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Abstract 
Background and aim: Maintaining the original geometry of canal is an important parameter in 
successful root canal treatment. The aim of this original study was evaluation of apical root canal 
transportation and centering ability of SafeSider and K-Flexofile using cone beam computed 
tomography.  
Materials and Methods: Mesiobuccal root canals of maxillary first molars, with 20-40° curvature, were 
selected and randomly divided into two groups (n=20). The first group was prepared with K-Flexofile 
with passive step-back technique and the second group was prepared with SafeSider system. Canal 
transportation and centering ability was measured using pre- and post-operative CBCT images of the 
apical 4 mm of the roots taken at 1 mm intervals. Repeated measure ANOVA and Independent T-test 
were performed to compare data. 
Results: The reciprocating SafeSider system transported root canals significantly more than K-
Flexofile in the apical 2 mm level and mesiodistal direction (P = 0.006). Centering ability of K-
Flexofile in the apical 1 mm level and buccolingual direction was significantly better than 
SafeSider system (P =0.003). 
Conclusion: Manual preparation with K-Flexofile was better capable of maintaining the original 
geometry of canal and showed better centering ability and less apical root canal transportation 
than SafeSider system. 
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  خلاصه:

 ليمطالعه اص نيشود. هدف ا يمحسوب م شهيدرمان كانال ر تير موفقفاكتور مهم د كيكانال  يعيطب يحفظ ژئومتر سابقه وهدف:
  باشد. يم CBCTبا استفاده از  K-Flexofileو  SafeSider ستميدر دو س تيحفظ مركز زانيو م يكاليترانسپورت اپ يابيارز

) N=20( ر دو گروه قرار داده شدندد يدرجه به طور تصادف 40-20 يبا انحنا اگزيلامولر اول م وباكاليمز يها شهير و روش ها: مواد
ترانسپورت  زانيشد. م يآماده ساز SafeSider ستميبا س گريو گروه د passive step-backو به روش  K-Flexofileگروه با  كي

 يريه گانداز يمتريليم 1در فواصل  شهير كالياپ يمتريليم 4قبل و بعد از كار در  CBCTريتصاوبا استفاده از  تيكانال و حفظ مركز
  استفاده شد. Independent t-testو  Repeated measure ANOVAداده ها از روش  سهيمقا يشد. برا

مليمتري اپيكال ريشه به طور معناداري ترانسپورت اپيكال  2در جهت مزيوديستال و در  SafeSiderسيستم رسيپروكال   ها: افتهي
به طور معناداري  K-Flexofileليمتري اپيكال ريشه در جهت باكولينگوال در مي1. حفظ مركزيت در  (P = 0.006)بيشتري ايجاد كرد

   )P=003/0. (بود SafeSiderبهتر از سيستم 
بهتر و  تيكانال دارد و حفظ مركز ياصل يحفظ ژئومتر يبرا يشتريب تيقابل K-Flexofileبا  يدست يآماده ساز گيري: نتيجه

  دهد. ينشان م SafeSider ستمينسبت به س يكمتر يكاليترانسپورت اپ
 SafeSider  K-Flexofile،CBCT , با اشعه مخروطي، كامپيوتري ، توموگرافيجابجايي انتهاي ريشه :كليد واژه ها

  
  مقدمه:

مناسب  يده شكل و دمانيدبر بودن موثر به شهير موفق درمان
 حذفكانال،  يكيمكان يساز آماده از هدف .كانال وابسته است
 ريفراهم كردن مس شه،ياز كانال ر يرم عفوننسج سخت و ن

 كردن فراهمو  ييشستشو و دارو يمناسب جهت عبور محلول ها
 نيكتريبار كه ينحو به كنواختي شكل يمخروط كانال كي

 ي دهانه در قسمت نيتر ضيعر و كالياپ ي هيناح در آن قسمت
. )1( شود انجام يمناسب مواد پركردگ يقرار ده تا باشد كانال
 جاديا دهيخم يها كانال در يساز آماده يها روش اغلب

