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 )مقالۀ پژوهشی( 

های راجعۀ پروگزیمال تأثیر فیلترهای مختلف پردازش تصویر در شناسایی پوسیدگی

 وینگ دیجیتالدر رادیوگرافی بایت
 

 

  ،1آرمان محققیسید  ،2نغمه نیرومند ،2، ثمره عباسی*2کیاعلی حبیبی ،1آرش دباغی

  1ساناز شریفی

 
 چكیده

انواع مختلفی  های تصویربرداری دیجیتالامروزه، اغلب سیستم زمینه و هدف:
دهند. از این رو هدف از های پردازش تصویر را در دسترس قرار میاز تکنیک

حاضر، مقایسه عملکرد رادیوگرافی دیجیتال با و بدون استفاده از  ۀمطالع
 پروگزیمال بود. ۀفیلترهای پردازش تصویر در شناسایی پوسیدگی راجع

 25 پروگزیمال دو سطح هر در آزمایشگاهی، ۀمطالع این در روش بررسي:
 ضایعات شد. ایجاد آمالگام 5 کلاس ترمیم جهت ۀحفر سالم، مولرپره دندان

 تصادفی صورتهب مترمیلی 2/0روند  فرز  توسط مصنوعی صورتهپوسیدگی ب

 د.شدن ترمیم آمالگام با و ایجاد شده دیستال هر دندان یا مزیال ۀدرحفر

Digoraسیستمبا استفاده از های دیجیتال استاندارد رادیوگرافی
® 

Optime
-هب  

، Low sharpenعمل آمد. تصاویر بدون فیلتر و فیلتر شده )فیلترهای 
Intermediate sharpen،High sharpen  وInversion 5( توسط 

 گر ارزیابی شدند. مشاهده
از آنالیز تحت منحنی صحت کلی با استفاده  واختصاصیت  حساسیت، ها:یافته
Roc (Az)، ضریب همبستگی اسپیرمن محاسبه گردید. و آنووا آزمون 

، Low sharpenحساسیت، اختصاصیت و صحت کلی تصاویر با فیلتر 
داری بیشتر از ابه طور معن Inversionتصاویر با فیلتر  و Originalتصاویر 

 بود High sharpen و Intermediate sharpen فیلترتصاویر با 
(02/0P≤.)  تصاویر با فیلترLow sharpen تصاویر با فیلتر وHigh 

sharpen اختصاصیت و صحت  ترتیب بیشترین و کمترین میزان حساسیت، به
  .داشتند کلی را در بین تصاویر

برای تصاویری که جهت شناسایی   Low sharpenفیلتر  گیری:نتیجه
تواند به عنوان یک فیلتر شوند، میپروگزیمال استفاده می ۀپوسیدگی راجع

 Intermediate sharpenپردازش مورد پذیرش قرار بگیرد. تصاویر با فیلتر 
ترین عملکرد را داشتند و جهت ضعیف High sharpenو تصاویر با فیلتر 

 شوند.پروگزیمال توصیه نمی ۀشناسایی  پوسیدگی راجع
 

رادیوگرافی  ،تصاویر فیلتر شده ،پروگزیمال ۀپوسیدگی راجع واژگان:کلید 
 .وینگرادیوگرافی بایت ،دیجیتال

 
 

 83/82/8313اعلام قبولي:          81/82/8313شده: دريافت مقالۀ اصلاح        81/88/8313دريافت مقاله: 

استادیار گروه رادیولوژی دهان، فک و -1

 .صورت

دستیار تخصصی رادیولوژی دهان و -5

 .فک و صورت
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نپزشررررکی، دندا ۀو صررررورت، دانشررررکد

-دانشررررگاه علرررروم پزشررررکی جنرررردی

 اهواز، ایران. شاپور اهواز،
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 مقدمه

