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 مقاله پژوهشي
 

  Delaireبررسي ميزان خطا در تعيين نقاط سفالومتريك آناليز 
   

  ***نگين روناسيدكتر  ، **علي شكفته راددكتر ،  *محمد زنديدكتر 
 

 :چكيده
 اسكلتي و ارائه طرح درمـان مناسـب بـرای درمـان هـای ارتودنسـی و                  -ص ناهنجاری ها ی دندانی    يبرای تشخ           

 بـر خـلاف     Delaireآناليزسـفالومتری   .  و صورت تاکنون آناليزهاي سفالومتری مختلفی معرفی شده اسـت          جراحی فک 
ن ساختمان های كرانيوفاشيال طراحـی  ير آناليزها وابسته به ميانگين های آماری نبوده بلکه بر اساس وجود تعادل ب            يسا

 ـلـی کـه  ا     يکـی ازدلا  ي. دياسه می نم  يهای اسكلتال هر فرد را  با خود او مقا          شده است و نسبت    ن آناليزبـا وجـود تمـام       ي
های آن و در نتيجه احتمال       ص شاخص يرد  مشکل بودن تشخ    ي گي  که داراست عملا کمتر مورد استفاده قرار م        ييايمزا

ن نقـاط   يـي تعدر   بـا هـدف ارزيـابي ميـزان خطـا            مطالعـه ن  يل ا ين دل يبه هم . اشدي ب گيري از آن م    بروز خطا در نتيجه   
 .   انجام شدDelaireک آناليزيسفالومتر

 سـاله كـه سـابقه       ٣٠تـا ١٧ فرد   ٤٠ن صحت روش بود  سفالوگرام       يين مطالعه که مشاهده ای و  از نوع تع         يدر ا           
 دو مشاهده گـر   . نده را نداشتند مورد بررسی قرار گرفت      ين ناح يدرمان ارتودنسی و جراحی سر و صورت و تروما به ا          

  را به طور مستقل در دو مرحله با فاصله CT  و M , FM , Pts , Clp   شامل Delaireمتری آناليزسفالو  شاخص٥محل 
 ها مشخص نمودند و اطلاعات بـه کمـک          Y ها و    Xن و موقعيت هر نقطه را روی محور مختصات          يي روز  تع   ٤٠زمانی  

ل آماری قرار گرفت و ميـزان  يله و تحي مورد تجز SPSS (Version 9.01) و نرم افزار  Student t-testآزمون آماری 
 ـک در ين نقاط سـفالومتر ييخطای تع  ـ) Intra - Observer( ک مشـاهده گـر   ي ) Inter - Observer(ن مشـاهده گـران  يو ب

 .بررسی گرديد 

 Ptsن محـل نقطـه   يـي  و مشاهده گـر دوم در تع Clp و FMن محل نقاط   يين مطالعه مشاهده گر اول در تع      يدر ا           
ن محل نقاط مـورد بررسـی بـين      ييولی در تع  )  P<0.05(ا خطا داشتند که از نظر آماری معنی دار بود          ه Xروی محور   

 . دو مشاهده گر اختلاف آماری معنی داری مشاهده نشد
مار خاص يک بي  بخصوص برای Delaireن نقاط آناليزسفالومتری يين مطالعه نشان داد که ميزان خطا در تعيا          

ن ييباعث بالاتر رفتن دقت تع، شترين آناليزو ممارست بيج شدن ايجام آن حداقل  توسط دو نفر و رابالا است و ان
  .نقاط آن می شود

 

  ناهنجاريهاي فكي صورتي / اندازه گيري ابعاد سر / رتودنسي ا : كليد واژه ها
 

 :مقدمه 
) Lateral cephalogram(راديوگرافي سفالومتری جانبی      

طــرح درمــان  ص ويک مهــم در تشــخيــنيراکلک ابــزار پايــ
ن راديـوگرافي   ي ـا. اسكلتي می باشد   -ناهنجاری های دندانی  

 قی در مورد ارتباط قسـمت هـای        يک طرف اطلاعات دق   ياز  
 
 
 

