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 چکیده
است که به علت داشتن عوامل  یپزشکدر مراکز دندان يدیپسماند تول ،یطیمح ستیمعضلات ز نیترماز مه یکیامروزه  :مقدمه

 يپسماندها تیوضع یبا هدف بررس حاضر پژوهشارتباط،  نیا در. باشدیمبرخوردار  یخاص تیاز اهم زايماریو ب یناك، سمخطر
 انجام شد. يمرور صورتهب رانیا یپزشکدندان مراکزدر  يدیتول

 متن باانگلیسی  و یفارسزبان  به دو شدهانجام مطالعات از استفاده با که باشدیم يمرور مطالعه یک حاضر پژوهش ها:مواد و روش

 ،SID، Iranmedx، Irandocاطلاعاتی معتبر  يهاگاهی) در پايلادیم 2018 تا 1997( 1397تا  1378 يهاسال یط که کامل
PubMed، Magiran  وGoogle Scholar شامل یسیانگل يهاهواژدیاستفاده از کل با اند،شده هینما :Dental Solid Waste، Solid 

Waste Management، Disposal Waste، Hazards، Biomedical Waste  وDental Clinics شامل یفارس يهاهواژدیکل و :
 پسماند ،یپزشکدندان يهاپسماند ،یسم يپسماندها ،ییدارو -ییایمیش يپسماندها ،یخانگهشب يپسماندها ،یبالقوه عفون يهاپسماند

 .است شده انجام تیریو مد

 یپزشکدندان مراکز در يدیتول يپسماندها تیریمد تیبا وضع ارتباط در مطالعه 245 از شدهاستخراجمقاله  15 پژوهش این در :هایافته

ارائه  خلاصه طوربهو  گرفته قرار بحث مورد نهیزم نیا در شدهانجاممطالعات  نیحاصل از آخر جینتا ارتباط، نیا در. دیگرد یبررس رانیا
 .است هشد

پسماند در داخل مطب  افتیو باز يمربوط به کاهش، جداساز يهاتیانجام فعال منظوربهپزشکان آموزش دندان ج،ینتا يمبنا بر :يریگجهینت

از  يادیتوان حجم زیها مشبخ ریاز سا یپزشکدندان يهاهزبال افتیبخش قابل باز کیبا تفک رایز ؛شودیم شنهادیها پلمطابق با دستورالعم
 .دهدیم اهشرا ک يخطرسازیدفع و ب ،حمل و نقل ،يآورعجم يهانهیاز هز یتوجه قابلمقدار بخش  نیکه ا پسماندها را کم کرد
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 مقدمه
 -یبهداشت يپسماندها در يدیکل و مهم مسائل از یکی
 يپسماندها که ی. هنگامباشدیم هاآن تیریمد ،یدرمان

 شوند، ادغام يشهر يپسماندهابا  یدرمان -یبهداشت
 به انسان سلامت و ستیز طیمح يبرا را يادیز مشکلات

 يپسماندها دیاز منابع تول یکی .)1( آورندیم وجود
است  یپزشکدندان مراکز يپسماندها ،یدرمان -یبهداشت

 مانند خطرناكو  زايماریب ،یعوامل سم داشتن لیدل بهکه 
 توجه به ازین یعفون و کیپاتولوژمواد  برنده، و زیت يایاش
 ). 2( دارند ياژهیو

 یکم نسبتاً مقدار یپزشکدندان مراکزکه  هرچند
 تعداد شیافزااما در دهه گذشته  ؛کنندیم دیپسماند تول

از  شتریبو استفاده  یپزشکدندان يهابخش در مارانیب
 به منجربار مصرف کی مواد و لیوسا ریادستکش و س

در  ديیتول پسماندهاي تیفیک در رییتغ و تیکم شیافزا
کشورها  شتریب. در است شده یپزشکدندانمراکز 

 يپسماندها نیمشمول قوان یپزشکپسماندهاي دندان
 نهیزم در موجود نیقوان. هستند یدرمان -یبهداشت

تواند یم یئو جز یطور کلهب یپزشکپسماندهاي دندان
توانند یاجزا م نیکه ا باشد اديیز اریشامل اجزاي بس

نحوه  ،ییخطرزا لیجنس، پتانس د،یبراساس منبع تول
شوند.  يبندطبقه گریپارامترهاي موجود د ریو سا تیریمد
براساس  یپزشکدندان يذکر است که پسماندها انیشا
شامل:  یطیمح ستیز تیاهم و ییخطرزا لیپتانس و یژگیو
 ). 3( باشدیم یو سم ییدارو -ییایمیش ،یعفون ،یخانگهبش

که مخاطرات  هستند ییهازباله یخانگهشب يهازباله
 هازبالهبا  سهیدر مقا و بوده یخانگ يهازبالهمشابه با  هاآن
 يکمتر اریبس مخاطرات یدرمان -یبهداشت يپسماندها ایو 

ل شام زیپسماندهاي شیمیایی و سمی ن .)4-2( دارند
شده با نقره و جیوه آمالگام، فویل سربی، هآلود يهازباله

مانده مواد و داروهاي یمواد گندزدا، باتري، فلزات و باق

مهم پسماندهاي  ياجزااز  یکی. هستندپزشکی ندندا
مواد  يداراپزشکی، پسماندهاي عفونی آن است که ندندا
تیز  يشده با خون و دیگر مایعات عفونی دهان و اشیاهآلود

