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Introduction: Today, many controversies about the most beneficial design of distal extension base partial dentures exist. 

Although the purpose is minimizing the stress on abutment teeth and supporting tissues, different results and theories have 

been reported. The purpose of this study was to analyze the stress applied on distal extended abutment in different types of 

conventional clasp designs. 

Materials & Methods: The skull of a 42 year old man was CT-Scanned with 0.6mm sections and data were used to make 

a 3D model of the mandible in mimics software. Then a frame work of Kenedy's class I partial denture with 3 different clasp 

designs (Aker's, Bar type and combination) was designed on this model. Occlusal force was applied on the saddle and stress 

was measured with a finite element method analysis using "cosmos works 2008" soft ware.  

Results: In Aker's design, stress concentration pattern showed applying distal load on abutment. The combination clasp 

presented identical pattern, but stress concentration was significantly lower than that of the Aker's. On the contrary, stress 

concentration pattern showed that bar type clasp applied mesial load to abutment. In all designs, buccal load was applied 

from partial denture to abutment in buccolingual dimension. 

Conclusion: Aker's clasp in distal extension base partial dentures applies extra stress on distal extended abutment in 

unfavorable (distal) direction, which is greater than tooth tolerance. 
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فراهم شد و با استفاده از اطلاعات به دست آمده يك  يمترميلي 6/0، سي تي اسكن با مقاطع ساله 42جمجمه يك مرد از  :هامواد و روش

 3با  كندي Iكلاس  پروتز پارسيل ، اسكلت فلزيبر روي اين الگوسپس . ساخته شد Mimicsالگوي سه بعدي از فك پايين به وسيله نرم افزار 

به روش  ها استرسي اكلوزال بر روي زين انتهاي آزاد وارد شد و هانيرو. طراحي گرديد )باري شكل و تركيبي ،(Aker'sكلاسپ متفاوت طرح 

  .بررسي گرديد (Cosmos works 2008)و با استفاده از نرم افزار اجزاء محدود واكاوي 

بر اعمال نيروي ديستالي به دندان پايه داشت و كلاسپ سيم مفتولي الگوي مشابهي را دلالت  ها تنشالگوي تمركز  Aker'sدر طرح  :هايافته

در طرح كلاسپ باري شكل برخلاف دو طرح پيشين الگوي تمركز . بود Aker'sبه مراتب كمتر از كلاسپ  ها تنشتمركز  وليداد ارائه مي

طراحي مذكور از بعد باكولينگوالي اعمال  3در هر . ل به دندان پايه داشتدلالت بر اعمال نيرويي به سمت مزيال از سوي پروتز پارسي ها تنش

  .شدنيروهاي باكالي از سوي پروتز به دندان پايه مشاهده مي

در جهتي و يي بيش از حد تحمل دندان ها تنشدر پروتز پارسيل انتهاي آزاد بر روي دندان پايه خلفي  Aker'sكاربرد كلاسپ  :نتيجه گيري

  .كندوارد مي آنبه ) ديستالي(نامناسب 

  .پروتز پارسيل انتهاي آزاد ،تنش ،كلاسپ، اجزاي محدود :كليدي يها هواژ
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  مقدمه

