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����Abstract 
Background: Removable orthodontic appliances could increase the prevalence of Candida albicans 

and stomatitis in mouth of treated patients.

Objective: To examine the effect of good oral hygiene on prevention of Candida albicans increase 

in children under treatment with removable orthodontic appliances.

Methods: In this cross-sectional study, 30 children aged between 8-12 years old who were treated 

with removable orthodontic appliances and 30 healthy children in the same age range as control 

group were selected. One month after giving instructions on oral hygiene, samples were taken from 

patients’ oral mucosa. The specimens were assessed by colony formation and germ tube tests. 

Statistical analysis was performed using Chi-square test with 95% confidence to compare the study

groups.

Findings: There were significant differences between two groups regarding the redness, soreness,

and inflammation which were more frequent in orthodontic patients (p=0.03). Colony formation 

was significantly higher in orthodontic patients than control group (P<0.001). In addition, germ tube 

was more obvious in samples of orthodontic patients than control group (P=0.045).

Conclusion: Despite the practice of good oral hygiene, application of removable orthodontic 

appliances leads to an increase in prevalence of Candida albicans.
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چكيده����
.افزايش دهندهادستگاهاين هاي متحرك ارتودنسي مي توانند شيوع كانديدا آلبيكنس و استوماتيت را در افراد استفاده كننده از  دستگاه:زمينه
.  نجام شداشيوع قارچ كانديدا آلبيكنس در دهان كودكان بر هاي متحرك ارتودنسي پلاكاستفاده از ثير أتتعيين  مطالعه به منظور :هدف

در دانشكده هاي متحرك ارتودنسي  ساله تحت درمان با پلاك12تا8 كودك 30بر روي1387در سال شاهدي - اين مطالعه مورد:هامواد و روش
 از مخاط دهـان افـراد مـورد    ،بعد از يك دوره آموزش بهداشت.  انجام شد)روه شاهدگ( كودك سالم در همان محدوده سني  30و  دندانپزشكي مشهد   

هـا بـا آزمـون آمـاري      داده.شـدند ها به دو روش ايجاد كلوني در محيط كشت و قابليت توليد لولـه زايـا بررسـي        نمونه.شدانجام  گيري  نمونهبررسي  
.دندشكاي تحليل مجذور
هـاي  تري از نمونـه  در تعداد بيش  =p).03/0(بود  تر از گروه شاهد     بيشيدارمعنيدر گروه مورد به طور      تهاب  لايم سوزش، قرمزي و ال    ع:هايافته

.=p)045/0و >001/0pبه ترتيب (مشاهده شد هاي زايا و لولههاي قارچ تهيه شده از افراد گروه مورد، كلني
م كانديدوزيس دهاني يو علادر دهان رك ارتودنسي شيوع كانديدا آلبيكنس هاي متح حتي در صورت رعايت مناسب بهداشت، دستگاه:گيرينتيجه

.دهندرا افزايش مي

هاي متحرك ارتودنسي كانديدا آلبيكنس، بهداشت دهاني، دستگاه:هاكليد واژه

:مقدمه����
هاي فرصت طلـب    قارچ كانديدا يكي از ميكروارگانيسم    

 ـ          دا آلبيكـنس بـه     در حفرة دهان بوده و از آن ميـان كاندي
زا بـراي انـسان مطـرح       عنوان يـك گونـه شـايع بيمـاري        

)1-4(.است

 درصـد از افـراد      65 تـا    25قارچ كانديدا در دهان حدود      
مي  و اين افراد بدون داشتن هيچ علاي       شودسالم يافت مي  

ارتبـاط بـين    . شونداز بيماري، ناقل اين قارچ محسوب مي      
ي از پروتـز بـه اثبـات       هاي كانديدا با استوماتيت ناش ـ    گونه

هاي آكريلي موجود در پروتز به عنوان       و رزين است  رسيده  
)6و5و1(.عامل ايجاد كننده اين التهاب مطرح هستند

بـــه ابــتلا  عوامــل متعــددي در افــزايش اســتعداد     
تغييرات :  كه عبارتند از   دخالت دارند هاي كانديدايي   عفونت

هـا،  بيوتيـك فلور ميكروبي دهان به واسطه مصرف آنتـي         
بـاكتري،  هـاي ضـد   استفاده طولاني مدت از دهان شـويه      

كربوهيـدرات، مـصرف    پـر   خشكي دهـان، رژيـم غـذايي        
ورتيكوستروئيدها، راديوتراپي سر و گردن،      ك سيگار، تجويز 

ــارداري   ــه، ب ــوء تغذي ــدن در   ،س ــستري ش ــسالي، ب  كهن
بيمارستان، ديسپلازي مادرزادي يا اكتسابي اپيتليوم دهان،     

ي سيستم ايمني مـادرزادي يـا اكتـسابي و عوامـل            نارساي
هـاي  محرك موضـعي چـون دنـدان مـصنوعي و پـلاك           

)6-10(.ارتودنسي

نوع ماده، روش ساخت و ميـزان خـشونت سـطحي در            
ــدا    ــع كاندي ــؤثر در تجم ــل م ــداني از عوام ــاي دن پروتزه

تـر و بـا   سطوح صاف داراي   پروتزهاي دنداني    )11و6(.هستند