داشتن عوامل  لیدلباشد. پسماندهاي عفونی به یو برنده م
به محیط باعث بروز و شیوع  واردشدنپاتوژن در صورت 

 یعموم بهداشت و سلامتخطرافتادن هها و بيانواع بیمار
 از یعفون يپسماندها رو، نیا از ؛)5خواهند شد (

پسماندها ممکن است  نیا. باشندیم خطرناك يپسماندها
زا باشند. عوامل يماریب يهاسمیانواع مختلف ارگان يدارا

 يهاهاز را توانندیمنوع پسماندها  نیموجود در ا يزايماریب
شدن پوست، مخاط دهان، خمانند خراش، سورا یمختلف

ها، عفونت نیا نیبلع وارد بدن انسان شوند. در ب ایتنفس و 
حتمال ا رایز باشند؛یممهم  اریبس Cو  B تیو هپات دزیا

وجود  یپزشکمراکز دندان يپسماندها قیاز طر هاآنانتقال 
و  یمراکز بهداشت يهاپسماند تیریبودن مدبدارد. نامناس

 شیبه افزا منجردرحال توسعه  يدر کشورها یدرمان
). آمالگام 6است ( شدهکشورها  نیا در ذکرشده يهاعفونت

مورد  تاکنون شیپ سال 200 از یپزشکدر دندان وهیج
 فلز نیاز چند متشکل ياژیآل آمالگام،. ردیگیاستفاده قرار م

دلیل  نیاست و به ا ينقره، قلع، مس و رو وه،ی: جشامل
 نیاز ا ؛دهدیاز آن را جیوه تشکیل م یمیکه ن دارد تیاهم

 وهیمنابع تخلیه ج نیترمهم از کیی یپزشکرو مراکز دندان
مریکا ). تنها در آ7( شوندیم محسوب ستیز طیبه مح

پزشکان نتن آمالگام مورد استفاده دندا 200سالانه بالغ بر 
تن  100درصد این مقدار یعنی  50که حدود  ردیگیقرار م

از پلوتونیوم و عناصر  پسدهد. جیوه یآن را جیوه تشکیل م
فلز روي زمین  نیترو خطرناك نیتریسم ،رادیواکتیو

وجود در ). نقره یکی دیگر از عناصر سمی م8( باشدیم
 زین آنکه منبع عمده  استپزشکی ندندا يپسماندها

باشد. یآمالگام و محلول ثبوت و ظهور فیلم رادیوگرافی م
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 یسلامت يبرا مضر يپسماندها از یکیهاي ثبوت لمحلو
نقره  يادیمقدار ز يدارازیرا  هستند؛ ستیز طیانسان و مح

. سرب عنصر سمی دیگري است که در پوشش باشندیم
رادیوگرافی وجود دارد. این پوشش به شکل فویل  فیلم

 مضرعنوان پسماند خطرناك و هب دیباو  باشدیمسربی 
دفع و یا بازیافت  حیصحدرست و  روش بهو  شودآوري عجم

 ).9( گردد
در مراکز  یدرمان -یبهداشت يمبحث پسماندها در

مدیریت پسماند  يارتقااولین گام در  ،پزشکیندندا
 نهیزم در موجود تیوضع از یآگاه کشور، یپزشکدندان

با  نیبنابرا ؛باشدیم هاآن تیریمد نحوه و پسماندها نوع
در رابطه با پسماندهاي  ریاخانجام مطالعات  بهتوجه 

و با  يمرور صورتبه حاضر پژوهشپزشکی در کشور، ندندا
در مراکز  يدیتول يپسماندها تیوضع یهدف بررس

 .شدانجام  یپزشکدندان
 

 هاواد و روشم
 بررسیمنظور هب 1397 سال در مروريمطالعه  نیا
 یپزشکدندان مراکز در يدیتول يپسماندها تیریمد تیوضع

شده به دو زبان منظور مقالات نوشتهنیبد ؛انجام شد
، SIDاطلاعاتی معتبر  يهاگاهیکه در پا انگلیسیفارسی و 

Iranmedx ،Irandoc ،PubMed ،Magiran  وGoogle 

Scholar  يهاهواژدی، با استفاده از کلبودند شدهنمایه 
 Dental Solid Waste، Solid Waste: شامل یسیانگل

Management، Disposal Waste، Hazards، Biomedical 

Waste  وDental Clinics شامل یفارس يهاهواژدیکل و :
 ،یخانگهشب يپسماندها ،یبالقوه عفون يهاپسماند

 ،یسم يپسماندها ،ییدارو -ییایمیش يپسماندها
 يهالطی سا تیریو مد پسماند ،یپزشکدندان يهاپسماند
ذکر است  انیشاقرار گرفتند.  یمورد بررس 1397تا  1378

 یپزشکدندان يدر مورد پسماندها شدهانجام مطالعاتکه 
بودند  شده انجام رانیا در یسیانگل ای یفارس صورتبه که

 نهیزم در شدهانجامطالعات قرار گرفتند و م یمورد بررس
مراکز  ایو  یمارستانیب يپسماندها جمله از پسماندها ریسا

