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Background and Aims: Electric pulp testing is used for diagnosis of the pulp status. This test is technique 

sensitive and hence may elicit positive or negative false response in case of inaccurate use. The optimal site for 

placement of the probe tip has not been determined. The aim of this study was to evaluate the effect of pulp tester 

probe placement site on the response of maxillary teeth. 

Materials and Methods: A total of 378 teeth (126 central incisors, 126 lateral incisors and 126 canines) in 67 

voluntary 20-35 year-old patients were selected. Three sites on each tooth (incisal edge, labial and lingual 

surfaces) were tested with an electrical pulp tester and responses were recorded. Data were analyzed by Repeated 

Measure ANOVA test. 

Results: The central incisor teeth showed significantly lower sensation threshold than lateral incisor and canine 

teeth (P<0.001). The incisal edge of tooth were significantly more sensitive compared to labial and lingual 

surfaces (P=0.008). 

Conclusion: This study showed that the optimum site for placement of pulp tester probe was incisal edge. 
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  چكيده

اين تست حساسيت تكنيكي بالايي داشته و در صـورت  . كند ميايي است كه در ارزيابي حيات پالپ كمك ه روشاستفاده از پالپ تستر يكي از  :زمينه و هدف

. نظر وجـود نـدارد   اتفاق اه درخصوص محل مناسب قرار دادن پروب اين دستگاه بر دندان. منفي كاذب شودمثبت يا  يها تواند سبب پاسخ ميعدم استفاده صحيح 

  .هاي قدامي بالا بود پاسخ دندان درهدف از مطالعه حاضر بررسي اثر محل قرارگيري پالپ تستر 

نامه آگاهانه را تكميل كرده بودند   ساله كه فرم رضايت 35تا  20بيمار داوطلب  67 در) كانين 126 لترال و 126سنترال،  126( دندان 378تعداد  :روش بررسي

اي ه ـ روش بـا اسـتفاده از   ها سطوح باكال، لينگوال و لبه انسيزال هر دندان به طور جداگانه توسط پالپ تستر الكتريكي تست شد و پس از ثبت داده. انتخاب شدند

                                                           

  151/9پلاك  -30رضاي  -بلوار احمدآباد - مشهد: نشاني: ولومسلف وم �

 dental_mohajer@yahoo.com: نيكنشاني الكترو 09153164066 :تلفن
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  .شدند تجزيه و تحليل Repeated Measure ANOVA و آمار توصيفي

همچنين لبـه   ).P>001/0( داري داراي آستانه حساسيت كمتري بود ي لترال و كانين به نحو معنيها ي سنترال نسبت به دندانها در اين مطالعه دندان :ها يافته

  ).P=008/0( داد داري با تحريك كمتري پاسخ  در مقايسه با ساير سطوح به نحو معني انسيزال

  . بودلبه انسيزال  ،در دندانكه بهترين محل جهت قرار دادن الكترود پالپ تستر  دادنتايج اين مطالعه نشان  :گيري نتيجه

 پروپ؛ دندان قدامي ؛پالپ تستر :ها كليد واژه

 05/06/91: ييد چاپتا 02/06/91: اصلاح نهايي 15/11/90: وصول

 

