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Background: Proper prescription writing is one of the essential skills for dentists. Common oral lesions, including herpes 

simplex, recurrent aphthous stomatitis, and oral candidiasis, require appropriate diagnosis and pharmacological treatment, and 

insufficient knowledge about the management of these lesions leads to treatment failure and drug resistance. The aim of this study 

was to investigate the impact of an educational workshop on the prescription writing skills of dental students in the treatment of 

these lesions. 

Methods and Materials: This cross-sectional descriptive-analytical study was conducted among fifth- and sixth-year dental 

students at Mashhad University of Medical Sciences. A test consisting of five clinical questions regarding denture-induced oral 

candidiasis, primary herpes, recurrent labial herpes, localized or extensive recurrent aphthous stomatitis, and oral candidiasis 

resistant to nystatin was designed. Students first participated in a pre-test, then attended two two-hour educational workshops, and 

one month later took a post-test. Total scores, scores for each question, and the accuracy of responses to prescription components, 

including form, name, dose, quantity, and medication instructions, were compared. 

Results: Fifty-three students (22 females and 31 males) participated in this study. Post-test scores were significantly higher than 

pre-test scores (p < 0.001). The number of correct responses to most prescription writing components increased in questions related 

to denture-induced oral candidiasis and all parts of treatment for primary herpes, recurrent labial herpes, aphthous stomatitis, and 

oral candidiasis resistant to nystatin (p<0.05). In the post-test, students demonstrated better ability to prescribe for localized 

candidiasis compared to nystatin-resistant candidiasis, recurrent herpes compared to primary herpes, and extensive aphthous 

stomatitis compared to localized aphthous stomatitis. 

Conclusion: The educational workshop effectively improved the prescription writing skills of students for treating common oral 

lesions. Conducting supplementary educational courses can be effective in improving students’ clinical competencies. 
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 ده یچک

 تیاستئومات  مپلکس،یشامل هرپس س  ع یشا  یدهان  عاتیدندانپزشکان است. ضا یبرا  یضرور  یهااز مهارت  یکی  حیصح  یسینو نسخه  مقدمه:

منجر به شکست  عاتیضا تیریدر مد یکاف یمناسب هستند و عدم آگاه ییو درمان دارو صیتشخ ازمندین یدهان سیازیدیراجعه و کاند یآفت

 یبرا یدندانپزشک انیدانشجو  یسینو بر مهارت نسخه یآموزشکارگاه  کی ریتأث یمطالعه، بررس نیشود. هدف از ا یم ییدرمان و مقاومت دارو

 بود. عاتیضا نیدرمان ا

مشهد  یدانشگاه علوم پزشک یسال پنجم و ششم دندانپزشک انیدانشجو یبر رو ،یلیتحل-یفیتوص یمطالعه مقطع  نیا و روش ها: مواد

 یآفت تیراجعه، استئومات یالیهرپس لب ه،یاز دنچر، هرپس اول یناش یدهان سیازیدیدر خصوص کاند ینیشامل پنج سوال بال یانجام شد. آزمون

شرکت کردند، سپس در دو  آزمونشیابتدا در پ انی. دانشجو دیگرد یطراح نیستاتیمقاوم به ن یدهان سیازیدیو کاند ردهگست ای یراجعه موضع

فرم،  یها. نمرات کل، نمره هر سوال و صحت پاسخ به مؤلفهآزمون شرکت نمودندماه بعد در پس کیو  افتندیحضور  یکارگاه دوساعته آموزش

 شد. سهیمصرف دارو مقا ملنام، دوز، تعداد و دستورالع

 شیافزا یبه صورت معنادار آزمونشیآزمون نسبت به پمطالعه شرکت کردند. نمرات پس نیپسر( در ا 3۱دختر و  ۲۲دانشجو ) 53: هاافتهی

از دنچر و تمام  یناش یدهان سیازیدیدر سوالات مربوط به کاند یسینو نسخه یهابه اکثر مؤلفه حیصح یهاپاسخ(. تعداد p<00۱/0داشت )

(. p<05/0)  افتی  شیافزا  نیستاتیمقاوم به ن  یدهان  سیازیدیو کاند  یآفت  تیعودکننده، استئومات  یالیبیهرپس ل  ه،یهرپس اول  اندرم  یقسمت ها

هرپس راجعه  ن،یستاتیمقاوم به ن سیازیدینسبت به کاند یموضع سیازیدیکاند یسینو در نسخه یبهتر ییآزمون، توانادر پس انیدانشجو 

 نشان دادند. یگسترده نسبت به موضع تیستوماتو آفتوز ا هینسبت به اول

 یهادوره یدهان را ارتقا داد. برگزار عیشا عاتیدر درمان ضا انیدانشجو  یسینو مهارت نسخه یبه طور مؤثر یکارگاه آموزش : یریگجهینت

 مؤثر باشد. انیدانشجو  ینیبال یدر بهبود توانمند تواندیم یلیتکم یآموزش

 یدهان سیازیدیراجعه، کاند یآفت تیاستئومات مپلکس،ی، هرپس سنسخه ،یدندانپزشک انیدانشجو : یدیکل کلمات
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 مقدمه

