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Abstract 
 

Background and purpose: Cerebral palsy (CP) is a motor disorder that results from congenital 

abnormalities or brain injury. Children with CP often experience a higher prevalence of dental problems. 

This study aimed to assess oral health and oral health–related quality of life in children aged 2–7 years 

with CP in comparison to healthy children, using the Early Childhood Oral Health Impact Scale 

(ECOHIS) and the number of decayed, missing, or filled teeth (dmft). 

Materials and methods: In this case–control study, 54 children aged 2–7 years with CP were 

selected from rehabilitation centers, and 54 healthy children were selected from two dental clinics, all through 

convenience sampling. Following interviews with the parents, the oral health-related quality of life 

questionnaire, which includes a Child Impact Section (CIS) and a Family Impact Section (FIS), was completed. 

The dmft index was assessed via clinical dental examinations. Data were analyzed using SPSS version 22, 

employing the independent t-test, Pearson correlation, linear regression, and Chi-square tests (P < 0.05). 

Results: The mean age and percentage of boys in the CP group were 5.37 ± 1.87 years and 

55.6%, respectively, while in the control group they were 6.02 ± 1.91 years and 53.7%. The mean dmft 

values for children with CP (7.70 ± 6.30) and healthy children (7.43 ± 5.80) did not differ significantly (P 

= 0.812). However, the healthy group had a significantly higher total number of teeth (P=0.009). No 

significant differences were observed in ECOHIS, CIS, or FIS scores between the two groups. Among 

children with CP, an increase in dmft was positively correlated with ECOHIS and its subscales  

(P = 0.001, r= 0.52). No significant differences related to gender or age were observed. 

Conclusion: Based on the ECOHIS index, there was no significant difference in oral health -

related quality of life between the two groups. However, children with CP exhibited a poorer overall oral 

health condition compared to healthy children, despite not being at a higher risk for dental caries. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــزشــوم پــــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج

 (484-488)   4242سال    اردیبهشت   422شماره     پنجمسي و دوره 

 481       4242 تشهبیدرا،  422، شماره مجنپدوره سي و                      مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                               

 گزارش کوتاه

ای سلامت دهانی و کیفیت زندگی وابسته به آن در بررسی مقایسه
 سال مبتلا به فلج مغزی 7تا  2کودکان 

 
 ۲و ۱مریم زمان زاده

 ۲و3حانیه رنجدوست

 ۴ابوالفضل حسین نتاج

 ۵مسعود غریب

 ۶حمیدرضا خوشگوئیان

 3و ۲مرتضی قاسمی

 ۲و7مائده صالحی

 چكیده
جیشی میشز نازی  یش ب یغز مغیزی ( اختلالی حرکتیی اشییی ان اشجارش یCerebral Palsy) فلج مغزی و هدف: سابقه

تر زچش  مشکلات زاداای جستاد. ا ن مطشلعیه بیش جیدر بر  یی ا مهش سیه  یلامت زجیشن ا بغش CP ا ت. کوزکشن مبتلا به
ثغر  یلامت زجیشن بیر جشی تأا  شلم، بش ا تفشزه ان یشخص CP  شله مبتلا به ۷تش  ۲کغفغت نادگی مرتبط بش بن  ا ز  کوزکشن 

(،  (dmftجشی پو یغده، کشیغده  یش پیر ییده( ا تعداز زادانEarly Childhood Oral Health Impact Scaleکغفغت نادگی )
 .اارشم پذ رفت

کیوزک  ۴۵ان مراکز تواابخشیی ا  CP  شله مبتلا به ۷تش  ۲کوزک  ۴۵یشجدی، -ز  ا ن مطشلعه مو ز ها:روش مواد و
پی  ان  ااتخشب یداد. یشخص تأثغر  لامت زجشن بر کغفغت نایدگی صو ت ز  ز ترسبه  زادااپزیکی شلم ان زا کلغاغک 

 Familyا خیشاوازه )Child Impact Section) ) اشمه زا ای زا بخیش تیأثغر بیر کیوزکمصشحبه تکمغل گرز د. ا ین پر یش

Impact Section  )یشخص بشید. میdmft افیزا  جش بش ارمزازهید ا  یشب ا ن یپزیکزادان اه معش ق ان طرSPSS ا  ۲۲ اسیخه
 (.P <5۴/5) جشی تی مستهل، جمبستگی پغر ون،  گر غون خطی ا کشی زا تحلغل یدادبنمون

