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چكيده 
ــيرات سـن رويـش آنهـا و  هدف از اين تحقيق تعيين ميانگين زمان رويش دندانهاي دائمي و دامنه تغي
ــد.  بررسي رويش دندانها در رابطه با سن و جنس و همچنين مقايسه نتايج به دست آمده با مطالعات ديگر ميباش

جامعهي مورد بررسي شامل كودكان ١٣-٥ سالهي شهر شيراز (دختران و پسران) ميباشند. 
ــه طـور تصـادفي از منـاطق چـهارگانـهي آمـوزش و  در اين تحقيق ١٧٢٨ نفر (نصف پسر و نصف دختر) ب

پرورش انتخاب و مورد معاينه قرار گرفتهاند. معاينات توسط آبسلانگ و نور معمولي انجام گرفت. 
پس از جمعآوري اطلاعات و تجزيه و تحليل آنها، نتايج زير حاصل شد: 

تقدم رويشي در دندانهاي دختران نسبت به پسران مشاهده ميگردد. دندانهاي فك پايين در اكثر مــوارد 
ــابند. تفـاوت سيسـتماتيكي در رويـش دندانهـا در  نسبت به دندانهاي همتاي خود در فك بالا زودتر رويش ميي
نيمهي راست و چپ فكها مشاهده نگرديد. زمان رويش دندانها در بچههاي شــيرازي ديرتـر از زمـان موجـود در 
ــا،  جدولهاي استاندارد ميباشد. همچنين با توجه به مطالعات انجام شده در جنوب آفريقا، كنيا، گامبيا، اوگاندا، غن
سياهپوستان آمريكا و ژاپن نيز اين تأخير وجود دارد. همچنين در مقايسه با بچههاي تهران نيز اين تأخير مشـاهده 

ميشود. 
  

مقدمه 
رويش دندان، حركت تكاملي دنــدان در جـهت 
محوري از محل تشكيل خود در استخوان تا رسيدن 
به وضعيتي كه فعاليت خود را در حفره دهــان آغـاز 

ميكند، ميباشد (١٦). 
رويش دندان را مي توان به دو مرحلــه قبـل و 
بعد از ظهور دندان تقسيمبندي نمود كه هر يك نـيز 
ـــيگردد. نتــايج حــاصل از  بـه مراحلـي تقسـيم م

تحقيقات، نشانگر اين مطلبند كــه جوانـه دندانـهاي 
دائمي نسبت به دندانهاي شــيري لينگواليتـر قـرار 
گرفتــهاند (١، ١٧، ٢٣ و ٢٤). هنــگام رشــد و تكــــامل 
ــهي دندانهـاي  دندانهاي شيري و رويش آنها، جوان
دائمي به ميزان كمي حركت باكالي و لبيالي از خـود 
ــه  نشـان ميدهنـد (١٢،٨،٧،٦ و ١٨). در ايـن مرحل
ــت مـي باشـد كـه  جوانهي دندان شبيه به يك كيس
بطور قرينه در تمام جهات دچار افزايش ميگردد. بــا 
اين حال فاصله مركز دندان تا نقطهي مرجعي مــانند 
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كانال آلوئولار تحتاني ثابت ميماند (٢٢). قبل از ظهور 
دنـدان در دهـان، تمـام اجـزاء دنـدان در نتيجـــهي 
حركـت آن در جـهت محـوري بـه سـمت آكلــوزال 
ــيزان  ميباشد (٧،٦ و ٨). پس از ظهور دندان در دهان م
حركت دندان به بــالاترين حـد ميرسـد. بعـد از آن، 
ــأثير  ميزان رويش بعلت نزديكي به سطح الكوزال و ت
ــه  نيروهاي جونده و نيروهاي داخل دهاني ديگر رو ب

كاهش ميرود (٢١). 
دومين مرحله رويش فعال بين ســنين ١٦-١١ 
سالگي ميگردد و دو تا سه ســال بطـول ميانجـامد. 
ــورت تكـامل مييـابند، جـهش  زماني كه بافتهاي ص
رويشي كند ميشود و تعادل جديدي در حدود ســن 

١٨ سالگي برقرار ميگردد. 
 