درمان هاي دندانپزشكي تجویز دارو یكي از ارکان اصلي 

هاي ادونتوژنیک است که شامل کنترل درد، مدیریت عفونت

و غیرادونتوژنیک، درمان ضایعات حفره دهان و سایر موارد 

شود. دانشجویان دندانپزشكي در مقاطع تحصیلي علوم مي

پایه و بالیني با اصول فارماکولوژي و نحوه تجویز داروها 

اند که طالعات متعدد نشان دادهشوند؛ با این حال، مآشنا مي

سطح آگاهي و مهارت دانشجویان دندانپزشكي و 

دندانپزشكان در خصوص دسته هاي دارویي، دوز مناسب،  

عوارض، تداخلات دارویي و موارد منع مصرف در سطح 

این مسئله با توجه به افزایش سن  (2,1).مطلوبي قرار ندارد

هاي سیستمیک که منجر به ماريجمعیت و شیوع بی

شود، اهمیت هاي دارویي بیماران ميپیچیدگي رژیم

از این رو، دندانپزشكان باید دانش  (4,3)دوچنداني مي یابد.

و مهارت کافي براي تجویز صحیح دارو جهت پیشگیري و 

 ( 5)درمان را داشته باشند.

راهنماي تجویز منطقي  (WHO) سازمان جهاني بهداشت

دارو را با هدف استانداردسازي فرآیند درمان و ارتقاي 

ایمني بیمار تدوین کرده است. بر اساس این اصول، یک 

نسخه استاندارد باید شامل اطلاعات دقیق بیمار و پزشک، 

 هنحو ،دارو، دوز، تعدادتاریخ، شكل دارویي، نام ژنریک 

عدم رعایت  (6)مصرف، دفعات استفاده و مدت زمان باشد.

تواند منجر به خطاهاي دارویي، شكست این اصول مي

هاي هاي مراقبتي و بروز مقاومتدرمان، افزایش هزینه

 ( 7)میكروبي در جمعیت شود.

در حیطه دندانپزشكي، علاوه بر تجویز دارو براي کنترل درد 

ها، ممكن است نیاز به تجویز دارو و عفونت پس از درمان

داشته باشد. ضایعات   براي درمان ضایعات دهاني نیز وجود

سرطاني و خیم، پیش دهاني طیف وسیعي از ضایعات خوش

توانند از طریق تأثیر بر شوند که ميبدخیم را شامل مي

هاي اجتماعي روزانه بیماران جویدن، بلع و گفتار، فعالیت 

در بین این ضایعات ،  ( 8)را تحت تأثیر قرار دهند.

استئوماتیت آفتي، هرپس سیمپلكس و کاندیدیازیس از 

علاوه بر آن، برخي از  (10-8)شیوع بالایي برخوردار هستند.

هاي توانند از علائم اولیه بیمارياین ضایعات مانند آفت مي

 ( 11)سیستمیک جدي مانند کرون باشند.

هاي دهان، ضایعاتي همچون استوماتیت در حیطه بیماري 

( HSVهاي هرپس سیمپلكس )(، عفونتRASآفتي راجعه )

و کاندیدیازیس دهاني از شیوع بالایي برخوردارند و کیفیت 

مطالعات  (10-8)دهند.یماران را تحت تأثیر قرار ميزندگي ب

و  درصد 20با شیوع جهاني حدود  RASاند که نشان داده

ترین ، از شایعدرصد  40-60با شیوع  HSVهاي عفونت

همچنین کاندیدیازیس به  ( 12)ضایعات زخمي دهان هستند.

ویژه طلب مخاط دهان، به ترین عفونت فرصتعنوان شایع

هاي در افراد داراي دنچر و بیماران با نقص ایمني، چالش

تمایز صحیح این  (14,13)کند.درماني زیادي ایجاد مي

ضایعات از اهمیت بالایي برخوردار است؛ براي مثال، در 

شد که استئوماتیت آفتي عودکننده نوعي گذشته تصور مي

عودکننده است، اما مطالعات اخیر اثبات  HSVعفونت 

شود. این ایجاد نمي HSVاند که این ضایعه توسط کرده

موضوع از آن جهت اهمیت دارد که درمان ضدویروسي 

، براي استئوماتیت آفتي عودکننده HSVمناسب براي 

   (15)غیرمؤثر است.