با . جمعيت سالمندان در جهان رو به افزايش است

ت و توجه به بهتر شدن روز افزون وضعيت كلي بهداش

بي دندان كامل با زيادي  افرادسلامت، هر چند هنوز 

دنداني پارسيل افزايش  اما موارد بيوجود دارند، 

از آنجا كه هنوز پروتزهاي  )1و2(.چشمگيري خواهد داشت

باشد،  مي دنداني بيپركاربردترين راه حل براي پارسيل 

مهم است بدانيم چه اثرات مضري در اين روش درماني 

به نظر . براي حل آن وجود دارد ييها و چه راهنهفته است 

ي پايه از عوارض ها دندانرسد كه افزايش لقي  مي

نامطلوب و هميشگي پروتزهاي پارسيل انتهاي آزاد 

)3(.است
اثرات مخرب پروتزهاي پارسيل بر سلامت  

)4(.هاي باقيمانده اثبات شده است پريودنتال دندان
همچنين  

نيروها ز جهت هدايت صحيح مناسب پروتبه لزوم طراحي 

اي كه در حد تحمل فيزيولوژيك انساج باشند  به گونه

طراحي  توجه به اصول علاوه بر )5(.اشاره شده است

پروتز پارسيل عوامل ديگري نيز بر چگونگي توزيع نيروها 

كننده پروتز پارسيل  نرم ساپورت ر انساج سخت ود

بيس انتهاي  اندازه طول، گيري روش قالب: موثرند از جمله

گسترش توزيع نيروها به ، ها استفاده از فشارشكن ،آزاد

نقش  وي مكرر ها اثرات ريلاين ،صورت وسيعتر

اثرات مخرب كلاسپ معمولي بر  )6و7(.منظمهاي  گيري پي

 انتهاي آزاد در پروتزهاي پارسيل روي دندان پايه انتهايي

)6(.بررسي شده استنيز 
 سته انتايج يك بررسي نشان داد 

كه نيروهاي اعمال شده از سوي پروتز پارسيل انتهاي آزاد 

شود و  ميبر دندان پايه خلفي موجب حركت مزيالي آن 

ارتباط بين محل رست و جهت نيروي اعمال شده رد 

مطالعه ديگر تفاوتي از نظر ميزان اعمال يك در  )8(.شد

قرارگيري با توجه به نيروها به استخوان اطراف دندان پايه 

مطالعات جداگانه  )9(.پيدا نشد ،ت در مزيال يا ديستالرس

كه پس از قرار دادن پروتز پارسيل  نداين بود بيانگر گريد

ي پايه در جهت باكالي افزايش پيدا ها دندانلقي در دهان، 

داري رخ  كند ولي در جهت لينگوالي تغيير معني مي

 در يك بررسي داخل دهاني مشخص شد )3و10(.دهد مين

ي ديستالي ها هاي مزيالي نسبت به رست رست ولاًاص كه

 Taylor )11(.كنند ميتر به دندان پايه منتقل بهنيروها را 

حركت دندان پايه را در هنگام استفاده از طراحي كلاسپ 

RPI
 ،مزيالي و در هنگام استفاده از كلاسپ حلقوي ،1

                                                           

1. Rest Proximal Plate Ibar 
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در صورت  اظهار كرد Ronald )12(.ديستالي بيان داشت