امر به  نيا. كند يم يشن ساعت شكل كي و يكالياپ ترانسپورت
 دهيخم يشدن در كانال ها ميمستق يها برا ليفا ليدنبال تما

 ي وارهياز حد عاج از د شيبرداشت ب جهيدهد كه نت يرخ م
به  يكالياپ فورامن كيآن  البباشد و به دن يم يكالياپ يخارج

 ترانسپورت، .)2(داشت  ميخواه  tear dropشكل قطره اشك
و  كرده فراهم ها سميكروارگانيمو  ها يدبر يبرا مناسب يمكان

 كانال يكپارچگيرفتن   نيب از و يناكاف يپاكسازتواند سبب  يم
 ترانسپورت .)3( دهد قرار ريتاث تحت را درمان پروگنوز و شود

 جهينت افتادن مخاطره به موجب متريليم 3/0 شترازيب يكالياپ
 مواد با ليس ييتوانا ملاحظه قابل كاهش نبالد به درمان

 نيح كهكانال  هيناح نيتر پرمخاطره. )4( شود يم شهير پركننده

 ي هيناح ،شود يم رشكلييتغ دچارردن ك زيو تم يشكل ده
   .)2( است شدهگزارش  يكالياپ

 يريپذ انعطاف وميتانيت كلين يها نسترومنتيا حسن نيمهمتر
 اگرچه،  )5( است كانال يانحنا حفظ يبرا ها آن ييتوانا و ها آن

 cyclic شكستگي ممكن است باعث ليوسا نياستفاده ازا

fatigue fracture شكستگي و torsional    خصوصا در كانال
  )6(ود.و كرو دار ش كيبار يها

 ,SafeSider (Essential Dental Systems ستميس

Hackensack, NJ, USA) ي خاص به صورت طراح كي يدارا
 uninterrupted( برندگي يك طرفه و سطح صاف در سطح ديگر

flat-sided( با عاج و بهبود  يرياست كه باعث كاهش درگ
شود. كاهش قطر  يكانال م يآماده ساز نيمقاومت به شكست ح

 يكيو بار يريسبب انعطاف پذ ليو سطح صاف فا يمقطع عرض
استنلس  نسترومنتيا 8 ستميس نيا درشده است.  نسترومنتيا

  سيندپوجود دارد. ه Ni-Ti نسترومنتيا 3و  لياست
 Endo-Express (Essential Dental Systems, 

Hackensack, NJ, USA)  حركت 1500-2000 جاديسبب ا  
reciprocating  زانيمنتايج بررسي . )7( شود يم قهيدر هر دق 

  يها ليفا به نسبت SafeSiderفايل هاي در تيمركز حفظ
NiTi  مطالعه در Ceyhanli )8(   وRhodes )9( تيرضا 



  
 نازنين زرگر و همكاران دكتر     184

  65/پياپي 1399  ز پايي/سوم  /شماره  هفدهم مجله تحقيق در علوم دندانپزشكي/دوره  
  
  

 
 

نشان  )Venkateshbabu )10 مطالعهكه  يحال در نبود، بخش
در   Liberator و  SafeSider ،K3  تيداد كه حفظ مركز

 9تا  4نداشته و از مقاطع  يتفاوت يمتريليم 3و2و1سه مقطع 
    ليفا.بهتر بوده است  SafeSider تيحفظ مركز يمتريليم

(Dentsply, Maillefer, Ballaigues, Switzerland) K 
Flexo Fileمشابه K-type file  به منظور  زتريت لبه برندهاما با

فلوتها به  نيب شتريب يو با فاصله ها يكيمكان يهايژگيو شيافزا
. ميزان حفظ )11(و بهتر عاج است  شتريمنظور خارج كردن ب