هاي با وجود اهمیت بالیني این ضایعات، اغلب پژوهش

ها ها و مسكنبیوتیک شده بر مهارت تجویز آنتيانجام

 پزشكان را اند و مطالعات محدودي دانش دندانمتمرکز بوده

در مورد مدیریت دارویي ضایعات شایع ي  اختصاصبه طور  

علاوه بر این، بسیاري از مطالعات   (16)اند.دهان بررسي کرده

تنها به گزارش ضعف آموزشي بسنده کرده و کمتر 
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 (5)اند.اي براي اصلاح این وضعیت انجام داده مداخله

اند که میزان آگاهي همچنین مطالعات پیشین نشان داده

دندانپزشكان درمورد ضایعات شایع در سطح مطلوبي قرار 

هاي آموزشي جهت بهبود وضعیت  ندارد و اصلاح برنامه

با توجه به شیوع بالاي این  (1)شود.موجود توصیه مي

ها، سنجش ضایعات و اهمیت تشخیص و درمان صحیح آن 

ریزي جویان دندانپزشكي و برنامهنویسي دانشمهارت نسخه

مداخلات آموزشي در این خصوص ضروري به نظر 

رسد. لذا مطالعه حاضر با هدف بررسي تأثیر یک کارگاه مي

نویسي دانشجویان آموزشي بر مهارت و دانش نسخه

دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي مشهد در مواجهه با 

یازیس سناریوهاي بالیني شامل هرپس، آفت و کاندید 

تا ضمن شناسایي نقاط ضعف،  ،طراحي و اجرا شد 

نویسي اثربخشي مداخله آموزشي در بهبود کیفیت نسخه

 ارزیابي گردد.

 

 مواد و روش ها  

اي مداخلهي است که به صورت مطالعه حاضر یک پژوهش

)قبل و بعد( طراحي شده است. این پژوهش در سال 

در دانشكده دندانپزشكي دانشگاه  1402-1403تحصیلي 

با مجوز کمیته اخلاق شماره  علوم پزشكي مشهد 

IR.MUMS.DENTISTRY.REC.1402.038  .انجام شد

شرکت در این مطالعه کاملاً داوطلبانه بود و پس از توضیح 

کنندگان اخذ ت آگاهانه از تمام شرکت اهداف مطالعه، رضای 

گردید. اطلاعات دانشجویان به صورت محرمانه نگهداري 

شد و نتایج به صورت گروهي و بدون ذکر مشخصات فردي 

 گزارش گردید.

جامعه آماري این مطالعه شامل دانشجویان دندانپزشكي سال 

نویسي و بخش پنجم و ششم بود که واحدهاي نظري نسخه

رساني در را گذرانده بودند. اطلاع 2و  1دهان  هايبیماري 

خصوص برگزاري کارگاه از طریق کانال کمیته تحقیقات 

دانشكده دندانپزشكي مشهد انجام شد و دانشجویان به 

صورت داوطلبانه در مطالعه همكاري کردند. با توجه به 

ماهیت کارگاهي مطالعه و محدود بودن تعداد دانشجویان 

شماري  تمام گیري به صورتنمونه سال پنجم و ششم،

انجام شد و تمام دانشجویان واجد شرایط که تمایل به 

شرکت در مطالعه داشتند، وارد پژوهش شدند. در نهایت، 

آزمون و کارگاه دانشجو وارد مطالعه شدند و در پیش  71

  31دختر و    22دانشجو )  53شرکت کردند که از این تعداد،  

آزمون( آزمون، کارگاه و پس پیش پسر( که در تمام مراحل ) 

 حضور کامل داشتند، وارد تجزیه و تحلیل نهایي شدند.

 ا هدفمطالعه، پرسشنامه اي بسنجش در این  به منظور ابزار  

نویسي دانشجویان، متشكل از ارزیابي دانش و مهارت نسخه

پنج سناریوي بالیني طراحي شد. سوالات و پاسخنامه 

 Burket’s Oralرجع برکت )استاندارد بر اساس کتاب م

Medicine تن از  9( و با مشاوره و استفاده از نظرات

هاي دهان دانشكده دندانپزشكي متخصصین گروه بیماري 

در قسمت اول این آزمون تهیه و تأیید گردید. مشهد 

مشخصات دموگرافیک دانشجویان اعم از جنس، سال و ترم 

بود.   23نمره کل آزمون  ورود به دانشگاه و معدل ثبت شد.  

نمره داشت. در  25/0ه در ابتداي نسخ Rxنوشتن علامت 

نمره، نام    25/0هاي فرم دارو  هر سوال، به هر یک از مؤلفه

ورت وجود(، نمره متغیر، نمره، دوز دارو )در ص 1دارو 

نمره متغیر بر   ،نمره و دستورالعمل مصرف 5/0تعداد دارو 

یافته به گرفت. نمره اختصاصاساس اجزاي آن تعلق مي

بسته به نوع دارو و پیچیدگي دوز در هر  ،مؤلفه دوز دارو

سوال متفاوت بوده و بر اساس پاسخنامه استاندارد از پیش 

 شده محاسبه شد.تعیین 
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آزمون، دانشجویان در دو کارگاه پیش پس از برگزاري 

