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Abstract 

 

Background and purpose: Malocclusion which has great hazardous effects on oral function 

seems to have become more prevalent in recent years; therefore, the present study was carried out to 

assess the prevalence of different malocclusions among 13-15 year-old female adolescents in Sari, Iran. 

Materials and methods: This study was conducted in September 2014 to March 2015. A total 

of 485 school girls aged 13-15 were randomly selected from 11 schools to determine the status of their 

occlusion. Students who had previous orthodontic treatment or extraction of any permanent teeth and 

craniofacial syndrome and mixed dentition were excluded from the study. Angle's classification was used 

to describe the type of malocclusion. 

Results: According to the results, only 12% of studied adolescents had normal occlusion, 

whereas 53% had Class I, 19.4% had Class II and ١٥.6 % had Class III malocclusion. 

Conclusion: Class I malocclusion was the most prevalent, while Class III malocclusion was the 

least prevalent among female students in Sari. 
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گزارش كوتاه

  دنداني هاي اكلوژن مال انواع شيوع ميزان بررسي
  ساله 15تا 13 دختران در

  
        1ثبوتي فرهاد

        2نژاد ابراهيمي مهتاب
        1نامدار پرستو
        2بهزادي ياسمن
        2توليم سپيده
  1آرمين مهران

  چكيده
روي سلامت دهـان رو بـه افـزايش     هاي اخير شيوع مال اكلوژن و اثرات پر خطر متعاقب آن بر در دهه :و هدف سابقه
  .پردازد ساله شهر ساري مي 15تا  13در دختران  رو، مطالعه حاضر به بررسي شيوع انواع مال اكلوژن دنداني از اين. بوده است

سـاري بـه   شـهر  منطقـه مختلـف   دو مدرسه  11ساله از  15تا  13دانش آموز دختر  485در اين مطالعه  :ها وشمواد و ر
افرادي كه سـابقه درمـان ارتودنسـي يـا     . به طول انجاميد 1393تا اسفند  1393مطالعه از شهريور . طور تصادفي انتخاب شدند

شـيوع  . هاي كرانيوفاسيال از مطالعه خارج شدند ختلط و ناهنجاريافراد با سيستم دنداني مو اكستركشن دندان دائمي داشتند 
  .بندي انگل تخمين زده شد هاي دنداني در جامعه تحت مطالعه بر اساس طبقه انواع مال اكلوژن

 درصـد  53در  I كه مال اكلوژن كلاس افراد مورد مطالعه يافت شد، در حالي درصد 12اكلوژن نرمال تنها در  :ها يافته
  .افراد مورد مطالعه مشاهده گرديد درصد 6/15در  III مال اكلوژن كلاسو افراد، درصد  4/19در  II مال اكلوژن كلاس افراد،

ساله  15تا 13ترين شيوع را در بين دختران  كم IIIترين شيوع و مال اكلوژن كلاس  بيش Iمال اكلوژن كلاس  :استنتاج
  .شهر ساري دارد

  
  هاي دنداني، شيوع مال اكلوژن: واژه هاي كليدي

  

  مقدمه
هـا   ها و فك مال اكلوژن به رابطه نامناسب بين دندان

هـا در   تـرين ناهنجـاري   گردد كه يكي از شـايع  اطلاق مي
 هاي هاي ارتودنسي با ديسترس آنومالي. هاي اخير است دهه

ــال ضــعيف، فانكشــن نامناســب   ــي، شــرايط پريودنت روان
 عي مشـكلاتي نظيـر  حتـي در مـواق   دهسـتن  مـرتبط جويدن 

 هـاي  ديپ بايت تروماتيك، انسيزورهاي بيرون زده، دندان
 توانند بر طـول  هاي قرار گرفته در كراس مي نهفته يا دندان

افـزايش روز افـزون   بـا   ).1(عمر دنتيشن اثر سوء بگذارنـد 
مال اكلوژن و نيز تاكيـد بـر   علاقه به تعيين و درمان زودتر 

اطلاعات از بيماران بـا سـن    آوري جمع اقدامات پيشگيرانه،
مهـم در  ل ـعوام ـيكي از  .)2(رسد تر سودمند به نظر مي كم

هـاي   تعيـين شـاخص   هـر بيمـاري   ري ازـدرمان و پيشگي ـ
 باشد كه مشكلات مرتبط بـا  اپيدميولوژيك آن بيماري مي