 در پايه به سمت مزيال و ، دندانت در مزيالقراردهي رس

صورت قراردهي رست ديستالي دندان پايه به سمت 

در يك بررسي به  Muraki )13(.ديستال منحرف خواهد شد

روش آناليز اجزا محدود جابجايي دندان پايه را در حالت 

از زماني كه رست در  مزيال كمترقرارگيري رست در 

در  Ardelin )14(.ت آوردگيرد به دس ميديستال قرار 

 ها تنشديگري به روش آناليز اجزا محدود تجمع  بررسي

در سمت ديستال  Aker's كلاسپهنگام استفاده از را در 

   )15(.دندان پايه مشاهده نمود

به اينكه در مطالعات گذشته بيشتر به تأثير  هجتوبا 

بررسي بيشتر در تغيير محل رست پرداخته شده است، 

 ها تنشكلاسپ بر توزيع مجموعه طراحي زمينه اثر 

با نتايج حاصل از اين تحقيق . رسد ميضروري به نظر 

تري در مورد طراحي مجموعه  گيري منطقي توان تصميم مي

 .در اين گونه پروتزها انجام داد كلاسپ

  ها مواد و روش

در اين مطالعه جهت ساخت مدل سه بعدي فك پايين  

ساله كه  42جمجمه مرد  CT-Scanي حاصل از ها از داده

اين . ميليمتري تهيه شده بود، استفاده گرديد 6/0با مقاطع 

ده و جهت ش ذخيرهها به صورت فايل كامپيوتري داده

 Mimics .منتقل گرديد Mimicsافزار مدل سازي به نرم

 كه باشدافزار پردازش تصوير سه بعدي جامعي مينرم

 CADي سه بعدي ها را به مدل MRIو  CT-Scan هايداده

به  Mimicsافزار فايل خروجي از نرم. كندتبديل مي

گر را  افزارهاي تحليلاي است كه قابليت انتقال به نرم گونه

افزار ندارد؛ بنابراين بايد ابتدا اين فايل را به يك نرم

 Solid works 2008. منتقل كرد Solid worksساز مانند  مدل

رين نرم افزارهاي مدل ساز ت ترين و كامليكي از پيشرفته

افزار قابليت ارتباط بسيار قوي با اين نرم. باشدموجود مي

افزارهاي تحليل اجزاي نرم و افزارهاي مدل سازديگر نرم

ي ها دنداناز آنجايي كه در اين مطالعه . محدود را دارد

پرمولر اول به عنوان پايه پروتز پارسيل براي قرارگيري 

رد بررسي انتخاب شده بودند، الگوي ي موها انواع كلاسپ

با استفاده از تصاوير كتاب آناتومي و مورفولوژي تاج آنها 

.H.O.Cبه اين ترتيب خط . بازسازي شدند )16(دندان
و  1

زاويه تقارب سرويكالي در اين دندان تا حد ممكن با 

 .ي پرمولر اول پايين تطابق داده شدها دندانالگوي نرمال 

كه از نقاط قوت مدل تهيه شده حضور لازم به ذكر است 

بافت نرم با ضخامت مناسب در نواحي تحت بررسي و 

جهت مدل سازي . بود ها دنداندر اطراف  PDLهمچنين 

ي مختلف از قبيل ابعاد ها پروتز پارسيل مشخصات قسمت

ضخامت و مقطع و ميزان  مقطع لينگوال بار، شكلو 

Taper يگاه رست و جاشكل  ،شدن بازوهاي گير و تقابل

 دنداني بيدهنده فرعي و بيس پروتز در ناحيه  اتصال شكل

)2و17(استفاده از كتب مرجع و مقالات تعيين شد با
پس از  

 Cosmos worksافزار هاي ساخته شده به نرم انتقال مدل

ي مختلف تعريف ها ي فيزيكي قسمتها ويژگي ،2008

  )18و19(.)1جدول (گرديد 

  

  و ضريب پواسان موادضريب كشساني :  1جدول 

  ضريب پواسان  ضريب كشساني  مواد

  عاج

  مينا

  ليگامان پريودونتال

  استخوان كورتيكال

  استخوان اسفنجي

  غشاي مخاطي

  آلياژ كروم كبالت

104  ×86/1  

103 ×80  

10  ×89/6  

104  ×37/1  

103  ×37/1  

10  ×345/0  

103  ×2069  

30/0  

30/0  

45/0  

3/0  

3/0  

45/0  

33/0  

  

                                                           