  مقدمه

اي به عنوان يك  به طور گسترده (EPT) پالپ تسترهاي الكتريكي

اين ابزارها با ايجـاد   .)1( روند ابزار تشخيصي در اندودنتيكس به كار مي

جريان الكتريكي كافي جهـت مقابلـه بـا مقاومـت عـاج و مينـا سـبب        

در محل اتصال پالپ و عاج ) دلتا -Aالياف( تحريك الياف عصبي ميلينه

دهند  ميالياف غيرميلينه پالپ به اين جريان الكتريكي پاسخ ن. شوند مي

توانـايي  ). 2( تـري اسـت   ي قـوي هـا  زيرا تحريك آنها نيازمنـد جريـان  

ي الكتريكي در نشان دادن حيـات پالـپ بـر حساسـيت انتقـال      ها تست

 مثبت و منفي كاذب شودي ها تواند سبب ايجاد پاسخ ميعصبي است و 

دهنده وجـود اليـاف حسـي زنـده در درون      نشان پاسخ مثبت عموماً .)3(

شـود كـه    مـي آستانه پاسخ به اين تست زماني حاصـل  ). 4( پالپ است

ي عصبي به حد تحريك رسيده باشند، كـه بـه   ها تعدادي كافي از پايانه

  ).5،2( گويند مي آن اثر افزايشي

حــداكثر تـراكم عصــبي اسـت بايســتي داراي   اي كـه داراي   ناحيـه 

تـر بـوده و نيازمنـد حـداقل جريـان       تـر و قـوي   پاسخي به نسبت سريع

نيازمند تماس الكترود بر سطح دنـدان   EPTتست  .)6( الكتريكي باشد

ترين مكان جهت قـرار دادن الكتـرود بـر     برخي مطالعات مناسب. است

و  Benderمطالعــه ). 7،6،4( انــد را مــورد ارزيــابي قــرار داده هــا دنــدان

دهد كه قرار  ميي قدامي انجام شد نشان ها كه بر روي دندان همكاران

ي قدامي با حداقل ميـزان  ها دادن پالپ تستر بر روي لبه انسيزال دندان

ي هـا  ماننـد يـك سـوم    هـا  جريان الكتريكي نسـبت بـه سـاير قسـمت    

  ).6( شود ميسرويكالي، مياني و انسيزال، سبب ايجاد پاسخ 

 ي الكتريكي تعيين حساسيت هـر دنـدان در  ها هدف از انجام تست

ي هـا  بـه تسـت  . )6( آسـتانه تحريـك حسـي آن اسـت     ترين حد پايين

شـود زيـرا ايـن     مـي يت نيز گفته سي حساها تست ،الكتريكي و حرارتي

 ـ .دهند ميرا نشان  ها پاسخ به محرك ها تست وسـيله  ه اما حيات پالپ ب

هاي حرارتـي و الكتريكـي    شود و تست ميوجود جريان خون مشخص 

باتوجه به كـاربرد گسـترده    .)1( تواند تعيين كننده حيات پالپ باشد مين

EPT ي حيـات پالـپ آگـاهي از مكـان مناسـب قـرار دادن       ها در تست

هـدف از انجـام   . الكترود دستگاه بر سطح دندان اهميـت فراوانـي دارد  

موقعيـت الكتـرود بـر پاسـخ     مطالعه حاضر تعيين و مقايسـه اثـر تغييـر    

  .ي قدامي فك بالا به پالپ تستر بودها دندان

  

  روش بررسي

لتـرال   126 كانين، 126( دندان 378تعداد  كيدر اين مطالعه كليني

نامـه   ساله كه فرم رضايت 35 تا 20فرد داوطلب  68در ) سنترال 126 و

ايـن مطالعـه در   . آگاهانه را پركرده بودند جهت بررسي انتخـاب شـدند  

ييد قـرار  امورد تكميته اخلاق دانشگاه علوم پزشكي شهيد صدوقي يزد 

هاي قدامي ماگزيلاي اين افراد بدون پوسيدگي يـا   تمامي دندان .گرفت

هيچ يـك  . داراي سابقه تروما و درمان ارتونسي نبودند پركردگي بوده و

ها داراي سايش غيرطبيعي در لبه انسـيزال نبودنـد و درضـمن     ز دندانا

بـا تسـت    هـا  در ابتـدا دنـدان  . كردند ميگونه دارويي مصرف ن افراد هيچ

ها نيز بـه پالـپ    كليه دندان دق مورد ارزيابي قرار گرفته و گرما، سرما و

هـا   مشخص شد كه دندان جواب داده و (Parkell, 0-10, USA) تستر

براي هر بيمار از دستكش جداگانه استفاده و نوك الكترود . هستندسالم 

هـاي   جهت آغاز تست، دندان. گرديد مياستريل  Lip clip ضدعفوني و

شدند و بين هر يك از  ميپنبه ايزوله   كانين توسط رول و سنترال، لترال

سـپس سـر الكتـرود     .شـد  مـي مراحل انجام تست مجدداً دندان خشك 

 Lip clipشد و بعـد   ميآغشته  دستگاه توسط ميزان كمي خمير دندان

بر لب بيمار قـرار داده و پـس از آن نـوك الكتـرود دسـتگاه در محـل       

بـه بيمـاران توضـيح     و پيش از روشن شدن دسـتگاه  موردنظر قرار داده

ن يا درد دست خود را شد كه درصورت احساس گرما، گزگز شد ميداده 
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يافت تا زمـاني   ميبه تدريج درجه دستگاه پالپ تستر افزايش  .الا آوردب

