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Abstract 
 

Introduction: The height and width of anterior teeth play a crucial role in creating an attractive smile, 

and smile design is a complex process. Therefore, the aim of this study was to 

determine the effect of changes in the vertical and horizontal dimensions of the 

maxillary central incisor on smile esthetics. 

Materials  

& Methods: 
This study was conducted in 2021 in Isfahan as a descriptive-analytical cross-sectional 

study using a questionnaire to evaluate the opinions of 31 orthodontists, 31 restorative 

and esthetic specialists, 31 general dentists, and 31 laypersons. The first part of the 

questionnaire related to longitudinal changes of the central incisor, the second part 

related to changes in tooth width, and the final part related to changes in gingival 

height. After reviewing the participant’s opinions, the results were analyzed using one-

way ANOVA test, mean, and standard deviation at a significance level of 5%. 

Results: The highest mean score for the image of central incisor height corresponded to 10 mm 

(normal) (6.86±1.821). The highest mean score for the image of central incisor width 

was related to 8 mm (normal) (6.62±1.619). The highest mean score for the image of 

gingival height corresponded to the level of the canine gingival margine (normal) 

(6.90±1.673). A statistically significant difference was observed between participants’ 

opinions regarding the height, width, and gingival height of maxillary central incisor 

(p<0.05). 

Conclusion: Most participants correctly identified the natural dimensions of the maxillary central 

incisor. Dentists demonstrated greater accuracy compared to laypersons, and a 

significant difference was observed between their opinions. 
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 لبخند ییبایدندان سانترال فک بالا در ز یو افق  یدر ابعاد عمود راتییتغ ریتأث
 

   1دانیشه لوفرین 

  2یعیرف یمهد 

   3یعیمونا فاطمه رب 

 

 چکیده
 

است. از    ده ی چ ی پ   ند یفرا   ک ی  با ی لبخند ز   یمؤثر و طراح   با ی لبخند ز   جاد ی از نظر ارتفاع و عرض در ا   ی قدام   ی ها دندان  : مقدمه 
 .لبخند بود  یی با ی دندان سانترال فک بالا در ز   ی و افق   ی در ابعاد عمود   رات یی تغ  ر یتأث   ن یی مطالعه، تع   ن یهدف ا   رو ن ی ا 

با استفاده از پرسشنامه به    ی از نوع مقطع   ی ل ی تحل  ی ف ی در شهر اصفهان و به صورت توص   1400مطالعه در سال    ن ی ا  ها: مواد و روش 
  یفرد عاد 31و    ی دندانپزشک عموم   31و    ییبا یو ز  ی م ی متخصص ترم  31  ، یمتخصص ارتودنس   31نظرات    ی بررس 

دندان    ی عرض   رات یی دوم مربوط به تغ   متدندان سانترال، قس  ی طول   رات یی پرداخت. قسمت اول پرسشنامه مربوط به تغ 
کننده با استفاده از آزمون نظرات افراد شرکت   ی بود. پس از بررس   وال ی نژ ی ارتفاع ژ   رات یی و قسمت آخر مربوط به تغ 
One-way ANOVA   شد   ج ی نتا  ل ی درصد اقدام به تحل   5  ی در سطح خطا  ار، ی و انحراف مع   ن ی انگ ی و م. 

(، بیشترین 86/6±821/1متر )نرمال( )میلی  10عکس ارتفاع دندان سانترال مربوط به    یبیشترین میانگین نمره : ها يافته 

( و بیشترین میانگین 619/1  ±  62/6متر )نرمال( )میلی   8عکس عرض دندان سانترال مربوط به    یمیانگین نمره
عکس ارتفاع ژینژیوال دندان سانترال مربوط به ارتفاع همسطح با ارتفاع ژینژیوال دندان کانین )نرمال(   ینمره

کنندگان با ارتفاع، عرض و ارتفاع ژینژیوال دندان  داری بین نظرات شرکتی ( بود. اختلاف معن673/1  ±  90/6)
 (.> 05/0Pسانترال مشاهده گردید )

دقت    زانیدندانپزشکان از م  نیکردند. همچن  ییشناسا  ی دندان سانترال را به درست  یعیطب  یکنندگان، اندازه   شتریب : ی ر ی گ جه ی نت 
 .مشاهده شد یداری اختلاف معن ینظرات آنها و افراد عاد  نیبرخوردار بودند و ب ینسبت به افراد عاد یبالاتر

   تاج دندان  لا؛یندانپزشکان؛ دندان سانترال ماگز : ها واژه   د ی کل
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 مقدمه

  ترین مهم   از   یکی   ، مناسب   شکل   و   اندازه   با   زیبا   قدامی   های دندان 

  از   دندانپزشکان   اکثر   کار   در   دلپذیر   لبخند   ایجاد   در   ثر ؤ م   عوامل 