ساعت شرکت کردند. محتواي  2آموزشي مجزا به مدت 

نویسي بر اساس راهنماي سازمان کارگاه شامل اصول نسخه

جهاني بهداشت و نحوه درمان ضایعات شایع دهاني شامل 

هرپس سیمپلكس، استئوماتیت آفتي راجعه و کاندیدیازیس 

ندگاري مطالب و اثربخشي دهاني بود. به منظور سنجش ما

آموزش، یک ماه پس از برگزاري کارگاه، آزمون مجدد 

آزمون( با همان سوالات و ساختار اولیه از )پس 

کنندگان گرفته شد. متغیرهاي وابسته شامل نمرات شرکت

آزمون و درصد پاسخ صحیح به تفكیک آزمون و پسپیش 

ر هر فرم، نام، دوز، تعداد و دستورالعمل مصرف دارو د

سوال قبل و بعد از برگزاري کارگاه بود. متغیرهاي مستقل 

 . شامل جنس، سال تحصیلي و ترم تحصیلي بود

 SPSS افزار آماريآوري شده با استفاده از نرمهاي جمعداده

مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. براي بررسي   24نسخه 

-کولموگروفها از آزمون نرمال بودن توزیع داده

استفاده شد که  (Kolmogorov-Smirnov) اسمیرنوف

ها بود، بنابراین از دهنده توزیع غیرنرمال دادهنشان

هاي ناپارامتریک استفاده گردید. جهت مقایسه آزمون

 میانگین نمرات قبل و بعد از مداخله از آزمون ویلكاکسون

(Wilcoxon Signed Rank Test)   و براي مقایسه تعداد

نویسي از هاي مختلف نسخههاي صحیح به مؤلفهاسخپ

استفاده گردید. براي بررسي   (McNemar)نمار آزمون مک

همبستگي نمرات با معدل و ترم تحصیلي از ضریب 

سطح معني داري در همه همبستگي اسپیرمن استفاده شد. 

 در نظر گرفته شد. 05/0آزمون ها 

 

 یافته ها 

کننده در دانشجوي شرکت 71در این مطالعه، از مجموع 

درصد     5/41زن معادل    22دانشجو )شامل    53کارگاه اولیه،  

آزمون درصد( در هر دو مرحله پیش  5/58 مرد معادل 31و 

ها مورد تجزیه و هاي آنآزمون حضور داشتند و دادهو پس

کنندگان تحلیل نهایي قرار گرفت. میانگین سني شرکت

 ±  34/3کل دانشجویان    لمعد   میانگین  و  سال  51/1±19/24

( از دانشجویان درصد 8/52نفر ) 28بود. همچنین،   22/16

( بودند. از نظر ترم 17 ≤داراي معدل الف )معدل کل 

  34نفر ) 18و  11( در ترم درصد  66نفر ) 35تحصیلي، 

 (.1جدول) مشغول به تحصیل بودند  12( در ترم درصد 

 مقایسه کلي نمرات و تأثیر متغیرهاي دموگرافیک 

نتایج آزمون ویلكاکسون نشان داد که میانگین نمره کل 

در    15/7±91/4  آزمون بهدر پیش  78/2±83/2دانشجویان از  

آزمون افزایش یافته که این اختلاف از نظر آماري کاملاً  پس 

(. در بررسي تأثیر جنس، اگرچه P<001/0معنادار بود )

میانگین نمرات در هر دو گروه دختران و پسران پس از  

مداخله آموزشي به طور معناداري ارتقا یافت، اما تفاوت 

آزمون و معناداري بین نمرات این دو گروه در پیش

همچنین آنالیز  (.P>05/0آزمون مشاهده نشد )پس 

آزمون و همبستگي پیرسون نشان داد که بین نمرات پیش 

، اما شتن ارتباط معناداري وجود ندامعدل کل دانشجویا

آزمون با وضعیت تحصیلي )معدل الف بودن( نمرات پس

علاوه بر  (. P=006/0همبستگي مثبت و معناداري داشت )

آزمون و هم این، ترم تحصیلي دانشجویان هم با نمرات پیش

آزمون همبستگي مثبت و معناداري نشان داد، با نمرات پس

 سال بالاتر عملكرد بهتري داشتند به طوري که دانشجویان 

 (. 2 جدول)

 هاي تفكیكي بر اساس نوع ضایعه و اجزاي نسخهیافته

در مورد درمان  (:5و  1کاندیدیازیس دهاني )سوالات 

کاندیدیازیس ناشي از دنچر )درمان موضعي(، در مرحله 

 آزمون دانشجویان در نوشتن »نام« و »شكل« دارو پیش 
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 مقایسه نمرات پیش آزمون و پس آزمون دختران و پسران  .1لجدو

 avalue-P پسران دختران آزمون

 0.821 2.62±2.66 3.17±2.95 آزمون پیش

 0.401 4.76±6.60 5.12±7.93 آزمون پس
bvalue-P 0.001> 0.001>  

a ) آزمونt  مستقل  b آزمون)t زوجي 

 

 ترم تحصیلي دانشجویانو آزمون با معدلآزمون و پسپیش بررسي همبستگي نمره کل. 2جدول 

 آزمونپس آزمونپیش متغیر

 P-value همبستگي ضریب  P-value ضریب همبستگي 

 0.006 0.374 0.335 0.135 معدل الف

 0.026 0.305 0.020 0.318 ترم

a ) همبستگي پیرسنآزمون 

 

عملكرد نسبتاً خوبي داشتند، اما در تعیین »دوز«، »تعداد« و 

»دستور مصرف« ضعف جدي وجود داشت. پس از 

هاي صحیح در سه مؤلفه دوز تعداد پاسخبرگزاري کارگاه، 

(039 /0=P)( 021/0، تعداد =P ) و دستور مصرف

(001 /0>P به طور معناداري افزایش یافت. در خصوص )