بررسي مقالات 
تحقيقي در فيلادلفيا توسط  Hurme انجــام 
ــتران نسـبت  گرفته كه نتيجهي آن رويش زودتر دخ
به پسران ميباشد (١٥). در برزيل ١٩٧٦ پسر و دخــتر 
سفيد پوست و سياه پوست بررسي شــدند نتيجـهي 
حاصل اين شد كه اختلاف قابل توجهي در پسـران و 
دختران وجود ندارد ولي زمــان رويـش دنـدان هـاي 
اينسايزور بالا و پايين در دختران سياه پوست نسبت 
به دختران سفيد پوست جلوتر ميباشد. با اين وجود 

اين اختلاف در ١٢ سالگي از بين ميرود (٩). 
در گامبيا نيز تحقيقات انجام شــده تـأكيد بـر 
رويش زودتــر دخـتران نسـبت بـه پسـران و رويـش 
همزمان دندان هاي مورد مطالعــه در سـمت چـپ و 
ــن بررسـي نشـان  راست داشته است. همچنين در اي
داده شـده اسـت، كودكـاني كـه تعـداد  دندانهــاي 
ــتاندارد  كمتري داشتهاند از نظر وزن و قد نيز زير اس

بودهاند. 
ــد مـورد  ٢٦٧٠ كودك اسكيموي غرب گروئلن
ــان  معاينه قرار گرفتهاند و نتيجهي مقايسه ابن كودك
 ( mongoloid) و (caucasoid) ــژاد بومـي با دو ن
ــه از نظـر رويـش دندانهـا جامعـه مـورد  اين شد ك

بررسي جلوتر بودند (٥). 

 Magnusson ١٩٤١ پسر و دختر ايسلندي 
را بررسـي كـرد و در مقايسـهي آنـها بـــا بچــههاي 
دانماركي و نروژي يك هماهنگي مشاهده كرد (١٣). 

در اسكيموهاي كانادا (١٤)، شمال غربي آمريكا 
ـــا و در آفريقــاي  (٢٠)، ژاپـن (١١)، سـوئبس (١٠)، كني

جنوبي (٣) تحقيقات انجــام شـده نـيز مؤيـد رويـش 
زودتر دندانهاي دختران نسبت به پسران ميباشند. 
ــگري در آفريقـاي جنوبـي رويـش زودتـر  تحقيق دي
ــش زودتـر  دندان هاي فك پايين نسبت به بالا و روي
ــأييد ميكنـد و بـر  دختران را در مقايسه با پسران ت
طبق ايــن تحقيـق اختـلاف معنـيداري بيـن زمـان 
ــا كودكـان  رويش دندانها در كودكان بررسي شده ب
بومي آفرقاي جنوبــي نشـان داده شـده اسـت (٣). در 
تحقيقي ديگري در همين كشــور مـهم بـودن نقـش 

عوامل ژنتيكي تأييد شده است (٤). 
نتايج تحقيقات متعــددي نشـان ميدهـد كـه 
دندانهاي دائمي در كشورهاي توسعه يافتــه زودتـر 
رويش مييابند كه دليل آن بــه شـروع زودتـر بلـوغ، 
بهداشت و تغذيه بهتر كودكان نسبت داده شده است 
ــب مـانده و سياهپوسـتان آفريقـا،  (١٩). در جوامع عق

رويش زودتر دندان مربوط به عوامل ژنتيكي است تـا 
عوامل محيطي (٤). 

ــي انجـام گرفتـه از  در ايران نيز تحقيقات كم
ــتر و ١٥٤٤ پسـر ٩٩-٦٠ ماهـهي  جمله: ١٦٣٠ دخ
تهراني مورد بررسي قرار گرفتند. بر طبق اين تحقيق 
ــاوتي در  زمـان رويـش دندانهـاي بررسـي شـده تف
پسران و دختران نداشت. دندان هاي چــپ و راسـت 
ــش  تقريبـاً همزمـان رويـش يافتـه انـد. ترتيـب روي
دندانهاي مــورد مطالعـه در هـر دو جنـس يكسـان 
ــد  است. همچنين رويش دندان در پسران با وزن و ق
آنها همبستگي دارد، در صورتي كه در دختران فقـط 

با قد همبستگي دارد (٢٥). 
ــق  دانشآموزان ١٢-٦ سالهي تهراني در تحقي
ديگري مورد بررسي قرار گرفتند. بر اساس مطالعـات 
ــا  آماري در اين تحقيق ميانگين زمان رويش دندانه
ــده نشـد.  بين دختران و پسران تفاوت معنيداري دي
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ــر زمـان و ترتيـب  همچنين دو نيمهي هر فك از نظ
رويش دندانها قرينهاند (٢٧). 