 شل  5۲/6 ±۱1/1ا ز  گراه یشجد ز صد  6/۴۴ شل ا ۷۷/۴±۷۷/1مغشاگغن  ن ا ز صد پسرجش ز  گراه بغمش   ها:یافته
زا ی ی( تفیشات معای۷5/۴ ± ۵۷/۷( ا ز  کوزکشن  شلم )۷5/۷ ± ۷5/6) CPکوزکشن  ز  dmftمغشاگغن  .ز صد بوز ۷/۴۷ا 

ا  ECOHIS ،CISجشی یشخص (.=55۱/5Pتر بوز )زا ی بغشیطو  معاجشی کوزکشن  شلم بهیمش  زادان(. =۷1۲/5Pادایت )
FIS  بغن زا گراه تفشاتی ادایتاد، امش ز کوزکشن مبتلا، افزا شdmft  بش امراتECOHIS جشی بن جمبسیتگی مرموعیه ا ن ر

  ای مششجده اشد. ا ی بر ا شس جاسغت ا گراهزی(. تفشات معا=551/5P= ،۴۲/5rمثبت زایت )
زا گراه  نغمرتبط بش  لامت زجشن ب ینادگ تغفغز  ک یرغ، تفشات چشمگECOHISبر ا شس یشخص  استنتاج:

تر پو غدگی ا ز  معرض خطر بغش زایتاد یتراشماش ز تغاضعاسبت به کوزکشن  شلم مششجده اشد، امش کوزکشن مبتلا 
 زادان ابوزاد.

 
 dmft، کغفغت نادگی اابسته به  لامت زجشن، بهدایت زجشای، یشخص مغزی پو غدگی زاداای، فلج واژه های کلیدی:

 

 :salehimaede1165@gmail.com E-mail                                      زااشکده زادااپزیکی، مرکز تحهغهشت زادااپزیکی                ش ی:-مائده صالحیمولف مسئول: 
 مرکز تحهغهشت زادااپزیکی، زااشگشه علوم پزیکی مشناد ان،  ش ی، ا ران،گراه ا غز یاش ی زجشن، فک ا صو ت،  زااشغش . 1

 . زااشکده زادااپزیکی، زااشگشه علوم پزیکی مشناد ان،  ش ی، ا ران۲
 ی زادااپزیکی،زااشکده زادااپزیکی، زااشگشه علوم پزیکی مشناد ان،  ش ی، ا ران. زااشرو۷
 . ا تشز ش ، گراه امش  ن ستی ا اپغدمغولوژی، زااشکده ی بهدایت، زااشگشه علوم پزیکی مشناد ان،  ش ی، ا ران ۵
  ی، ا ران. ا تشز ش ، گراه تواابخشی، زااشکده پغراپزیکی، زااشگشه علوم پزیکی مشناد ان،  ش۴
 . جراح زادااپزیکُ،  ش ی، ا ران6
 . زااشغش ، گراه بغمش ی جشی زجشن، فک ا صو ت، زااشگشه علوم پزیکی مشناد ان،  ش ی، ا ران۷

  : 16/1/1۵5۵ تش  خ تصو ز :             ۲/15/1۵5۷ تش  خ ا جشع جهت اصلاحشت :              1۷/۱/1۵5۷ تش  خ ز  شفت 
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 وابسته به آن يزندگ تیفیو ک يسلامت دهان یاسهیمقا يبررس
 

 4242، اردیبهشت 422، شماره پنجمدوره سي و                                                                    مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                    482