کاندیدیازیس مقاوم به درمان )درمان سیستمیک در بیمار 

دهنده پیشرفت چشمگیر در آزمون نشاندیابتي(، نتایج پس

ز، تعداد و دستور  تمامي اجزاي نسخه )نام، شكل، دو

(. مقایسه عملكرد دانشجویان بین P<001/0مصرف( بود )

آزمون، درمان موضعي و سیستمیک نشان داد که در پس 

هاي صحیح در نوشتن شكل، نام و دستور  درصد پاسخ

طور مصرف براي درمان موضعي )نیستاتین( همچنان به

 معناداري بالاتر از درمان سیستمیک )فلوکونازول( بود.

براي درمان   (:3و    2هاي هرپس سیمپلكس )سوالات  عفونت

هرپس اولیه در کودکان، آنالیزها نشان داد که پس از 

آموزش، توانایي دانشجویان در نوشتن نسخه صحیح 

»آسیكلوویر« در تمامي اجزا )نام، شكل، دوز، تعداد و 

(. با این حال، در P<001/0دستور( به شدت بهبود یافت )

هاي حمایتي شامل »استامینوفن« و تجویز درمان

هیدرامین«، با وجود آموزش، پیشرفت معناداري »دیفن

حاصل نشد و نمرات همچنان پایین باقي ماند. در مورد 

)کرم  هرپس لبیال عودکننده، براي درمان موضعي

هاي نسخه توجهي در تمام مؤلفهآسیكلوویر(، پیشرفت قابل 

در بخش پیشگیري  (.P<001/0آزمون مشاهده شد )در پس 

از عود )درمان سیستمیک(، دانشجویان در نوشتن فرم، نام، 

دوز و دستور مصرف پیشرفت معناداري داشتند، اما در 

هاي مورد نیاز موفقیت کمتري کسب  تعیین »تعداد« قرص

یک آزمون هیچکردند. نكته قابل توجه این بود که در پیش 

اشاره نكرده  از دانشجویان به ضرورت تجویز »ضدآفتاب«

درصد موارد به آن اشاره   5/7آزمون نیز تنها  بودند و در پس 

 کردند.

آزمون، در مرحله پیش  (:4استوماتیت آفتي راجعه )سوال 

یک از دانشجویان نتوانستند نسخه صحیحي براي تقریباً هیچ

درمان موضعي )خمیر تریامسینولون( یا درمان ضایعات 
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ن( بنویسند )نمره صفر مطلق شویه دگزامتازوگسترده )دهان

هاي صحیح آزمون، درصد پاسخدر اکثر موارد(. در پس 

درصد   7/5تا    13/2براي درمان موضعي افزایش یافت )بین  

 بسته به اجزاي نسخه(، اما این افزایش به دلیل پایین بودن 

نمرات پایه، از نظر آماري قابل آزمون دقیق نبود. در  

شویه گسترده با دهانخصوص درمان ضایعات 

کورتیكواستروئید، پس از آموزش، بهبود معناداري در 

( P<001/0نوشتن صحیح »شكل« و »نام« دارو مشاهده شد )

و عملكرد دانشجویان در این بخش بهتر از درمان موضعي 

 آفت بود. 

 مقایسه کلي مهارت در انواع درمان

موزشي، ها نشان داد که پس از مداخله آطور کلي، یافتهبه

دانشجویان در مدیریت کاندیدیازیس موضعي نسبت به نوع 

سیستمیک و در مدیریت هرپس راجعه نسبت به هرپس اولیه 

تسلط بیشتري پیدا کردند )به ویژه در نوشتن شكل دارو و 

ها در دستور مصرف(. همچنین در درمان آفت، مهارت آن

بهتر طور معناداري شویه( بهتجویز درمان سیستمیک )دهان

 (. 3جدول) از درمان موضعي )پماد/خمیر( بود

 

 

 بحث 
مطالعه حاضر با هدف ارزیابي تأثیر یک کارگاه آموزشي بر 

نویسي دانشجویان دندانپزشكي در مدیریت مهارت نسخه

ضایعات شایع دهان )هرپس، آفت و کاندیدیازیس( انجام 

که سطح مهارت اولیه  نتایج مطالعه حاضر نشان دادشد. 

ویژه در نوشتن اجزاي دقیق نویسي، بهدانشجویان در نسخه

ه مانند دوز، تعداد و دستور مصرف، بسیار پایین بود.  نسخ

با این حال، مداخله آموزشي کوتاه مدت )کارگاه( توانست 

ها شود. این منجر به بهبود معنادار نمرات در اکثر حیطه 

نتیجه حاکي از تأثیر مثبت مداخلات آموزشي بر ارتقاي 

نویسي دانشجویان دندانپزشكي است. در مهارت نسخه

آزمون دانشجویان نسبتاً پایین بود ه حاضر، نمرات پیشمطالع

دهنده نیاز به تقویت ( که نشان23از  78/2)میانگین 

نویسي در برنامه درسي هاي مرتبط با نسخهآموزش

 دانشجویان دندانپزشكي است.