 
 ارائه مي دهد و از طرف اسكلتي  ـ  مختلف كمپلكس دندانی

گر داده های سفالومتری بدست آمده بـه عنـوان مبنـائی            يد
نگی پاسخ به درمان مـورد اسـتفاده قـرار          جهت ارزيابی چگو  

 ). ١(رديگي م
  ص و يک ابـزار مهـم در تشـخ       ي ـنکه  سفالومتری      يدر ا       
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باشد  طرح درمان ناهنجاری های ناحيه فک و صورت می        
 و سـليقه ن اخـتلاف نظـر    يشتريبحثی وجود ندارد بلکه ب    

ــرای     د ــه بـ ــت کـ ــاليزی اسـ ــوع آنـ ــا نـ ــاط بـ  ر ارتبـ
ــات ن  ــتخراج اطلاعـ ــه در اسـ ــهفتـ ــفالوگرام يـ  ک سـ

ــی گ   ــرار م ــتفاده ق ــورد اس ــم ــه بـ ـيرد بطوري  ش ازيک
 ).١(سفالومتری تاکنون معرفی شده است  نوع آناليز٥٠

 ک سـری نقـاط مرجـع      ي ـن آناليزها ابتدا    يدر اکثر ا        
كه سـاده و قابـل مشـاهده هسـتند بـر روی             ) لندمارک(

ن ي ـوند و سپس با استفاده از ا      ي ش راديوگرافي مشخص م  
ه ای بدسـت مـی      ي ـتعدادی اندازه های خطي و زاو      قاطن
ن اندازه ها با ميانگين جامعه کمک بـه         يد که مقايسه ا   يآ

ن روشـهای   ينقطه ضعف ا   .ديص ناهنجاری می نما   يتشخ
ن است که اندازه های ميانگين که بـه عنـوان           يآناليز در ا  

مبنــا در کتــب مختلــف آورده شــده اســت در جوامــع و 
ری و بررسـی نشـده اسـت و         ي ـه گ نژادهای مختلف انـداز   

ــدازه ميــانگين   ک جامعــه يــک شــاخص در يــبعــلاوه ان
ــاخص      ــده آل آن شــ ــدازه ايــ ــانگر انــ ــا بيــ  لزومــ

 در ايــن كــه Delaire آنــاليز مقابــل در ).٢(نمــی باشــد 
ــه   هعــالطم مــورد بررســي قــرار گرفتــه اســت وابســته ب

آن بر وجود تعـادل      ميانگينهای آماری نبوده بلكه اساس    
 ن آنـاليز  يدر ا . نهای كرانيوفاشيال استوار است   در ساختما 

بدون استفاده از ميانگين های آماری نسبتهای اسـكلتال         
  Delaireآنـاليز  .ه مـی شـود    ــــ ـسيهر فرد با خود او مقا     

بـــر اســـاس ســـاختمانهای ســـالم و دســـت نخـــورده  
ن شـــــناخت يوفاشـــــيال بـــــوده و بنـــــابرا  يکران

سـازد کـه    عی را ممکن می     ير طب يای غ ـــــــساختمانه
بـا  ). ٢-٦(ن خود باعث سادگی طرح درمان مـی شـود         يا

 ن آنـاليز ي ـنقاط مرجع مورد اسـتفاده در ا  نکهيتوجه به ا
شه ـــــک می باشند که در کلي     ياط خاص آناتوم  ـــــنق
بـا   ن آنـاليز  ي ـسـتند ا  يت ن يوگرافی به راحتی قابل رو    يراد
 که داراست عملا کمتر مورد استفاده ييايود تمام مزا  ـوج
اعتبـار آن را    ، رد زيرا علاوه بر دشـواری کـار         يگ يم قرار

 . دهديد قرار مينيز مورد ترد
 با هـدف ارزيـابی ميـزان    مطالعهن يل ايبه همين دل        

در يك ) Delaire(ک آناليز   ين نقاط سفالومتر  ييخطای تع 
 و بـين دو مشـاهده گـر    ( Intra -Observer)مشاهده گر

