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 دهیچک

 یهانهیهز لیکه با تحم ندیآیدر نظام سلامت به شمار م ییکاهش کارآ یهاجلوه نیاز مهمتر یکی یرضروریغ ای ازحدشیب یهادرمان مقدمه:

قشه ن کیبه  یابیمطالعه دست نیرا به دنبال داشته باشد. هدف از ا یو روان یکیزیف یبهایآس تواندینظام سلامت م ای مارانیبه ب یرضروریغ

 .است رانیا امروز یدندانپزشک در یرضروریغ درمان قیمصاد نیمهمتر یبندتیکشف و اولو و یرضروریغ یهادر مورد درمان یمفهوم

دانشکده  یعلم اتیه یتن از اعضا 17با  افتهیساختارمهینانجام مصاحبه  قیبود که از طر یفیک یمطالعه حاضر پژوهش مواد و روش ها:

 .انجام شد (Nominal Group) یجلسه گروه اسم یو برگزار مشهد یدندانپزشک

 ،یگروه اسم جیمنتج شد که بر اساس نتا رانیامروز ا یدر دندانپزشک یرضروریمصداق درمان غ 14شامل  یمطالعه به فهرست نیا :هاافتهی

 رقابلیغ دندان ینگهدار و ،یرضروریغ موارد در روکش ای یمیترم یهادرمان، (Overdiagnosis) یافراط صیحاصل از تشخ یهادرمان

 .شدند شمرده آن موارد نیمهمتر  (Hopeless)ینگهدار
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Background: Overtreatment or unnecessary treatment is one of the major reasons for inefficiency in health systems. It 

imposes unnecessary costs on the patients or the health systems and could result in physical and psychological harm. The 

present study aims at achieving a concept map of overtreatment and prioritizing its most important manifestations.  

Materials & Methods: This qualitative study was conducted by interviewing 17 professors at Mashhad Dental School and 

running a nominal group session.  
Results: The study resulted in a list of 14 fields in which overtreatment occurs in dental practice in Iran. According to the 

results of the nominal group, the most important cases on the list were treatments following overdiagnosis, unnecessary 

restorations or crowns, and saving hopeless teeth. 

Conclusion: Approximation to a common understanding of the overtreatment concept is needed for effective educational and 

policy interventions. It is suggested to distinguish between the least necessary treatments and optimum and ideal levels of 

treatment. Overtreatment in dentistry could be discussed in areas higher than the optimum or ideal level of treatment. 
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است.  یرورمفهوم ض نیاز ا یبه فهم مشترک یابیاز حد دست شیاثربخش در مورد درمان ب استگذارانهیو س یاقدامات آموزش یبرا :یریگجهینت

 یدندانپزشک یهاشده و درمان کیدرمان از هم تفک یدرمان و سطح آرمان نهیسطح به ،یضرور یهاحداقل درمان طهیسه ح شودیم شنهادیپ

 .ردیمورد پژوهش و بحث قرار گ یدرمان یآرمان ای نهیبالاتر از سطح به یاز حد در قلمروها شیب

 یرضروریدرمان غ ،یدندانپزشک ،حد ازشیدرمان ب :یدیکلمات کل
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  مقدمه

در نظام  یوربهره شیافزاو  ياضاف یهانهیکاهش هز

 استگذارانیس یهادغدغه نیاز مهمتر يكی خدمات سلامت

 جانب از چه ياضاف یهانهیهز نیا .است نظام سلامت

 صورت به چه و شوند، نیتأم گرمهیب یهاسازمان ای دولت

 يکاهش رفاه عموم به ،شوند پرداخت مردم بیج از میمستق

 یهانهیهز یهاجلوه نیاز مهمتر يكیمنجر خواهند شد. 