 هايکلیدواژه از استفاده با. شدند خارج مطالعهاز  یبهداشت
ها مورد از آن 15 تینها درکه  شد یافتمقاله  245مذکور، 

 فلوچارت .گرفتند قرار نهایی تحلیل و تجزیه و بررسی مورد
 ن داده شده است.نشا 1 شکل در تمقالا يجستجو

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 مقالات جستجوي فلوچارت :1 شکل

 

دش یافت پسماند تولید مدیریت زمینه در مقاله 245 اولیه جستجوي در  
  

چکیده، و عنوان بررسی با مقاله 185 حذف  
 مراکز و بیمارستانی پسماندهاي مدیریت زمینه در مطالعات انجام

همپوشان و تکراري مقالات و درمانی -بهداشتی  
 
  

 

غیرمرتبط نتایج دلیل به مقاله 45 حذف  
   
  

کامل طوربه مقاله 15 بررسی  
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 نتایج

 زیآنال"با عنوان  يامطالعه شده،انیب مطالب يراستا در
در مراکز  يدیتول يپسماندها تیریو نحوه مد یفیو ک یکم

 نیشد. ا انجام "1394 سالشهر اراك در  یپزشکدندان
نمونه  15منتخب،  یپزشکنداندمرکز  پنج از پژوهش

 میتقس بخش چهار و قسمت 66و به  شد هپسماند برداشت
 نحوه. شد یابیارز هاآن یفیک و یکم يهایژگیوو  دیگرد
 ستیلچک کیاز  استفادهبا  زین يدیپسماند تول تیریمد

بالقوه  يپسماندها سهم کهداد  نشان جی. نتادیگرد یبررس
 بیترتبه یسم و ییدارو -ییایمیش ،یخانگشبه ،یعفون

. باشدیمدرصد  14/2و  19/8، 14/35، 25/54برابر با 
 يدیاز پسماند تول درصد 80 از شیبذکر است که  انیشا

 لون،ینا و کیپلاست ،یلاتکس دستکش مورد 10مربوط به 
 آمپولو  مقوا و کاغذ خون، به آلوده يکاغذ دستمال
که  بودند نآ يایگو جینتا ن،یبراعلاوه. بود شدهمصرف

 یپزشکدندان يو دفع هر بخش از پسماندها يآورجمع
) یخانگشبهو  یبالقوه عفون ،ییدارو ییایمیش ،ی(سم

 مربوطه ضوابط با مطابق و جداگانه صورتبه ستیبایم
 .)10( ردیگ انجام
پسماند در  تیریمد"با عنوان  يامطالعه گر،ید يسو از

 گرفت صورت "رازیدر ش 1393در سال  یپزشکمراکز دندان
 نیانجام شد. در ا یصورت تصادفهب يبردارهنمون آن در که

 10و  یخصوص کینیکل 14 ،یمرکز خصوص 86مطالعه 
 نیدر ا يدیتول يپسماندها. دیگرد یبررس یدولت کینیکل

 يهالمیپوشش ف سرب آمالگام، وهیجمراکز اغلب 
. ندبود یو خانگ ییایمیش ،یعفون يپسماندها ،یوگرافیراد
 یپزشکدندان مراکز ازدرصد  1/89ذکر است که  انیشا

 دفع یخانگ يپسماندها با همراه را خود یعفون يپسماندها
استاندارد  يهاشرو ازمراکز  ازدرصد  6کردند و تنها یم

 دیبا. نمودندیم استفاده برنده و زیت يجهت دفع پسماندها
 -ییدارو يپسماندها يمرکز چیهخاطرنشان ساخت که 

را به  یوگرافیراد يهالمیو ف ثبوت يهالمحلو ،ییایمیش
مراکز  ازدرصد  10کرد و کمتر از ینم دفعروش استاندارد 

را  یوگرافیراد لمیف پوششو سرب موجود در  آمالگام
 .)11د (نمودنیم افتیباز

 تیفیو ک تیکم مورددر  ياهمطالع ارتباط، نیا در
در سال  یپزشکنمرکز دندا سه ژهیخطرناك و يپسماندها

 یمقطع -یفیمطالعه توص نیدر تهران انجام شد. در ا 1392
در  یپزشکدندان یمرکز تخصص سه یجامعه مورد بررس

 پنجپژوهش  نیانجام ا جهتمرکز و شرق تهران بود.  ،غرب
شنبه و دو ،شنبه يدر هفته (روزها مرکزهر  ازنمونه 

به  یتصورت دسهب پسماندچهارشنبه) انتخاب شد. نمونه 
 يد و با استفاده از ترازویگرد يجداساز بخش 36
 یوزن نیانگیشد. م زنگرم و 01/0با دقت  یشگاهیآزما

 سهدر  يدیتول یسم ییدارو پسماندو  یپسماند عفون
گرم در روز بود.  9/8365و  25/25643 بیترتهب کینیکل
مربوط به دستکش لاتکس با  یمقدار پسماند عفون نیشتریب

مربوط  ییایمیو ش ییدارو يپسماندها يو برادرصد  78/27
سرانه  ن،یبراعلاوه. بوددرصد  29/66با  يریگبقال ریبه خم

گرم در روز و پسماند  55/110 یپسماند عفون دیتول
به  لازم. آمد دستبهگرم در روز  07/36 ییایمیش -ییدارو

