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Abstract Article Info 

Background and Aims: Dentists’(specialists and general practitioners) perceptions of smile esthetics, 
which are often shaped academically based on standard criteria and hard and soft tissue relationships, 
may differ from those of the general public and patients, potentially failing to meet patients’ expectations 
of treatment. This study aimed to assess and compare the views of dental specialists, general dentists, 
and members of the general public regarding the influence of different labio-palatal inclinations of 
maxillary incisors on smile esthetics. 
Materials and Methods: This descriptive cross-sectional study was conducted in 2024 on general 
dentists, dental specialists, and laypersons. General dentists and specialists practicing in Mazandaran 
Province were recruited, while laypersons were selected through convenience sampling from patients 
attending the Faculty of Dentistry in Babol-Iran. One male and one female subject were chosen based 
on the clinical and lateral cephalometric criteria, and two photographs (neutral facial expression and 
smiling) were taken of each. After image editing, five final photographs of each subject were prepared 
and presented in a questionnaire to evaluate participants’ perceptions of smile esthetics according to 
different labio-palatal inclinations of maxillary incisors, rated on a five-point Likert scale. Data were 
analyzed using SPSS software with independent t-tests and ANOVA. 
Results: A total of 92 laypersons, 47 general dentists, and 141 specialists (47 orthodontists, 47 
restorative dentists, and 47 oral and maxillofacial surgeons) participated in this study. Across all three 
groups, the most attractive male smile was associated with the -5° inclination (medium negative), 
whereas, the most attractive female smile was rated at 0°. Conversely, the least attractive smile in all 
groups was the −10° inclination (severe negative) in female images. Photographs with −10° inclination 
received the lowest scores for both male and female subjects. Specialists assigned lower mean scores to 
the 0° inclination images compared to general dentists and laypersons. 
Conclusion: The divergence between dentists’ and laypersons’ perceptions of the impact of different 
labio-palatal inclinations of maxillary incisors on smile esthetics highlights the need for greater attention 
to patients’ expectations and treatment goals. 
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  مقاله پژوهشي                                                        )          ١٤٠٤ آذر، ٢٧، مقاله ٣٨مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران (دوره 

٢ 

  
هاي متفاوت در مورد شيب عاديعمومي و افراد  مقايسه ديدگاه دندانپزشكان متخصص،

  روي زيبايي لبخند ي انسيزور ماگزيلاهادندان لبيوپالاتالي

  
 ٥، هدي شيرافكن٤، تانيا قاسمي٣منوچهر رحمتي كامل ،*،٢، رضا فرجي١عادله نظري

 كميته تحقيقات دانشجويي، دانشگاه علوم پزشكي بابل، بابل، ايران -١

  بابل، بابل، ايرانمركز تحقيقات سلامت و بهداشت دهان، پژوهشكده سلامت، دانشگاه علوم پزشكي  -٢
  ايران  بابل، بابل، پزشكي علوم دانشگاه سلامت، پژوهشكده دنداني، مواد تحقيقات مركز -٣
  مركز تحقيقات دندانپزشكي، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي مازندران، ساري، ايران -٤
  دانشگاه علوم پزشكي بابل، بابل، ايرانمركز تحقيقات عوامل اجتماعي مؤثر بر سلامت، پژوهشكده سلامت،  -٥

 
  اطلاعات مقاله  چكيده

ادميك و بر مبناي معيارها به صورت آك كه غالباًدرباره زيبايي لبخند  )متخصص و عمومي(دندانپزشكان  ديدگاه: زمينه و هدف
وت باشد و انتظارات بيماران متفاممكن است و روابط استاندارد بافت نرم و سخت شكل گرفته، با ديدگاه عموم جامعه و بيماران 

مي، و ساير افراد جامعه در عمو مقايسه ديدگاه دندانپزشكان متخصص،بررسي و  هدف از اين مطالعهاز درمان را برآورده نكند. 
  .بود دروي زيبايي لبخن ي انسيزور ماگزيلاهادندان لبيوپالاتاليهاي متفاوت مورد شيب

د. دندانپزشكان و بر روي مردم عادي و دندانپزشكان انجام ش ١٤٠٣مقطعي در سال اين مطالعه توصيفي  :روش بررسي
ن بيماران مراجعه كننده به عمومي و متخصصين شاغل به كار در سطح استان مازندران وارد مطالعه شدند. مردم عادي نيز از بي

 ينيبال يارهايساس معا بر مرد كيزن و  كيدانشكده دندانپزشكي شهر بابل و به صورت آسان و در دسترس انتخاب گرديدند. 
ه شد و پس از ويرايش تصاوير، از آنان گرفتهمراه با لبخند  و يبا حالت چهره خنثانتخاب شدند و دو تصوير  يو لترال سفالومتر

هاي متفاوت شيب ثيرتأ در موردتهيه شد تا ديدگاه شركت كنندگان را پرسشنامه  كيدر قالب فرد از هر  يينها ريتصو ٥
ها اي مورد سنجش قرار گيرد. دادهدرجه ٥ليكرت  بر اساس مقياس روي زيبايي لبخند هاي انسيزور ماگزيلادندان لبيوپالاتالي

  هاي آماري تي مستقل و آنووا آناليز شدند.و آزمون SPSSتوسط نرم افزار تحليل آماري 
ر يك از متخصصين نفر از ه ٤٧(نفر دندانپزشك متخصص  ١٤١نفر دندانپزشك عمومي و  ٤٧نفر مردم عادي،  ٩٢ :هايافته

متخصص و مردم  ،يمومعهر سه گروه دندانپزشكان ارتودنسي، ترميم و جراحي فك و صورت) در مطالعه شركت كردند. از نظر 
) و در عكس زن به عكس صفر درجه بود. متوسط يمنف(جه در -٥عكس  مربوط بهمرد  ريدر تصاوجذاب ترين لبخند  ،يعاد