 ای حد از شیب یهادرمان ،سلامت نظام در یرضروریغ

 است.  یرضروریغ

يم اطلاق يتیبه وضع یضرور ریغ ای 1يدرمان اضاف

 ای و لازم حد از شتریگستره ببا  يکه خدمات درمان شود

 یهادرمان نی. اشود ارائه قبول قابل حد از شتریب یهانهیهز

 تداش خواهد يپ در ماریب یبرا يسود اندک تنها نه ياضاف

 اشتهد يپ در ماریب یبرا یالقوهاخطرات ب توانديم يحت بلكه

تواند باعث اثرات يم یرضروریدرمان غ (1و2).باشد

ود ش یدر سطح فرد یو اقتصاد يروح ،يكیزینامطلوب ف

؛ سلامت باشد نظامدر  هیعامل هدررفت سرما نیو همچن

به  ياضاف یهانهیهز لیتحم یبه معنا يطور کلهب که یزیچ

 يمداخلات انجام با دهیپد نیا (3و4).است يدرمان نظامو  ماریب

 يندرما یهانهیگز نیترمطلوب ياثربخش-نهیهز نظر از که

 .کاهديم سلامت نظام یيکارآ از ستندین

 پزشكان يشناخت یخطاهااند که مطالعات نشان داده

به عنوان  ؛موثر باشند یرضروریدرمان غ ممكن است در

                                                 

1 Overtreatment 

 یهابیو آس، شتریدرمان خود را ب یایمثال درمانگران مزا

در مطالعه  (5).کنند يابیارز يآن را کمتر از مقدار واقع

 وهنگ فر یهاتفاوت به يستیبا البته یرضروریغ یهادرمان

 یهانظام سلامت در کشور ساختار حاکم بر یارزشها

  (6و7).توجه کرد مختلف

و هم از  وعیو دندان که هم از نظر ش دهان یهایماریب

طح در س سلامت نظاماز مشكلات بزرگ  يكی ،ينظر بار مال

یماریب گریاز د یاریچون بسهم ،ندیآيبه شمار م يجهان

 یرضروریغ یهادرمان انجامدر معرض  ریرواگیغ یها

 یاریدر بس تعداد دندانپزشكان شیامروزه با افزا (8).هستند

 یاهبیآس زانیاحتمال وجود دارد که م نیا ایدن یاز کشورها

بخاطر  (1و9)ابدی شیافزا یرضروریغ یدرمانهاو  کیاتروژنیا

. نزدن است بیآس ياصل اول اخلاق پزشك میداشته باش

ه کشده است  دییأت یو تا حدمطرح  هیفرض نیا نیهمچن

پرداخت به  وهیش که يسلامت دهان یهادر نظام

 يیبا نظامها اسیدر ق ،است کارانهدندانپزشكان به صورت 

ور به ط ،حقوق دارند ایسرانه  داختپرکه به دندانپزشكان 

يصورت م يدرماناقدامات  یشتریب یهادندان یبرامعمول 

 یهاوقوع درمان انجام که نشان از احتمال یزیچ ،ردیگ

 به علاوه، (10)در نظام پرداخت کارانه دارد. یرضروریغ

جهت  يبه عنوان راه حل هانیدلایگا وها پروتكلستفاده از ا

 (11).طرح شده استم یرضروریغ یهادرمانکاهش 
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Childers -Walsh یررضرویدرمان غ” (12)و همكارانش” 