تشخیص پوسیدگی ثانویه یکی از مشکلاتی است که      

پوسیدگی ثانویه شروع  پزشکان با آن مواجه هستند.دندان

که  های ترمیم است،در لبهمجدد یا برگشت پوسیدگی 

م بلافاصله در مجاور ترمیم و به دنبال ریز نشت یا عد

های کافی پوسیدگیگسترش کافی ترمیم یا برداشت نا

-% کارهای دندان52حدود  (.1،5) شوداولیه حاصل می

باشد پزشکی شامل جایگزینی ترمیم به علل مختلف می

ایگزینی را پزشکان علت اصلی این جکه از این بین دندان

امروزه  (.3) کننددر اکثر موارد پوسیدگی ثانویه عنوان می

های تشخیص پوسیدگی ثانویه شامل بررسی بالینی روش

با نور کافی و مشاهدۀ  تمیز، در یک محیط خشک و

نخ دندان و  پزشکی،سوند دندان ۀحس لامس چشمی،

های مناسب و ها روشرادیوگرافی (.4) رادیوگرافی است

هایی هستند که از نظر جهت تشخیص پوسیدگیعالی 

 (.2) باشندبالینی آشکار نمی

آن است  نکتۀ اساسی در کاربرد این وسیلۀ تشخیصی،     

ای باشد های تشخیصی باید به گونهکه کیفیت رادیوگرافی

که با حداقل تعداد رادیوگرافی به تشخیص مناسب دست 

وگرافی دقیق یافت، چرا که خطر ناشی از انجام یک رادی

و بدون نقص به مراتب کمتر از تکرار رادیوگرافی مجدد 

ظهور تصویربرداری دیجیتال تحولی در  (.6است)

تصویربرداری دیجیتال ظهور و  رادیوگرافی ایجاد کرد.

ثبوت شیمیایی و مواد زاید پر خطر مورد استفاده در آن را 

های های اخیر سیستمدر سال (.1کند)حذف می

فی دیجیتال داخل دهانی متعددی به عرصۀ رادیوگرا

مهمترین مزایای این  پزشکی معرفی شده است.دندان

، قابلیت تبادل x ند از: کاهش دوز اشعۀاها عبارتسیستم

کاهش زمان کار و حذف ظهور و ثبوت با  اطلاعات،

و دامنۀ تصاویر  وضوحدر تعدادی از مطالعات  .محلول

رادیوگرافی معمولی ارزیابی شده تر از دیجیتال پایین

چه تصویر دیجیتال دارای این قابلیت ممتاز اگر است.

 )پروسسینگ( افزار پردازشاست که با کاربرد ابزار نرم

توان اطلاعات با ارزش را بهبود بخشید و می تصویر،

 (.1) عوامل مخل در کیفیت تصویر را کاهش داد

که  ندهای پروسسینگ متعددی وجود دارالگوریتم

از  (،8، 5) بخشندکیفیت تصاویر دیجیتال را بهبود می

 صدای مزاحمهای دیجیتال میزان زیادی حسگرآنجا که 

های پروسسینگ متفاوتی جهت بهبود شیوه ،کنندایجاد می

با   Noise Reductionشده است.ابداع  کیفیت تصویر،

 / Signal های مختلف منجر به نسبتاستفاده از تکنیک

Noise شود. در تصویربرداری پزشکی نسبت تر میبالا

Signal / Noise در تشخیص کلینیکی یک امر  بالا

،  .Noise Reduction(9شود)اساسی در نظر گرفته می

Sharpening-smoothing وedge 

\Enhancement  هایی از این ها( مثال)بهبود لبه

 صدای مزاحمها هستند. پذیرفته شده که کاهش الگوریتم

د کیفیت تصویر دیجیتال دارد. اثر قابل توجهی در بهبو

تواند منجر به از دست رفتن بعضی می فرایندچه این اگر

های کوچک در تصاویر شود. مطالعات متعددی ساختمان

های بهبود تصویر دیجیتال مختلف را استفاده از الگوریتم

نتایج متناقضی در  .(16-10) اندمورد ارزیابی قرار داده

ارتباط با امکانات بهبود تصویر برای تشخیص پوسیدگی 

در رادیوگرافی دیجیتال داخل دهانی گزارش شده است. 

