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 چكيده
است، كه  شيبدون دندان روبه افزا مارانيدر درمان ب يدندان يها مپلنتيكاربرد ا :مقدمه

ارتفاع، پهنا و ساختار  يابيو اغلب جهت ارز باشد يم عيوس يوگرافيراد يها يبررس ازمندين
 كيتكن نيبه استفاده از چند ازين مپلنت،يا يگذار يجا ياستخوان در محل مورد نظر برا

 ي كف حفره ي ي ميانگين فاصله حاضر با هدف مقايسه ي مطالعه. دوجود دار يربرداريتصو
 يو پر كيپانورام ،يلترال سفالومتر يها يوگرافيدر راد لايتا اپكس دندان سانترال ماگز ينيب
  .ديگرد يطراح كالياپ

نفر از  16 يها يوگرافيو بدون جهت، راد يليتحل –يفيتوص ي مطالعه نيدر ا :ها مواد و روش
 يوگرافيهر سه راد يپزشكي افضل شهر اصفهان كه دارا دندان كينيافراد مراجعه كننده به كل

 يآور بودند، جمع يو لترال سفالومتر كيپانورام لا،يسانترال ماگز يزورهاياز انس كالياپ يپر
افراد تا كف  نيا يلاياپكس دندان سانترال چپ ماگز ي فاصله سيبا استفاده از كول. شدند
 ونيو رگرس paired t-test يآمار يها زيها توسط آنال داده يتمام. ديگرد يبررس ينيب ي حفره

  ).α=  05/0( قرار گرفت يآمار ليوتحل هيمورد تجز SPSS آماري افزار در نرم
در  ينيب ي تا كف حفره لاياپكس دندان سانترال ماگز ي فاصله نيانگيم ي مقايسه :ها يافته
 يوگرافيدست آمده با كمك راد به )استاندارد طلايي( يو مقدار واقع كالياپ يپر يوگرافيراد

. تر بود كم يو از مقدار واقع )p value ˂ 001/0( تفاوت معنادار داشت ،يلترال سفالومتر
 يوگرافيدر راد ينيب ي تا كف حفره لاياپكس دندان سانترال ماگز ي صلهفا نيانگيمقايسه م
تفاوت معنادار  يلترال سفالومتر يوگرافيدست آمده با كمك راد به يو مقدار واقع كيپانورام
  .تر بود كم يو از مقدار واقع) p value=  017/0( داشت
دست آمده در هر دو  به ريمطالعه، مقاد نيهاي ا با در نظر گرفتن محدوديت :گيري  نتيجه
اپكس دندان سانترال  ي فاصله زانيم يريگ در اندازه كالياپ يو پر كيپانورام يوگرافيراد

  .تر از مقدار واقعي است كم ينيب ي تا كف حفره لايماگز
  يريگ فك بالا، اندازه ك،يپانورامراديوگرافي  :ها كليد واژه
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  مقدمه
بدون دندان رو به  مارانيدر درمان ب يدندان يها مپلنتيكاربرد ا

و  باشد يم عيوس يوگرافيراد يها يبررس ازمندياست، كه ن شيافزا
ارتفاع، پهنا و ساختار استخوان در محل مورد  يابياغلب جهت ارز

 كيتكن نيبه استفاده از چند ازين مپلنتيا يگذار يجا ينظر برا
احتمالاً  ها يگذار مپلنتيا يدگيچيپ]. 1[دوجود دار يربرداريتصو
 يها تحليل و بازسازي استخوان ،يفرد ياز تفاوت الگوها يناش
  ].2[ها است پس از زمان از دست دادن دندان بليو مند لايماگز

 يها پزشك به انجام برنامه نسبت به قبل كه دندان امروزه
 يابزارها كرد، يم هيتك يدهان يها مپلنتيا يبرا يجراح شيپ

 يتهاجم عتيطب. در دسترس است يتر شيب صييتشخ
ها،  درمان نيا تيعدم موفق ليو پتانس يدهان مپلنتيا يها درمان

 شيپ. سازد يم يرا ضرور قيدق صيتشخ يها استفاده از پروسه
محل كانال  قيدق يابيمناسب، ارز مپلنتيدرمان ا كي ازين