هاي این پژوهش مبني بر پایین بودن سطح آگاهي و یافته

ي در زمینه تجویز مهارت دانشجویان و دندانپزشكان عموم

دارو، با نتایج بسیاري از مطالعات پیشین همسو است. به 

 ، (17) و همكاران Keshaniاي که عنوان مثال، در مطالعه

انجام دادند، سطح آگاهي دندانپزشكان عمومي و 

 آزمون آزمون و پسسوالات و نمره کل دانشجویان بین پیشاز مقایسه نمره کل هر یک  .3 جدول

 آزمون

 شماره سوال

-P کل

value 

1 

)نمره کامل: 

2.75) 

2 

)نمره کامل: 

7.25) 

 الف-3

)نمره کامل: 

2.25) 

 ب-3

)نمره کامل: 

3.25) 

 کل-3

)نمره کامل: 

5.5) 

 الف-4

)نمره کامل: 

2.5) 

 ب-4

)نمره کامل: 

2.75) 

 4کل-

)نمره کامل: 

5.25) 

5 

)نمره کامل: 

2.25) 

پیش  

 آزمون
1.21±0.93 0.61±0.97 0.51±1.30 0.25±0.61 0.60±0.94 0.0±0.0 0.014±0.10 0.14±0.10 0.33±0.69 2.78±2.83 0.001> 

-پس

 آزمون
1.60±0.98 1.54±1.47 1.28±0.81 0.75±0.84 2.04±1.46 0.23±0.62 0.58±0.95 0.83±1.43 1.13±0.94 7.15±4.91 0.001> 

P-value 0.002 0.001> 0.001> 0.001 0.001> 0.012 0.001> 0.001> 0.001> 0.001>  
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دانشجویان سال آخر در زمینه تجویز دارو به ترتیب ضعیف 

و متوسط گزارش شد و عملكرد هر دو گروه در سطح 

 و همكاران Shirvanهمچنین مطالعه  متوسط قرار داشت.
نیز نشان داد که آگاهي دندانپزشكان در مورد عفونت  ،(1)

این همسویي  هرپس سیمپلكس کمتر از حد انتظار است.