  هاي با شيب عكس) زن، داده شد. اديز يمنف(رجه د -١٠هر سه گروه به عكس  نيب جذاب ترين لبخند غير نيهمچن
درجه تخصصين به تصاوير با زاويه صفر مرجه هم براي مردان و هم زنان كمترين امتياز را دريافت كردند. ميانگين نمره د -١٠

  نسبت به دندانپزشكان عمومي و مردم عادي كمتر بود.
ي هادندان لبيوپالاتاليهاي متفاوت شيب ثيرتأ در موردمتفاوت بودن ديدگاه دندانپزشكان نسبت به مردم عادي  :گيرينتيجه

  كند.را بيشتر مي مان، لزوم توجه بيشتر به انتظارات و اهداف بيماران درباره درروي زيبايي لبخند انسيزور ماگزيلا

  نوع مقاله:
  مقاله پژوهشي

  ٣٠/٠٤/١٤٠٤دريافت: 
  ١٠/٠٩/١٤٠٤پذيرش: 
  ١٨/٠٩/١٤٠٤انتشار: 

  نويسنده مسؤول: 
  رضا فرجي

  
مركز تحقيقات سلامت و بهداشت دهان، 

، پژوهشكده سلامت، دانشگاه علوم پزشكي بابل
  بابل، ايران

  
(Email: rezafarajiortho1@gmail.com) 

  ييبايز زور،ينسايدندانپزشكان، ا لا،يماگز ،يدندان ييبايز :هاكليد واژه
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  عادله نظري و همكارن...                                          هاي متفاوت در مورد شيب عاديعمومي و افراد  مقايسه ديدگاه دندانپزشكان متخصص،

٣ 

  مقدمه
 تركيب كامل ادغام نيازمند هماهنگ، و زيبا لبخند يك به دادن شكل

 ارزيابي شامل هميشه بايد لبخند طراحي. ستهادندانتركيب  و صورت

. يك سيستم دنداني جذاب )١(باشد  نيز دندان و صورت تركيب تحليل و

كه با لبخند و صورت فرد هماهنگ است، تصور پويايي، سلامتي و زيبايي 

ي هادندان، افراد داراي )٢( Bassكند. طبق نظر را در مخاطب تقويت مي

تر از ديگران احساس تر و مهربانصادقمنظم در نظر مردم وظيفه شناس، 

شوند. در ارزيابي ميزان جذابيت فرد توسط ديگران، لبخند بعد از مي

  گيرد.ها دومين ويژگي صوري است كه مورد توجه قرار ميچشم

زيبايي يك مقوله نسبي است و هيچ ضابطه و قانون مشخصي براي 

سات و ادراك فرد نسبت احسا تعريف زيبايي وجود ندارد. زيبايي به واسطه

 پذيرد و به عبارت ديگر يك تعريف ذهنيبه شيء يا صورت امكان مي

(objective)  درك افراد از زيبايي مشترك اما تفسير و )٣،٤(است .

هر شخص از زيبايي متفاوت است كه اين درك و تفسير جداگانه  تجربه

 طور . به)٥-٧(ريشه در فرهنگ، علائق، جامعه و محيط ديد وي دارد 

   اين، وجود با. گيردمي صورت روبرو نماي از صرفاً  لبخند آناليز رايج

 ايپاره در فقط را افراد ما و است بعدي سه افراد صورت كه اين دليل به

 صورت به بايد هم لبخند درمان و ارزيابي بينيم،مي روبرو نماي از اوقات

 پيدا گسترش ابعاد تمامي به لبخند آناليز اكنون. شود انجام بعدي سه

  .)٨(دارند  لبخند تركيب در مهمي نقش ابعاد اين از كدام هر و است كرده

 ييبايدر ز هادنداننقش به منظور دستيابي به يك درك عيني از 

، چندين مطالعه، معمولاً با استفاده از دستكاري تصاوير ديجيتال،  لبخند،

هايي مانند وجود به دنبال ارزيابي ادراكات زيبايي شناسي لبخند با ويژگي

ي انسيزال ها، ارتفاع لبه)٩( هادنداننسبت ايده آل عرض به طول 

، )١٣(ض باكال كوريدور ، عر)١٢(ي انسيزال ها، محل برآمدگي)١٠،١١(

، كه همگي در جذابيت )١٥( هادندان، عدم تقارن و شيب )١٤( تقارن عدم

 يهادندان بيو ش تيموقعدارند، طراحي و اجرا گريده اند.  تأثيرلبخند 

 دنيجو يعيعملكرد طب يلبخند جذاب، بلكه برا كي ينه تنها برا ،ايثنا

ي قدامي فك بالا نقش مهمي را در زيبايي لبخند هادندان. است لازم زين

ي انسيزورهاي هادندانثير عات در مورد تأبيشتر مطال. )١٦(كنند ايفا مي

، زاويه )١٨(، لبه انسيزال )١٧(در مورد ابعاد  فك بالا بر زيبايي لبخند

اند. با بحث كرده )٢٠(ي لترال با كانين هادندانو جابه جايي  )١٩(انحنا 

ي انسيزور در زيبايي لبخند هادندانبه جايي فضايي  اين حال تأثير جا

  كمتر كانون بحث بوده است. 

