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 چكيده

ل و جنگ او يبه طور گسترده در جنگ جهان است كه يا كننده امل الكيلهوع نيتر از مهم يكي) SM(سولفور موستارد  ايگاز خردل  :زمينه

پوست، چشم، دستگاه  يبر رو ياثرات دراز مدت سم يكننده دارا عامل الكيله نيا.مورد استفاده قرارگرفتعليه ايران عراق  يليتحم

باشد كه  يسلامت انسان م يمخاط دستگاه گوارش كه سبب عوارض كوتاه مدت و دراز مدت بر رو يها و سلول استخوان بافت مغز ،يتنفس

هاي  درمان يها ازين روي بر اي مطالعه چيكه ه تيواقع نيبا توجه به ا. باشند ينم صيقابل تشخ يكيپاتولوژ اي ينيها از لحاظ بال از آن ياريبس

 شيميائيجانبازان  يدندانپزشكهاي  درمان يهاازين يفراوان نييمطالعه به منظور تع نياست، ا شدهن انجام راني، در امارانيب نيا يدندانپزشك

 دانشكده دهان يها يماريب بخش در )ع( رضا امام مارستانيب يپزشك يشناس سم قاتيكننده به مركز تحق مراجعه خردل گاز با شده مسموم

  .شد انجام مشهد يدندانپزشك

 دهان هاي بيماري بخش به ارجاعي خردل گاز با شده مسموم شيميائي درجانبازان يدرمان يازهاياز اين مطالعه تعيين شيوع ن هدف: هدف

  .بود 1388 سال در مشهد دندانپزشكي دانشكده

 دسترس در و آسان صورت به گيري نمونه روش و گرديد اجرا توصيفي صورت به كه بوده مقطعي نوع از مطالعه اين: ها روش و مواد

 تمامي.ندشد بنياد جانبازان ارجاع يو با هماهنگ) ع( رضا امام بيمارستان پزشكي شناسي سم تحقيقات مركز توسط بيماران و شده انجام

و ساير وسايل مورد نياز توسط متخصص  دندانپزشكي آينه از استفاده با 1388 سال در مشهد دندانپزشكي دانشكده به ارجاعي بيماران

 فرم در .گرديد ثبت) WHO، 2007فرم استاندارد ( شده تهيه قبل از پرسشنامه هاي فرم در معاينات هاي دهان معاينه ونتيجه بيماري

در آخر كليه اطلاعات . شد و نيازهاي درماني و داروها و نياز به پيگيري ثبت بيمار فردي مشخصات به مربوط اطلاعات شده تهيه پرسشنامه

  .مورد ارزيابي و آناليز آماري قرارگرفت spss ها گردآوري گرديد و طبق برنامه آماري بدست آمده در فرم

 50.7 يسن يانگينبا م) ع(مام رضا ا يمارستانپزشكي ب يشناس از مركز تحقيقات سم ينفر جانباز ارجاع 40 يمطالعه رو اين: ها يافته

  .پذيرفت انجام )سال39 حداقلو  71حداكثر سن (

 ,%12.5دندان  يدنكش ,%15 يشهدرمان ر ,%40 فيكس پروتز درمان,% 60آموزش بهداشت  ,شامل يبه درمان دندانپزشك يازافراد ن% 75

 ياثابت ( پارسيل پروتز و دهان بهداشت آموزش به نياز ميان اين در كه. بود% 5 دنچر جهت تصحيح پيگيري و %5.22 ها دندان ترميم

  .بود نياز بيشترين) متحرك

بودند و  خبر يبه درمان خود ب يازاز افراد از ن يكه بعض هستند يدندانپزشك يها درمان نيازمند كنندگان مراجعه از زيادي تعداد: گيري نتيجه

و درمان توسط  يا دوره يناتبر معا يدمسئله لزوم تاك ينكه ا باشند ميتوجه  يهم بعلل مختلف نسبت به درمان خود ب يگرد يبعض

  .نمايد يم يجابرا ا يامور دندانپزشك ينمتخصص

  .موزش بهداشت دهانآ دندانپزشكي، ضايعات دهاني، نياز درماني, يمياييجانبازان ش: واژه كليد

