
)1385بهار،1 شماره ،19دوره     ( تهران          درماني، دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتيمجله

��

��������	
  �
� �� Electronic Apex Locator ����� �
� ����� �

 ����� �
 ���� �������
In vivo

 ���
������ ����*�� ���
 ��! �"��*� ���
����# �$��%&**

* ������	
 ��
��� ���� ������
��� ������ ������
��� �����
� � ��� �� ! "# ���� ����$ %�&� ��'��
���( � ������ )���
�*+ �� �
�*#
**��	
 ���� ��
��� ���� ������
��� ����$ %�&� ��'��
� ������
��� �����
� �������
�,



Title: In vivo evaluation of the accuracy of an electronic apex locator in root canal length determination in 
primary teeth
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Background and Aim: Radiography is the most commonly used technique in root canal length 
determination, but its application in pedodontics is difficult due to many problems such as radiation hazards, 
superimposition of permanent teeth buds and uncooperative children. The aim of this study was to investigate 
the accuracy of an electronic apex locator (Dentaport ZX) in measuring the root canal length of primary teeth 
in vivo.
Materials and Methods: In this test evaluation study, pulp tissues of 52 primary teeth planned to extraction
were removed and the canal length were measured by Dentaport ZX. After extraction, real lengths of canals 
were measured by using# 15 K-Type file with 0. 1 mm accuracy and both measurements were compared. Data 
were analyzed by Smirnov Kolmogorov, chi-square, ANOVA and intraclass correlation and p<0.05 was 
considered as the limit of significance.
Results: The difference between the canal lengths measured by eye and Dentaport ZX was–0.17±0.384 mm. 
Maximum deviation of the real length of canals was between-0.2 to+0.2 mm from apical foramen. Accuracy 
of Dentaport ZX in the range of-0.2 to+0.2 from apical foramen was 66.96% and in the range of-0.5 to+0.5
from apical foramen was 92.17%. 
Conclusion: Based on the results of this study, the use of Dentaport ZX in endodontic treatment for primary 
teeth could be advisable. 
Key Words: Electronic Apex Locator; Dentaport ZX; Primary teeth; Endodontic treatment
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طور ه ي شيري تا زماني كه بدندانهااز نگهداري 

 از دست دادن زودبه علت مشكلاتي كه ،فيزيولوژيك بيفتند
مانند اختلال در اكلوژن و كاهش توانايي ي شيري دندانها

).1(مهم است ،كنندميايجاد جويدن 
ي دائمي كاملاً دندانهانتيك موفق در ااصول درمان اندود

 خاطر تحليل و رسوب  كه بهييولي از آنجا؛مشخص است
ي شيري شكل، ابعاد و دندانهابافت سخت در كانال ريشه

ي دندانهاكند، آناتومي كانال پكس ريشه تغيير ميوضعيت آ
علت ه  بهمچنين؛توان مشخص كردشيري را به دقت نمي

دقت در كم شدن اينكه تحليل ريشه دندانهاي شيري سبب 
براي به ؛گرددميتعيين مكان انتهاي كانال توسط راديوگرافي 

اپيكال و دندان  پري بافت صدمه به امكانحداقل رساندن
ن، طول ريشه بايد به دقت و بدون گذشتن از آپكس جانشي

ي شيري معمولاً دندانها براي پركردن كانال زيرا؛تعيين شود
سپتيك محدودي شود كه خواص آنتي استفاده ميZOEاز 

 به همين دليل طول دقيق كانال بايد براي تميز كردن ،دارد
).2(كامل مشخص شود 

اديوگرافي در  ربراي تعيين طول كانال استفاده از
 و كوچك بودن حفره نهاكودكان به علت همكاري ضعيف آ

روش الكترونيكي .  معمولاً مشكلاتي را به همراه دارددهان
 مطرح شد كه در Sunada توسط  اولين بارتعيين طول كانال

. استداشتهيپيشرفت قابل توجههاي اخيردهه
ه ي دائمي بدندانهانتيك ا اين تكنيك در درمان اندود