و  یيدارو ،يدرمان یهامانارائه آن دسته از در یارا به معن

 قرار دییأآنها مورد ت يخشبدانستند که اثر ماریبه ب يجراح

درمان باعث کمک  آن نكهیا مورد در يکاف شواهد و نگرفته

و  Katz .وجود ندارد ،شوديم ماریب يبه سلامت

نكته اشاره کردند که با  نیر مقاله خود به اد (13)همكارانش

ع و متنو دیجد یراهكارها دیجد يدر پزشك نكهیتوجه به ا

تعجب ندارد که  یشده است، جا هیدرمان ارا یبرا یادیز

 یهاتست هرچه که کنند فكر نگونهیا پزشكان و مارانیب

 یراب شود، ارائه ماریبه ب یشتریب یو درمان ها يصیتشخ

که  (9)و همكارانش  Wattقاله مدر  است. دیاو مف يسلامت

 درباره یجد یهاينگران ،دیبه چاپ رس در مجله لنست

مطرح  ياضاف یهادرمان شیروند رو به افزا زین و بالا وقوع

از  (6)و همكارانش  Kazemianدر مطالعه  نیهمچن .دش

در  يراخلاقیمسئله غ کیبه عنوان  یرضروریغ یدرمانها

 نبالد به حاضر پژوهش رو نیز اا .نام برده شد يدندانپزشك

 قشهن کی به يابیدست یبرا تلاش ضمن که است بوده آن

 قیمصاد نیمهمتر ،یرضروریغ یهادرمان مورد در يمفهوم

 و کشف رانیا امروز يدندانپزشك در را یرضروریغ درمان

 یها درمان قیکه مصاد یينجاآاز  .کند یبندتیاولو

 یها مستیو س يفرهنگ طیشرا تحت توانندیم یرضروریغ

 کیانجام لزوم  ،(6و7)دنهر جامعه متفاوت باش نظام سلامت

 اگرچه باشد،یم مشخص نهیزم نیا در يبوم قیتحق

 مختلف یشهرها و ها استان انیم در شده ذکر یفاکتورها

 نیا جیداشته باشند، اما نتا یيهاتفاوت تواندیم زین کشور

 ترمیمتعقابل يربومینسبت به مطالعات غ توانيرا م قیتحق

ور در سطح کش ی. لازم به ذکر است تاکنون مطالعه ادانست

                                                 

2 Nominal Group 

3 Snowballing 

4 Saturation 

 و مختلف یرضروریغ یها درمان قیمصاد یيکه به شناسا

 .انجام نشده است ،بپردازد آن یبند تیاولو

 مواد و روش ها

انجام  قیاز طربود که  يفیک يمطالعه حاضر پژوهش

 شهدم يدندانپزشك دانشكده يعلم اتیه یااعضبا مصاحبه 

 يفیروش ک (14)انجام شد. 2يجلسه گروه اسم یبرگزار و

 كردیرو که شد انتخاب لیدل نیا به مطالعه نیا در

شود و نظرات  افتیدر قیندگان به صورت عمشومصاحبه

 يیبه روش استقرا یرضروریدرمان غ قیآنها در مورد مصاد

 از هاستفادبا  مطالعه نیا در یریگنمونهشود.  یگردآور

 از کیاز هر منظور نیبه ا. انجام شد بر هدف يمبتنروش 

دست کم  مشهد يدانشكده دندانپزشك يآموزش یهاگروه

 يافک يانتخاب شد تا پراکندگ يعلم اتیاز اعضاء ه يكی

 یدیتلاش شد اسات .شود حاصل کنندگانشرکت كردیدر رو

 روابط خارج  که شوند دعوت مطالعه در شرکت به

 یهادر سازمان برخوردار بوده، یترگسترده یادانشكده

 اشند،بمشغول  تیبه فعال ينظام پزشكسازمان  رینظ یاحرفه

در معرض  شتریشان بيكینیکل تیبه جهت نوع فعال ایو 

 ونهنم به يابیبوده باشند. به منظور دست مارانیارجاع ب

 که صورت نیاستفاده شد به ا 3يبرفگلوله روش از مناسب

 که را یافراد شديم خواسته فرد از مصاحبه هر انیپا در

 اساس نیا بر. کند يمعرف هستند فوق یهایژگیو واجد

 طالعهم در شرکت یبرا يکاف فرصت و لیتما که یدیاسات

 .شدند دعوت مصاحبه به داشتند

ها داده 4شوندگان بر اساس اشباعحجم نمونه مصاحبه

ادامه  يزمانتا ها مصاحبه که صورت نیبه اشد. مشخص 
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به  یاتازه نكات دیجد یهاکه در مصاحبه کرد دایپ