اي تئوریک مرسوم در هکند که آموزشنتایج تأیید مي

هاي دندانپزشكي، اگرچه دانش فارماکولوژیک پایه دانشكده

کنند، اما لزوماً منجر به کسب مهارت عملي در را فراهم مي

 شوند.نوشتن نسخه صحیح و مدیریت بالیني بیمار نمي

نویسي براي کاندیدیازیس دهاني، در تحلیل جزئیات نسخه

انشجویان در مدیریت نتایج این مطالعه نشان داد که د

کاندیدیازیس موضعي )ناشي از دنچر( عملكرد بهتري 

نسبت به کاندیدیازیس سیستمیک )مقاوم به درمان در بیمار 

آزمون، نمره کسب شده براي دیابتي( داشتند و در پیش 

سوال کاندیدیازیس موضعي به مراتب بیشتر از نوع 

ین خطاي سیستمیک بود. نكته قابل توجه این بود که بیشتر

دستور "دانشجویان در هر دو نوع درمان، مربوط به نوشتن 

دقیق براي بیمار بود، در حالي که در نوشتن “نام”   "مصرف

تر عمل کردند. این یافته با نتایج و “شكل” دارو موفق 

در عربستان سعودي مطابقت   ،  (16)و همكاران  Mansyمطالعه

درصد دندانپزشكان اذعان داشتند   46دارد؛ در آن مطالعه نیز  

که دانش کافي در مورد دوز و دستورالعمل داروها ندارند، 

ها )مشابه دانشجویان ما( نیستاتین و  آن  هرچند اکثر

شناختند. فلوکونازول را به عنوان داروهاي انتخابي مي

در تبریز،  (18)و همكاران Hafezeqoranهمچنین در مطالعه 

دوز و دستور مصرف صحیح فلوکونازول و نیستاتین تنها 

توسط درصد کمي از دانشجویان به درستي انتخاب شده 

البته درصدهاي گزارش شده در این مطالعه با مطالعه . بود

تواند ناشي از تفاوت مذکور متفاوت است که این امر مي

در ابزار سنجش باشد؛ چرا که آن مطالعه بر پایه سوالات 

اي بود، در حالي که در مطالعه حاضر از چندگزینه

دانشجویان خواسته شد تا نسخه را به صورت کامل و 

برانگیزتر و به واقعیت بالیني د که چالشتشریحي بنویسن

 تر است.نزدیک

ها هاي هرپس سیمپلكس، یافته در خصوص مدیریت عفونت

نشان داد که دانش دانشجویان در مورد درمان دارویي اصلي 

)آسیكلوویر( پس از آموزش بهبود چشمگیري یافت، اما در 

ه( هاي حمایتي و پیشگیرانمدیریت جامع بیمار )شامل درمان

تواند هاي جدي وجود داشت. این یافته ميضعف

دهنده تمرکز بیش از حد دانشجویان بر درمان نشان

“اتیولوژیک” و غفلت از درمان “علامتي” و مراقبت از بیمار  

یک از باشد. در مورد هرپس لبیال عودکننده، تقریباً هیچ

آزمون و درصد بسیار ناچیزي در دانشجویان در پیش

تجویز “ضدآفتاب” به عنوان یک عامل  آزمون بهپس 

کننده اشاره کردند. غفلت از اقدامات پیشگیرانه در  پیشگیري 

دهد که دیدگاه دانشجویان عمدتاً نویسي نشان مينسخه

محور. مقایسه نتایج این محور است تا پیشگیريدرمان 

که گزارش  ، (19)و همكاران  Ahamedمطالعه با مطالعه

درصد دندانپزشكان با تجویز دارو براي هرپس  64کردند 

دهد که “آشنایي کلي” با نام دارو آشنایي دارند ، نشان مي

لزوماً به معناي توانایي نوشتن یک نسخه دقیق شامل دوز و 

دستور مصرف صحیح نیست. در مطالعه حاضر نیز 

دانستند، اما در جزئیات دانشجویان نام آسیكلوویر را مي

ژه دستور مصرف پیچیده آن( دچار مشكل وینسخه )به

 بودند.

(، عملكرد RASدر زمینه استوماتیت آفتي راجعه )

ترین وضعیت را در میان تمام سناریوها دانشجویان ضعیف

یک از دانشجویان آزمون، تقریباً هیچداشت. در پیش 

نتوانستند نسخه صحیحي براي درمان موضعي )خمیر 

شویه ات گسترده )دهانتریامسینولون( یا درمان ضایع
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دگزامتازون( بنویسند. حتي پس از آموزش، درصد 

هاي صحیح همچنان پایین بود. این یافته در تضاد با  پاسخ

برخي مطالعات مبتني بر خوداظهاري است؛ براي مثال در  

درصد دانشجویان  82، (20)و همكاران  Aleybaniمطالعه

درصد  67اظهار داشتند که از ماهیت آفت مطلع هستند و 

مدعي دانستن خط اول درمان بودند. این اختلاف فاحش 

بین “ادعاي آگاهي” و “مهارت عملي” که در مطالعه حاضر 

آشكار شد، ارزش روش ارزیابي مبتني بر نوشتن نسخه 

کند. دشواري در به خاطر سپردن  واقعي را برجسته مي

هاي هاي تجاري خاص خمیرهاي دهاني یا فرمولاسیوننام

شویه( )مانند حل کردن قرص دگزامتازون براي دهان  ترکیبي

 تواند از علل این ضعف باشد.مي

تأثیر مداخله آموزشي در این مطالعه مثبت ارزیابي شد. 

  7.15آزمون به  در پیش   2.78میانگین نمره کل دانشجویان از  

هاي آزمون افزایش یافت. این یافته اثربخشي روشدر پس 

هاي آموزشي فعال مانند کارگاه را در مقایسه با آموزش

و  Akram کند. این نتیجه با مطالعهصرفاً تئوري تأیید مي

همخواني دارد که نشان دادند برگزاري یک  ، (5)همكاران

 50جلسه سخنراني هدفمند و آموزشي منجر به پیشرفت 

. نویسي دانشجویان مالزیایي شد درصدي در مهارت نسخه

نیز بهبود کیفیت  ، (3)و همكاران  Mouraهمچنین مطالعه

نویسي پس از دوره آموزشي را گزارش کردند، نسخه

ها نیز خاطرنشان کردند که دانش دانشجویان در هرچند آن

مورد عوارض جانبي و فارماکولوژي دقیق همچنان نیازمند 

کنند که این شواهد مجموعاً پیشنهاد مي.  استمداخله بیشتر  

هاي فارماکولوژي پایه نویسي نباید به کلاسآموزش نسخه

هاي بالیني در محدود شود و نیازمند تكرار در قالب کارگاه

 هاي آخر تحصیل است. سال

در بررسي متغیرهاي دموگرافیک، مطالعه حاضر تفاوت 

سر نشان نداد. این معناداري بین نمرات دانشجویان دختر و پ

همسو است، اما با  ، (1)و همكاران Shirvanیافته با مطالعه 

که در آن دختران آگاهي  ،(20)و همكاران  Aleybaniمطالعه

. علت این تفاوت تخوداظهار بیشتري داشتند، متفاوت اس

شیوه سنجش مربوط یا  ممكن است به نوع سیستم آموزشي

از سوي دیگر، ارتباط مثبت و معنادار بین ترم   باشد.

تحصیلي و نمرات آزمون )هم پیش و هم پس از آزمون( 

ها دهد که تجربه بالیني بیشتر و حضور در بخشنشان مي

نویسي دارد. همچنین، همبستگي تأثیر مثبتي بر مهارت نسخه

با معدل الف(   آزمون با معدل کل )در دانشجویاننمرات پس

وري تر، بهرهدهد که دانشجویان با پایه علمي قوينشان مي

آزمون اند، هرچند در پیش بیشتري از کارگاه آموزشي داشته

تفاوت معناداري با سایرین نداشتند. این نكته حاکي از آن 

شرط لازم براي یادگیري مهارت  ،است که دانش تئوري

ت و نیاز به آموزش نویسي است، اما شرط کافي نیسنسخه

 مهارتي دارد. 