1. Height of Contour 
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 ها، استخوان به عنوان يك مادهرسيدر بيشتر بر

ماده اي كه خصوصيات مكانيكي آن در تمام ( ايزوتروپ

اما . در نظر گرفته شده است) باشد ميجهات يكسان 

ها نشان داده است، كه استخوان ايزوتروپ نبوده و بررسي

هاي مكانيكي آن در جهات گوناگون، متفاوت ويژگي

ها در اين بررسي، يبراي افزايش دقت واكاولذا . است

سپس شرايط  )20(.استخوان ايزوتروپ در نظر گرفته نشد

منظور از شرايط مرزي اطلاعات مربوط . مرزي تعريف شد

اطلاعات مربوط به  ،جهت و محل اعمال نيروها ،به مقدار

تعريف نوع اتصالات بين همچنين ها و نوع آنها و  گاهتكيه

پس از تعيين  .باشداجزاي مختلف موجود در مدل مي

نوبت به تهيه  ،شرايط مرزي و خصوصيات فيزيكي مواد

منظور از تهيه مش، تقسيم مدل . رسدمش مدل موجود مي

بدين ترتيب مدل داراي . باشدمي) المان(كوچك  ءبه اجزا

133287 اگره گرديد و درصد خطا به  198258مان و ل

  ).1تصوير ( ميليمتر تقليل يافت 075/0

ه محل اتصال عضلات ماستر و پتريگوئيد در اين مطالع

داخلي به عنوان محل اعمال نيروي مقاوم در برابر 

مشخص  ها دندان اكلوزالفشارهاي جوشي وارد بر سطح 

هاي آناتومي  محل اتصال عضلات با استفاده از اطلس. شد

غذايي به  مقدار نيروي وارده به لقمه )21(.مشخص شد

بيعي، يا پروتز ثابت و ي طها دندانافراد با  وسيله

مقدار اين نيرو در افراد . پروتزهاي متحرك متفاوت است

پوند بر اينچ  26داراي پروتز پارسيل متحرك در حدود 

در اين اعمال نيروها ه نحو )22و23(.مربع محاسبه شده است

 26برآيند آنها، نيروي كه اي طراحي شد بررسي به گونه

با توجه . خست باشدفوساي مركزي مولر ن محلپوند در 

تر از متر ديستاليميلي 13 ، اين نقطهها دندان هبه انداز

وارد آمدن  محل. دندان پرمولر نخست در نظر گرفته شد

  پروتز ن ـن جا بر روي زيـنيز، در همي )لقمه غذايي(  نيرو

  .)2تصوير ( پارسيل تعريف شد

  

  

 
  از  پروتز پارسيل پس الگوي بازسازي شده فك و:  1تصوير 

  مش بندي
  

  

  

  
نگاره رايانه اي پس از انجام مراحل اعمال نيرو و آناليز :  2تصوير 

  اجزاء محدود

  

  
  ها يافته

نتايج آناليز اجزاء محدود در طراحي كلاسپ ) الف
Aker's  

تصوير دندان از نماي مزيالي بيانگر تجمع حداقل 

چه در سطوح ريشه اي پايه پره مولر ها در دندان  استرس
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ه در تاج دندان در محل تماس با دندان كانين و چ

در بررسي دندان از نماي ديستالي تجمع زياد . باشد مي

ه پروگزيمالي به خصوص در نواحي حرا زيرصف ها تنش

اي تجمع  در سطح ريشه. )3تصوير ( شاهد هستيم آنمياني 

. شود ميدر نواحي كرستال استخوان مشاهده  ها تنش

لينگوالي نشانگر مناطق تمركز تنش تصاوير نماي باكالي و 

اين مناطق در  .)4تصوير ( دنباش مياي  در سطوح ريشه

سمت باكال تقريباً در نزديكي كرست استخوان قرار 

ن مناطق تمركز تنش در سمت لينگوال آمشابه و اند  گرفته

در  ها تنشميزان تمركز . وجود دارد نيز انتهايي ريشه 3/1

با . باشد ميحيه كرست حداقل سمت لينگوالي ريشه در نا

رنگي مناطق تحت استرس ميزان اين نيرو در  هتوجه به باز

در بررسي تصاوير باكالي و . شود ميحد متوسطي ارزيابي 

انتهايي  3/1زير منطقه  ،لينگوالي در سمت باكال دندان

را  ها تنشاي از تمركز بالاي  كلاسپ نگهدارنده ناحيه

اي اكلوزال بيانگر تجمع ميزان بررسي تصاوير از نم. داريم

  .باشد ميدر جايگاه رست  ها تنشمتوسطي از 

نتايج آناليز اجزاء محدود در طراحي كلاسپ ) ب

(Combination).  