اند که بهبود کنتراست و برخی نویسندگان گزارش کرده

دقت تشخیص در شناسایی  ،افزایش پردازش تصویر

ه ( در حالی ک18، 15، 14) دهدها را افزایش میپوسیدگی

 .(19، 11) اندبرخی دیگر خلاف این امر را گزارش گرده

ثیر فیلترهای مختلف در أبا توجه به این نکته که ت

تفسیر  ۀروی نتیج تواند برپردازش تصاویر می

و نیز  ثر باشدؤرادیوگرافیک و در نهایت بر طرح درمان م

وجود تناقض در مطالعات گذشته مبنی بر سودمندی 

ثیر فیلترهای پردازش أآن شدیم تا ت بر ،استفاده از فیلترها

با درجۀ Sharpen  کم، ۀبا درج Sharpenتصویر شامل 

را در  Inversion ودرجۀ زیاد  باSharpen  متوسط،

های راجعۀ پروگزیمال در رادیوگرافی شناسایی پوسیدگی

بایت وینگ دیجیتال بررسی کنیم و گامی در بهتر شدن 
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سلامت و رضایت بیماران عملکرد تشخیصی و به تبع آن 

 برداریم.

 مورد مطالعه یجامعه

 ۀنمون 25بر روی  آزمایشگاهی یمطالعه این 

های کشیده شده دندانی انسان )پرمولر( که از میان دندان

ر اهواز انتخاب پزشکی در سطح شههای دنداندر مطب

ها بر اساس مقالات مشابه تعداد نمونه .گرفتانجام  شده،

. (51، 50سطح در نظر گرفته شد ) 104 دندان و 25

چشمی سالم و بدون  ۀاز نظر بالینی و با مشاهد هادندان

 13ها به (. دندان53-50)بودند ا ترمیم قبلیپوسیدگی ی

های تا در بلوک شدندطور تصادفی تقسیم هتایی ب4گروه 

های نمونهکه  از آنجایی (.51مربوطه بازسازی شوند)

به دلایل درمانی کشیده شده بودند،  دندانی مورد مطالعه

 ۀجهت تهی اخلاقی خاصی احساس نشد. ۀنیاز به ملاحظ

 د.یرعایت گرد ۀتصاویر اصول حفاظت در برابر اشع
 

  بررسيروش 

 ایجاد پوسیدگی راجعه به صورت مصنوعی

ها، باکس جهت ترمیم در قسمت پروگزیمال دندان

 )باکولینگوال( BL: عرض آمالگام ایجاد شد ІІکلاس 

حفره  BLمتر، عرض میلی 2/5حفره در سطح اکلوزال  

متر عمق آگزیال حفره در کف میلی 3در ناحیۀ جنجیوال 

 CEJمتر و لبۀ جنجیوال در حد میلی 52/1جنجیوال 

 شد. عیینت

صورت مصنوعی توسط یک هضایعات پوسیدگی ب

پروگزیمال های در نیمی از باکسمتر میلی 2/0 فرز روند 

های باکال و لینگوال و کف ژنژیوال در تقاطع بین دیواره

های باکال و لینگوال ایجاد یا در حد واسط بین دیواره

شده و توسط موم قرمز پر شدند. نیم دیگر هر کدام از 

ها به عنوان شاهد در نظر گرفته شد. دندان ۀنمون

صورت تصادفی در بعضی از هب ی مصنوعیهاپوسیدگی

ها در دیستال تهیه در بعضی از نمونه ها در مزیال ونمونه

 .(55، 51) و با آمالگام پر شد هشد

  های آکریليبلوک ةتهی

تایی و در 4های صورت تصادفی در گروههها بدندان

ضخامت  مانت شدند.شرایطی مشابه کلینیک در آکریل

 بود.متر سانتی 5ها ثابت و برابر با نمونه ۀآکریل در هم

های آکریلی با ها، کف بلوکجهت موازی کردن نمونه

چنین برای تشخیص بهتر در قسمت تریمر صاف شد. هم

تهیه شده و با  ۀفرز حفر ۀوسیلهها بنمونه ۀمزیال هم

 (.51) گوتا پرکا پر شد

 تصاویر ةتهی

-ه)برای هر قوس ب وینگ دیجیتالتصاویر بایت

و  PSPآپیکال( با استفاده از صورت جداگانه مشابه پری

و  Xgenus DC de Gotzen, (Italy)با دستگاه 

، s15/0، زمان پرتوتابی  kvp63  ،mA8شرایط اکسپوژر 

 ۀو فاصلمتر میلی 5با ضخامت فیلتراسیون کلی آلومینیوم 

یک  ، تهیه شد.cm (SID)34 تصویرمنبع تا رسپتور 

و   xبین تیوب اشعۀ cm2/1صفحۀ آکریلی با ضخامت 

دندان ها جهت بازسازی بافت نرم قرار داده شد. تصاویر 

وینگ دیجیتال، به صورت بدون فیلتر بایت رادیوگرافی

(Original) با فرمت ،Tiff((Tagged Image file 

format (56-54و18) ذخیره شدند. 

