15-13، 7شد. که با نتایج سایر مطالعات مطابقت داشت )

کودکان دارای پوسیدگی زودرس دوران کودکی، رژیم  

غذایی نامناسب و عادت به تغذیه با شیر در طول شب دارند.  

شیر حاوی لاکتوز و قابل تجزیه به گالاکتوز و گلوکز بوده  

بنابراین   هستند،  قارچ  رشد  جهت  ضروری  غذایی  مواد  که 

در کودکان    کاندیدا آلبیکانسیکی از علل وجود تعداد بیشتر  

تواند به علت  مبتلا به پوسیدگی زودرس دوران کودکی می

 ها و بهداشت نامناسب باشد. رژیم غذایی آن

کاندیدا  های  یکی دیگر از علل حضور تعداد زیاد کلنی
دوران    آلبیکانس  زودرس  پوسیدگی  به  مبتلا  کودکان  در 

می به  کودکی  والدین  از  میکروارگانیسم  این  انتقال  تواند 

که   است  شده  دیده  مختلف  مطالعات  در  باشد.  فرزندان 

کودکی   دوران  زودرس  پوسیدگی  به  مبتلا  که  کودکانی 

در دهان مادرانشان  کاندیدا آلبیکانس  های  هستند، تعداد کلنی 

های مشابهی از  به طرز چشمگیری بالا بوده و همچنین سویه 

آلبیکانس  آن   کاندیدا  والدین  و  کودکان  دهان  یافت  در  ها 

 (. 15، 6شده است )

در    کانس یآلب  دایکاندو همکاران،    Fechneyی  در مطالعه

به    ی دگیو فاقد پوس  یدگی پوس  ی هر دو گروه از کودکان دارا

یفراوان دارا  افت ی  کودکان  در  و    وعیش  ی دگیپوس  ی شد 

م  یشتریب پس  گفت  ی نداشت،  در    کانسیآلب  دایکاندتوان 

همچن(16)  ندارد  مهمی  نقش  یدگیپوس  شرفتیپ در    نی. 

پوس فاقد  فراوان  ی دگیکودکان    یهاگونه   ریسا  ی دندان، 

دار   شتریب  یقارچ کودکان  که    یدگیپوس  یاز  بود. 

در سلامت دهان و   یقارچ یهانقش انواع گونه   یدهنده نشان 

است مطالعه   دندان  نتایج  با  که  که  داشت  مغایرت  ی حاضر 

ای  های پلاک فوق لثه تواند بررسی نمونه علت این تناقض می

مطالعه   میکروبی    Fechneyدر  زیستگاه  که  همکاران  و 

 متفاوتی نسبت به بزاق دهان افراد است، باشد.  

ی اصفهانی و نصرالهی، مواد تولید شده توسط  در مطالعه

موتانس رشدی    استرپتوکوکوس  مهار  اثرات  کاندیدا  در 
ی اثر آنتاگونیسمی دهنده مؤثر بود، این یافته نشان   آلبیکانس 

بود. دلیل این    کاندیدا آلبیکانسبر    استرپتوکوکوس موتانس

نمونه  است  ممکن  دارای  اختلاف  افراد  از  صرفاً  گیری 

با گروه شاهد )فاقد پوسیدگی   پوسیدگی و عدم مقایسه آن 

شیوه  علت  به  یا  و  باشد  بررسیدندانی(  متفاوت  های  ی 

 (. 17ها باشد )ی آن آزمایشگاهی در مطالعه

های بدن  ها در بسیاری از محیط ها و قارچمعمولاً باکتری

می  زندگی  این  انسان  بین  انفعالات  و  فعل  که  کنند 

میمیکروارگانیسم آن ها  بقای  و  رشد  بر  تأثیرگذار  تواند  ها 

 (.  16باشد )