سنگ بناي برنامه ريزي درمان در ارتودنسي و جراحي ارتوگناتيك، 

بالا و لب بالايي است كه اصطلاحا به ي ثناياي فك هادندانارتباط بين 

شود. اين رابطه به موقعيت سه بعدي ميلب گفته  -آن رابطه انسيزور

ي ثناياي فك بالا، يعني به صورت عمودي نسبت به ميزان هادندان

اكسپوز ثنايا، از منظر ساژيتال از جهت برآمدگي يا پسرفت ثنايا و به 

به ميدلاين صورت بستگي  صورت عرضي از نظر ميدلاين دندان نسبت

 ياست كه منجر به لبخند ياز عوامل يكي ليبيال بيش .)٢١،٢٢(دارد 

ح اصلا نيممكن است ب ماران،يهنگام درمان ب .)٢٣( شودمي نديناخوشا

 مجبور به اولويت بندي شويم،لبخند  ييبايز يا افزايش هادندانفانكشن 

 يهاتواند هم بر تماسمي هادندان نگواليباكول لاتيتما رييتغ رايز

نتايج مطالعات لبخند تأثير بگذارد.  تيو هم بر جذاب فانكشنال ياكلوزال

 رشياز پذ يعينسبتاً وس فيط اندنشان داده )٢٤-٢٨(صورت گرفته 

وجود دارد كه در آن  هادندان نگواليباكول يهابيش يبرا ييبايز

بر اساس ايده آل مورد پذيرش جامعه و همچنين با  توانديپزشك مدندان

نگاهي علمي، بهترين انتخاب را انجام دهد. از بين تمام عوامل مرتبط با 

ي ثناياي ماگزيلا هادندانخلق يك لبخند ايده آل، شيب ليبيوپالاتال 

  طور مناسبي كنترل شود. تواند توسط متخصصين ارتودنسي بهمي

رسد، اين است كه دندانپزشكان تشخيص كه مهم بنظر مي اما چيزي

دهند كه ادراك خودشان در رابطه با زيبايي لبخند، ممكن است مانند 

بيمارانشان نباشد، مطالعات قبلي به اين نتيجه رسيدند كه دندانپزشكان 

هاي بيماران، و گروه در ادراكات زيبايي شناختي خود نسبت به افراد عادي

بررسي نتايج زيبايي شناختي از نظر  .)٢٩-٣١(تر هستند حساس

 هاي قضاوت كننده مختلف در انجام تحقيقات ضروري است، زيراگروه

بيماران و متخصصان دندانپزشكي ممكن است نتايج باليني زيبايي 

هاي رضايت بيماران و شناختي متفاوتي را داشته باشند و شاخص

. )٣٠(اشد دندانپزشكان ممكن است به طور قابل توجهي متفاوت ب

Miller )آن  يو ناظر به راحت دهياظهار داشت كه چشم آموزش د )٣٢

 خود طيبا مح يهماهنگو  دهد كه خارج از تعادلمي صيرا تشخ يزيچ

متخصصين ارتودنسي نسبت به دندانپزشكان عمومي  نامتقارن است. اي و

در تشخيص درجات جزئي تر تغييرات نسبت به حالت ايده آل در 

افراد عادي نيز  دنداني، توانايي بيشتري دارند. -هاي زيباييناهماهنگي

ها كمتر متوجه نسبت به دندانپزشكان عمومي و ارتودنتيست
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  مقاله پژوهشي                                                        )          ١٤٠٤ آذر، ٢٧، مقاله ٣٨مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران (دوره 

٤ 

 شوند. لذا هدف از اين مطالعههاي خاص زيبايي دندان ميناهماهنگي

عمومي و ساير افراد جامعه در  مقايسه ي ديدگاه دندانپزشكان متخصص،

روي  ي انسيزور ماگزيلاهادندان لبيوپالاتاليي متفاوت هامورد شيب

  بود. زيبايي لبخند

  
  روش بررسي

تحليلي، مقطعي بود كه به  -پژوهش حاضر، يك مطالعه توصيفي

نفر از دندانپزشكان  ٢٨٢آسان (در دسترس) در بين  روش نمونه گيري

عمومي و متخصص استان مازندران و مردم عادي شهر بابل در سال 

هاي صورت گرفته توسط به اجرا درآمد. به علت تأثير زياد درمان ١٤٠٣

متخصصين ارتودنسي، ترميمي و پروتز بر زيبايي و لبخند، فقط 

دند. همچنين به دليل اينكه تعداد رشته وارد مطالعه ش ٣متخصصين اين 

مردم عادي به مراتب بيشتر از تعداد دندانپزشكان است، براي افزايش 

برابر ساير  ٢دقت و قدرت تعميم نتايج به جامعه، حجم نمونه مردم عادي 

گروهها در نظر گرفته شد. مردم عادي نيز از بين بيماران مراجعه كننده 

صورت آسان و در دسترس انتخاب شدند.  به دانشكده دندانپزشكي بابل به

هاي حجم نمونه با استفاده از فرمول زير براي مقايسه ميانگين رتبه

  دست آمد.ه ب )٣٣(و همكاران  Zari Najafiنمرات زيبايي و از مطالعه 
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و  ٠٥/٠و سطح خطا برابر  ٧٥/٠در اين فرمول مقدار اندازه اثر برابر 

در نظر گرفته شد. با مفروضات فوق،  ٥هاي مورد مقايسه تعداد گروه

نفر بدست آمد. تعداد  ٢٨٢حداقل تعداد نمونه مورد نياز براي اين مطالعه 

دندانپزشكان عمومي، ارتودنتيست، متخصص ترميمي و متخصص پروتز 

 نفر و تعداد مردم عادي شركت ٤٧كننده در مطالعه، هر كدام  شركت

نفر بود. متخصصين از شهرهاي بابل و اطراف آن  ٩٤مطالعه  كننده در

انتخاب شدند. پس از اخذ ليست كل متخصصين از معاونت درمان 

دانشگاه، پرسشنامه به صورت مجازي براي شركت كنندگان ارسال شد 

و يك هفته بعد، به صورت حضوري به مطب يا محل كار متخصصيني 

در اختيار  ، مراجعه شده و پرسشنامهكه پرسشنامه را تكميل نكرده بودند

ي تكميل هاآنان قرار گرفت و بعد از چند روز مجدا مراجعه و پرسشنامه

  شده تحويل گرفته شد. 