مركزيت در اين فايل نتايج خوبي را نشان داده و مشابه با فايل 
 .)12(برآورد شده است  RaCeو  NiTiFlex ،K3هاي 

 يآماده ساز تيفيك يجهت بررس يمتعدد يروش ها تاكنون
  شده است:  يمعرف شهيكانال ر

 يابيارز كه هاست روش نيا از يكي كيوگرافيراد يبردار ريتصو
 روش.  )13( دهد ينم دست به يكامل اطلاعات و است يدوبعد

كه مخرب بوده  )14( است برمانته روش به يبافت يها برش گريد
 ينم قيو سبب از دست رفتن نمونه ها خواهد شد و چندان دق

 يريدندان و اندازه گ يطول يهابرش  ساير روش ها باشد.
 ينيرز يمدل ها ،)15( يكانال قبل و بعد از آماده ساز يانحنا

با استفاده از  يكانال و بررس وارهيد يزيرنگ آم ،)16(
 نسترومنتياز كانال ا يكونيليس يريقالب گ  ، )17( كروسكوپيم

 و)Computed Tomography  ، CBCT )12()19( )18(شده 
Micro-CT )20(  باشند.  يم  

و بدون  رمهاجميغ يكينيروش كل كي CBCT  يبردار ريتصو
عد از قبل و ب شهيكانال ر يآناتوم يابينمونه ها جهت ارز بيتخر

 micro-CT كياگرچه تكن .)21(شود  يشناخته م يآماده ساز
كند، اما  يرا مشخص م يشتريب اتييدارد و جز يرزولوشن بهتر

 ي نهياسكن نمونه ها و هز ياشعه، زمان طولان يدوز بالا ليبه دل
  .)22( ندارد يكينيكل كاربردبالا ، 

 يبا حركت چرخش سهيدر مقا Reciprocation يها ستميس
 يكانال را كاهش م انحنااز چرخش مداوم در  يخطرات ناش

است  يبودن به حركات دست هيشب ليمساله به دل نيا دكهده
كانال با  يشكل ده ييمطالعات درباره توانا جياگرچه نتا ،)23(

 با .)26-24, 12, 8, 7(است  ضيضد و نق ها ستميس نياستفاده از ا
  پروكاليرس ستميس نيتاكنون ب م،يكه دار يبه اطلاعات  توجه

SafeSider با  يدست روش وK-Flexofile يا سهيمقا 
 سهيارو  مق شيپژوهش پ هدف نيصورت نگرفته است، بنابرا

باكال  ويمز يكانال ها تيمركز حفظو  يكاليترانسپورت اپ زانيم
و  K-Flexofile يدو  روش دست نيب  لايماگزاول  يمولرها

  است. CBCTاستفاده از  با  SafeSiderستميس
  

  
   مواد و روش ها:

دندان مولر اول 40 يبررو يشگاهيآزما يتجرب يمطالعه  نيا
شده  دهيمطالعه كش نيبا موضوع ا رمرتبطيغ ليكه به دلا لايماگز

) با 28, 27( يبودند، انجام شد. حجم نمونه با توجه به مطالعات قبل
و توان  05/0نوع اول  يو خطا 93/1برابر با  effect size استخراج
نمونه محاسبه  40نمونه و در مجموع  20% در هر گروه 90آزمون 
ورود نمونه ها به مطالعه؛ بسته بودن اپكس، عدم وجود  اريشد. مع

و  ونيكاسيفيعدم وجود ترك، كلس ،يخارج اي يخلدا ليتحل
دندان ها با  يبود. حفره دسترس شهيسطح ر ديشد يدگيپوس

 (Mani, Inc., TochigiKen, Japan) شورياستفاده از فرز ف

باكال  ويبه كانال مز ميمستق يدسترس كي جاديشده و از نظر ا هيته
 ياز تمام ،يحفره دسترس هيتوسط سوند چك شد. پس از ته

