
 Pejouhesh dar Pezeshki (i.e., Research in Medicine) 
2023; Vol. 47; No. 3; 48-55 

 
  

48  

Pejouhesh dar Pezeshki (i.e., Research in Medicine)                                               Original Article 

The Quarterly Journal of School of Medicine, Shahid Beheshti University of Medical Sciences                                                             2023; Vol. 47; No. 3 

Investigating the Correlation of Saliva Level Estimation in Spitting 
Methods and Schirmer's Modified Test (MST) 

Atefeh Shokatifar1, Arezoo Alaee2*, Masoud Rezai3 

1. Resident of Oral and Maxillofacial Radiology, Member of Dental Material Research Center, Tehran Medical Sciences, Islamic 
Azad University, Tehran, Iran. 

2. Oral Medicine Department Member of Dental Material Research Center, Tehran Medical Sciences, Islamic Azad University, 
Tehran, Iran. 

3. Oral Medicine Department, Tehran Medical Sciences, Islamic Azad University, Tehran, Iran. 

Received: May 11, 2023; Accepted: May 31, 2023 

 
 
 
Keywords: correlation of data; dry mouth; Sjogren's Syndrome; salivary gland disease; xerostomia 

 

Please cite this article as: Shokatifar A, Alaee A, Masood Rezai M. Investigating the Correlation of Saliva Level 
Estimation in Spitting Methods and Schirmer's Modified Test (MST). Pejouhesh dar Pezeshki. 2023;47(3):48-55. 

 
 
 
 
______________________________ 

*Corresponding Author: Dr Arezoo Alaee; Email: Arezoo.alaee@yahoo.com 
Oral Medicine Department, Member of Dental Material Research Center, Tehran Medical Sciences, Islamic Azad University, 
Tehran, Iran.  

Abstract 
Background and Aim: The purpose of the study was to determine the correlation between two salivary estimation 
methods: modified Schirmer test (MST) and spitting method. This could be used in xerostomic patients as a safe, 
cheap and available methods by clinicians. 

Methods: The study was done as a cross sectional study. Measurements of unstimulated saliva was conducted  by 
spitting test, 1 time per subject at 9-12 am for 5 min and mean USFR was calculated by spitting saliva in a sterilized 
test tube. After resting for 30 min, the saliva estimation was done by Schirmer's Modified Test (MST) method for 3 
minutes. The kappa test was used for correlation of data. 

Results: There were 100 samples, 40% male and 60% female. The mean age was 43 ± 2 years. 15% were smokers and 
30% were drug users .No one used alcohol. 36 patients had xerostomia by spitting method and in Schirmer's Modified 
Test (MST) 32 had dry mouth. By both methods the 63 persons had no dry mouth and 31 persons had xerostomia .The 
correlation was 94% and 6%, respectively. Kappa test showed that the correlation of data between two methods was 
96%. (P < 0.01) Spearman correlation coefficient. 

Conclusion: It seems that both methods had a correlation with each other. It is proposed to design more studies about 
Schirmer's Modified Test (MST) application among patients suffering from Sjögren's syndrome or patients whom have 
been exposed to head and neck radiation. 
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 چکیده
از روش ساده  توانیم یدر صورت اثبات همبستگ .بود رمریش هیفیمد تست و نگیتیاسپ روش دو نیب یهمبستگ زانیم یبررس مطالعه هدف: و هدف سابقه

 .دکراستفاده  هانیسینیکل توسط فوق دردسترس و امن، قابل تکرار

 به را آن سپس و دهکر جمع دهان در را خود بزاق افراد شدند. یبررس صبح 12 تا 9 ساعت در هانمونه یتمام .شد انجام یمقطع روش به مطالعه :روش کار

 بزاق زانیم رمریش هیفیمد تست با قهیدق ی سهط، استراحت قهیدق 30 از پس. کردند تف نگیتیاسپ تست روش به لیاستر لوله درون قهیدقپنج  مدت
 .شد استفاده هاداده یهمبستگ یبررس براي کاپا تست و رمنیاسپ یهمبستگ بیضر شد، نییتع فرد یکیرتحریغ