 مقدمه
حرکتیی ز   -اوعی اختلال عصبی (CP) فلج مغزی

کوزکشن ا ت که علااه بر مشکلات حرکتیی،  یلامت 

زجید. جیش  ا اغیز تحیت تیأثغر  یرا  میزجشن ا زایدان بن

ضعف ز  کاترل عضلات صو ت، مشیکلات بهداییت 

زجشای، تغذ ه خشص ا مصرر زا اجش، خطیر پو یغدگی 

 ا جشی پر وزاتشل ا  ش ر مشکلات زجیشای زادان، بغمش ی

ا تبشط بیغن  یلامت  .(1)زجدز  ا ن کوزکشن افزا ش می

 .زجشن ا کغفغت نادگی ا ن کوزکیشن  شبیل توجیه ا یت

جشی زاداای ا  ش ر مشکلات زجشای عیلااه بیر پو غدگی

تواااید عملکرزجییشی ا ش ییی ا ریشز ز ز ا اییش احتی، می

مشااد تغذ ه، گفتش  ا تعیشملات اجتمیشعی  ا تحیت تیأثغر 

ا ن اخیتلاتت، بیه اوبیه خیوز، بیر کغفغیت . (۲) را  زجاد

گذا اید. نادگی کیوزک ا خیشاوازه اا تیأثغر مافیی می

 لامت زجشن ا زادان  کی ان عوامل کلغدی ز   لامت 

توااد بر  فشه کلی ا کغفغیت نایدگی عمومی ا ت ا می

کوزکییشن تییأثغر بسییزا ی زایییته بشییید. بییش توجییه بییه 

ز  برابییر  cpبییه تییر کوزکییشن مبییتلا  پذ ری بییغشب ییغز

مشکلات زجشای، توجه ا ژه به بهدایت زجیشن ا زایدان 

جش ضرا ی ا ت تش علااه بر حفظ  لامت زجیشای، ان بن

کشجش کغفغت نادگی اشیی ان ا ن مشکلات جلیوگغری 

ا ن شبی  لامت زجشن ا زادان ا تأثغر بن بر کغفغت . یوز

جشی مهم  لامت عمومی ا یت. کغفغیت نادگی ان جابه

 Oral Health-Related) بش  لامت زجیشن نادگی مرتبط

Quality of Life مفهییومی چایید بعییدی یییشمل ابعییشز )

جسمی، اجتمشعی ا  ااای ا ت)۷، ۵(.  کی ان ابزا جیشی 

 ECOHISا ن شبی بن ز  کوزکشن پغشزبستشای، یشخص 

ا ت که برای بر  ی تأثغر مشکلات زجیشن ا زایدان بیر 

نادگی کوزکشن ا خشاوازهجش ششن طراحی یده ا ت)۴، 6(. 

مطشلعشت اششن زازهااد که بگیشجی ا اگیرن اسیبت بیه 

بهدایت زجشن ا عوامل  اانیاشختی ز  بهبوز  فتش جشی 

بهدایتی اهش زا اد)6، ۷(. ا ن پژاجش بش جدر مهش سیه 

 لامت زجشن ا کغفغت نادگی ز  کوزکشن ۲ تش ۷  شله 

مبتلا به فلج مغزی ا کوزکشن  شلم اارشم یده ا یت تیش 

ز ک بهتری ان اغشنجشی بهدایتی ا ن گراه فراجم کرزه 

 ..ا به بهبوز براشمهجشی پغشگغری ا ز مشای کمک کاد

 

 هامواد و روش
ز  ا ن مطشلعه مو زی یشجدی، برای مهش سه اضعغت 

 لامت زجشای ا کغفغت نادگی میرتبط بیش بن، بیر  ای 

ریشم ا کوزکشن  شلم، اا CP شله مبتلا به  ۷تش  ۲کوزکشن 

ییشخص  ییلامت ، Nidhi Sinhaیید. برا یشس مطشلعیه 

 CP( ز  گیراه بغمییش ان مبیتلا بییه DMFT/dmftزجیشای )

ا ز  گییراه کوزکییشن  ییشلم  3/47±2/84طو  مغییشاگغن بییه

 ۴زا ی بوز. بش توجه بش فرمول ن ر،  طح معایی 2/08±2/12

اموایه بیرای جیر  ۴۵ز صید،  ۷5ز صد ا توان بنمیون 

 .(۷)گراه مو ز اغشن بوز

 

 
کوزک ز  ا ن پژاجش ییرکت  15۷ز  ا ن  ا تش، 

افیره تهسیغم ییداد. کوزکیشن  ۴۵زایتاد که به زا گراه 

صو ت ز  ز ترس ان مراکز کیش  ز میشای به  CPمبتلا به 

 ااتخشب یداد. 1۵5۲ا تواابخشی ز   شل 

 پراتکل ا ن مطشلعه مو ز تش غد کمغته اخلاق زااشگشه

علیییییییوم پزییییییییکی مشناییییییید ان بیییییییش کییییییید 

IR.MAZUMS.REC.1402.616 .را  گرفته ا ت  

ا   ییشله ک ییحییدا ل  CP صغبییش تشییخ یکوزکییشا

 ل جش بوزاد ا مش شعت بش بن 1۲که  انااه حدا ل  یمشز اا

 یپر شاشمه بوزاد، اا ز مطشلعیه ییداد. میشز اا لغبه تکم

 ECOHISان زا  یاال  شغز  بی ش یاکرزاید  یکه جمکش 

پی  ان کسیز  .(۱)دزازاد، حذر یدا "زاامیام"پش خ 

جیش مبایی بیر  ضش ت بگشجشاه ان االد ن ا اطمغاشن بیه بن

ز   F-ECOHISمشایییدن اتیییش ج، پر شییییاشمه  اشییییاشس

-Fاسییخه فش  ییی پر شییاشمه  اختغش یییشن  ییرا  گرفییت.