  پروتزهای   و   جراحی   ترمیمی،   ارتودنسی،   متخصصان   جمله 

.  است   پیچیده   یند ا فر   یک   ، زیبا   لبخند   طراحی .  است   دندانی 

  زیبایی   دندانپزشکی   در   طبیعی   جذاب   لبخند   طراحی   محبوبیت 

 . ( ۱)   آید   دست   به   مطلوبی   نتایج   تا   است   یافته   افزایش 

  براساس  را   خود  درمان  ینتیجه   نیز  ارتودنسی  بیماران

.  کنندمی  ارزیابی  خود  صورتی  ظاهر  کلی  ارتقاء   و   لبخند 

  وزالی کلا  روابط  یبرپایه  سابقاً  ارتودنسی  درمان  گرچه

  ارتقاء   به  بیشتری  توجه  امروزه   اما  است،  شده می  ریزیطرح

  صورتی  زیبایی  ایجاد  برای  صورتی  -دندانی  هایویژگی

 . (2)  شودمی آلایده 

  بنابراین  و   است   ذهنی  لبخند،   زیبایی  از   بیماران   درک

  بیماران  از  گروهی  برای  سانترال   دندان  یک  است  ممکن

  هاییفاکتور  تأثیر.  نباشد  زیبا  دیگر  افراد  برای  و  آلایده 

  لبخند  زیبایی  از   بیمار  درک  روی   بر   قومیت  و  جنسیت  همچون

  موارد  براین  علاوه .  (3)  اندگرفته  قرار  بررسی  مورد  قبلاً

 تأثیر  افراد  شناسیزیبایی  درک  بر  نیز  فرهنگ  چون  عواملی

  در  توجهی  قابل  طور  به  زیبایی  از  درک  نتیجه  در.  گذاردمی

 هندسی  ارزیابی  بر   علاوه   رواین   از .  باشدمی   متفاوت   افراد  بین 

 نگاه   از لبخند از رضایت علمی درک بیماران،  لبخند  عینی و

 .(4)  است   ضروری   نیز  زیبایی  هایحوزه   در  درگیر   متخصصین

  لبخند   در   ها دندان   ترین غالب   بال   فک   سانترال   های دندان 

.  هستند   مشاهده   قابل   بیشتر   لبخند   هنگام   در   معمولً  و   هستند 

  برای   و   هستند   آگاه   خود   دندان   ظاهر   از   ای فزاینده   طور   به   بیماران 

  های درمان   انجام   اصلی   دلیل   از   یکی   زیبایی   های نگرانی   بسیاری، 

  بازیابی   را   جویدن   عمل   صرفا   که   درمانی .  است   دندانپزشکی 

  زیبایی   های آرمان   به   دستیابی   بدون   را   فعال   های بیماری   و   کند می 

  و   شود نمی   محسوب   کامل   موفقیت   اغلب   کند، می   درمان 

 (. 5)   شود   درمان   از   نارضایتی   موجب   تواند می 

  میزان   صورت،   و   دندان   زیبایی   های جنبه   ترین مهم   از   یکی 

  نمایش   میزان   نتیجه،   در .  است   قدامی   های دندان   عمودی   نمایش 

.  شود   تحلیل   و   تجزیه   دقت   به   باید   لثه   و   دندان   تقارن   عدم   و 

  یا   و   ها ارتودنتیست   مانند   بهداشتی   های مراقبت   متخصصان 

  ارتودنسی   درمان   ریزی برنامه   طول   در   باید   عمومی   دندانپزشکان 

 . ( 4)   باشند   داشته   صورت   و   دندان   زیبایی   از   کافی   آگاهی 

  این   و   است  مستند  کاملاً  لبخند   زیبایی  بر   لثه   نمایش   تأثیر  

  اهمیت   از   عادی   افراد  به   نسبت   هاارتودنتیست   نگاه   در  له أمس

 مارجین   در  مترمیلی  2  اندک  اختلاف.  است  برخوردار  بیشتری

  دندانپزشکی  متخصصان   توسط  لترال  و   سانترال   هایدندان   لثه 

  است  بهتر.  (۶)  شودنمی  تلقی   نازیبا   عمومی  دندانپزشکان  یا

  یک  در  بال   فک  کانین  و  سانترال   هایدندان   در  لثه  مارجین

 متر میلی  5/۱  الی  ۱  لترال   هایدندان   مارجین  به  نسبت  و  سطح

  ابعادی   تغییرات  ثیرأت  حال  این   با.  (۸-۶)  باشند  داشته  قرار  بالتر

 .است نامشخص همچنان لبخند  زیبایی در سانترال دندان 

  که   اندکرده   مطرح  را  دیگری  مهم   عامل  اخیر  مطالعات

  فک  هایدندان   روی  وقتی  و  داده   افزایش  را  لبخند  جذابیت

  نسبت.  کندمی   ایجاد  هماهنگی  و   تناسب   شود،   اعمال  بال

  دندان  هر   عرض  از   درصد  ۶2  کاهش   یعنی.  (۸  ، ۹)  طلایی

  سمت   به  و  شده   شروع  سانترال  دندان  از  و  قبلی  دندان  به   نسبت

  تعیین   برای   آلایده   طور  به  اصل  این.  (۱۰)  یابدیم  ادامه  خلف

  هستند  مرتبط  یکدیگر  به  که   نسبت  همان  به   هادندان   عرض

  طراحی  مهم   ملاحظات  از  بسیاری   حال،   این  با.  شودمی  استفاده 

  روشن   طلایی  نسبت   از  استفاده   از  قبل  باید   که   دارد  وجود

  لبه  موقعیت   تعیین   از  پس  تنها   توان می  را   طلایی  نسبت .  شوند

  دندان   طول   و  ژینژیوال   پلن  اینسایزال،   پلن   دندان،   اینسایزال

 . (۱2 ،۱۱) کرد اعمال سانترال

  دندانپزشکان  درک  میزان   تعیین  ،مطالعه  این   از  هدف

  لبخند  زیبایی از عادی افراد و  هاارتودنتیست  زیبایی، عمومی،

  این .  است  بال  فک  سانترال  های دندان   مختلف  ابعاد  به   توجه   با

  هماهنگ  طلایی  نسبت   یک  ایجاد   اهمیت  بر  همچنین  مطالعه

 .کندمی  تأکید   سانترال   هایدندان   جایگزینی  یا  ترمیم  هنگام 

  دگاه ید  تفاوت  عدم  بر  مبنی  مطالعه  این   صفر  یفرضیه

  با   هاست یارتودنت   ،ییبایز  دندانپزشکان   ،یعموم  دندانپزشکان

 .بود  لبخند ییبایز درمورد یعاد افراد
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 هاو روش  مواد

