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Abstract 

Background and Objective: Complications in the anatomy of the root canal system are 

definitely considered as one of the main limitations during endo treatment. One of the causes of 

failure in endodontic treatment is insufficient knowledge of dental anatomy, which causes 

errors in diagnosis and treatment process. Considering the effect of ethnicity and race on the 

shape and number of root canals, this study was conducted with the aim of determining the 

anatomy of the root canal in mandibular permanent premolar teeth using CBCT in Rafsanjan 

city in order to determine their morphology and thus reducing endodontic errors. 

Materials and Methods: In this descriptive-cross-sectional study, 186 CBCT radiographs of 

patients who visited a private oral and maxillofacial radiology clinic in Rafsanjan city for 

treatment were examined. After preparing the graphs using Romexis 3.8.3.or software, MPR 

images (sagittal and coronal axis along the longitudinal axis of the root will be considered until 

the apex of the tooth is well detected) in terms of the number of roots and canals of the first and 

second premolars of the mandible and also the type of canals were evaluated in the axial and 

sagittal images. Vertucci's classification was used to examine root morphology. After 

collecting, the information of the checklists was entered into the SPSS software version 20. The 

significance level in the tests was considered 0.05.. 

Results: In terms of canal type observed in premolar teeth, 180 (88.2%) type one canal teeth, 7 

(3.4%) type three canal teeth, 1 (0.5%) type canal teeth four, 9 (4.4%) had type five canal teeth, 

1 (0.5%) had type six canal teeth, and 6 (2.9%) had type seven canal teeth. Also, in second 

premolar teeth, 109 (98.2%) had type one canal teeth, 1 (0.9%) type three canal teeth, and 1 

(0.9%) type five canal teeth. It should be noted that in none of the studied stereotypes, channels 

with type 2 and 8 were not found. 

Conclusion: Based on the results of this study on the Iranian race, the prevalence of two roots 

in the first and second premolars of the mandible was significantly higher in females than in 

males. 
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 چکیده
 درمان طول در یاصل یها تیمحدود از یکی شک یب و قطعاً شهیر کانال ستمیس یآناتوم در یدگیچیپ هدف: و مقدمه

 بروز موجب که است دندان یآناتوم یناکاف شناخت اندو درمان در تیموفق عدم علل از یکی. شود یم محسوب اندو
 ها شهیر کانال تعداد و شکل یرو بر نژاد و تیقوم ریتأث به توجه با. شود یم یدرمان پروسه و صیتشخ در یاشتباهات

 شهر رد CBCT از استفاده با بلیمند یدائم پرمولر یها دندان در شهیر کانال یآناتوم نییتع هدف با مطالعه نیا
 .ابدی کاهش کیاندودنت یخطاها آنها، یمورفولوژ شدن مشخص با تا شد انجام رفسنجان

 انجام یبرا که یمارانیب از CBCT یوگرافیراد شهیکل 681 تعداد ،یمقطع-یفیتوص ۀمطالع نیا در ها: روش و مواد
 مورد بودند، کرده اجعهمر رفسنجان شهر در یخصوص صورت و فک دهان، یولوژیراد کینیکل به یدرمان یکارها
 تعداد نظر از CBCT ریتصاو ،Romexis 3.8.3.or افزار نرم از استفاده با ها یگراف هیته از بعد. گرفت قرار یبررس

 یابیارز مورد تالیساج و الیآگز ریتصاو در ها کانال پیتا نیهمچن و بلیمند دوم و اول یپرمولرها کانال تعداد و شهیر
 ها ستیل چک اطلاعات. شد استفاده( Vertucci) یورتوچ یبند طبقه از شهیر یمورفولوژ یبررس منظور به. گرفت قرار
 .شد گرفته نظر در 20/2 ها آزمون در یمعنادار سطح. شد 02 نسخه SPSS افزار نرم وارد بیترت به یآور جمع از پس