ــت  در مشهد تحقيق انجام شده نشان داده اس
ــتران  كـه رويـش دندانهـا در پسـران جلوتـر از دخ

ميباشد (٢٦).  
ــه  تحقيق ديگري در تهران انجام شده است ك
ــتران نسـبت بـه پسـران  نتيجه آن رويش زودتر دخ
عدم تفاوت ميانگين رويش در دو نيمه راست و چپ 
و ديرتر بودن زمان رويش دندانهاي كودكان تهراني 
از الگوهاي استاندارد بدست آمــده اسـت. همچنيـن 
ــش يافتـه و قـد و  رابطه مستقيم بين دندانهاي روي

وزن تأييد شده است (٢٨). 
 

تحقيق حاضر 
هدف از اين تحقيــق بررسـي اپيدميولـوژيـك 

زمان و ترتيــب رويـش ٢٤ دنـدان دايمـي در افـراد 
ــر  ١٣-٥ سالهي شهر شيراز در دو جنس دختر و پس
و مقايسهي وضعيت رويشي دندان در جامعهي مورد 

نظر با استانداردهاي موجود ميباشد. 
 

روش اجرا 
ــداد  در اين بررسي ١٧٢٨ نفر كه نصف اين تع
ــد  پسران و نصف ديگر آن را دختران تشكيل ميدهن
با روش اتفاقي چند مرحلهاي انتخاب شــدند. بعلـت 
ــورد نظـر ابتـدا  وجود تعداد زياد افراد در جامعهي م
تمام آمادگيها، مـدارس ابتدايـي و راهنمـايي بطـور 
جداگانــه بـر طبـق دفـترچـههاي راهنمـاي منـاطق 
ــهر شـيراز كدبنـدي شـدند (بـا  آموزش و پرورش ش
ــرورش) و از روي  همكـاري ادارهي كـل آمـوزش و پ
جدولها ارقام اتفاقي آمادگي، ٨ مدرسه ابتدايي و ٨ 
مدرسه راهنمايي از بين كل مدارس ٤ منطقه شيراز 

انتخاب گرديدند. 
ــه، بـر حسـب مـاه  گروههاي سني مورد معاين

تقسيمبندي شدند بدين معني كه هر سال، بــه سـه  
 

گروه سني چهارماهه تقسيم گرديد. چون افراد١٣-٥ 
ساله معاينه ميشدند تقسيم بندي انجــام شـده ٢٤ 
ــل ١٥٥-٦٠  گروه سني چهار ماهه بدست آمد (در ك
ماهه). سپس با در نظر گرفتن حــدود اطمينـان ٩٥ 

درصد و با استفاده از فرمول  
         Z2 S2

n =      d2

 
ــه  تعداد نمونه مورد نياز در گروههاي سني مختلف ب
ــر گروه  تفكيك جنسيت برآورده شدند. تعداد افراد ه
ــاهش مـيزان  سني به تفكيك جنسيت با احتساب ك

خطا ٣٦ نفر تعيين شدند.  
ــنامهاي اطلاعـات  سپس با تهيه نمودن پرسش
ــت آمـد لازم بـه  لازم از نمونههاي انتخاب شده بدس
توضيح است كه پرسشنامه استانداردي در اين مــورد 

وجود نداشت).  
ــه مـاهيت آن، روش  روش بكار رفته با توجه ب
ــن از  توصيفـي و ازنـوع مقطعـي مـي باشـد، همچني

شيوهي مشاهده و معاينه استفاده گرديده است. 
 

نحوهي اجراي تحقيق 
ــه بـه كلاسهـاي آمـادگي، مـدارس  با مراجع
ابتدايي و راهنمايي انتخاب شده، افــراد بـه هـر گروه 
سني كه بطور اتفاقي انتخاب شده بودند، طبقهبندي 
ـــوزان بررســي شــد و  شـدند. پروندههـاي دانشآم
مشخصات لازم در پرسشنامه درج گرديد. با مراجعــه 
ــه  به كلاسها افراد انتخاب شده، معاينه شدند. معاين
ــور معمولـي انجـام شـد.  بوسيله آبسلانگ و در زير ن
زمان انجام تحقيق سه ماه و نيــم (در ماههـاي مـهر، 
آبان و آذر تا اواسط دي ماه سال ١٣٧٣) انجام شـده 

است.  
ــراي  محاسـبات بـا كـامپيوتر انجـام شـده و ب
اطمينان مجــدداً بـا اسـتفاده از فرمولهـاي آمـاري 

