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Abstract 

 

Background and purpose: Coronary artery disease is a major cause of mortality, morbidity, 

and disability in society and patients incur high expenditure on treatment. Pulp stones are ectopic 

calcifications of the pulp vessel walls, so, they can have similar pathogenesis as those of other organs and 

coronary atherosclerosis. The purpose of this study was to investigate the correlation between coronary 

artery sclerosis and dental pulp calcification in panoramic dental radiography. 

Materials and methods: This case-control study, was performed in 94 patients aged 30-65 

years old attending Sari Touba Clinic for coronary angiography. They were divided into two groups: case 

group with significant angiography results and control group with normal angiography results. Panoramic 

dental radiographs were obtained and examined for the presence of pulp stone. Data were analyzed in 

SPSS V16 using Chi-square test. 

Results: Findings showed a significant association between coronary artery sclerosis and 

presence of pulp stone (P<0.05). 

Conclusion: Coronary artery sclerosis and dental pulp calcification were found to be significantly 

associated. Dental radiography could be an early identification method for coronary artery disease. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــزشـــوم پــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج

 (051-012)   0200سال    دی   402شماره     سي و یكمدوره 

 0200، دی  402دوره سي و یكم، شماره                                                             مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                051

 گزارش کوتاه

 و کرونری عروق اسکلروزیس بیماری ارتباط بررسی
 به کننده مراجعه بیماران در دندانی پالپ های کلسیفیکاسیون

 9318 سال کلینیک طوبی ساری
 

       1نرجس هوشیاری

       2فروزان فرهبد

       3مریم نباتی

       4اعظم حدادی

       5جابر موسوی

 6گس شهسوارنر

 چكیده
باشو  و اری عروق کرونر علت مهمی برای مرگ و میر و ایجاد عواار  و نواااانی در مام وی مویبیم و هدف: سابقه

 اارهیود کیواکتاپ یهواانیکاسویفیکلس ی دنو ان پالپ یهاما کی سنگاز آن ای برای بیماران دارد.های درمانی عم ههزینی
ب ن و از مملی آارواسکلروز عروق کرونر  یهاارگان ریسا یهاانیکاسیفیااانن  پاااژنز مشابی با کلسیم  عروق پالپ هستن 

 . لذا ه ف از این مطال ی ا یین رابطی بیماری عروق کرونر و سنگ پالپی دن ان در رادیاگرافی پانارامیک باد.داشتی باشن 
 ال کوی بورایسو 56اوا  03نفر در مح وده سنی  49از   کار ییکسایو  یشاه  -مارد یلیمطال ی احل نیا در ها:مواد و روش

انجام آنژیاگرافی بی کلینیک طابی ساری مرام ی کرده بادن   دعات ش  کی در مطال ی شرکت کنن . افراد مارد مطال ی بی 
 هوا رادیواگرافی)با نتیجی آنژیاگرافی نرمال( اقسیم شو ن . سوپا از آن ( و شاه significantدو گروه مارد )با نتیجی آنژیاگرافی 

 chi-squareهای هر دو گروه برای ا یین سنگ پالپی بررسی شو  و نتوایب بوا اسوتفاده از آزموان گرافیپانارامیک اهیی ش .
 آنالیز ش ن .

 دار آماری بین اسکلروزیا عوروق کرونوری و وروار سونگ پوالپی نشوان یافتی های این مطال ی اراباط م نی ها:یافته
 (.P<36/3داد )

 ای با هم در اراباطن . رادیاگرافیطار قابل ملاوظییب فیکاسیان پالپ دن انیاسکلروزیا عروق کرونری و کلسی استنتاج:
 عناان یک مت  غربالگری سریع برای اشخیص زودهنگام اسکلروزیا عروق کرونری دارد.یدن انی پتانسیل استفاده ب

 

 امیکپانار یاگرافرادی کلسیفیکاسیان  ی عروق کرونر ایاسکلروز یماربی ی سنگ پالپ واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
 شرایط مت  د در ب ن  رسوا براساس مطال ات طی 

 مااد م  نی در نااوی اکتاپیک و یا ضای ات دیسوتروفیک
آارواسکلروز عوروق یوک بیمواری  .(3 2 0)افت اافاق می