)Inter- Observer (ده استـــــانجام ش. 
 :روش كار

 تـصح نييتع نوع طالعه که مشاهده ای و ازم نيدر ا      

 
مـاران مراجعـه    ي سفالوگرام از ب   ٤٠روش می باشد تعداد     

  سال ٣٠ تا١٧ن يزشکی که سنپكننده به دانشكده دندان
ه سـر و    يداشتند و سابقه درمان ارتودنسی و جراحی ناح       

 ه يــ تهنداشــته را نديــن ناحيــز ترومــا بــه ايــصــورت و ن
ک كارشـناس بـا     ي ـتمام راديـوگرافي هـا توسـط         .ديگرد

ولـــوژی دانشـــكده يتجربـــه راديولـــوژي در بخـــش راد
   PM 2002و با اسـتفاده از دسـتگاه   همدان زشکی پدندان

 . يـــــده گرديـــــ تهPlanmegaســـــاخت كارخانـــــه 
 تيمـــار در وضـــعيب ه ســـفالوگرام ســـريـــهنگـــام ته

NPH( Natural Head Position)  لم يف ـ. ي گرفـت مقرار
ــوع    ــتفاده از ن ــورد اس ــوگرافي م ــاد  Kodakرادي ــه ابع   ب

 سانتی متر بود که بـه صـورت افقـی قـرار داده      ١٨× ٢٤
 ه يــم و راديـوگرافي ته ي تنظــ٦كليمـاتور روی  . مـی شــد 
ــا مــواد . مــی شــد ــه روش دســتی و ب  ظهــور و ثبــوت ب

Chem-Mix گرفتمي  صورت. 
ا ي ـ بـر چسـب      و گرافی دو عـدد    يروی هر كليشه راد         
Dot       کـه  ييجـا ، ن سمت چپ يي  در گوشه های بالا و پا 

های مورد بررسی نداشـته باشـد        چ تداخلی با شاخص   يه
نصب شد تا به عنوان مبدا محور مختصات مورد استفاده          

 روی كليشه های    Tracingپس از اتصال برگه     . رديقرار گ 
هـا   ن برگه ير نقطه مرکزی برچسب به ا     يتصو، وگرافیيراد
 ک توسـط   ين مطالعـه نقـاط سـفالومتر      يدر ا  .قل شد منت

هـر مشـاهده گـر       .ديدو فرد بطور جداگانه مشخص گرد     
 نقاط مورد نظر را در دو مرحله بـه فاصـله زمـانی چهـل               

 نقــاط مــورد بررســی عبــارت  .روز مشــخص مــی نمــود
 :بودند از
ــه  ــاز   : Mنقط ــای  ن ــال درز ه ــل اتص ــالمح  ، و فرونت

 ) .٢-٥( استگزيلاريو ماناز فرونتوماگزيلاری و
 واقع شـده اسـت و       Mدرست در خلف نقطه      : FMنقطه  

 ).٢-٥(نقطه ميانی درز فرونتوماگزيلاری می باشد
 Articular eminenceروی تحتانی -خلفی نقطه:  TCنقطه

 ) .٢-٥(می باشد 
معرف آپكس زائده كلينوئيد خلفی استخوان       : Clpنقطه  

 ) .٢-٥(اسفنوئيد است 
 فوقانی ترين قسمت شيار تريگوماگزيلاری      در : Ptsنقطه  

 ) .٢-٥(واقع شده است 
 محل شاخص هاي سفالومتريك بررسي شده       ١در شكل   

 .نشان داده شده است 
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 مطالعه حاضرص هاي بررسي شده در محل شاخ : ١شكل 
 

سپس شاخصهای مشخص شده و نقاط مبدا به كاغذهای  
 ه و برای هر شاخصلی متری انتقال يافتيم١×١شطرنجی

ن ييتع ها مختصات Yعمودی   ها و محور  Xمحور افقی  روی
و نرم افـزار     t-testاطلاعات به کمک آزمون آماری    . ديگرد

)SPSS (Version 9.01ل آماری قرار يه و تحلي مورد تجز
ک ي ـک در   ين نقاط سفالومتر  ييگرفت و ميزان خطای تع    

 .بررسی گرديد ن مشاهده گرانيمشاهده گر و ب
 :يج نتا

ــاهده ای        ــای درون مشـ در ) Intra-Observer(خطـ
 ١در جدول ن نقاط مورد بررسی در مشاهده گر اول  ييتع

ن جدول محـل شاخصـهای      يبر اساس ا  . آورده شده است  
Clp   و FM     در محور مختصات X        هـا در مشـاهده اول و 

دوم بــه لحــاظ آمــاری تفــاوت معنــی دار داشــته اســت  
)P<0.05(. 
 