اطلاعات را بدون از دست رفتن  ،Tiffفرمت 

 کند.( ذخیره میLossless«قسمتی از آن )

با درجات کم، متوسط  Sharpenفیلتر پروسسینگ 

و فیلتر   (Low, Intermediate, High)و زیاد

Inversionۀ، هریک به صورت جداگانه بر روی نسخ 

 Tiffکپی از تصاویر بدون فیلتر اعمال شدند و با فرمت 

  .1 نمودار .ذخیره شدند

 Low sharpenدر این مطالعه منظور از فیلتر 

، منظور از فیلتر Sharpen 1 فیلتراعمال یک بار 

Intermediate sharpen  اعمال دو بار فیلتر

Sharpen 2  و منظور از فیلترHigh sharpen  اعمال

-های نرمگزینهاساس  بر Sharpen 3سه بار فیلتر 

Scanoraافزار
®

(version4.3.1) (Orion 

Corp.\Sordex, Helsinki, Finland)  باشد. می 

 تصاویرارزیابي 
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-ها شمارهبلوک ۀاساس شمار ها بررادیوگرافی

گذاری شدند. تصاویر حاصل به صورت یک سوکور 

کنندگان از نوع فیلتر اعمال شده آگاه )یعنی بررسی

نبودند( به نمایش گذاشته شدند. تصاویر توسط دو 

سال بر روی یک  5کاری حداقل  ۀرادیولوژیست با سابق

 ۀو صفح 1366*568 وضوحاینچی با  msi 14 مانیتور

LED گر، از یک مانیتور در بررسی شدند. هر دو مشاهده

( و شرایط 58، 55، 54) یک اتاق بدون پنجره و نور کم

 ۀتصاویر استفاده کردند. فاصل ۀیکسان برای مشاهد

در نظر گرفته متر سانتی 20-50گرها تا مانیتور مشاهده

رها در گشد. جهت جلوگیری از خستگی چشم، مشاهده

 تصویر را مشاهده نکردند. 50هر نوبت ارزیابی بیش از 

ها قادر به تغییر گرمشاهده تصاویر، ۀ( در طول مشاهد18)

و  Contrastو  Brightnessو تغییر در  در تصاویر

 های بصری نبودند. دیگر پارامتر

گذاری شده ، ها با حروف اختصاری نامرادیوگرافی

-مشاهده از گوتا مشخص شد. جهت مزیال نیز با استفاده

 ۀها و اطلاع از شماررادیوگرافی ۀگرها با مشاهد

وجود یا  کورصورت هها بدندانۀ ها و شماررادیوگرافی

عدم وجود پوسیدگی راجعه را گزارش دادند. در نهایت 

حضور یا عدم  گر،با در نظر گرفتن نظرات هر دو مشاهده

به هر مورد حضور پوسیدگی در هر تصویر بدون توجه 

 دیگری ثبت گردید.

 SPSSنتایج این پژوهش با استفاده از نرم افزار 

طوری که هب ،است  تجزیه و تحلیل شده 55 ۀنسخ

های برآورد اعتبار شامل: ارزش اخباری مثبت  شاخص

(Positive Predictive Value و ارزش اخباری )

( محاسبه Negative Predictive Valueمنفی)

چنین با استفاده از آزمون مک نمار هماست.   گردیده

(MacNemar Test( در جداول توافقی)Crosstabs )

افزار ذکر شده ارتباط در نرم (Kappa)و آزمون کاپا 

گر و های انجام شده توسط مشاهده دار بین تشخیصامعن

واقعیت موجود مورد بررسی قرار گرفت. حساسیت 

(Sensitivity( اختصاصیت ،)Specificity)  و صحت

با استفاده از آنالیزهای (Overall Accuracy) کلی 

 Roc (Roc curve) (Receiverتحت منحنی 

Operating Characteristic) چنین دست آمد. همهب

 Spearman)از آزمون ضریب همبستگی اسپیرمن 

rank correlation coefficient)  برای بررسی

مختلف های حساسیت، اختصاصیت و صحت کلی روش

گرها استفاده پردازش تصویر در درون و بین مشاهده

و با استفاده از آزمون  آنوواگیری روش کارهگردید. با ب

بین حساسیت، اختصاصیت و صحت کلی  ۀمقایس توکی

، برای Originalفیلترهای مختلف رادیوگرافی و تصاویر 

دار بودن برای احد معن گرها انجام شد.هر یک از مشاهده

 در نظر گرفته شد.  ≥ 02/0P های آماری ی آزمونتمام

 