تصوير دندان از نماي مزيالي بيانگر تجمع حداقل 

اي و چه در تاج  ها در دندان چه در سطوح ريشه استرس

اين نوع . باشد ميدندان در محل تماس با دندان كانين 

ها مشابه الگوي تجمع تنش در دندان پايه در  تجمع تنش

تصاوير دندان از . باشد مي Aker's هطراحي كلاسپ به شيو

ها در  نماي ديستالي بيانگر تجمع ميزان متوسطي از تنش

در تصوير ديستال دندان شاهد . باشد مي اي سطح ريشه

 .)5وير تص( تجمع استرس زير صفحة پروگزيمالي هستيم

بررسي تصاوير نماي باكالي و لينگوالي دندان وضعيتي با 

 شود ميديده ، بدست آمد Aker'sمشابه آنچه در كلاسپ 

كلاسپ تركيبي با طرح كلاسپ تفاوت طرح . )6تصوير (

Aker's  و محل تماس در سمت باكال در زير بازوي گير

 شود كه در اين ميمشاهده و باشد  ميآنها با دندان پايه 

بررسي . طرح نيروهاي چنداني به دندان وارد نشده است

تصاوير دندان پايه از نماي اكلوزال بيانگر تجمع ميزان 

  . باشد ميها در جايگاه رست  متوسطي از تنش

نتايج آناليز اجزاء محدود در طراحي كلاسپ باري ) ج

  شكل

بررسي تحليلي تصاوير نماي باكالي و لينگوالي دندان 

ها در سمت باكال ريشه در  تجمع بيشتر تنشپايه بيانگر 

 3/1نزديكي ناحيه كرست و در سمت لينگوال در نزديكي 

ها در نزديكي كرست  مياني دندان و مقادير كمتري از تنش

در تصاوير باكالي از  .)7تصوير ( باشد ميسمت لينگوال 

شود كه زير بازوي گير مقدار  ميدندان پايه مشخص 

اين مقدار نسبت به  .شود مياهده ها مش حداقلي از تنش

زير نوك بازوي گير در طراحي در ها  ناحيه تجمع تنش

Aker's بررسي تصاوير مزيالي دندان پايه . كمتر است

از تجمع و تمركز استرس در ناحيه  اي بيانگر حضور منطقه

 اي در قسمت ريشه. باشد ميتماس دندان با دندان كانين 

 شود ميي چنداني مشاهده ندر تصاوير مزيالي تجمع نيرو

با بررسي تصاوير نماي ديستالي دندان، تجمع . )8تصوير (

در . كنيم ميها را در زير صفحه پروگزيمالي مشاهده  تنش

ي ها قسمتبه رسد كه  مينماي ديستالي دندان به نظر 

. آيد ميكمتري وارد ي ها سرويكالي تاج دندان استرس

احي تجمع استرس تقريباً فاقد نو اي ي ريشهها قسمت

زير رست  ،در بررسي تصاوير از نماي اكلوزالي .باشند مي

شود كه اين يافته برخلاف  مين مشاهدهها  تجمعي از تنش

و كلاسپ سيم  Aker's(الگوهاي قبلي مربوط به ي ها يافته

  . باشد مي) مفتولي
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ديستال در نماي از پايه پره مولر اول نگاره دندان :  3تصوير 

 Aker's سپكلاطراحي 

 

  
طراحي در باكال نماي از پايه پره مولر اول نگاره دندان :  4تصوير 

 Aker'sكلاسپ 

  

  
در ديستال نماي از پايه پره مولر اول نگاره دندان :  5تصوير 

 Combination كلاسپطراحي 

  
  باكال در طراحي نماي از پايه پره مولر اول نگاره دندان :  6تصوير 

  Combinationكلاسپ 

  

  