ن محل نقاط مورد ييرون مشاهده ای در تع خطای د:١جدول 
 )n =٤٠(بررسی در مشاهده گر اول 

 
 ميانگين

)Mean( 
 انحراف معيار

)SD( 
 خطاي معيار

)SE( 
مشاهده 

 اول
مشاهده
 دوم

مشاهده 
 اول

مشاهده 
 دوم

مشاهده 
 اول

مشاهده 
 دوم

دو مشاهده مقايسه
T1Vt2 

 
نقاط 

سفالومتريك

T1 T2 T1 T2 

خطاي
اندازه
گيري

T1 T2  مقدارtP<0.05
X ٠٧١/٠-٨٥٤/١ ٣١/١ ٢٠٣/٠٢٦/١ ٣١/٨ ٢/١٠٣٧/١٠٣٩٨/٧ M 

Y ٧٤١/٠٤٦٣/٠ ٩٠/١ ٦٤/١١٠٤/١٢٢٩٦/٠٨٤/١ ٣/٨٦ ٤/٨٦
X ٠٠٠/٠-٩١٤/٣ ٢٨/١ ١٩٨/٠٢٢/١ ١٤/٨ ٥/١٠٠٥/١٠١٧١/٧ FM

Y ٠٠٠/١٣٢٣/٠ ٨٦/١ ٥٢/١١٨٢/١١٢٩١/٠٨٢/١ ١/٨٦ ٢/٨٦
X ٣١٩/٠-٠٠٩/١ ٤٨/١ ٢٦٧/٠٨٩/١ ٩٧/١١٣٩/٩ ٥/٦٣ ٠/٦٢ Pts 

Y ٧٠٠/٠-٣٨٨/٠ ٧٧/١ ٣٠/١١٢٢/١١٢٨١/٠٧٨/١ ٢/٦٣ ٢/٦٣
X ٧٩٢/٠٤٣٣/٠ ٣١/١ ٢٣٢/٠٦٢/١ ٣٠/٨ ٢٧/١ ٢/٣٨ ٧/٣٨ TC 

Y ٢٨٩/١-٠٧٦/١ ٦٩/١ ١٤/١١٧٤/١٠٢٧٣/٠٧٦/١ ٦/٥٠ ٣/٥٠
X ٠٠٩/٠-٧٥٢/٢ ٢٠/١ ١٩٣/٠٢٣/١ ٦٣/٧ ٠٧/٣٧٨٢/٧ ١/٣٦ Clp

Y ٠٧١/١٢٩١/٠ ٧٤/١ ٠٢/١١٠١/١١٢٧٥/٠٧٤/١ ٥/٧٨ ٦/٧٨

 
ن نقـاط   يـي در تع   خطـای درون مشـاهده ای      ٢در جدول 

بـر  .  آورده شـده اسـت     دوممورد بررسی در مشاهده گـر       
 در محـور مختصـات   Ptsن جدول محل شاخص    ياساس ا 

X هــا در مشــاهده اول و دوم بــه لحــاظ آمــاری تفــاوت  
 .)P<0.05(معنی دار داشته است 