  

  8/7/1390:تاريخ دريافت

23/11/1390:تاريخ پذيرش

__________________________________________ 

I سر اباداني، جواد به راهنمايي دكتر  2408با شماره  )مشهد دانشگاه علوم پزشكي دندانپزشكيدانشكده ( اصرين نامه دانشجويي منصور از پايان  برگرفته اين مقاله
  .باشد مي پاك فطرت و دكتر معين تقويسا  اتساساتيد مشاور دكتر جاجرم،  پور حسينحسن ، دكتر مود بلالي مهدي دكتر
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  مقدمه

 به شيميايي عواملعراق بارها از  يجنگ تحميل طي
عليه ) سولفور موستارد( يگوگرد خردل خصوص

 يها بافت ياثرات گاز رو. نمود ايران استفاده ينيروها
 به) هوائي هاي راه چشم،پوست، ( تماسدر معرض 

 مناطق برخي و دارد بستگي تماس مدت و سم مقدار
 نازك اپيدرم كه هائي بخش و ها چين مانند آناتوميك

 خردل بر علاوه عراق. )1( ترند حساس گاز به دارند
اعصاب به  گازهاي نظير شيميايي مواد ساير از ي،گوگرد

يا به صورت مخلوط با گاز خردل بارها استفاده  يتنهاي
 گاز با همراه يبيشترين تظاهرات پوست ينموده ول

  .)2( است شده گزارش خردل
تا سال  يسنتز شد ول 1845سال  در گوگردي خردل
 خردل. نداشتند اطلاعي نآ يزاي از خواص تاول 1887
 هواي و آب در آرامي به كه است روغني مايعي يگوگرد

  نآ شيميايي نام )4و3( گردد مي تبخير معتدل
 di-chloroethyl sulfides 2( باشد يم.(  

عمل  يا كننده موستاد بعنوان عامل الكيله سولفور
 يها و اسيدها پروتئين يكند كه درهم گسيختگ يم

ها شده،  سلول DNAنوكلئيك را القاء و باعث آسيب به 
 شود يم يرا تخريب و باعث مرگ سلول يهموستاز سلول

نظير ( يافته مواجهه هاي بافت روي آن تاثير. )5-2(
 مدت طول و مقدار به) هوائي مجاري چشم، پوست،
 اريتم ايجادكننده دوز حداقل. )1( دارد بستگي تماس
 خردل گاز مترمربع سانتي بر گرم ميلي 1 تا 0.1 غلظت

 بر گرم ميلي 4 تا 1 غلظت در سوختگي و تاول .شداب يم
 كه صورت بدين شود، مي ايجاد خردل گاز مربعمتر سانتي

 شروع سوزش و خارش اريتم، تأخيري، دوره طي از بعد

 اريتماتو مناطق سطح در تاول و وزيكول سپس و شود مي

 به توجه با يمبعد از ترم يريبه صوت تاخ  .شود مي ايجاد

 تغييرات يا و اي رنگدانه اختلال تماس، محل و شدت

 و )6( شود مي ايجاد اسكلروتيك و آتروفيك عروقي،
 سلولي چرخه كه كند مي مبتلا را هايي بافت عمدتاً

 گوارش، دستگاه مخاط نظير باشند، داشته سريعي
 يكلينيك اثرات).2( و مغز استخوان يلنفوئيد يها سلول

 گوارشي چشمي، تنفسي، مشكلات سوختگي، شاملآن 
  ).7( باشد مي خوني و

 از پس ساعت يك معمولاً باليني در چشم نشانه اولين
 و پيشرونده درد ريزه، شن احساس صورت به تماس
 به سپس علائم اين. كند مي بروز چشم پرخون ظاهر

 6 تا 2. كنند مي پيشرفت حاد كنژكتيويت و ادم سمت
 چشمي، شديد درد از بيماران تماس، از بعد ساعت

 شكايت موقت كوري حتي و فتوفوبي اشكريزش،
 بلفارواسپاسم،: از عبارتند فيزيكي هاي يافته. كنند مي
 قدامي اتاقك التهاب و ملتحمه پرخوني چشم، دور ادم

