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Functional and esthetic rehabilitation for a preschooler child using modified 

Groper's appliance: a clinical case report   
 Case Report   
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Introduction: Premature loss of primary teeth affects child's 

nutrition, sleep, growth, and self-confidence. Besides, it can cause 

undesirable movement of the primary or permanent teeth. 

 
Case presentation: This paper reports a 5.5-year old boy 
presenting with severe-early childhood caries, who had suffered from 
early extraction of some primary teeth as well as several other dental 
problems. After thorough clinical and radiographic evaluations, the 
treatment plan consisted of two phases. In the first phase, the focus 
of the treatment was on oral hygiene instruction, fluoride therapy, 
restorative procedures, pulp treatments, and extraction of non-
restorable teeth. In the second phase, space management strategies 
were considered.  
 
Conclusion: We designed a new modification of Groper's appliance 
to serve as space regainer and space maintainer, simultaneously. By 
replacing the extracted primary anterior teeth, both the parents and 
the patient were satisfied with the results. 
 
Key words: Aesthetics, Rehabilitation, Deciduous Tooth, 
Orthodontic Space Maintenances. 
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 شیدر کودک پ Groper افتهی رییتغ نسیو عملکرد دندانها با استفاده از اپلا ییبایز یبازساز

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                        مورد: گزارش یدبستان

 زارش موردگ                                                                                                                        چکیده

                                                                                 

 

خواب، رشد و  ه،یبر تغذ یریش یها از دست دادن زودهنگام دندان :مقدمه

باعث حرکت  تواند یموضوع م نیا نی. هم چنگذارد یاعتماد به نفس اثر م

 .گردد یائمو د یریناخواسته دندان ش

 

ساله با  5/5پسربچه  کی تیوضع یمطالعه به بررس نیا :گزارش مورد

پردازد. پس از  یمها  شدن زودهنگام دندان دهیعلاوه بر کش د،یشد یدگیپوس

کودک  یطرح درمان شامل دو فاز برا ک،یوگرافیو راد ینیبال قیدق یابیارز

درمان  ،یدتراپیادر نظر گرفته شد. در فاز اول بر آموزش بهداشت، فلور

 رقابلیغ یها دندان دنیو کش یقابل نگهدار یها درمان پالپ دندان ،یمیترم

موجود  یفضا تیریدوم، مد فازکه در  یدر نظر گرفته شد. در حال ینگهدار

 شد. یزیبرنامه ر

 

جهت  Groper از دستگاه دیجد شنیکیفیمود کیمطالعه  نیدر ا :یریگ جهینت

 یها کردن دندان نیگزیشد. با جا یفضا طراح یریگ هم زمان حفظ و بازپس

 .خوشنود بودند اریدرمان بس جیاز نتا شانیا نیکودک و والد ،یریش یقدام

  

 یدار ارتودنس نگه فضا ،یریدندان ش ،یبازساز ،ییبایز :یدیکل کلمات    

 
  1یبغدادآباد یندا افضل

 3،2نجمه محمدی

 *3،2یعیآزاده رف

 

 یبخش دندانپزشک لیفارغ التحص یدانشجو .1

دانشکاه علوم  ،یدانشکده دندانپزشک کودکان،

  رانیا راز،یش راز،یش یپزشک

 

 یها یماریدهان و ب قاتیمرکز تحق اریاستاد .2

دانشکاه علوم  ،یدانشکده دندانپزشک دندان،

  رانیا راز،یش راز،یش یپزشک

 

کودکان،دانشکده  یبخش دندانپزشک. 3

 راز،یش یشکدانشکاه علوم پز ،یدندانپزشک

  رانیا راز،یش

 

 ی عیآزاده رفدکتر نویسنده مسئول: 
Arafiee@sums.sc.ir 

 

 2/8/97 تاریخ دریافت:

 9/3/89تاریخ پذیرش:
 

 دن،یجو ییدر توانا ینقش مهم یریش یدندان ها مقدمه:

دوران و سلامت کودک از  یزندگ تیفیاعتماد به نفس، ک

 لیزودرس اوا یدگی(. پوس1دارند ) یتا نوجوان یکودک

 یفک بالا رخ م یریش یزورهای( ابتدا در انسECC) یکودک

 ابدی یگسترش م یریش یدندان ها ریدهد و سپس در سا

(. 2گردد ) یساختار دندان ها م در یعیوس بیو باعث تخر

 ه،یتواند بر تغذ یم یریش یزودرس دندانها یدگیپوس

 ی(. برخ3گذار باشد ) ریکودک تأث یرشد کل خواب و

 یدر دندان ها یدگیخطر ابتلا به پوس شیمحققان به افزا

درمان نشده اشاره کرده اند  ECCکودکان مبتلا به  یدائم

(4 .)Kramer یدگیکه شروع پوس دارند دهیو همکاران عق 

 یدگیپوس عاتیضا جادیدر ا یعامل مهم یدر سه سالگ

(. از دست رفتن زودهنگام 5است ) یدر شش سالگ دیجد

ممکن است باعث کمتر لبخند زدن و  یریش یقدام یدندانها

موضوع  نیا یصحبت کردن کودک شود. اثرات روانشناخت

در  ژهیوو عدم اعتماد به نفس به  یافسردگ ،ییسبب کمرو
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از  یاری(. بس7، 6شود ) یهنگام ورود به مهدکودک م

 یزورهایانس نگوالیصداها دراثر تماس زبان با سطح ل

 ی، دندانهای(. به طور کل9، 8شود ) یم جادیا لایماگز

و  یدائم یدندان ها شیرو یبرا ییبه عنوان راهنما یریش

کنند. از دست رفتن زودرس  یحفظ طول قوس فک عمل م

 یتواند باعث حرکت نامطلوب دندانها یم یریش یهادندان

ولراول شود. در از دست رفتن دندان م یدائم ای یریش

وحرکت  یریمولر دوم ش یالیامکان حرکت مز یریش

تواند سبب از  یوجود دارد که م یریش نیکان یستالید

 لیدل نی(. مهم تر11دست رفتن فضا در هر دو جهت شود )

      ییبایاز دست رفته، ز یقدام یدندانها ینیگزیجا یبرا

تواند متحرک، ثابت، فانکشنال   ی(. فضانگهدار م11است )

ثابت نسبت به دستگاه  یفانکشنال باشد. دستگاه ها ریغ ای

کودک کم سن و سال  رشیمورد پذ شتریمتحرک ب یها

 لیدنچر پارس ای Groperثابت  یقدام جیاز بر (.11است )