و سیگار  مصرف هانمونه درصد 15و  سال 43 ± 2 آنها سن متوسطو  خانم درصد 60 و مرد درصد 40 شامل که شد انجام نمونه 100 روي تحقیق ها:افتهی

 یفیهدهان و با تست مد یخشک ينفر دارا 36تعداد  نگیتیاسپروش  در نداشت. الکل مصرف سابقه هانمونه از یک هیچ داشتند، ولی دارو مصرف افراد درصد 30
 درصد 94 جمعاًدهان بوده و  یخشک ينفر به هر دو روش دارا 31دهان و  ینفر به هر دو روش فاقد خشک 63دهان داشتند. تعداد  ینفر خشک 32 یرمرش

  .)P>  01/0( درصد بود 96دو روش برابر با  ینا یهمبستگ یزانآزمون کاپا نشان داد که م داشتند. همخوانی

 در رمریش هیفیمد تست کاربرد با هاییقیتحق شودیم شنهادیپ .دارد وجود روش دو نیا نیب یواضح یهمبستگ و یهمخوان که رسدیم نظر به :يریگجهینت

 .شود یطراح سروگردن یپرتوتاب و شوگرن به انیمبتلا

mailto:Arezoo.alaee@yahoo.com
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 مقدمه
 صیتشخ ،پزشکاندندان ژهیوبه و جامعه يهاینگران از یکی

  حدود هاهمطالع در دهان یخشک وعیش .است دهان یخشک
بروز   سبب بزاق کمبود. )1-3( است شده ذکر درصد 40-25
 بلع و دنیجو در مشکل غذا، طعم حس کاهش :مانند یمیعلا

 دهان يهاعفونت به ابتلا خطر شیافزا و گفتار در اختلال غذا،
 و بزاق زانیم یبررس از قیدق اطلاعات، نیبنابرا. )1-3( شودیم

 دهان یخشک اگر واست  يضرور دهان یخشک صیتشخ
 شیافزا و یدگیپوس بروز شیافزا سبب نشود داده صیتشخ

 ).1-4( شد خواهد ودنتالیپر يهايماریب
 یکینیکل يهاروش از بزاق زانیم يریگاندازه يبرا حاضر حال در

 مکش ،)draining( بزاق هیتخل ،)کردن تف( Spitting مانند
)suction (اسفنج جاذب مواد از استفاده و )absorbent (وجود 

 محسوب بزاق سنجش استاندارد يها روش ها،روش نیا و دارد
 ).1( شوندیم

 در موجود بزاق که شودیم خواسته ماریب از: Spitting روش در
 هیثان 60 هر ,مدرج لوله کی درون سپس و کرده جمع را دهان

  دهد ادامه قهیدق 15 تا 5 نیب را عمل نیا و دکن تف بار کی
 تریلیلیم یک از کمتر بزاق انیجر زانیم که یصورت در .)5-1(

 گرفته نظر در کم و یعیرطبیغ صورت به باشد، قهیدق در
                                                                                                                                             ).                                                                                                                           6. (شودیم

 شده استفاده مجزا طور به روش دو هر از قیتحق نهیشیپ در
 زانیم و نکرده سهیمقا گریکدی با را روش دو نیا یول ،است

 بتوان که یصورت. در اندنکرده گزارش را آن یهمبستگ
 کم؛ یزمان یط و ارزان و ساده یروش با را بزاق زانیم يریگاندازه
 دهان یخشک مارانیب به توانیم داد انجام رمریش تست مانند
 خلاٌ نیا وجود لیدل به تا شد آن بر محقق بنابراین. دکر کمک

 را رمریش تست و Spitting روش نیب یهمبستگ ،یاطلاعات
 .بسنجد را روش نیا يریپذمیتعم تیقابل و یبررس

 

 

 روش کار
 از پس و شد انجام یهمبستگ نوع از یفیتوص روش به قیتحق
 مشخصات نییتع و يهمکار يبرا افراد موافقت و طرح هیتوج
 شدند. یبررس افراد ،مراجع از اخلاق یگواه افتیدر و افراد

