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  9911دوم شهریور  ی /هفته285 ی /شمارهمو هشت  سال سی دانشکده پزشکی اصفهانمجله 
 01/6/0311تاریخ چاپ:  5/5/0311تاریخ پذیرش:  01/3/0311تاریخ دریافت: 

  
 در مخروطی ی اشعه با ای رایانه نگاری مقطع و پانورامیک رادیوگرافی در سطح واحد در دز میانگین ی مقایسه

 یزد استان در کودکان و بزرگسالان سنی گروه دو

 
 3زارع حسین محمد ،1امیدی رضا ،2طلب علم سهیل ،1زمانی حامد

 
 

‌چکیده

 Cone beam computed tomography) یمخروط ی‌اشعه با یا انهیرا ینگار مقطع یوگرافیراد و( Panoramic) کیپانورام شامل یوگرافیراد روش دو مقدمه:

 دو یبرا روش دو نیا در( DAP ای Dose-area product) سطح در شده جادیا دز نیانگیم مطالعه، این در. دارد یفراوان کاربرد یدندان یرادیولوژ در (CBCT ای
 .شد سهیمقا سال 5-01 نیسن کودکان و بزرگسالان یسن گروه

 علوم دانشگاه به وابسته مراکز در CBCT یربرداریتصو ستمیس کی و کیپانورام یربرداریتصو ستمیس 7 در ماریب 150 اطلاعات ،یتجرب ی‌مطالعه نیا در ها: روش

 .دیگرد یابیارز شده، دیق یسن گروه دو در اسکن یهاریمتغ ریسا و DAP شامل یاطلاعات مار،یب هر یبرا. گرفت قرار یبررس مورد( زدی)استان  یصدوق دیشه یپزشک

 و 11/10 ± 17/6 برابـــــر ترتیـــــب بـــــه بزرگسالان یسن گروه در CBCT و پانورامیـــــک یهـا آزمون دربه دست آمده  DAP مقدار نیانگیم ها: یافته

 به مترمربع یسانت/یگر یلیم 1/663 ± 1/1 و 1/55 ± 5/03 بیترت به سال 5-01 کودکان یسن گروه در مقدار نیا. بود مربع متر یسانت/یگر یلیم 81/131 ± 16/8
 از شتریب برابر 01 یبیتقرطور  به کودکان، یسن گروه در و برابر 1 یبیتقرطور  به بزرگسالان یسن گروه در CBCT ی‌تهیمدال در DAP مقدار نیانگیم .آمد دست
 (.P < 151/1) بود کودکان از شتریب یدار یمعن نسبت به بزرگسالان یسن گروه در مقدار نیا ن،یهمچن. شد گزارش کیپانورام

 در ژهیو به روش نیا از ناشى DAP مقدار ک،یپانورام به نسبت CBCT در بالاتر تابش شرایط و( شکل مخروطی تابش) تر وسیع تابش دلیل به گیری: نتیجه

 .است لازم CBCT درخواست هنگام در پزشکان یسو از یکاف توجه ن،یبنابرا. بود شتریب کودکان

 کودکان بزرگسالان؛ ؛یپرتو دز ک؛یپانورام یوگرافیراد ؛یمخروط ی‌اشعه با یا انهیرا ینگار مقطع یوگرافیراد واژگان کلیدی:

 
 ینگار و مقطع کیپانورام یوگرافیدز در واحد سطح در راد نیانگیم ی سهیمقا .نی، زارع محمد حسرضا یدی، املیسه طلب علم، حامد یزمان ارجاع:

 .163-168 (:581) 38؛ 0311مجله دانشکده پزشکی اصفهان  .زدیبزرگسالان و کودکان در استان  یدر دو گروه سن یمخروط ی با اشعه یا انهیرا

 