 ,K-File #15  (Dentsply Maillefer, Ballaigues دندانها با

Switzerland)    يوگرافيراد  ريتصاو (RVG 5200; 

Carestream Dental LLC, Atlanta, GA)  زانيو م هيته 
 يشد. دندان ها يرياندازه گ )29( دريها با روش اشنا شهير يانحنا

  .تخاب شدندباكال ان ويمز شهيدرجه در ر 40-20با انحنا 
درصد پر شده و  25/5 ميسد تيپوكلريبا محلول ه يدسترس حفره

  K-File كيباز و پس از آن  ركاناليمس  K-File #10 ابتدا با

 يطول كاركرد استفاده شد. با  مشاهده  نييجهت تع 15شماره 
متر از آن، طول  يليم1و با كم كردن  كاليدر فورامن اپ لينوك فا

 اي هيفيبه شدت كلس يكانالها مرحله ني. در ا)8(كاركرد به دست آمد
   .، از مطالعه خارج شد (K-File #15ازگشاد (بزرگتر  اريبس

شدند. تاج  ميتقس يعدد 20به دو گروه  يها به طور تصادف نمونه
 silicon impression material يدندان ها درون استوانه 

(Speedex; Coltene, Altstatten, Switzerland)  قطر با
 جاديجهت ا شهيمتر مانت شده و ر يسانت 2,5متر و ارتفاع  يسانت5
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. تاج همه دندان ها گرفتكنتراست درمجاورت  هوا قرار  نيشتريب
  استوانه سمت باكال علامت زده شد  يبه سمت باكال مانت شد و رو

گروه،  نيدر ا :(;K Flexo File يدست شنينسترومنتيا:  Kگروه
  K Flexo File  يدست يلهايتوسط فا  (MB)وباكاليكانال مز

(Dentsply Maillefer, Ballaigues, Switzerland) به روش 

Passive step back  ليتا فا شنينسترومنتي. ا)30(بك آماده شد 
  .افتيادامه  master apical file (MAF) به عنوان 25

گروه كانال  نيدر ا :(;SafeSider پروكاليرس كيتكن  S: گروه
 SafeSider (Essential Dental ستمياستفاده از س ها با

Systems,Hackensack, NJ,USA     طبق دستورالعمل كارخانه
 15،20،25،30 لياست نلسياست يها ليشدند. ابتدا فا يآماده ساز

كردن استفاده  ريلجهت ف Pleezerمريدرصد و سپس ر2پريبا ت
شدند.   يه سازدرصد آماد8 پريبا ت NiTi 25ليشد، كانال ها تا فا

درصد بعد از  25/5 ميسد تيپوكلريه تريل يليم 2شست و شو با 
   .انجام شد لهياستفاده از هر وس

  دستگاه لهياز نمونه ها  به وس ،يو بعد از آماده ساز قبل
 Newtom   (VGi, QR SRL Co., Verona, Italy)  با پارامتر

 100/0وكسل زيو سا KV 110   ،mA5/9 اكسپوژر يها
 Field of view 6 مترويليم125/0  اليو ضخامت اگز متريليم

   .شد هيته CBCT ريمتر، تصاو يسانت  6×
 OnDemand  (OnDemand 3Dافزاراستفاده از نرم  با

software, Cybermed Inc, Seoul, South Korea) version 

 هياز ناح يمتريليم 4و  3، 2، 1 ياليمقاطع اگز  1.0.10.5385
 يسطح داخل ني) و حداقل فاصله ب2ري) (تصو8ب شد (انتخا كالياپ

باكال و  ستال،يد ال،يمز هيدر ناح شهير يكانال و سطح خارج
  شد.  يرياندازه گ   L1 و M1 ،D1 ،B1 نگواليل

  
  
  
  
  
  
  