ي قرار گرفته و درمانشان ارتودنسيك زن و يك مرد كه تحت درمان 

 يارتودنس كينيدر كلشده درمان  مارانيببين از  ه بود،ديرس انيپا به

ها بابل انتخاب شده و براي شركت در مطالعه از آن يدانشگاه علوم پزشك

پزشكي كه توسط دانشجوي دندان رضايت آگاهانه اخذ شد. اين بيماران

 يارهاياساس معييد اساتيد رسيدند مسئول پروژه انتخاب و به تأ

  : قرار گرفتند ريزي و جانب ينيبال يسفالومتر

  مناسب تجو اور اوربايتبا  Iكلاس  يرو مول كانيني روابط -

 يمناسب مطابق با استانداردها تيبا موقع انسيزورهاي ماگزيلا -

  كيسفالومتر

 شده فيتوص يعيبالا در محدوده طب لب زاويه و زاويه نازولبيال -

 )٣٤( Bergmanو  Arnett مطابق

ست ب لترال از نمايعكس   سر يعيطب تيدر موقع انماريسمت را

(NHP) ـــله  يآب نهيبا پس زم  نيو با دورب نياز دورب يمتر ٥/١در فاص

 ,c-2000, Olympus America) مگاپيكسلي ١/٢با سنسور  تاليجيد

Melville, Ny)  ــتاندارد كردن عكس، از ســوژه  يبراشــد. گرفته اس

ها موازي مردمك پلنو فرانكفورت  پلن هر دو و نديخواسته شد كه بنش

شده كه با تغيير يك  .قرار گرفتند نيبا زم شان داده  در مطالعات قبلي ن

ــي د ــمت خاص ر يك تصــوير، بررســي تفاوت ديدگاه افراد مولفه يا قس

با  اول ريتصو. )٢٧،٣٣،٣٥(نسبت به آن موضوع بهتر انجام گرفته است 

و  اجتماعي دوم همراه با لبخند ريگرفته شـــد. تصـــو يحالت چهره خنث

 تاليصفحه ساژ يرو بيمارسر  يبالاكه  يمتر يليم ١٠٠كش  خط كي

 راتييتغ يكش به عنوان راهنما خط نيا .شد ، گرفتهصورت ثابت شده

بافت سخت و نرم مورد استفاده قرار  راتييتغ مقدار نييتع يبرا ايانهيرا

گوش سفالوستات بعداً به صورت  يهادهنده تيكش و موقع . خطگرفت

شته ش يتاليجيد صويربه سوژه داده شود.  يعيند تا ظاهر طبدبردا  دوم ت

ــتفاده از  ــو شيرايو يافزار برنامه نرم كيبا اس داده  رييموجود تغ ريتص

صورت  يصورت، ارتفاع عمود ينما تاليتمركز بر جنبه ساژ ي. براشد

صورت ثابت نگه داشته در مرحله بعد  ساخته شده ثابت نگه داشته شد.

صو ييلايماگز يايثنا بيش شده و  تا -١٠درجه، از  ٥مقادير  در ريهر ت

ا انســيزورهاي عقب ت داده شــد رييتغ بيمار نرمال رينســبت به مقاد +١٠

شبيه شود رفته و جلورفته  منفرد يء ش كي. هر دندان به عنوان سازي 
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  عادله نظري و همكارن...                                          هاي متفاوت در مورد شيب عاديعمومي و افراد  مقايسه ديدگاه دندانپزشكان متخصص،

٥ 

. شتدندان قرار داانسيزال در نظر گرفته شد كه مركز چرخش آن در لبه 

ـــيزور لترالحفظ تقارن، مركز چرخش  يبرا عرض  يانيدر نقطه م انس

سيزورهاي  يعمود تيظ موقعحف يشد. برا ميتنظ ستاليوديمز فك ان

سيزال  بر لبه افقي بالا، خطوط مماس ي، عمود يهامماسو  هادندانان

 تاليساژ تيموقع رييتغ يبرا ستاليبالا به عنوان حد د هايكانين مديال

   ند.دش دهيكش لترالدندان 

ـــب ـــاز هيهر ش  زاويه ليبيوپالاتالي شيكاهش و افزا درجه ٥ با يس

 تصوير ٢و  عقب رفته يهادندان تصوير براي نشان دادن ٢ تا انجام شد

ــان دادن  يبرا ــ ديتول ي جلورفتههادنداننش ــو ٥در نهايت . ودش  ريتص

 مه شركته از .شد آمادهمتر  يسانت ٢٠×١٥در قالب  نهايي از هر بيمار،

شد تا ارز كنندگان در نظرسنجي صورت  تيخود را از جذاب يابيخواسته 

ـــاس ـــخص ك اي ليكرتدرجهمقياس پنج  بر اس ـــركتند. به نمش  ش

ستورالعمل كنندگان ص يهاد ستفاده از مق يخا شد اسيدر مورد ا  ،داده 

ضيحي درباره  چياما ه صتو شد و از آن ريوات شد كه  هاداده ن سته  خوا

صاوير تيجذاب شاهده كردابتدا تمام عكس ها. آندنكن يابيارز ت  هها را م

 Likertاي كه بر اســاس مقياس در پرســشــنامه را امتيازدهيو ســپس 

ــده بود، ــوير بين انجام دادند.  آماده ش به  ١بود كه  ٥تا  ١نمرات هر تص

ند خيلي كم و  يت لبخ جذاب ياد بود. ٥معني  ند خيلي ز يت لبخ  جذاب

شركت كنندگان نيز از آنان  شغل  سيت و  سن، جن همچنين متغيرهاي 

هاي دندانپزشــكان به صــورت حضــوري و پرســشــنامهپرســيده شــد. 

ضوري  شبكه(غيرح شنامهاز طريق  س هاي هاي اجتماعي و ايميل) و پر

. در نهايت مردم عادي به صـــورت حضـــوري در اختيار آنان قرار گرفت

ستفاده از نرم افزار داده سخه  SPSSها با ا مورد آناليز قرار گرفتند.  ٢٦ن

ين، انحراف معيار و مقادير حداقل و حداكثر ها از ميانگبراي توصيف داده

هاي احراز شــرايط پارامتريك از آزمون با توجه بهفراواني اســتفاده شــد. 

