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بررسی مقایسه‌ای میزان کلسیم، فسفر، پروتئین  و آنتی‌اکسیدان تام بزاق درطی دوران بارداری


دکتر صفورا سیفی#1 دکتر مهدی پور امیر2 دکتر مهتاب زینال زاده3

1- استادیار گروه آموزشی آسیب شناسی دهان و فک و صورت دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی بابل


2- دانشیار گروه بیوشیمی - بیوفیزیک دانشگاه علوم پزشکی بابل 

3- دانشیار گروه زنان و زایمان دانشگاه علوم پزشکی بابل

خلاصه: 

سابقه و هدف: تغییرات هورمونی در دوران بارداری منجر به ایجاد تغییراتی در اغلب سیستم‌های بدن از جمله حفره دهان و بزاق 
می‌گردد. لذا هدف مطالعه حاضر بررسی مقایسه‌ای میزان کلسیم، فسفر،کل پروتئین و آنتی‌اکسیدان بزاق قبل و در طی سه ماهه اول و دوم و سوم بارداری بود.

مواد و روش‌ها: در این مطالعه نیمه تجربی 30 خانم که جهت مشاوره بارداری به متخصص زنان مراجعه کرده، انتخاب شده و بزاق غیر تحریکی آنها قبل از بارداری جمع آوری و درطی بارداری پیگیری شدند. میزان ترکیبات بزاقی فوق با روش اسپکتروفومتری اندازه‌گیری گردید. نتایج با ازمون های آماری Repeated measure test وPaired t test تجزیه و تحلیل شد.

یافته‌ها: اختلاف آماری معنی‌داری در میزان فسفر، پروتئین و آنتی اکسیدان تام بزاق قبل و در طی بارداری مشاهد شد
(01/0>p)و(01/0=p) اما در میزان کلی کلسیم بزاق قبل و بعد بارداری اختلاف آماری معنی دار نبود (08/0 = p).


 نتیجه‌گیری: در طی بارداری میزان فسفر و آنتی اکسیدان بزاق افزایش یافته و میزان پروتئین کاهش نشان داد ولی در میزان کلسیم بزاق قبل و بعد بارداری تغییری مشاهده نشد.

کلید واژه​ها: بزاق، کلسیم، فسفر، آنتی آکسیدان، پروتئین، بارداری


وصول مقاله: 
14/4/90
اصلاح نهايي:
17/3/90
پذيرش مقاله: 15/4/90

مقدمه: 


بزاق مایع هتروژنی است که توسط غدد بزاقی اصلی و فرعی ترشح می‌شود. قسمت عمده آن توسط غدد بزاقی اصلی و
 10-5% از طریق غدد بزاقی فرعی ترشح می‌گردد و شامل مواد آلی و معدنی و گازها، سلولهای اپی تلیالی تفلس یافته، باکتری‌ها و لکوسیت ها و آب می‌باشد و دارای نقش مهمی در سلامتی دهان و دندان است که این عمل از طریق لغزندگی مخاط دهان و حفاظت دندان‌ها در مقابل پوسیدگی ایفا می‌شود. (2 ،1) هر گونه تغییر در میزان و کیفیت آن ممکن است موجب اختلال در سلامت دهان شود و به دلیل کاربرد آسان و جمع‌آوری غیر تهاجمی و نسبتاً کم هزینه به عنوان مایع منحصر به فرد تشخیصی در طی سال‌های اخیر شناخته شده است. (3)

ترکیبات معدنی بزاق شامل کلسیم و فسفر است. کلسیم جهت استحکام استخوان، عملکرد عضله و عصب و لخته کردن خون موثر است. در دردهای عضلانی، شکمی و حتی برخی از 
سرطان‌ها کاهش کلسیم خون گزارش شده است و به عنوان فراوان ترین  ماده معدنی  بدن بوده و جهت تنظیم متابولیسم بدن ضروری است. (4) برخی از مطالعات کاهش میزان کلسیم را در ایجاد بیماری پریودنتال موثر می‌دانند (5) و بعضی آن را فاقد ارتباط می‌دانند. (6) مطالعات دیگری کلسیم را در ایجاد جرم و پلاک دندان‌ها موثرمیدانند.(7)