محاسبه شدهاند. 
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يافتهها و نتايج 
ــر  همـانطور كـه در روش اجـراي تحقيـق ذك
ــداد كـل افـراد مـورد معاينـه ١٧٢٨ نفـر  گرديد، تع
هستند كه نصف آنها را دختران تشكيل دادهاند. سن 
افراد در محدودهي ١٣-٥ سال است كه با فواصــل ٤ 
ماهه دستهبندي شدهاند (١٥٥-٦٠ ماهــه) و در كـل 
ــراد در هـر  ٢٤ گروه سني را شامل ميشود. تعداد اف
گروه سني در هر دو جنس ٣٦ نفــر (جمعـاً ٧٢نفـر) 
ميباشند. مساوي بــودن افـراد معاينـه شـده، سـبب 
توزيـع يكسـان آنـها در هـر گروه ســـني، جنســي، 
ــهري  منطقهي آموزش و پرورش و نيز چهار قطب ش
ميشود كه از نظر آماري دقيق تر مي باشد. با وجود 
ــر گروه سـني تمـامي  مساوي بودن تعداد افراد در ه
ــورت اتفـاقي و توسـط گروه بنـدي انتخـاب  آنها بص

گرديده اند. 
ــه در هـر گروه  توزيع فراواني افراد مورد معاين
ــر دو جنـس٧٢ نفـر و درصـد آن ١/ ٤  سني و در ه

درصد ميباشد.  
ــورت پيوسـته و  سن افراد در مورد گروهها بص
مداوم در نظر گرفته شده است. مثلاً گروه سني ٦٣-

٦٠ ماهــه شــامل افــراد ٦٠، ٦١، ٦٢ و ٦٣ ماهـــه 
ميباشد. در هــر منطقـه جغرافيـايي ٤٣٢ نفـر (٢٥ 
درصد كل افراد) معاينه گرديدند كه نصف اين تعداد 

پسر و نصف ديگر دختر بودند.  
ــش دندانهـا، نيـازمند  جهت برآورد زمان روي
ــيرات  مشخص نمودن حداقل، حداكثر و دامنهي تغي

زمان رويش هر دندان ميباشد.  
بنـابراين لازم اسـت توزيـع فراوانـي و درصــد 
ــكلهاي ١  رويش هر دندان بدست آيد (جدول ١، ش

و ٢، نمودارهاي ١ و ٢). 
 

حداقل و حداكثر زمان رويش دندانها: 
حداقل زمان رويش، نشانگر اولين زمان رويش  

 
 

 
ــه كمـترين مقـدار آن در  دندان در دهان ميباشد ك
پسران مربوط به دندان مولراول بالا سمت راســت در 
٦ سال و ٩ ماهگي و در دختران مربــوط بـه دنـدان 
ــمت چـپ در ٦ سـال و ٥ مـاهگي  مولراول پايين س
ــدهي سـني  ميباشد. حداكثر زمان رويش، نشان دهن
ــد افـراد  است كه در آن دندان مورد نظر در صددرص
رويش يافتــه اسـت. در پسـران بيشـترين مقـدار آن 
ــمت چـپ در  مربوط به دندان پره مولر دوم پائين س
١٢ سال و ٥ ماهگي ودر دختران مربــوط بـه دنـدان 
ــال و ١  پرهمولـردوم سـمت راسـت پـائين ودر١٢ س

ماهگي ميباشد. 
دامنهي تغييرات تفاوت بين حداقل و حداكثر 
سن رويش دندان اســت كـه در دندانهـاي مختلـف 
متفاوت ميباشد. كمترين مقدار دامنهي تغييرات در 
ــپ (٣  پسران مربوط به دندان لاترال پايين سمت چ
سال و ٣ ماه) و در دختران مربوط بــه دنـدان هـاي 
ــال و  لاترال مولراول پايين سمت چپ و راست (٢ س
٣ ماه) است. بيشترين مقدار آن در پسران مربوط به 
پـره مولـراول بـالا سـمت چـپ ( ٥سـال و ٥ مـــاه) 

ميباشد.  
انحـراف معيـار، شـاخصي جـهت پراكنـــدگي 
متغير است. كمترين انحراف معيار در پسران مربـوط 
ــايين و د دخـتران مربـوط بـه  به دندانهاي لاترال پ
دندانهاي سانترال بــالا، سـانترال و لاتـرال پـايين و 
ــر  مولرهاي اول پايين چپ و راست ميباشد كه در ه
دو جنس برابر ٧ مــاه (SD=7) ميباشـد. بيشـترين 
انحراف معيار در پسران مربوط به دندان پره مولراول 
بـالا سـمت چـــپ برابــر ١٤ مــاه (SD=14) و در 
دختران مربــوط بـه دندانهـاي پـره مولـراول بـالا و 
پايين چپ و راست و دندانهاي كانين پايين چــپ و 