شد و درجه مشخص شده  ميكه اولين پاسخ تحريكي توسط بيمار بيان 

در اين مطالعه در هر دندان سه ناحيـه  . گرديد ميدستگاه بعداز كار ثبت 

مياني سطح  3/1 مياني سطح باكال،3/1شامل  ،مورد ارزيابي قرار گرفت

هـا   لبه انسيزال بدين صورت كه ابتدا سطوح باكال كليه دندان پالاتال و

سـپس لبـه انسـيزال مـورد آزمـايش قـرار        بعد از آن سطح لينگوال و و

مجـدداً   همچنين بعد از تست هر دندان دستگاه خاموش شـده و . گرفت

لازم بـه ذكـر اسـت كـه آسـتانه      .شـد  ميبراي تست دندان بعدي آماده 

پس از  .ن از ميانگين حساسيت سه سطح محاسبه شدحساسيت هر دندا

 آزمـون و  SPSS 11.5افـزار آمـاري    توسـط نـرم   ها ثبت اطلاعات داده

Repeated Measure ANOVA شدند تجزيه و تحليل.  

  

  ها يافته

دندان لتـرال و   126 دندان كانين، 126( دندان 378در اين مطالعه 

 مقايسـه  .قـرار گرفـت  نفـر مـورد بررسـي     68در ) دندان سانترال 126

 يهـا  مختلف در دندان سطوحميانگين و انحراف معيار آستانه حساسيت 

  . ه شده استيارا 1جدول در مورد بررسي 

  در بررسي مقادير آستانه حساسيت با استفاده از آزمون

Repeated Measure ANOVA  مشخص گرديد كه تفاوت بين

و سطوح انسيزال داراي آستانه  .)>001/0P( دار است سطوح معني

 .)1جدول ( باشد ميلينگوال  حساسيت كمتري نسبت به سطوح لبيال و

داري در ميزان ميانگين آستانه حساسيت  همچنين تفاوت معني

و دندان سانترال داراي  )>001/0P( داشت ي مختلف وجودها دندان

در بررسي اثر متقابل بين سطوح  .ترين ميزان آستانه حساسيت بود پايين

مشخص  Repeated Measure ANOVAبا دندان به وسيله آزمون 

  .)>001/0P(ه تفاوت از نظر آماري وجود دارد گرديد ك

 گيري و نتيجه بحث

اـم          اـتي در تشـخيص قبـل از انج تعيين وضـعيت پالـپ يـك مرحلـه حي

اـي مخصوصـي    تسـت  ).8( ي ترميمي يا اندودنتيك استها درمان از قبيـل  ه

  و Laser doppler flowmetry ،تســت حرارتــي، تســت الكتريكــي پالــپ 

Pulse oximetry  پالپ تسـتر  ). 9( روند ميبراي تشخيص اين وضعيت به كار

اـري    اي به عنوا طور گستردهه ي بيكالكتر اـ  ن يـك وسـيله تشخيصـي بيم ي ه

  ).1( رود ميكار ه آپيكال ب ي پريها گير كننده پالپ و بافتدر

اـ     جريان الكتريكي در پالپ تستر از الكترود و سطح دندان عبـور كـرده و ب

اـد  عـاج   -موجود در كمـپلكس پالـپ   )دلتا -A( تحريك الياف عصبي ايج

  ).10( نمايد ميصورت حس سوزشي ه يك پاسخ ب

اـزي دنـدان، محـيط     اـمل جداس  ملاحظات باليني استفاده از پالپ تستر ش

نوع دندان، ضخامت مينا و عاج و محـل قرارگيـري    پوشيدن دستكش، دي،ها 

آل بايستي نوك پـروب در محلـي قـرار     طور ايدهه ب ).11( باشد مينوك پروب 

داراي تراكم عصبي زيادي باشد تا با كمترين جريان الكتريكي پاسـخ  گيرد كه 

  .)8( قوي و سريعي را ايجاد كند

اـربرد      اند دادهبرخي مطالعات نشان  اـيج مناسـب در ك كه جهت حصـول نت

اـور      پالپ تستر بايستي نوك پروب اين دستگاه را بـر روي سـطوح دنـداني مج

ي پالپي جايي كه داراي بيشترين تراكم الياف عصبي در درون پالـپ  ها شاخك

  ).12- 14( است قرار داد

پاسـخ   درحل قرارگيري الكترود پالـپ تسـتر   اثر م در مطالعه حاضر

نتايج ايـن مطالعـه   . قرار گرفت بررسي قدامي فك بالا مورد يها دندان

ي هـا  داري نسـبت بـه دنـدان    نشان داد كه دندان سنترال به نحو معني

  . )1جدول ( لترال و كانين حساسيت بيشتري دارد

 
هاي مورد بررسي سطوح مختلف در دندانمقايسه ميانگين و انحراف معيار ميزان آستانه حساسيت  -1جدول   