نوعي ( Dentaport ZX.شودصورت معمول استفاده مي
Root ZXاز J.Morita MFG.CORP, Tokyo, Japan (

نسل چهارم ) EAL) Electronic Apex Locatorيك 
تواند طول ريشه را در شرايط خشك و مرطوب است كه مي

يكي در تعيين وندر رابطه با دقت اين وسايل الكتر. تعيين كند
 مطالعات كمي به صورتريي شيدندانهاطول 

In vitroرد كه دقت دستگاه را در تعيين طول كانال  وجود دا
اي به صورت  ولي مطالعه؛دانددندانهاي شيري قابل اعتماد مي

In vivo علتن اي به ،انجام نشده استدر دندانهاي شيري
 در Dentaport ZX ارزيابي دقت برايحاضر مطالعه
.انجام شدشيري در شرايط كلينيكي گيري طول دندان اندازه

 0,��!���
)�:!I�# 4�*��� �+��
�
 5/1�;� .�
از بين افراد �� 

مراجعه كننده به بخش كودكان دانشكده دندانپزشكي دانشگاه 
 نفر با دندانهاي 52 تعداد 83-82علوم پزشكي تهران در سال 
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مجموعدر  وند انتخاب شد،شدندشيري كه بايد كشيده مي
دلايله  بدندانهااين .  كانال مورد بررسي قرار گرفت115

 راديولوسني وسيع اطراف ريشه، غيرقابل ترميم مانندمختلف
ستبايميهاي ارتودنتيك  انديكاسيون وبودن تاج دندان

دندان شيري ريشه  اينكه درمانهاي ه علتب.شدندكشيده مي
ه باشد طول ريشه باقي مانددو سومكه حدود فقط در مواردي

استفاده فقط دندانهايي در اين مطالعه بنابراين،شودتوصيه مي
.ريشه نبودطول يك سوما بيش از شدند كه تحليل ريشه آنه

، توضيحات كافي درباره اهداف و روش مطالعهئهاراپس از 
رضايت نامه كتبي از والدين مبني بر اجازه شركت كودكشان 

 ضايعات رداشته شدن از ببعد.در اين مطالعه گرفته شد
از . دش بافت پالپ خارج و حفره دسترسي تهيه ،پوسيدگي

عمل ه  چرك جلوگيري بوآلودگي اتاق پالپ با بزاق، خون 
نحوي  به ، اتاق پالپ ايزوله شد،در زمان كار با دستگاه. آمد

دهان محيط كه هيچگونه ارتباط رطوبتي بين كانال دندان و 
جود رطوبت باعث ايجاد جريان  و كهچرا، ه باشدوجود نداشت

طول كانال ريشه .شددچار خطا ميالكتريكي شده و دستگاه
15K-Type و با فايل شماره Dentaport ZXوسيله ه ب

پس از كدگزاري بر . مطابق دستورالعمل كارخانه تعيين شد
گيريهاي  محل رفرنس هر كانال براي اندازه،هر دندانروي 

 طول حقيقيدندانهاكشيدن از بعد.بعدي يادداشت گرديد
 محل  با توجه به و15K-Typeوسيله فايل شماره ه  بكانال

وارد كانال به آرامي تا جايي فايل . شد مشخص ،رفرنس كانال
 برابر در انتهاي 4بيني با بزرگنمايي شد كه نوك فايل با ذره

 فاصله ،فايلپس از خارج شدن . ريشه دندان مشاهده شود
 ميليمتر 1/0رابراستاپ با كوليسي با دقت نوك فايل تا

.گرديد طول حقيقي كانال ثبت عنوانه گيري و باندازه
ماري اسميرنوف آهاي آزموناطلاعات با استفاده از 

آناليز واريانس و ضريب (Chi-square(كلوموگروف
با )Intra class correlation(همبستگي درون گروهي

05/0p<رار گرفت مورد تجزيه و تحليل ق.