 کی در آن  وباشمیزایش سن فرد وی از افون و یا ناشومزم
 

 :narjeshoshyari@rocketmail.com Email                                  دانشگاه علام پزشکی مازن ران ه دن انپزشکی ساری   دانشک  -نرجس هوشیاری مولف مسئول:
 استادیار  گروه ان ودنتیکا  دانشک ه دن انپزشکی  دانشگاه علام پزشکی مازن ران  ساری  ایران .3
 زشکی  دانشگاه علام پزشکی مازن ران  ساری  ایران  دانشک ه دن انپفک و صارت استادیار  گروه رادیالاژی .2
 قلب و عروق  دانشک ه پزشکی  دانشگاه علام پزشکی مازن ران  ساری  ایران دانشیار   گروه .0

 دانشگاه علام پزشکی مازن ران  ساری  ایراناستادیار  گروه ان ودنتیکا  دانشک ه دن انپزشکی   .9
 دانشک ه پزشکی  دانشگاه علام پزشکی مازن ران  ساری  ایران استادیار  گروه پزشکی امتماعی  .6
 دن انپزشک  ساری  ایران .5

 : 22/2/3933ااریخ اصایب :           31/3/3933ااریخ ارماع مهت اصلاوات :            33/3/3933 ااریخ دریافت 
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 و همکارانی ارینرجس هوش     

 051     0200 دی،  402ماره گاه علوم پزشكي مازندران                                                                                      دوره سي و یكم، شمجله دانش              

 گزارش کوتاه

 هوای داللوی عوروقرسا  کریستال های کلسترول بی لایی

شواد و سپا رسا  کلسیم انجام می .(9)شادمتصل می

اورین شوایع (.6)شوادمامب انگ ش ن عروق لانی می

آارواسووکلروز یووک یووا  نوو   ی میاکاردوعلووت ایسکموو

. سونگ پالوپ دنو ان  (5-2)باش می عروق کرونرشریان 

کلسوویفیی درون بافووت نوورم پالووپ دنوو ان  هووایسووالتمان

یم از طریق رسا  کلس  های پالپیسنگ .(33 4)باشن می

های نارون های اپی الیام عروق ویا سلالبر روی سلال

 (.33-39)آینو وماد مییهای دژنره ش ه باعصا  و یا سلال

ی مانو ه وو ان ناشنالتوی اشکیل سنگ پالپ دنوعلت اصل

 (.35-21)عاامل مت  دی نیز اشاره شو ه اسوتولی بی (36)است

 پیوکاکتا هوایپالپی کلسیفیکاسیان هایسنگ ماکیآن از

 بوا مشوابی پواااژنز اااننو موی دیااره عروق پالپ هسوتن 

بوو ن و از مملووی  هووایارگووان سووایر هووایکلسیفیکاسوویان

هو ف لوذا  .(25)باشن  داشتی آارواسکلروز عروق کرونر

عوروق کرونور و  یماریرابطی ب نییمطال ی ا  نیا انجام از

 باد. کیپانارام یاگرافیدن ان در راد یسنگ پالپ

 

 هامواد و روش
 کوارو یکساییشاه ی  -احلیلی ماردیک مطال ی این 

. در این مطال وی از افورادی کوی در کلینیوک طوابی است

بادنو   در ساری  آنژیاگرافی کرونری انجوام داده شهر 

دعوات شو  در مطال وی شورکت کننو . م یوار 3042سال 

 کی احت اصایربرداری آنژیاگرافیبادافرادی  شامل ورود

و  شتن و بیماری سیستمیک دیگری ن ا بادن قرار گرفتی 

مواگزیلا و قو امی و للفوی دنو ان و اقل بیسوت وام  

  در صوارای دهوانی . بیماران پا از م اینیبادن من یبل 

   از نن اشووت دنوو ان رادیوواگرافیاهیووی  ان یکاسوویانکووی 

بیمارانی کوی وارد مطال وی شو ن    .نش می مطال ی لارج

از نظوور وموواد  ،یووکپووا از اهیووی رادیوواگرافی پانارام

ها و نیاز درمانی راهنمایی ش ن  و بی دانشک ه پاسی گی

 دن انپزشکی مهت انجام درمان ارماع داده ش ن .