 افزوده نشود. يقبل یهاافتهی

 مطالعه نیا یبرا شده نشیگز يشناختچهارچوب روش

 نی؛ به ا5يمتوال ياکتشاف يفیک روش کی از است عبارت

 بوده است: يمرحله اصلپژوهش مشتمل بر دو صورت که 

 کیسپس و  (15)ساختارمندمهین مصاحبهنخست جلسات 

  .ياسم گروه جلسه

که محل آن به انتخاب  در جلسات مصاحبه

 شديآرام در نظر گرفته م یفضا کیشونده و در مصاحبه

شد  جلب شانیا یضبط شدن صدا یافراد برا تیابتدا رضا

در خصوص محرمانه بودن اطلاعات و نام  حیو پس از توض

 نیو مشخصات افراد شرکت کننده در پژوهش، مصاحبه با ا

 یا یرضروریدرمان غ یقمصاد: »شديمآغاز  يپرسش اصل

کدام  یرانامروز ا يدر دندانپزشك یازاز حد ن یشدرمان ب

 بردشیپ یبرا یپرسش محور نیبا استفاده از ا .«هستند؟

دهد چه  حیتوض شديشونده خواسته ماز مصاحبهبحث 

و علل آن دارد.  یرضروریاز درمان غ يو ادراک فیتعر

 یها توسط راهنمامصاحبه ه وشد ضبط افراد حاتیتوض

در طول مصاحبه از افراد خواسته  شد.يم تیمصاحبه هدا

 افتنی یردر مس توانديکه به نظر آنها م یگرینكات د شديم

ه کنندآنها کمک بندییتو اولو یرضروریدرمان غ یقمصاد

  يسعدر طول مصاحبه مصاحبه کننده کنند.  یانب ،باشد

به  قیتشو شونده رامصاحبه ت مرتبطد با طرح سوالارکيم

 6یحتوام لیپس از تحل کند. شتریاطلاعات ب و لیارائه تحل

 یو به دنبال کدگذار، (15و16)هامصاحبه یشدهادهیمتن پ

 یختارو سا يارتباطات سطح یيبه منظور شناسا يفیتوص

 یرضروریاز درمان غ يمفهوم یاتلاش شد نقشهها داده

 لیاساس با مرور متون موجود، تحل نیبر ا .شود يطراح

                                                 