 نيچن هم ،ينيب ي و حفره لايماگز يها نوسيس ،يآلوئولار تحتان
  ].3[استخوان است يا هيزاو ليع، عرض و تماارتفا

و  تيكم ت،يفيك يابيارز يبرا ياديز يها كيتكن
]. 2، 4[شده است شنهادياستخوان پ يكيآناتوم يها تيمحدود

قبل از  ،يابيارز يبرا يا وهيعنوان ش به كيپانورام يها يوگرافيراد
مكرراً استفاده  يدرمان يها پرتكل يساز و آماده يگذار مپلنتيا
است استفاده  كنمم يخط يتوموگراف نيعلاوه بر ا. شوند يم

 شيمنظور افزا نيا ياسكن برا يت ياستفاده از س راًيشود و اخ
موارد  ي همه ياسكن برا يت يهرحال انجام س به]. 5[است افتهي

نشان داده  يدر مطالعات قبل]. 5[ستيلازم ن مپلنتيا يها يجراح
ارتفاع استخوان  يابيارز يبرا كيپانورام يوگرافيشده است كه راد

 يريگ اندازه يخصوص برا است، به يكاف مپلنتيا ياحقبل از جر
بودن  يكاف بل،يدر خلف مند ماندهيارتفاع استخوان آلوئولار باق

اسكن مشخص  يت يبدون استفاده از س كيپانورام يوگرافيراد
 يت ياز س در موارد استفاده شده يزيشده است و تفاوت ناچ

در ]. 6، 7[شده است دهيد رالياسكن اسپ يت يس اي ياسكن خط
 مت،يق گران يها تست گرياسكن و د يت يبا س سهيمقا
. دارد يو ارزان است و دوز اشعه كم عيسر كيپانورام يوگرافيراد
وجود داشته باشند  ها نيپ ايها  پست ،يفلز يعلاوه اگر پروتزها به

 گرياز د. شود ينوار فكتياسكن دچار آرت يت يممكن است س
 يدر ط ماريحركت ب دماسكن، لزوم ع يت ياشكالات س

  ].8[اسكن است يت يس يطولان يربرداريتصو

 يپزشكان برا از دندان درصد 64 - 95اند  نشان داده مطالعات
 زيرا تجو كيپانورام يوگرافيراد ،يدندان مپلنتيا يابيارز
 يوگرافيدر راد يعمود يينما بزرگاگرچه ]. 9، 10[كنند يم

و  تيبسته به موقع يافق يينما تقريباً ثابت است، بزرگ كيپانورام
]. 11[متفاوت است) Focal trough( فاصله نسبت به لايه وضوح

احتمال  يوگرافيراد نيدر ا لميو ف وبيعلت حركت ت علاوه به به
هم وجود دارد، لذا  نسبت به كيآناتوم يها جا شدن ساختمان جابه
مسأله استفاده  نيا يبررس يبرا زين كالياپ يپر يوگرافياز راد

 يوگرافيراد ،يوگرافيراد كيتكن نيتر و ارزان نيتر معمول. شود يم
ارزان  ،يداخل دهان يها يوگرافيراد يايمزا. است كالياپ يپر

 نمارايتوسط ب يخوب بودن و در دسترس بودن است و معمولاً به
 يها فكتيو آرت ها شنيمپوزيعلاوه سوپرا به]. 12[شوند يم رفتهيپذ

لذا استفاده از دو . تر دارد را كم كيپانورام يوگرافيموجود در راد
 يو پر كيپانورام يها يوگرافيدر دسترس مثل راد كيتكن
و  يهندس يها ستورشنيد ليدل به يمتداول است ول كالياپ

 يتر نشان م ها را درست ها، فاصله از آن كيكدام كه نيا ،يابعاد
از  ها يگذار مپلنتيدر ا كه نيبا توجه به ا. سؤال است ريدهند ز

 كيبا  يو گاه شود ياستفاده م يوگرافيراد كيدو تكن نيا
 نيدر ا كند؛ يم يجراح اقدام به جراح كال،ياپ يپر يوگرافيراد