  
در طراحي باكال نماي از پايه پره مولر اول نگاره دندان :  7تصوير 

  اريبكلاسپ 
  

  
مزيال در طراحي نماي از پايه پره مولر اول نگاره دندان :  8تصوير 

  كلاسپ باري
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  بحث

در تحقيق حاضر از مجموع نتايج چنين استنباط 

دندان پايه مجاور شود كه قراردهي رست در ديستال  مي

يي در ها تنشسبب ايجاد  (Free end)انتهاي آزاد  يفضا

در اطراف ساكت و ديستال دندان در كرست ريج آلوئول 

شود كه گواه ايجاد نيروي ديستالي به تاج دنداني مي

ي داراي رست مزيالي محل ها دندان است و در طرح

شوند كه تماس دندان پرمولر و كانين متحمل تنش مي

ج دندان و فشرده شدن آن به بيانگر حركت مزيالي تا

با بعضي از مطالعات پيشين  ها اين يافته. سمت مزيال است

  )6و9و11و13و14و24(.همخواني دارد

در هيچ يك از تحقيقاتي كه تاكنون انجام شده ميزان 

چرا . استجايگاه رست بررسي نشده  بهي وارده ها تنش

محدود  افزاري مانند آناليز اجزاءگيري از نرم كه بدون بهره

و يا  Pressure gaugeهايي از قبيل استفاده از عملاً با روش

بررسي نيرو و تنش اعمال شده در جايگاه  ،فتوالاستيك

كه به  اي در تحقيق حاضر نتيجه. ستيرست امكان پذير ن

عدم حضور منطقه تمركز تنش در  حاكي از دست آمد

 توجيه بدين معنا كه با وجود .جايگاه رست مزيالي بود

Kratochvil  در خصوص انتقال نيرو به دندان پايه از طريق

رود  ميرست ولي اصولاً رست مزيالي آن طور كه انتظار 

به عبارت ديگر با  .در اين مورد نقش قابل توجهي ندارد

شود كه صفحه استفاده از نتايج حاضر مشخص مي

شود و رست مزيالي پروگزيمالي محل مركز چرخش مي

نيروهاي عمودي به سمت نسج در انتهاي  در هنگام اعمال

نتايج تحقيق حاضر . شودبلند مياز جايگاه خود آزاد 

بيانگر حضور مناطقي از تمركز تنش در زير صفحه 

 هپيشين ما نيز بيشترين نقط هدر مطالع. پروگزيمالي بود

 هتمركز تنش در سطح ديستال دندان پايه زير صفح

  )25(.پروگزيمالي بود

ر زير صفحه پروگزيمالي ديستالي تنش د تمركز

تواند بيانگر نيروي اعمال شده از سمت صفحه  مي

پروگزيمالي و كل مجموعه پروتز پارسيل به سمت مزيال 

باشد كه حضور منطقه تمركز تنش در تماس بين دندان 

  .يد آن استؤكانين و پرمولر م

Ceconiنكته جالب توجه اينكه محققيني همچون 
و  )8(

Ko
در تحقيقات خود به مسئله حركت مزيالي دندان چه ) 9(

حالت قراردهي رست در چه در حضور رست مزيالي و 

در يك بررسي جامع  Fingold. در ديستال اشاره داشتند

وي در مقاله خود در  )26(.گزارش كردنتيجه مشابهي را 

رابطه با علت تفاوت نظرهاي گسترده در رابطه با تأثير 

ي وارده چنين استدلال كرد ها تنشمحل رست بر الگوي 

كه در مطالعات مختلف چه به صورت كلينيكي و چه به 

شيب ريج باقيمانده در ديستال دندان  يصورت آزمايشگاه

وي عامل اصلي تفاوت . پايه مورد توجه قرار نگرفته است

آراء را عدم توجه به اين موضوع دانست و بيان كرد در 

شديد باشد هرگونه نيروي صورتي كه شيب ريج باقيمانده 

لفه مزيال قدرتمندي وعمودي وارده به بيس انتهاي آزاد م

كند كه از طريق صفحه پروگزيمالي به دندان را ايجاد مي

در تحقيق حاضر به جهت جلوگيري از . شودپايه منتقل مي

ناحيه تحت پوشش بيس نكته ذكر شده گر اثر مداخله

كه به نظر گرفته شد  در ،ياي افقانتهاي آزاد تقريباً منطقه

رسد اين امر اختلاف يافته تحقيق حاضر با نظر مي

Ceconiتحقيقات 
Koو  )8(

  . كندرا توجيه مي )9(

حاضر  مطالعهنكته جالب توجه ديگر اينكه در 

مشخص شد كه نيروي مزيالي وارده از سمت صفحه 

كه رست در مزيال  ييها طرحپروگزيمالي به دندان در 

رند در محل تماس با دندان كانين مستهلك گيقرار مي

اين يافته به دليل توانايي خاص نرم افزاري . شوند مي

FEM  در سراسر نمونه  ها تنشبه دست آمد، چرا كه توزيع
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اند  صورت گرفته در مطالعاتي كه تاكنون .شودمي بررسي