 
 ن محل نقاط يي خطای درون مشاهده ای در تع:٢جدول 

  )n = ٤٠(رد بررسی در مشاهده گر دوم مو
 

 ميانگين
)Mean( 

 انحراف معيار
)SD( 

 خطاي معيار
)SE( 

مشاهده 
 اول

مشاهده
 دوم

مشاهده 
 اول

مشاهده 
 دوم

مشاهده 
 اول

مشاهده 
 دوم

دو مشاهده مقايسه
T1Vt2 

 
نقاط 

سفالومتريك

T1 T2 T1 T2 

خطاي
اندازه
گيري

T1 T2  مقدارtP<0.05
X ١٠٩/٠-٦٤٢/١ ٣/١ ١٩٧/٠٢/١ ٣/٨ ٧/١٠٢٦/١٠٣٥/٧

M 
Y ٧٤١/٠٣٤٦/٠ ٩/١ ٢٩٦/٠٩/١ ٩/١١ ٨/١١ ١/٨٦ ٤/٨٦
X ٣٢٢/٠-٠٠٣/١ ٣/١ ١٩٧/٠٢/١ ٢/٨ ٦/٧ ٩/٩٩ ٤/٩٩

FM
Y ٨٦١/٠-١٧٦/٠ ٨/١ ٢٩٠/٠٨/١ ٦/١١ ٦/١١ ٤/٨٦ ٣/٨٦
X ٠٢٤/٠-٣٤٦/٢ ٢/١ ١٨٩/٠٢/١ ٤/٧ ٧/٧ ٦/٦١ ١/٦١

Pts 
Y ٥٠٠/١١٤٢/٠ ٦/١ ٢٦٢/٠٧/١ ٤/١٠ ٦/١٠ ٦/٦٣ ٠/٦٣
X ٠٣٤/١٣٠٨/٠ ٢/١ ٢٠٢/٠٣/١ ١/٨ ١/٨ ٣/٣٦ ٧/٣٦

TC 
Y ١٩٨/٠٨٤٤/٠ ٧/١ ٢٦٩/٠٧/١ ٦/١٠ ٩/١٠ ٦/٥٢ ٧/٥٢
X ٠٠٠/٠٠٠٠/١ ٢/١ ١٩٤/٠٢/١ ٨/٧ ٧/٧ ٩/٣٤ ٩/٣٤

Clp
Y ٣٣٣/١١٨٩/٠ ٧/١ ٢٧٩/٠٧/١ ٢/١١ ١/١١ ٩/٧٧ ٦/٧٨

 
 نقاط مورد بررسـی     ييندو مشاهده گر در تع    ن  يخطای ب 

ن جـدول در    ي ـبـر اسـاس ا     .آورده شده است   ٣در جدول 
 ـ ين نقاط سـفالومتر   ييتع ن دو مشـاهده گـر تفـاوت        يک ب
 ).P<0.05(ماری معنی داری وجود نداشته استآ

 
 مقايسه بين مشاهده گر اول و دوم در تعيين محل  : ٣جدول 

 نقاط مورد بررسی 
 

دو مقايسه ميانگين 
مشاهده بين مشاهده گران

 ميانگين دو مشاهده )SD( انحراف معيار 
T1+T2 

P.Value T 
شاخص

گر مشاهده
 دوم

گر مشاهده
 اول

گر مشاهده
 دوم

گر مشاهده
 اول

 
نقاط 

سفالومتريك

١٩٠/٠ ٨٥/٠ ٥/١٠٣ ٥/١٠٣ ١/٨ ٨/٧ X 
٠٢٤/٠ ٩٨١/٠ ٤/٨٦ ٣/٨٦ ٨/١١ ٨/١١ Y 

 
M

٧٨٥/٠ ٤٣٥/٠ ٠/١٠١ ٧/٩٩ ٩/٧ ٨/٧ X 
٠٧٧/٠ ٩٣٩/٠ ٢/٨٦ ٤/٨٦ ٧/١١ ٦/١١ Y 

 
FM

٧٣٢/٠ ٤٦٧/٠ ٨/٦٢ ٤/٦١ ٥/٧ ٦/٩ X 
٠٥١/٠ ٩٥٩/٠ ٢/٦٣ ٤/٦٣ ٥/١٠ ٣/١١ Y 

 
Pts

٠١٩/١ ٣١١/٠ ٥/٣٨ ٥/٣٦ ٠/٨ ٢/٩ X 

٩٠٠/٠ ٣٧١/٠ ٥/٥٠ ٦/٥٢ ٧/١٠ ٩/١٠ Y 
 
TC

٩٨٨/٠ ٣٢٦/٠ ٦/٣٦ ٩/٣٤ ٦/٧ ٨/٧ X 

١٢٢/٠ ٩٠٣/٠ ٦/٧٨ ٣/٧٨ ٠/١١ ٩/١٠ Y 
 
Clp

 