 هووای کرونوور بووا کااتراسوویان شووریاندر ایوون افووراد 

اصووواویر آنژیووواگرافی  و انجوووام شووو  Seldingerروش 

 هووووای اسووووتان ارد کرونوووور بووووا اسووووتفاده از اکنیووووک

GE Advantex Rad/Fluoro Suite دست آم . اموامییب 

ها برای ارزیوابی انگوی مجورای سوی عوروق آنژیاگرافی

د اصلی قلب ااسط یک متخصص قلب بررسی ش . افورا

در گروه  اقسیم ش ن .نفری  91بی دو گروه  مارد مطال ی

 درص  63کاهش بیش از   اصایربرداری آنژیاگرافیمارد 

درصو  در  13قطر شریان کرونری اصلی  پ یا بیش از 

های اپیکاردیال نشان داد اری از شریانیک یا ا  اد بیش

 significantها  انگی مجرای عروق کرونری و نتایب آن

در گروه شاه   افرادی وارد مطال وی  گزارش ش ه است.

 .بوادها نرمال گزارش شو ه ش ن  کی نتیجی آنژیاگرافی آن

 World Medical Associationاین مطال ی طبق اصوال 

Declaration of Helsinki (version 2008)  طراووی

ش  و در کمیتی اللاق دانشگاه علام پزشکی مازن ران با 

 مارد ااییو  IR.MAZUMS.REC.1398.527 ک  اللاق

 ایکنن گان در مطال ی  رضایتنامیقرارگرفت. امامی شرکت

 علت شرکت در مطال وی ااضوی  کی در آن ه ف مطال ی و

 ااسط دسوتگاه هاامام رادیاگرافی مرا کردن .ش ه باد اداده 

 ,Helsinki) Cranex D (Soredex,Finlandپانارامیوک 

در بخش رادیالاژی دهان و فوک و صوارت دانشوک ه 

 صوارتیها برادیاگرافی .ن اهیی ش دن انپزشکی مازن ران 

 ااسط دانشجای دن انپزشوکیک گذاری ش ن  و  یاصادف

 کوانان یوک صوارتیبو پوالپی هایسنگ ن .بررسی ش 

هستن   پالپ کانال و  مبر پالپ در مشخص  رادیااپاک

متخصص رادیالاژی و ان ودنتیکا  کی درصارت اایی 

هموراه بوا شو  و بی عناان سنگ پوالپی در نظرگرفتوی موی

 ش .میاطلاعات بیمار ثبت 

از . شو  آنوالیز 35 ویرایش SPSS افزارنرم با هاداده

)انحوراف  ( و پراکنو گی)میوانگین های مرکزیشالص

مهوت آنوالیز  .م یار( مهت ااصیف داده ها استفاده ش 

   chi-square ,Mann-whitney داده ها از اسوت هوای 

T test و فیشر اسوتفاده شو . مقوادیر P-value از کوم اور 

 .گرفتی ش  نظر در م نادار 36/3
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 پالپ دندان ونیكاسیفیو کلس یعروق کرونر سیارتباط اسكلروز
 

 0200، دی  402دوره سي و یكم، شماره                      نشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                 مجله دا         010

 یافته ها و بحث
ی نفر برای بررسی بیماری قلبی بی کلینیک طاب 963

نفر وارد مطال ی شو ن . از آن  49مرام ی کرده بادن  کی 

ها رادیاگرافی پانارامیک اهیی ش . سوپا بوی دو گوروه 

نفره مارد )با انس اد قابول ملاوظوی عوروق( و شواه   91

 پوالپی سونگ فراوانوی )آنژیاگرافی نرمال( اقسیم ش ن .

دیوو ه  3 شووماره در موو ول مطال ووی مووارد مم یووت در

 .(3ماره)م ول ش شادمی

 
 فراوانی سنگ پالپی بی افکیک سن :1جدول شماره 

 

 مجماع
  ن ارد

 ا  اد )درص (

 دارد

 ا  اد )درص (

  سنگ پالپ

 سن

 سال  93-03 (1/53)  03 ( 0/04) 23 63

 سال   63-93 (5/50) 1 (9/05) 9 33

 سال   63 -56 (0/65) 32 (1/90) 39  02

 سال 56-03 (5/64) 65 (9/93) 02  49

 