هاي تكنيكي چنين بررسي انجام نشده به دليل محدوديت

شود فتوالاستيك انجام مي روشي كه به هايدر بررسي. بود

را در مناطقي بررسي كرد كه  ها تنشتوان گسترش فقط مي

با رزين مخصوص بازسازي شده باشد كه تمامي تحقيقات 

. اندتوجه خود را به بازسازي اطراف ريشه معطوف كرده

شود كه ميگيري  از مشاهده تصاوير تحقيق حاضر نتيجه

 تنش چنداني مشاهده در سمت مزيال ريشه اصولاً

در ناحيه مزيالي  PDLشود چرا كه قبل از آنكه  مين

با پايه بخواهد متحمل نيروهاي مزيال شود تماس دندان 

  . كندرا در خود مستهلك مي ها تنشدندان كانين 

تواند توجيهي بر اين باشد كه چرا در اين يافته مي

به  گروهي از مطالعات پيشين وارد آمدن نيروي مزيالي

 Koاين موضوع در مطالعه . ه استشددندان ناديده گرفته 

كه به صورت فتوالاستيك انجام شده بود به چشم 

اطراف  هدر محدود ها تنشچرا كه بررسي  )9(.خورد مي

يي كه در محل تماس دندان ها تنشريشه انجام شده بود و 

  .اند كانين و پرمولر اعمال شده است ناديده گرفته شده

Fritel  مطالعه خود كه به  موضوع دربا توجه به اين

را به وسيله مواد  PDLصورت آناليز فتوالاستيك انجام داد 

پروگزيمالي الاستومري بازسازي كرد و به نقش تماس 

وي دريافت كه در  )6(.بسته به مزيال دندان پايه اشاره كرد

صورتي كه محل تماس دندان پايه با دندان جلويي تماس 

ثباتي داشته باشد نيروهاي مزيالي وارده به محكم و با 

  .توانند اثرات مخربي اعمال كننددندان نمي

  :توان نتيجه گرفت كهاز آنچه به تفصيل بيان شد مي

و سيم مفتولي كه  Aker'sهايي مانند  طرح با بكارگيري

دهند شاهد اعمال نيروي رست را در ديستال قرار مي

طراحي  باكه  در حالي ،ديستالي به دندان پايه هستيم

  زيال قرارگرفته است شاهد ـاري كه رست در مـكلاسپ ب

  .وارد آمدن نيروي مزيالي هستيم

، بررسي مورد مطالعه در تحقيق حاضر از نكات مهم

. در سمت باكال و لينگوال دندان پايه بود ها تنشالگوي 

اصولاً مبحث اعمال نيروهاي طرفي از سوي پروتز پارسيل 

ركات باكولينگوالي در دندان پايه همواره مورد و ايجاد ح

  .توجه بوده است

 )10(در يك بررسي كلينيكي Good kind در اين رابطه

دريافت كه پس از قراردهي پروتز پارسيل انتهاي آزاد با 

در جهت باكالي پايه دندان  در دهان،كلاسپ سيم مفتولي 

ت اما لقي دندان در جه ،كندپيدا مي لقي قابل توجهي

وي در توضيح . چندان زياد و قابل توجه نيستلينگوالي 

يافته تحقيق خود نازكي استخوان باكالي روي ريشه دندان 

سطح پايه در مقابل ضخامت زيادتر استخوان روي 

  . ريشه را مطرح كردلينگوالي 

Tebrok مشابه تحقيق  يدر يك بررسي كلينيكي نتايج

Good kind البته  )3(.به دست آوردTebrok  در توضيح

بازوي لينگوالي  Bracingيافته تحقيق خود به اثر 

ها در جلوگيري از حركت دندان به سمت لينگوال  كلاسپ

اشاره  ايفاي چنين نقشيو عدم توانايي بازوهاي گير در 

  . كرد

كلاسپ وضعيت  يها طرحهمه  در تحقيق حاضر در

ه اين تشاب. در سمت باكال ريشه مشابه بود ها تنشتمركز 