راست برابر ١٣ ماه (SD=13) است. 
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ترتيب زمان رويش دندانهاي دائمي: 
ـــاس  ترتيـب رويـش دندانهـاي دائمـي بـر اس
ميانگين زمان رويش آنها بدست آمده است. بطور كلي 
مي توان ترتيب رويش دندان ها در دخــتران و پسـران 

را در فك بالا و پايين بشكل زير نمايش داد: 
 
 
 
 
 
 
 
 

بحث و نتيجهگيري 
با توجه به جدولهــاي (پپوسـت) و شـكلهاي 
(١و٢) و نمودارهاي (١و٢) اين نتيجه حاصل مــيگردد 
كه ميانگين رويش دندانهاي دائمي (بجز پره مولـراول 
ــتر از پسـران ميباشـد.  و دوم فك بالا) در دختران كم
اختلاف ميانگين زمان رويــش ٢٤ دنـدان دائمـي بيـن 
دختران و پسران از ١٤-١ ماه متغير است كه كمـترين 
ــوط بـه دندانهـاي ٥ و ٤ و ٤ و ٦ (يـك  مقدار آن مرب
ــرال  ماه) و بيشترين مقدار آن مربوط به دندان هاي لات

بالا چپ و راست (چهارده ماه) است. 
ــراي تمـام دندانهـاي دائمـي  با انجام  t-test ب
ــلاف ميـانگين زمـان رويـش  بجز ٤ دندان نامبرده اخت
دندانهاي دائمي بين دختران و پســران معنيداراسـت 
ــره  (بجز دندانهاي سانترال، مولر اول پايين، كانين و پ

مولراول پائين در پسران كه رويش همزمان دارند.). 
بـا توجـه بـه جـدول (پيوسـت) شــكل (٥) در 
پسران بجــز دندانهـاي پـره مولـراول و دوم مولـراول 
ــاي دائمـي  سمت راست، ميانگين زمان رويش دندانه
ــن اختـلاف از نظـر  فك پائين كمتر از فك بالاست. (اي
آماري معنيدار است). همچنين در پسران دندان هـاي 
ــالا سـمت چـپ  مولراول پايين سمت چپ و مولراول ب
ــابند. بـا توجـه بـه جـدول  تقريباً همزمان رويش مي ي

ــش   (پيوسـت) و شـكل (٢) در دخـتران بـا وجـود روي
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زودتر، دندان هاي پره مولراول و دوم فك بالا نسبت به 
ــلاف  پايين بيشتر بوده است ولي از نظر آماري اين اخت
معنيدار نميباشد يعني رويش پره مولرها نيز همزمان 
ميباشد. ضمناً رويش دندانهاي فك پائين در دختران 
نسبت به فك بالا كمتر است. بطور كلي نتيجــهي ايـن 
تحقيق با نتايج حاصل از ساير مطالعات مطابقت دارد.  
همچنين در مقايســه زمـان رويـش دندانهـاي 
دائمي در دو نيمهي چپ و راست بجز دندانهاي مولــر 
اول بالا (با اختلاف زمان رويش ٨ ماه) در پسران، و بـه 
استثناء دندانهاي سانتر پائين (با اختلاف زمان رويش 
٤ ماه) و دندانهاي كــانين پـائين (بـا اختـلاف زمـان 
رويش ٧ ماه) در دخــتران، اختـلاف معنـي داري بيـن 
رويش دندان هاي دو نيمه چپ و راست فكين مشاهده 
  Stewart .نمي گردد و تقريباً همزمان رويش مي يابند
(١٩٨٨) اختلاف بين زمان رويش دنــدان هـا را در دو 
نيمه چپ و راســت فكيـن سيسـتماتيك نمـي دانـد و 
چنين اظهار مي دارد كه امكــان رويـش زودتـر دنـدان 
ــمت ديـگر وجـود دارد. او  هاي يك سمت نسبت به س
ــال گزارش مـي  اين اختلاف را در حدود ٦ ماه تا دو س
كند كه نتيجه گيــري او نـيز بـا نتـايج حـاصل از ايـن 