این مطالعه    شهر  در   ۱4۰۰  سال   در   که   مقطعی   - تحلیلی   ی در 

از تصویر یک لبخند ایده آل و استاندارد   گردید،   انجام   اصفهان 

شد.   ورود  استفاده  متخصصان   ی جامعه معیار  شامل  آماری 

ارتودنسی، متخصصان ترمیمی و زیبایی و دندانپزشکان عمومی 

کار و افراد عادی بدون سررشته در   ی سال سابقه   5با حداقل  

معیار خروج عدم رضایت فرد نسبت به شرکت   و  دندانپزشکی 

  مجموع  در   و   نفر   3۱  گروه   هر   در   نمونه   حجم   . بود در مطالعه  

 ارزیابی  درباره   سؤال   یک   شامل   پرسشنامه .  است   بوده   نفر   ۱24

  منظور  به . شد   طراحی   پژوهشگر   توسط   که   بود   دندان   زیبایی 

  متخصصان   از   نفر   سه   توسط   سؤالت   محتوایی،   روایی   بررسی 

.  شد   تأیید   و   بررسی   سادگی   و   تناسب   وضوح،   نظر   از    ارتودنسی 

 پایایی  محاسبه   بود   سؤال   یک   شامل   تنها   پرسشنامه   که   آنجا   از 

  روش  پایایی،   بررسی   منظور   به .  نبود   انجام   قابل   درونی 

 از  نفر   ۱۰  روی   بر   مقدماتی   مطالعه   یک   در   پرسش   بازآزمایی 

  به   مشابهی   نتایج .  شد   تکرار   هفته   دو   از   پس   کنندگان شرکت 

  ابزار  توان می   نتیجه   در .  بود   ها پاسخ   ثبات   بیانگر   که   آمد   دست 

ارتفاع دندان سانترال   . دانست   قبول   قابل   پایایی   و   روایی   نظر   از   را 

انسیزال آن هم سطح دندان    ی متر و لبه میلی   ۱۰  ، در این لبخند 

متر و مارجین ژینژیوال  میلی  ۸کانین بود. عرض دندان سانترال 

ای  پرسشنامه آن هم سطح با مارجین ژینژیوال دندان کانین بود.  

قسمت   هر  که  گرفت  قرار  افراد  اختیار  در  قسمت  سه  شامل 

ها مرتبط با تغییرات کدام از این قسمت   عکس بود. هر   5شامل  

افزار  نرم  با  تغییرات  این  که  بود  سانترال  دندان  ابعاد  از  یکی 

فوتوشاپ اعمال شد. قسمت اول پرسشنامه مربوط به تغییرات  

طول  )شامل  سانترال  دندان  و   5/۱۰،  ۱۰،  ۹/ 5،  ۹های  طولی 

دندان  میلی ۱۱ عرضی  تغییرات  به  مربوط  دوم  قسمت  متر(، 

متر(، و قسمت آخر میلی   ۹  و   5/۸،  ۸،  5/7،  7های  )شامل عرض 

تر از  متر اینسایزالی میلی   ۱مربوط به تغییرات ارتفاع ژینژیوال ) 

کانین،   ژینژیوال  اینسایزالی میلی   5/۰سطح  سطح متر  هم  تر، 

تر( متر اپیکالی میلی   ۱تر و  متر اپیکالی میلی   ۰/ 5 کانین،   ژینژیوال 

متخصصین  از  لیستی  پزشکی،  نظام  سازمان  طریق  از  بود. 

اصفهان   دندانپزشکان عمومی  و  ترمیم  ارتودنسی، متخصصین 

نفر به صورت تصادفی ساده انتخاب   3۱تهیه شد و از هر لیست  

پر  اختیار  سش شدند.  در  ارتودنسی،   3۱نامه   3۱  متخصص 

دندانپزشک عمومی، هر کدام    3۱متخصص ترمیمی و زیبایی و  

فرد عادی بدون   3۱کار و همچنین    ی سال سابقه   5با حداقل  

سررشته در دندانپزشکی قرار گرفت و از آنها خواسته شد که با  

توجه به معیارهای شخصی اقدام به ارزیابی جذابیت هر لبخند  

از شماره   به هر تصویر  ای اختصاص  ، شماره ۱۰تا    ۱بکنند و 

 .  تر بودن تصویر بود( دهند. )شماره بزرگتر به معنی جذاب 

 حجم نمونه

حجم نمونه در مقایسه میانگین امتیاز جذابیت لبخند بین  

با   افراد عادی و  ترمیمی و  ارتودنسی،  دندانپزشکان عمومی، 

ارتفاع دندان و ارتفاع لثه دندان، برای   ،ایجاد تغییرات عرضی

  =  ۰5/۰درصد )  5داری  یانجام آزمون دوطرفه، در سطح معن

α  آزمون توان  با   ،)۸۰  ( تشخیص  β  =  ۰/ 2درصد  برای  و   )

انحراف مقدار  چهارم  سه  اندازه  به  )  تفاوتی  𝛿معیار  =

۰/75𝜎 مورد در هر گروه آزمایشی    2۸(، طبق فرمول برابر با

ی مازاد در درصد نمونه   ۱۰که با در نظر گرفتن    محاسبه شد

ها، تعداد  هر گروه به علت مخدوش بودن احتمالی پرسشنامه

 نفر در هر گروه انتخاب خواهد شد.   3۱

تجزیه و تحلیل اطلاعات در دو سطح توصیفی و استنباطی  

شد شاخص  . انجام  از  استفاده  با  توصیفی  سطح  های  در 

میانگین، انحراف معیار، جداول توزیع فراوانی و نمودارهای  

آماری اقدام به توصیف وضعیت نمونه  مورد بررسی شد. به  

الت تحقیق ابتدا نرمال بودن توزیع  ؤمنظور پاسخگویی به س

آزمون  داده  از  استفاده  با    Kolmogorov–Smirnovها 

پیروی   نرمال  توزیع  از  متغیرها  که  صورتی  در  شد،  بررسی 

آزمون  از  از  های  کنند  اینصورت  غیر  در  و  پارامتریک 

ها  آزمون  یهای ناپارامتریک استفاده خواهد شد. کلیه آزمون

 انجام شد  درصد  5در سطح خطای 

 
 ها افتهی

  سانترال   های دندان   ابعاد   تغییر   تأثیر   مقایسه   و   تعیین   ، پژوهش   این   در 

  متخصصان   از   نفر   3۱  از .  شد   بررسی   لبخند   زیبایی   بر   ماگزیلا 
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  از   نفر   3۱  و   زیبایی   و   ترمیمی   متخصصان   نفر   3۱  ارتودنسی، 

  و   کار   ی سابقه   سال   5  حداقل   با   کدام   هر   عمومی،   دندانپزشکان 

  معیارهای   به   توجه   با   که   شد   خواسته   عادی   افراد   از   نفر   3۱  همچنین 