 :بحث
ــدر ا        ک شــامليســفالومتر  شــاخص٥مطالعــه ن ي

Pts , Clp , TC ,  FM , Mادهــ  که  امروزه  در آناليز س 
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ه دي ـرد بررسـی گرد   ياستفاده قرار می گ    مورد Delair شده
 .است 
ست سـال گذشـته مشـخص       يات ب عالطدر بررسی م        

 در  Chau و     Haynesک مطالعه که توسط     يد که تنها    ش
 حاضـر   مطالعـه  مشـابه    )٦( انجام شده اسـت    ١٩٩٣سال  

 ســه يگر مقايکــدي بــا پــژوهشن دو يــج اي نتــابــوده كــه
 .گرديد
 خطـای درون    Mن نقطـه    ييدر مطالعه حاضر در تع          

ن مشاهده گران که از نظر آماری       يمشاهده ای و خطای ب    
و  Haynesدر مطالعــه. معنــی دار باشــد وجــود نداشــت 

Chau ز در مورد نقطه     ينM      نتيجه مشابهی بدست آمـده 
 .است
ن نقطـه   يـي   مشـاهده گـر اول در تع        مطالعهاين  در        
FM    در محور X   ها دارای خطا بود ولی مشاهده گـر دوم 
دار  معنی ی که از نظر آماری    ينقطه را بدون خطا    نيا محل

ن دو مشـاهده گـر      يبه علاوه خطای  ب    . ن نمود ييباشد تع 
در . ز از نظر آماری بی معنـی بـود      ي ن FM ن نقطه ييدر تع 

 خطـای   FMن نقطـه    يـي  در تع  Chau و   Haynesمطالعه  
 ـ   ن مشـاهده گـران وجـود    يدرون مشاهده ای و خطـای ب

 .نداشت
 Pts نقطه يينحاضر مشاهده گر اول در تع  قيدر تحق       
ن نقطه  ين ا يي نداشت ولی مشاهده گر دوم در تع       ييخطا

 ـ  .  ها دارای خطا بود    Xدر محور    ن دو  يهمچنين خطای ب
 از نظر آماری بـی معنـی   Ptsن نقطه   ييمشاهده گر در تع   

ــود ــه   Chau و Haynes. ب ــود  نقط ــه خ  را Ptsدر مطالع
 .بررسی نكرده بودند

در  Chau و   Haynes و نيز مطالعه     حاضرق  يدر تحق       
 ـ       TCن نقطه   ييتع ن ي خطای درون مشاهده ای و خطای ب

 .گران وجود نداشت مشاهده
 Clpن نقطه   ييمطالعه مشاهده گر اول در تع     اين  در        

  ها دارای خطا بود ولی مشاهده گر دوم محل         Xدر محور   

دار  معنـی  آمـاری   کـه از نظـر     يين نقطه را بدون خطـا     يا
ن دو مشـاهده گـر      يبه علاوه خطای  ب    . ن نمود ييباشد تع 

در . ز از نظر آماری بی معنـی بـود     ي ن Clpن نقطه   ييدر تع 
 بدون وجود خطـای    Clp  نقطه    Chau و   Haynesمطالعه  

 ـ      ن يـي ن مشـاهده گـران تع     يدرون مشاهده ای و خطای ب
 .ديگرد

 ک آنــاليزيــح از يبطــور کلــی بــرای اســتفاده صــح      
 های آنص ــــشاخح محل يص صحيک تشخيسفالومتر

 
رغم معرفی كامل هر    يعل.  می باشد  ييدارای اهميت بسزا  

تفسير  و محل نييتع در ک وجود اشكال  يسفالومتر شاخص
ست کـه البتـه     يآن امری است که احتمال وقوع آن کم ن        