 یدرصد پسماند عفون 39/75 ،پسماندها کلذکر است که از 
 .)12( بود ییایمیش -ییصد پسماند دارودر 61/24و 

 به یمقطع -یفیتوص ياهدر مطالع گر،ید يسو از 
در شهر  هانآ تیریو مد یپزشکدندان يپسماندها یبررس
پژوهش  نیانجام ا جهتشد.  پرداخته 1391در سال  يسار
 یبررس يبرامرکز  64 ،یپزشکمرکز دندان 146 انیاز م

 سؤال 25و تعداد  ستیلکچانتخاب شد. از  يبردارنمونه
 و تیکم نییتع منظوربه. پسماندها دیگرداستفاده  زین
 يافزارهانرم از هاداده زیآنال جهتو  شدند نیتوز تیفیک

SPSS  وExcel درصد 77که  داد نشان جیاستفاده شد. نتا 
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 در پسماند تیریمد و نبوده خطرناك يدیتول يپسماندها از
 مراکزاز  درصد 45/44در  ف،یضع مراکزاز  درصد 85/51

. شد گزارش قبول قابل مراکزاز  درصد 7/3در  و متوسط
پسماند در  تیریکه مد گرفت جهیتوان نتیم ،یکل طوربه

مطلوب بوده و لازم است  يسارشهر  یپزشکدندان مراکز
 پژوهش نیا درشود.  تیریها مدیپزشکدر دندان وهیج

 يکاهش جداساز( پسماند تیریپزشکان و مدنآموزش دندا
 .)13( دیگرد هی) توصافتیباز

 باتیترک و تیکم یبا هدف بررس يگریمطالعه د جینتا
 1391در شهر اصفهان در سال  یپزشکدندان يپسماندها

در شهر  یپزشکمرکز دندان 45مطالعه از  نیانجام شد. در ا
 سه( ندانتخاب شد يبردارهمرکز جهت نمون ششاصفهان 

) و یپزشکدندان کینیکل سهو  یپزشکمرکز دندان
 يآورعجم 2011از ماه اکتبر تا دسامبر سال  پسماندها

 ي. سه نمونه از هر مرکز برداشت شد و جداسازدندیگرد
 ،یعفون پسماند زانی. مگرفت صورت یصورت دستهب
معادل  بیترتهب یپزشکدر مراکز دندان یو خانگ یرعفونیغ

 یدرحال نیا درصد گزارش شد. 78/42 و 15/12 ،07/45
 بیترتهب یپزشکدندان يهابدر مط ریمقاد نیاکه  است

 نی. در اآمد دستبهدرصد  22/39 و 58/8 ،2/52برابر با 
 يپسماندها را پسماندها کل از درصد 5/28-4/57مراکز 

 دیتول زانیذکر است که م انیشا. ادنددیم لیتشک یعفون
 54/19-2/12) یسم و ییایمی(ش یعفونریغ يهاپسماند

 .)14( دیگردهر نفر در روز گزارش  يگرم به ازا
 زیآنال و یبررس هدف با يامطالعه راستا، نیا در

 شهر در 1389 سال در یپزشکدندان مراکز يپسماندها
 گرفت قرار مطالعه مورد مرکز 37و در آن  شد انجام رازیش
 روز سه در نمونه سه مرکز هر از). يامنطقه يریگنمونه(

ها هشنبه و چهارشنبه برداشت شد. نمونسه شنبه،دو یمتوال
 و کیتفک بخش 64و به  دندیگرد يجداساز یصورت دستهب

  یژگیاساس وراجزا ب نیبه ذکر است که ا لازم. شدند عیتوز

شدند.  يبندهگروه دست چهاردر  ییخطرزا لیپتانسو 
برابر  يدیپسماند تول کل که دادنشان  پژوهش نیا يهاافتهی

 دیتول زانیم نیشتریب ودر سال بوده  لوگرمیک 60/62661با 
 55 زانیبه م یعفون بالقوه يپسماند مربوط به پسماندها

در رتبه دوم به  زین یخانگشبه يپسماندهادرصد بوده است. 
 زانیعنوان نمود که م دیبا. شدند گزارش درصد 33 زانیم

و  بوددرصد  11 معادل ییدارو -ییایمیش يپسماندها
درصد از کل  1با  یسم يپسماندهاآن به  زانیم نیکمتر

 ).7( داشت تعلقپسماندها 

 و یکم یبررس هدف با يامطالعه در گر،ید يسو از
در سال  نیشهر قزو یپزشکدندانمراکز  يپسماندها یفیک

 10 ،یمرکز خصوص 98و  یمرکز عموم 32 نیاز ب ،1388
ب انتخا یصورت تصادفهب یمرکز خصوص 40و  یمرکز دولت

. گرفت صورت یصورت دستهپسماندها ب ي. جداسازندشد
شده نشان داد که در مراکز مانجا يهالیو تحل هیتجز

 لیوسا به مربوط يدیتول يدرصد از پسماندها 12 یخصوص
درصد مربوط به  36 مار،یب نسجدرصد مربوط به  1 آلوده،

 یمصرف لیدرصد مربوط به وسا 51و  برنده و زیتكنو لیوسا
 اریبس ییایمیو مواد ش یپزشکمواد دندان یمقدار نسب بود و