  تصویر   هر   به   و   بکنند   لبخند   هر   جذابیت   ارزیابی   به   اقدام   شخصی 

  بررسی   به   ادامه   در .  دهند   اختصاص   ای شماره   ، ۱۰  تا   ۱  شماره   از 

 .  پردازیم می   عکس   هر   نمره 

 ارتفاع دندان سانترال: یمقایسه

  به  را   سانترال  دندان   ارتفاع  هایعکس  ی نمره   ، ۱  جدول 

 معیار  انحراف   با   همراه   و   میانگین  ماکزیمم،  مینیمم،  صورت

 . دهدمی نشان

  تصاویر  به   نسبت   را  نمره   میانگین  بالترین  ،نرمال  تصویر

 .  است داشته  دیگر

  مقادیر   اساس  بر  هاداده   بودن   نرمال   پژوهش،   این   در

  تصاویر  نمرات  مقایسه   برای  و   شد   تأیید   کشیدگی  و   چولگی

  One-way ANOVA  آزمون  سانترال،  دندان   ارتفاع  مختلف

  متخصصان)  گروه   چهار  هر  در  که   داد  نشان  نتایج.  رفت  کاربه 

 عمومی   دندانپزشکان   زیبایی،  و   ترمیمی  متخصصان  ارتودنسی، 

  درصد  ۹5  سطح  در  تصاویر  نمرات  تفاوت (  عادی  افراد  و

 .است دارمعنی

  ، ۱۰  ارتفاع   با  تصاویر:  ترمیمی  و  ارتودنسی  متخصصان

.  نداشتند  تفاوتی  و  داشتند  مشابهی  نمرات  مترمیلی  5/۹  و  5/۱۰

. گرفتند  تریپایین   نمرات  متری میلی   ۱۱  و  ۹  تصاویر  مقابل،  در

  قابل   متخصصان  این  نظر  از  مترمیلی  5/۰  تغییر  بنابراین،

 . بود  تشخیص قابل مترمیلی  ۱ تغییر اما  نبود تشخیص

  ،۱۰  تصاویر  به  متخصصان،  همانند :  عمومی  دندانپزشکان

   ۱۱  و  ۹  تصاویر  به   و   دادند  مشابه  نمره   مترمیلی  5/۹  و  5/۱۰

 . دادند اختصاص کمتری امتیاز مترمیلی

 داری معنی  طور به   متریمیلی   ۱۱  تصویر  تنها :  عادی  افراد

 دریافت  مترمیلی   5/۹  و  5/۱۰  تصاویر  به  نسبت  کمتری  نمره 

 . نشد مشاهده  اختلافی  هامقایسه سایر در و کرد

  نمرات  میانگین   بیشترین   ارتودنسی   متخصصان  کلی،   طور به 

 تصاویر  در   را   نمرات   میانگین   کمترین   عمومی   دندانپزشکان   و 

 5/۰  های تفاوت   که   دهد می   نشان   نتایج   این .  کردند   ارائه   مختلف 

  نیست،  تشخیص   قابل   غالباً  سانترال   دندان   ارتفاع   در   متری میلی 

 عادی  افراد   حتی   و   متخصصان   سوی   از   متری میلی   ۱  تغییرات   اما 

  بین  دندان   ارتفاع   کلی   مقایسه .  است   ارزیابی   و   درک   قابل 

 .است   شده   آورده   ۱ نمودار   در   مختلف   های گروه 

 عرض دندان سانترال: یمقایسه

  به  را  سانترال   دندان  عرض  هایعکس  ینمره   ،2  جدول

 معیار  انحراف   با   همراه   و   میانگین  ماکزیمم،  مینیمم،  صورت

 . دهدمی نشان

  تصاویر  تمام   بین   را  نمره   میانگین  بیشترین  ،نرمال  تصویر

 .  است داشته 

  تصاویر  نمرات مقایسه  ها،داده   بودن   نرمال  بررسی  از   پس

  آزمون   نتایج.  شد  انجام  گروه   چهار  در   سانترال  دندان   عرض

ANOVA  ارتودنسی،  متخصصان  گروه   سه  در  که  داد   نشان  

  اختلاف   عمومی  دندانپزشکان  و   زیبایی  و   ترمیمی  متخصصان

 عادی   افراد  گروه   در  اما  است،  دارمعنی  تصاویر  نمرات  میان

 .نشد مشاهده  تفاوتی

  بالترین( نرمال) مترمیلی ۸ تصویر: ارتودنسی متخصصان

  دار معنی  تفاوت  مترمیلی  ۹  و  5/7  ،7  تصاویر  با  و  داشت  را  نمره 

 . نداشت  تفاوتی مترمیلی 5/۸ با که  حالی در داد،  نشان

 سانترال  دندان ارتفاع یهاعکس ی نمره به  مربوط  یفیتوص آمار. 1 جدول

 انحراف معیار میانگین  ماکزیمم  مینیمم  تعداد تصویر ارتفاع دندان سانترال با 

 784/1 47/6 10 3 241 متر میلی 5/10

 800/1 29/5 10 1 241 مترمیلی 9

 821/1 86/6 10 1 241 متر )نرمال( میلی 10

 925/1 48/6 10 1 241 متر میلی 5/9

 755/1 65/4 9 1 241 مترمیلی 11
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 انو همکار دانیشه لوفرین لبخند ییبایدر ابعاد سانترال و ز راتییتغ

 
 پژوهش کننده در میانگین نمرات در تصاویر ارتفاع دندان سانترال چهار گروه شرکت. 1 نمودار

 
 سانترال  دندان عرض  یهاعکس ی نمره به  مربوط  یفیتوص آمار. 2 جدول

 انحراف معیار   میانگین  ماکزیمم  مینیمم  تعداد تصویر عرض دندان سانترال با 

 812/1 47/4 9 1 241 مترمیلی 7

 648/1 95/4 9 1 241 متر میلی 9

 884/1 87/5 10 1 241 متر  میلی 5/8

 619/1 62/6 10 1 241 متر )نرمال( میلی 8

 906/1 23/5 10 2 241 متر  میلی 5/7

 