لترال  يوگرافيشده و از راد سهيبا هم مقا كيدو تكن نيا ،مطالعه
در دسترس  يواقع ي اندازه يبرا يعنوان منبع به زين يسفالومتر

نظر ]. 13[استفاده شد يقدام هيدر ناح مپلنتيا يگذار يجا يبرا
در هر دستگاه  يلترال سفالومتر يوگرافيراد يينما بزرگ كه نيبه ا

 نيبا در نظر گرفتن ا توان يم يمشخص و ثابت است به سادگ
دستگاه  نيشده با ا ريساختار تصو يواقع ي اندازه به يينما بزرگ
  .افتيدست 

تا اپكس  ينيكف ب ي فاصله نييي حاضر تع مطالعه هدف
 ،يلترال سفالومتر يها يوگرافيدر راد لايدندان سانترال ماگز

  .بود كالياپ يو پر كيپانورام
  

  ها مواد و روش
در . بود يو مقطع يليتحل –يفيتوص ي مطالعه كيحاضر  ي مطالعه

نفر از افراد مراجعه كننده به  16مطالعه اطلاعات مربوط به  نيا
 ي كه جهت انجام پروسه 90افضل شهر اصفهان در سال  كينيكل

 يها از دندان كالياپ يپر يوگرافيخود به هر سه راد يدرمان
داشتند، به  ازين يسفالومتر ترالو ل كيپانورام لا،يسانترال ماگز
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 گر نهيفرد معا. ديگرد يآور ادفي آسان جمعگيري تص روش نمونه
 ها، يريگ در مركز حاضر شده و پس از انجام اندازه

  .داده شد ليها تحو در همان روز به آن مارانيب يها يوگرافيراد
در گذشته  اينبودند و  يكه تحت درمان ارتودنس يافراد 

. ها انجام نشده بود وارد مطالعه شدند آن يبرا يدرمان ارتودنس
 ي هيدر ناح يدندان ياسكلت يناهنجار اي عهيدر صورت وجود ضا

ناقرينگي صورت و يا وجود كرودينگ در  لا،يماگز يقدام
هاي با  راديوگرافي. هاي انسيزور، فرد از مطالعه خارج شد دندان

در  كيفيت پايين و يا در مواردي كه بيمار در موقعيت صحيح
نيز از ) وجود تيلت و يا چرخش سر(دستگاه قرار نگرفته بود 

  .مطالعه خارج شدند
و حذف عوامل  طيشرا يساز كسانيمطالعه، جهت  نيا در

استفاده  ها يوگرافيراد ي هيته يدستگاه، برا كيگر از  مخدوش
تهيه  يولوژيراد نيتكنس كيتوسط  ها يوگرافيراد ي همه. شد

  .ديظهور و ثبوت استفاده گرد كيكنت كياز   شد و در همه
و لترال  كيپري اپيكال، پانورام يها يوگرافيراد 

 )Soredex, Helsinki, Finland( توسط دستگاه يسفالومتر
Cranex Tome جهت تهيه راديوگرفي پانوراميك . تهيه شدند

خطوط  ميطور مناسب در دستگاه قرار گرفته و با تنظ به ماريب
. آمددست  مطلوب به ي وهيبه ش يوگرافيراد ن،يو كان نيدلايم

هاي لترال سفالومتري با قرارگيري بيمار در موقعيت  راديوگرافي
هر فرد  ي تابش با توجه به جثه طيشرا. استاندارد تهيه شدند

  . انتخاب شد
 هايي تيهاي انسيزور و وجود محدود دندان تيتوجه به موقع با
از  يقدام يها در دندان زيموا كالياپ يپر يوگرافيراد هيدر ته

 ساز مين كيجمله عمق كم حفره دهان در بعضي از بيماران، از تكن
  .استفاده شد يوگرافينوع راد نيا هيدر ته
 ,200mm-0( قيدق تاليجيد سياستفاده از كول با

Guanglu, China (اپكس دندان سانترال چپ  ي فاصله
 ها يوگرافيدر راد ينيب ي افراد تا كف حفره نيا يلايماگز
از  كيپانورام يوگرافيدر راد). 3و  2 ،1شكل ( ديگرد يبررس