 .شد انجام هدف بر یمبتن روش به يریگنمونه
 و اتیدخان و دارو مصرف جنس، سن، نظر از يفرد اتیخصوص

 و نسیاپلا مصرف و کیستمیس يهايماریب به ابتلا سابقه و الکل
 12 تا 9 ساعت در هانمونه یتمام .)7( شد ثبت یدهان پروتز
 از ساعت دو مدتبه  که شد خواسته آنها از و شدند یبررس صبح

 مصرف و نیکافئ آب، یدنینوش نوع هر دنینوش و غذاخوردن
 يرو يعمود صورت به کامل آرامش در و کنند زیپره گاریس

 زانیم ابتدا نشسته، کسانی طیمح و تور، امن اتاق در یصندل
 .شد یبررس Spitting روش با فرد بزاق

 دهان در را خود بزاق که شد خواسته فرد از): spitting( روش
 نیا و کند تف مدرج يالوله درون به را آن سپس کند، جمع
 بزاق زانیم حالت نیا در دهد، انجام قهیدق پنج مدت به را عمل
         گرفته نظر در دهان یخشک عنوانه ب تریلیلیم 5 از کمتر

 شرکت مدرج يهالوله از قیتحق نیا در. شد ثبت و) 4-1(
 به سپس. شد استفاده رانیا کشور ساخت لیاستر فن رکسیپ

 زین فاصله نیا در و شد داده استراحت ماریب به قهیدق 30 مدت
 گذشت از بعد و) 9-11(  شد منع دنیآشام و خوردن از ماریب
 شد. یبررس فرد بزاق زانیم رمریش تست با مدت نیا

  Schirmer's Modified Test (MST) :هیفیمد رمریش تست

 عقب به یآرام به و کرده بلند را خود زبان شد خواسته ماریب از
 بخش ،یدندانپزشک پنس کی کمک به پژوهشگر سپس ببرد،
 سمت در دهان کف در يعمود صورت به را رمریش نوار گرد نوك

 کرده رییتغ یآرام به نوار رنگ و داده قرار فرنوم چپ ای راست
 شدن سیخ زانیم نوار؛ شدن سیخ زانیم اساس بر). ینارنج(

 فوق مطالعه در شد، ثبت فرم در و یبررس قهیدق سه از بعد
 یخشک دهندهنشان متریلیم 25 از کمتر نوار شدن سیخ زانیم

 از قیتحق نیا در شده استفاده رمریش نوار ).12، 13( بود دهان
 )1 ریتصو. (بود هیترک کشور ERC کارخانه لیاستر يکاغذها

)13.( 
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 بزاق، يریگاندازه يهاروش کیتحر یاحتمال اثر جهت کاهش
 نیا به. شد انجام انیم در کی طوره ب افراد در ي فوقهاروش

 روش سپس و Spitting روش ابتدا اول نمونه در که صورت
Schirmer's Modified Test ابتدا دوم نمونه در و شد نجاما 

 انجام Spitting روش سپس وSchirmer's Modified Test  روش
 یهمبستگ بیضر لهیوس به روش دو یهمبستگ زانیم. شد
 یهمبستگ که مواردي در. شد نییتع کاپا وازمون رمنیاسپ

 انجام دو یک آزمون اند،نداشته یهمبستگ کهمواردي  و اندداشته
 .شد

 هایافته
 درصد 40 شامل که) 13(شد  انجام نمونه 100 روي+  تحقیق

        و سال 43 ± 2 آنها سن ومتوسط خانم درصد 60 و مرد

 دارو مصرف افراد درصد 30سیگار و مصرف هانمونه درصد 15
 .نداشت الکل مصرف سابقه هانمونه از یک هیچ داشتند، ولی

 در هاروش تفکیک به و دهان خشکی برحسب هانمونه توزیع
 تعداد spitting روش در: که دهدمی نشان و شده ارائه 1 جدول

 شیرمر مدیفیه روش در) درصد 36( دهان خشکی داراي نفر 36
 هر نفر به 63 تعداد و اندداشته دهان خشکی)درصد 32(نفر 32
 داراي روش دو هر به نفر 31 و دهان خشکی فاقد روش دو