  بیشترین  نیز(  نرمال)  مترمیلی  ۸  تصویر:  ترمیمی  متخصصان

  اختلاف  مترمیلی  ۹  و  5/7  ،7  تصاویر  با  و  گرفت  را  امتیاز

 .نداشت تفاوتی مترمیلی 5/۸ با  اما داشت، دارمعنی

  ۸ تصویر شد؛  دیده  مشابهی الگوی: عمومی دندانپزشکان

  ،7  با  آماری  نظر  از و  داشت  را  نمره   بالترین(  نرمال)  مترمیلی

  تفاوت  مترمیلی  5/۸  با  اما  بود،  متفاوت  مترمیلی  ۹  و  5/7

 . نداد نشان داریمعنی

 مشاهده  اختلافی  تصاویر  نمرات میانگین  بین:  عادی  افراد

 . بود یکسان عرض تغییرات  از هاآن  درک  و  نشد

  به   را  امتیاز   بیشترین  ایحرفه   هایگروه   همه   کلی،  طور   به 

 مترمیلی  7  تصویر  و  دادند  اختصاص  مترمیلی  ۸  نرمال  عرض

  آن  بیانگر  نتایج   این .  داشت  هاگروه   همه   در   را  نمره   کمترین

  قابل  اغلب   دندان   عرض  در  متریمیلی  5/۰  تغییرات   که   است

  دیدگاه   از  مترمیلی  ۱  از   بیشتر   تغییرات  اما  نیست،   تشخیص 

  کند،می  ایجاد  محسوسی  تفاوت   دندانپزشکان  و   متخصصان

  .نکردند  گزارش  را  تمایزی  چنین  عادی  افراد  که  حالی  در

 2 نمودار در مختلف هایگروه  بین دندان عرض کلی مقایسه

 . است شده  آورده 

 ارتفاع ژینژیوال دندان سانترال  یمقایسه

  دندان  ژینژیوال   ارتفاع  های عکس  ینمره   ، 3  جدول

  با   همراه   و   میانگین  ماکزیمم،  مینیمم،  صورت   به   را   سانترال

 . دهدمی نشان  معیار انحراف
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 کننده در پژوهش تصاویر عرض دندان سانترال چهار گروه شرکتنمودار میانگین نمرات در . 2 نمودار

 
 سانترال  دندان والینژیژ ارتفاع یهاعکس ی نمره به  مربوط  یفیتوص آمار. 3 جدول

 انحراف معیار میانگین  ماکزیمم  مینیمم  تعداد تصویر ارتفاع ژینژیوال دندان سانترال 

 658/1 40/5 9 1 241 انسیزالی تر از ارتفاع ژینژیوال دندان کانین متر میلی 1

 781/1 33/4 9 1 241 متر اپیکالی ترمیلی 5/0

 921/1 63/3 9 1 241 متر اپیکالی ترمیلی 1

 713/1 29/6 10 2 241 متر انسیزالی ترمیلی 5/0

 673/1 90/6 10 2 241 همسطح )نرمال( 

 است   داشته تصاویر تمام بین را  نمره میانگین بیشترین نرمال تصویر

 

  آزمون  نتایج  ها،داده   بودن  نرمال  بررسی  از  پس

ANOVA   متخصصان )  گروه   چهار  هر  در  که   داد   نشان  

 عمومی   دندانپزشکان   زیبایی،  و   ترمیمی  متخصصان  ارتودنسی، 

  تفاوت   ژینژیوال  ارتفاع  تصاویر  نمرات  میانگین(  عادی   افراد  و

 . اشتد داریمعنی

  سطح هم   تصویر  به  نمره   بالترین:  ارتودنسی  متخصصان

  تصاویر.  شد  داده   ترانسیزالی  مترمیلی  5/۰  تصویر  و(  نرمال)

  کردند  دریافت   تریپایین  نمرات   تراپیکالی   مترمیلی  ۱  و  5/۰

 .داشت را  امتیاز کمترین اپیکالی مترمیلی ۱ تصویر و

  شد؛  دیده   مشابهی  الگوی:  زیبایی  و  ترمیمی  متخصصان

  را   نمره   بالترین  ترانسیزالی  مترمیلی   5/۰  و  سطحهم   تصاویر

  متر میلی  ۱  ویژه به )  اپیکالی  تصاویر  کهدرحالی  کردند،  دریافت

 . داشتند را امتیاز ترینپایین ( اپیکالی

  تصاویر   قبلی،   گروه   دو   همانند :  عمومی   دندانپزشکان 

.  داشتند   را   نمرات   بالترین   تر انسیزالی   متر میلی   ۰/ 5  و   سطح هم 

  تصویر   و   شد   امتیاز   دار معنی   کاهش   موجب   اپیکالی   های جابجایی 

 . داد   اختصاص   خود   به   را   نمره   کمترین   اپیکالی   متر میلی   ۱

  ۱  و   تر انسیزالی   متر میلی   ۰/ 5  سطح، هم   تصاویر  :عادی   افراد 

  ویژه به   اپیکالی   تصاویر .  داشتند   مشابهی   نمرات   تر انسیزالی   متر میلی 

 . گرفتند   کمتری   نمره   داری معنی   طور به   اپیکالی   متر میلی   ۱

  افراد  همچنین   و   متخصص  گروه   سه   هر   در   کلی،  طوربه 

   و   داشت   را   امتیاز  بالترین(  نرمال)  سطحهم   تصویر  عادی،
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 پژوهش کننده در میانگین نمرات در تصاویر ارتفاع ژینژیوال چهار گروه شرکت. 3 نمودار

 

. کرد  دریافت   را   امتیاز  ترینپایین   اپیکالی  مترمیلی   ۱  تصویر

  جابجایی)  ایلثه   ارتفاع  کاهش  که   دهدمی  نشان  هایافته   این

  کند،می  ایجاد   زیبایی  ادراک  در   بیشتری   حساسیت(  اپیکالی

 ارزیابی   ترقبولقابل  ملایم  انسیزالی  هایجابجایی  که  حالی  در

  هایگروه   بین  دندان  ژینژیوال  ارتفاع  کلی  یمقایسه .  اندشده 

 .است  شده  آورده   3 نمودار در مختلف

 