 ينيعمود بر كف ب يخط مماس بر اپكس دندان سانترال خط
 متر يليم كيبا دقت  سيخط با استفاده از كول نيا ورسم شد 

هايي كه در ناحيه بيني و كام دو  در راديوگرافي. شد يريگ اندازه
عنوان كف بيني در  خط راديواپك وجود داشت، خط فوقاني به

 .نظر گرفته شد

  

  
  كيپانورام يوگرافيدر راد يريگ از اندازه يا نمونه. 1شكل 

 

 
 كالياپ يپر يوگرافيدر راد يريگ از اندازه يا نمونه. 2شكل 

 

 
 يلترال سفالومتر يوگرافيدر راد يريگ از اندازه يا نمونه. 3شكل 
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از خط مماس بر اپكس دندان  كال،ياپ يپر يوگرافيدر راد
رسم شد و طول  ينيعمود بر خط مماس بر كف ب يسانترال، خط

. شد يريگ اندازه متر يليم كيبا دقت  سيخط با استفاده از كول نيا
طول خطي كه بر خط مماس بر  يلترال سفالومتر يوگرافيدر راد

بود، با استفاده از  دهعمود ش ينياپكس دندان سانترال و كف ب
  .شد يريگ اندازه متر، يليم كيبا دقت  سيكول

 ريتصو كي ،يلترال سفالومتر يوگرافيراد كه نيتوجه به ا با
فقط  دهد، يرا نشان م لايواحد از دندان سانترال چپ و راست ماگز

و اضافه كردن  دهيگرد يمطالعه بررس نيدندان سانترال در ا كي
با . ها بود تكرار نمونه ي ها صرفاً به منزله به نمونه ماريسمت راست ب

لترال  يوگرافيدر راد يينما بزرگ يعدداستفاده از مقدار 
كش موجود در ميله نازيون دستگاه،  با استفاده از خط يسفالومتر
 ي تا كف حفره لايكس دندان سانترال ماگزاپ ي فاصله يمقدار واقع

  . ديمحاسبه گرد ينيب
هر  يبرا يعمود يينما مقدار بزرگ كيپانورام يوگرافيراد در

 ي محاسبه كه نيحال با توجه به ا نيثابت است، با ا يدستگاه عدد
به سهولت  كيپانورام يوگرافيدر راد يعمود يينما بزرگ

و  ستين يلترال سفالومتر يوگرافيدر راد يينما بزرگ ي محاسبه
نوع دستگاه را بداند؛ در  ديبا يينما بزرگ نياطلاع از ا يجراح برا
هاي انجام شده بر  گيري در اندازه يينما ي حاضر مقدار بزرگ مطالعه

 يآور ها در فرم جمع اندازه. لحاظ نشد ك،يروي راديوگرافي پانورام
و  t-test Paired يآمار يزهايها توسط آنال داده. ديثبت گرد

مورد  05/0 يدار يبا سطح معن SPSS آماري افزار در نرم ونيرگرس
 .ها مشخص شود قرار گرفت تا ارتباط آن يبررس

  
  ها افتهي

توسط  يمطالعه همگ نيدر ا يلترال سفالومتر يها يوگرافيراد
مورد  يها لميف يينما مقدار بزرگ. شدند هيدستگاه واحد ته كي

مقدار . بود 125/1دستگاه معادل  نيشده با ا هيي ته مطالعه
تا كف  لاياپكس دندان سانترال ماگز ي فاصله نيانگيم يواقع
. محاسبه شد 175/8 يينما بزرگ نيبا كمك ا ينيب ي حفره

 ي فاصله نيانگينشان داد كه م Paired Samples Tآزمون 
 يوگرافيدر راد ينيب ي تا كف حفره لاياپكس دندان سانترال ماگز

 يوگرافيمحاسبه شده با كمك راد يبا مقدار واقع كالياپ يپر
و از ) p value > 001/0(تفاوت معنادار دارد  يلترال سفالومتر

  .استتر  كم يمقدار واقع

تا  لاياپكس دندان سانترال ماگز ي فاصله نيانگيم علاوه به
 يبا مقدار واقع كيپانورام يوگرافيدر راد ينيب ي كف حفره