-�1���+
55 كانال مورد بررسي قرار گرفت كه 115در كل مطالعه 

. مورد مربوط به فك پائين بود60مورد مربوط به فك بالا و 
گيريهاي طول  كه تفاضل اندازهدادنشان دست آمده ه نتايج ب
 و با دستگاه يي شيري از دو طريق چشمدندانهاكانال 

Dentaport ZX384/0±17/0- بيشترين .بود ميليمتر
ي قدامي و دندانها طول واقعي كانال در ها ازانحراف

.قرار داشتميليمتر + 25/0تا -25/0خلفي در حد فاصل 
 با Dentaport ZXبا دستگاه  ويگيريهاي چشماندازه

طوري كه اختلاف بين ه  ب؛ندشتيكديگر انطباق زيادي دا
ل كانال با چشم و با دستگاه هاي طو0گيرياندازه

Dentaport ZX 5/0 تا -5/0بين %) 92/ 17( مورد 106در
 ميليمتر 2/0 تا -2/0بين %) 66/ 96( مورد 77در ميليمتر و 

2/0هاي بين  براي اندازه%95حدود اطمينان ).1جدول (بود
هاي بين و براي اندازه755/0-583/0 برابر -2/0و 
گيريهاي بين اندازه. بود958/0-851/0 برابر -5/0 تا5/0

 يك رابطه خطي مستقيم Dentaport ZX و دستگاه يچشم
.)>0001/0P (اشتقوي وجود د

67����3 -2��� , 
تعيين طول دندان يك مرحله قطعي در درمان 

محل ختم .  است دائمي وي شيريدندانها در نتيكاداندو
 از آسيب رسيدن تااشد  بايد به خوبي مشخص بدرمان ريشه

طور ه طور كلي و جوانه دندان دائمي به اپيكال ببه نسوج پري
.ي شيري پرهيز گردددندانهااخص در 

گيري طول كانال راديوگرافي رايجترين روش اندازه
 ولي به جهت مشكلات و محدوديتهاي آن روش ؛باشدمي
.گرددآلي محسوب نميايده

 مطالعات متعددي در EALهاي از زمان معرفي دستگاه
ها صورت گرفته است كه زمينه بررسي دقت اين نوع دستگاه

. )3،4،5(ه است اكثر اين مطالعات بر روي دندانهاي دائمي بود
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Dentaportگيريهاي چشم و دستگاه  فراواني حدود اختلاف اندازه-1جدول  ZX
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ها در تعيين مطالعات اندكي نيز روي دقت اين دستگاه
 انجام شدin vitroبه صورت طول كانال دندانهاي شيري 

 براي مقايسه نتايج اين مطالعه از مطالعات علت به همين ؛)7(
ترين مسأله اساسي.انجام شده در دندانهاي دائمي استفاده شد

دقت اين ، EALهاي رابطه با دستگاهدرمورد تحقيق 
Shabahang. باشدها در تعيين طول كانال دندان ميدستگاه

Rootو همكاران در بررسي دقت  ZX در تعيين طول كانال 
 دقت in vivoصورت ه  كانال ب26دندانهاي دائمي در 

دست ه  ميليمتر از فورامن اپيكال ب±5/0را در دامنه % 2/96
و همكاران Dunlapهمكاران ووPagavino. )3(د ندآور

Rootنيز در بررسي دقت  ZXدر دائمي در دندانهاي
را % 3/82و % 75/82دقت  ميليمتر به ترتيب±5/0محدوده 

.)4،5(آوردنددسته ب
Katz دقت و همكارانRoot ZX در تعيين طول كانال 

 مورد in vitroصورت ه  كانال ب20دندانهاي شيري را در 
دست آمده از ه  كه طولهاي بند و عنوان كردندعه قرار دادمطال

Root ZXميليمتر با اندازه حقيقي ±5/0طور متوسط ه  ب 
).6(كانال تفاوت دارند

Raypexشهرابي و همكاران دقت  را در ) نسل چهارم (4
±5/0 در محدوده in vitroدندانهاي شيري در شرايط 

در ).7(ست آوردندده ب% 5/61ميليمتر از فورامن اپيكال 
Dentaportمطالعه حاضر دقت  ZX، 5/0 در فاصله±