بررسووی ارابوواط بووین موونا و وموواد سوونگ پووالپی 

نجووام شوو . ا chi-square( بووا آزمووان 2 شووماره )موو ول

داری از لحاظ آماری بین دو گروه موارد و افاوت م نی

 (.P>36/3)شاه   مشاه ه نش 

 
 اراباط سنگ پالپی و منسیت :2جدول شماره 

 

 سنگ پالپ 

 منا

 دارد

 ا  اد )درص (

 ن ارد

 ا  اد )درص (
 مجماع

 سط 

 م نی داری

 92 (1/93) 23 (0/62) 22 زن

 95 (2/04) 32 (2/53) 22 مرد 205/3

 49 (0/93) 02 (1/64) 65 کل

 

 32موالر اول و  29های مالر با سونگ پوالپی)دن ان

اوری ا فراوانوی بویشهومالر دوم( نسبت بوی سوایر دنو ان

پوره  9پره موالر اول و  9داشتن  و پا از آن پره مالرها )

دنو ان( و  0هوای سوانترال )لر دوم( و ب نبال آن دن انما

دن ان( قرار گرفتنو  و در نهایوت دنو ان کوانین  2لترال )

ارین ورار سنگ پالوپ را )فقط یک دن ان کانین( کم

 (LAD,LCX,RCAهمچنین بیماران با سی رگ )داشت. 

مارد(. پا از آن  20ارین فراوانی را داشتن  )گرفتی بیش

 LADموارد و گرفتگوی رگ  1در  LCXگرفتگی رگ 

ارین شیاع را نشان دادن . سوپا انسو اد مارد بیش 5در 

ار مارد( شیاع بیش 9)در  LAD,RCAهمزمان دو رگ 

مارد  0در  RCAدر مرولی ب   انس اد رگ  را نشان داد.

ارین شیاع مرباط بی گرفتگی همزمان گزارش ش  و کم

فتگووی گرمووارد و همچنووین  2در  LAD,LCXهووای رگ

 مووارد گووزارش شوو . 2در  LCX,RCAهووای همزمووان رگ

بوا   های گرفتی در افراد بوا و بو ون سونگ پوالپیا  اد رگ

 مووارد بررسووی قوورار Mann-whitneyاسووتفاده از آزمووان 

 (.0)م ول شماره  دار نبادها م نیکی اراباط آن گرفت

 
 مقایسی فراوانی انس اد رگی : 3جدول شماره 

 

 سط  م نی داری انحراف م یار نمیانگی ا  اد گروه

 020/3 02/3 00 انس اد رگی همراه با سنگ پالپی
3300/3 

 35/3 13/3 39 انس اد رگی ب ون سنگ پالپی

 

  بین بیماری عروق chi-square با استفاده از آزمان

کرونری و وماد سنگ پوالپی از لحواظ آمواری ارابواط 

 (.9ه( )م ول شمارP<36/3)م نی داری وماد دارد 

 
 سنگ پالپی درگروه مارد و شاه  : 4جدول شماره 

 

 سط  

 م نی داری
 مجماع

 شاه 

 ا  اد )درص (

 مارد

 ا  اد )درص (
 سنگ پالپی

305/3 
 دارد (0/13) 00 (4/92) 20 65

 ن ارد 39 29 02

 
 هوایها در مم یتشیاع سنگ پالپی در افراد و دن ان

افواوت در  .(22-00)متناع گوزارش شو ه اسوت  متفاوت

درص ( با این مطال ات بوی دلیول  61/64نتیجی مطال ی ما )

افاوت در روش ارزیوابی و نوژاد مم یوت موارد مطال وی 

 .باش می

اوورین دنوو ان دارای در ایون مطال ووات مالرهووا شوایع

 کی مانن  نتیجی مطال ی موا بواد. (22-00)سنگ پالپی بادن 

اپیکال و های پریا  ادی از مطال ات فقط از رادیاگرافی

. برلی مطال وات (06 09)بایت وینگ استفاده کرده بادن 

های پالپی بخوابی در رادیواگرافی نشان دادن  کی سنگ

و دوز دریافتی اش ی  (05)پانارامیک قابل اشخیص هستن 

اور از های پالپی کا کولی سنگ ( 01)باش ار میپایین

شان  ها نشان داده نمیمیکرومتر دراین رادیاگرافی 233
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 و همکارانی ارینرجس هوش     