  OnDemandدر نرم افزار  يمتريليم 4و  1،2،3مقاطع  جادي: ا1شكل 
  

از مقاطع  كيدر هر  يرياندازه گ نيهم يبعد از آماده ساز
 ال،يمز هياز اپكس) در ناح يمترليم 4و  3، 2، 1(فواصل يالياگز
 يدر دندانها L2 و M2 ،D2 ،B2) نگواليباكال و ل ستال،يد

  ) 3و  2(شكل  شد امشده توسط نرم افزار انج يآماده ساز
  
  
  
  
  
  

  باكال و ستال،يد ال،يمز يفاصله  يريگ اندازه- 2شكل 
  كانال ينگواليل 
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  M2، D2  ،B2  ،L2 و  M1، D1، B1، L1 يريگندازه ا -3شكل 

  
  

 Gambill از روش تيترانسپورت و حفظ مركز  يبررس جهت

 در يبعد ازآماده ساز راتييتغ زانيگزارش م يبرا؛ )19(استفاده شد
 سهيمقا يمورد استفاده قرار گرفت؛ برا يفيتوص يدو گروه آمارها

 سهيمقا يبرا و Independent T-test دو گروه از راتييتغ
فورامن  كالياز اپ يمتريليم 4و  3، 2، 1در فواصل  ياليمقاطع اگز

  .داستفاده ش Repeated measure ANOVA از روش
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
   

  ها افتهي
در  يآماده ساز ستميآماده شده توسط هر دو س ينمونه ها تمام

 يدارا CBCT با يدر بررس ينگواليو باكو ل يستاليوديجهت مز
  .سپورت بودندتران

رادر فواصل مختلف از فورامن  يكاليجهت ترانسپورت اپ 1 جدول
دهد. در بعد  ينشان م ينگواليو باكول يستاليوديدر بعد مز كالياپ
 يمتر يليم 2ترانسپورت در  نيشتريب S در گروه ،يستاليوديمز

ترانسپورت  نيشتريبK  مورد) و در گروه19%  (95 زانياپكس به م
 اليمورد) به سمت مز17% (85 زانياپكس به م يمتر يليم1در 

ترانسپورت  نيشتريب S در گروه ،ينگواليمشاهده شد. در بعد باكول
مورد) به سمت باكال و 14% (70 زانياپكس به م يمتر يليم 4در 

اپكس هركدام  يمتر يليم4و 1ترانسپورت در  نيشتريبK  در گروه
  .شد مورد) به سمت باكال گزارش13% (65 زانيبه م

  
  
  
  
  
  
يكالياپ مختلف مقاطع در ينگواليباكول و يستاليوديمز جهات در ترانسپورت تعداد - 1جدول    

 

متريليم 1 مقطع متريليم 2  متريليم 3  متريليم 4   

     جهت             

 گروه

M D No MD M D No MD M D No MD M D No MD 

SafeSider 
13 6 1 19 1 0 14 5 1 7 9 4 

K- Flexo File 17 2 1 16 3 1 15 5 0 14 3 3 

  جهت

 گروه 

B L No BL B L No BL B L No BL B L No BL 

SafeSider 13 5 2 12 8 0 10 9 1 14 6 0 

K- Flexo File 13 2 5 10 10 0 11 7 2 13 7 0 
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در فواصل  يكاليترانسپورت اپ اريوانحراف مع نيانگيم 2 جدول
  نيب ينگواليوباكول يستاليوديدرابعاد مز كاليمختلف از فورامن اپ

ترانسپورت در  نيانگيم زانيدهد. م يرا نشان م يشيدوگروه آزما
به  S در گروه يستاليد وياپكس در بعد مز يمتريليم 2 يفاصله 

 ريسا سهيمقا = P 006/0است( شتريب K از گروه يطور معنادار
   )P<05/0.(نشان نداد يدو گروه تفاوت معنادار نيمقاطع ب
را در فواصل  تيحفظ مركز اريو انحراف مع نيانگيم 3 جدول