تفاوت معنادار  يلترال سفالومتر يوگرافيمحاسبه شده با كمك راد
  ).1جدول (تر بود  كم يو از مقدار واقع) p value=  017/0(داشت 

  
مربوط به فاصله اپكس دندان  يآمار يها شاخص. 1جدول 

بر  يوگرافيدر سه نوع راد ينيب ي تا كف حفره لايسانترال ماگز
  متر حسب ميلي

انحراف   ميانگين  تعداد  تكنيك
  حداكثر  حداقل  معيار

لترال
  13  6  84/1  2/9  16  سفالومتري
  9  2  11/2 5  16 پري اپيكال
  11  4  22/2 1/7  16 پانوراميك

  13  2  66/2 1/7  48 كل
  

 يهمبستگ بيضر ي از محاسبه يهمبستگ زانيم نييتع يبرا
 ريمقاد نياز آن است كه ب يحاك جينتا. استفاده شد رسونيپ يخط
 ي محاسبه شده ريو مقاد كالياپ يپر يوگرافيدست آمده از راد به

و ) p value=  003/0(وجود دارد  دار يمعن يهمبستگ يواقع
)698/0  =r .(كيپانورام يوگرافيراد ازدست آمده  به ريمقاد نيب 
 زين يواقع ي محاسبه شده ريو مقاد) يينما بدون احتساب بزرگ(

  ).r = 753/0و  p value = 001/0(وجود داشت  دار يمعن يهمبستگ
 ريبا استفاده از معادلات ز توان يم ونيبا كمك جداول رگرس

  :را محاسبه كرد )Y( يواقع ي محاسبه شده ريمقاد
Y = 564/0  X1 + 248/4  
Y =  534/0  X2 + 473/5  

X1  =بدون احتساب ( كيپانورام يوگرافيمربوط به راد ريمقاد
  )يينما بزرگ

X2  =كالياپ يپر يوگرافيمربوط به راد ريمقاد  
  

  بحث
مطالعه نشان  نيانجام شده در ا يها يريگ اندازه ي سهيمقا
 كالياپ يو پر كيپانورام يوگرافيدهد كه در هر دو راد مي
 ي تا كف حفره لاياپكس دندان سانترال ماگز ي فاصله زانيم
در ] 3[و همكاران Reddy. زده شده است نيتر تخم كم ينيب

 نسان،ا ي سالم خشك شده بليمند 10 يبر رو يا مطالعه
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 يجهت بررس كيپانورام يوگرافياسكن و راد يت يصحت س
 يدندان يها مپلنتيا يگذار يمنظور جا به كيآناتوم يساختارها
 6اسكن  يت يس يبرا يينما حدود بزرگ. كردند يرا بررس
نشان  نتايج حاصل از اين مطالعه. دست آمد به درصد 0-  درصد
 ،يدو بعد يربرداريهر تصو اي كيپانورام يوگرافيدهد كه راد مي

كه  دهد يدست نم ها به و آندركات جياز عرض ر ياطلاعات كاف
. دارد تياهم بليمند يخلف يخصوص در نواح مسأله به نيا

ها را كمتر از مقدار واقعي  اندازه كيپانورام يوگرافيراد
)underestimate (مطالعه نشان داد كه صحت  نيا. نشان داد

 تيبا واقع) mm 1-0(اسكن، با اختلاف كم  يت يس يصيتشخ
هر دو  يايو مزا بيمعا ها، تيبا توجه به محدود. است
 جيكرد كه در موارد ساده با ر شنهادياين مطالعه پ ،يوگرافيراد
مطالعه در  نيا جينتا. است يكاف كيپانورام يوگرافيراد ضيعر

 جيبا نتا كيپانورام يوگرافيزدن طول در راد نيرابطه با كم تخم
  .داشت يخوان هم زيحاضر ن ي مطالعه
 يپر يها يوگرافيراد] 2[و همكاران Dula ي مطالعه در

) phantom(اسكن از دو مدل  يت يو س كيپانورام كال،ياپ
 كالياپ يپر يوگرافيمطالعه، راد نيا جيطبق نتا. شدند هيته