 به شروع قرنيه اپيتليوم ساعت چند از بعد .چشم
 كاهش بينايي حدت و كند مي شدن كنده و زدن تاول
 احتمال و قرنيه اولسراسيون بالاتر، دوزهاي در. يابد مي

  .)2( افتد مي اتفاق دائمي كوري
 گوگردي، خردل با تماس دنبال به پوستي تيپيك ضايعه
 24 تا 2 معمولاً اريتم. است آن متعاقب تاول و اريتم

 خارش با و شود مي ايجاد گاز با تماس از بعد ساعت
 ها تاول بروز با همزمان كه است همراه شديد بسيار

 صورت به ابتدا تيپيك هاي تاول. يابد مي كاهش
 ساعت 18 ظرف اريتم ناحيه در كوچكي هاي وزيكول

 بتدريج ها وزيكول. شوند مي ايجاد عامل با تماس از پس
 زياد مقادير حاوي بزرگ هاي تاول تا پيوندند مي هم به

 خود خودي به ها تاول. دهند تشكيل را رنگ زياد مايع
 و ناراحتي ايجاد باعث است ممكن وي نيستند دردناك
 مستعد بخصوص تاولي ضايعات. شوند فشار احساس

 آگزيلا ژنيتال، مانند بدن مرطوب و گرم نواحي در ايجاد
  .هستند شود، مي پوشيده تنگ هاي لباس كه جاهايي و

 و يابند مي شدت ها تاول تماس، از پس ساعت 48
 هاي تاول. شوند مي ظاهر ها تاول از جديدي هاي دسته
 تمام فقدان و اروزيون سبب و شود مي پاره معمولاً بزرگ

 ها محل اين در. شوند مي اولسراسيون و پوست ضخامت
 ظرف اسكار توليد با كه بيافتد اتفاق نكروز است ممكن

 معمولاً اسكار. است همراه تماس از پس ساعت 72
 را اي هيپرپيگمانته اسكار. شود مي كنده روز 6 تا 4 ظرف

 تيرگي افزايش. گذارد مي جاي بر خود از 19 روز تا
 طور به باشد، مي ملانوژنز افزايش از ناشي كه پوست
 در همچنين و ديده آسيب نواحي پوست در تيپيك
 شود مي ديده خردل از ناشي هاي تاول اطراف نواحي

)2(.  
بعنوان كارسينوژن و يا موتاژن  يگوگرد خردل چند هر

 نگر گذشته يبيشتر چنين مطالعات ياست ول شده شناخته
بوده و به علت  يمكرر شغل يها و به دنبال تماس

توان  ينم امكان كنترل ساير عوامل كارسينوژن عدم
جانبازان در  يبين اين ماده و بروز بدخيم يارتباط دقيق

 با مدت كوتاه مواجهه كه افرادي در. نمود پيدا يجنگ
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 اسكارهاي نواحي در بجز اند، داشته خردل سولفور
 ريه و پوست هاي سرطان با ارتباطي پوستي،

 بر تواند  مدت دراز مواجهه چند هر. است نشده يافت
). 2( بيفزايد ريوي و پوستي هاي بدخيمي بروز ميزان

ايجاد  يتركيبات موستارد در حيوانات آزمايشگاه
دار ابتلا به  يكند، در انسان نيز افزايش معن يسرطان م

بدخيم به خصوص سرطان ريه، سرطان مثانه،  يتومورها
نجره و سرطان معده نيز گزارش سرطان ح ي،لوسم
  ).5( است شده
جانبازان  يضايعات دهان يلزوم اهميت بررس به نظر

درمان اين ضايعات و تشابه مخاط  يشيميايي و پيگير
مانند كام نرم و كف  ينواح يغير كراتيزه حنجره با بعض

 در پژوهشي كنون تا كه اين به توجه با و) 8-10(دهان 

با  يمياييجانبازان ش يدندانپزشك يدرمان يازهاين مورد
 منظور به پژوهش اين است، نگرفته صورتگاز خردل 

 يازهاين يجهدهان و دندان و در نت يتوضع بررسي
 شد، طراحي شيميايي مجروحان در يدندانپزشك يدرمان