درصد از پسماند  13 زین ی. در مراکز دولتشد گزارش زیناچ
 13 مار،یب نسجدرصد مربوط به  8 ،آلوده لیمربوط به وسا

درصد مربوط به  66و برنده و  زیت لیدرصد مربوط به وسا
و مواد  یپزشکو مقدار مواد دندان بود یمصرف لیوسا

 ).15د (آم دستبه درصدصفر  ییایمیش

 و تیکم موردکه در  ياهارتباط، در مطالع نیا در
شهر  یپزشکدر دانشکده دندان جامد يپسماندها تیفیک

 در و یمقطع -یفیتوص صورتبه 1387بابل در سال 
دانشکده  یدرمانریو غ یمختلف درمان يهابخش
ر د يدیتول پسماند کل ،بابل انجام شد یپزشکدندان
شنبه و چهارشنبه) هفته هس ،زوج و فرد (دوشنبه يروزها

 کل نیانگی. مدیگرد یاز ماه دوم هر فصل سال بررس یانیم
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گرم در روز گزارش شد. لویک 9/74معادل  يدیتول پسماند
 05/65 یمعمول يپسماندهاروزانه  دیتول زانیم نیهمچن

پسماند  ،گرملویک 3/9 یعفون يپسماندها لوگرم،یک
 2/0و برنده  زیتكنو يایو اش لوگرمیک 58/0 ییایمیش
 در يدیتول يکل پسماندها زانیدست آمد. مهب لوگرمیک

پژوهش  نیا دربود.  لوگرمیک 6/17976 زین سال کی مدت
 يبه پسماندها پسماند انهیسال دیتول زانیم نیشتریب

درصد به  77/0آن با  نیدرصد و کمتر 85/86با  یمعمول
فعال  تیونیهر  ي. به ازاداشت علقت ییایمیش يپسماندها

پسماند  لوگرمیک 9/22 ،یپسماند معمول لوگرمیک 3/164
 لوگرمیک 49/0 و ییایمیش پسماند لوگرمیک 46/1 ،یعفون

 یبررس نیا یططول سال گزارش شد.  در زیتنوك يایاش
در  لوگرمیک 2/189 ،فعالیونیت هر  يدر مجموع به ازا

 .)16شود (یم دیتولپسماند سال 
مراکز  يپسماندها یرسبر هدف با يامطالعه ن،یبراعلاوه

انجام شد. در  1386در شهر همدان در سال  یپزشکدندان
مرکز  10 ،مرکز موجود 104از  یفیمطالعه توص نیا
 سههر مرکز  ازو  دندیگردساده انتخاب  یصورت تصادفهب

دوشنبه و  کشنبه،ی( یمتوال يروز کار سه ينمونه در انتها
 يجداساز یصورت دستهها بهشنبه) برداشت شد. نمونهس

و با استفاده  دندیگرد کیمختلف تفک بخش 74گشتند و به 
 ياجزا ،. در مرحله بعدندشد نیتوز یشگاهیآزما ياز ترازو

 يبندهدست ییخطرزا لیو پتانس یژگیشده براساس ونیتوز
کل پسماند  زانیپژوهش م نیا جینتا. براساس دندیگرد
برابر با  یعموم یپزشکدر مراکز دندان يدیتول انهیسال دیتول
 ،یعفون يپسماندها دیتول زانیمباشد.  یگرم م 67/14662
 ،93/51 بیترتهب زین یو سم ییدارو -ییایمیش ،یگخانهبش

 نکته نیا ذکر. آمد دستبهدرصد  44/0و  47/9، 16/38
 يدهنده پسماندهالیتشک یاصل ياجزا که دارد ضرورت

 بود بخش 14شامل  یعموم یپزشکدر مراکز دندان يدیتول
 مراکز يپسماندهادرصد از  80از  شیکه در مجموع ب

 ).9( اددیم لیرا تشک یپزشکدندان

 یبررس"با عنوان  یفیتوص ياهدر مطالع گر،ید يسو از
در سال  یپزشکمراکز دندان يپسماندها تیفیو ک تیکم

 شهر یپزشکندندا مراکز کل ،"در شهر شاهرود 1385
 يکار روز سه يانتها در مرکز هر از و شدند انتخاب شاهرود

 سهشنبه و چهارشنبه هر هفته) سه دوشنبه، ي(روزها یمتوال
گشته  يجداساز یصورت دستهب هانمونهنمونه برداشت شد. 

 يشدند و با استفاده از ترازو کیکتف بخش 64و به 
شده زنو يجزا. در مرحله بعد ادندیگردوزن  یشگاهیآزما

 زانیشدند. م يبندهدست ییخطرزا لیپتانس و یژگیبراساس و
شهر شاهرود  یپزشکدر مراکز دندان يدیکل پسماند تول

 دیدر سال گزارش شد. سهم تول لوگرمیک 48/2425برابر با 
 يپسماندها ،یخانگشبه يپسماندها ،یعفون يپسماندها

 معادل بیتترهب زین یسم يو پسماندها ییدارو -ییایمیش
 ).5( آمد دستبهدرصد  1/0 و 2/9، 8/43، 46/0