سطح معني داري آزمون ANOVAو  t-testآماري  شد.  ستفاده  ها در ا

ـــد. ٠٥/٠ اين مطالعه اين مطالعه در كميته اخلاق در  در نظر گرفته ش

ــ ــاب ــي ب ــزشـــــك ــوم پ ــل ــاه ع ــژوهــش دانشـــــگ ــد پ ــا ك ل و ب

IR.MUBABOL.HRI.REC.1400.097 ــويب قرار گرفت  مورد تص

  .)١(شكل 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
درجه  -١٠درجه (منفي متوسط) و  -٥درجه،  ٠+ درجه (مثبت متوسط)، ٥+ درجه (مثبت زياد)، ١٠ يوپالاتاليلب از چپ به راست: شيب -١شكل 

  مردان و زنان انسيزور ماگزيلا يهادندان(منفي زياد) 
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  قاله پژوهشيم                                                        )          ١٤٠٤ آذر، ٢٧، مقاله ٣٨مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران (دوره 
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دندان هاي انسيزور ماگزيلا  لبيوپالاتاليشيب 

  هايافته
ــه  ٢٨٢تعداد كل شــركت كنندگان در اين مطالعه  نفر بود كه در س

گروه دندانپزشكان عمومي، متخصص و مردم عادي دسته بندي شدند. 

صص ترميمي و جراحان  ست، متخ شكان عمومي، ارتودنتي تعداد دندانپز

نفر و تعداد مردم  ٤٧مطالعه، هر كدام كننده در  فك و صــورت شــركت

درصـــد)  ٣٩/٤٥نفر ( ١٢٨ نفر بود. ٩٤كننده در مطالعه  عادي شـــركت

ـــركت كنندگان مرد و  ـــد) زن بودند.  ٦١/٥٤(نفر  ١٥٤ش بين كل درص

درصـــد) آنان مجرد و بقيه متاهل  ٩٦/٥٤(نفر  ١٥٥شـــركت كنندگان، 

شركت كنندگان  سن كل  سال نيز بود  ٧٩/٢٨ ± ٩٢/٧بودند. ميانگين 

سنكه جوان شركت كننده به ترتيب ترين و م ساله بود.  ٦٢و  ١٨ترين 

شركت كنندگان بين گروه سني  شان داد ميانگين  ها نتايج آزمون آنووا ن

شت و بيشترين و كمترين ميانگين سني به  تفاوت آماري معني داري دا

) و مردم ٣٦/٣٤ ± ٨٨/٧(ترتيب مربوط به دندانپزشـــكان متخصـــص 

شترين نمره به عكس با ٠٦/٢٧ ± ٠٤/٤(عادي  صوير مرد بي ) بود. در ت

شيب (درجه  -٥شيب  سط) و كمترين نمره به عكس با   -١٠منفي متو

ــده بود. در تصــاوير زن نيز بيشــترين نمره به (درجه  منفي زياد) داده ش

درجه  -١٠تصوير با شيب صفر درجه و كمترين نمره به عكس با شيب 

شيب ( صاوير با  شده بود. در هر دو نمونه، ت درجه  -١٠منفي زياد) داده 

في زيــاد) ( ن بودنــد (م كرده  مره را دريــافــت  ن ين  تر م ك گوال)  ن ي   ل

  .)١(نمودار  )١(جدول 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

ميانگين نمرات كل شركت كنندگان به تفكيك  -١نمودار 
  هاي مختلفشيب

  

  هاهاي شركت كنندگان به هر عكس به تفكيك گزينهفراواني و درصد پاسخ -١جدول 

  
 

  

  

 ميانگين نمره كل  جذابيت خيلي كم  جذابيت كم  جذابيت متوسط  جذابيت زياد  جذابيت بسيار زياد  شيب  جنس

  مرد

٤١/٢ ± ٩٧/٠  )١٧%/٧٣( ٥٠  )٣٧%/٩٤( ١٠٧  )٣١%/٩١( ٩٠  )١٠%/٢٨( ٢٩  )٢%/١٢( ٦  - ١٠  

٢٥/٣ ± ٨٨/٠  )٣%/١٩( ٩  )١٤%/٥٣( ٤١  )٤٤%/٣٢( ١٢٥  )٣١%/٢٠( ٨٨  )٦%/٧٣( ١٩  - ٥  

١٣/٣ ± ٨٣/٠  )٢%/٤٨( ٧  )١٦%/٦٦( ٤٧  )٥٠%/٠٠( ١٤١  )٢٦%/٥٩( ٧٥  )٤%/٢٥( ١٢  ٠  

٨٠/٢ ± ٨٤/٠  )٦%/٣٨( ١٨  )٢٦%/٩٥( ٧٦  )٤٧%/٧٨( ١٣٥  )١٧%/٣٧( ٤٩  )١%/٤١( ٤  ٥  

٥٣/٢ ± ٨٢/٠  )٨%/٥١( ٢٤  )٤١%/١٣( ١١٦  )٣٨%/٢٩( ١٠٨  )١١%/٣٤( ٣٢  )٠%/٧٠( ٢  ١٠  

  زن

٩٩/١ ± ٩٣/٠  )٣٤%/٧٥( ٩٨  )٣٩%/٠٠( ١١٠  )%٠٨/١٨( ٥١  )٧%/٤٤( ٢١  )٠%/٧٠( ٢  - ١٠  

٣٩/٢ ± ٩٣/٠  )١٧%/٠٢( ٤٨  )٤٠%/٤٢( ١١٤  )٢٩%/٤٣( ٨٣  )١٢%/٠٥( ٣٤  )١%/٠٦( ٣  - ٥  

٦٦/٢ ± ٠١/١  )١٢%/٧٦( ٣٦  )٣٥%/١٠( ٩٩  )٢٩%/٧٨( ٨٤  )٢٠%/٢١( ٥٧  )٢%/١٢( ٦  ٠  

٤٠/٢ ± ٩٨/٠  )١٦%/٦٦( ٤٧  )٤٤%/٣٢( ١٢٥  )٢٥%/١٧( ٧١  )١١%/٣٤( ٣٢  )٢%/٤٨( ٧  ٥  

١٠/٢ ± ٩٤/٠  )٢٨%/٣٦( ٨٠  )٤٤%/٣٢( ١٢٥  )١٧%/٧٣( ٥٠  )٨%/٨٦( ٢٥  )٠%/٧٠( ٢  ١٠  
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  ادله نظري و همكارنع                                 ...         هاي متفاوت در مورد شيب عاديعمومي و افراد  مقايسه ديدگاه دندانپزشكان متخصص،