ECOHISفر ا ، کیه  اا ییی ا پش ییش ی بن تو ییط جبییش ی

جمکییش ان تأ غیید یییده ا ییت، تو ییط االیید ن تکمغییل 

 یاال بیوزه ا بییه زا  1۷ه ییشمل . ا ین پر شیاشم(15)یید

( ا بخیش تیأثغر بیر CISبخش، بخش تیأثغر بیر کیوزک )
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 انو همکار زمان زاده میمر     

 481         4242اردیبهشت  ،422، شماره پنجمدوره سي و                              مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                      

 گزارش کوتاه

 
 

 ۵ییشمل  CIS. بخیش (۱)ییوز(، تهسغم میFISخشاوازه )

 ۵ یاال(، عملکیرز کیوزک ) 1علائم بغمیش ی )، مولفه

 یاال(، ا اعتمیشز بیه افی  ا  ۲اضعغت  ااای )  اال(،

 اال(، می بشیید. بخیش  ۲تعشملات اجتمشعی کوزک )

FIS ییاال( ا عملکییرز  ۲جییشی االیید ن )اغییز بییه اگراای 

 پرزانز. اال( می ۲خشاوازه )

زجاد که  ک  ا داز مشااد ز ز زادان جش اششن میپش خ

چهد  ز  طول نادگی کوزک اتفشق افتیشزه ا یت ا بیر 

(، خغلیی بیه 5ای لغکرت، جرگیز )گز اه ۴ا شس مهغشس 

(، ا ۵زفعشت ) (، به۷(، چاد ن بش  )۲(، چاد بش  )1اد ت )

 .(1۲ ،11)گذا ی ید( امره5زاام )امی

 CISز  بخیش  ۴۲تیش  5امرات خشم ا ن ییشخص ان 

، متغغر ا یت. امیره 16تش  5ان  FISا ز  بخش  ۲6تش  5ان 

زجاده مشکلات بهداییت زجیشای بیغش تیر ا  بشتتر اششن

کغفغییت ناییدگی مییرتبط بییش  ییلامت زجییشن ا زاییدان 

(OHRQOLپش غن )(11)تر ا ت. 

کوزکیشن  یجش، زایدانdmftییشخص  یشب ا ن یبرا

ا  یواد  ایه بیش ب ی شل بخر زادااپزیک یتو ط زااشرو

ییید.   ییاش ییش جییشیا پرکرزگیی جییشیدگغا پو یی اییه معش

 ن محش یبه ا االید WHO یش جیشغطبق مع dmftیشخص 

 .(1۷)فرنادیشن بگشه یداد یجشزادان تغان اضع

ا بش ا تفشزه  ۲۲ه اسخ SPSSافزا  جش بش ارمتحلغل زازه

جشی تی مستهل، جمبستگی پغر ون،  گر یغون ان بنمون

ز   P <5۴/5 زا یخطی ا کشی زا اارشم ید.  طح معای

 اظر گرفته ید.

 

 ها و بحثیافته
 ۴۵ شل، یشمل  ۷تش  ۲کوزک بغن  15۷ز  ا ن مطشلعه، 

کوزک  شلم به عایوان گیراه  ۴۵ا  CPکوزک مبتلا به 

 را  گرفتاید. ان بیغن افیراز ییرکتکاترل، مو ز بر  ی  

زازاد. ز صد(  ا پسران تشکغل می 6/۴۵افر ) ۴۱کااده، 

 یشل  6۱/۴ ± ۱1/1چاغن، مغشاگغن  ای کل کوزکشن جم

، تون ی  جاسیغت ا مغیشاگغن  یای 1بوز. جیدال ییمش ه 

 زجد.کوزکشن  ا ز  جر زا گراه بغمش  ا  شلم اششن می

ا مغشاگغن  ن ز  زا گیراه  تون   فراااای جاسغت :۱شماره جدول

 بغمش  ا  شلم
 

 گراه

 متغغر

 یشجد

 )ز صد( تعداز

 مو ز

 )ز صد( تعداز
  طح معای زا ی

    *جاسغت

 ۷۵۷/5 (6/۴۴) ۷5 (۷/۴۷) ۲۱ پسر

  (۵/۵۵) ۲۵ (۷/۵6) ۲۴ زختر

 5۷۷/5 ۷۷/۴ 1±/۷۷ 5۲/6 1±/۱1 *مغشاگغن  ن

 