 کیفیت و کمیت بررسی"عنوان  تحت يامطالعه جینتا
نشان داد که  "مشهد شهر در پزشکیدندان مراکز پسماند
 با برابر مطالعه مورد مراکز در تولیدي پسماند کل میزان
 ديیتول پسماندهاي نیانگیم و سرانه و لوگرمیک 137/224

 ماریب هر يبرا روز در گرم 106/32 معادل بیترتبه مرکز هر
 عفونی، پسماندهاي تولید سهم. بود روز در گرم 5603 و

 معادل ترتیببه زین سمی و دارویی -شیمیایی خانگی،شبه
 ).  17( آمد دستبه درصد 7/4 و 89/9 ،17/44 ،24/41

 تیفیک و تیکم یبررس"عنوان  با يگرید مطالعه جینتا
 داد نشان بجنورد شهر در یپزشکدندان يهامطب دپسمان

 -ییایمیش ،یخانگشبه ،یعفون يپسماندها دیتول سهمکه 
 69/1و  47/7 ،99/49 ،85/40 بیترتبه یسم و ییدارو

 انهیسال يدیتول یپزشکدندان پسماند کل. باشدیم درصد
. آمد دستبه لوگرمیک 31/6162معادل  زین بجنورد در
 يهازباله دهندهلیتشک یاصل ياجزاکه ذکر است  انیشا
 بود بخش 16 بجنورد یپزشکدندان يهامطب در يدیتول
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 یپزشکدندان يهازبالهاز  درصد 80 از شیب مجموع در که
 ). 18( دهندیم لیتشک را

استان  یپزشکدنداندر مرکز  گرید يامطالعه جینتا
 يدیتول يپسماندها تیریمد موردو بلوچستان در  ستانیس
 ازدرصد  7/1 و 3/6 ،7/11 ،3/80مراکز نشان داد که  نیا

 ،یعفونو بالقوه  یاز نوع عفون بیترتهمجموع زائدات ب
و  ییدارو -ییایمیش يپسماندها ،یخانگهشب يپسماندها
سرانه  گر،ید ي. از سواستشده  لیتشک یسم يپسماندها

 ،کل زائدات يبرا یپزشکندندا يپسماندها دیتول
 ،ییدارو -ییایمیش يپسماندها ،یبالقوه عفون يپسماندها
برابر با  بیترتهب یسم يو پسماندها یخانگهشب يپسماندها

در  ماریهر ب يگرم به ازا 3/3و  6/8، 2/11، 3/153، 9/169
  ).19( دیمقدار گرد نییروز تع

 عنوان با اسوجیدر شهر  که یپژوهش در گر،ید يسو از
صورت  "یپزشکدندان يپسماندها تیرینحوه مد یابیارز"

 يبرا یوزن نیانگیم نیشتریبکه  شد هنشان داد ،گرفته بود
بخش  يآن برا نیگرم و کمتر 1920 یپسماند عفون

 نیشتریبپژوهش  نیا در. باشدیمگرم  32حدود  کیپاتولوژ
با  یعفون يسرانه پسماند مربوط به پسماندها یوزن نیانگیم

 با ییدارو -ییایمیش يپسماندها آن از پسگرم و  43
 تیکه در نها دیگرد محاسبه نفر هر يازا به گرم 23/15

 -ییایمیش يپسماندها و درصد 60با  یعفون يپسماندها
 خود به را یفصل سرانه درصد نیشتریب درصد 21با  ییدارو

  ).20( بودند داده اختصاص

 يپسماندها تیریمد"تحت عنوان  يگرید پژوهش در
که  شد هنشان داد "جسنند شهر در یخصوص يهامطب

و  ییدارو -ییایمیش ،یعفون ،یخانگهشب يهاهزبال زانیم
 ؛باشدیدرصد م 1و  7/5، 3/48، 45با  برابر بیترتهب یسم

 ياهبرنام یپزشکدندان يهابدرصد از مط 42در  نیبنابرا
 جینتا ن،یبراعلاوهزباله وجود ندارد.  دیجهت کاهش تول

و  کیتفک ،هابز مطدرصد ا 80نشان دادند که در 

درصد از آمالگام  86شود و یزباله انجام م يجداساز
 ستمیوارد س میمستق طوربه ماریشده از دندان بهکند

  ).21شود (یرو مفاضلاب
 

 بحث

 يبخش اعظم پسماندها یپزشکدندان يپسماندها
 يداده و دارا لیتشک را رانیا کشور یدرمان -یبهداشت

 نیا. باشندیم یسم ییایمیش و مواد زايماریبعوامل 
 گریکارکنان و د ماران،یاست سلامت ب ممکن پسماندها

را به مخاطره  یپزشکدندان يهاکینیکل به کنندگانمراجعه
 زانیم که داد نشان حاضر مطالعه جی). نتا22( ندانداز

 بالا کشورروزانه مراکز مورد مطالعه در  يدیپسماند تول
 تیقابل یپزشکدندان يهااز پسماند يادیو بخش ز است

به  لازم. ندارندرا  ستیز طیمح ایانسان  يخطر برا جادیا
امکان  ،يجداساز نکات تیرعا صورت درذکر است که 

 ). 23( داردپسماندها وجود  نیا يکاهش بخش خطرزا
موجود از  يپسماندها از یمینحدود  نکهیتوجه به ا با
در  توانیمکه  يکارراه نیترمهم باشند،یم یخانگشبهنوع 