فسفر در استحکام مینا دخالت داشته و در کنار کلسیم بزاق نقش موثری در میزالیزاسیون به عهده دارد و به عنوان ماده مورد استفاده در متابولیسم باکتری‌های پلاک است. بالا بودن میزان آن احتمالاً نشان‌دهنده رشد باکتری‌های پلاک است. (8)

بیشترین درصد وزنی بزاق پروتئین‌ها هستند که شامل آنزیم ها، ایمونوگلبولین ها، عوامل ضدباکتری و گلیکوپروتئین و مقادیر جزئی آلبومین و پلی پپتیدها و الیگوپپتیدها 
می‌باشند. پروتئین های بزاق عملکرد ضد باکتریایی داشته و برخی باعث شکافتن اتصال بین اجزای ساختمانی دیواره سلولی باکتری شده و بعضی دیگر در دفع باکتری‌های دهان موثرند. بعضی از پروتئین ها روی باکتری های بزاق را پوشانده و مانع از چسبیدن باکتری‌ها به سلول‌های اپی تلیالی می‌گردند. (9) استرس به دو صورت فیزیولوژیک و سایکولوژیک وجود دارد. مفهوم استرس مرتبط با پیچیدگی واکنش سلولها، ارگان‌ها و سیستم‌های بدن است. بدن سعی در ایجاد محیط متعادل (هموستاز) دارد و عدم ایجاد محیط هموستاتیک در بدن منجر به ایجاد شرایط پاتولوژیک یا بیماری مزمن می‌گردد. در بزاق جهت جلوگیری از آسیب عوامل آسیب رسان مانند H2O2 که در اثر واکنش سلول های بدن و تولید رادیکال‌های آزاد ایجاد 

می گردد، سیستم آنتی اکسیدان وجود دارد. بزاق خط اولیه در برابر استرس های اکسیداتیو ناشی از رادیکال آزاد است. (11، 10) تغییرات هورمونی و افزایش هورمون‌های استروژن و پروژسترون در دوران بارداری به وقوع می‌پیوندد که منجر به تغییراتی در اغلب سیستم‌های بدن از جمله دهان می‌شوند. از این تغییرات می‌توان تغییرات کمی و کیفی بزاق را نام برد. زنان باردار درصد مهمی از جمعیت را تشکیل داده و به دلیل تغییرات روحی و جسمی دوران بارداری در معرض مسائل جدید و مشکلات دهان وپوسیدگی دندانی قرار می‌گیرند. به دلیل بهم خوردن شرایط هموستاز بدن در طی بارداری، تغییراتی در ترکیبات بزاقی جهت حفظ تعادل صورت می‌گیرد. (13،12)

Rockenback و همکاران اختلاف آماری معنی‌داری در میزان کلسیم، فسفر و SIgA بزاق قبل و بعد از بارداری گزارش کردند(12) اما Widerstrom افزایش  SIgA رادر طی بارداری مطرح نمود. (13) Gandhy و همکاران افزایش فسفر بزاق (14) وShaw و همکاران کاهش فسفر بزاق را مرتبط با افزایش پوسیدگی دانستند. (15) Shaw و همکاران و Canakci وهمکاران (16-15) کاهش میزان آنتی‌اکسیدان تام بزاق را در بارداری و اما Surdackab و همکاران افزایش میزان آنتی اکسیدان بزاقی و سایتوکین های التهابی را گزارش کردند. (17) در گذشته مطالعاتی با نتایج ضد و نقیض در زمینه تعیین میزان فاکتورهای آلی و معدنی بزاق در طی دوران بارداری انجام شده است لذا هدف مطالعه حاضر بررسی مقایسه‌ای میزان کلسیم، فسفر، پروتئین و آنتی‌اکسیدان تام بزاق خانم‌ها قبل از بارداری و پیگیری طولانی مدت آنها در طی بارداری ( طی سه ماهه اول، دوم و سوم بارداری) بود.