  .برداريم راستا اين در كوچك گامي تا تا
  

  ها روش و مواد

جانبازان  يهكل مقطعي، توصيفي پژوهش اين در
 يشناس شده از مركز تحقيقات سم ارجاع يمياييش

 با مشهد پزشكي علوم دانشگاه پزشكي، دانشكده پزشكي
مدارك و مستندات  يجانبازان كه دارا يادبن يهماهنگ

دال بر  يجانبازان و سابقه پزشك يادشده بن ييدتا
منظور از مواجهه برخورد حداقل ( مواجهه با گاز خردل

دائم  يتخردل كه منجر به مصدوم يبار با دوز بالا يك
 ينامه كتب يتاز اخذ رضا پس) است، گذرا شده باشد يا

و درصد  يفرد يها ياطلاعات مربوط به ويژگ. شد انجام
 ينا. بيمار استخراج شد يمسمويت از پرونده پزشك

بعلت  ياز كار افتادگ% 25از  يشب يجانبازان دارا
 سال درو  داشتند يبا خردل گوگرد يتعوارض مسموم

توسط زير نور يونيت  دندانيمعاينه  مورد 1388
 يبررس براي. ندگرفت قرارهاي دهان  متخصص بيماري

، يدرمان يازهاين يينها و تع دهان و دندان يتوضع
 ينيكيكل يها يافته از ,يسوند دندانپزشك و ينهآ يلهبوس

 معالجهو  وضعيت يبررس جهت نياز مورد مواقعو در 
 سپس. شد استفاده يوگرافيها از راد دندان عصب

 WHOپرسشنامه استاندارد  در آمده بدست اطلاعات
قابل دسترسي   www.whoindia.org كه در سايت(

 يمشكلات مفصل يبررس براي .گرديد ثبت ،)باشد مي
 و )Symptoms( نشانگان از نظر يماران، بيفك يجگاهيگ

با  يمارب ها نشانهمورد  در. شدندبررسي ) Sings( علايم
احساس  يانفك و ب ييو جابجا يدندرد موقع جو يانب

و ثبت  يان،مشكل را ب يدنجو ينح يمفصل يصداها
و  ينيكيكل ينهبر اساس معا مفصلي اختلالات. يدگرد

هنگام حركات  يفك يجگاهيگ مفصل يهلمس در ناح
 يها يافتهدهان بر اساس  يخشك بررسي. ثبت شد يفك
دال  يدهان شكاياتو داشتن  يمارو پرسش از ب ينيكيكل
 فرم در نيز، )subjectiveبه صورت ( دهان يخشك بر

. شد انجام لازم هاي كدگذاري سپس و ثبت پرسشنامه
طمينان از صحت بعد از ا و شد رايانه وارد اطلاعات

 يها و شاخص يجدول توزيع فراوان يورود يها داده
انحراف معيار با استفاده از  ميانيگن و شامل يآمار
 محاسبه SPSS Version and address 11.5افزار  نرم

  .گرديد
  

  ها يافته

 يانگينم كه شدند واقع، پژوهش مورد نفر 40 كل در
 71 ثركحدا و 39حداقل ( سال 50.±33.9 نانآ يسن

% 75. درصد بود 7.56±12.7جانبازي ميانگين و) سال

 و داشتند دندانپزشكي اقدامات به نياز مطالعه مورد افراد
 و بودند كرده درمان به اقدام گذشته در مانده باقي% 25
 نياز مورد دندانپزشكي هاي درمان .دارند پيگيري به نياز
 يازن ،شامل شيوع تيب تر به پژوهش مورد جانبازان در
 ،%)40( فيكس پروتز درمان، % )60(بهداشت  آموزشبه 

، %)12.5( دندان كشيدن به نياز، %)15( يشهدرمان ر
 جهت چك دنچر يگيريپ و %)5.22( ها دندان ترميم

 دهان بهداشت آموزش به نياز ميان اين در كه. بود %)5(
. بود نياز بيشترين) متحرك ياثابت ( پارسيل پروتز و

افراد % 20. كردند يافراد پروتز كامل استفاده م% 25
اصلاح پروتز  يبرا پيگيريبه  يازپروتز كامل ن يدارا