 هایافته
-گر اول، مشاهدهبرای هر یک از سه حالت مشاهده

گر دوم و حالت کلی، نشان داده شد که بیشترین میزان 

و  Low sharpenحساسیت مربوط به تصاویر با فیلتر 

پس از آن به ترتیب کاهش میزان حساسیت، مربوط به 

، Original ، تصاویرInversion یلتربا ف تصاویر

و تصاویر با  Intermediate sharpenتصاویر با فیلتر 

بود. کمترین میزان حساسیت  High sharpenفیلتر 

)نمودار بود High sharpenمربوط به تصاویر با فیلتر 

1). 

-گر اول، مشاهدهبرای هر یک از سه حالت مشاهده

بیشترین میزان گر دوم و حالت کلی، نشان داده شد که 

و پس از Low sharpen  اختصاصیت مربوط به تصاویر

 آن به ترتیب کاهش میزان اختصاصیت، مربوط به تصاویر

Original،  تصاویر با فیلترInversion تصاویر با فیلتر ،

Intermediate sharpen  و تصاویر با فیلترHigh 

sharpen  بود. کمترین میزان اختصاصیت مربوط به

 .(1)نموداربود High sharpenتصاویر با فیلتر 

گر اول و برای هر یک از دو حالت مشاهده

گر و نیز در حالت کلی )توافق بین مشاهده گر دوممشاهده

نشان داده شد که بیشترین میزان صحت کلی  اول و دوم(
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و پس از آن Low sharpen  با فیلتر مربوط به تصاویر

به ترتیب کاهش میزان صحت کلی، مربوط به تصاویر 

Original،  تصاویر با فیلترInversion تصاویر با ،

و تصاویر با فیلتر  Intermediate sharpenفیلتر

High sharpen  بود. کمترین میزان صحت کلی مربوط

 .(3و 5)نموداربود High sharpenبه تصاویر با فیلتر 

 و یتاختصاص ،در نتیجه، بیشترین میزان حساسیت

و  Low sharpenصحت کلی مربوط به تصاویر با فیلتر 

اختصاصیت و صحت کلی  ،کمترین میزان حساسیت

بود. High sharpenمربوط به تصاویر با فیلتر 

 

 

 

های مختلف فیلترینگ رادیوگرافي در تشخیص پوسیدگي ثانویه در حالت کلي اختصاصیت در روش: مقایسة حساسیت و  4نمودار

 گرها()توافق بین مشاهده
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انواع فیلترینگ رادیوگرافی

 توافق بین مشاهده گر اول و دوم

 حساسیت

 اختصاصیت
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در تشخیص  Originalو تصاویر های مختلف فیلترینگ رادیوگرافي در روشOverall Accuracy   (Az)ةمقایس : 2نمودار

 کلي ها و در حالتگرپوسیدگي راجعه در بین مشاهده
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 انواع فیلترینگ رادیوگرافی

Accuracy  

 توافق بین مشاهده گر اول و دوم مشاهده گر دوم مشاهده گر اول
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در تشخیص پوسیدگي راجعة  Originalهای مختلف فیلترینگ رادیوگرافي و تصاویر در روش ROC: مقایسة منحني 3نمودار 

 گرها(پروگزیمال در حالت کلي )توافق بین مشاهده

 

 بحث

تشخیص پوسیدگی ثانویه یکی از مشکلاتی است 

 ،پوسیدگی ثانویه مواجه هستند.پزشکان با آن که دندان

 های ترمیم است،شروع مجدد یا برگشت پوسیدگی در لبه

م که بلافاصله در مجاور ترمیم و به دنبال ریز نشت یا عد

های کافی پوسیدگیگسترش کافی ترمیم یا برداشت نا

کارهای از % 52حدود  .(5و1)آیدبه وجود میاولیه 

-ه علل مختلف میپزشکی شامل جایگزینی ترمیم بدندان

پزشکان علت اصلی این باشد که از این بین دندان

 کنندجایگزینی را در اکثر موارد پوسیدگی ثانویه عنوان می

پوسیدگی  تشخیص صحت و قدرت میزان مورد در .(3)

