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 بررسی تکامل دندانی با استفاده از رادیوگرافی پانورامیک بر اساس جدول نولا 

 در شهر بابل سالگی 14تا  8در سنین 

 
 1منوچهر رحمتی کامل 

 1اله آرشولی 

 2احسان موعودی 

 1مهدی روادگر 

 3فرشیوا الوندی 

 4پوررضا قربانی 

 1فاطمه مجدزاده 
 

 چکیده
 

های کودکان است و در ها، قسمتی از تشخیص و درمان بیماریارزیابی صحیح مراحل تکامل دندان :مقدمه
سن دندانی در کودکان، روش نولا  تعیین های رادیولوژی برایپزشکی قانونی نیز کاربرد دارد. در بین روشدندان

که غالباً  است ریکایی به دست آمدهمآاگرچه استانداردهای نولا از روی جمعیت  .در این مطالعه ترجیح داده شد
 اساس های دیگر مناسب نیست. هدف این مطالعه، بررسی سن کرونولوژیکی و سن دندانی بربرای جمعیت

 . بود بابل شهر سال 14-8نولا در کودکان  تکنیک تشخیصی

رادیوگرافی  420تکامل دندانی توسط مراحل نولا بر روی  تحلیلی، -ی مقطعی از نوع توصیفیدر این مطالعه ها:مواد و روش
، بررسی شد. بودسال  14تا  8بدون نقایص تکاملی، که مربوط به کودکان با سنین در شهر بابل  پانورامیک
دندان در هر  32 سنجنسی قرار گرفتند.  -زیرگروه سنی 14اساس جنسیت و سن کرونولوژیکی، در  کودکان بر

 SPSSافزار ها در نرمداده ی. همهتخمین زده شدمتخصص  2توسط  ،احل تکاملی جدول نولااساس مر فرد، بر
 (.α=  05/0) آنالیز شدند Paired t-test آزمون و توسط 16ی نسخه

رود تر است و هرچه سن بالاتر میکودکان مذکر نسبت به مؤنث به نولا نزدیک یسن دندان ،در این مطالعه :هايافته
ها میانگین تقریباً در تمام دندان .(p value > 05/0) شودهای این مطالعه به مقادیر نولا بیشتر میدادهنزدیکی 

 (. p value > 05/0) تر به دست آمده استسن دندانی گروه مذکر نسبت به مؤنث پایین

برای کاربرد در  ،اندمریکایی به دست آمدهآاستانداردهای موجود در جدول نولا که بر اساس سن دندانی کودکان  :یریگجهینت
 نیاز به ایجاد تغییراتی در روش نولا و به کار بردن استانداردهای تکاملی جدید دارد.  شهر بابلجمعیت کودکان 

 .، رادیوگرافی پانورامیکتکنیک تشخیصی ،تعیین سن :هاواژه دیکل
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 انو همکار منوچهر رحمتی کامل شهر بابلبررسی تکامل دندانی بر اساس جدول نولا در 

 مقدمه

ی ای از وقایعالعادهتوالی عجیب و خارق ،رشد فیزیکی انسان

است که یک سلول را به یک فرد بالغ پیچیده تبدیل 

امل اساس میزان تک یک برژمفهوم سن فیزیولو(. 1) سازدمی

برای  (.2) های مختلف بافتی بدن متفاوت استسیستم

های تخمین سن افراد زنده و تعیین فیزیکال بدن فرد، روش

استفاده از تصاویر  مانندای در دسترس هستند عمده

 دست، مفاصل استرنوکلاویکولار، چرادیوگرافی اسکلت م

های دراز، بررسی خصوصیات ثانویه جنسی و استخوان

ترین ساده ،های رادیوگرافیکه روش (3، 2) هاتکامل دندان

و  های هیستولوژیکالترین روش در مقایسه با روشو ارزان

تعیین سن (. 5، 4) بیوشیمیایی، برای تشخیص سن هستند

 ددار دندانی هم برای افراد زنده و هم برای اجساد کاربرد

گیری است: یکی طریق قابل اندازه 2تکامل دندانی از  (.6)

