
  چکیده

  مقدمه:

 ی. در دههباشدیم یصیتشخ یهاکستها و یها، فوتوگرافیوگرافیشامل راد یدر ارتودنس یصیتشخ یابزارها

وطرح درمان  صیبه طور گسترده در تشخ یتالیجیشده د یبازساز یدندان یهاو مدل یسه بعد یگذشته، اسکنرها

ابزار خوب  کی یالیسر یسه بعد یدندان یهاکست شنیمپوزی(. سوپرا1استفاده شده است ) یارتودنس مارانیب

آمده دست به یهابا مدل سهیاست و در مقا کیپاتولوژ ایو  یدرمان ،یرشد ک،یمورفولوژ راتییبردن به تغ یپ یبرا

روش بدون  کی یداخل دهان میمستق یاسکن سه بعد ای یریقالب گ رایارجح است، ز اریبس یوگرافیراد قیاز طر

منطقه مورد  کیدر  راتییتغ یابی(. به منظور ارز2از تشعشع است ) یناش اتدر مورد خطر یخطر و بدون نگران

 شودمیدر نظر گرفته  دارینقاط مرجع پا ای داریمنطقه مرجع پا کی یدرمان و چه در روند رشد ینظر، چه در ط

 دندان یعدسه ب ییما با جابجا یدر روند درمان ارتودنس .(3) شودمیمحاسبه  هاآنو حرکات نسبت به  راتییو تغ

 یرا ط یدندانحرکات  یباشد تا با دقت بهتر یانجام گرفته هم سه بعد شنیمپوزیو چه بهتر سوپرا میسروکار دار

 یصورت گرفته در عرصه یهاشرفتی. لذا با توجه به پمیدرمان را بسنج تیکرده و موفق لیو تحلگیری اندازهدرمان 

بستر به  نیاستفاده از ا یگوناگون موجود برا یهاآن و روش به یپزشکدندانو ورود  ریاخ یهادر سال تالیجید

گوناگون مانند دقت، سهولت،  یهااز جنبه هاآن سهیموجود و مقا یهاروش یبررس کس،یخصوص در رشته ارتودانت

 باشد.  یم یضرور یجامعه هدف و ملاحظات اقتصاد

و  هیمورد تجز یسه بعد یدندان یهاکست شنیمپوزیبا استفاده از سوپرا یدر طول درمان ارتودنس یدندان حرکات

نقاط مرجع  نیانتخاب نقاط مرجع است ا شنیمپویروش سوپر ا کیرکن  نی. مهمترردیگیقرار گرفته م لیتحل

فک  یهاکستنقاط مرجع  یاز روگا برا یادیثبات را داشته باشند که در مطالعات ز نیشتریدرمان ب یدر ط دیبا

فک بالا که در  یسه بعد یهاکسترا در  شنیمپوزیمطالعه دو روش سوپرا نی( در ا1-7بالا استفاده شده است.) 

به عنوان نقاط مرجع در نظر گرفته  یالینقطه مد 6فقط  یگریروگا و در د یو لترال یالینقطه مد 12 هاآناز  یکی

 شدند. سهیو با هم مقا اندشده

پسر(  10دختر و  10سال ) 20تا  14 یدر محدوده سن ماریب 20قبل و بعد  یدندان یهاکست ها:مواد و روش

ثابت بدون  یمراجعه کرده و تحت درمان ارتودنس لامیا یدانشگاه علوم پزشک یپزشکدندان ژهیو کینیکه به کل

قبل و بعد  یهاکستشدند.  Ortho Aidنرم افزار  طی، اسکن شده و سپس وارد محاندگرفتهقرار  دندان دنیکش

و لترال  الینقطه مرجع ) مد 12ند. روش اول: استفاده از شد مپوزیهم سوپرا یبا دو روش مختلف رو ماریهر ب

و  راتییقرار گرفته و تغ شنیمپوزیسوپرا ینقاط مرجع مبنا نیروگا(.ا الینقطه مرجع ) مد 6روگا( روش دوم: 

 یدو روش برا نیو دقت ا ریتاث زانیم تید. در نهاشگیری اندازهاز روش ها  کیبا هر ها دندان ییجابه جا



 لیو تحل هیمورد تجز یو از نظر آمارگیری اندازه یدرمان ارتودنس یدر طها دندانحرکت  زانیمشخص کردن م