 از که است، مطرح تناقضاتی هارادیوگرافی توسط ثانویه

 که رادیولوسنت بندیکف مواد وجود آن دلایل جمله

 باشدمی ،دارند ثانویه پوسیدگی شبیه رادیوگرافیک نمای

 شدن مخفی باعث اغلب نیز رادیواپک هایترمیم .(1)

. (59شوند)می عاج داخل رادیولوسنت ضایعات

های مناسب و عالی جهت تشخیص ها روشگرافیرادیو

 باشندهایی هستند که از نظر بالینی آشکار نمیپوسیدگی

رادیوگرافی دیجیتال به طور وسیعی در حال حاضر . (2)

 شودجهت شناسایی ضایعات پوسیدگی به کار برده می

های رادیوگرافی دیجیتال های اخیر سیستمدر سال(. 55)

-پزشکی معرفی شدهداخل دهانی متعددی به عرصۀ دندان

ند از: کاهش اها عبارتمهمترین مزایای این سیستم اند.

کاهش زمان کار و  اطلاعات،قابلیت تبادل  ،x دوز اشعۀ

د رادیوگرافی ایحذف ظهور و ثبوت با محلول. از دیگر فو
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-دیجیتال، امکان بهبود تصاویر بعد از اکسپوژر توسط نرم

(. استفاده 55) باشدافزارها و فیلترهای پردازش تصویر می

تواند فقدان کیفیت تصویر که افزاری میاز فیلترهای نرم

باشد را کاهش می صدای مزاحمناشی از اکسپوژر کم و یا 

در  (.30) داده و همراه با کاهش در دوز اکسپوژر باشد

و دامنۀ تصاویر دیجیتال وضوح تعدادی از مطالعات 

چه اگر تر از رادیوگرافی معمولی ارزیابی شده است.پایین

ت ممتاز است که با کاربرد تصویر دیجیتال دارای این قابلی

توان اطلاعات با ارزش می تصویر، افزار پردازشابزار نرم

را بهبود بخشید و عوامل مخل در کیفیت تصویر را 

 .(1کاهش داد)

که  متعددی وجود دارند پردازشهای الگوریتم

از آنجا . (8، 5) بخشندکیفیت تصاویر دیجیتال را بهبود می

ایجاد  صدای مزاحمهای دیجیتال میزان زیادی حسگرکه 

متفاوتی جهت بهبود کیفیت  پردازشهای کنند شیوهمی

تا به امروز اطلاعات کمی  .(9) شده استابداع  تصویر،

 Scanoraافزار در نرم Sharpenدر مورد عملکرد فیلتر 
®
(version 4.3.1)

 ۀهای راجعدر شناسایی پوسیدگی 

حاضر از  ۀباشد. در مطالعپروگزیمال در دسترس می

 Low ،Intermediate)به صورت Sharpenفیلترهای 

افزار دیجیتال ، در نرمInversion( و Highو 

Scanora
®
(version 4.3.1)

استفاده شده است تا   

حاضر، در هیچ یک از مطالعات پیشین  ۀزمان انجام مطالع

بررسی نشده و نیز  Sharpenدرجات مختلف از فیلتر 

در مورد میزان و چگونگی کاربرد این فیلتر بر روی 

 در .(52، 19، 18، 12) تصاویر توضیحی ذکر نشده است

حاضر، نتایج حاصل از آزمون توکی نشان داد که  ۀمطالع

، Originalداری بین تصاویر ااز لحاظ آماری تفاوت معن

ر و تصاویر با فیلت Low sharpenتصویر با فیلتر 

Inversion وجود ندارد (02/0P˃ در حالی که از .)