ها و دیگری میزان کلسیفیکاسیون رویش دنداناز طریق 

 .(7) هاآن

کلسیفیکاسیون دندانی به میزان زیادی تحت تأثیر 

کامل به همین دلیل الگوهای متفاوتی در ت (،8) ژنتیک است

 های مختلف و نژادهای گوناگون دیدهدندانی بین جمعیت

ها بهتر از روش . ارزیابی کلسیفیکاسیون دندان(9) شودمی

. چون زمان رویش (10) هاستان رویش کلینیکی دندانزم

 ضا،ففقدان  انندها هم تحت تأثیر فاکتورهای موضعی مدندان

های شیری، زود از دست رفتن و یا کشیدن دندان

و هم تحت تأثیر  (9، 7) کراودینگ و پوسیدگی است

. (10) گیردتغذیه قرار میوء س انندفاکتورهای سیستمیک م

 ،یوناساس میزان کلسیفیکاس ن سن دندانی بربنابراین تعیی

 .(2) ترین روش ارزیابی سن دندانی استترین و صحیحدقیق

ابی وسعت مینرالیزاسیون دندان، از روی ظهور نقاط یارز

رادیواپک قابل مشاهده قبل از کلسیفیکاسیون دندان تا بسته 

. این (11) گیرددندان صورت می یپکس ریشهآشدن 

اپیکال یا پانورامیک به های پریادیوگرافیاطلاعات از ر

های مختلف برای تعیین آید. امروزه تعدادی روشدست می

تکامل دندانی در دسترس است. بیشترین دقت در تعیین 

مراحل مینرالیزاسیون هر دندان یا هر گروه دندانی توسط 

به دست ( 13( و نولا و همکاران )12دمیرجان و همکاران )

 آمده است. 

 کندرا آنالیز می dentitionسیستمی است که کل  ،ولان

اس اس دار زمان رویش بر. بهترین روش برای تخمین معنی(2)

ح طر 1960مراحل تشکیل دندان است که توسط نولا در سال 

از  ،مرحله 10تکامل هر دندان را به  ،. نولا(13)شده است 

 : (1شکل ) دندانی تا تکمیل ریشه تقسیم کرد یتشکیل حفره

: حضور 1 یصفر: عدم وجود کریپت، مرحله یمرحله

: 3ی : کلسیفیکاسیون اولیه، مرحله2 یکریپت، مرحله

 ،دان: تکمیل از تاج دن4 یمرحله، از تاج دندان 3/1تکمیل 

: کامل شدن 6 یمرحله، شود: تاج تقریباً کامل می5 یمرحله

ه تشکیل ریش تاج دندان که در این مرحله با تکمیل تاج،

 یمرحله ،گیردآغاز شده و دندان در روند رویشی قرار می

از  3/2: تکمیل 8 یمرحله ،دندان یاز ریشه 3/1: تکمیل 7

ها از داخل دندان که در این مرحله اغلب دندان یریشه

کامل  : ریشه تقریبا9ً یمرحله ،آیندکرست آلوئول بیرون می

 پکس کانالآ: بسته شدن 10 یمرحله ،پکس بازآشود با می

 (.9) ریشه

ی تکاملی را برای نولا سن میانگین برای هر مرحله

 تعیین نمود. 3و  2پسران و دختران مطابق شکل 
 

 
: دیاگرام مراحل تکامل دندان بر اساس مراحل نولا 1شکل 

(13) 
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 (13)در پسران  دایمی هایتکامل دندان یمرحله هر برای میانگین : سن2 شکل

 

 
 ( 13) دختران در دایمی هایتکامل دندان یهر مرحله یبرا یانگینسن م :3 شکل

 

 در نقاط یمطالعات با ارزیابی جدول نولا، در رابطه

 (2) و همکارانه است: بریفا جهان انجام شد مختلف

سال را بر  11-4بیمار با سنین  120رادیوگرافی پانورامیک 

مالتس بررسی  در ایمدرسه کودکاناساس جدول نولا روی 

ها تفاوت چندانی بین . آننمودندنتایج را با نولا مقایسه  و کردند

تفاوت  اما ،مدرسه نیافتنددر سن دنتال و کرونولوژیکی پسران 

واضحی در جمعیت دختران دیده شد و نتیجه گرفتند که 

های موجود در تکامل دنتال جداول نولا باید با توجه به تفاوت

 برای کاربرد در این جمعیت اصلاح شود.  ،جمعیت مالتس

، روش 2012ر ترکیه در سال ی انجام شده ددر مطالعه

نولا، سن دندانی را در این جمعیت کمتر از مقدار واقعی 

(. در مقابل، تفاوت بین سن دندانی تخمینی به 14تخمین زد )

ای که ساچان و روش نولا و سن دندانی حقیقی در مطالعه

( در هند انجام دادند، از لحاظ آماری غیر قابل 15همکاران )
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 انو همکار منوچهر رحمتی کامل شهر بابلبررسی تکامل دندانی بر اساس جدول نولا در 