بررسي مطابقت دارد. 
از نظر مقايسهي ميانگين زمان رويش دندانهاي 
ــاصل از ايـن تحقيـق بـا سـاير مطالعـات، بـا  دائمي ح
مشـاهدهي جـدول بدسـت آمـده و شــكلهاي (١و٢) و 
  Hurme و lysell   مقايسه آنها با الگوهاي استاندارد
ــانگين زمـان رويـش بدسـت  مشخص مي گردد كه مي
ــاي  آمده در اين تحقيق بيشتر از نتايج حاصل از الگوه
ــود رويـش زودتـر  استاندارد مذكور ميباشد. با اين وج
ــا الگوهـاي فـوق  دندانهاي دختران نسبت به پسران ب

مطابقت دارد. 
همچنين با مقايسـه نتيجـه ي ايـن بررسـي بـا 
ــاير تحقيقـات مشـخص مـي گردد كـه زمـان  نتايج س
رويش دندان هاي دائمي در بچه هاي شيرازي ديرتر از 
بچه هاي جنوب آفريقــا، كنيـا، گامبيـا، سياهپوسـتان 

آمريكا، اوگاندا، غنا و ژاپن مي باشد. 
 

 

ــه  طي مقالات متعددي به اين نكته اشاره شده است ك
 ( Caucasian) زمان رويــش در نـژاد هنـد – اروپـايي
ــردم ايـران نـيز  ديرتر از ساير نژادهاست. از آنجائيكه م
ــايي) هسـتند نتيجـهي ايـن تحقيـق  هند اروپايي (آري
مطابقت دارد. مقايســهي تحقيـق حـاضر بـا تحقيقـات 
ديگري كه در ايران انجام گرفتــه زودتـر بـودن رويـش 
ــت (٢٨). ولـي بـا ايـن  دندان در دختران تأكيد شده اس
ــا در شـيراز ديرتـر از زمـان  وجود زمان رويش دندانه

بدست آمده در تحقيق فوق ميباشد.  
ــش  در تحقيـق دكـتر سـرباز (٢٧) در زمـان روي
دندانهاي دو جنس اختلافي مشاهده نشده است كه با 
تحقيق حاضر مغايرت دارد.  Kriebory اختلاف زمــان 
ميانگين زمان رويش در دو جنس را حداكثر ٣/٤ سال 
گزارش كرده است و  stewart اين تفاوت را بيـن ١٠-

ــلاف در تحقيـق مـا از  ٢ ماه بيان نموده است. اين اخت
ــب بجـز ترتيـب  ١٤-١ ماه متغير ميباشد. از نظر ترتي

ــك بـالا در دخـتران در   رويش كانين و پره مولر دوم ف
بقيه موارد با الگوهاي مطرح شده توســط  Hurme و  

 Moyer’s مطابقت دارد. 
ــائين و سـانترال  موضوع تقدم رويش مولر اول پ
ــايين در تحقيـق انجـام شـده در تـهران توسـط  فك پ
نگارنده اين مقاله (٢٥) و همچنيــن توسـط  Hurme و 
Moyer’s نتايج تحقيق حاضر را تــأييد ميكنـد. ولـي 
مسئله تقدم رويش در فك پائين با مطالعه انجام شــده 
ــن جـدول  در تهران توسط دكتر مسلمي (٢٨) و همچني
  Gittlel  Shon  Corlos و مطالعـات و Iysell 
مغايرت داشته اســت. در ايـن مطالعـات تقـدم رويـش 
سانترال فك پايين در بقيهي موارد حتي ترتيب رويش 
كانين و پره مولر دوم فك بالا در دختران تطابق كـامل 
با مطالعهي انجام گرفته در تهران توسط دكتر مسلمي 

(٢٨) دارد. 

ــر  اين نكته لازم به توضيح است كه رويش زودت
كانين نسبت به پره مولــر فـك بـالا در دخـتران تـأثير 

مثبت بر حفظ قوس فكي خواهد گذاشت. 
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پيشنهادات 
١- دستيابي به نتايج دقيقتر مستلزم مطالعات طولي 
بر روي يك جامعهي محدود و در دسترس، از بدو 

تولد تا حدود ١٥ سالگي ميباشد. 
ــوان مراحـل   ٢-  توسط مطالعات راديوگرافي نيز ميت

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ــال آن زمـان رويـش  دقيق تكامل دندانها و بدنب
آنها را مشخص نمود. 

٣- جهت تعييــن زمـان و ترتيـب رويـش دندانهـا و 
مقايسـه نتـايج در سـطح كشـور نيـاز بـه انجــام 
تحقيقات مشابه در استان ها و بيــن قوميتهـاي 

مختلف ميباشد. 
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