توان به طراحي سوالات بر از نقاط قوت این مطالعه مي

هاي اساس سناریوهاي بالیني واقعي، بررسي تفصیلي مؤلفه

نویسي، پوشش سه ضایعه شایع دهاني و مختلف نسخه

پیگیري یک ماهه پس از مداخله آموزشي اشاره کرد. 

ت و مشاوره با  همچنین، استفاده از کتاب مرجع برک

هاي دهان براي طراحي سوالات، روایي متخصصین بیماري 

هاي این محتوایي آزمون را تقویت کرده است. از محدودیت

احتمال تاثیر توان به حجم نمونه نسبتاً کم، مطالعه مي

عدم وجود گروه داوطلبانه بودن شرکت در کارگاه بر نتایج،  

شكده اشاره کرد. کنترل و محدود بودن مطالعه به یک دان

توانست اطلاعات تر ميمدتهمچنین، پیگیري طولاني

ارزشمندي در خصوص ماندگاري یادگیري ارائه دهد. در 

آزمون همچنان  نهایت باید توجه داشت که نمرات پس

دهد ( پایین بود. این موضوع نشان مي23نسبت به نمره کل )

لط کافي که یک کارگاه دو ساعته به تنهایي براي ایجاد تس
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هاي مستمر و نویسي کافي نیست و نیاز به آموزشدر نسخه

 تمرین عملي بیشتر وجود دارد. 

شود که هاي این مطالعه، پیشنهاد مي بر اساس یافته

نویسي به صورت منظم در برنامه هاي آموزشي نسخهکارگاه

آموزشي دانشجویان دندانپزشكي گنجانده شود. تأکید بیشتر 

تجویز دارو شامل دوز، تعداد و  بر آموزش جزئیات

دستورالعمل مصرف ضروري است. علاوه بر این، آموزش 

هاي اصلي باید هاي حمایتي و علامتي در کنار درمان درمان 

هاي مورد توجه قرار گیرد.  همچنین برگزاري دوره 

تواند به ارتقاي بازآموزي براي دندانپزشكان شاغل مي

د. انجام مطالعات کیفیت خدمات دندانپزشكي کمک کن

تر، گروه کنترل و پیگیري مشابه با حجم نمونه بزرگ 

هاي دندانپزشكي توصیه تر در سایر دانشكدهمدتطولاني

 شود. مي

 

 نتیجه گیری 
نتایج مطالعه حاضر نشان داد که مداخله آموزشي به شیوه 

کارگاهي تأثیر مثبت و معناداري بر ارتقاي مهارت  

دانشجویان داشت. میانگین نمرات دانشجویان نویسي نسخه

پس از شرکت در کارگاه آموزشي به طور قابل توجهي 

هاي افزایش یافت و این بهبود در تمام سوالات و مؤلفه

نویسي مشاهده شد. همچنین نتایج مطالعه حاضر نشان نسخه

داد که مهارت اولیه دانشجویان سال آخر دندانپزشكي در 

و کامل براي ضایعات شایع دهان در نویسي صحیح نسخه

سطح مطلوبي قرار ندارد. این موضوع ضرورت بازنگري در 

هاي آموزشي و تأکید بیشتر بر آموزش عملي برنامه

 دهد.نویسي را نشان مينسخه

هاي تئوریک فعلي براي نتایج نشان مي دهد اتكا به آموزش

نویسي کافي نیست. با توجه به کسب مهارت عملي نسخه

هاي شود آموزششیوع بالاي ضایعات دهاني پیشنهاد مي

( به طور Case-basedنویسي مبتني بر سناریو )عملي نسخه

هاي دندانپزشكي رسمي در کوریكولوم آموزشي دانشكده

هاي آموزشي به صورت منظم در برنامه ادغام شود و کارگاه

درسي دانشجویان دندانپزشكي گنجانده شود. همچنین، 

هاي بازآموزي براي دندانپزشكان عمومي دوره برگزاري

تواند به ارتقاي کیفیت خدمات دندانپزشكي و بهبود مي

 نتایج درماني بیماران کمک کند.

 

 تشکر و قدردانی
نامه دکتراي عمومي دندانپزشكي این مقاله برگرفته از پایان

مصوب دانشگاه علوم پزشكي مشهد با شماره طرح 

نوسیله از معاونت پژوهشي دانشگاه باشد. بدی مي 4020630

علوم پزشكي مشهد جهت حمایت مالي از این طرح تشكر 

گردد. همچنین، از تمامي دانشجویان و قدرداني مي

دندانپزشكي که در این مطالعه شرکت کردند و از اساتید 

هاي دهان دانشكده دندانپزشكي مشهد که در گروه بیماري

هاي آموزشي همكاري طراحي سوالات و برگزاري کارگاه

 . شودنمودند، سپاسگزاري مي

 

 تضاد منافع 
دارند که هیچ گونه تعارض  تمامي نویسندگان اظهار مي

 این پژوهش وجود ندارد. ارتباط با انجاممنافعي در
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