 بحث

 بررسی،   مورد  هایگروه   بین   دارمعنی  اختلاف   به   توجه  با

  و   متخصصان   نظرات  بین  تفاوت   عدم   بر   مبنی   صفر  یفرضیه

 . شد  رد عادی افراد

  پذیرش  برای   بیمار  اصلی  های انگیزه   ترینمهم   از  یکی

  اصول  مورد  در.  است  زیبایی  لهأمس  دندانپزشکی  هایدرمان

  مورد  در  نیز  و   دارد  وجود  مقالت  در  کمی  اطلاعات  زیبایی

  به   هابازسازی  از  بسیاری.  دارد  وجود  تناقض  آنها  از  برخی

  وضعیت   چگونگی.  پذیردمی  انجام   ایسلیقه   و  تقریبی  صورت

  قرار  تحقیق  موضوع   کم  بسیار  نیز  ایران  در  زیبایی  هایشاخص

  لبخند  هنگام  در  قدامی  هایدندان   اینکه  به  توجه  با.  است  گرفته

  نظر  نقطه   از  گیرند،می  قرار   قضاوت  و   دید  معرض  در

  قدامی  های دندان   بازسازی  دندانپزشک،   و   کنندگانمراجعه

  ثیر أت  ،مطالعه  این  هدف  رو  این  از  باشدمی  مهمی  لهسأم

  در  بال  فک  سانترال  دندان   افقی  و   عمودی   ابعاد  در  تغییرات

 (. 3-۱) بود   لبخند زیبایی

 متخصصین  ارتودنسی،   متخصصین   آگاهی   مطالعه   این   در 

 مورد  در   عادی   افراد   و   عمومی   دندانپزشکان   زیبایی،   و   ترمیمی 

 قرار  بررسی   مورد   ماگزیلا   سانترال   دندان   ارتفاع   زیباترین 

  و   ترمیمی   متخصصان   ارتودنسی،   متخصصان   اکثر .  گرفت 

  عنوان   به   را   متر، میلی   ۱۰  ی اندازه   عمومی   دندانپزشکان   و   زیبایی 

  در   آنها   نظرات   بین   و   کردند   انتخاب   سانترال   دندان   نرمال   ارتفاع 

 داریی معن  اختلاف   سانترال   دندان   مختلف   های ارتفاع   خصوص 

  دیدگاه   از   متر میلی   5/۰  حد   در   ارتفاع   تفاوت .  گردید  مشاهده 

  و   زیبایی   و   ترمیمی   متخصصان   ارتودنسی،   متخصصان 

  ۱  حد   در   ولی   است   نبوده   تشخیص   قابل   عمومی   دندانپزشکان 

  تصاویر   آن   به   کمتری   نمره   و   بوده   تشخیص   قابل   متر میلی 
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  به   را   متر میلی   ۹/ 5  ارتفاع   عادی  افراد   ولی .  اند داده   اختصاص 

 یاندازه   از   متر میلی   5/۰  از   که   نمودند   بیان   نرمال   ی اندازه   عنوان 