 مقدمه

 یپزشکک  یصیتشخ در یفراوان یایمزا و کاربرد کسیا ی‌اشعه چه، اگر

 ریک غ منکاب   از مردم یریپرتوگ زانیم نیشتریب ها، گزارش طبق اما دارد،

 (.1-3) باشد یم یپزشک یصیتشخ یها شیآزما از یناش ،یعیطب

و  یپزشککک در دنککدان یا طککور گرککترد  هبکک کککس،یا ی‌از اشککعه

 گکزارش  حرک   بکر شکود.   یفک و صورت اسکتااد  مک   یربرداریتصو

  یاتمکک تشعشککعات راتیتکک   مککورد در ملکک  سککازمان یعلمکک ی‌تککهیکم

(United Nations Scientific Committee on the Effect of Atomic Radiation 

 نیتکککر متکککداو  از یککککی دهکککان یوگرافیکککراد ،(UNSCEAR ایککک

 .(4) است بود  0222 سا  در شد  انجام یها یوگرافیراد

 کیک پانورام یوگرافیک راد دهکان،  یوگرافیک راد در روش نیتر جیرا

(Panoramic )ی‌اشککعه بککا یا انککهیرا ینگککار مقطکک  یوگرافیککراد و 

( CBCT ایکک Cone beam computed tomography) یمخروطکک

 آن، در که است یبعد سه یربرداریتصو روش کی ،CBCT. باشد یم

 ریتصاو. (5) باشد یم یمخروط و واگرا صورت به کسیا یپرتو دسته

 هکا   دندان تمام از یبعد دو صورت به کیپانورام یوگرافیراد روش در
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 سکر  دهان، رینظ یمهم یها اندام ،یصیتشخ یها روش نیا در. باشد یم

 بکه  منجکر  توانکد  یمک  ککه  ردیک گ یمک  قکرار  تکابش  تحکت  ماریب گردن و

 سنجش ن،یبنابرا. (6-7) دشو یسرطان یها سلو  دیتول و ها یناهنجار

 .رسد یم نظر به یضرور مارانیب به د یرس دز

 کیپانورام یوگرافیراد در دز یریگ انداز  یرهایمتغ نیتر مهم از

( DAP ای Dose-area product) سطح در شد  جادیا دز CBCT و

 . (8-9) دارد مککارانیب یافتیک در دز نیکی تع در یمهک  نقکش  ککه  اسکت 

DAP، در تکابش  زانیک م یخروجک  انگریب که است تابش از یشاخص 

 مترمربک   یسکانت /یگکر  یلک یم واحکد  با و باشد یم یوگرافیراد دستگا 

 بکه  یصک یتشخ یولکو  یدر راد شکاخ   نیک ا. شکود  یم داد  شینما

 در معکر  قکرار گکرفتن    زمکان  ،(mA) وبیک ت انیمانند جر یعوامل

(Scan time )ولتا  و (KVp) (9) دارد یبرتگ . 

 حااظکت  یالمللک  نیب ونیریکم شنهادیپ اساس بر که ییجا آن از

 International Committee Radiological Protection) یپرتو

 منکاطق  در یصک یتشخ یدهک  تابش ریمقاد آوردن دست به( ICRPیا 

 نیک ا انجکام  از هکد   ،(12-11) باشکد  یمک  مهکم  ییایجغراف مختلف

 بزرگرالان یسن گرو  دو در DAP زانیم ی‌رهیمقا و نییتع مطالعه،

 و کیککپانورام یوگرافیککراد روش دو یبککرا سککا  5-12 کودکککان و

CBCT بود زدی استان در دندان یوگرافیراد مراکز در. 

 

 ها روش

 مرککز  7 در CBCT دستگا  1 و کیپانورام دستگا  7 ،یبررس نیا در

 بودند، بالا یآمار ی جامعه یدارا که یخصوص و یدولت یربرداریتصو

 شکام   مکار، یب 051 اطلاعکات  و( 1 جکدو  ) گرفت قرار یبررس مورد

DAP اکرکوو ر  زمان وب،یت انیجر رینظ یده تابش یرهایمتغ ریسا و 

  رککککتمیس از مککککارانیب جککککنس و سککککن ن،یهمچنکککک و ولتککککا  و

MARCO PACS member (PACS ) دیگرد یآور جم . 