داری بین تصاویر با فیلتر الحاظ آماری تفاوت معن

Intermediate sharpen  و تصاویر با فیلترHigh 

sharpen (02/0وجود داشتP≤  ؛ و نیز بین تصاویر با)

-ها و همبا سایر روش Intermediate sharpenفیلتر 

با دیگر  High sharpenچنین بین تصاویر با فیلتر 

(. ≥02/0Pدار بود )اها تفاوت از لحاظ آماری معنروش

توان چنین نتیجه گرفت نتایج، میاین بنابراین، بر اساس 

 به میزان بیشتر  Sharpen که استفاده از فیلتر

(Intermediate sharpen, High sharpen) به

از لحاظ آماری سبب کاهش  داریاشدت و به صورت معن

شود. بر اساس نتایج حاصل گرها میدر عملکرد مشاهده

، نشان داده شد که حساسیت، اختصاصیت ROCآنالیز  از

 Lowو صحت کلی مربوط به تصاویر با فیلتر 

sharpenدر مورد تصاویر با فیلتر  ، بیشترین و

Intermediate sharpen  وHigh sharpen  کمترین

 بود.

 رادیوگرافی دقت ۀمقایس ۀزمین در که اتیمطالع

 در دیجیتال با و بدون استفاده از فیلترهای پردازش تصویر

 بسیار گرفته، انجام راجعه هایپوسیدگی تشخیص

 سال در همکاران و ییانبیا که یامطالعه در. محدودند

 نشان ،دادند انجام مشهد پزشکیدندان ۀدانشکد در 1388

 رادیوگرافی کلی صحت و ویژگی حساسیت، که دادند

 56و  93، 28 :ترتیب به )بدون استفاده از فیلتر( دیجیتال

 شده درحالی استفاده CCD از مطالعه این درصد بود. در

شاید همین . استکار رفته هب PSPکه در تحقیق حاضر 

تفاوت در حساسیت و صحت کلی در  ۀکنندله توجیهأمس

 (53) باشد.تحقیق حاضر  انبیایی و ۀمطالع

در کشور برزیل  1386و همکاران در سال  بلم

کارایی رادیوگرافی دیجیتال با فیلترهای 

Enhancement  های در تشخیص پوسیدگیرا

پروگزیمال بررسی کردند. تصاویر در شرایط بدون فیلتر و 

و هر دو   Negative،Sharpenچنین با فیلترهای هم

(Sharpen  وNegative) افزار در نرمWindows 

2.6 package  Digora
®

 for  هایبررسی شد. یافته 

بهبود  جهت را Sharpenاستفاده از فیلتر  بلم ۀمطالع

بین  ۀکه در مقایس درحالی است تشخیص توصیه کرده

ترین عملکرد را ضعیف Inversionها فیلتر این روش

 Inversion. نتایج این مطالعه برای فیلترداشت
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(Negative) برای فیلتر  بر خلاف و Low sharpen 

 باشد.حاضر می ۀنتایج مطالع ییدأدر ت

 1395در سال  همکاران و( Takeshitaتاکاشیتا ) 