 .پروتز داشتند يضاصلاح تعو موجود و در صورت عدم
  )1نمودار (
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  درماني جانبازان شيمياييهاي درصد نياز: 1نمودار 

  
 يدرصد افراد دارا% 27.5 مورد مطالعه درجمعيت

ها  آن %52.5 و يفك يجگاهياختلالات مفصل گ نشانگان
 فكي گيجگاهي مفصلدر رابطه  مشخصعلامت  داراي
  .بودند
دهنده آزار يارمورد بس يك يمارانب يندهان در ا يخشك

از  افرادكه% 22.5. شد مشاهدهافراد  ينا% 55 دربوده كه 
به استفاده  يازن بردند مي رنج دهان يدهان خشك يخشك

 ينب يدار يارتباط معن اما .داشتند ياز بزاق مصنوع
 يددهان مشاهده نگرد يو خشك يدرصد جانباز

)0.05p>.(  
  

  بحث
 يندر ا يازن مورد دندانپزشكي هاي درمان ميزان از اطلاع

را  يمياييجانبازان ش يتواند الزامات درمان يپژوهش م
 يعوارض دهان ،گذشته يها در پژوهش. دهد نشان
به  تا اما، قرارگرفته اند يمورد بررس يمياييش يگازها

 افراد از گروه اين كيدندانپژش يها حال در مورد درمان
اطلاعات  يسهمقا ينبنابر ا .است نگرفته صورت تحقيقي

  مطالعات مشكل يگرآمده از پژوهش حاضر با د بدست
  .است

 يعاتضا يوعش يرا كه بر رو يا مطالعه دو ما بنابراين
است  صورت گرفته يماييبافت نرم دهان در جانبازان ش

 بررسيو همكارش كه به  سرآباداني تحقيق شاملو 
 يماييبافت نرم دهان در جانبازان ش يعاتضا يفراوان

نگر دانشكده  جامعه يدندانپزشك كننده به مركز مراجعه
 و كاكوئي مطالعه و بود پرداختهزاهدان  يدندانپزشك
بافت نرم در جانبازان  يعاتضا يفراوان كه همكاران

 تفكيك به، بودند كرده يشهر كرمان را بررس يمياييش

  .دهيم مي قرار بحث مورد
 مطالعه در: يبافت نرم دهان يعاتضا يكل يوعش ميزان

 شيميايي جانباز 70 از همكارش و سرآباداني
%) 74( نفر 52 زاهدان نگر جامعه بخش به كننده مراجعه
 ضايعه فاقد%) 26( نفر 18 و دهاني ضايعات داراي
 يدارا% 73و همكاران  يدر مطالعه كاكوئ). 11( اند بوده
  .)12( بودند يدهان يعاتفاقد ضا% 27و  يدهان يعاتضا

 بيشترين همكارش و سرآباداني مطالعه در :ضايعه محل
 گونه مخاط% 20 لب% 27 زبان% 50 لثه ضايعات محل

 و كاكوئي مطالعه در ).11( است بوده بالا% 15
 گونه باكال مخاط ضايعات محل بيشترين همكارانش

 در تاكيد بنابراين).12( است%) 25( زبان و%) 35(
  .است زبان و باكال مخاط ضايعه درمان و بررسي
 همكارش و سرآباداني مطالعه در: يعاتضا يفراوان ميزان

 ضايعات داراي% 28.5 و زخم داراي% 42.8 افراد بين از
% 52.8 همچنين و بودند شونده غيرپاك سفيد

 لثه خونريزي و حجم افزايش% 34.2 و پيگمانتاسيون
 ها زخم همكارانش و كاكوئي مطالعه در ).11( داشتند

 شامل را ضايعات% 4.3 سفيد ضايعات و ضايعات% 26.8
 درمان در سفيد ضايعات و ها زخم بنابراين). 12( شد مي
  .قرارگيرند بيشتر توجه مورد بايد

 و كاكوئي مطالعه در :ها ارگان ساير هاي درگيري
  :باشد مي زير ترتيب به درصد اين همكارانش