نشان  ينگواليو باكول يستاليوديدر ابعاد مز كاليمختلف از فورامن اپ
اپكس در   يمتريليم 1 يفاصله در  تيحفظ مركز زانيدهد. م يم

بهتر است  S از گروه يبه طور معنا دار K درگروه نگواليبعد باكول
)003/0 P= يدو گروه تفاوت معنادار نيمقاطع ب ريسه سايمقا 

  )P<05/0. (نشان نداد
در جهات  تيحفظ مركز  اريو انحراف مع نيانگيم - 3جدول
يكالياپدر مقاطع مختلف  ينگواليو باكول يستاليوديمز  

) اريمع انحراف ± نيانگي( م   
  

متريليم 1 مقطع متريليم 2  متريليم 3  متريليم 4   

ستاليوديمز جهت  

SafeSider 45/0  ± 28/0  28/0  ± 28/0  46/0  ± 29/0  57/0  ± 27/0  

K- Flexo File 33/0  ± 27/0  40/0  ± 31/0  43/0  ± 30/0  52/0  ± 32/0  

نگواليباكول جهت  

SafeSider 35/0  ± 27/0  29/0  ± 26/0  42/0  ± 26/0  39/0  ± 26/0  

K- Flexo File 62/0  ± 26/0  34/0  ± 30/0  50/0  ± 29/0  42/0  ± 30/0  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
در هر مقطع نسبت به مقطع  تيترانسپورت و حفظ مركز زانيم
در بعد   Safesider  ستميشد. در س سهيمقا زين گريد
 1از مقطع  يمتريليم 2ترانسپورت در مقطع  ؛يستاليوديمز
  يمتريليم 4از مقطع  ني) و هم چنP= 002/0( يمتريليم
 )001=/Pزين تيزان حفظ مركزياست، م شتريب ي)  به طرزمعنادار 

   يمتريليم2از مقطع  يمتريليم 4در مقطع 
)012/0=Pستميبهتر است. در س ي)  به طور معنادار  
  K-flexofile  ع در مقط تيحفظ مركز  ينگواليدر بعد باكول
  بهتر بود يمتريليم 2از مقطع  يبه طرز معنادار يمتريليم1
)003/0=P نشان  يتفاوت معنادار گريكدي بامقاطع  ريسا سهي. مقا

  )P<05/0. (نداد
  
   :بحث   

 ياتفاق م يكانال در صورت زيآم تيموفق يو شكل ده يپاكساز
كردن مناسب  نسترمنتيكانال با ا يسوم انتها كيافتد كه 

به همين دليل آناليز تغييرات ايجاد   )20( باشد يقابل دسترس
براي ارزيابي روش هاي آماده  ،يشده در كانال پس از آماده ساز

مسير و آناتومي  حفظها براي  نسترومنتيسازي يا خصوصيات ا
  )31(اصلي كانال مورد توجه قرار دارد 

از  يريمتنوع جهت جلوگ يها كيتكن يرغم معرف يعل
 يجهت آماده ساز ينسپورت، هم چنان موانعترا رينظ يمشكلات

  )32(انحنادار وجود دارد  يمناسب كانال ها

  
متريليبر حسب م يكالياپ مختلف مقاطع در ينگواليلباكو و يستاليوديمز جهات در ترانسپورت اريمع انحراف و نيانگيم -2جدول  

) اريمع انحراف ± نيانگي( م   

 

متريليم 1 مقطع متريليم 2  متريليم 3  متريليم 4   

ستاليوديمز جهت  

SafeSider 10/0  ± 09/0  22/0  ± 15/0  13/0  ± 09/0  09/0  ± 08/0  

K- Flexo File 10/0  ± 08/0  10/0  ± 09/0  11/0  ± 09/0  09/0  ± 07/0  

نگواليباكول جهت  

SafeSider 09/0  ± 08/0  12/0  ± 08/0  08/0  ± 07/0  10/0  ± 08/0  

K- Flexo File 05/0  ± 05/0  09/0  ± 07/0  8/0  ± 05/0  08/0  ± 06/0  
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High Resolution CT و  Micro-CT  مشاهده  سه  ياجازه
 يريآنها در اندازه گ ييتوانا ليدهند و به دل ياجسام را م يبعد