 قرار خواهد گرفت. 

 p-valueانجام شد و  one way ANOVAها در دو روش توسط تست و مقایسه دادهآنالیز  :یافته ها

برای جبجای ها در ابعاد قدامی خلفی، عرضی و عمودی  Pدار در نظر گرفته شد. شاخص معنی 0.05از  کمتر

 12در روش  هادادهگزارش شد. انحراف از معیار  0.05های کل کمتر از و برای بیشتر جابجایی 0.05بیشتر از 

 .دارای دقت بیشتری استها دندانجایی کلی نقطه کمتر بوده و به نظر در جاب

 

تفتتاوت معنتتاداری نداشتتته ولتتی در  Zو X،Yابعتتاد در  سوپرایمپوزیشتتندقتتت روش هتتای : نتیجههه ریهه  

نقطته )نقتاط متدیالی و لترالتی بته عتوا  12ی خلفتی تتر روش هادنتدانبه خصتوص در  هادندانجابجایی کل 

 نقاط مرجع( دارای دقت بیشتری می باشد.

 روگا، ارتودنسی، کست دیجیتالی های سه بعدی،کست سوپرایمپوزیشن، ها  کلید :واژه 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Abstract 
Abstract: 

Introduction: 

Diagnostic tools in orthodontics include radiographs, photographs and diagnostic 
casts. In the last decade, 3D scanners and digitally reconstructed dental models 
have been widely used in the diagnosis and treatment planning of orthodontic 
patients (1). Superimposition of serial 3D dental casts is a good tool to detect 
morphological, developmental, therapeutic or pathological changes and is much 
preferable compared to models obtained through radiography, because direct 
intraoral 3D casting or scanning is a method without risk and without worrying 
about the dangers of radiation (2). In order to evaluate the changes in a desired 
area, either during the treatment or in the growth process, a stable reference 
area or stable reference points are considered and changes and movements are 
calculated relative to them (3). In the process of orthodontic treatment, we are 
dealing with three-dimensional displacement of teeth, and the better the 
superimposition is done, the better it is three-dimensional, in order to more 
accurately measure and analyze the tooth movements during the treatment and 
measure the success of the treatment. Therefore, according to the progress made 
in the digital field in recent years and the entry of dentistry into it and the various 
methods available to use this platform, especially in the field of orthodontics, 
examining the existing methods and comparing them from various aspects such 
as accuracy, ease, target community and Economic considerations are essential. 

Dental movements during orthodontic treatment are analyzed using 
superimposition of 3D dental casts. The most important pillar of a 
superimposition method is the selection of reference points. These reference 
points should be the most stable during the treatment. In many studies, Roga has 
been used for the reference points of upper jaw casts (1-7). In this study, two 
superimposition methods were used. In the three-dimensional casts of the 
maxilla, in one of which 12 medial and lateral roga points and in the other only 6 
medial points were considered as reference points and were compared. 

Materials and methods: Before and after dental casts of 20 patients aged 14 to 
20 years (10 girls and 10 boys) who visited the special dental clinic of Ilam 



University of Medical Sciences and underwent fixed orthodontic treatment 
without tooth extraction, were scanned and Then they entered the Ortho Aid 
software environment. The before and after cassettes of each patient were 
superimposed with two different methods. The first method: using 12 reference 
points (medial and lateral ruga), the second method: 6 reference points (medial 
ruga). These reference points are based on superimposition and the changes and 
displacement of teeth were measured with each of the methods. Finally, the 
effectiveness and accuracy of these two methods to determine the amount of 
teeth movement during orthodontic treatment will be measured and statistically 
analyzed. 

Results: Analysis and comparison of data in two methods was done by one way 
ANOVA test and p-value less than 0.05 was considered significant. The P index 
was reported to be greater than 0.05 for displacements in anteroposterior, 
transverse, and vertical dimensions, and less than 0.05 for most total 
displacements. The deviation from the data standard in the 12-point method is 
less and it seems to be more accurate in the overall displacement of the teeth. 

Conclusion: There is no significant difference in the accuracy of superimposition 
methods in X, Y and Z dimensions, but the 12-point method (medial and lateral 
points to the reference points) is more accurate in moving all the teeth, especially 
in the more posterior teeth. 
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