 کیک پانورام یهکا  دستگا  DAP مقدار صحت از نانیاطم منظور به

، PTW Diamentor m4) متککرDAP از مراکککز، یتمککام CBCT و

  هیککک انو اسکککتاندارد یمتکککریدز شکککگا یآزما توسککک  ککککه( آلمکککان

(Secondary Standards Dosimetry Laboratories  یککاSSDL) 

 .  شد استااد  بود، شد  بر یکال

 1 شک  طبق متر DAP ،یوگرافیراد یها رتمیس یمتریدز منظور به

  یشرا با یمتریدز. گرفت قرار یوگرافیراد یها رتمیس وبیت یرو بر

 انتخکاب . گرفکت  صکورت  هکا  آن ابیغ در و مارانیب یواقع یده تابش

 طبکق  یمتکر یدز مشخصات ریسا و لدیف ی انداز  ،یده تابش یهامتغیر

 . (10-13) شد انجام قب  مطالعات

 

 
 متر DAP متریدز یگذار یجا ی نحوه. 1شکل 

 

 DAP توسک   DAP ریمقاد یریگ انداز  از حاص  جینتا ی رهیمقا

  از کمتکر  اختلا  ی دهند  نشان ی،ربرداریتصو رتمیس شگرینما و متر

 یالمللک  نیبک  سکازمان  یها هیتوص طبق ،خطا زانیم نیا که بوددرصد  5

 (IAEAیا  International Atomic Energy Agencyی )اتم یانر 

 هکر  در شد  داد  شینما DAP ،نیبنابرا. (14) است یپوش چشم قاب 

  .بود قبو  قاب  CBCT و کیپانورام یربرداریتصو رتمیس دو

 

 Cone beam computed tomography (CBCT) و کیپانورام یوگرافیراد ستمیس مشخصات. 1جدول 

 ی بیشینه نوع ستمیس

 ولتاژ

 متر یلی)م ونیلتراسیف

 (ومینیآلوم

 مدل دکنندهیتول شرکت نصب سال الیسر شماره

 KPP 963891 2818 Planmeca-Finland PM2002C 5/2 88 تالیجید کیپانورام
 KPP 17060157 2818 Planmeca-Finland Promax 3D 5/2 84 تالیجید
 KPP 8N81333 2818 Planmeca-Finland Promax 3D 5/2 84 تالیجید
 KPP 18110225 2819 Planmeca-Finland Promax 3D 5/2 84 تالیجید
 PRP 0135818 2814 Toshiba-Japan Ray Scan α-SC 6/2 188 تالیجید
 Soredex-Finland Soredex 2811 9103723 7/2 85 تالیجید
 RTH 110916 2812 Planmeca-Finland Promax XC 5/2 88 تالیجید

CBCT 5/2 84 تالیجید TPP 0900170 2889 Finland PROMAX 3D 
CBCT: Cone beam computed tomography 
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  روش دو در سال 5-11 کودکان و بزرگسالان یسن گروه دو در یبدن ی توده شاخص و قد وزن، سن، نیانگیم. 2جدول 

 Cone beam computed tomography (CBCT) و کیپانورام

 CBCT کیپانورام مارانیاطلاعات ب

 (n=  03) کودکان ( n=  141) بزرگسال (n=  03) کودکان (n=  03) بزرگسال

 38/9 ± 26/1 88/37 ± 17/12  17/9 ± 66/1 95/37 ± 28/18 )سال( سن
 88/35 ± 88/14 88/69 ± 88/14 88/39 ± 88/16 88/78 ± 88/19 (لوگرمیکوزن )

 88/136 ± 88/7 88/175 ± 88/8 88/139 ± 88/12  88/178 ± 88/9 (متر یسانتقد )
 88/19 ± 88/7 88/22 ± 88/4 88/28 ± 88/5 88/24 ± 88/6 (مترمربع/لوگرمیکی بدنی ) شاخص توده

CBCT: Cone beam computed tomography 

 

 از آمکد   دسکت ه بک  DAP ریمقکاد  نیبک  تااوت نییتع یبرا ،تینها در

( version 16, SPSS Inc., Chicago, IL) 16ی  نرکخه  SPSS افزار نرم

 .دیگرد استااد  ANOVA وآزمون

 