 4/3) 7 ک،ی نوع کانال دندان( درصد 0/88) 682 پرمولراول، یها دندان در شده مشاهده کانال پیتا نظر از نتایج:
 0/2) 6 پنج، نوع کانال دندان( درصد 4/4) 9 چهار، نوع کانال دندان( درصد 0/2) 6 سه، نوع کانال دندان( درصد
 دوم پرمولر یها دندان در نیهمچن. داشتند هفت نوع کانال دندان( درصد 9/0) 1 و شش نوع کانال دندان( درصد

 کانال دندان( درصد 9/2) 6سه، نوع کانال دندان( درصد 9/2) 6 ک،ی نوع کانال دندان( صددر 0/98) 629 ب،یترت به
 .نشد افتی 8 و 0 پیتا با کانال ،یبررس مورد یها شهیکل از کی چیه در که است لازم حیتوض نیا. داشتند پنج نوع

 در بلیمند دوم و اول پرمولرهای در شهیر دو وعیش ،یرانیا نژاد روی بر مطالعه نیا جینتا اساس بر گیری: نتیجه
 .بود بالاتر یدار معنا طور به مذکر جنس به نسبت مؤنث جنس

 بلیمند پرمولر شه،یر ،یآناتوم ،یمورفولوژ ،CBCT کلیدی: های واژه

 

 ۲۰/۲۳/04۲۰ وصول مقاله:

 0۱/۲۰/04۲۰ اصلاحیه نهایی:

 ۰۱/۲۰/04۲۰  پذیرش:
 



 و همکاران برومند                    ...                                         از استفاده با نییپا فک پرمولر یها دندان یها کانال یمورفولوژ یبررس

 2041 هریورو ش مرداد/ دوره سی و یکم/ دوماهنامه دانشور پزشکی

 مقدمه
 درباره که است یدندانپزشک علم از یا شاخه کسیاندودنت

 کولر،یراد یپر انساج و دندان پالپ یپاتولوژ و یمورفولوژ
 منظور به یفک قوس در آن حفظ و دندان درمان یها راه

 یاصل هدف و کند یم بحث ییبایز حفظ و فانکشن تکلم،
 پالپ حفره یکیومکانیب زکردنیمت( شهیر معالجات در) آن
 مواد لهیوس به آن کامل پرکردن سپس و شهیر یمجرا و

 (. 6) است مناسب پرکننده
 شک یب و قطعاً شهیر کانال ستمیس یآناتوم در یدگیچیپ
 محسوب اندو درمان طول در یاصل یها تیمحدود از یکی
 شهیر یفرع یها کانال شه،یر کانال یرعادیغ شکل. شود یم
 کی یبرا کانال چند وجود و( یافق انشعابات صاًمخصو)
 اند شهیر کانال درمان بودن ناموفق عوامل نیتر مهم از شهیر
(0 .) 

 ها کانال تعداد و شکل در تنوع لیدل به بلیمند یپرمولرها
 نیهم به هستند اندو درمان یبرا ها دندان نیتر سخت از

 نیا به مربوط اندو درمان شکست نیشتریب علت
 (. 3) هاست ندندا

 سخت یها بافت در ها دندان بودن احاطه به توجه با
 به ازین دندان، شهیر طول نییتع لثه، نرم و استخوان

 کمک به یربرداریتصو و طول نییتع یکمک یها روش
 نیتر مطمئن عنوان به ،یوگرافیراد هیته. دارد کسیا اشعه
 وجود رغم یعل شه،یر کانال طول نییتع جهت روش
 در مختلف یتورهایلوک اپکس مانند دتریجد یها روش
 کیتکن تاکنون. شود یم انجام یدندانپزشک یها مطب
 یمعمول یها یوگرافیراد کارکرد، طول نییتع یبرا یانتخاب
 ابزار نیجتریرا که کانونشنال یوگرافیراد اما ،(4) است بوده
 است، دندان شهیر یمورفولوژ یابیارز یبرا یصیتشخ

 نشان را دندان یکیمورفولوژ یاصل یهایژگیو تواندیم گرچه
 شهیر کانال یآناتوم اتیجزئ و هایدگیچیپ ییشناسا اما دهد،