 آزمون .داشتند همخوانی درصد 94 جمعاً و بوده دهان خشکی
  با است برابر روش دو این همبستگی میزان که داد نشان کاپا
 همبستگی میزان. است عالی همبستگی میزان این که درصد 96
 به دست 75/0 برابر دهان خشکی شدت تشخیص در روش دو

 ).P > 01/0( است قبولی قابل همبستگی که آمد
 

 Schirmer's Modified Test و Spitting هايروش تفکیک به و دهان خشکی برحسب هانمونه توزیع -1جدول 

  spitting تشخیص روش به دهان خشکی تشخیص                            
                                   شیرمر  روش به دهان خشکی

 جمع بلی خیر

 68 5 63 خیر

 32 31 1 بلی

 100 36 64 جمع
  

 
 )Schirmer's Modified Test  )13با بزاق گیرياندازه روش -1شکل 

 

 بحث

 Schirmer's و spitting روش دو بین که داد نشان تحقیق

Modified Test دهان خشکی و بزاق میزان تعیین در 

. )kappa= درصد 96 و  > 01/0P( دارد وجود واضحی همبستگی
 در که شد یافت فوق عنوان با مقاله یک تنها پیشینه بررسی در

 را هاروش این از کدام هر ولی .)20( شودمی اشاره آن به ذیل
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 و بررسی دهان خشکی تشخیص و بزاق میزان گیرياندازه براي
 ). 2-14( اندکرده گزارش

Dyasanoor عنوان با تحقیقی 2014 سال در همکاران و 
 Schirmer'sاز استفاده با دهان خشکی میزان همبستگی

Modified Tes کرد منتشر سالم افراد و سیگاري افراد میان در .
 افراد نفر از 60روي  شاهدي مورد روش از استفاده با تحقیق

 که داد نشان هابررسی شد. انجام غیرسیگاري نفر 60 و سیگاري
 درصد 13 و زروستومیا علایم داراي سیگاري افراد درصد 37

 در بزاق کاهش شیوع بودند. میزان علایم این داراي سالم افراد
 گزارش درصد 8 غیرسیگاري افراد در و درصد 43 سیگاري افراد
 که افرادي در زروستومیا بیماري علایم که داد نشان نتایج. شد

 شودمی دیده بیشتر کنندمی مصرف سیگار مدتطولانی براي
 ارزیابی براي شیرمر مدیفیه تست از نیز تحقیق این در .)15(

 مطالعه این و شد استفاده دهان خشکی تشخیص و بزاق میزان
 تشخیص در شیرمر مدیفیه تست مفیدبودن بر تأکید دلیل به

 مطالعه متد با اعتماد قابل جدید متد یک عنوان به دهان خشکی
 . دارد همخوانی حدي تا روپیش

Pinheiro falcao عنوان با ايمطالعه 2014 سال در و همکاران 
 تکنیک از استفاده با بالا لب در کوچک بزاقی غدد از سیالومتري

 قرار مطالعه مورد فرد 144. داد انجام شیرمر کاغذهاي توزین
 در لیترمیلی یک معادل بزاق گرم یک هر تکنیک این در. گرفتند

 کاهش علایم داراي نفر 24 که داد نشان نتایج و شد گرفته نظر
 بزاق داراي نفر 42 و مختصر بزاق کاهش نفر 78 شدید، بزاق

 متد کاربرد و استفاده دلیل به روش این). 16( هستند نرمال
 ارزشی با متد فرعی، و بزاقی غدد به توجه شیرمرو کاغذ توزین
 مخدوش توانندمی وسایل احتمالی و توزین خطاهاي اما است،
در  هانمونه تمام حاضر مطالعه در اما باشند، مطالعه نتیجه کننده
 بررسی براي و گرفتند قرار بررسی مورد صبح 9-12 ساعت
 وسیلهبه بزاق میزان گیرياندازه دلیل به فرد بزاق میزان