5 Sequential exploratory qualitative study 

اجزاء  ،هاافتهیمتمرکز در مورد  یها، و گفتگومصاحبه

 کیشد و  دهیکاو یرضروریمفهوم درمان غ دهندهلیتشك

 شوندگانشد که پس از ارائه به مصاحبه يطراح ينقشه ذهن

در  ،نیهمچن .گرفت قرار ينیبازببازخورد مورد  افتیو در

 یها درمان قیمصاد مورد در دینظرات اسات مرحله نیا

 کی بصورت و نوشته وار ستیل بصورت یرضروریغ

 .درآمد هیاول فهرست

 کننده درشرکت دیاسات يتمام ،مطالعهدر مرحله دوم 

دعوت  يشرکت در جلسه گروه اسم یمجددا برامرحله اول 

در مورد  يکل يحیتوض مجددا ابتدا هجلس نیا در .شدند

 جیداده شد و سپس نتا یرضروریو مفهوم درمان غ خچهیتار

 تا شد ارائه دیمرحله اول به صورت اسلا یهامصاحبه

رباره فهرست حاصل از مرحله دحاضر در جلسه  دیاسات

ماع در به اج يابی. پس از دستندنبحث و گفتگو ک نخست

 دیاساتاز  ،یرضروریغ درمان قیفهرست مصادمورد 

پنج مورد از  ،به صورت جداگانه نفر ه شد تا هرخواست

 آن فهرسترا از  یررضرویغ درمان قیمصاد نیمهمتر

در مرحله  .کند یبندرتبه تیاهم بیو به ترت کردهانتخاب 

 یبراو  5نمره انتخاب اول هر استاد  یبرا جینتا لیتحل

در نظر گرفته شد.  1تا  4نمرات  بیبه ترت یبعد یانتخابها

 یرضروریغ درمان قیمصاداز نمرات هر کدام  تینهادر

 به دست آمد. یينها یشدهیبندتیو فهرست اولو شد جمع

 هر مصداق داده شده به یهاازیامتمرحله مجموع  نیدر ا

 را ازیامت نیشتریکه ب یرضروریدرمان غ مصداق 5و جمع 

 .دیگرد یبند تیکسب کرده اولو ازیمتا بیبه ترت ،داشتند

  ها افتهی

اعضاء از  تن 17با  شدهانجام یهامصاحبه لیتحلپس از 

موارد  ، حذفمشهد يدانشكده دندانپزشك يعلم ئتیه

6 Content analysis 
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مصداق  14ل شام يفهرست ق،یمصاد یبندو دسته یتكرار

جلسه در. آمد دست به يدندانپزشك در یرضروریدرمان غ

مصاحبه شده در مرحله اول  دیاسات تمام از يگروه اسم

حضور در جلسه  دیتن از اسات 8 انیم نیکه از ا ؛دعوت شد

 کیارائه شد که هرشده در مرحله اول  هیو فهرست ته افتندی

 يدهو رتبه نشیگز را تریجدمورد  5گنندگان از شرکت

 آمده است. 1ل جدو در هانشیگز نیا مجموع جهید. نتدنکر

 یهاهزیانگ از کنندگان شرکت از يكی جلسه نیدر ا

 یرضروریغ یدرمان ها ياصل لیاز دلا يكیبه عنوان  يمال

از  يكی نی. همچنبود نیحاضر گرید دیینام برد که مورد تا

. ردک دیکأت یاخلاق و وجدان کار تی، بر اهمدیاسات گرید

 دادن تیاولو تیجلسه شرکت کنندگان بر اهم انیدر پا

 ياصل اخلاق کیبر منافع درمانگر به عنوان  ماریب یازهاین

 تشرک خورد باز نیمهمتر را آن توانیم که داشتند دیتاک

 .دانست کنندگان

 و هامصاحبه در شدهانجام یگفتگوها لیاساس تحلبر 

مفهوم درمان  یبرا 1ل شك يمفهوم نقشه متون، مرور

سه سطح  کینقشه بر اساس تفك نیشد. ا شنهادیپ ازحدشیب

درمان، و سطح  نهیسطح به ،یضرور یهاحداقل درمان

 شد.  يدرمان دندان طراح يآرمان

 

 

 یرضروریغ يدرمان دندانپزشك قیمصاد یبندفهرست و رتبه : 1جدول 

 نآکه  یدیتعداد اسات ازیمجموع امت

 را انتخاب کردند

 رتبه نام مصداق

 1 (overdiagnosis) يافراط صیحاصل از تشخ یهادرمان 7 30

 2  یرضروریروکش در موارد غ ای يمیترم یهادرمان 6 21

 3 (hopeless) ینگهدار رقابلیدندان غ ینگهدار 3 11

 4 ستندین فانكشنال که یيهادندان ینگهدار یبرا اندازه ازشیتلاش ب 3 9

 5  دارو حد از شیب زیتجو 4 8

 6 دندانپزشک نییپا مهارت از يناش( یکار)چندباره ياضاف یهادرمان 3 7

 7 یرضروریغ شهیدرمان ر 2 6

 8 یرضروریغ موارد در یریگجرم 2 6

 9 گران و لوکس یرضروریغ یهاانجام درمان 2 6

 10 است ینگهدار قابل دندان که یموارد در دندان یرضروریغ دنیکش 1 5

 11 يارتودنس ياضاف یهادرمان 2 5

 12 يوگرافیراد یرضروریغ و حد از شیب زیتجو 3 5

 13  یرضروریغ یيبایخدمات ز 2 5

 14 دنشويم رها تماممهین ماریب يمال یيتوانا عدم لیکه به دل یيهاانجام درمان 1 1
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 ازحدشیدرمان ب ينقشه مفهوم : 1 شكل

 

 