 یقدام یکه دندان ها یکودکان یتوان برا یکودکان م

دستگاه علاوه بر  نیا. شده دارند استفاده کرد دهیکش

اهداف  یبرا ایند به عنوان فضانگهدار و توا یم ،ییبایز

 یکه دندان یفک در صورت یخلف یفانکشنال در قسمت ها

گزارش، نحوه  نی(. در ا12) ندخارج شده باشد عمل ک

از دست  ی، با سابقه  S-ECCساله با  5/5پسر  کیدرمان 

 شود. یفک بالا، شرح داده م یقدام یدادن زودرس دندانها

از درد و  یاصل تیساله با شکا 5.5پسر  کی مورد:گزارش 

و از دست دادن چند دندان  نییآبسه در سمت راست فک پا

 یکودکان )دانشکده دندانپزشک یبه بخش دندانپزشک یریش

 مار،یب ی( ارجاع داده شد. در سابقه پزشکرانیا راز،یش

به  یلیو تما یگزارش نشده بود. کودک خجالت یمورد خاص

بر اساس طبقه  یو یهمکار انزیلبخند زدن نداشت، اما م

از  یبرخ در تلفظ ماریبود. ب مثبت )+( رفتار فرانکل، یبند

 مشکل داشت.'' z ''و  '' d ''  ،'' t ''کلمات و حروف مانند

متقارن را نشان   یرشد صورت یالگو یدهان خارج نهیمعا

، 52،  51شماره  یدندان ها ،یداخل دهان نهیداد. در معا یم

 دهیکش یدرد و آبسه در سن سه سالگ لیدلبه  64، 62، 61

و  میقابل ترم ریغ 75،  74شماره  یشده بودند. دندانها

           نیسابقه درمان پالپ ا یو نیبودند. والد یبازساز

  اما عدم  ها را در سال گذشته گزارش کردند، داندن

 یدگیدرمان مشهود بود. همچنین ضایعات پوس تیموفق

شد )شماره  یها مشاهده م دندان ریمتعددی بر روی سا

55،54،53،63،65،73،72،71،81،82،83،84،85.)  

 صیتشخ یوگرافیو راد ینیبال یها افتهی خچه،یساس تارابر

S-ECC  و  یخارج دهان یها یفتوگراف 1داده شد. شکل

 هیناح در .دهد یرا قبل از درمان نشان م یداخل دهان

( و 65 #) یریشمولر دوم  الی، حرکت مز64دندان شماره 

( ، سبب از دست رفتن 63 #) یریش نیکان ستالیحرکت د

دندان  دیشد بیتخر لیبه دل فضا در هر دو جهت شده بود.

 ی( و عدم وجود تماس ها75،74ها در فک مقابل ) 

 شیقبل از رو یریمولر دوم ش الیمهاجرت مز ،یاکلوزال

 ریتصاو 2اتفاق افتاده بود. شکل  یاول دائم مولرفعال 

درمان شامل دو فاز  طرح  .دهد یرا نشان م یوگرافیراد

در فاز اول آموزش  کودک در نظر گرفته شد. یبرا

 درمان پالپ دندان ،یمیدرمان ترم ،یدتراپیبهداشت، فلورا

 ینگهدار رقابلیغ های دندان دنیو کش یقابل نگهدار های

موجود،  یفضا تیریدر نظر گرفته شد. در فاز دوم، مد

فضا با  یریفضا نگهدار و باز پس گ یه سازشامل آماد

 یزیاز دست رفته، برنامه ر یقدام یدندان ها ینیگزیجا

 یرا در مرحله اول خلاصه م یدرمان کردیرو 1شد. جدول 

 یلیاز پلاک متحرک آکر نییدر فک پا مار،یب نیا در. کند

 یپروتز ی)دندان ها یستالیفانکشنال همراه با گسترش د

 یمولر دائم نیتا اول ،(  استفاده شد75و 74دندان  نیگزیجا

             شود.  تیمناسب هدا تیدر موقع
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 قبل از شروع درمان ماریب یداخل و خارج دهان ینما: 1شکل

 

 تصاویر رادیوگرافی بیمار قبل از شروع درمان: 2شکل

 در فاز اول یدرمان کردیخلاصه رو :1نمودار

 درمان دندان علت

 فلورایدتراپی همه دندانها پوسیدگیریسک بالای 

پالپیت برگشت ناپذیر یا نکروز پالپ ریشه ای در مواردی که تحلیل 

 ریشه جزئی و یا عدم تحلیل مشاهده می شود

84 ،73 ،54 

 

 پالپکتومی

درد به علت گیر غذایی، اکسپوزپالپ هنگام برداشت پوسیدگی )پالپیت 

 برگشت پذیر(

 پالپوتومی 55

 ترمیم آمالگام 65، 85 ی در ناحیه خلفی فکیندرمان ترمیم

 ترمیم کامپوزیت 53، 63، 83 درمان ترمیمی در ناحیه قدامی فکین

 روکش فلزی 54، 55، 84 ساختار دندانی ضعیف

 کشیدن دندان 74، 75 غیر قابل ترمیم
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 نسیاپلا نیکامل شد، ا یمولراول دائم شیپس از آن که رو