بیغن جش اغیز ا تعداز کل زایدان dmftز  ا ن مطشلعه، 

زا گراه مو ز مهش سه  را  گرفت. اتش ج اششن زاز که ان 

زا ی بغن کوزکشن مبیتلا ، تفشات معایdmftاظر یشخص 

به فلج مغزی ا کوزکشن  شلم اجوز ادایت. بش ا ن حشل، 

جش، کوزکشن  یشلم بیه طیو   شبیل ان اظر تعداز کل زادان

توجهی تعداز زادان بغش تری اسبت به کوزکشن مبتلا بیه 

 (.۲( )جدال یمش ه P= 0/009ج مغزی زایتاد )فل

 
( ا تعداز dmftجشی  لامت زجشای )مهش سه یشخص :۲شماره  جدول

 جش ز  زا گراه بغمش  ا  شلمزادان
 

 متغغر

 گراه

 یشجد

 ااحرار معغش  ±مغشاگغن 

 مو ز

 ااحرار معغش  ±مغشاگغن 
  طح معای زا ی

dmft ۵۷/۷ ± ۷5/۴ ۷5/۷ ± ۷5/6 ۷1۲/5 

 55۱/5 1۷/۵ ± ۵۷/1۱ ۷۱/۲ ± 1۷/۲1 زادان تعداز

 

کغفغت نایدگی کوزکیشن بیش ا یتفشزه ان  ا ن شبیز  

، اتییش ج حییشکی ان ECOHIS ا CIS ،FISجشی یییشخص

جشی کغفغیت نایدگی، تفیشات بن بوز که ان اظر یشخص

جیشی بغمیش  ا  یشلم مشیشجده اشید زا ی بیغن گراهمعای

 (.۷)جدال یمش ه 

 
جشی کغفغیت نایدگی ز  زا گیراه یشخص مهش سه :۳شماره  جدول

 بغمش  ا  شلم
 

 متغغر

 گراه

 یشجد

 ااحرار معغش  ±مغشاگغن 

 مو ز

 ااحرار معغش  ±مغشاگغن 
  طح معای زا ی

CIS ۲۷/۴ ± 5۱/6 6۷/۷ ± ۱6/6 ۵۱۵/5 

FIS 66/۷ ± ۷۷/۵ ۷۴/۷ ± ۴6/۷ ۲۷۴/5 

ECOHIS ۱۵/۷ ± ۵۷/15 66/15 ± ۴۲/15 ۱۴۱/5 

 

جشی  یلامت سیتگی بیغن ییشخصاتش ج بر  ی جمب

، CPزجشای ا کغفغت نادگی اششن زاز که ز  کوزکشن مبتلا 

ا  CIS ،FISبش جر  ه امره کغفغت نادگی ) dmftیشخص 

ECOHISطو  کلیی، افیزا ش ( ا تبشط معاشزا ی زا ز. به
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مارر به کیشجش امیرات کغفغیت نایدگی  dmftیشخص 

(۴۷/5CIS=r ،۵/5FIS=r ،۴۲/۰ECOHIS=r .ز  ا ن کوزکشن ید )

 CISز  عوض، ز  کوزکشن  شلم، تاهش عشمل  ن بش امیره 

 (.۵( )جدال یمش ه =۲۷/5r) ا تبشط معاشزا  پغدا کرز

 
جشی کغفغییت ناییدگی بییش جمبسییتگی یییشخص :۴جدددول شددماره 

 جشجشی  لامت زجشای به تفکغک گراهیشخص
 

 متغغر
  شلم بغمش 

Dmft ن  Dmft ن  

CIS 5/۴۷* 5۷/5 5۲/5- *28/5 

FIS 5/۵5* 1۴/5- ۲۵/5 56/5 

ECOHIS 5/۴۲* 5۷/5- 1/5 ۲۲/5 
 

*: p-value < 0/05 

 

زجید کیه اگیر چیه ز  برخیی ان ا ن اتش ج اششن می

جیشی معایشزا ی جش، تفشاتجش، مشااد تعداز زایدانیشخص

جشی کلی کغفغیت بغن زا گراه ز ده ید، امش ز  یشخص
اگرز د. بش ا ن اجیوز، نادگی تفشات معاشزا ی مششجده 

ا تبشط بغن یشخص  لامت زجشای ا کغفغیت نایدگی ز  

   غد.تر به اظر میااضح CPکوزکشن مبتلا به 

، اتش ج بر  یی عوامیل میوثر بیر ۴ز  جدال یمش ه 

امییره کغفغییت ناییدگی بییش ا ییتفشزه ان  گر ییغون خطییی 

 گزا ن گرز د.