 بحث

 انجام شد، يفیک قیمطالعه حاضر که با روش تحق در

 یهادرمان قیمصاد نیمهمتر و یرضروریمفهوم درمان غ

ده دانشك دیاسات دید هیاز زاو يدر دندانپزشك یرضروریغ

 17از پس . شد یبندتیاستخراج و اولو مشهد يدندانپزشك

ت فهرس کی ،يجلسه گروه اسم یبرگزار جلسه مصاحبه و

استخراج شد که  یرضروریمصداق درمان غ 14شامل 

 وهگر جلسه در کننده شرکت دیاسات يازدهیبراساس امت

 یهاو درمان يافراط صیحاصل از تشخ یهادرمان ،ياسم

رد امو نیتریجد یرضروریروکش در موارد غ ای يمیترم

 فهرست شناخته شدند. نیا

 درمان که به يمطالعه حاضر به دنبال مطالعات مشابه

 طبابت مسائل نیتریجد از يكیبه عنوان  یرضروریغ

در . به عنوان مثال انجام شد ،دبودن کرده اشاره يدندانپزشك

 یبندتیبا عنوان اولو (17)و همكاران Kazemian مطالعه

در  یرضروریدرمان غ ،يدندانپزشك يمسائل اخلاق نیمهمتر

 يکاف انجام درمان بدون تبحر لیاز قب يکنار مسائل

 يدرمان یمواجهه مسئولانه با خطاهاعدم  ای دندانپزشک

 در .شد شمرده يدندانپزشك یجد ياخلاق مسائل از يكی

انجام  بود که شدهاشاره موضوع  نیه اب Palcanis(18)مطالعه 

و تر ساده یهارمانکه د يزمان ماریب یبرا متعدد یهادرمان

ظر ختم شوند از ن يمناسب جینتابه  تواننديتر مکارانهمحافظه

ضرورت اتخاذ به  نیهمچن. ستیقابل قبول ن یاحرفه

 شده دیکأت یرضروریدرمان غ در مبحث ياخلاق كردیرو

 يصیاضر اقدامات تشخطور که در مطالعه حهمان (6).است

 یهادغدغه نیتریاز جد يكیاز حد به عنوان  شیب

و  Coli مطالعهشوندگان شناخته شد، در مصاحبه

به  يدندان یهامپلنتیپروب کردن ااز  زین (19)همكاران

 .نام برده شد ازحدشیب یهانو درما هاصیتشخ نهیزم عنوان

ه به مقال توانیم يطرح با مطالعات قبل نیاز تشابهات ا

Kayser از  شیاشاره کرد که در آن تلاش ب (20)و همكاران

ه ب فیبا پروگنوز ضع يخلف یدندان ها ینگهدار یراحد ب
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 اب که بود شده مطرح یرضروریغ درمان مصداق کیعنوان 

در  زین Lam(21)در مطالعه  .دارد يهمپوشان طرح نیا جینتا

در  يوگرافیراد یاز حد از درمان ها شیمورد استفاده ب

عه مطال نیا جیهشدار داده شده بود که در نتا يدندانپزشك

 قیبه تحق توانیم تیو در نها به آن اشاره شده است زین

Kelleher(22)  اول است کرده عنواناشاره کرد که دو نكته .