 دیدگاه   از   تصویر   پنج   نمره .  کردند   ارزیابی   کمتر   واقعی   نرمال 

  است   بدیهی .  نیست   یکسان   و   دارد   دار معنی   تفاوت   عادی   افراد 

 شناسایی  در   عادی   افراد   به   نسبت   دندانپزشکان   تخصص   و   دقت 

  نسبت   عادی   افراد   و   است   بیشتر   مراتب   به   سانترال   دندان   ارتفاع 

 .دارند   کمتری   حساسیت   دندان   طول   تغییرات   به 

  دیدگاه   و   سانترال   دندان   عرض   خصوص   در   موضوع   این 

  ارتودنسی،   متخصصان   اکثر   و   نبود   یکسان   آن   از   کنندگان شرکت 

  عادی   افراد   و   عمومی   دندانپزشکان   زیبایی،   و   ترمیمی   متخصصان 

  بیان   نرمال   اندازه   عنوان   به   را   سانترال   دندان   متر میلی   ۸  عرض 

  دندانپزشکان   نظرات   بین   داری ی معن   اختلاف   همچنین   نمودند 

  دندان   عرض   دیدگاه   نظر   از   عادی   افراد   بین   ولی .  گردید   مشاهده 

  اختلاف   شده   زده   تخمین   مقادیر   بودن   نزدیک   دلیل   به   سانترال 

  و   ارتودنسی   متخصصین .  نگردید   مشاهده   داری ی معن 

(  نرمال )   متر میلی   ۸  عرض   به   را   نمره   بیشترین   عمومی   دندانپزشکان 

  سانترال   دندان   متر میلی   7  عرض   با   تصویر .  اند داده   سانترال   دندان 

 . است   داشته   را   نمره   کمترین   ها گروه   تمام   در 

  تمام  سانترال   دندان   ژینژیوال   ارتفاع   خصوص   در 

  ژینژیوال   ارتفاع  میزان  از  صحیحی  برآورد  کنندگانشرکت

  هم  ارتفاع  مقدار  بیشترین  با  آنها  همه  و  داشتند  سانترال  دندان

  را   نرمال  ارتفاع   یعنی  کانین  دندان  ژینژیوال   ارتفاع  سطح

  بیان   های ارتفاع   بین   نیز  دارییمعن  اختلاف .  نمودند  انتخاب 

  هاگروه   یهمه  همچنین.  گردید  مشاهده   صحیح  میزان  با  شده 

  ترتیب   به  کانین،  ژینژیوالی  ارتفاع   سطح  هم  ارتفاع   از  پس

  دندان   ژینژیوالی  ارتفاع   از  ترانسیزالی  مترمیلی   ۱  و   5/۰  ارتفاع

 .  دانستند تصاویر سایر از  زیباتر را کانین

  متخصصین   ارتودنسی،  متخصصین  گروه   3  دیگر  بیان  به

  ارتفاع، خصوص  در عمومی دندانپزشکان  و   زیبایی و ترمیمی

  میانگین،   بیشترین  با  سانترال  دندان  ژینژیوال  ارتفاع  و  عرض

  خصوص  در   عادی   افراد  ولی   کردند  انتخاب   را   نرمال  مقدار

  بیان  هایعرض  سایر  از  کمی  تفاوت  با  سانترال  دندان  عرض

  ارتفاع   زیباترین   همچنین .  نمودند   انتخاب   را  نرمال   مقدار   شده،

  این  که.  بود  مترمیلی  5/۹  گروه   این  دیدگاه   از  سانترال  دندان

  نسبت   دندانپزشکان  کاری  یتجربه   و   تخصص  دلیل  به  موضوع

 .  است تعبیر قابل  عادی افراد  به

  و  درست  احتمال  آیدمی   میان  به  زیبایی  از  سخن  وقتی

  نیست  قانونمند   زیبایی  علم  چراکه   کند،   نمی  پیدا   مفهوم   غلط

  تعبیر  خاص   ملاحظات  دیگر  و   فرد  هر   شرایط   با   متناسب   و

  برداشت  اساس  بر  زیباست  چیزی  چه  اینکه  کلید.  کندمی

  اساس بر خاص برداشت  این و است زیبایی از هرکس خاص

  سن   مانند  عواملی  باشد،می  فرد  شخصی  یخواسته   و   فرهنگ

  برداشت  در  فرد  فیزیولوژیک  و   ذهنی   بلوغ   و  جنسیت  و

 .(۱2) باشد می مهم زیبایی از هرکس

Cooper  نسبت  با   تصویر  که  نمودند   بیان   همکاران  و  

  دیدگاه   از  سانترال   دندان  درصد  ۸2  ارتفاع  به  عرض

  دیدگاه   بین   همچنین.  بود  لبخند   ترینجذاب   کنندگانشرکت

  عادی   افراد  و  دندانپزشکی  هایتکنسین   ارتودنسی،  متخصصان

  نیز   حاضر  تحقیق  در.  (۱3)   داشت  وجود  دارییمعن  اختلاف

  کنندگانشرکت   نظر  از   سانترال  دندان   نرمال  عرض   و   ارتفاع 

  عادی   افراد   و   پزشکان   دندان  دیدگاه   میان  و   بود   زیباترین

  و   Cooper  یمطالعه   با   که  داشت   وجود  دارییمعن  تفاوت

 .  بود همسو  همکاران

Machado   امتیاز  بیشترین   که   کردند  بیان   همکاران   و  

  سانترال   دندان  انسیزال  یلبه  اختلاف  شامل  تصاویر  به  مربوط

  سطح  هم  ژینژیوال  ارتفاع  و  مترمیلی  5/۱  یاندازه   به  لترال   و

  از  ترانسیزالی  مترمیلی  5/۰  دو  هر  و  لترال   با   سانترال  دندان

  یمطالعه  در  ولی.  (۱4)  بود   کانین  دندان  ژینژیوال  مارجین

  سانترال   دندان  ژینژیوال  ارتفاع  کنندگانشرکت  بیشتر  حاضر

  با  که دانستند زیبا را کانین  دندان ژینژیوال ارتفاع با سطح هم

  این   علت .  باشدمی  ناهمسو  همکاران  و  Machado  یمطالعه

  به   تصاویر  یارائه   ینحوه   در   تفاوت  تواند می   اختلاف

  ینمونه   حجم  و   آماری   یجامعه  همچنین   و   کنندگانشرکت

 . باشد  تحقیق دو  متفاوت

  هیچ  که  نمودند   بیان   همکاران   و  Alsulaimani  همچنین

.  نپذیرفتند  را   سانترال   ارتفاع  تغییر   کنندگانشرکت   از   گروهی
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  5/۰  حد  در   سانترال  دندان   ارتفاع   تغییر  ،حاضر  یمطالعه  در

  تغییر  ولی   نبود   تشخیص  قابل  پزشکاندندان   برای  مترمیلی

  نیز  عادی افراد  گروه  در نپذیرفتند را مترمیلی  ۱ حد  در ارتفاع

  انتخاب  لبخند   زیباترین   عنوان  به   سانترال   دندان   نرمال  ارتفاع

  و   Alsulaimani  با  حاضر  یمطالعه   نتایج  لذا.  (۱5)  نشد

  حجم   علت  به   تواند می  که  داشت  ناهمسو  یرابطه   ،همکاران

 ی مطالعه   در  لترال  دندان  همزمان  بررسی  و  متفاوت  نمونه

Alsulaimani  باشد  همکاران و . 