دیگر، کاربرد این روش در کشور مالزی توجه بود. از طرف 

جهت تخمین سن این جمعیت، دارای تخمین بیش از مقدار 

 (.16واقعی بود )

حاضر، روش نولا به عنوان سیستم تعیین  یدر مطالعه

جایی که اطلاعات دنتال ترجیح داده شده است. از آن نس

کمی مرتبط با تکامل دندانی جمعیت ایرانی در دسترس 

شکی قانونی و زکاربرد فراوانی در پ ،عین حالاست و در 

مهم  ینین رابطهچاهداف تحقیقاتی و کلینیکی دارند و هم

آن با زمان درمان ارتودنسی، این مطالعه سعی در بررسی 

تا بتوانیم  ،اطلاعات جدول نولا برای جمعیت ایرانی دارد

بینی کنیم ها را با دقت بالاتری پیشحدود سن رویشی دندان

 تر شود.های ارتودنسی دقیقزمان شروع درمان ،ر نتیجهو د

ی ی صفر در این مطالعه، همخوانی سن دندانی نمونهفرضیه

 بینی نولا بود.جمعیت با جداول پیش

 

 هاو روش مواد

عدد  420 تحلیلی، -ی مقطعی از نوع توصیفیدر این مطالعه

مؤنث بیمار  210رادیوگرافی پانورامیک دیجیتال، مربوط به 

 1393در سال  سال که 14تا  8بیمار مذکر بین سنین  210و 

مراجعه  شهر بابل رادیولوژی فک و صورت هایبه کلینیک

گیری ها به روش نمونهانتخاب شدند. نمونه ه بودند،کرد

هایی که انتخاب شدند آوری شدند. رادیوگرافیآسان جمع

های ندنداشفاف و فاقد هایپودونشیا، آپلازی، میسینگ، 

های متعدد های دندانی و پوسیدگیو پوسیدگی اضافی

می حاکی از این که کودک قبلاً تحت یدندانی بودند و علا

تحلیل واضح ریشه،  ماننددرمان ارتودنسی قرار گرفته است 

 های انتخابی وجود نداشت. در رادیوگرافی

گروه قرار اساس سن و جنس در چندین زیر اطلاعات بر

جنسی  -زیرگروه سنی 14اساس سن و جنسیت به  گرفتند. بر

، تقسیم شدند. سن بودنمونه  30گروه شامل که هر زیر

کرونولوژیکی هر فرد با کاستن تاریخ تولد او از تاریخی که 

صورت که اگر سنرادیوگرافی تهیه شد، به دست آمد. به این

در  ،سال باشد 8سال بیشتر باشد و کمتر یا برابر  7فرد از  

سال قرار گرفت و به همین ترتیب اگر سن از  8زیرگروه سنی 

در زیرگروه  ،سال باشد 9تر یا برابر سال بیشتر و کوچک 8

سال قرار گرفت و ... رادیوگرافی پانورامیک دیجیتال  9سنی 

پیکسل(  900با  1440هر بیمار، روی مانیتور )با مشخصات 

 یاولیه متخصص ارتودنسی بررسی شد. تصویر 2توسط 

افزار رادیوگرافی پانورامیک دیجیتال توسط نرم

(DIGORA™ Optime)  با مشخصاتcontrast  50و% 

brightness و enhancement  ( 15)وExpo تنظیم شد 

اساس  بر ،عیت تکاملی هر دندان در هر گروه سنیض. و(15)

 نولا ارزیابی گردید.  یگانهمراحل ده

به صورت  intra-observerخطای  یبرای محاسبه

 یرادیوگرافی پانورامیک انتخاب و به فاصله 20اتفاقی، 

هفته توسط همان افراد قبلی، تکامل دندانی دوباره  2حداقل 

 ارزیابی شد. 