 نیا داد انجامپسماند  نهیبه تیریمد منظوربه نهیزم نیا
 مبدأ در پسماندها افتیبازو  کیتفک ،يجداساز که ستا

 ابدی کاهش يدیتول پسماند حجم تا شودانجام  یدرستبه
 يهانهیهز توجه قابل کاهش باعث خود امر نیکه ا
 دهاپسمان يخطرسازیبدفع و  ،حمل و نقل ،يآورجمع

 يپسماندها باتیکه اجزا و ترک ییآنجا از. گرددیم
روش  دارند، گریکدی با یمتفاوت يهایژگیو یپزشکدندان

 استوار هایژگیو نیبراساس هم ستیبایمهرکدام  تیریمد
 اول درجه در مبدأاز  کیدر طرح تفک تیباشد. لازمه موفق

 از مراکز در پسماند تیریمد به نسبت افراد نگرش رییتغ
آموزش  يو در گام بعد بوده دیمف و مؤثر يهاآموزش قیطر

 کاهش، به مربوط يهاتیفعال انجام جهت پزشکاندندان
 قیطر از مراکز داخل در پسماندها افتیباز ،يجداساز
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 انیدانشجو یآموزش يهادوره در فوق موارد گنجاندن
 پزشکاندندان مداوم آموزش يهادورهو  یپزشکدندان

 .)17( باشدیم
 شیپسماند در منبع باعث افزا کیتفک زانیم شیافزا

 مبدأ، در کیتفک درصد شیافزا با. شودیم ستمیس یبازده
 محصول و ابدییمبهبود  افتیقابل باز يپسماندها تیفیک

 ط،یشرا نیا در. داشت خواهد بازار در يشتریب ارزش
 کیتفک باو  ابندییمکاهش  يریچشمگ زانیم به هانهیهز
مختلف کاسته  يندهایفرا انیتبادل م زانیم از مبدأ در
به محل دفن  شدهمنتقل پسماند ن،یبراعلاوه. شودیم

 بخش هر مناسب انتقالاز  یامر ناش نیاکه  ابدییمکاهش 
 با پسماندها یآلودگ کاهش و متناظر ندیفرا به پسماند از
 يهانهیهزعلاوه بر کاهش  بیترت نیا به. باشدیم گریکدی

دفن  محل در دفع يبرا شدهپرداخت نهیهز قل،ن و حمل
به کاهش تواتر  توانیم گر،ید يسو از. ابدییمکاهش  زین

 مسافت نهیحمل پسماند اشاره کرد که هز آلاتنیماشتردد 
 خواهد یپ در را سوخت مصرف از یناش یآلودگ و شدهیط

 ).24( داشت
 عمر طول با مصرف بارکی ظروف مانند ییپسماندها

 هزار چند ای سالچند  ي(برا يکشاورز يهانیزم در ادیز
پودرشده درآمده و علاوه بر کاهش  صورتبه تنها) سال

و  يخاك کشاورز یسطح خاك باعث آلودگ يرینفوذپذ
 گردندیم يکشاورز يهانیزمخاك  يزیخحاصل شدنکم

 پوشش رفتننیازب موجبخاك  یآلودگ با تینها در و
خاك و  شیو فرسا اهانیکاهش رشد و نمو گ ،یاهیگ
مواد در  نیحاصل از ا یآلودگ. شوندیم ییزاابانیب

 ییغذا چرخه در ورود با تواندیم يمحصولات کشاورز
 در بدن تیمصون کاهش و یژن راتییتغ باعث هاانسان
به  منجر تینها درامر  نیا که شود هايماریب از یبرخ مقابل

مواد به  نیرود ا. وگرددیم جامعهدرمان در  نهیهز شیافزا
 ستم،یاکوس یعیطب شکل خوردنبرهمسبب  یآب ستمیاکوس

شده و  يآبز موجودات ولد و زاد و هیتغذ در اختلال جادیا
و  ریسبب مرگ و م يتوسط موجودات آبز هاآن دنیبلع

 يامدهایپ بر علاوه. گرددیممختلف  يهاگونهانقراض نسل 
مصرف  بارکی ظروف ناآگاهانه و هیرویب مصرفسوء فوق،

 لیاز دفع آن به دل یو مشکلات ناش هیتجزرقابلیغ
جهت  يدیتول هیماده اول عنوانبه ینفت مواد يریکارگبه

)؛ 25( شود فراموش دینبا ندهیآ يهانسل يبرا رهیذخ
 و مواد از استفاده يجابه توانندیم پزشکاندندان نیبنابرا

 بارکی نهیآ و بندشیپ ،ینیس( مصرف بارکی ظروف
استفاده مجدد مانند  تیبا قابل یزاتیو تجه لیوسا از) مصرف

و  شستشو قابل یلونینا يبندهاشیپ ل،یاست يهاینیس
 يهاروش يریکارگبه با و کنند استفاده لیاست يهانهیآ

 کنترل را هاعفونتخطر انتقال انواع  ،ییگندزدا حیصح
 آموزش به ازین مسأله نیاتوجه داشت که  دیبا. ندینما

 نیا دردارد.  هاآن يهاتیفعال بر نظارت و پزشکاندندان
 فراموش دینبا مردم یآگاه سطح شیافزا و آموزشارتباط، 