 حداقل به پژوهشگر کار حین خطاهاي شیرمر مندرج کاغذهاي
 . است یافته تقلیل ممکن

Kumar موضوع با تحقیقی 2014 سال در همکاران و 
Schirmer's Modified Test (MST) تعیین براي ابزاري 

). 17( کرد منتشر افسردگی به مبتلا افراد بین در دهان خشکی
 مصرف ضدافسردگی داروي که فرد 30 روي تحقیق این
 روش دو به غیرتحریکی بزاق میزان ارزیابی و شد انجام کردندمی

Spitting و Schirmer's Modified Test هابررسی و انجام شد 
 سالم افراد به نسبت نمونه افراد در بزاق میزان که داد نشان

 بین واضحی همبستگی که داد  نشان نتایج و کرده پیدا کاهش
 دارد. وجود دهان خشکی و بزاق میزان تعیین در فوق روش دو

 افراد تعداد اما است، راستاهم حاضر تحقیق نتیجه با نتیجه این
 ایشان مطالعه برابر سه از بیش روپیش تحقیق در مطالعه مورد
 قرار مطالعه مورد کنندهمراجعه افراد تمامی همچنین و است

 که افسردگی به مبتلا افراد از تنها او مطالعه در اما گرفتند
 دهندهنشان امر این لذا. شد گیرينمونه داشتند، دارو مصرف
 .است محقق تحقیق به نسبت روپیش نتایج بیشتر پذیريتعمیم
 بررسی عنوان با را ايمطالعه 2016 سال در همکاران و علائی
 در نمونه تعداد. کرد منتشر بزاق میزان با سیگار مصرف رابطه

 نفر 50 و سیگاري نفر 50 شامل بود که نفر 100 تحقیق این
 جنس و سن نظر از گروه دو افراد. بودند غیرسیگاري

 به را سیستمیک هايبیماري و دارو مصرف و شدند سازيیکسان
 روش به نشدهتحریک بزاق گیرياندازه. نداشتند گرمداخله عنوان

Schirmer's Modified Test (MST) نشان هابررسی. شد انجام 
 مورد گروه در و درصد 30 شاهد گروه افراد بزاق میزان که داد
 سیگار مصرف دادکه نشان نتایج. بود یافته کاهش درصد 90

 غیرسیگاري افراد به نسبت معناداري و بیشتر بزاق کاهش سبب
 Schirmer's Modified بر تأکید با مطالعه این ).13( شودمی

Test تست عنوان به است انجام قابل بالین در و آسان ارزان، که 
 حاضر مطالعه ارزش کنندهتعیین تواندمی spitting جایگزین

 . باشد
 بررسی« عنوان با ايمطالعه 2017 سال در همکاران و علائی
 بررسی مورد جامعه. کرد منتشر »بزاق میزان با یائسگی رابطه

به . بود تهران آزاد دندانپزشکی دانشکده به مراجعان از نفر 80
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 از سالیک  حداقل که یائسه زن 40( مورد گروه که صورت این
 بوده؛) غیریائسه زن 40( شاهد گروه و) بود گذشته آنها یائسگی
 و فاکس مدیفیه نامهپرسش از استفاده با بزاق کاهش ارزیابی
. شد انجام  Schirmer's Modified Testاز استفاده با سپس
 خشکی داراي درصد 35 شاهد گروه در که داد نشان هابررسی
 و بودند دهان خشکی داراي درصد 65 مورد گروه در و دهان

 معنادار آماري لحاظ به مقدار این که داد نشان دو کاي آزمون
 جریان میزان در یائسگی که داد نشان نتایج).  > 001/0P( است
 مطالعه این در نمونه تعداد .)18( دارد نقش دهان خشکی و بزاق

 از همچنین و است حاضر مطالعه در نمونه تعداد مشابه تقریباً
 صبح 9-12 مشخص ساعت زمانی بازه یک در هانمونه همه

 روي آزمایش و است مطلوب بسیار که شده انجام گیرينمونه
 متد از بخشی و دارد پذیريتعمیم قابلیت که شده انجام انسان