٧ 
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 هاي شركت كنندگانها به تفكيك گروهجذابيت عكسميانگين و انحراف معيار  -٢جدول 

  
  

  

  
  

  

  
  

  

  
  

  

  
 هاي مختلفميانگين نمرات دندانپزشكان عمومي، متخصص و مردم عادي به تفكيك شيب -٢نمودار 

  
هر سه گروه دندانپزشكان عمومي، متخصص و مردم عادي، 

و در  متوسط) منفي(درجه  -٥مرد را به عكس  بيشترين امتياز در تصاوير

عكس زن به عكس صفر درجه داده بودند. همچنين كمترين امتياز بين 
زن، داده شده بود. بررسي ) اديز يمنف(درجه  -١٠هر سه گروه به عكس 

درجه  -١٠ي هانتايج نشان داد ميانگين نمره شركت كنندگان در شيب

 ١٠براي عكس مرد و در شيب مثبت متوسط) (درجه  ٥و  )اديز يمنف(

  داري داشتند براي عكس زن، تفاوت آماري معني  )اديمثبت ز( درجه

  . )٢(نمودار  )٢(جدول 

ميانگين نمره زنان و مردان در بين دندانپزشكان عمومي در هيچ 
داري نداشت. در بين  ها با يكديگر تفاوت آماري معنييبكدام از ش

 ١٠هاي دندانپزشكان متخصص نيز، ميانگين نمره زنان و مردان در شيب

  س مرد با يكديگر تفاوت عك مثبت متوسط)(درجه  ٥و  )اديمثبت ز(درجه 

  P-value  مردم عادي  متخصصين  دندانپزشكان عمومي  شيب  

  مرد

٠٠١/٠  ٦٦/٢ ± ٠٤/١  ٠١/٢ ± ٧٧/٠  ٢٨/٢ ± ٨١/٠  - ١٠<  

٠٩٨/٠  ١٧/٣ ± ٨٥/٣  ٤٧/٣ ± ٧٠/٠  ١٩/٣ ± ٩٧/٠  - ٥  

١٣٩/٠  ١٢/٣ ±٩٠/٠  ٢٩/٣ ± ٧٢/٠  ٩٨/٢ ± ٧٦/٠  ٠  

٠٠٤/٠  ٦٣/٢ ± ٨٧/٠  ٠٥/٣ ± ٧١/٠  ٩١/٢ ± ٨٣/٠  ٥  

٩٩٥/٠  ٥٤/٢ ± ٨٧/٠  ٥٣/٢ ± ٧٦/٠  ٥٢/٢ ± ٧٧/٠  ١٠  

  
  زن

٣٦٤/٠  ٠٧/٢ ± ٠١/١  ٨٦/١ ± ٧٨/٠  ٩٤/١ ± ٨٧/٠  - ١٠  

١٧٤/٠  ٤٩/٢ ± ٩٧/٠  ٣٦/٢ ± ٨٧/٠  ٢٠/٢ ± ٨٩/٠  - ٥  

٤٤٣/٠  ٦٨/٢ ± ٠٦/١  ٧٦/٢ ± ٩٤/٠  ٥٢/٢ ± ٩٦/٠  ٠  

٢٩٣/٠  ٤٠/٢ ± ٩٨/٠  ٥٥/٢ ± ٩٦/٠  ٢٦/٢ ± ٩٩/٠  ٥  

٠٠٥/٠  ٢٩/٢ ± ٠٣/١  ٨٧/١ ± ٨٠/٠  ٩٥/١ ± ٧٧/٠  ١٠  
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  ميانگين نمرات دندانپزشكان عمومي به تفكيك  -٣نمودار 
  شيب و جنسيت

  
  
  
  
  
  
 
  
  
  

دندانپزشكان متخصص به تفكيك ميانگين نمرات  -٤نمودار 
  شيب و جنسيت

  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  ميانگين نمرات مردم عادي به تفكيك  -٥نمودار 
 شيب و جنسيت

ها، به ترتيب نمره مردان و زنان آماري معني داري داشت و در اين شيب

بالاتر بود. در بين مردم عادي نيز، ميانگين نمره زنان و مردان در شيب 

عكس زن با يكديگر تفاوت آماري معني داري  )اديدرجه (مثبت ز ١٠

  ) ٣داشت و نمره مردان در اين شيب بالاتر از زنان بود (جدول 

  ).٥-٣(نمودارهاي 

همين طور نتايج آزمون تي مستقل براي بررسي ارتباط بين تأهل و 

درجه  ١٠و  )اديز يدرجه (منف -١٠هاي نمرات زيبايي نشان داد در شيب

درجه  ٥مرد در بين دندانپزشكان عمومي و شيب  عكس )ادي(مثبت ز

(مثبت متوسط) عكس زن در بين دندانپزشكان متخصص تفاوت آماري 

  هل وجود داشت.ين ميانگين نمره افراد مجرد و متأمعني داري ب

  جنسيت به تفكيك ميانگين و انحراف معيار نمره جذابيت سه گروه -٣جدول 

  دندانپزشكان عمومي  بيش  عكس
P-value  

  متخصصين
P-value  

  مردم عادي
P-value  

  زن  مرد  زن  مرد  زن  مرد    

  مرد

٩٩٤/٠  ٦٦/٢ ± ٩٨/٠  ٦٦/٢ ± ١٢/١  ٠١٦/٠  ٧٧/١ ± ٧١/٠  ٢٦/٢ ± ٧٦/٠  ٨٧٩/٠  ٢٦/٢ ± ٧٩/٠  ٣٠/٢ ± ٨٦/٠  - ١٠  
٨١٠/٠  ١٩/٣ ± ٨٦/٠  ١٥/٣ ± ٩٦/٠  ٩٣٤/٠  ٤٨/٣ ± ٦٧/٠  ٤٤/٣ ± ٧٥/٠  ٢١٦/٠  ٠٦/٣ ± ٨٥/٠  ٤٠/٣ ± ١٤/١  - ٥  