 ها افتهی

  یسن نیانگیم با بزرگرالان یسن گرو  را مارانیب نیا از نار 171 تعداد

 سکا   5-12 کودککان  یسن گرو  نار 82 و( سا  19-55 نیب) سا  37

  و مکرد  درصکد  62 شکام   ککه  دادنکد   یتشکک  سکا   9 یسن نیانگیم با

 و کیک پانورام آزمکون  در ناکر  021 تعداد، نیا از. بودند زن درصد 42

 یکدموگراف مشخصات. شدند داد  شرکت CBCT آزمون در نار 52 

  یبکککدن ی‌تکککود  شکککاخ  و قکککد وزن، سکککن، شکککام  مکککارانیب

(Body mass index ای BMI )0 جکدو   در یسکن  گکرو   دو هکر  در 

 .است آمد 

 در را DAP و( mAsو  KVp) تکابش   یشکرا  نیانگیم 3 جدو 

 .  دهد یم نشان یسن گرو  دو هر یبرا کیپانورام یوگرافیراد رتمیس

 نیکمتکر  و نیشکتر یب  یک ترت بکه  F و C مرکز ،جدو این  طبقبر 

 بکه  لازم. گردد یم بر تابش  یشرا به ،آن علت که ددار را DAP زانیم

 در اطلاعکات  فاقکد  ،B مرککز  در کیک پانورام دوم رتمیس که است ذکر

 یریک گ انکداز   DAP نیانگیم ی،کل طور به. است کودکان رشیپذ مورد

بکه   ،بزرگرکالان  یسن گرو  در CBCT روش در مراکز ی هیکل در شد 

بکه طکور    سکا   5-12 کودککان  یسکن  گکرو   در و برابر 9 یبیتقرطور 

  مقککدار نیانگیککم. بککود کیککپانورام روش از شککتریب برابککر 10 یبککیتقر

DAP و پانورامیکککک یاهککک آزمکککون در CBCT یسکککن گکککرو  در  

  8/943 ± 96/8 و 00/91 ± 47/6 برابکککر ترتیککک  هبککک بزرگرکککالان

  و 4/554 ± 5/13  یککترت بکه  هسکال  5-12 کودکککان یسکن  گکرو   در و

 مقکدار  ،نیهمچن .آمد دست به مرب  متر یسانتی/گر یلیم 2/663 ± 2/2

  یدار یمعنکک اخککتلا  بککا بزرگرککالان یسککن گککرو  در DAP نیانگیککم

(221/2 > P 252/2 ای > P )بود کودکان از شتریب . 

 را DAP و( mAsو  KVp) تکابش   یشکرا  نیانگیم نیز 4 جدو 

 . دهد یم نشان یسن گرو  دو هر یبرا CBCT رتمیس در

  یشکرا  زانیک م و DAP نیانگیک م ی رکه یمقا به ،6 و 5 و اجد در

  کودکککان و بزرگرککالان یسککن گککرو  دو در (mAsو  kVp) تککابش

 گککرید بککه نرککبت CBCT و کیککپانورام روش دو در سککا  12-5

 .است شد  هپرداخت مطالعات

 

 ( mGy.cm2بر حسب  DAPیا  Dose-area product) سطح واحد در دز و( mAsو  KVp) تابش طیشرا نیانگیم مقدار ی‌سهیمقا. 3جدول 

 سال 5-11 کودکان و بزرگسالان یسن گروه دو در کیپانورام یوگرافیراد ستمیس

 Pمقدار  یگروه سن مرکز
 کودکان بزرگسالان

DAP mAs KVp DAP mAs KVp 
A 38/5 ± 88/79  78/5 ± 88/188  88/1 ± 18/66 88/13 ± 99/71 88/12 ± 88/188 96/8 ± 48/65  858/8 > 
B 88/13 ± 38/18 88/14 ± 98/128 82/8 ± 48/66 83/11 ± 78/77 48/23 ± 43/98 47/1 ± 88/68 881/8 > 
B 88/8 ± 78/97 88/8 ± 82/1 88/8 ± 88/66 - - - - 
C 88/28 ± 28/126 88/18 ± 48/142 16/1 ± 18/69 88/14 ± 16/83 88/11 ± 18/186 79/1 ± 18/65 881/8 > 
D 88/7 ± 38/93 58/5 ± 88/133 23/1 ± 48/71 98/1 ± 98/68 88/8 ± 88/79 26/1 ± 68/68 858/8 > 
E 88/8 ± 18/45 88/8 ± 88/118 88/8 ± 88/63 88/8 ± 88/27 88/8 ± 88/86 88/8 ± 88/57 858/8 > 
F 88/8 ± 88/91 88/8 ± 88/137 88/8 ± 88/66 88/8 ± 68/21 88/8 ± 88/48 88/8 ± 88/68 881/8 > 