 
 عوامل موثر بر امره کغفغت نادگی :5جدول شماره 

 

  طح معای زا ی ز صد b se CI ۱۴ تغغرم

 ۱1۲/5 -۵/۷ا1/۷ 6۴/1 1۷/5 زایتن بغمش ی

 5۲۴/5 -۷/6ا-۴/5 6/1 -۴۱/۷ جاسغت زختر

 6۴۷/5 -1/1ا۷/5 ۵۷/5 ۲1/5  ن

dmft 6۷/5 1۴/5 ۱/5551/5 ۵/5ا 
 ۵۷۱/5 -۷/5ا۷/5 ۲6/5 ۲5/5 تعداز زادان

 

زا  زا ای ا تبیشط معایی dmftمتغغرجیشی جاسیغت ا 

ش امره کغفغت نادگی بوزاید. مغیشاگغن کغفغیت نایدگی ب

چاغن به انای تر ان پسران بوز. جمااحد کم ۴۱/۷زختران 

، مغیشاگغن امیره کغفغیت نایدگی dmftافزا ش جر تعداز 
 . شبدافزا ش می 6۷/5

زا ی ز  مغیشاگغن یاتش ج اششن زاز کیه تفیشات معای

لم ا کوزکشن  یش CPبغن کوزکشن مبتلا به  dmftیشخص 

 Al Hashmi،Angelicaاجوز ایدا ز، کیه بیش مطشلعیشت 

Ruiz   اGrzic حییشل،  بییش ا یین (.1۵ – 16)جمخییواای زا ز

ز  جاد یغوع بشتتر پو غدگی ز  کوزکیشن  inhaمطشلعه 

CP  ا گییزا ن کییرز کییه بییه ضییعف کاتییرل عضییلات 

تیر ا مصیرر زا اجیشی ضید جوایده،  ژ یم ایذا ی ارم
 (.۷)تشاج مرتبط زااسته ید

، کیییه ECOHIS، ییییشخص Duجشی به  شفتیییهمشیییش

 یارد، ز  کغفغت نادگی مرتبط بش  لامت زجیشن  ا می

زا ی یتر بییوز امیش تفییشات معاییااییدکی پیش غن CPگیراه 

، اشیشن زاز ۲5۲۵ز   شل  Zemene. متشباشلغز (1۷)ادایت

، ۵۷/1ز  بفر هییش  CPز  کوزکیشن  DMFTکیه مغیشاگغن 

وزه ا ت که اششن ب ۲۴1/۲طو  کلی ا به 511/۷ز  ب غش 

. (1۷)زجاده یغوع بشتی پو غدگی ز  ا ن کوزکشن ا یت
اختلار اتش ج ممکین ا یت بیه عوامیل ژاتغکیی،  یبک 

 نادگی ا  طح ا تصشزی کشو جش بستگی زایته بشید.

زا ی ز  یز  مرمیییوع، اگیییر چیییه تفیییشات معاییی

ییده بیغن زا گیراه مشیشجده اشیید، جشی بر  یییشخص

عملکییرزی زجییشای ا  بییه زلغییل مشییکلات CPکوزکییشن 

ز   dysphagiaا  tongue thrustعشزات اشز  ت مشااد 

. (1۱)جیشی زایداای  یرا  زا ایدمعرض خطر بشتتر بغمش ی

جشی پغشیگغرااه زادااپزییکی بیرای باشبرا ن، اجرای براشمه
 ا ن گراه ضرا ی ا ت.

 

 سپاسگزاری
مهشله حشضر مسیتخر  ان پش یشن اشمیه زکتیری ا یشی 

ز  زااشگشه علیوم  1۲۵۷۲یمش ه طرح  مرتضی  ش می بش

بشید. ان جمکش ی معشاات پژاجشی پزیکی مشناد ان می

زااشگشه علوم پزیکی مشناد ان ز  حمش ت ان ا ن طیرح 

 گرزز.تشکر می
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