٧٧٢/٠  ١٠/٣ ± ٨٣/٠  ١٥/٣ ± ٩٨/٠  ٩٧٥/٠  ٢٩/٣ ± ٧٨/٠  ٣٠/٣ ± ٦٦/٠  ٨١٩/٠  ٠١/٣ ± ٦٥/٠  ٩٥/٢ ± ٩٤/٠  ٠  
٧٨٩/٠  ٦٥/٢ ± ٨٤/٠  ٦٠/٢ ± ٩٢/٠  ٠٤٥/٠  ٢٣/٣ ± ٦٦/٠  ٨٥/٢ ± ٧١/٠  ٧٠١/٠  ٩٤/٢ ± ٧٣/٠  ٨٤/٢ ± ٩٨/٠  ٥  
٦٧٣/٠  ٥٦/٢ ± ٨٥/٠  ٤٩/٢ ± ٩١/٠  ٤١٥/٠  ٦١/٢ ± ٧١/٠  ٤٤/٢ ± ٨٤/٠  ٣٩١/٠  ٥٩/٢ ± ٨٢/٠  ٦٠/٤ ± ٦٨/٠  ١٠  

  زن

٠٨٦/٠  ٩٣/١ ± ٩٣/٠  ٢٥/٢ ± ٠٩/١  ١١٣/٠  ٧١/١ ± ٦٩/٠  ٠٤/٢ ± ٨٥/٠  ١٩٠/٠  ٨٢/١ ± ٧٩/٠  ١٥/٢ ± ٩٨/٠  - ١٠  
١٨٠/٠  ٣٨/٢ ± ٩٦/٠  ٦٢/٢ ± ٩٨/٠  ٧١٥/٠  ٣٢/٢ ± ٨٧/٠  ٤١/٢ ± ٨٨/٠  ٥٥١/٠  ١٥/٢ ± ٨٢/٠  ٣٠/٢ ± ٠٣/١  - ٥  

٠٣٧/٠  ٥٠/٢ ± ٠٨/١  ٩١/٢ ± ٠٠/١  ٦٨٣/٠  ٨١/٢ ± ٨٣/٠  ٧٠/٢ ± ٠٦/١  ٨٥٦/٠  ٥٠/٢ ± ٩٢/٠  ٥٥/٢ ± ٠٥/١  ٠  
٤٦٣/٠  ٣٤/٢ ± ٩٥/٠  ٤٧/٢ ± ٠٣/١  ٨١١/٠  ٥٨/٢ ± ٩٢/٠  ٥٢/٢ ± ٠٥/١  ٦١٢/٠  ٢١/١ ± ٠٠/١  ٣٥/٢ ± ٩٨/٠  ٥  
٠٠١/٠  ٠١/٢ ± ٩٣/٠  ٦٤/٢ ± ٠٥/١  ٨١٥/٠  ٨٤/١ ± ٨٢/٠  ٨٩/١ ± ٨٠/٠  ٣٦٤/٠  ٠١/٢ ± ٧٧/٠  ٨٠/١ ± ٧٦/٠  ١٠  
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  ادله نظري و همكارنع                                 ...         هاي متفاوت در مورد شيب عاديعمومي و افراد  مقايسه ديدگاه دندانپزشكان متخصص،

٩ 

عكس  )اديدرجه (مثبت ز ١٠و  )اديز يدرجه (منف -١٠هاي در شيب

ـــكان عمومي، ميانگين نمره افراد مجرد بالاتر از  مرد در بين دندانپزش

ـــيب  ـــط) ٥افراد متاهل بود، ولي در ش زن در بين  درجه (مثبت متوس

ـــكا ـــدندانپزش هل بالاتر از افراد ص، ميانگين نمرات افراد متأن متخص

مجرد بود، ولي در بين مردم عادي ميانگين نمرات افراد مجرد و متأهل 

  هاي مختلف تفاوت آماري معني داري نداشت.در شيب
  

  بحث و نتيجه گيري
 يكو ي است يچند عامل نديفرآ كيبه  يلبخند متك تيجذاب شيافزا

در بايد  هادندان نيفك بالا است. ا يايثنا تيقابل كنترل، موقع از موارد

صورت  يبا تمام ساختارهاهماهنگ خود  يو عمود يخلف -يروابط قدام

  .)٣٦(شود  فراهمصورت  رمونيهاتا حداكثر رنديقرار گ

از بين تمام عوامل مرتبط با خلق يك لبخند ايده آل، شيب 

تواند توسط متخصصين ي ثناياي ماگزيلا ميهادندانليبيوپالاتال 

در اين مطالعه به بررسي تأثير  ارتودنسي به طور مناسبي كنترل شود.