 رشیو پذ ریگ شیافزا یراب دیمتحرک جد نسیاپلا کیبا 

فک بالا به دو  نسیاپلا .شد نیگزیبهتر آن توسط کودک جا

 یفضا یریدر قدام و بازپس گ ییبایمنظور، فراهم کردن ز

ساخته شد.  64دندان شماره  هیاز دست رفته درناح

که  Groper نسیاز اپلا دیجد شنیکیفیمود کی ن،یبنابرا

 یشد. بندها یراحکننده بود، ط زهیستالید چیپ یدارا

 65،  55 هشمار یدندانها یمناسب رو زیبا سا یارتودنس

 لیاز روکش است 63بند دندان شماره  یتطابق داده شد. برا

آن برداشته و سپس  زالیکه لبه انس یریش نیدندان کان

از  ناتیبا آلژ یریپس از قالبگ .دیفرم داده شد، استفاده گرد

، قالب  65، 63، 55 یهادندان  یفک بالا به همراه بند رو

 1.9) لیاست تنلساس میاز س یورک میشد و فر ختهیر یگچ

تا دندان شماره  55کست از دندان شماره  یمتر( رو یلیم

 یبه قسمت پالاتال باندها رو 1.9 میس ساخته شد.63

کننده  زهیستالید چیشد. پ میلح 63و  55شماره  یدندانها

 چیورک و پ میقرار گرفت. فر 65و  63شماره  یدندانها نیب

 یشدند. دندانها تثاب کیلیآکر نیکننده درون رز زهیستالید

 یدندانها ینیگزیجا یبرا A2 با رنگ کیلیآکر یپروتز

انتخاب شدند و توسط زبانه  62،  61،  52،  51شماره 

بند  یاز دندانها افتهیورک گسترش  میبه فر یفلز یها

از  نسیشدند. قبل از سمان کردن، اپلا کسیشده ف یگذار

شد و سپس توسط  یبودن در دهان بررس لحاظ مناسب

سمان شد.  نحوه  ( Fuji1, Japan )ونومریسمان گلاس آ

آموزش داده شد  نیکننده به والد زهیستالید چیباز کردن پ

             بار در هفته اول و سپس دو بار در  کیرا  چیکه پ

مولردوم  یبرا ازیکنند. حرکت مورد ن باز یبعد یهفته ها

 نسیاپلا 3متر در نظر گرفته شد. شکل  یلیسه م یریش

                                .دهد یرا نشان م نییو فک پا الافک ب یها

از مشاهده  نشیکودک و والد نس،یاز سمان کردن اپلا بعد

قدام خشنود بودند.  هیبازگردانده شده در ناح یدندان ها

بالا و  یبر چهره داشت و با خوشحال یکودک لبخند بزرگ

بهداشت دهان  یلازم برا ی. دستورالعمل هادیپر یم نییپا

                   داده شد.  نیلازم به والد یو دندان و مراقبت ها

از تداخل در  یریجلوگ یاطلاع داده شد که برا نیدبه وال

 یقدام هیناح از یوگرافیراد ،یدائم نیدندان جانش شیرو

                              ماه انجام شود  6 یبا فاصله ها دیفک بالا با

                             خارج گردد.  نسیاپلا ازیتا در صورت ن

ماه بعد بود.  کیساعت و سپس  24فراخوان بعد از  نیاول

و تلفظ  هیعنوان کردند که تغذ نیماه، والد کیپس از گذشت 

کاملًا   نسیاست. کودک با اپلا افتهیحروف بهبود  یضبع

                   قدام خوشحال بود.  یراحت و از وجود دندان ها

             سه ماه بعد در نظر گرفته شد.  ماریب یقرار ملاقات بعد

                                 به دست آمده بود.  یکاف یبعد از سه ماه فضا

 یوگرافیداخل دهان و راد ،یالوآپ خارج از دهانف ریتصاو

 عیشا بحث: ت.نشان داده شده اس 5و  4شکل ساله در  کی

مشکلات طول قوس در دوره  جادیا یعامل خطر برا نیتر

است  یریاز دست رفتن زودرس دندان ش ،یریش یدندانها

فضا نگهداردر  کیتواند با قرار دادن  یامر م نی(. ا11)