مواد و روش‌ها:


در این مطالعه نیمه تجربی، حجم نمونه مطابق با مطالعات قبلي 30 نفر انتخاب گردید. (17،12) خانم‌های مراجعه کننده جهت مشاوره بارداری به مطب متخصص زنان ،انتخاب شده  وسن و شماره تماس آنها ثبت شد و بعد از توصیف تحقیق حاضر در صورت رضایت جهت شرکت در مطالعه، نمونه‌های بزاق غیر تحریکی آنها (در حدود 2 سي سي بعد از شستشوی دهان) از طریق تخليه بزاق  درون لوله‌های آزمایش خشک ریخته شد. لوله‌های آزمایش حاوی نمونه‌های بزاقی توسط پارافیلم پوشیده شده و درون ظرف یخ قرار گرفته و سپس تا زمان آزمایش در دمای 20- درجه سانتیگراد قرار داده شد. افراد در طی 7-6 ماه پیگیری شده و در صورت عدم بارداری از مطالعه خارج شدند و این عمل تکرار شد تا زمانی که از 30 خانم، قبل از بارداری و در طی سه ماهه اول، دوم و سوم بارداری نمونه بزاقی تهیه شد و نمونه‌های بزاقی شماره‌گذاری شدند. در صورت عدم پیگیری بیماران در طی سه ماهه اول، دوم و سوم بارداری ، نمونه‌های بزاقی آنها از مطالعه خارج شد. همچنین کلیه خانم‌ها، در صورت وجود بیماری سیستمیک، گزروستومی و مصرف داروی خاص از مطالعه خارج شدند. 

نمونه‌برداری از بیماران در زمان خاصی بین ساعت 3 تا 5 بعدازظهر و در دمای 37 درجه سانتی گراد صورت گرفت و به آنها توصیه شد تا دو ساعت قبل از نمونه گیری از خوردن غذا اجتناب کنند. نمونه‌های بزاقی به مدت 5 دقیقه( 3500 دور در دقيقه )سانتریفوژ شد که جهت خروج باکتری و سایر عوامل خارجی این عمل صورت گرفت و در مجموع 4 سری نمونه بزاقی غیر تحریکی از آنها تهیه شد. 

کلیه آزمایش‌ها در یک روز و توسط یک نفر صورت گرفت.

*اندازه گیری کلسیم بزاق با روش CPC Photometric انجام شد.(18) یون کلسیم در محیط قلیایی با ارتوکروزول فتالئین کمپلکسیون رنگ ارغوانی ایجاد می‌کند که شدت آن متناسب با مقدار کلسیم است. ثبات رنگی در عرض 30 دقیقه رخ داده و شدت واکنش در طول موج 545 نانومتر خوانده شد.

**اندازه گیری فسفر(Inorganic phosphorus) شرکت زیست شیمی تهران ، ایران) با استفاده از Phosphomolyodate/uv انجام شد.(19) فسفر موجود در بزاق و یا سایر مایعات بدن با آمونیوم مولیبدات در محیط اسیدی واکنش نشان می‌دهد و احیای آن ایجاد رنگ آبی هترومولیبدن می‌کند که شدت آن متناسب با مقدار فسفر موجود در نمونه است. در عرض 10 دقیقه ثبات رنگ ایجاد شده و در طول موج 340 نانومتر شدت واکنش قرائت شد و میزان فسفر اندازه‌گیری گردید. 

  *** اندازه گیری میزان آنتی‌اکسیدان تام بزاق به ترتیب FRAP (Ferric Reducing Antioxidant Power)  شرکت زیست شیمی تهران ، ایران) (20) و برای اندازه گیری میزان پروتئین بزاق از روش Bardfordاستفاده گردید.(21)

یافته ها:


در این مطالعه 30 خانم باردار با میانگین سنی 2/4 ± 23 سال شرکت کردند . میزان کلسیم بزاق در خانم ها قبل از بارداری57/1±9/1ميلي گرم در دسي ليتر  و در طی سه ماهه اول بارداری15/2±48/2 ميلي گرم در دسي ليتر و در سه ماهه دوم بارداری 06/2 ± 13/3 ميلي گرم در دسي ليتر و سه ماهه سوم بارداری 25/2±4/2 ميلي گرم در دسي ليتر بود. میزان کلسیم بزاق در سه ماهه دوم بارداری بیشتر از قبل بارداری بود(001/0=P) با استفاده از آزمون 
 (Repeated measure test) مشخص شداختلاف آماری معنی داری در میزان کلی کلسیم بزاق ، قبل و بعد از بارداری دیده نمي‌شود. (08/0= P)

میزان فسفر بزاق در خانم‌ها قبل از بارداری 74/4 ± 07/6 ميلي گرم در دسي ليتر و در طی سه ماهه اول، دوم و سوم بارداری‌ به ترتیب  13/4±24/14 ميلي‌گرم در دسي‌ليتر و31/10 ± 3/17 ميلي‌گرم در دسي‌ليتر و23/6 ± 68/13 ميلي گرم در دسي ليتر بود. میزان فسفر بزاق در طی بارداری بیشتر از قبل از بارداری بود و آزمون (Paired t test) اختلاف آماری معنی‌داری در میزان فسفر بزاق قبل از بارداری و در سه ماهه اول، دوم و سوم نشان داد. (001/0>p)


میزان فسفر بزاق در سه ماهه سوم نسبت به سه ماهه اول و دوم کمتر بود (001/0> p) .