 سطح دندان

  نوع دندان

 كل لترال كانين سانترال

 انحراف معيار ميانگين انحراف معيار ميانگين انحراف معيار ميانگين انحراف معيار ميانگين

5/1 لبيال  5/0  7/2  8/1  7/1  5/0  2 5/0  

5/1 لينگوال  5/0  5/2  1/0  5/1  5/0  9/1  5/0  

4/1 انسيزال  4/0  3/2  1/0  6/1  5/0  8/1  5/0  

5/1 كل  4/0  5/2  8/0  6/1  4/0  - - 
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داري نسبت به سـطوح لبيـال و    همچنين لبه انسيزال به نحو معني

  دهـد  مـي لينگوال حساسيت بيشتري در پاسـخ بـه پالـپ تسـتر نشـان      

هاي مورد بررسي به تحريك پالپ تستر  در اين مطالعه همه دندان .)1 جدول(

رسـد در   مـي به نظـر  . پاسخ دادند و هيچ مورد پاسخ منفي كاذب وجود نداشت

همچنين حـد  . آيد مياستفاده درست از پالپ تستر پاسخ منفي كاذب به وجود ن

انـدك بـود    هاها به پالپ تستر نزديك به هم بود و انحراف معيار آن پاسخ دندان

از نقاط قوت مطالعه حاضر  .بليت اعتماد به پالپ تستر استقا دهنده كه نشان

دندان بوده است اشاره  378 توان به حجم نمونه بالاي آن كه شامل مي

كه اين تعداد به نسبت اكثر مطالعات مشابه ديگـر در ايـن زمينـه    . كرد

  .)3،4،15( بالاتر است

قابـل تـوجهي   ي انسيزور به نحو ها دندانو همكاران  Benderدر مطالعه 

تري به پالـپ تسـتر پاسـخ داده     ي پايينها در آستانه ي كانينها نسبت به دندان

اـ  دنـدان و همكاران  Udoyeمطالعه  در). 6( بودند اـنگين   ه اـنين داراي مي ي ك

اـيج   ).15( ي سانترال و لترال بودندها آستانه تحريك بالاتري نسبت به دندان نت

  .كند ميييد امطالعه حاضر دو مطالعه فوق را ت

اـثير     مـي رسد كه آستانه پاسخ بـه پالـپ تسـتر     ميبه نظر  توانـد تحـت ت

اـ ضـخامت    ) 17،16( ضخامت مينا و عاج پوشاننده پالپ قرار گيرد و با توجـه ب

اـ  ي كانين نسبت به دنـدان ها بيشتر عاج و مينا در دندان اـنترال و لتـرال   ه ي س

. رسـد  مـي ي كانين منطقي به نظـر  ها پايين بودن ميانگين حساسيت در دندان

Bender  و ) 6(و همكارانMichaelson   اـران اـت   ) 18(و همك نيـز در مطالع

ي كانين داراي آستانه تحريك بالاتري نسبت بـه  ها خود نشان دادند كه دندان

با اين فرضيه بالاتر بودن آستانه تحريك  اما .ي لترال و سانترال هستندها دندان

 باشـد  مـي نسبت به دندان سانترال ماگزيلا قابل توضـيح ن  دندان لترال ماگزيلا

اـ  دار بودن اختلاف آستانه اين دندان لازم به ذكراست كه معني). 6( اـظ   ه از لح

نيست و در عمل سطح  هااختلاف كلينيكي واضح بين آن وجود آماري به مفهوم

  .اختلاف زيادي ندارد ها حساسيت دندان

Mumford پالـپ   اتاقـك  ي باها نشان داد كه براي ايجاد پاسخ در دندان

اـيج مطالعـه      ). 19( بزرگتر نياز به جريان بيشتري است اـ توجـه بـه نت بنابراين ب