 هاي درگيري، %63 پوست، %80 ريه هاي درگيري
 و% 11.4 خوني مشكلات، %18.6 كليه، %25.7 ها چشم
  ).12( است% 4.3 كبد
 ريه در را درگيري بيشترين مطالعه دو اين مقايسه كه

  .دهد مي نشان
افراد  سه چهارمانجام شده  يقتحق در :درماني نيازهاي
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يك بودند و  يدندانپزشك يها درمان يافتمند دريازن
به  يازبودند و ن مانده اقدام به درمان كرده يباق چهارم

 ينضرورت انجام ا يانگرمسئله ب ينداشتند و ا يگيريپ
 كنترل و بهداشت آموزش اينكه به توجه با. است يقتحق

 حدود شده محسوب درماني نيازهاي جزء دهان بهداشت
 پيگيري و بهداشت آموزش به نياز افراد اين% 60

  .داشتند
درمان  ،يكسپروتز ف درمان ،يوعش يببه ترت آن از پس

 يگيريو پ ها دندان ترميم، دندان يدنبه كش نياز( يشهر
نفر  10حاضر درمطالعه .گرفتند قرارميجهت چك دنچر 

% 5. باشند يپروتز كامل م يافراد دارا ينا% 25 يعني
 يبه بررس يازپروتز كامل ن يافراد دارا%  20 ياكل افراد 

 نقش بيانگر ها يافته اين. دارند كامل پروتز پيگيريو 
 جانبازان در ها آن پيگيري و دندانپزشكي درمانهاي مهم

 مطالعه در.باشد مي خردل گاز با شده مسموم شيميايي
% 23 پژوهش مورد افراد مجموع در همكارانش و كاكوئي

 در مجدد بررسي به نياز ولي كنند مي استفاده پروتز از
  ).12( است نيامده تحقيق اين

 در مطالعه حاضر: فكي گيجگاهي مفصل اختلالات
بررسي مفصل با توجه به شكايات و معاينه استاندارد و 
چك ليست سازمان بهداشت جهاني صورت گرفت و 

 و در نتيجه است بندي اختلالات نبوده هدف طبقه
 مثل مفصلي اختلالات هاي نشانه داراي از افراد% 27.5

 بيماران از نيمي تقريباو  بوده يدندر جو يدرد و ناراحت
 مفصلو لمس  ينهمشخص در معا علامت يدارا

 مورد افراد% 52ينكهبا توجه به ا. بودند فكي گيجگاهي
، داشتند) پارسيل ياكامل ( متحرك پروتز به نياز مطالعه

 يجاددر ا يعامل اصل يك كه گرفت نتيجه توان مي
ها و  دادن دندان از دست فكي گيجگاهي مفصل اختلالات

 مناسب هاي درمان با نتيجه در .است بوده يگزينيجا عدم
 پيشگيري مفصلي اختلالات از توان مي دندانپزشكي

  .نمود
خشكي دهان در اين تحقيق بر اساس  :دهان خشكي

 .گرديد ثبت) Subjective( شكايت بيمار و غيرعيني
و  شود يم يدگيپوس يزانم يشدهان سبب افزا يخشك

 خشكي. برد يها را در افراد بالا م دندان يمبه ترم يازن
افراد % 55 درآزاردهنده است كه  يارمورد بس يكدهان 

 درصد بين داري معني اختلاف.شد مشاهدهحاضر  يقتحق
 ضمنا) <0.05P( پيدانشد دهان خشكي و جانبازي

 از استفاده به نياز دهان خشكي علت به افراد اين% 22.5
دهان در جانبازان  يخشك يوعش. داشتند مصنوعي بزاق

قرار  يمشابه مورد بررس يقاتدر تحق يمياييش
گرفت كه با  يجهتوان نت يمطالعه م يناز ا. است نگرفته

توان از  يافراد م يندهان در ا يمان به موقع خشكدر
  .كرد يريها جلوگ دندان يدگيپوس

  

  گيري نتيجه

 ريه، نظير هايي ارگان درگيري بر علاوه شيميايي جانبازان
مختلف و  يدهان يعاتضا يو قلب دارا چشم پوست،