در . خورددر سمت لينگوال نيز به چشم مي ها تنشتمركز 

در ناحيه نزديك كرست  ها تنشسمت باكال تجمع 

استخوان آلوئول است و در سمت لينگوال اين منطقه 

تمركز تنش به نزديك آپكس در يك سوم انتهايي دندان 

اين است كه  هحالتي نشان دهندچنين . منتقل شده است

كه در  آنل مركز چرخش حركت چرخشي دندان حو

اين يافته با . مي باشدبه سمت باكال  ،ريشه قرار دارد

Tebrokهاي يافته
Good kind و )3(

  . باشدهمسو مي )10(
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رسد هم در توضيح اين نوع حركت دندان به نظر مي

مبني بر نازكي استخوان سمت باكال و  Good kindنظريه 

زوي لينگوالي هر با Bracingمبني بر اثر  Tebrokهم نظريه 

توانند همزمان مورد دو توجيهات قابل قبولي هستند كه مي

 . توجه قرار گيرند و مكمل يكديگر باشند

  نتيجه گيري

بيانگر حضور مناطقي از تمركز تحقيق حاضر نتايج 

تنش در زير صفحه پروگزيمالي ديستالي بود و اين مطلب 

و  شود مينشانگر اين است كه اين صفحه مركز چرخش 

رست مزيالي در هنگام اعمال نيروهاي عمودي به سمت 

نكته . گردد مينسج در انتهاي آزاد از جايگاه خود بلند 

جالب توجه ديگر اينكه نيروهاي وارده مزيالي از سمت 

در محل تماس  RPIصفحة پروگزيمالي به دندان در طرح 

  .شود ميبا دندان كانين مستهلك 

ه پروتز پارسيل باعث همچنين اين نتيجه بدست آمد ك

گردد و اين  ميحركت طرفي دندان پايه به سمت باكال 

كه مركز اين  اي بوده به گونه Tippingحركت از نوع 

. باشد ميچرخش در محل يك سوم آپيكالي و مياني ريشه 

دلالت بر اعمال  ها تنشالگوي تمركز  Aker'sدر طرح 

م مفتولي نيروي ديستالي به دندان پايه داشت و كلاسپ سي

به مراتب  ها تنشداد كه تمركز الگوي مشابهي را ارائه مي

در  Aker'sكاربرد كلاسپ  .بود Aker'sكمتر از كلاسپ 

پروتز پارسيل انتهاي آزاد بر روي دندان پايه خلفي 

يي بيش از حد تحمل دندان در جهتي نامناسب ها تنش

  .كندوارد مي آنبه ) ديستالي(

  پيشنهادات

اعمال نيروها به صورت عمود  الگويضر در تحقيق حا

ي پرمـولر دوم و مـولر   ها دندانبر سطح اكلوزال در ناحيه 

ايـن الگـوي اعمـال نيروهـا در تقليـد از      . اول بوده است

ي هـا  مطمئنـاً در سـيكل   .نيروهاي اكلوزال انتخـاب شـد  

بـه   هـا  دنـدان هـاي دهـان    جوشي و بلع و ساير فانكشـن 

همچنـين شـيب   . كنند ميد وار زيكديگر نيروهاي طرفي ني

ي افقي تبـديل  ها ها نيز نيروهاي عمودي را به مولفه كاسپ

رسد بررسي نيروهـاي افقـي و    ميبنابراين به نظر . كنند مي

نيـز بتوانـد نتـايج بـا      هـا  تنشتاثير آنها در الگوي تمركز 

  .را ارائه كند يارزش

  تشكر و قدرداني

زشكي اين بررسي در شوراي پژوهشي دانشگاه علوم پ

هاي مربوطه از سوي مشهد به تصويب رسيده و هزينه

گرديده، كه به اين تأمين معاونت محترم پژوهشي دانشگاه 

  . گرددوسيله سپاسگزاري مي
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