اـ  آستانه پاسـخ در دنـدان   Linمروري  اـلم ه اـ  در اينسـروز  ي س كمتـرين، در   ه

  ).11( پرمولرها كمي بيشتر و در مولرها بيشترين مقدار خواهد بود

دار بـود و سـطح    مطالعه حاضر تفاوت بين سطوح مختلف معنـي در 

. انسيزال داراي آستانه حساسيت كمتري نسبت به دو سطح ديگـر بـود  

بـه طـور   . همچنين دندان سانترال داراي كمترين آستانه حساسيت بـود 

كلي توافقي راجع به محل مناسب قرارگيري پروب پالپ تستر بـر روي  

در نواحي سرويكال تعـداد فيبرهـاي عصـبي     ).20( وجود ندارد ها دندان

تـر در   توانـد آسـتانه تحريـك پـايين     مياين مسأله  .كند ميكاهش پيدا 

  ).21،13( نواحي انسيزال نسبت به سرويكال را توضيح دهد

Bender  6(و همكاران (و Udoye  و همكاران)نيز در مطالعات  )15

نتـايج  . يافتـه بودنـد  خود به نتايجي مشابه با نتايج مطالعه حاضر دست 

براي بررسي مكان مناسب براي قرار ) 4(و همكاران  Lin مطالعه مروري

ترين آستانه  ي مولر نشان داد كه پايينها دادن پالپ تستر بر روي دندان

امـا   ،تحريك در منـديبل و مـاگزيلا در نـوك كاسـپ مزيوباكـال بـود      

Matthews       و همكاران به اين نتيجه رسـيدند كـه رابطـه ثـابتي بـين

  ).22( آستانه الكتريكي و محل قرار گرفتن پروب وجود ندارد

درخصوص مكان مناسب قرار دادن الكترود پالپ تستر در مطالعات 

بـه عنـوان مثـال در برخـي     . يكساني مشاهده نشده است مختلف نتايج

انسـيزالي   3/1الكترود، در محل مطالعات بهترين محل براي قرارگيري 

 سرويكال سـطح لبيـال   3/1 و يا) 24( مياني سطح لبيال 3/1) 23( تاج

انـد كـه    با اين وجود محققان بسياري نشان داده. عنوان شده است) 25(

هنگامي كه نوك پروب پالپ تستر بر روي لبه انسيزال يا نوك كاسـپ  

). 26،6،4-28( شـوند  ميل پايدارترين نتايج حاص ،گيرد ميقرار  ها دندان

گيــري نمــود كــه اگــر  تــوان نتيجــه مــيبــا توجــه بــه ايــن مطالعــات 

پذيري لبه انسيزال بيشـتر از سـطوح ديگـر نباشـد، كمتـر نيـز        تحريك

شود كه از لبه انسيزال جهـت تسـت    مينخواهد بود و بنابراين پيشنهاد 

  .ي قدامي استفاده شودها دندان

كه براي تعيين محـل مناسـب   ) 15(و همكاران  Udoyeدر مطالعه 

ي قدامي صورت گرفت ها براي قرار گرفتن الكترود پالپ تستر در دندان

ي كانين ماگزيلا آستانه تحريـك بـه طـور شـديدي از لبـه      ها در دندان

  .يافت ميانسيزال به ناحيه سرويكال افزايش 

داري در ميـزان   طور كه گفته شد در اين مطالعه تفـاوت معنـي  همان

 Bjornمطالعـات   .)1 جدول(داشت وجود  مختلفبين سطوح  حساسيت

داري  نشان دادند كه تفاوت معني )18(و همكاران  Michaelson و) 29(

در  )Jacobson )28امـا   ،در بين سطوح لبيـال و پالاتـال وجـود نـدارد    

مطالعه خود به اين نتيجه رسيد كه سطوح لبيال انسـيزورهاي مـاگزيلا   
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ممكـن اسـت ايـن    . نيازمند ولتاژ كمتري نسبت به سطوح پالاتال است