 Menezes  که  نمودند  بیان  خود  تحقیق  در  همکاران  و  

  روی   بر  داریمعنی  طور  به  سانترال  هایدندان   عمودی  موقعیت

  حاضر  تحقیق   در  . (۱۶).  گذاردمی  تأثیر  لبخند   زیبایی  درک

  سانترال  دندان  مختلف  هایارتفاع   بین  دارییمعن  اختلاف  نیز

  نرمال  حد  کنندگانشرکت  اکثر  دیگر  بیان  به  گردید  مشاهده 

  نتایج .  دانستند  آلایده   زیبا  لبخند   برای   را   سانترال   دندان   ارتفاع 

 . باشدمی  همسو  تحقیق دو

Florez  در  که  نمودند بیان  خود  یمطالعه   در  همکاران و  

  همچنین   و  لترال  دندان   عرض  مختلف  نسبت  5  از  زیبایی  درک

  هایتفاوت   هاارتودنتیست   و   عادی   افراد  بین   زیبایی  ارزیابی  در

  دیدگاه   از   حاضر   یمطالعه  در.  (۱7)  دارد   وجود   واضحی 

  دندانپزشکان   و  ترمیمی  متخصصان   ارتودنسی،  متخصصان

  اختلاف   سانترال   دندان   مختلف  های عرض   بین  عمومی

  بین   عادی  افراد  دیدگاه   از  ولی.  گردید  مشاهده   دارییمعن

  وجود  دارییمعن  اختلاف  سانترال   دندان   مختلف  هایعرض

  مختلف  هایعرض  نظر  از  لبخند  زیبایی  ارزیابی  در.  نداشت

  واضحی  تفاوت  هاگروه   سایر  و   عادی  افراد  بین  سانترال،  دندان

 . باشدمی همسو مطالعه  دو نتایج.  داشت وجود

Haerian  که  نمودند  بیان  خود  یمطالعه  در  همکاران  و  

  زیبایی  روی  بر  دارییمعن  اختلاف  لترال  دندان  مختلف  ابعاد

 در .  (۱۸)  کندنمی  ایجاد  مختلف  افراد  دیدگاه   از  لبخند

  ارتفاع   و   عرض  ارتفاع،   در  میانگین   بیشترین   حاضر  یمطالعه

  کنندگانشرکت توسط  نرمال حد   در  سانترال   دندان   ژینژیوال

  همکاران و   Haerian یمطالعه  یج نتا  با   همسو  که  شد  انتخاب

  مورد   دندان  نوع  دلیل  به  تواندیم  اختلاف  ینا  علت.  نبود

  باشد  همکاران  و  Haerian  تحقیق  در(  لترال  دندان)  بررسی

  ممکن  افراد  نظر  از  زیبایی درک   و   عرض  و   ارتفاع   نظر از  که

 . باشد سانترال هایدندان  با  متفاوت بسیار  است

  از  لترال  هایدندان   اخیر،  هایسال  هایمطالعه   بیشتر  در 

  در  همچنین  (۱۸  ،۱7)  بود  گرفته  قرار  بررسی  مورد  زیبایی  نظر

  متخصصین  گروه   سه  یا  دو  شده،  بحث  هایتحقیق   همه

 بررسی   مورد  عادی  افراد  و   عمومی  دندانپزشک  ارتودنسی،

  که   خوردمی  چشم  به   ایران  در  تحقیقی  کمتر.  اندگرفته  قرار

  سانترال   دندان   یاندازه   گرفتن  نظر  در  با   را   لبخند   زیبایی  میزان

 دیدگاه   بررسی  امکان  رواین  از.  باشند  داده   قرار  بررسی  مورد

  سانترال   دندان  اندازه   اساس  بر  لبخند  زیبایی  از  ایرانیان

  که   نمود  بیان  توانمی  مجموع  در  ولی  نبود  پذیرامکان

  و  دندان  زیبایی از  صحیحی  درک  عادی  افراد و   دندانپزشکان

 . داشتند لبخند  زیبایی بر آن  ثیرأت

 

 گیری نتیجه

  دندان   نرمال  اندازه  کنندگانشرکت ی حاضر، اکثردر مطالعه

 شناسایی   زیبایی  حالت  ترینمطلوب   عنوانبه   را  سانترال

  ۱۰  ترتیب به   هاانتخاب   بیشترین  دندان  ارتفاع   برای.  کردند

  ۱۰  ±  5/۰  حدود)  بود  مترمیلی  5/۱۰  و  مترمیلی  5/۹ متر،میلی

سپس   متر،میلی  ۸  انتخاب  بیشترین  دندان  عرض  در(.  مترمیلی

 در (.  مترمیلی  ۸  ±  5/۰حدود)  بود  مترمیلی  5/7  بعد  و  5/۸

 با   سطحهم   حالت  انتخاب  بیشترین  ژینژیوال،  ارتفاع  بررسی

 متر میلی  ۱  و  5/۰بعدی    های انتخاب   و  بود(  نرمال)   کانین

  پارامترهای   کنندگانشرکت  مجموع،   در.  آن  از   ترانسیزالی 

  و   دادند   تشخیص  درستیبه   را  سانترال   دندان  طبیعی

  ارزیابی  در   عادی   افراد  به  نسبت   بالتری   دقت   دندانپزشکان

 . داشتند زیبایی

 

 سپاسگزاری 

طرح مشارکت   ن ی که در انجام ا   ی از تمام همکاران   له ی وس ن ی بد 

   . می ی نما ی م  ی ، سپاسگزار اند داشته   ی ار ی و هم 
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 پژوهش  : پرسشنامه1 ضمیمه

 پرسشنامه  لینک
https://survey.porsline.ir/s/gMhZ1Am 

 

  توجه   با  لبخند   زیبایی  درک  ارزیابی  منظوربه   و   است   شده   طراحی  الکترونیکی  صورت به   پژوهش  این  در  استفاده   مورد  پرسشنامه

 :باشدمی زیر شرح به بخش  سه شامل پرسشنامه این . گرفت قرار استفاده  مورد بال  فک سانترال  دندان ابعاد تغییرات  به

 

 بخش اول: تغییرات ارتفاع دندان سانترال فک بال 

 :است  شده  ارائه زیر هایارتفاع  با  بال فک سانترال  دندان از  تصویر پنج  بخش، این در

 متر میلی ۹ • 

 متر میلی 5/۹ • 

 (نرمال) مترمیلی ۱۰ • 

 متر میلی 5/۱۰ • 

 متر میلی ۱۱ • 

 

 بخش دوم: تغییرات عرض دندان سانترال فک بال 

 :  است  شده  ارائه زیر هایعرض  با  بال فک سانترال  دندان از  تصویر پنج  بخش، این در

 متر میلی 7 • 

 متر میلی 5/7 • 

 (نرمال) مترمیلی ۸ • 

 متر میلی 5/۸ • 

 متر میلی ۹ • 

 

 سانترال فک بالبخش سوم: تغییرات ارتفاع ژینژیوال دندان 

 :است   شده   ارائه   کانین   دندان   به   نسبت   ژینژیوال   مارجین   مختلف   های موقعیت   با   بال   فک   سانترال   دندان   از   تصویر   پنج   بخش،   این   در 

 کانین  دندان ژینژیوال  مارجین از ترانسیزالی مترمیلی ۱ • 

 کانین  دندان  ژینژیوال مارجین از ترانسیزالی  مترمیلی 5/۰ • 

 ( نرمال)  کانین دندان ژینژیوال مارجین با سطحهم • 

 کانین  دندان  ژینژیوال مارجین از تراپیکالی مترمیلی 5/۰ • 

 کانین  دندان ژینژیوال مارجین از تراپیکالی مترمیلی ۱ • 

 

 ۱  از  اینمره   تصویر  هر  به   و  کرده   ارزیابی  خود  شخصی  برداشت  اساس  بر  را  تصویر  هر جذابیت  شد  خواسته  کنندگانشرکت  از

 . دهند اختصاص(  جذابیت   بیشترین)  ۱۰ تا(  جذابیت  کمترین)
 