را  مپلنتيدرمان ا يلازم برا يها افتهيداشت و  ييها تيمحدود
قابل  ئولكه عرض آلو يدر موارد. طور معمول پوشش نداد به
 يوگرافيراد كي كيپانورام يوگرافيباليني باشد، راد يابيارز

اطلاعات . مطرح شد يگذار مپلنتيقبل از ا يابيارز يمناسب برا
. بودند يكاف يگذار مپلنتيا ياسكن برا يت يدست آمده از س به
 يوگرافيراد مپلنتيمعمول، ا يها درمان يمطالعه برا نيا

و  كند يم شنهاديرا پ كالياپ يپر يوگرافيهمراه با راد كيپانورام
آلوئولار انجام  جياز جمله كم بودن عرض ر زيدر موارد خاص ن

حاضر  ي مطالعه جيطبق نتا. داند ياسكن را لازم م يت يس
قبل  يابيارز يبرا ر،يبه شرط وضوح تصو كيپانورام يوگرافيراد
است و نسبت به  يكاف لايدر قدام ماگز يگذار مپلنتياز ا
 نيتخم تيبه واقع تر كيفاصله را نزد كالياپ يپر يوگرافيراد
روش  كيعنوان  اسكن به يت ياگرچه از س. زند يم

 زانيبالا بودن م ليدل اما به شود يم اديقابل قبول  يربرداريتصو
روش  كي ينيگز يجهت جا ياديهاي ز اشعه در آن، تلاش

در . تر انجام شده است اشعه كم زانيبا م يربرداريتصو
 ي از اندازه يمتفاوت نيمختلف، تخم يربرداريتصو يها روش

از  يدو بعد يريو در اكثر موارد تصو شود ينشان داده م يواقع
تفاوت  جاديكه باعث ا دهد يدست م به يسه بعد يساختارها

داده شده در  شينما ي و اندازه) سه بعد در( يواقع ي اندازه نيب
 يدو بعد ريدر تصاو اقعدر و. شود يم) در دو بعد( يوگرافيراد
در دسترس  ي هيضخامت استخوان بر ناح ريتأث ،يوگرافيراد
 نيتر تخم فاصله كم نيو ا شود يلحاظ نم يگذار مپلنتيا يبرا

 ي هيزاو ريتأث ليبه دل لايمسأله در قدام ماگز نيا. شود يزده م
 دايپ يتر شيب تياهم مپلنتيا) inclination( يريقرارگ

  .كند يم
 ،يينما وجود بزرگ ليدل به ها يوگرافيراد گريطرف د از
 يواقع ي ها نسبت به اندازه نشان دادن فاصله تر شيبه ب ليتما

الذكر  از عوامل فوق كيكدام  ريمسأله كه تأث نيا افتنيدر. دارند
است، در  تر شيب يوگرافيداده شده در رادنشان  ي بر اندازه

 ژهيو يتياهم اسبمن نيگزيجا يربرداريانتخاب روش تصو
  ].2[دارد

Park]14 [156 كيپانورام يها يوگرافيراد يا در مطالعه 
دستگاه  كيبا  يرا كه همگ يدندان مپلنتيدرمان شده با ا ماريب

 يينما بزرگ. كرد يشده بود، بررس هيته كيپانورام يوگرافيراد
 مپلنتيا ي شده يريگ طول اندازه ي سهيبا مقا ها يوگرافيراد
. محاسبه شد 26/1 مپلنتيا يبا طول واقع يوگرافيراد يرو

 سندهينو. را نشان داد يينما بزرگ نيتر كم نييقدام فك پا
 ياز رو يريگ اندازه ،يينما معتقد است با احتساب بزرگ

حاضر  ي در مطالعه. قابل اعتماد است كيپانورام يوگرافيراد
باز  كيپانورام يوگرافيدر راد) 3/1( يينما با وجود بزرگ يحت

 يواقع ي تر از اندازه كم لايماگز قدامهم ارتفاع استخوان در 
 ،يينما بزرگ ي محاسبه شد و نشان داده شد در صورت محاسبه