در  يبيتخر ريكانال به صورت غ ي وارهيمقدار برداشت عاج از د
 يها ستميس نيا يباشند. هر دو يم ديمف كيودانتمطالعات اند

 يخاص خود م يكينتك بيو معا ايمزا يدارا يربرداريتصو
امكان اسكن  High Resolution CT باشند؛ با استفاده از

آن در   ياصل بيشود، ع ياز نمونه ها فراهم م يشتريتعداد ب
تر آن و مشكل بودن  نيي،  وضوح پا- Micro-CT با سهيمقا
  ينواح يبر شكل كانال در بررس ياثرات آماده ساز نييتع

 ازمندين Micro-CT .شدبا يمتر م يليم  1/0كوچكتر از 
نمونه ها  يجهت اسكن و بازساز اديو صرف زمان ز زاتيتجه

و  اديز يدارد. دوز اشعه  ييبالا متيق نيبوده و همچن
است كه كاربرد آن را  يگرينمونه از مشكلات د زيسا تيمحدود

  ستميس كي CBCT.)34, 33(كند يم شگاهيحدود به   آزمام

High Resolution Scanning  در  يكينيكل يكاربرد ها يبرا
و  شهير يكانال، شكستگ يمورفولوژ نييمانند تع كياندودانت
آن   يباشد كه دوز تابش يكانال م يآماده ساز تيفيك يبررس

 وشن. اگرچه رزل )22(تر است نييپا  Micro-CTبهنسبت 

CBCT كمتر از micro-CT روش ها  نيا يهردو ياست، ول
  ).35(دارند  شهيكانال ر يولوژدر شناخت مورف يتوافق خوب

 يكاربرد ها يبرا يكينيابزار مناسب كل كي CBCT نيرايبنا
بر  يآماده ساز ياثر روش ها يابيو ارز كسيمتنوع در اندودانت

     .رود يبه شمار م شهيكانال ر يآناتوم
كه در آن حركت    C.A.P. Oliviera  يمطالعه  قطب
را با حركت  NiTiFlex file و K-Flexofile با پروكاليرس

كرده است،  سهيمقا  K3 و RaCe ستميبا س يروتار
و نوع  نسترومنتينوع ا ريتحت تاث تيترانسپورت و حفظ مركز

  Filho  ياگرچه در مطالعه  )12(باشد. ينم يكيحركت مكان

Maia )36( پروكاليرس ستمينسبت به س يروتار ستميس 
مطالعه كم  يترانسپورت را نشان داد كه البته نمونه ها مذكور

و  يبه طور كل بود. انجام شده ينيرز يبلوك ها يبوده و بر رو
   ابزار )37(و همكاران   Grande  يمرور يبراساس مطالعه 

SafeSider  آن با نام سيو هندپ  
  Endo-Express  يرا نشان داده اند. در برخ يمتفاوت جينتا 

و موثر در  منيا ع،يسر كيتكن نيمطالعات ادعا شده است كه ا
كه  يدر حال )38, 7( و خارج كردن مواد از كانال است يبرندگ

كار با  نيح يبر امكان خطاها يمطالعات مبن ريگزارشات سا
 بوده  staniless steel  يها ليفا يريتوجه به عدم انعطاف پذ

  نسبت به يبه طور كل SafeSider  ستميس يدرباره  جيو نتا

NiTi  39, 8( .كمتر قابل اعتماد است(  
 يانتها متريليم 4ترانسپورت در  يمطالعه بررس نيا يايمزا از
ما به لحاظ پاك  يبود كه برا يمتريليم 1در مقاطع  شهير