 میزان آنتی‌اکسیدان بزاق قبل از بارداری و در سه ماهه اول، دوم و سوم بارداری به ترتیب 03/132 ± 7/148ميلي‌گرم در دسي ليتر و  8/158± 02/261 ميلي گرم در دسي ليتر و 23/162 ± 08/311 ميلي گرم در دسي ليتر و 
4/129 ± 17/275 ميلي گرم در دسي ليتر بود. 


آزمون  (Paired t test)اختلاف آماری معنی داری در ارتباط با میزان آنتی‌اکسیدان  تام بزاق قبل و بعد از بارداری نشان داد. (001/0=p) میزان آنتی‌اکسیدان بزاق از سه ماهه اول تا سه ماهه سوم بارداری نسبت به قبل از بارداری افزایش نشان داد .اختلاف آماری معنی‌داری در میزان آنتی‌اکسیدان بزاق در سه ماهه اول با سه ماهه دوم وسوم مشاهده گردید. (001/0>p)

 میزان پروتئین بزاق قبل از بارداری و در طی سه ماهه اول و دوم و سوم بارداری به ترتیب 63/149 ± 76/172 ميلي گرم در دسي ليتر، 13/20 ± 38 ميلي گرم در دسي ليتر ،  5/35 ± 14/48 ميلي گرم در دسي ليتر، 051/39 ± 43/52 ميلي گرم در دسي ليتر بود. 


میزان پروتئین بزاق بعد از بارداری کاهش چشمگیری نشان داد(001/0= P).


اختلاف آماری معنی داری در میزان پروتئین بزاق در سه ماهه اول نسبت به سه ماهه دوم و سوم دیده شد. (001/0> P) (جدول 1). 


جدول 1- میزان کلسیم، فسفر و پروتئین و آنتی اکسیدان بزاق قبل و در طی سه ماهه اول، دوم و سوم بارداری

		

		کلسیم


(mg/dl)

		فسفر


(mg/dl)

		پروتئین تام


(mg/dl)

		آنتی اکسیدان


(mg/dl)



		قبل بارداری

		57/1 ± 9/1 

		74/4 ± 07/6 

		63/149±76/172 

		03/132±7/148 



		سه 


ماهه اول

		15/2 ± 48/2

		13/4 ± 24/14 

		13/20±38 

		8/158±02/261 



		سه 


ماهه دوم

		06/2 ± 13/3 

		31/10 ± 3/17 

		5/35±14/48 

		23/162±08/311 



		سه ماهه سوم

		25/2 ± 4/2

		23/6 ± 68/13 

		05/39±43/52 

		4/129±17/275 



		P.Value

		P001/0=  

		P001/0>

		P 001/0=

		P 001/0= 





 بحث:

در مطالعه حاضر خانم‌ها قبل و در طی سه ماهه اول، دوم و سوم بارداری در مدت زمان طولانی از نظر ترکیبات بزاقی بررسی شدند. میزان کلسیم، فسفر و آنتی‌اکسیدان بزاق بعد از بارداری نسبت به قبل از بارداری افزایش نشان داد ولی میزان پروتئین تام بزاق بعد از بارداری نسبت به قبل از آن کاهش چشمگیری داشت. فقط بین میزان کلسیم در سه ماهه دوم و قبل بارداری اختلاف آماری معنی‌دار بود (001/0=p ) در طی بارداری به دلیل تغییر شرایط هورمونی موجود و افزایش میزان استروژن و پروژسترون نه تنها تغییراتی در فیزیولوژی کل بدن بلکه در میزان و ترکیبات بزاق روی می‌دهد.(22)