حاضر  مطالعه  حاصل ازمقادير. مددست آه ب% 17/92،ميليمتر
و Dunlap از دو مطالعه EALدر رابطه با دقت دستگاه 

 مختصري بيشتر و )4(و همكاران Pagavinoو ) 5(همكاران 
 مختصري )3(و همكاران Shabahangنسبت به مطالعه 

و نيز دندانها دائمي بودن توان به علت اين امر را مي. دوبكمتر 
)  كانالPagavino) 29ها در مطالعات  بودن تعداد نمونهكمتر

Dunlap) 34كانال  ( وShabahang) 26؛نسبت داد)  كانال
كانال دندانهاي 115روي بر مطالعه حاضر كه در حالي

ه با تحليل ا همرز نيشيري بود كه در بيشتر موارد
 مطالعه بااختلاف زيادي كه در نتايج اين.بودند

تواند ناشي از تفاوت نوع  مي،شودمطالعه شهرابي ديده مي
ها نوع دستگاه تفاوتيا) in vivoوin vitro(مطالعات 

.)7 (باشد
عنوان هادي جريان كه ه  از ژلي بin vitroدر مطالعات 

باشد استفاده ندان در دهان ميايفاگر نقش نسوج اطراف د
طور كامل مشابه ه تواند باز آنجا كه اين ژل نمي. شودمي

 الكتريكي عمل كند و هاينسوج اطراف دندان در برابر جريان
اي مشابه رابطه نسوج اطراف طور كامل رابطهه بتواند نيز نمي

توان  نميبنابراين،دهان با كانال دندان در دهان داشته باشد
اهت ب شin vivo و in vitroظار داشت كه نتايج مطالعات انت

. با يكديگر داشته باشندزيادي
Dentaportنوع دندان تأثيري بر دقت  ZX در تعيين 
 اين مسأله با مطالعاتي كه .طول كانال دندانهاي شيري ندارد

به علت اينكه. )3،4 (در اين زمينه صورت گرفته مطابقت دارد
ي قدامي و خلفي و نسوج اطراف آپكس بين كانال دندانها

رود نوع نمي انتظار،كانالهاي قدامي و خلفي تفاوتي وجود ندارد
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.بگذارد تأثير دندان در دقت دستگاه
گيريهاي بين چشم و تفاضل اندازهحاضر در مطالعه 

-17/0±384/0) انحراف از طول واقعي كانال(دستگاه 
Dentaport ZXكه د كه نشانگر اين مطلب است وبميليمتر 

صورت غالب تمايل به كوتاهتر نشان دادن طول كانال از ه ب
و همكاران Katzهاين نتيجه با مطالع. طول واقعي آن دارد

كوتاهتر نشان دادن طول .)6 (در اين زمينه مطابقت دارد
توان اينگونه توجيه كرد كه را ميEALكانال توسط دستگاه 

با نسوج اطراف آپكسنوك فايل تماسدستگاه هنگام
Alarmدر اغلب موارد نسوج اطراف آپكس مقداري .دهد مي 

ند كه اين نكميبه داخل فضاي كانال نفوذ ) هر چند اندك(
در . و گشاد بيشتر استزهاي با در مورد تحليلها و آپكسنفوذ

اي كوتاهتر از فورامن اپيكال با نتيجه نوك فايل در فاصله
طور غالب طول را ه يابد و بمياپيكال تماس نسوج پري

مطالعه حاضر استنباط نتايج با توجه به .دهدكوتاهتر نشان مي
Dentaport دستگاه ،شودمي ZX براي تعيين طول كانال 

دندانهاي شيري مفيد بوده و در صورتي كه از يك راديوگرافي 
اوليه به منظور تشخيص مناسب بودن دندان جهت درمان 

 تعيين EAL و سپس طول ريشه توسط ريشه استفاده گردد
با توجه به شيوع تحليل .شودگردد، نتيجه مناسبي حاصل مي

 مشابهي ات مطالع،شودي شيري پيشنهاد ميدندانهاريشه در 
هاي تحليل  در ريشهEALهاي براي بررسي دقت دستگاه
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