در کشور برزیل کارایی رادیوگرافی دیجیتال مستقیم را با 

های پروگزیمال در تشخیص پوسیدگی Inversion فیلتر

-تصاویر در شرایط بدون فیلتر و هم .(31) بررسی کردند

 و Kodak RVG 6100  حسگرچنین با استفاده از 

بین این  ۀدر مقایس بررسی شدند. Negativeفیلتر 

 عملکرد مطلوبی نداشت.  Inversionها فیلتر روش

بر  Inversion (Negative)نتایج این مطالعه برای فیلتر

عملکرد  علت کاهش باشد.حاضر می ۀنتایج مطالع خلاف

در  Inversionگرها به هنگام استفاده از فیلتر مشاهده

آموزش  ۀتواند مرتبط با نحومی بلم و تاکاشیتا ۀمطالع

گرها باشد، چرا که ضایعات پوسیدگی همواره به مشاهده

شوند، رادیولوسنت معرفی و شناخته می عنوان ضایعات

 هایسایه Inversionدر حالی که در تصاویر با فیلتر 

 شوند.معکوس می خاکستری،

تشخیص پوسیدگی که  هایروشبه طور کلی 

قابل قبول  ،باشنددارای حساسیت و اختصاصیت بالا می

که دارای حساسیت  روشیهستند. چرا که بنا بر تعاریف، 

های منفی کاذب کمتر و بالا باشد، دارای تعداد پاسخ

دارای تعداد  ،که دارای اختصاصیت بالا باشد روشی

تفسیر منفی . (34)است های مثبت کاذب کمتری پاسخ

کاذب سبب عدم درمان و تفسیر مثبت کاذب در کلینیک 

( از 1) شودهای سالم میسبب ترمیم غیر ضروری دندان

با میزان حساسیت و اختصاصیت بیشتر  روشیرو این

حاضر مبنی بر  ۀباشد. با توجه به نتایج مطالعمطلوب می

توان چنین می، Low sharpenرد قابل قبول فیلتر عملک

تواند به عنوان یک روش نتیجه گرفت که این فیلتر می

پروگزیمال مفید  ۀهای راجعکمکی در تشخیص پوسیدگی

حساسیت و اختصاصیت  این اساس در مورد بر باشد.

 ،Low sharpenتصاویر با فیلتر  وOriginal  تصاویر

به علت حساسیت و  Low sharpenتصاویر با فیلتر 

 اختصاصیت بالاتر ارجحیت دارند.

توان به ایجاد حاضر می ۀهای مطالعاز محدودیت

مصنوعی توسط فرز در زیر  ۀپوسیدگی راجعه به شیو

ها حدود در این حالت پوسیدگی ها اشاره کرد.ترمیم

ها پوسیدگی که در حالت طبیعی صورتی در ،واضح دارند

از دیگر  باشند.واضح و منتشر میدارای حدود غیر 

توان به عدم وجود تعریف واضحی از می هامحدودیت

های با نام برد. از جنبه  Sharpenدرجات مختلف فیلتر 

ثیر أتوان به کاربرد و بررسی تارزش این تحقیق می

در  Inversionو  Sharpenدرجات مختلف از فیلتر 

Scanora®(version 4.3.1)افزار دیجیتال نرم
برای  

پروگزیمال  ۀهای راجعبار در شناسایی پوسیدگیاولین

 اشاره نمود.

 

 گیرینتیجه

نتایج حاصل از این تحقیق نشان داد که حساسیت، 

اختصاصیت و صحت کلی مربوط به تصاویر با فیلتر 

Low sharpenدر مورد تصاویر با فیلتر  ، بیشترین و

Intermediate sharpen  وHigh sharpen  کمترین

 بود.

 Highو  Intermediate sharpenفیلترهای 

sharpen ترین عملکرد را در میان سایر روشمطلوبنا

ها به خود اختصاص دادند، در نتیجه استفاده بیش از حد 

 ۀهای راجعدر تشخیص پوسیدگی Sharpenاز فیلتر 

 شود.پروگزیمال توصیه نمی
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Abstract 
Background and Objectives: Recently, most digital imaging 

systems provide the option of image post-processing with 

different techniques. The aim of present study was to compare 

the performance of digital radiography with and without 

image processing filters in the detection of proximal recurrent 

caries. 

Subjects and Methods: In this in vitro study,amalgam class 2 

cavities were prepared on both proximal surfaces of 52 

healthy premolar teeth. Artificial caries lesions were made by 

a round 0.5 mm bur in mesial or distal of the boxes randomly. 

Standardized digital radiographs were acquired using the 

Digora
® 

Optime system. Unfiltered and filtered (low sharpen, 

intermediate sharpen, high sharpen and inversion) images 

were assessed by 2 independent observers. 

Results:Sensitivity, specificity and overall accuracy evaluated 

with sub curve analysis of ROC (Az), ANOVA/Tukey and 

Spearman rank correlation coefficient tests. The sensitivity, 

specificity and overall accuracy of the low sharpen, unfiltered 

images and inversion was significantly higher than 

intermediate sharpen and high sharpen filter images (p≤0.05). 

The low sharpen filter images had the highest sensitivity, 

specificity and overall accuracy. The high sharpen filter 

images had the lowest sensitivity, specificity and overall 

accuracy. 

Conclusion: The low sharpen filter may be an acceptable 

processing filter for the detection of proximal recurrent  

caries. The intermediate  sharpen and high sharpen filters  had  

the worst  performance  than the other modalities and can not 

be recommended for the detection of proximal recurrent 

caries. 

 

Keywords: Proximal Recurrent Caries, Filtered Images, 

Digital Radiograph, Bitewing Radiograph. 
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