 < 858/8 38/63 ± 98/8 52/86 ± 48/15 58/55 ± 58/13 88/66 ± 28/1 48/126 ± 17/6 22/91 ± 47/6 مجموع
DAP: Dose-area product 

 .باشد یم بزرگسالان و کودکان نیب DAP ی سهیمقا از حاصل P مقدار
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  (mGy.cm2بر حسب  DAPیا  Dose-area product) سطح واحد در دز و( mAsو  KVp) تابش طیشرا نیانگیم مقدار ی سهیمقا. 4جدول 

 سال 5-11 کودکان و بزرگسالان یسن گروه دو در Cone beam computed tomography (CBCT) ستمیس در

مر
 کز

 Pمقدار  یگروه سن
 بزرگسالان کودکان

DAP mAs KVp DAP mAs KVp 
G 42/14 ± 88/885 67/51 ± 88/147 88/8 ± 88/84 88/8 ± 88/663 88/8 ± 88/188 88/8 ± 88/88 881/8 > 

 .باشد یم بزرگسالان و کودکان نیب DAP ی سهیمقا از حاصل P مقدار
 

  Dose-area product) سطح واحد در دز نیانگیم ی سهیمقا. 5جدول 

 مختلف مطالعات در mGy.cm2( بر حسب DAPیا 

 CBCT کیپانورام مطالعات

 کودکان بزرگسال کودکان بزرگسال

 22/91 48/55 88/885 88/663 حاضر ی مطالعه

Jose 68/93 - - - (14) همکاران و 

Shin 98/79 - 48/637 88/395 (17) همکاران و 

Han 58/111 - 88/1972 - (15) همکاران و 

Tierris 88/95 88/68 - - (16) همکاران و 
CBCT: Cone beam computed tomography 

 

 بحث

 کیپانورام روش دو در DAP نیانگیم زانیم یبررس به ،مطالعه نیا در

 یدولت مرکز 8 در کودکان و بزرگرالان یسن گرو  دو یبرا CBCT و

 نیانگیم ،های ما بر اساس یافته .شد پرداخته زدی استان در یخصوص و

DAP  روش در مراککز  ی هیکل در شد  یریگ انداز CBCT هکر دو   در

 کیپانورام روش از شتریب سا  5-12 کودکان و بزرگرالان یسن گرو 

 وابرکته  یده تابش  یشرا به تواند یم DAP مقدار شیافزا علت ،. بود

 متغیرهککای شیافککزا  یککدل بککه بزرگرککالان در کککه یطککور بککه ؛باشککد

 .است شتریب یوگرافیراد رتمیس دو هر در DAP مقدار ی،ده تابش

Jose یصک یتشخ مرجک   دز آوردن دسته ب یبرا ،(15) همکاران و 

. کردنکد  اسکتااد   DAP نیانگیم از بزرگرالان، کیپانورام یوگرافیراد در

ه بک  مترمربک   یسکانت  در یگکر  یلیم 6/93 برابر DAP مقدار ،همطالعآن  در

 ،نیهمچنک . بکود  شتریب حاضر ی مطالعه از واحد 4/0 حدود که آمد دست

 همککاران  و Tierris و (16) همککاران  و Han مطالعکات  در مقکدار  نیا

ه بک  DAP مقدار ،مقاب  در. بود شتریب واحد 8/3 و 08/02  یترت به (17)