ميزان افزايش ولتاژ در سطح پالاتال مكانيكال باشد به اين صورت كـه  

 سينگلوم مانع از ايجاد يك تماس مناسب بـين دنـدان و الكتـرود شـود    

پايين بودن ولتاژ مورد نياز بـراي تحريـك دنـدان در ناحيـه     علت ) 20(

انسيزال، ضخامت كم مينا در لبه انسيزال، تجمع زياد اجـزاء عصـبي در   

ي عاجي در ايـن ناحيـه ذكـر شـده     ها اين ناحيه و مسير مستقيم توبول

  ).30،13،6( است

ي عـاجي فـاكتور مهمـي در ايجـاد     هـا  رسد مسير توبول ميبه نظر 

ي عـاجي در  ها توبول. ي مختلف تاج باشدها پالپي در قسمتي ها پاسخ

مستقيم از لبه انسيزال به سـمت شـاخك پـالپي طـي      يك مسير تقريباً

تـا حـدي    ها اما در نواحي ديگري مسير اين توبول). 31( كنند ميمسير 

مـايع درون   به علت ايـن كـه اساسـاً   ). 6( شكل است Sدار و  پيچ و خم

ي الكتريكي را از پالپ تستر به سمت پالپ ها ايمپالسي عاجي ها توبول

تر بين الكترود و پالپ باعث ايجاد مقاومـت   كند، فاصله كوتاه ميهدايت 

  ).21( شود ميي عاجي ها كمتر براي مايع درون توبول

طرفي ضخامت كم مينا در لبه انسيزال موجـب ايجـاد مقاومـت     از

پالپ تستر بر اين مقاومـت  توان به راحتي توسط  ميشود كه  مياندكي 

پالـپ  تر تـا   تر باعث ايجاد فاصله كوتاه همچنين ميناي نازك ،غلبه كرد

مشخص شده است كه بالاترين ميزان اجزاء عصبي در ناحيـه  . شود مي

و كـاهش شـديدي در تعـداد فيبرهـاي     ) 30( شاخك پالپي وجـود دارد 

امي كه هنگ). 12( شود مياي مشاهده  عصبي در نواحي سرويكال ريشه

گيـرد، جريانـات    مينوك پروب پالپ تستر در تماس با لبه انسيزال قرار 

، كـه  شـود  ميالكتريكي باعث يك تغيير يوني در عرض غشاي عصبي 

تعـداد  ). 32( ددرگ ـ ميسبب ايجاد يك پتانسيل عمل در اعصاب ميلينه 

 ايجـاد اثـر افزايشـي    توانـد  مـي زياد اجزاي عصـبي در ناحيـه انسـيزال    

(Summation) رسـد كـه    مـي به نظر ). 23( در اين ناحيه را تسهيل كند

توانـد پـارامتر مهـم ديگـري در ميـزان       ميزاويه قرارگيري نوك پروب 

تواند  مياگر نوك الكترود به يك سمت بچرخد، ن. حساسيت دندان باشد

نتيجه ولتاژ كمتري به بر روي سطح مينا قرار بگيرد و دربه طور مسطح 

ي مطالعـه  هـا  از محـدوديت  ).11( ان انتقال داده خواهد شـد ساختار دند

توان به ترتيب تست كردن سطوح مختلف اشـاره كـرد، زيـرا     ميحاضر 

بدين صـورت   ؛ش در نتايج شودباعث ايجاد تور اين ترتيب ممكن است

كه بيمار با تجربه تست نواحي باكال و پالاتال نسبت به تحريك ناحيه 

  ).عكسريا ب( انسيزال زودتر پاسخ دهد

آسـتانه   داري در تفـاوت معنـي  كـه   ي اين مطالعه نشان دادها يافته

با توجه به  .ي مختلف وجود داردها سطوح مختلف و نيز دندانحساسيت 

تر لبه انسيزال نسبت به سطوح باكـال و پالاتـال    آستانه حساسيت پايين

در  شود اين محل براي قرار گرفتن نوك پروپ پالپ تسـتر  ميپيشنهاد 

در مطالعات بعدي ارتبـاط بـين   همچنين  .مورد استفاده قرار گيرددندان 

جنس مـورد بررسـي قـرار    و  يي ازجمله سنها آستانه حساسيت و متغير

  .گيرد

  

  تشكر و قدرداني

نامه دانشـجويي مصـوب معاونـت پژوهشـي      اين مقاله نتيجه پايان

بـه   دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشـكي شـهيد صـدوقي يـزد    

جنـاب آقـاي مهنـدس زارع جهـت      در پايـان از  .باشـد  مـي  465 شماره

موسوي و حكيميان جهت ويرايش  ها همكاري در مراحل آماري و خانم

اري زسپاســگ كننـده در ايـن مطالعـه    و نيـز دانشـجويان شــركت   مقالـه 
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