 شئ کی مشاهده یبرا یدوبعد ریتصاو از استفاده لیدل به
 (. 0) است دشوارتر یبعد سه
 یمخروط اشعه وترییکامپ یتوموگراف ربردارییتصو راًیاخ
(CBCT )تیفیک با را شهیر کانال یبعد سه یابیارز امکان 

 (. 1) است کرده فراهم دندان ساختار بیتخر بدون و بالا
 کانونشنال یها کیتکن یها تیمحدود به توجه با نیبنابرا

 مانند پرمولر دندان شهیر کانال یآناتوم صیتشخ در

 دندان یساختارها گرید شنیمپوزیسوپرا و بودن یدوبعد
 یا شرفتهیپ یربرداریتصو یها روش شه،یر یها کانال یرو

 گرفته قرار استفاده مورد حاضر مطالعه در CBCT چون
 کانال تعداد و شکل بر نژاد و تیقوم ریتأث به توجه با. است

 شهیر کانال یآناتوم نییتع هدف با مطالعه نیا( 7) ها شهیر
 CBCT از استفاده با بلیمند دوم و پرمولراول یها دندان در
 یمورفولوژ شدن مشخص با تا شد انجام رفسنجان شهر در
 .ابدی کاهش کیاندودنت یخطاها آن،
 

 ها روش و مواد
 مارانیب یرو حاضر یمقطع-یفیتوص مطالعه در

 فک دهان، یولوژیراد یخصوص مرکز کی به کننده مراجعه
 نییپا فک CBCT که 6422 سال در رفسنجان در صورت و

 انجام شده، هیته یدندانپزشک اعمال انجام جهت آنها در
 تمام صورت به حاضر مطالعه نمونه حجم. است شده

 طیشرا که یمارانیب تمام و است آمده دست به یشمار
 درمجموع و شدند مطالعه وارد داشتند را مطالعه به ورود
681 CBCT کد افتیدر از پس. گرفت قرار یبررس مورد 

 ریتصاو IR.RUMS.REC.1401.118 شماره به اخلاق
 ضوابط طبق بلیمند دوم و اول پرمولر یها دندان یتمام

 : شدند انتخاب ریز
 وجود عدم بل،یمند دوم و اول پرمولر شهیر شکل لیتکم
 و پست ق،یعم یدگیپوس شه،یر درمان کال،یاپ یپر عهیضا

 ای یخارج و یداخل لیتحل باز، آپکس فقدان شن،یرستور
 . مناسب تیفیک و بودن واضح و ونیکاسیفیکلس

 . شد ثبت و دهیپرس جنس و نس لیقب از مارانیب اطلاعات
  دستگاه توسط CBCT ریتصاو یتمام

Promax 3D classic (Planmeca Helsinki- 
(Finland با size voxel 8*8 اکسپوژر طیشرا با و 

 و شد هیته هیثان 60 زمان و kvp41 ولتاژ ،mA1 صورت به
 ریتصاو. شدند یابیارز Ramaxis3.8.3 افزار نرم توسط

CBCT و اول یها پرمولر کانال تعداد و شهیر دادتع نظر از 
 و الیآگز ریتصاو در ها کانال پیتا نیهمچن و بلیمند دوم

 Multiplanar (MPR) ریتصاو نیهمچن

reconstruction کی توسط ریتصاو. شدند یابیارز 
 نور ریز صورت، و فک دهان، ۀسابق با ستیولوژیراد

16 



 و همکاران برومند                    ...                                         از استفاده با نییپا فک پرمولر یها دندان یها کانال یمورفولوژ یبررس

 2041 هریورو ش مرداد/ دوره سی و یکم/ دوماهنامه دانشور پزشکی

 قرار یبررس مورد توریمان به نسبت مناسب هیزاو و مناسب
 . گرفتند

 آوردن دست به از بعد شهیر یمورفولوژ یبررس منظور به
 در کرونال و تالیساژ محور) MPR شده یبازساز ریتصاو
 که یحد تا گرفت قرار نظر مورد شهیر یطول محور امتداد

 اساس بر یابیارز( شد مشاهده یخوب به دندان اپکس
 یبند طبقه قطب. شد انجام( vertucci) یورتوچ یبند طبقه