 پروژسترون باعث پرولیفراسیون سلول‌های آندوتلیال و افزایش تعداد عروق خونی و نفوذپذیری آنها و افزایش ارتشاح آماسی ماست سلها در اطراف عروق خونی می‌شود و سلول‌های آماسی سایتوکاین‌های التهابی را ترشح می‌کنند که باعث خروج اگزودا از عروق خونی لثه و تورم و آماس و التهاب لثه می‌گردد که تحت عنوان ژنرويت حاملگی گفته می‌شود که پایدار نبوده و بعد از حاملگی برطرف می‌شود و به پریودنتیت تبدیل  نمی‌شود.(23)

 افزایش پروژسترون باعث تحریک غده پاراتیروئید و افزایش ترشح پاراتورمون و افزایش میزان کلسیم می‌گردد که افزایش میزان کلسیم و به دنبال آن افزایش فسفر باعث رسوب کلسیم و فسفر در روی دندان و نواحی زیر لثه و تشکیل جرم و پلاک می‌گردد. (8،7) افزایش کلسیم و فسفر بزاق در مراحل اولیه بارداری از پوسیدگی دندان جلوگیری می‌کند ولی تشکیل پلاک به تجمع میکروارگانیسم‌ها کمک می‌کند. با افزایش میکروارگانیسم‌ها و افزایش فعالیت آنها، اسید تولیدی توسط آنها افزایش یافته که این امر به ایجاد پوسیدگی کمک می‌کند. پس تشکیل جرم و پلاک نه تنها در ایجاد التهاب لثه بلکه در ایجاد پوسیدگی دندان‌ها در مدت زمان طولانی‌تر موثر است. 

در عین حال در مطالعه حاضر میزان پروتئین بزاق قبل از بارداری تا بعد آن کاهش چشمگیری نشان داد، از آنجا که پروتئین‌ها عملکرد دفاعی داشته و معمولاً بر علیه میکروارگانیسم‌ها فعالیت می‌کنند کاهش میزان آنها در طی دوران بارداری باعث افزایش تعداد و فعالیت میکروارگانیسم ها و تولید اسید شده و به پوسیدگی دندان کمک می‌کند. (7)

Salvolini و همکاران افزایش میزان پروتئین تام بزاق رادر طی سه ماهه اول بارداری گزارش کردند اما در زمان زایمان کاهش آن مشاهده شد که نتایج آنها مطابق با مطالعه حاضر است (24) 

Hugoson  و همکاران افزایش میزان پروتئین بزاق تحریکی را در طی دوران بارداری بیان کردند (25)

 شاید از دلایل تفاوت نتایج آنها با مطالعه ما استفاده از بزاق تحریکی خانم‌های باردار در اندازه‌گیری میزان پروتئین تام در این مطالعه باشد. 

در مطالعه حاضر به نظر می‌رسد که عامل اصلی و اولیه در ایجاد پوسیدگی دندان در طی دوران بارداری کاهش بیش از حد میزان پروتئین بزاق و در نتیجه افزایش فعالیت و قدرت میکروارگانیسم‌ها و تولید اسید باشد. بعضی از مطالعات کاهش میزان کلسیم در طی دوران بارداری را گزارش کردند. (24) اما در مطالعه حاضر میزان کلسیم بزاق افزایش نشان داد که شاید به دلیل نوع رژیم غذایی افراد در طی بارداری و مصرف شیر بیشتر در طی این دوران و یا استفاده از مکمل‌های غذایی حاوی کلسیم باشد. در این مطالعه میزان فسفر و پروتئین بزاق در طی سه ماهه اول و دوم بارداری افزایش یافته ولی کاهشی در سه ماهه دوم بارداری مشاهده شد. با افزایش میزان پروتئین در سه ماهه سوم نسبت به سه ماهه اول و دوم، میزان فسفر در سه ماهه سوم کاهش می‌یابد. به عبارت دیگر افزایش میزان پروتئین به دلیل افزایش فعالیت سیستم دفاعی بدن با کاهش میزان فسفر و فعالیت باکتری های پلاک همراه است. (24)

در مطالعه Rockenback و همکاران که میزان بزاق، PH، کلسیم و فسفر و SIgA در 22 خانم باردار و 22 خانم غیر باردار بررسی شد هیچ اختلافی درمیزان بزاق و غلظت کلی کلسیم و فسفر بزاق بین خانم‌های باردار و غیر باردار مشاهده نشد. در خانم‌های باردار، PH  بزاق کمتر ومیزان SIgA  ان بیشتر از خانم‌های غیر باردار بود.(12)

 نتایج مطالعه آنها متضاد نتایج مطالعه ما از نظر میزان کلسیم و فسفر است. در مطالعه ما افزایش فسفر و کاهش پروتئین تام بزاق بعد از بارداری و در طی ماههای اول تا سوم بارداری مشاهده گردیداما میزان کلی کلسیم قبل و بعد بارداری تفاوتی نشان نداد. 