 براي ضمناً است. حاضر مطالعه متد مشابه ذکر مورد مطالعه
 مدیفیه نامهپرسش از MST تست همراه به دهان خشکی تعیین
 مطالعه تقویت سبب که است شده استفاده) سوالی 6( فاکس

 .است شده فوق
Prethipa مقایسه عنوان با تحقیقی 2019 سال در Schirmer's 

Modified Test زنان در دهان خشکی کلینیکی هايتست یو 
 به مبتلا یائسه زن 40 روي تخقیق این. داد انجام یائسگی از پس

 شرایط و جنس و سن از که کنترل گروه و دهان خشکی
 نداشتند، دهان خشکی ولی بودند، اول گروه مشابه هورمونی

 کلینیکی معیار 10 از استفاده با بیماران تمامی دهان. شد انجام
 آبسلانگ چسبیدن شامل شد که معاینه و بررسی دهان خشکی

 زبان، زبان  مخاط به آبسلانگ چسبیدن باکال، مخاط به
 در بزاق تجمع دار، فقدانکف دپاپیه، بزاق لبوله، زبان / فیشورال

لثه،  ساختار پروتز، تغییر زیر / درکام دبري دهان، وجود کف
 دندان 2 از بیش شده ترمیم اخیرا یا فعال سرویکالی پوسیدگی

معیار  عنوان به فوق امتیازات مجموع. بود گذشته ماهشش  در
CODS براساس افراد غیرتحریکی بزاق شد، سپس گرفته درنظر 

Schirmer's Modified Test براساس هاداده آنالیز .شد بررسی 
 بین واضحی تفاوت شد. انجام و اسپیرمن فیشر تست تست، تی

Schirmer's Modified Test و  داشت وجود کلینیکی تست و
 وجود دهان خشکی بررسی در تست دو بین واضحی همبستگی

 دلیل به است ممکن حاضر مطالعه با تفاوت این). 19( نداشت
 دندان، تفاوتبی بیماران برايCODS  معیار محاسبه عدم

 باشد. مرتبط مایعات نوشیدن و ايعادات تغذیه هند فرهنگ
 بر مروري با عنوان تحقیقی 2021سال  در همکاران و قدس
 يآورجمع مطالعه این در .دادند انجام بزاق گیرياندازه هايروش

 يهاژورنال در موجود هايمقاله يجووجست قیطر از اطلاعات
 :چون اطلاعاتی يهاگاهیپا از استفاده با ،یخارج و یداخل

PubMed، Central PubMed، Medline، EBSCO، Scholar 

 Google و Embase واژه باSaliva Estimation Test 

 Salivary Determination ،Xerostomia ،Dry Mouthو

،Saliva بین در و گرفت انجام 2020 تا 2000 يهاسال نیب 
 قرار استناد مورد بارها که معتبر مقاله 22 تعداد مرتبط، مراجع
 در مقاله نیا شدند. در انتخاب بودند، روزتر به و بودند گرفته

 گرفته جهینت و شده دیتاک زین رمریش تست قیدق کاربرد خصوص
 ،یشگاهیآزما نینو يهاتست در بزاق از استفاده با که است

 تردقیق و ترعیسر تر،راحت هايبیمار از يبسیار تشخیص
 ).20( شودیم

Møller دقت یبررس هدف با یقیتحق 2022 سال در همکاران و 
 انجام کینیکل در سواب روش با یکیرتحریغ بزاق يریگاندازه
 یخشک به انیمبتلا .گرفت انجام ماریب 130 يرو قیتحق .دادند
دو  يبرا یکیرتحریغ بزاق و شده انتخاب  سالم مارانیب و دهان
 به فوق روش .شد يریگاندازه روز در بارسه  سواب روش با گروه
 یپرتوتاب ای شوگرن به مبتلا ماریب 25 يرو لوتیپا طور

 سالم گروه در یکیرتحریغ بزاق زانیم .شد اجرا زین سروگردن
 در و سن شیافزا با یمشخص کاهش و بود قهیدق / گرم 0808/0