 .شود یم یبند طبقه پیتا 8 به ها کانال شکل یورتوچ
  (6 ریتصو)
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 یورتوچ یبند طبقه ستمیس. 6 ریتصو

 

 که است اطلاعات ثبت فرم اطلاعات یآور جمع ابزار
 و سن ت،یجنس شامل کیدموگراف اطلاعات یحاو

 اطلاعات سپس. است بلیمند پرمولر یها دندان مشخصات
 مورد 02 ورژن SPSS افزار نرم از استفاده با شده یآور جمع
 تعداد صورت به یفیک یها داده. گرفتند قرار لیتحل و هیتجز

 انحراف و نیانگیم صورت به یکم یها داده و درصد و

 یرهایمتغ یفراوان عیتوز سهیمقا یبرا. شدند گزارش اریمع
 نینهمچ و مرد و زن گروه دو در( کانال پیتا مانند) یفیک

 کار به شریف قیدق آزمون از مختلف یسن یها گروه در
 20/2 از کمتر ها آزمون تمام در یمعنادار سطح و شد گرفته

 .شد گرفته نظر در
 

 

 تایجن
 از CBCT یوگرافیراد شهیکل 681 تعداد مطالعه نیا در

 یکارها انجام یبرا که سال 72 تا 67 یسن رِنج با یمارانیب
 و فک دهان، یولوژیراد یوصخص کینیکل به یدرمان

 از. شدند یبررس اند کرده مراجعه رفسنجان شهر صورت

 72 و زن( درصد 4/10) نفر 661 ،یبررس مورد ۀشیکل 681
 . بودند مرد( درصد 1/37) نفر

 عیتوز که گرفت قرار یبررس مورد دندان 304 تعداد
 و جنس دندان، شماره اساس بر ها شهیر تعداد یفراوان
 دیکن یم مشاهده کی شماره جدول در را فک جهت

 (.6 جدول)
 

 فک جهت و جنس دندان، شماره اساس بر ها شهیر تعداد یفراوان عیتوز. 6 جدول

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

P value 
 یشهر تک دو ریشه مجموع

 برحسبتعداد ریشه  سطوح متغیر
 تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد

0.605 
64.8 210 2.9 6 97.1 204 4 

 شماره دندان
35.2 114 2.6 3 97.4 111 0 

0.012 
 زن 181 95.2 9 4.7 190 58.6

 جنس
 مرد 134 100 - - 134 41.4

0.502 
 راست 156 98.1 3 1.9 159 49

 جهت فک
 چپ 159 96.4 6 3.6 165 51
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 و همکارانمحمدپور                                                            ...       و کوتریموکسازول بیوتیک آنتی ضدباکتریایی افزاییهم اثر بررسی

 

 2041 و شهریور مرداد/ مدوره سی و یک/ دوماهنامه دانشور پزشکی

: بود صورت نیبد پرمولر یها دندان در کانال انواع وعیش
 کانال دندان( درصد 0/88) 682پرمولراول، یها دندان در

 0/2) 6 سه، نوع کانال دندان( درصد 4/3) 7 ک،ی نوع
 کانال دندان( درصد 4/4) 9 چهار، نوع کانال دندان( درصد

 9/0) 1 و شش نوع کانال دندان( درصد 0/2) 6 پنج، نوع
 در نیهمچن. داشتند هفت نوع کانال دندان( درصد
 دندان( درصد 0/98) 629 ب،یترت به دوم پرمولر یها دندان
 6 سه، نوع کانال دندان( درصد 9/2) 6 ک،ی نوع کانال

 تفاوت نیا که داشتند پنج نوع کانال دندان( درصد 9/2)

 نبود معنادار یآمار نظر از شریف قیدق آزمون طبق
(P=0.056 .) 