در مطالعه Widerstrom و همکاران افزایش غلظت SIgA در طی دوران بارداری و بعد از زایمان گزارش شد. (17)

Gandhy و همکاران میزان آلکالین فسفاتاز و فسفر بزاق را در كودكان با df>10 ، 5<df<10  و بدون پوسیدگی بررسی کردند. نتایج آنها میزان بالاتر آلکالین فسفاتاز و فسفر را مرتبط با افزایش پوسیدگی دندانی گزارش کردند. (13) 

در مطالعه ما نیز افزایش غلظت فسفر در طی دوران بارداری نسبت به قبل ازآن مشاهده شد اما Shaw و همکاران ارتباط معکوس در زمینه غلظت فسفر و پوسیدگی دندانی بیان کردند. (15) 

در طی دوران بارداری آماس و التهاب در لثه ایجاد می‌شود که در اثر افزایش میزان پروژسترون و افزایش میزان پلاک و جرم دندان است. در طی فعالیت آماسی، عوامل محیطی و حتی جویدن و بلع غذا رادیکال آزاد تولید می‌شود. جهت محافظت دهان از رادیکال‌های آزاد تولید شده آنتی اکسیدان فعالیت می‌کند در صورتی که سیستم آنتی اکسیدان نتواند رادیکال های آزاد را خنثی کند، استرس اکسیداتیو ایجاد می‌شود که باعث اختلال در عملکرد غدد بزاقی می‌شود. در طی دوران بارداری به دلیل تغییر شرایط محیط دهان و افزایش میزان استروژن و پروژسترون در بزاق و التهاب لثه، رادیکال آزاد زیادی تولید می‌شود. (1) که جهت خنثی کردن رادیکال آزاد افزایش فعالیت سیستم آنتی‌اکسیدان ضروری است. 

در بدن انسان سیستم دفاعی آنتی اکسیدانی پیچیده‌ای برای جلوگیری از آسیب‌های ناشی از رادیکال آزاد و برای از بین بردن آنها وجود دارد بنابراین با این سیستم‌های دفاعی ، آسیب اکسیدانی به حداقل میرسد. در محیط طبیعی، بین ترکیبات آنتی‌اکسیدانی مختلف واکنش های متقابلی صورت می‌گیرد و علاوه بر آن در بدن آنتی‌اکسیدانهای ناشناخته‌ای وجود دارند که اثر آنها نیز اعمال می‌شود. بنابراین جهت ارزیابی سیستم دفاع آنتی اکسیدانی، اندازه گیری ظرفیت كلي آنتی‌اکسیدان سفارش شده است.(26) 

در مقایسه قبل و بعداز بارداری میزان آنتی اکسیدان بزاق در طی بارداری بیش از پیش از بارداری است که شاید به دلیل افزایش فعالیت رادیکال‌های آزاد است و بدن سعی 
می‌کند که شرایط را در حد تعادل نگهدارد. اما میزان آنتی‌اکسیدان در سه ماهه سوم کمتر از سه ماهه اول و دوم 
می‌شود که شاید به دلیل آن باشد که بدن تا سه ماهه دوم جهت ثبات شرایط فعالیت می‌کند و این فعالیت با افزایش آنتی اکسیدان می‌باشد و بعد از ایجاد محیط هموستاز میزان آن کاهش نشان می‌دهد. 

Kilarzyk و همکاران تغییرات سوپراکسید دسموتاز و وضعیت آنتی اکسیدان تام بزاقی را در 40 خانم باردار در طی سه ماهه اول و دوم و سوم بارداری و 40 خانم غیر باردار مقایسه کردند. میزان آنتی اکسیدان تام و سوپر اکسیددسموتاز در خانم های باردار کمتر از غیر باردار بود. اما تنها در ارتباط با آنتی اکسیدان تام اختلاف آماری معنی‌دار بود. کمترین میزان آنتی اکسیدان تام در سه ماهه دوم بارداری وجود داشت. آنها گزارش کردند که خانمها در سه ماهه دوم بارداری کاملاً با افزایش آنتی اکسیدان سازگار نمی‌شوند (10) که نتایج مطالعه ما برخلاف مطالعه مذکور است و شاید از علل تفاوت در نتایج مطالعه ما با این مطالعه مرتبط با نوع نژاد جغرافیای مورد بررسی و نوع رژیم غذایی فرد در طی بارداری باشد. 