 یيابیز یهرچقدر کارها دندانپزشكان معتقدند راکث نكهیا

 سکیر معرض در دندان شود انجام دندان یبرا یکمتر

 يرسان اطلاع مارانیب یبرا نكهیا دوم و است یکمتر

 .ردیگ ينم صورت ها درمان نیا عوارض مورد در يحیصح

 ماندر مورد در ينگران زدهم،یس تیاولو در زین ما قیدر تحق

  .شد انیب شده القا و رسان بیغلط،آس یيبایز یها

 نیا یو گفتگوهامطالعات  ها،افتهیبر اساس مجموع 

 یررضرویدرمان غ یرا برا ریز فیپژوهشگران تعر ،مطالعه

ح از سط شتریب یيو انجام درمانها يطراح" :کننديم شنهادیپ

که معمولا با  یاقتصاد یهازهیدرمان، عموما با انگ نهیبه

 هیتوج ماری/همراهان بماریب یبرا يعنوان ارائه خدمات آرمان

يم را ازحدشیب ، درمانسطح از خدمات نیر اد. "شوديم

ر )د درمان نهیبه سطح از شتریب یهادرمان عنوان به توان

 سهولت عدم ای ماریب آگاهانه تیرضا افتیدر عدم صورت

 یدرموا در ضمنا. بازشناخت( ماریب جانب از نهیهز پرداخت

درمان هم بالاتر است، علاوه بر  يکه درمان از سطح آرمان

 رتبح ای رفتار سوء مانند یيقلمروها تواني، میرضروریغ

 منطقه در را ماریپزشک و عدم ارجاع بدندان يکافان

 یهاکمتر از حداقل درمان یهابرشمرد. درمان یخاکستر

 نیب یهاحد و درمان از با عنوان درمان کمتر یضرور

 عنوان به درمان نهیبه سطح و یضرور یهادرمان حداقل

 . ندشد ینامگذار یاحرفه طبابت در قبول قابل سطح

انجام  و شنهادیدرمان پ نهیکه بالاتر از سطح به یيدرمانها

 تیبا رضا آل،دهیبه درمان ا دنیرس یچنانچه برا شوديم

از نظر  ،باشند او توسط پرداخت قابل و ماریآگاهانه ب

 يمال یهازهیانگ یاما هرگاه پا .قابل قبول هستند یاحرفه

رمان د درمان را نهیاز سطح به شتریب یدرمانها ،دیایوسط ب

 حوش و حول یخاکستر منطقه در. میخوانيم یرضروریغ

 یخطاها لیاز قب يبه مسائل توانیم ،یرضروریدرمان غ

در  ایبه نظام ارجاع  يتوجهيب ،يعدم تبحر کاف ،يدرمان

 ارجاع اشاره کرد. یدسترس نبودن متخصص برا

 آموزش در یرضروریتوجه به مساله درمان غ

 بر. ردیگ قرار دیتاک مورد شیپ از شیب توانديم يدندانپزشك

 در توانيم را ازحدشیب یهادرمان درباره گفتگو اساس نیا

 يكدندانپزش ينیبال یگروهها کیكای يآموزش برنامه قالب

 زا اجتناب اساس نیا بر. گنجاند يطول تم کیبه عنوان 

 یضرور دح ازشیب یهادرمان طرح ای يافراط یهاصیتشخ

 یریگيپ يمباحث آموزش نیاز مهمتر يكیبه عنوان  يستیبا

 ای ياخلاق یگفتگوها توانيم ن،یعلاوه بر ا .شود

 حد ازشیب یهادرمان از اجتناب جهت در استگذارانهیس

 ظربه ن یاستگذاریدر سطح س .داد قرار دیتاک مورد را لازم

 یهادستورالعمل یه، و نظارت بر اجرایارا ه،یتهرسد يم

بخش  استگذارانیبر شواهد از جانب س يمبتن ينیبال یراهنما

موثر  یرضروریبروز درمان غ در کاهش توانديمدرمان 

به قلب  دیمساله با نیگفتگو درباب ا ن،یگذشته از ا .باشد

 .ابدیکشور راه  يدندانپزشك یگفتگوها

 روهگ عنوان به يدندانپزشك دانشكده دیانتخاب اسات

 یغنا به گروه نیا تجربه دانش با اگرچه گفتگوها هدف

 رشما به زین مطالعه نیا یتهایمحدود جزء اما افزود مطالعه

 دندانپزشكان یبعد مطالعات در شوديم شنهادیپ. دیآيم

 مورد زیسطح کشور ن یها مطب و ينیبال مراکز در شاغل

 كهنیبا توجه به ا نیگذشته از ا. رندیمصاحبه قرار بگ

به  ،يكدندانپزش زاتیدر مواد و تجه کیتكنولوژ یشرفتهایپ

 يبه خدمات درمان یدیجد یهاصورت روزافزون جلوه
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 ينزما مقاطع در مطالعه تكرار به ازین د،یافزايم يدندانپزشك

 انجام زمان از مثال، عنوان به. شوديم احساس کاملا دیجد

 اریبس توسعه یيبایز يدندانپزشك خدمات مطالعه نیا

 مطالعه تیاهم بر است ممكن که اندکرده دایپ یشتریب

 نیبا ا (23و24).باشد افزوده زین یرضروریغ یيبایز یدرمانها

وش و ر يفیمصاحبه ک یاز روشها يبیحال، استفاده ترک

جلسه بارش افكار  کی)که به صورت  يگروه اسم

در  يتعاملات گروه بیو از معا شوديساختارمند اجرا م

ينم بیآس يروش دلف ایمتمرکز  یمثل گروهها یيروشها

 مطالعه محسوب نیدر ا يشناختروش ياصل يژگی( وندیب

 . شوديم

 شود يابی شهیر یرضروریدرمان غ علل شود يم شنهادیپ

تا  رد،یمورد بحث قرار گ یرضروریدرمان غ یهازهیانگ و

 کمک کند.  بهتر یهایگذار استیبتواند به س

  یریگ جهینت

 روکش ای يمیترم یدرمانها و يافراط صیتشخ

 یها درمان قیمصاد نیمهمتر از مورد دو یرضروریغ

شهد م يدانشكده دندانپزشك دیاسات دگاهیاز د یرضروریغ

ن درما قیمصاد ي، نقشه مفهوماساس نیبرا و شناخته شد

 ،یضرور یهارمانحداقل د هیشامل سه ناح یرضروریغ

شد.  يدرمان طراح يو سطح آرمان درمان نهیبه سطح

 و کدندانپزش يناکاف تبحر ای رفتار سوء لیاز قب یموارد

ه قرار گرفتند. با توج یدر منطقه خاکستر ماریب ارجاع عدم

 نیپس از انجام ا یيبایز یبه روند رو به رشد انجام درمانها

 ازینمورد  نهیزم نیدر ا دیجد یپژوهش، انجام پژوهشها

 است. 
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