 زانيمطالعه اختلاف معنادار در م نيمهم هستند.در ا يساز
 S مشاهده شد و گروه يمتريليم2نسپورت در مقطع ترا

افته ي نينشان داد. ا K نسبت به گروه يشتريترانسپورت ب
است كه در آن مقاطع  يگريمطالعه د جيمشابه با نتا

 زانيمعنادار م شيشده و افزا يبررس يمتر يليم4و3و2و1
در  NiTi يها لينسبت به فا SafeSider ليترانسپورت فا

  )8( .مشاهده شد يمتريليم2و1مقاطع 
 1در  ينگواليدر جهت باكول تيمطالعه حفظ مركز نيا  در
 شتريب يبه طور معنادار K-Flexofile اپكس در گروه يمتريليم

   Ceyhanli  راستا، مطالعه نيبود. در هم SafeSider از گروه

 SafeSider در تيحفظ مركز زانيدهد م ينشان م Rhodes و

كه  ي. در حالستينبخش  تيرضا  NiTi  يها لينسبت به فا
  تينشان داد كه حفظ مركز  Venkateshbabu مطالعه

SafeSider ،K3  و Liberator   3و2و1در سه مقطع 
حفظ  يمتريليم 9تا  4نداشته و از مقاطع  يتفاوت يمتريليم

  )8-10(.بهتر بوده است  SafeSider تيمركز

 ريود كه در ساجهت ترانسپورت ب يمطالعه بررس نيا يايمزا از
مطالعات به ندرت لحاظ شده است، جهت ترانسپورت از نظر 

به سمت  شتريدر هر دو گروه ب ينگواليو باكول يستاليوديمز
كه اكثر مطالعات تنها به  يدر حال نيو باكال بود. هم چن اليمز

اكتفا  تيحفظ مركز وترانسپورت  يبررس يبرا ستاليوديبعد مز
به  ستاليد ويو مز نگواليدو بعد باكول ) هر41, 40, 12(كرده اند

 قرار گرفت يمطالعه مورد بررس نيطور جداگانه در ا

Ceyhanli . )8( يرا لحاظ كرده ول نگواليوهمكارانش بعد باكول 
 دو بعد و با فرمول نيرا به صورت مجموع مربع ا جهينت

Pythagorean    (a2 + b2 = c2)   اندگزارش كرده  
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) a و يستاليوديترانسپورت مز b را  ينگواليترانسپورت باكول
تفاوت  يموضوع از آنجاست كه گاه نيا تيدهد). اهم ينشان م

شوند؛ همان  يم دهيد نگواليمعنادار تنها در جهت باكول يها
و در مقطع  نگواليمطالعه تنها در بعد باكول نيطور كه در ا

 S از گروه يبه طور معنادار K گروه تيمركزحفظ  يمتريليم1

 زين نگواليشود كه بعد باكول يم شنهاديپ نيبهتر است. بنابرا
قرار  يابيمورد ارز تيترانسپورت و حفظ مركز يبررس يبرا
 ستميس ييكارا يابيارز يبرا شتريمطالعات ب انجام .رديگ

SafeSider در  شهير يبا درجات مختلف انحنا يدر دندان ها
 ديمف د،يجد پروكاليو رس يروتار يها ستميبا س سهيمقا

 ستميس نيجامع تر ، ا يابيارز يبرا نيخواهد بود. هم چن
 ريبا سا ليشكست فا زانيبرداشت عاج و م زانياز نظر م توانديم
  .رديقرارگ سهيها مورد مقا ستميس

 تيقابل K-Flexofileبا  يدست يآماده سازنتيجه گيري:
 تيكانال دارد و حفظ مركز ياصل يحفظ ژئومتر يبرا يشتريب

 ستمينسبت به س يكمتر يكاليو ترانسپورت اپ بهتر
SafeSider دهد. ينشان م  
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