در سال 2007، Canakci و همکاران در تحقیقی میزان آنتی اکسیدان تام، سوپر اکسید دسموتاز و گلوتاتیون پراکسیداز سرم، بزاق و مایع شیار لثه ای خانم های باردار با فشار خون طبیعی و فشار خون بالا، با و بدون ناراحتی پریودنتال را ارزیابی کردند. آنها سوپر اکسید دسموتاز، گلوتاتیون پراکسیداز و آنتی اکسیدان کمتر در بزاق خانم های باردار با فشارخون بالا گزارش کردند.(16)

در سال 2010،Gursoy و همکاران میزان ماتریکس متالوپروتئیناز ، میلو پراکسیداز در بزاق 30 خانم باردار و 24 نفر غیر باردار ودارای التهاب لثه با روش ELISA، بررسی نمودند .آنها گزارش کردند که تغییرات هورمونی در طی دوران بارداری منجر به افزایش حساسیت ابتلا به التهاب لثه 

می‌گردد در حالیکه کاهش پروتئیناز و میلوپراکسیداز در طی این دوران دیده شد. (27) در مطالعه ما نیز میزان پروتئین‌های بزاق در طی دوران بارداری نسبت به قبل آن کاهش چشمگیری نشان داد که در این مورد موافق با مطالعه Gursoy و همکاران است. (27)

مطالعات مختلفی در زمینه ترکیبات بزاقی در طی دوران بارداری انجام شده که نتایج ضد و نقیضی در ارتباط با میزان ترکیبات بزاقی به چشم می‌خورد. به نظر می‌رسد شاید از مهمترین علل تفاوت در نتایج مطالعه ما با مطالعات دیگر این بوده که در مطالعه ما پیگیری طولانی مدت افراد در طی دوران بارداری و قبل از بارداری انجام شده اما در مطالعات دیگر این روند پیگیری مشاهده نشده و افراد مورد آزمایش در گروه باردار و غیر باردار متفاوت بودند.

 از دلایل دیگر تفاوت در نتایج مطالعه ما با سایر مطالعات می‌تواند به دلیل روش انجام مطالعه شامل نحوه انتخاب
 نمونه‌ها، استفاده از بزاق غیر تحریکی، ژنتیک، سن افراد مورد مطالعه، منطقه جغرافیایی و نوع رژیم غذایی ،زمان نمونه گیری بزاق درافراد موردمطالعه باشد. اگرچه برخی از مطالعات نوع رژیم غذایی را در میزان آنتی اکسیدان بزاق موثر نمی‌دانند (16) ولی برخی دیگر نقش رژیم غذایی را موثر ارزیابی می‌کنند. (10)

اکثر مطالعات قبلی دو گروه مورد و شاهد انتخاب کرده و سعی در یکسان سازی دو گروه داشتند اما به نظر مي‌رسد که تطابق دو گروه از همه نظر، مثلاً از نظر نوع رژیم غذایی. مشکل باشد مطالعه ما به دلیل پیگیری طولانی مدت افراد در طی بارداری ارزشمند است. در نتیجه روند مطالعه و انتخاب موردها دقیق تر به نظر می‌رسد. همچنین در این مطالعه کلیه افراد جهت بارداری به مطب یک متخصص زنان مراجعه کردند.

نتیجه گیری:


در مجموع به نظر می‌رسد بارداری باعث تغییراتی در کیفیت بزاق می‌شود در مطالعه حاضر افزایش میزان فسفر و آنتی‌اکسیدان تام و کاهش میزان پروتئین تام نسبت به قبل 

بارداری مشاهده شد اما میزان کلسیم بزاق قبل و  بعد 

بارداری تفاوتی نشان نداد که شاید بتوان از نتایج حاصل از تحقیق در آینده جهت توجیه عوامل اولیه پوسیدگی دندان در طی بارداری که کاهش شدید میزان پروتئین بزاق در مراحل اولیه است، استفاده کرد. 
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