 010     0200 دی،  402ماره گاه علوم پزشكي مازندران                                                                                      دوره سي و یكم، شمجله دانش              

 گزارش کوتاه

اوور از ووو  واق ووی شوویاع وموواد و اوتمووال اخمووین کووم

هوا ی دنو انبورای هموی BCBCاصایربرداری  .(09)دارد

برلوی مطال وات  (.01)ب لت دوزاش ی بالا اللاقوی نیسوت

 (02)پالپ دن ان کشوی ه شو ه را از نظور هیسوتاپااالاژی

های کافی از دن ان اهیوی کنن  کی اگر سکشنبررسی می

 مواوماد دارد.از آن ار ازو  واق یمین کماوتمال اخنشاد 

 رواین دن انپزشکیکی رادیاگرافی پانارامیک در  ک اپ

ما رادیاگرافی پانارامیک را انتخا   (04)شاداستفاده می

در مقالات در موارد رابطوی بوین سونگ پوالپی و  کردیم.

 مطال وی التلالات سیستمیک بحث و اردی  وماد دارد.

Şener هوای قلبوی عروقوی و سونگ بیماریای بین رابطی

 .(93)پالپ پی ا نکرد

Krell  و همکارانش طی بررسی هیستالاژیکال هیچ

 دنو ان پالوپ گانی اغییرات آارواسکلروایک در عوروق

 یمطال و (.93)های آارواسوکلروایک پیو ا نکردنو میمان

Horsley مطال ی  و همکاران وAlsweed  و مطال ویYilmaz 

در ناویی  انیکاسیفیو کلسها  اندن پالپ انیکاسیفیکلس

روی رادیووواگرافی   یوووکاروا دوشوووالی شووو ن شوووریان

رابطی آماری قابل اامهی  پانارامیک را بررسی کردن  و

در ایون مطال وات کلسیفیکاسویان  (.92-99)نشو  گزارش

عروق کاروای  مارد بررسی قرار گرفتوی بواد نوی عوروق 

کرونر. همچنوین مهوت بررسوی کلسیفیکاسویان عوروق 

کاروای  اصاویر رادیاگرافی پانارامیوک موارد اسوتفاده 

 قوورار گرفتنوو  ولووی در مووارد عووروق کرونوور از اصوواویر 

 

 .ار استآنژیاگرافی افراد استفاده ش  کی دقیق

نتایب مطال اای وماد دارن  کی رابطوی  این مقابل در

هووای قووای بووین وموواد سوونگ پالووپ دنوو ان و بیموواری

 سیستمیک پی ا کردن .

Mathew ای گزارش کردنو و همکارانش طی مطال ی 

 ملیتواس دیابوتبوا درص  ماارد دارای سنگ پوالپی  25

و همکوارانش  Srideviطار مشابی درمطال ی یب (.96)ادن ب

درص ( شوانا  333) دی ه ش  کی بیماران شریان کرونر

 .(95)را نشان دادن  یسنگ پالپبالایی از شیاع 

Edds  کووی  یافوورادگووزارش کردنوو   و همکوواران

کی سنگ پالپ برابر نسبت بی آنان 9/9سنگ پالپ دارن  

 طارهمین (91)هستن  ای قلبی عروقیهبیماری ن ارن  مست  

و همکاران دی ه ش   Panwarدر نتایب ارائی ش ه ااسط 

بالایی از نظر داشتن شانا  بیماران عروق کرونربیماران 

 .(92)سنگ پالپی دارن 

 کوی یافوراد درصو  13هوای در مطال ی ما در دن ان

  هید یپالپسنگ  بادن   های قلبی عروقیبیماریمبتلا بی 

هوای رود در صوارت اسوتفاده از روشی انتظار می.کش 

 همچنینشاد. اری دی ه ار  رابطی قایاصایربرداری دقیق

ار باش  بی این علت ومواد کی این رابطی قایاوتمال این

دارد کووی در ب رووی از افووراد کووی دارای بیموواری قلبووی و 

عروقی هستن  علائم این بیماری هناز بصارت کلینیکی 

و  و لذا این افراد وارد مطال وی نمیشوان  ظاهر نش ه است

 .آی ها بی دست نمیاطلاعات مرباط بی آن
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