ک و راديودانســيته يــل تغييــرات مورفولوژيــخــود بــه دل
به عنوان مثال اگر محل     .  می باشد  تشريحيساختمانهای  

ا مقعـر  ي ـک بر سـطوح محـدب و     يسفالومتر ک شاخص ي
ری يجـاد تصـو   يباشد بـه علـت ا     شده  كرانيوفاشيال واقع   

 ن محـل آن شـاخص     يـي محو احتمال خطـا در تع      "نسبتا
 ری آن هـم تـاثير     يت تكـرار پـذ    ي ـش يافته و بـر قابل     يافزا

 .می گذارد
ن ييداد که مشاهده گر اول در تع       نشان حاضر مطالعه      
 Ptsن نقطـه    يي و مشاهده گر دوم در تع      Clp و   FMنقاط  

ن ي ـگر ايبه عبارت د. خطای معنی دار آماری داشته است 
 مـورد دارای  ٣ نقطه مورد بررسـی در       ٥ن از   مشاهده گرا 

ن نشاندهنده احتمـال بـروز خطـا در         يخطا بوده اند که ا    
 . می باشدDelaireن شاخصهای آناليزسفالومتری ييتع

 بـر  مطالعـه ن يج ااين است که نتينکته قابل توجه  ا       
 سـفالوگرام   ٤٠و اطلاعـات حاصـل از       اساس آناليزآماری   

ک يال خطا در آناليزسفالوگرام     بدست آمده است و احتم    
مار خاص ممكن است وجود داشـته باشـد کـه از نظـر       يب

بعنوان مثال پس از بررسـی      . کی حائز اهميت است   ينيکل
د که  مشاهده گر اول يسفالوگرام ها مشخص گرد يكايك  

لـی متـر خطـا      ي م ١٠ در دو مرحلـه      Clpن نقطه   ييدر تع 
وگرام ک سـفال  ي ـز در   ي ـ مشاهده گـر دوم ن      و داشته است 

گر يلی متر خطا و در دو سفالوگرام د       ي م ١٤ را با    Mنقطه  
  .ن نموده است  ييلی متر خطا تع   ي م ٩با  را CT و FMنقاط  

ک ي ـ حداکثر ميزان خطـای      Chau و   Haynesدر مطالعه   
لی متـر   ي پنج م  CT و M,FMن نقاط   ييمشاهده گر در تع   

ــود ــتب ــين . ه اس ــ در Danielsen وStabrunهمچن ک ي
شــاخص ک يــن يــيدر تع زان خطــابررســی حــداکثر ميــ

لــی متــر گــزارش ي م٨تــا٦ک را در محــدوده يســفالومتر
 ). ٧(اند كرده
له كمكي يک وسيگرچه استفاده از آناليزسفالومتری         

هـای فـک و صـورت و        يص و طرح درمان جراح    يدر تشخ 
  شاخصهايمحل   صيو تشخ  شناخت اگر باشديم ارتودنسی
نـه  يوانـی در زم   ح نباشد مشـكلات فرا    ي صح كيسفالومتر

اسـكلتي  ـ  ص و طرح درمان ناهنجاری های دندانی      يتشخ
ک ين ييلی متر خطا در تع    يم١٤وجود  . جاد خواهد کرد  يا

 است ه مشاهده شدمطالعهن يک که در اينقطه سفالومتر
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ن مطلوب است که  يبنابرا. ن موضوع دلالت دارد   يخود بر ا  
 درمان و ارائه طرح   حيص صح يک تشخ يبرای دستيابي به    

هـــای  ن محـــل شـــاخصيـــيارزيـــابي و تع، مناســـب 
 ردي ـک حداقل توسط دو فرد مستقل انجـام گ        يسفالومتر

نـه بـه حـداقل    ين زمي در اييتا امكان بروز هر گونه خطا     
 .برسد
ج شدن آنـاليز    يرا،  مطالعه حاضر  پژوهشگراناز نظر         

Delaire  حداقل  توسط ن و انجام آني و ممارست متخصص
 دنبـال را به  ن آناليزين دقت شاخصهای ابالا رفت، دو نفر  
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