 بارکی لیوسا از استفاده به يشتریب شیگرا هاآن رایز شود؛
 .دارند مصرف
 يشامل پسماندها یپزشکدندان يپسماندها گرید

 ازدرصد  15 از ترکمکه  باشدیم یو سم ییدارو -ییایمیش
 بخش دو نیا. ردیگیدربرمرا  يدیتول يکل پسماندها

حال  نیع در که باشندیم یو سم ییایمیعناصر ش يحاو
 یسرب لیهمچون ذرات آمالگام و فو هاآن ياجزا از یبرخ

 بحث در. هستند افتیبازقابل  یوگرافیراد لمیپوشش ف
ند کاهش پسما ،یپزشکدندانمراکز  يپسماندها تیریمد
 75از  شتریمطالعه ب نیا در. باشدیماول  تیاولو يدارا

 دیجهت کاهش تول یتیفعال یپزشکدندان مراکز ازدرصد 
پسماند  دیکاهش تول برنامهارتباط با  درپسماند نداشتند. 

 مراکزدر  عفونت انتقال یاصل يهاراه از یکی که گفت دیبا
 برنده و زیت اجسام از یناش يهابیآس ،یدرمان -یبهداشت

 امر نیا). 26( است بزاق و خون به آلوده) سوزن سر رینظ(



 
 
 

 انو همکار فطرتپاك علی 
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 در برنده و زیت اجسام دینبا کهمهم  نیا بر است یلیدل خود
 داده قرار یکیپلاست يهالونینا ایو  یکیپلاست يهاپوشش

 رنامهکه ب بودند آن يایگومطالعه حاضر  جینتا. شوند
 کشور یپزشکندانداز مراکز  یتنها در برخ پسماند افتیباز

 در مبدأاز  کیدر طرح تفک تی. لازمه موفقشودیم اجرا
 در پسماند تیریمد به نسبت افراد نگرش رییتغ اول درجه
و در گام  بوده دیمف و مؤثر يهاآموزش قیطر از مراکز

 يهاتیفعال انجام جهت پزشکاننآموزش دندا يبعد
 داخل در پسماندها افتیباز ،يجداساز کاهش، به مربوط
 یآموزش يهادورهگنجاندن موارد فوق در  قیطر از مراکز

 مداوم آموزش يهادروهو  یپزشکدندان انیدانشجو
 .باشدیم پزشکاندندان
 

 يریگجهینت
 يپسماندها از يادیز بخش یپزشکدندان يپسماندها

که  یی. از آنجادهندیم لیتشک را کشور یدرمان -یبهداشت
 شود،ینمانجام  یبه خوب پسماندها يو جداساز کیتفک

مربوط به  يهاتیانجام فعال منظوربهپزشکان آموزش دندان
پسماند در داخل مطب مطابق  افتیو باز يکاهش، جداساز

بخش  کیبا تفک رایز ؛شودیم شنهادیها پلبا دستورالعم
ها شبخ ریاز سا یپزشکدندان يهاهزبال افتیقابل باز

مقدار  نیا را کم کرد که ااز پسمانده يادیتوان حجم زیم
 ،حمل و نقل ،يآورعجم يهانهیاز هز یتوجه قابلبخش 
 .دهدیم اهشرا ک يخطرسازیدفع و ب

 

 حمایت مالی
 صورت پژوهش میت توسط مطالعه نیا یمال نیتأم
 است. گرفته
 

 ملاحظات اخلاقی
 توسط مطالعات جینتا ارائه در یاخلاق ملاحظات هیکل

 .است دهیگرد تیرعا پژوهش میت
 

 تضاد منافع
 در یمنافع تعارض گونهچیه که است ذکر قابل

 وجود مطالعه نیا مطالب لیتحل و هیتجز و يآورجمع
 .ندارد

 

 تشکر و قدردانی
 در را پژوهشگران که يافراد یتمام از لهیوسنیبد
 یقدردان و تشکر نمودند، یهمراه مطالب هیته و يآورجمع

.گرددیم
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Abstract 
Introduction: One of the most important current environmental issues is dental waste in dentistry 
offices due to its high contents of toxic, pathogenic, and hazardous agents. The aim of this review 
study was to evaluate the management practices of dental wastes produced in dentistry offices in 
Iran. 
Materials and Methods: This study was conducted by reviewing Persian and English articles 
published from 1997 to 2018 in PubMed, Magiran, Google Scholar, Iranmedex, Scopus, Irandoc and 
SID databases using the English keywords, such as dental solid waste, solid waste management, 
disposal waste, hazards, biomedical waste, and dental clinics. Moreover, the Persian keywords 
included potential infectious waste, semi household waste, chemical-pharmaceutical waste, toxic 
waste, dentistry wastes, waste, and management. 
Results: A total of 15 studies derived from 245 articles related to the management of dental wastes 
produced in dental offices in Iran were reviewed. Subsequently, the results of the recent studies were 
discussed and summarized. 
Conclusion: It can be concluded that the dentists should be trained to reduce, separate and recycle 
the wastes according to the rules and regulations. The separation of recyclable wastes from dental 
wastes can lead to the reduction of a large number of wastes so that the costs of collection, 
transportation, disposal and disinfecting will be reduced. 
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