 گرم429/0 یکیتحر بزاق متوسط مورد گروه در .نشد دهید انزن
 گرفت جهینت محقق .بود نرمال زانیم از کمتر که بود قهیدق در
 با تواندیم یتیجنس و هرسن در یکیرتحریغ بزاق زانیم که

 و شوگرن به انیمبتلا در سواب دسترس در و آسان روش
 ياسهیمقا روش نیا. )21( شود اجرا سروگردن شده یپرتوتاب
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 جهت که آنجا از اما ،است نداده انجام متفاوت متد دو يبرا
 به است یکینیمعتبرکل و آسان روش يجووجست در يریگاندازه
 .دارد شباهت حاضر مقاله هدف

 مبناي بر سابژکتیو تست یک فاکس مدیفیه نامهپرسش
 و بالین در تکرار و تایید قابلیت متأسفانه و است بیمار هايگفته

 اعتبار تعیین براي بنابراین. ندارد را کلینیسین توسط کلینیک
 چون بالینی مکمل هايروش انجام به موظف پژوهشگر آن

suction ,draining ,spitting ،اما است Schirmer's Modified 

Test  سایر برخلاف و است آبژکتیو و کلینیکال روش یک 
 suction ,draining) بزاق میزان گیرياندازه معتبر هايروش

,spitting) و بزاق میزان گیرياندازه روي بیمار تصویرذهنی 
 ). 22-23( ندارد اثري دهان خشکی تعیین
 مارانیب بزاق يریگاندازه جهت یمختلف يمتدها حاضر درحال

 ارباعت براي هاروش نیا کردن استاندارد و شوند یم استفاده
 براي معتبر هايروش از یکی spitting ).24(است  مشکل جینتا

 امروز به تا دیرباز از دهان خشکی تشخیص و بزاق میزان ارزیابی
 دهان خشکی تشخیص در استاندارد گلدن یک همچنان و بوده

 ترمهم همه از و بودن گران بودن، برزمان به خاطر ولی است،
 امن محیط یک نیازمند و نبوده خوشایند خیلی بیمار براي اینکه
 و مدرج هايلوله نیازمند تست این انجام و است گیرينمونه براي
 زیست محیط آسیب به منجر که است ايپلاستیکی هايقیف

 بزاق تحریک سبب کردن تف عمل همچنین و شد خواهد
 افراد فوق مطالعه در شد سعی دلیل همین به). 22-25( شودمی
 نظر از تريراحت و و خوشایند صرفه به مقرون آسان، روش به

 جایگزینی جهت عطفی نقطه خود که شوند بررسی بهداشتی
 انجام براي ضمناً. است مرسوم هاي روش با شیرمر مدیفیه تست

 نظر در بیماران گیرينمونه براي امنی اتاق پژوهشگر هاتست این
 .کرد اهدا بیماران به مسواك آنها تشویق منظور و به گرفت

 هامحدودیت

تست  نوارهاي وتهیه مدرج هايلوله تهیه به توانمی دراین راستا
 .کرد اشاره شیرمر

 پیشنهادها

 داراي افراد در مکمل هايمطالعه طراحی حاضر نتایج به توجه با
 افرادي در و شوگرن به ابتلا دارو، مصرف دلایل به دهان خشکی

 شودمی پیشنهاد دارند، گردن سرو ناحیه رادیوتراپی که

 گیرينتیجه
 و) درصد 94( همخوانی هم با روش دو این که داد نشان تحقیق

 .دارند) درصد 96( بستگی هم

 ملاحظات اخلاقی

 یبررس تهران یاسلام آزاد یپزشک علوم دانشگاه در مطالعه، نیا
 .استثبت شده  مراجع از اخلاق یگواه يو دارا

 تشکر و قدردانی
 فرعاطفه شوکتی انمخنامه انیپا از یبخش حاصل مطالعه نیا

دندانپزشکی . دانشکده از دندانپزشکی عمومی درجه افتیبراي در
  بود. علوم پزشکی ازاد اسلامی تهران دانشگاه 

  ییولا ناصر مهندس ياقا جناب یگرام استاد یهمراه از سپاس

 تعارض منافع
 .اندنکرده گزارش را یمنافع تعارض سندگان،ینو
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