 دز یبررسک  یبکرا  (14) همکاران و Shin مطالعات از حاص  آمد  دست

 نیک ا یاصکل  یهکا  علت از یکی. بود کمتر حاضر ی مطالعه به نربت  ر،ؤم

 ی،عبکارت  بکه  ؛باشکد  مرتب  یده تابش  یشرا در تااوت به تواند یم د یپد

 شیافکزا  زیک ن DAP مقکدار  ،باشکد  شتریب یده تابش  یشرا زانیم چه هر

 و ولتکا   مربک   بکا  میمرکتق  ی رابطکه  دز هکا،  گزارش طبقکه  راچ ؛ابدی یم

   .(18) دارد وبیت انیجر با یخط ی رابطه

 دز آوردن دسکت ه بک  هنگکام  در (13) ناهمکار و Kim، نیهمچن

 از ،ککر   کشور در بزرگرالان یبرا کیپانورام دستگا  یصیتشخ مرج 

 هکا  آن مطالعکات  در یدهک  تکابش   یشرا. کردند استااد  DAP نیانگیم

 و شکد  انتخکاب  وبیک ت انیک جر و یانر  یبرا  یترت به 95/3 و 6/60

 ،مقکدار  نیا. آمد دسته ب مترمرب  یسانتی/گر یلیم DAP، 4/59 زانیم

 .  بود حاضر ی مطالعه از کمتر درصد 34 حدود

 مقکدار  ،(19) زاد  چاپاریکان و دهقکان   توس  یگرید ی مطالعه در

DAP در. شکد  گکزارش  مختلف نیسن در کیپانورام یوگرافیراد یبرا 

 ضکخامت  راتییتغ اب DAP ریمقاد در انحرافات ، به ارتباطمطالعه نیا

 . دیگرد اشار  یده تابش  یشرا آن یپ در و یدندان

 

 گیری نتیجه

 بزرگرکالان  یسکن  گرو  دو در CBCT در DAP زانیم مطالعه نیا در

 ککه  است یضرور ،نیبنابرا .شد گزارش کیپانورام از شتریب وکودکان

 نیک ا تیحراسک   یدل به اطاکا  در به ویژ  CBCT از ناشى یریپرتوگ

 . شود محدود یسن گرو 

 

 مختلف مطالعات در( mAsو  KVp) تابش طیشرا نیانگیم زانیم ی سهیمقا. 6جدول 

 CBCT کیپانورام مطالعات

 کودکان بزرگسال کودکان بزرگسال

mAs KVp mAs KVp mAs KVp mAs KVp 
 4/126 85/66 5/86 3/63 147 84 188 88 حاضر ی مطالعه

Jose 132 1/78       (14) همکاران و 

Shin 118 69   136 88 85 88 (17) همکاران و 

Han 5/153 73   3/134 7/97   (15) همکاران و 

Tierris 5/154 3/64       (16) همکاران و 
CBCT: Cone beam computed tomography 
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 فقک   CBCT نجاما شام  ىیها، راهبردهد  نیا به دنیرس براى

 و کنتراسکت  حاک   صورت در تابش  یشرا کنتر  ضرورى، موارد در

 .است لازم قبو ، قاب  رزولوشن

 

 تشکر و قدردانی

 کارشناسککی ارشککد فیزیککک   یهککا نامککه پایککان از برگرفتککه مقالککه ایککن

  یپزشککک علککوم دانشککگا  یپزشککک ی دانشکککد  در مصکککوبپزشکککی 

  بکککا و 6081 و 6079 هکککای شکککمار  بکککهزد یککک یصکککدوق دیشکککه

 و IR.SSU.MEDICINE.REC.1398.118 اخکککککلا  هایککککککد

IR.SSU.MEDICINE.REC.1398.119 وسکیله  بککدین . باشد می، 

 رسکیدن  مر به باعث که دانشکد  این یمال یها حمایت از رندگانینو

 .دارند ابراز می را یقدردان نهایت شد، مطالعه این
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Abstract 

Background: Panoramic radiography and cone-beam computed tomography (CBCT) are the two methods used 

widely in dental radiology. In this research, the mean dose-area product (DAP) for two groups including adult 

and pediatric (5-10 years old) was compared in the two methods. 

Methods: In this experimental study, the data from 251 patients of seven panoramic systems and one CBCT system 

related to Shahid Sadoughi University of Medical Sciences (Yazd Province, Iran) was investigated. For each 

patient, the information including DAP values and other scan parameters for the two age groups were evaluated. 

Findings: The mean value of DAP in panoramic and CBCT systems in adult groups was 91.22 ± 6.47 and  

943.8 ± 8.96 mGy.cm
2
, respectively. This value in pediatric groups was 55.4 ± 13.5 and 63 ± 0.0 mGy.cm

2
, 

respectively. The average of DAP value in the CBCT method in adult and pediatric groups was higher about 9 

and  

12 folds, respectively, compared to the panoramic examination. In addition, this value was higher significantly in 

adult patients in comparison to pediatrics (P < 0.05). 

Conclusion: Due to the wide and high exposure parameters in CBCT than panoramic, the DAP value from this 

method was higher especially in pediatric patients. Therefore, clinicians should consider their attention in 

requesting CBCT. 
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