بازگرداندن فضا در  ایرفتن فضا  صورت عدم ازدست

شود. در صورت از  تیریصورت از دست رفتن فضا، مد

از دست رفتن  یریجلوگ یبرا ،یریش دومدست رفتن مولر

در هنگام  یمولر دائم نیاول یالیمهاجرت مز لیفضا به دل

اگر  (.13شود ) یشو استفاده م ستالید نسیاز اپلا ش،یرو

در مرحله  یولر اول دائماز دست رود و م یریچند مولر ش

متحرک که  نسیاپلا کیتوان از  یفعال باشد، م شیرو

در  یمولر اول دائم الیبا مز ماسآن در ت یلیقسمت آکر

(.13است به حفظ طول قوس کمک گرفت ) شیحال رو
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 .دییتوجه نمافک بالا  نسیکننده در اپلا زهیستالید چیبه پ ،نییفک بالا و پا یساخته شده برا یها نسیاپلا: 3شکل

 

 بعد از اتمام درمان ماریب یوگرافیراد ریتصاو: 4شکل

سال پس از اتمام درمان  کی ماریب یداخل و خارج دهان ینما: 5شکل
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67-16: 9شماره  59: دوره 8931مجله دندانپزشکی کودکان ایران/ بهار و تابستان    
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شماره  یگزارش شده، پس از خارج کردن دندانها ماریدر ب

 یبرا یلیآکر یدندان ها یاز پلاک متحرک  حاو 75و  74

از ازدست رفتن فضا  یریگفراهم کردن فانکش و جلو

قسمت قدام فک، از دست رفتن زودهنگام  در .استفاده شد

 یدر اکثر مواقع باعث از دست رفتن فضا نم یریدندان ش

، یقدام یدندان ها ینیگزیجا لیگزارش، دل نیشود. در ا

مناسب بود که کودک بدنبال آن بود.  یبازگرداندن ظاهر

ر مشکل شده بود با همسن و سالانش دچا یکودک در باز

                  . دیکش یخجالت م خندزدنو از صحبت کردن و لب

توان  یم یریقدام ش یدر از دست رفتن زودرس دندان ها

 یثابت کودکان برا لیپارس نسیاپلا ای Groper نسیاز اپلا

 کیتوسط  یپروتز یقدام یاستفاده کرد. دندان ها ییبایز

شوند،  یثابت م یریولر ششده به بند م میآرک لح نگوالیل

 یاز عادتها یریجلوگ و دنیبهبود تکلم، جو ییکه توانا

 که ابتدا توسطGroper  (. دستگاه11پارافانکشنال را دارد )

Jasmin و Groper  شد، از دندان  یمعرف 1984در سال

(. 14شده است ) لیتشک یپالاتال میمتصل به س یلیآکر یها

دستگاه چند  کیر، با نیاول یحاضر، ما برا سیدر ک

فضا  بازگرداننده کی نکه به عنوا میکرده ا یمنظوره طراح

 ینیگزی، نگهدارنده فضا و جا 64دندان شماره  هیدر ناح

                       کند.  یازدست رفته عمل م یقدام یدندان ها

کننده  به  زهیستالید چیپ کیبا استفاده از نسیاپلا نیا

 ن،یکند. علاوه بر ا یفته کمک ماز دست ر یبازکردن فضا

را در  یشتریب یراحت  یو روان یکیزیاز نظر ف نسیاپلا نیا

کودک کم سن و سال  کی یمتحرک برا نسیبا اپلا سهیمقا

 .کند یفراهم م

به  یخوب جینتا Groper نسیاپلا شنیکیفیمد نتیجه گیری:

 یاز طرح درمان راض نیو هم والد ماریهمراه داشت. هم ب

            طرح  نیماهه نشان داد که ا 12 یها یریگیپبودند. 

کننده است. دواریساده، مؤثر و ام دیجد
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