 در بیترت به زنان و مردان تیجمع در ها کانال نوع وعیش
 انواع وعیش وعدرمجم. است شده ذکر 0 شماره جدول
: بود بیترت نیبد یبررس مورد تیجمع در کانال

6(7/96)%>0(0/3)%>3(0/0)%>7(9/6)%>4(3/2=)%1(3/
 یآمار نظر از شریف قیدق آزمون طبق تفاوت نیا که ؛%(2

 (0 جدول(. )P=0.265) نبود معنادار

 

 
 زن و مرد تیجنس کیتفک به( 0 و 4) شده یبررس یها دندان کانال انواع یفراوان عیتوز. 0 جدول

P value* 
  مرد زن مجموع

 نوع کانال تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد

.265 

91.7 289 93.4 169 89.6 120 1 

2.5 8 1.1 2 4.5 6 3 

0.3 1 0.6 1  0 4 

3.2 10 2.8 5 3.7 5 5 

0.3 1  0 0.7 1 6 

1.9 6 2.2 4 1.5 2 7 

 
  

 بحث
 باعث است ممکن شهیر کانال ستمیس درباره دانش کمبود

 در یکاف علم داشتن نیبنابرا شود؛ اندو درمان شکست

 از یکی(. 8) است یضرور شهیر یها کانال یآناتوم مورد

 یها دندان دوم کانال رفته ازدست یها کانال نیتر عیشا

 درمان از قبل دیبا دندانپزشک نیبنابرا است؛ نییپا پرمولر

 ای دوم کانال وجود احتمال از ها دندان نیا مجدد درمان ای

 (.9) باشد آگاه شتریب

 و نژادها با افراد در شهیر کانال ستمیس تنوعات وعیش

 یبررس به ازین و است ریمتغ متفاوت، ییایجغراف منطقه

 در( 66) همکارش و Sert که طور همان ؛(62) دارد خاص

 جنس عامل هم که کردند یریگ جهینت گونه نیا خود مطالعه

 درمان از شیپ یها یابیارز یط یستیبا نژاد عامل هم و

 نیا در سبب نیهم به. شوند گرفته نظر در شهیر کانال

 رفسنجان، شهر در CBCT ریتصاو از استفاده با مطالعه

 را بلیمند پرمولر یها دندان یها کانال یمورفولوژ و تعداد

 .میکرد یبررس

 ریتصو CBCT، 186 روش از استفاده با حاضر مطالعه در

 قرار یابیارز مورد سال 72 تا 67 نیب نیسن مارانیب از

 از درصد 6/97 حاضر ۀمطالع جینتا اساس بر. گرفت

 شهیر دو آنها درصد 9/0 و شهیر تک اول پرمولر یها دندان

 درصد 4/97 دوم پرمولر یها دندان در نیهمچن. بودند

 یآمار سهیمقا در. داشتند شهیر دو درصد 1/0 و شهیر تک

 پرمولر یها دندان یتمام مردان تیجمع در جنس، دو نیب

 زنان تیجمع در یول بودند شهیر تک دوم و اول

 دو درصد 8/4 و شهیر تک درصد 0/90 اول یپرمولرها

 و شهیر کی درصد 3/90 دوم یپرمولرها از و بودند شهیر

 کانال، نوع وعیش نیشتریب. داشتند شهیر دو درصد 7/4

 در و درصد 0/88 اول پرمولر در که بود یورتوچ I پیتا

 .بود درصد 0/98 دوم پرمولر

 یبررس منظور به ای مطالعه( 60) همکاران و یسبحان نیام

 تیجمع کی در بلیمند دوم و اول پرمولرهای مورفولوژی

 مشابه مطالعه، نیا جینتا اساس بر که دادند انجام یرانیا

 و شهیر تک لبیمند پرمولر یها دندان شتریب ما مطالعه جینتا
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 و بلیمند اول پرمولرهای از درصد 4/98) بودند کانال تک