 ي زهتر از اندا باز هم به مراتب كوچك ريتصو يرو يها اندازه
جا كه معمولاً اشتباهات و عوارض  از آن. خواهد بود يواقع
 ازتر  كم ابد،ي يم شياز حد استخوان افزا شيب نيبا تخم يجراح
 يپر يها يوگرافينشان داده شدن استخوان در راد تيواقع
ارايه شده  ي از اندازه نانيسبب اطم تواند يم كيو پانورام كالياپ

 يوگرافيراد يها يريگ طبق اندازه تواند يم يخوب باشد و جراح به
  .كند ياقدام به جراح

Kim يوگرافيراد يبه بررس يا در مطالعه زين] 5[و همكاران 
قبل از انجام  يابيارز يبرا يعنوان ابزار به كيپانورام
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كه تحت  ماريب 86مطالعه  نيدر ا. پرداختند مپلنتيا يها يجراح
جهت  مارانيب ي همه يبرا. شدند يبودند بررس مپلنتيدرمان ا

 يبرا. شد زيتجو كيامپانور يوگرافيراد مپلنت،يا يانجام جراح
بر  زياسكن ن يت يس ك،يپانورام يوگرافيمورد، علاوه بر راد 10

از نظر  كيپانورام يها يوگرافيراد. اساس نظر جراح انجام شد
. شدند يبند دسته فيوضوح به سه گروه خوب، متوسط و ضع

ها كانال دنداني  بودند كه در آن يخوب، مواردهاي  راديوگرافي
طور  به لايماگز نوسيو كف س ينيكف ب اي، چانهسوراخ  ،يتحتان

بودند كه در  يموارد ف،يگروه ضع. بودند صيواضح قابل تشخ
گروه متوسط . بودند صيقابل تشخ يسخت ساختارها به نيها ا آن
خوب و متوسط تفاوت  يها در گروه. موارد حد وسط بودند زين

 ييها و آن ييتنها به كيپانورام يوگرافيها كه راد آن نيب يمهم
نشد؛  دهياسكن انجام دادند د يت يو س كيپانورام يوگرافيكه راد

 نيمشاهده شد به ا يريگ تفاوت چشم فيدر گروه ضع يول
انجام داده بودند  زياسكن ن يت يكه س يكه در افراد صورت

 يقابل توجه زانيبه م dysaesthesiaله از جم يعوارض جراح
كه  ياست در موارد هكرد شنهاديمطالعه پ نيا. تر بود كم

اي، كف  سوراخ چانه ،يساختارها، به طور مثال كانال دنداني تحتان
 يوگرافياند؛ راد وضوح مشخص به يلاريماگز نوسيو كف س ينيب

در موارد با وضوح  يول. مناسب است يابيارز نيا يبرا كيپانورام
 جيشده است؛ كه با نتا شنهادياسكن پ يت يبه انجام س ازيكم، ن
  .دارد يخوان هم زيحاضر ن ي عهمطال

كه به بررسي صحت ] 15[ي حسيني و همكاران مطالعه در
هاي خطي دو فك بر روي راديوگرافي پانوراميك  گيري اندازه

، )گزيلا سمت چپسانترال ما( 21پرداخته بودند، به غير از مناطق 
مولر اول منديبل ( 36و ) پره مولر دوم منديبل سمت چپ( 35

استاندارد (گيري شده از مقدار واقعي  ، مقادير اندازه)سمت چپ
  .تر بود گيري شده بر روي جمجمه كم اندازه) طلايي

Sonic به بررسي صحت و دقت ] 16[و همكاران
ي اسكن در سي ت هاي پري اپيكال، پانوراميك و راديوگرافي

فكي در فك پايين روي جمجمه  - تعيين محل كانال دنداني
ها نشان داد كه در اكثر موارد  مطالعه آن. خشك انساني پرداختند

  .است عيها در راديوگرافي پانوراميك بيش از مقدار واق گيري اندازه
Peker به بررسي سه راديوگرافي پانوراميك، ] 17[و همكاران

 - سكن در تعيين موقعيت كانال دندانيتوموگرافي و سي تي ا

 80در . گذاري ايمپلنت پرداختند فكي فك پايين قبل از جاي
گيري شده بر روي راديوگرافي  درصد از موارد مقادير اندازه

شده بر روي جمجمه  مهاي انجا گيري تر از اندازه پانوراميك بيش
ار تر از مقد درصد از موارد كم 20خشك انساني بود و تنها در 