 چنـين  هم )2(اكلوژن دنداني هم از اين قاعده مستثني نيست
ري يا مشكل با توجه به ريزي براي كنترل يك بيما برنامه

 آگاهي از توزيع ،علاوه بر اين. گيرد شيوع آن صورت مي
انواع مال اكلوژن در يك منطقه به ارتودنتيسـت در فهـم   

  يك ادـي و ايجـجغرافياي هـمنطق بهتر مشكلات مردم آن
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ــه ــده كمــك    برنام ــازماندهي ش ــتماتيك وس ــزي سيس ري
در مطالعــات اپيــدميولوژيكي كــه بــه منظــور . نمايــد مــي

انجــام  هــاي ارتودنســي شــناخت مشــكلات و ناهنجــاري
. )1(گـردد  استفاده مي بندي انگل گيرد، عمدتاً از طبقه مي

ها و نقايص آن هنوز هم  رغم نارسايي بندي علي اين طبقه
بنـدي در   دسـته  هـاي  تـرين روش  يكي از بهتـرين و سـاده  

در اين كه شديم آن رو بر از اين. باشد روابط اكلوژني مي
نـواع مـال   مقطعي به تعيين ميزان شيوع ا -مطالعه توصيفي

ساله شهر ساري  15تا  13آموزان دختر  اكلوژن در دانش
  .بپردازيم

  

  مواد و روش ها
تـا  13دختـر   485جامعه مورد بررسي در اين تحقيق 

كـه بـه صـورت     بودنـد ) 1/1±14ميانگين سني (ساله  15
مــدارس راهنمــايي و دبيرســتان دومنطقــه     تصــادفي از

بـا توجـه   حجم نمونـه  . متفاوت شهرساري انتخاب شدند
به شيوع مال اكلوژن در مطالعات مختلـف و مشـورت بـا    

جهــت تعيــين نــوع مــال . آمــار تعيــين گرديــد متخصــص
پرسشـنامه  . بنـدي انگـل اسـتفاده گرديـد     اكلوژن از طبقه

مورد استفاده مشابه پرسشنامه اسـتاندارد موجـود درسـاير    
آمــوزان پــس از  كليــه دانــش .)3-5(مطالعــات معتبــر بــود
اهانه از والدين شان مورد معاينـه قـرار   كسب رضايت آگ

معاينه در نور معمولي و كـافي بـر روي صـندلي    . گرفتند
دو دانشــجوي دندانپزشــكي مناســب در كــلاس توســط  

انجـام  و تحت نظارت متخصص ارتودنسي ديده موزش آ
 شـد  خواسـته  آمـوزان  دانـش  از كه ترتيب اين به. گرفت
 روي را خـود  خلفـي  هاي دندان و داده انجام را بلع عمل
 و اول مــولر موقعيــت بــه توجــه بــا ســپس بگذارنــد، هــم
اطلاعـات   .گرديـد  ثبـت  هـا  آن اكلـوژن  انگل بندي طبقه

اي كه از قبل تهيه شده بـود، ثبـت    مورد نياز در پرسشنامه
بـه دسـت آمـده از     هـاي  پس از پايـان كـار، داده  . گرديد

 SPSSافــزاري  در برنامــه نــرم هكليــه افــراد مــورد مطالعــ
 تعيين درصـد شـيوع  براي  tآزمون و از وارد  )16سخه ن(

  .گرديدها استفاده  مال اكلوژن

  و بحث يافته ها
 دختـران  درصد 12هاي اين مطالعه تنها  بر اساس يافته

 و ساري داراي اكلوژن نرمال بودنـد شهر ساله در  15تا  13
 تـرين  داشتند كه بيش Iمال اكلوژن كلاسها  آن درصد 53

 درمرتبه دوم از نظر شيوع .داد را تشكيل ميرقم ناهنجاري 
درصد  4/19با شيوع II  اكلوژن كلاسها، مال  ناهنجاري

ــه دســت آكــه مشــابه  قــرار گرفــت ســاير  مــده درآمــار ب
چنـين در   هـم  .)3-6(به جز شـهر اصـفهان اسـت    مطالعات

از افراد مورد مطالعه اورجـت   درصد 9/36مطالعه ما تنها 
هـاي   اصله افقي لبه انسيزال دنداناورجت ف .نرمال داشتند

در موقعيت بسـته فكـين اسـت كـه در      قدامي بالا و پايين
 1/26 چنـين  هـم  )1(مترمـي باشـد   ميلي 2تا  1حالت طبيعي 