همکار  Bachtiarمطالعات    جینتا و    Hwangو    ( 7)  و 

داد (،  18)همکاران   ارتباط    کانسیآلب  دایکاندکه    ند نشان 

پوس  یداریمعن موتانسیی  زای دگیبا  در    استرپتوکوکوس 

پوس به  مبتلا  کودک   یدگی افراد  دوران  علت    یزودرس  به 

گل  انیب  شیافزا ب  لیکوزیژن  در  پ   لمیوفیترانسفراز    شرفتیو 

 . دارد لمیوفی ب لیتشک

و همکاران، نشان داده شد    Falsettaی  همچنین در مطالعه 

با    استرپتوکوکوس موتانسو    کاندیدا آلبیکانس که همزیستی  

ژن بیان  القای  باعث  بیمارییکدیگر  در  های  زایی 

موتانس  )می  استرپتوکوکوس  آن 19گردد  این  (.  به  نتیجه  ها 

باعث   میکروارگانیسم  گونه  دو  هر  به  آلودگی  که  رسیدند 

 شود.  زایی بیوفیلم و تقویت شدت بیماری میافزایش عفونت 

همکاران    Sampaio  یمطالعه میزان و  بررسی  با 

کاندیدا  دمینرالیزاسیون عاج سطحی به این نتیجه رسیدند که  
افزاآلبیکانس     یی زای دگیپوس  ل یپتانس  شیسبب 
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 (. 20)  شودی م استرپتوکوکوس موتانس

و همکاران، در بررسی مکانیسم    Willemsی  در مطالعه

مشخص شد که تولید    کاندیدا آلبیکانسزایی  اثر پوسیدگی 

انتشار کلسیم در حضور     کاندیدا آلبیکانساسید لاکتیک و 

تنها    کانسیآلب  دا ی کاند  بنابراین  .ابدییمکاهش     کینه 

م  ست،ینزا  یدگیپوس  سمیکروارگانیم از  یبلکه  تواند 

که با نتایج    کند  یریدندان جلوگ  نایو حل شدن م  یدگیپوس

ممکن  مطالعه اختلاف  این  و علت  داشت  مغایرت  ی حاضر 

با   که  آزمایشگاهی  شرایط  در  دوگانه  بیوفیلم  بررسی  است 

ی دهان انسان متفاوت است، باشد و یا  شرایط واقع در حفره 

 (.21های متفاوت آزمایشگاهی باشد )ی بررسیبه علت شیوه 

توان به عدم همکاری مناسب  های مطالعه می از محدودیت 

گونه    3- 6کودکان   هر  فاقد  کودکان  اندک  تعداد  سال، 

ی بالای کارهای آزمایشگاهی اشاره  پوسیدگی دندانی و هزینه 

می  پیشنهاد  انتها  در  نمونه نمود.  عاج  شود  و  پلاک  از  گیری 

 تعداد بالاتر انجام شود. همچنین مطالعاتعلاوه بر بزاق و در  

ت أ نگر جهت ت کوهورت و آینده   بر    کاندیدا آلبیکانس ثیر  أ یید 

 .زایی استرپتوکوکوس موتانس انجام گیرد پوسیدگی 

 

 گیری نتیجه

همزمان   موتانسحضور  کاندیدا  و    استرپتوکوکوس 
دوران    آلبیکانس  زودرس  پوسیدگی  به  مبتلا  افراد  بزاق  در 

می معنی کودکی  و  مستقیم  ارتباط  نشانگر  دو  تواند  این  دار 

باشد.   کودکی  دوران  زودرس  پوسیدگی  با  میکروارگانیسم 

ت بنابراین صورت  که  رابطه  نی اوجود    دأییدر  آنجایی  از   ،

تر از کنترل به مراتب ساده کاندیدا آلبیکانس  کنترل و کاهش  

موتانس  برنامه یمباشد،  می  استرپتوکوکوس  در    ی هاتوان 

پوس  یریشگیپ پوس  یدگیاز  زودرس دوران    یدگیو کاهش 

 داد.  را هدف قرار کانسیآلب  دایکاند ،یکودک 

 

 سپاسگزاری 

تمام عز  ا   ی زان ی از  انجام  در  را  ما  کردند    ی ار ی پژوهش    ن ی که 

 .می سپاسگزار
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