 و بودند شهیر تک بلیمند دوم پرمولرهای از درصد 0/98

 6/93 و بلیمند اول یپرمولرها از درصد 3/87 نیهمچن

 (.داشتند کانال کی بلیمند دوم یپرمولرها از درصد

 تیموقع جنس، سن، نژاد، جمله از یمختلف فاکتورهای

 یبررس روش و( تن برون با یتن درون) مطالعه نوع دندان،

 ها دندان نیا در شهیر و کانال ساختار یابیارز روی یآناتوم

 را تیجنس ریتأث یاندک مطالعات ازآنجاکه(. 63) است مؤثر

 قرار یابیارز مورد یدندان گروه نیا در کانال ساختار بر

 یها فاوتت روی مطالعه نیا در توجه نیشتریب اند، داده

 شهیر کانال و شهیر مورفولوژی و ساختار در موجود

 و مذکر جنس دو نیب در بلیمند اول پرمولر یها دندان

 مورفولوژی کدکننده های ژن آنکه به توجه با. بود مؤنث

 ها ژن نیا و دارند قرار یجنس های کروموزوم روی بر کانال

 ،اند شده عیتوز نابرابر طور به مؤنث و مذکر جنس در

 دو انیم ها دندان مورفولوژی و ساختار در ییها تفاوت

 (. 64) شود یم دهید مؤنث و مذکر جنس

 تفاوت یبررس به( 60) همکاران و یسبحان نیام مطالعه در

 جینتا. است شده پرداخته زین مؤنث و مذکر جنس دو نیب

 بلیمند یپرمولرها یتمام مذکر، جنس در که داد نشان

 اول، پرمولر یها دندان در مؤنث، سجن در و بود شهیر تک

 در و درصد 7/4 شهیر دو و درصد 0/90 شهیر تک احتمال

 و درصد 1/4 بودن شهیر تک زانیم بلیمند دوم پرمولر

 با جینتا نیا که است، درصد 3/90 بودن شهیر دو احتمال

 . است همسو حاضر مطالعه جینتا

 ارانهمک و روانشاد توسط رانیا در که یا مطالعه جینتا

 جنس در که داد نشان شده، انجام رازیش شهر در( 60)

 از شیب با بلیمند اول پرمولر یدارا درصد 89/68 مذکر،

 نیهمچن. بودند شهیر چند دارای درصد 0/ 68 و کانال کی

 و کانال کی از شیب دارای درصد 74/60 مؤنث، جنس در

 جینتا یهمخوان عدم. بودند شهیر چند دارای درصد 33/6

 است ممکن همکاران و روانشاد مطالعه با حاضر لعهمطا

 یبررس در استفاده مورد متفاوت روش از یحاک

 نیهمچن و بلیمند پرمولر  دندان کانال و شهیر مورفولوژی

 . باشد مختلف یها تیقوم ینژاد تفاوت

( 61) همکاران و Liao توسط یا مطالعه 0266 سال در

 کی در بلیمند یپرمولرها در کانال انواع یبررس یبرا

 یبند طبقه اساس بر. گرفت صورت ینیچ تیجمع

 3 پیتا درصد 1/3 ،6 پیتا ها کانال درصد 0/83 یورتوچ

 شکل C کانال درصد 6/4 و بودند 0 پیتا درصد 8/8 و

 6 پیتا بیترت به ما مطالعه مشابه مطالعه نیا در که داشتند؛

 و 0 پیتا بیترت به آن از پس و وعیش نیشتریب یورتوچ

 شکلC یها کانال ما مطالعه در البته. داشتند قرار 3 پیتا

 از یکی و است نژاد در تفاوت لیدل به نیا که نشد دهید

 است شده ثابت آن در نژاد ریتأث که است یآناتوم انواع

 برخوردار یشتریب وعیش از ییایآس نژاد در یآناتوم نیا.

 (. 68 ،67) است

 و یآناتوم یبررس به یرانیا تیجمع در که یمطالعات در

 است، پرداخته بلیمند پرمولر یها دندان یمورفولوژ

 : اند تیاهم حائز ریز مطالعات

 Hasheminia و Hashemi توسط که یا مطالعه در

 روش به یبررس در شد، انجام اصفهان استان در( 69)