كه در بحث  هستند يمعالجات دندانپزشك يازمندن
از  ياديتعداد ز كه ينبا توجه به ا. است هشد داده يحتوض

و  يدهان يعاتضا نسبت به يمياييجانبازان ش
و نيازهاي  هستندتوجه  يب دخو يدرمان يها يازمندين

بر  يدمسئله لزوم تاك ينا توجهي دارند، درماني قابل
امور  ينو درمان توسط متخصص يا دوره يناتمعا

  .كند يم يجادرا ا يدندانپزشك
  

  تقدير وتشكر

با قدرداني  ضمن سپاس فراوان از رزمندگان راه اسلام و
رياست محترم مركز استاد دكتر مهدي بلالي مود،  از

و  )ع( شناسي پزشكي بيمارستان امام رضا تحقيقات سم
معاونت محترم پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي مشهد 
آقاي دكتر توكلي افشار كه ما را در انجام اين تحقيق 

 .اند ياري فرموده

  

  منابع
  

1. Mousavi Z, Ibrahimi A, Mirian  M. 
(2001).Evaluation  effects of long-term skin 
contact with mustard gas veterans, 19-10 years 
after the war ended, Journal of Ahwaz Medical 
Sciences. 19-20. 
2. Balali-Mood M, Hefazi M. (2004). Acute 

intoxication with sulfur mustard gas, war, Journal 
of Birjand Medical Sciences; 11(2). 
3. Mousavi ZB, Ebrahimi A, Mirian M (2001). 
Long-term effects of Sulfur Mustard gas 
exposure on the skin of Iranian combaters. Skin 
Dis seasonal J; 5(1): 9-19. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

w
ph

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
19

 ]
 

                               5 / 6

http://ijwph.ir/article-1-172-en.html


  25                                              و همكاران جواد سراباداني

 )1391بهار ( سال چهارم، شماره پانزدهم          پژوهشي طب جانباز -ي علمي مجله

4. Fekri AR, Janghorbani M (1995). Late 
cutaneous complications in chemical warfare 
victims in Kerman province. Journalof Kerman 
University of Medical Sciences; 2(3): 108-19. 
5. Balali – Mood M, Hafezi M(2005). The 
pharmacology, toxicology, and medical 
Treatment of sulphur mustard poisoning. Medical 
Toxicology center Imam Reza hospital, Medical 
school, Mashhad university of Medical science, 
Mashhad 91735-348, Islamic of Iran: 19: 297-
315. 
6. Mortazavi H, Reziei M, Emadi SN, Nakhaei 
MJ, Soroush MR, Noor Mohammadpour P, et 
al(2005). Lesions in 800 Iranian victims of 
Mustard gas, 14-20 years after exposure. Skin Dis 
seasonal J; 8 (31): 177-89. 
7. Fekri A, Janghorbani M. (1995). Evaluation 
effects of long-term skin contact with mustard 
gas veterans in Iranian toxic veterans of Kerman. 
Journal of Kerman Medical Sciences; 3: 108-119. 
8. Soroush MR, Magdi Nasab M (2006). 

Proceedings of the Tenth and Eleventh Congress 
of the consequences of the use of chemical 
weapons in July 1383, Tehran, Publications of the 
victims of chemical weapons. Pages 2-10. 
9. Emad A, Rezaian C (1998). "The Drersity of 
the Effects of Sulfur Mustard gas in Halation 10 
years After a Single Heavy Exposure chest; 112 
(3): 734-8. 
10. .10.Khodadadi K (1375).  Frequency 
distribution of toxic veterans according to mental 
and physical disorders. 
11. Srabadani J., Salari sedigh S. The frequency 
of oral soft tissue lesions in Iranian toxic veterans 
referred to community Dentistry Center of 
Zahedan Dental Faculty. Emerging Health 
Threats Journal (In Press). 
12. Kakvyy Shahla, M. Rad, Zia Nasibeh( 
1388).The frequency of oral soft tissue lesions in 
Iranian toxic veterans of Kerman" Journal of 
Isfahan Dental School;5(3). 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

w
ph

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
19

 ]
 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               6 / 6

http://ijwph.ir/article-1-172-en.html
http://www.tcpdf.org