اساس مراحل نولا  ها بردر هر رادیوگرافی، تکامل دندان

گریدبندی شدند و سپس میانگین سن تکاملی هر  (1)شکل 

توسط  (2و  1)جدول  ا جداول نولادندان برای مقایسه ب

 version 16, SPSS) 16ی نسخه SPSSافزار آماری نرم

Inc., Chicago, IL )های و با آزمونPaired t-test  مورد

-intraارزیابی قرار گرفت. برای به دست آوردن خطای 

observer از ICC (Intra- class Correlation 

Coefficient)  .دار در نظر سطح آماری، معنیاستفاده شد

 (.p value < 05/0گرفته شد )

 

 هاافتهی

سال،  14تا  8ها در سنین مختلف بین میانگین سن دندان

ی آن با سن میانگین در هر بر اساس مراحل نولا و مقایسه

( به 2و  1ی تکامل، بر اساس جداول نولا )جدول مرحله

میانگین اند. تفکیک جنس مذکر و مؤنث آورده شده

ی آورده شده در جداول، برای هر دندان میانگین مرحله

 . باشدتکاملی دندان راست و چپ مورد نظر می
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تکامل بر اساس جداول  یمرحله هر در میانگین سن نولا و مراحل اساس بر سال 14 تا 8 بین افراد در هاسن دندان یانگینم :1 جدول

 آنها یمقایسه و نولا در جنس مذکر

 
(05/0 > p valueتفاوت از لحاظ آماری معنی :)دار است 

U: Upper arch 
L: Lower arch 

 

تکامل  یمرحله هر در میانگین سن آن با یمقایسه نولا و مراحل اساس بر سال 14 تا 8 بین افراد در هاسن دندان یانگینم :2 جدول

 بر اساس جداول نولا در جنس مؤنث

 
U: Upper arch 
 L: Lower arch 

 

های نولا صورت با داده ،حاضر یهای مطالعهداده یمقایسه

تقریباً در تمام سنین، سن میانگین  به جز چند استثنا گرفت و

های مذکر و حاضر چه در گروه یهای مطالعهها در دادهدندان

 .باشدهای نولا میتر از دادهچه در مؤنث پایین

های همچنین به منظور بررسی تکامل دندانی بین دندان

راست و  یبالا 2راست و چپ، به صورت تصادفی دندان 

همانطور که  ،داده باهم مقایسه کردیم 420 یچپ را در همه

اشتیم از لحاظ آماری سیر ها انتظار ددر مورد تمامی دندان

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.sid.ir


 

 

 96 1396 بهار، 1، شماره 13پزشکی اصفهان، دوره مجله دانشکده دندان 

 انو همکار منوچهر رحمتی کامل شهر بابلبررسی تکامل دندانی بر اساس جدول نولا در 

 داری باهم ندارندها هیچ تفاوت معنیتکاملی آن

(909  =p value ،99/0  =R2 Linear) . 

 ICCاز  intra-examinerبرای به دست آوردن خطای 

ها مشاهده استفاده شد که مطابقت بسیار نزدیکی بین یافته

ها در و اختلاف میانگین داده (ICC=  5/99)درصد  شد

 به دست آمد. 02/0 ،دوم یاول با مشاهده یمشاهده

 

 بحث

های نولا صورت با داده ،حاضر یهای مطالعهداده یمقایسه

ها در و تقریباً در تمام سنین، سن میانگین دندان هگرفت

های مذکر و چه در چه در گروه ،حاضر یهای مطالعهداده

حاضر روش  یهدر مطالع. بودهای نولا تر از دادهمؤنث پایین

نولا به عنوان سیستم تعیین سن دندانی ترجیح داده شده 

ساله  14تا  8کودک  420است، که به بررسی تکامل دندانی 

در ایران به تفکیک سن و جنس با استفاده از رادیوگرافی 

جایی که اطلاعات کمی مرتبط ایم. از آنپانورامیک پرداخته

سترس است و در عین با تکامل دندانی جمعیت ایرانی در د

کاربرد فراوانی در پزشکی قانونی و اهداف تحقیقاتی  ،حال

و کلینیکی دارند، ما را بر آن داشت که این مطالعه را با 

هدف بررسی اطلاعات جدول نولا روی جمعیت ایرانی و 

ها با دقت بالاتر، انجام دهیم تعیین حدود سن رویشی دندان

سن دندانی در این  و یکسری اطلاعات اولیه در مورد

های نولا چه میزان برای و ببینیم داده دهجمعیت به دست آور

 ارزیابی سنی کودکان ایرانی کاربردی است. 