  .واقعي گزارش شد
و  Akdeniz، ]18[و همكاران Bou Serhalمطالعات 

نيز نشان داد كه ] 20[نگهدار و برونوش و حق] 19[همكاران
گيري شده بر روي راديوگرافي پانوراميك در ناحيه  مقادير اندازه

  .تر از مقدار واقعي است خلفي فك پايين بيش
ي  با نتايج مطالعه] 15- 20[بنابراين نتايج مطالعات ياد شده

تواند ناشي از تفاوت در  خواني ندارد كه علت آن مي حاضر هم
ي حاضر ناحيه قدامي فك  در مطالعه. مكان بررسي فكين باشد

بالا مورد بررسي قرار گرفت اما در مطالعات ياد شده، خلف فك 
  .پايين بررسي شده است

Langlois اي به بررسي صحت  طي مطالعه] 21[و همكاران
هاي خطي بر روي راديوگرافي پانوراميك و پري  گيري ندازها

ها نشان داد كه مقادير  نتايج مطالعه آن. اپيكال پرداختند
گيري شده بر روي راديوگرافي پري اپيكال از مقدار واقعي  اندازه
  .تر است تر و در راديوگرافي پانوراميك كم بيش

قدام در راديوگرافي پانوراميك، عرض فوكال تراف در 
بنابراين تغيير در موقعيت سر، باعث اثر . تر از خلف است باريك

، ]22[نمايي در ناحيه قدام خواهد شد بزرگ بر روي ميزان بزرگ
هاي  ي مشابهي در موقعيت شود مطالعه بنابراين پيشنهاد مي

 ي انجام شود و نيز انجام مطالعه) با تيلت و چرخش(مختلف سر 
منظور  گر به عداد حداقل دو مشاهدهتر و ت مشابه با حجم وسيع

  .شود محاسبه ضريب كاپا در مطالعات آتي پيشنهاد مي
  

  گيري  نتيجه
 يوگرافيهاي مطالعه حاضر، هر دو راد با توجه به محدوديت

اپكس دندان سانترال  ي فاصله زانيم كالياپ يو پر كيپانورام
 نيتر از مقدار واقعي تخم را كم ينيب ي تا كف حفره لايماگز

هنگام  نانياطم بيضر شيمسأله خود سبب افزا نيا زنند، يم
دو  نيكه ساختارها به وضوح در ا يدر موارد. خواهد بود يجراح
 ها يريگ مطالعه اندازه نيا جياند با توجه به نتا مشخص يوگرافيراد

  .قابل اعتماد است
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Comparative evaluation of the distance between the apex of the 
maxillary central incisor and the nasal cavity floor on lateral 

cephalometric, panoramic and periapical radiographs 
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Abstract 
 
Introduction: Use of dental implants is increasing in the treatment of edentulous patients, 
necessitating extensive radiographic assessments to evaluate height, width and structure of the 
bone for placement of implants, which needs several radiographic techniques. This study was 
designed to evaluate the mean distance between the nasal cavity floor and the apex of maxillary 
central incisor on lateral cephalometric, panoramic and periapical radiographs. 
Materials and methods: In this random descriptive/analytical study 16 patients referring Afzal 
Dental Clinic in Isfahan city, who all had taken lateral cephalometric, panoramic and periapical 
radiographs of maxillary central incisors were included. The distance between the apex of 
maxillary central incisor and the nasal cavity floor was measured by a caliper. Data was analyzed 
by SPSS via paired t-test and regression statistical test (α=0.05). 
Results: According to data analysis, mean distance between the apex of maxillary central incisor 
and the nasal floor on periapical radiographs had a significant difference with the actual distance 
(gold standard) measured on lateral cephalometric radiographs (p value < 0.001) and it was less 
than the actual size. The same measurement achieved on panoramic radiographs and actual 
distance measured on lateral cephalometry showed a significant difference (p value = 0.017) and it 
was less than the actual size.  
Conclusion: Under the limitations of this study, it was concluded that both measurements made on 
panoramic and periapical radiographs underestimated the nasal cavity floor distance to the apex of 
maxillary central incisors. 
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