 یبند میتقس اساس بر دندان 82 یکل تعداد از سازی شفاف

 و 0 پیتا درصد 00/1 و 6 پیتا درصد 00/96 یورتوچ

 یعرض مقطع هیته روش به و بودند 0 پیتا درصد 0/0

 و 0 پیتا درصد 80/8 ،یورتوچ 6 پیتا درصد 70/88

 . بودند یورتوچ 0 پیتا درصد 0/0

 درBahmani (02) و Bolhari توسط که یا مطالعه در

 06/96 یعرض مقاطع یبررس در شد، انجام لیاردب استان

 ،3 پیتا درصد 84/6 ،0 پیتا درصد 00/3 ،6 پیتا درصد

 درصد 9/2 و 0 پیتا درصد 38/6 و 4 پیتا درصد 38/6

 که یوگرافیراد یبررس در. بودند شکلC یها کانال یدارا

 به جینتا شدند هیته یستالیودیمز و ینگوالیباکول بعد دو از

 0 پیتا درصد، 47/94 یورتوچ 6 پیتا: بود صورت نیا

 درصد، 32/0 یورتوچ 3 پیات درصد، 38/6 یورتوچ

 هر نکهیا وجود با. شد دهید درصد 84/6 یورتوچ 0 پیتا
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 یبرا کسانی روش با و یرانیا جمعیت کی در مطالعه دو

 نیا جینتا با حاضر مطالعه جینتا شد، انجام ها نمونه یبررس

 جینتا اختلاف لیدلا جمله از. است متفاوت مطالعه دو

 یها روش از استفاده تواند یم مطالعه نیا با فوق مطالعات

 بر تیقوم ریتأث نیهمچن و کانال انواع یبررس یبرا مختلف

 . باشد کانال پیتا

 تعداد سهیمقا در( 62) همکاران و Park مطالعه اساس بر

 اختلاف چپ و راست سمت بلیمند دوم پرمولر بین شهیر

 نظر از جمعیت نیا در. نشد مشاهده یدار معنا یآمار

 داشتند تفاوت چپ و راست سمت شهیر و کانال ساختار

 جینتا با جینتا نیا که نبودند دار معنا یآمار نظر از یول

 . است همسو مطالعه نیا از حاصل

 ساختار یرو که( 06) همکاران و Yu مطالعه اساس بر

 جمعیت کی در بلیمند یپرمولرها شهیر کانال و شهیر

 دو مالاحت بلیمند اول پرمولر در شد، انجام چین غرب

 و بوده بالاتر راست سمت اول پرمولر در بودن یا شهیر

 سمت از بالاتر یاندک چپ سمت در بودن کاناله دو احتمال

 یتمام بلیمند دوم پرمولر در نیهمچن. است راست

 احتمال و بوده شهیر تک چپ و راست سمت یها دندان

 . بود بالاتر راست سمت در بودن کاناله دو

 یها دندان در فوق مطالعه رخلافب حاضر، مطالعه در

 چپ سمت در بودن یا شهیر دو احتمال بلیمند اول پرمولر

 یاندک راست سمت در بودن کاناله دو احتمال و بوده بالاتر

 پرمولر یها دندان در نیهمچن و است، چپ سمت از بالاتر

 بالاتر راست سمت در بودن یا شهیر دو احتمال بلیمند دوم

 با برابر راست سمت در بودن کاناله دو احتمال و بوده

 مطالعه با حاضر مطالعه تفاوت علل از. است چپ سمت

 حجم کمتربودن نیهمچن و ینژاد تفاوت به توان یم فوق

 همکاران، و Yu مطالعه به نسبت حاضر مطالعه در نمونه

 .کرد اشاره

 
 گیرینتیجه

 شهیر دو وعیش ،یرانیا نژاد روی مطالعه نیا جینتا اساس بر

 نسبت مؤنث جنس در بلیمند  دوم و اول پرمولرهای در

 .بود بالاتر یدار معنا طور به مذکر جنس به

 

 ها پیشنهادات و محدودیت
 تعداد به توان یم مطالعه نیا یها تیمحدود جمله از

 یبررس روش کی تنها از استفاده و ها نمونه محدود

 ندهیآ مطالعات در شود یم شنهادیپ. بود کانال کیآناتوم

 یمورفولوژ یبررس نیهمچن و تر بزرگ یآمار جامعه

 سهیمقا نیهمچن و متفاوت یبند طبقه با ها کانال

 .ردیبگ صورت گریکدی با متفاوت یها یبند طبقه
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