حاضر، با توجه به این که بین مقادیر  یدر مطالعه

داری به دست نیامد، تفاوت معنی ،های راست و چپدندان

راست و چپ های ما نیز مانند جدول نولا از میانگین دندان

. در این مطالعه تقریباً در اکثر سنین، به غیر ایماستفاده کرده

های نولا تر از دادهاز چند استثنا، سن میانگین دندانی پایین

( و برزیل 14بود. این نتایج با مطالعات انجام شده در ترکیه )

 ( مطابقت داشت.17)

 رب 2000در سال ( 4) و همکاران ی بلانوسمطالعه اما در

 ،رادیوگرافی پانورامیک با استفاده از روش نولا 374روی 

ترین تخمین دقیق ،در اغلب افراد این نتیجه به دست آمد که

در تعیین سن کرونولوژیکی، تخمین سنی دختران و پسران 

ی توماس است و کاملاً همراستا با نتایج مطالعه سال 10زیر 

محققان  .لی بوداغپرت و ( در نژاد اسپانیایی18و همکاران )

تخمین دقیقی از سن اند که روش نولا، مذکور ذکر کرده

این (. 18)کودکی در ابتداو انتهای دوران کودکی می باشد 

 ی حاضرتفاوت در نتایج به دست آمده نسبت به مطالعه

، نژادی و شرایط سنی شرایط تواند به علت تفاوت درمی

 مورد بررسی باشد.  هایای گروهتغذیه

سن دندانی  ،هاتقریباً در تمام دندان حاضر یمطالعهدر 

تر به دست آمده گروه مذکر نسبت به گروه مؤنث پایین

 در سال (2) و همکاران بریفا ای کهدر مطالعه امااست، 

ها، سن گروه های آندر تمامی داده ،انجام دادند 2005

ها، بالاتر به دست آمد و این با مذکر نسبت به مؤنث

سن تکامل دندانی  وآمده  دیگرکه در مقالات  هاییگزارش

و ( 17، 15، 7) بودمتناقض  اندتر از زنان قرار دادهمردان را پایین

این تفاوت . باشدما نیز می یهای مطالعهنیز در تناقض با یافته

تواند به علت تفاوت در سنین مورد بررسی و نیز تفاوت در می

 ژنتیک بر روی آن باشد.  های مورد مطالعه و اثرجمعیت

تواند مستقیماً و این مطالعه نشان داد که جدول نولا نمی

 این گروه از گونه تغییری برای تخمین سنبدون اعمال هیچ

طور که بسیاری از مقالات و به کار رود، همانایرانی کودکان 

(. از 19، 7اند )هدیگر نیز به همین نتیجه رسید هایگزارش

ین پژوهش این بود که مطالعه در یک شهر های امحدودیت

ی زمانی کوتاه انجام شده بود و کل ایران و در یک بازه

کودکان این شهر را در بر نگرفته و صرفاً منحصر به افراد 

های این شهر بوده است. پیشنهاد مراجعه کننده به کلینیک

گیری به صورتی باشد که با شود که در مطالعات آتی، نمونهمی

یت اصول اخلاقی، نمایندگان واقعی جمعیت را در برگرفته رعا

و در نقاط مختلف ایران این بررسی انجام شود و پس از ارزیابی 

 کرد.د ایرانی ایجامطابق با جمعیت کلی، جدولی جدید 
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 گیرینتیجه

استانداردهای موجود در جدول نولا که بر اساس سن دندانی 

برای کاربرد در جمعیت  ،اندمریکایی به دست آمدهآکودکان 

کودکان ایرانی نیاز به ایجاد تغییراتی در روش نولا و به 

  کاربردن جداول جدید با استانداردهای تکاملی جدید دارد.
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Abstract 
 

Introduction: Precise evaluation of dental developmental stages is a part of diagnosis and treatment 

of children's diseases and is also used in forensic dentistry. Of radiological methods to 

estimate dental age in children, Nolla's method was preferred in the present study. 

However, Nolla’s standards have been derived from the American population and 

may not be applicable to other populations. The aim of this study was to determine 

chronological and dental ages based on diagnostic technique of Nolla in a group of 

Iranian children in Babol, aged 8 to 14 years.   

Materials  

& Methods: 

In this descriptive/analytical cross-sectional study, dental development was evaluated 

based on Nolla’s method on 420 panoramic radiographic images of children aged 8‒

years without any developmental anomalies. The children were assigned to 14 groups 

based on sex and chronological age. The dental ages of 32 teeth in each case were 

estimated by two specialists based on Nolla's developmental stages. Data were 

analyzed with SPSS 16 using paired t-test (α = 0.05). 

Results: In this study the dental ages of males were closer to those depicted by Nolla compared 

to females and with aging the derived data became more consistent with Nolla’s 

estimates (p value > 0.05). Nearly in all the teeth, the mean dental age of males was 

lower than that of females (p value > 0.05). 

Conclusion: The standards of Nolla on American children need some modifications and new 

standards to be used for children in Babol, Iran. 

Key words: Age determination, Diagnostic techniques, Panoramic radiograph. 
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