 درصــد 35اورجــت افــزايش يافتــه،  افــراد داراي درصــد
اورجـت  داراي  درصـد  2اورجت كاهش يافتـه و  داراي 

از  درصــد 5/36از نظــر اوربايــت فقــط . بودنــدمعكــوس 
 ،اوربايت افزايش يافته درصد 7/30 و ها نرمال بودند نمونه

بايت عميـق   درصد 4كاهش يافته،  اوربايت درصد 5/23
 درصــد 75تقريبــا . بايــت بازشــده داشــتند درصــد 3/5و 

داراي كراودينگ در اينسايزورهاي بـالا و  آموزان  دانش
دي نفر به صـورت مـادرزا   7از بين نمونه ها  .پايين بودند

هاي غايـب   نهايي دندان ييددندان هاي غايب داشتند و تا
يكـي   .با بررسي راديو گرافي پانوراميك صورت گرفت

ترين مشكلاتي كه در زمينه بررسـي اپيـدميولوژي    از مهم
مــال اكلــوژن وجــود دارد، مقايســه نتــايج حاصــل از      

 هاي آمـاري،  تفاوت در روش .باشد مطالعات مختلف مي
هاي مختلـف تشـخيص از عمـده     لاكها و م حجم نمونه

ــات      ــين تحقيق ــه ب ــار مقايس ــه از اعتب ــتند ك ــايلي هس مس
 12ميــزان اكلــوژن نرمــال در ايــن مطالعــه  )2(كاهنــد مــي

ــود  درصــد ــه دســت آمــده در نيشــابور   كــهب ــايج ب ــا نت ب
شـهرهاي  مطالعـات   نتـايج نسـبت بـه    همخواني دارد ولي

در  .)3-5(باشد تر مي به مراتب كماصفهان، شيراز و تهران 
ترين شيوع را داشت  بيش I مطالعه ما مال اكلوژن كلاس

كه با نتايج گزارش شده توسط ساير محققـين همخـواني   
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 53در شهر ساري  Iمال اكلوژن كلاس شيوع . )2-6(رددا
بـا نتـايج بـه دسـت     مشـابه   تقريباًمد كه آبه دست  درصد

 و) 7 ،6 ،3(اسـت  تبريز و تهـران  ،نيشابورشهرهاي مده در آ
بــه مراتــب  )4(درصــد 8/41 بــا ميــزان شــيوع اصــفهان از

 )5(باشد تر مي كم درصد 6/61تر و از شيراز با شيوع  بيش
درصد  6/15در اين تحقيق  III كلاس شيوع مال اكلوژن

 زتبريومده در تهران آدست ه نتايج ب ه مد كه بآه دست ب
 و نيشابور ،ن از شهرهاي شيرازآنزديك است ولي ميزان 

درصـد   1/17بـا شـيوع   ز شـهر تبري ـ از  و تـر  ن بـيش اصفها
و سـاير   بـا توجـه بـه نتـايج ايـن مطالعـه       )4- 7(تـر اسـت   كم

مـال   گـردد كـه شـيوع    مطالعات بررسي شده مشخص مـي 
ــا    ــهرهاي مختلــف ب ــايي و ش ــواحي جغرافي ــوژن درن اكل

 احتمــالاً كــه ايــن اخــتلافد باشــ مــييكــديگر متفــاوت 

نـژادي در   هـاي قـومي و   تفـاوت به دليل وجـود  تواند  مي
رو داراي  مسلما مطالعـه پـيش   .مختلف باشداقليمي نواحي 

است كه بهتر اسـت در مطالعـات بعـدي     هايي محدوديت
مطالعـه حاضـر يـك مطالعـه     . تلاش شودها  براي رفع آن

مقطعي است كه با حجم نمونه مشـخص روي   -توصيفي
در مطالعات آينـده  لذا  ،دختران در شهر ساري انجام شد

نمونـه شـامل هـر دو    انتخاب حجم بزرگتري از  با توان مي
از ساير شهرهاي استان مازندران ) پسران و دختران(جنسيت 

  .تري دست يافت به ارزيابي جامع
 ساير با مشابهدر پايان مي توان نتيجه گيري كرد كه 

ــات، ــن در مطالع ــه اي ــز مطالع ــال ني ــوژن م  I كــلاس اكل
 در را شـيوع  ترين كم III كلاس اكلوژن مال و ترين بيش
  .بودند دارا ها اكلوژن مال ميان
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