 يزيباي يرو لاانسيزور ماگزي يهادندان يوپالاتاليمتفاوت لب يهاشيب

از ديدگاه دندانپزشكان و افراد عادي و مقايسه نظرات آنان پرداخته  لبخند

درجه و  ١٠هاي زياد مثبت و منفي شد. در مطالعه حاضر از شيب

درجه و شيب نرمال (صفر درجه)  ٥هاي متوسط مثبت و منفي شيب

  هاي خارج از اين محدوده مانندليبيوپالاتي استفاده شد و از شيب

جه استفاده نشد. دليل اين امر بخاطر نتايج مطالعات قبلي در ±٢٠و  ١٥±

تر + و پايين١٠هاي بالاتر از بود، كه اكثر آنان گزارش كرده بودند شيب

دهند. به عنوان مثال در درجه، زيبايي لبخند را بشدت كاهش مي -١٠از 

، نتايج نشان داد بدترين لبخند از نظر مردم )٣٧( و همكاران Caoمطالعه 

  درجه ليبيولينگوالي ثناياي ماگزيلا بود.  ±١٥عادي و دندانپزشكان، شيب 

در تصاوير مرد بيشترين نمره به عكس  از نظر كل شركت كنندگان،

  منفي متوسط) و كمترين نمره به عكس با شيب(درجه  -٥با شيب 

منفي زياد) داده شده بود. در تصاوير زن نيز بيشترين نمره (درجه  -١٠

  با شيب صفر درجه و كمترين نمره به عكس با شيببه تصوير 

منفي زياد) داده شده بود. در هر دو نمونه، تصاوير با شيب (درجه  -١٠

  لينگوال) كمترين نمره را دريافت كرده بودند.(منفي زياد) (درجه  -١٠

از نظر هر سه گروه دندانپزشكان عمومي، متخصص و مردم عادي، 

  درجه  -٥و مرد با شيب  )اديز منفي(درجه  -١٠هاي زن با شيب عكس

به ترتيب كمترين و بيشترين ميانگين نمره جذابيت لبخند  )متوسط منفي(

و  -٥، شيب )٣٨( و همكاران Albwardiرا به دست آوردند. در مطالعه 

ترين لبخند از نظر + درجه ليبيولينگوال، جذاب ترين و كم جذاب١٥

درجه ،  صفر هياول بيها شستيارتودنتشركت كنندگان بودند و 

درجه را  -١٠ بيش يدرجه و افراد عاد -٥ بيشعمومي دندانپزشكان 

 )٣٩( و همكاران Jiangدانستند. در مطالعه داراي جذاب ترين لبخند مي

را به  ازيامت نيبالاترها و مردم عادي ، ارتودنتيست٢٠٢١در سال 

با افزايش و كاهش شيب، ميانگين و  دادند شيب صفر درجه هاي باعكس

 ،مردم عاديبا  سهيدر مقا نمرات هر دو گروه كاهش يافت و

 كه ديدندصفر را بسيار كمتر جذاب مي هاي غيرشيبها ستيارتودنت

بود.  بالاتر ييبايز ياز استانداردها هاستيارتودنت نشان دهنده برخورداري

 تيجذاب يفوقان يايثنا ياليدرجه لب ١٥ بيبا ش ريبدون استثنا، تمام تصاو

فك بالا  يايثنا رتروژن شيبا افزا ريتصاو تيجذابو  داشتند يكمتر

با وجود  ،يمتر يليم ٢ رتروژنبا  ريهمه تصاو، بطوريكه افتيكاهش 

. در در نظر گرفته شدند جذاب ريمتفاوت، غ ليبيولينگوالي هايشيب

درجه،  صفر بيش هاستيارتودنتدر عربستان، ) ٢( Bassمطالعه 

ترين جذابدرجه را  -١٠ شيب يدرجه و افراد عاد -٥ بيدندانپزشكان ش

زاويه به دليل تفاوت در ممكن است  جياختلاف نتادانستند. لبخند مي

ها باشد كه در برخي مطالعات از عكس تمام رخ و در برخي ديگر از عكس

و  Ghaleb كيفوتومورفعكس نيمرخ استفاده شده بود. در مطالعه 

زيبايي از نظر  + درجه ليبالي، داراي بالاترين امتياز٥، شيب )٢٧( همكاران

 )٣٧(و همكاران   Caoمشابه مطالعه هاافتهي نيا، كه شركت كنندگان بود

و  Ghalebبود.  )٢٠٠٦( )٤٠( و همكاران Işıksal جيبرخلاف نتاو 

در مطالعه  راي، زيافتها عكس تيماه را درتناقض  نيادليل ) ٢٧همكاران (

 و همكاران Işıksal و در مطالعهصورت لترال  يرنگ يهااز عكس هاآن

   بود.استفاده شده  صورت ديو سف اهيس وفرونتال  يهاعكس از )٤٠(

در مقايسه بين دندانپزشكان عمومي، متخصصين و مردم عادي، 

درجه  -١٠ها در شيب بيشترين اختلاف در مورد ميزان جذابيت عكس

درجه براي عكس زن ديده شد. به طوري كه  ١٠براي عكس مرد و 

را نازيباتر از مردم عادي  -١٠دندانپزشكان عمومي تصوير مرد در شيب 

و دندانپزشكان متخصص نيز اين تصوير را نازيباتر تلقي كردند. در مورد 

رد دليل نيز نتايج به همين صورت بود. در مو ١٠تصوير زن در شيب 

توان عنوان كرد تفاوت نمرات بين دندانپزشكان و مردم عادي نيز مي
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  قاله پژوهشيم                                                        )          ١٤٠٤ آذر، ٢٧، مقاله ٣٨مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران (دوره 

١٠ 

كار روزمره  ي،دندان هاي مختلفبيو ش زوايا بررسي و ارزيابي

است. در مقابل،  يارتودنس ينمتخصص دندانپزشكان به خصوص

اگر  ي. حتتا علمي باشدي مياحساس مردم عادي بيشتر يهايابيارز

 انيخود را ب ينظر ذهن بخواهند ياندانپزشكان حرفهها و دستيارتودنت

 هد.سوق مي يمنطق يريگ ميها را به سمت تصمآن ها ذاتاً، حرفه آنكنند

 ٣٠٠تا  ١٥٠هاي مورد مطالعه در مطالعات مختلف حدودا بين تعداد نمونه

  در عربستان،) ٢( Bassنمونه بود، به عنوان مثال در مطالعه 

 Albwardiنفر مردم عادي، در مطالعه  ١٦١متخصص ارتودنسي و  ٨٦

نفر در سه گروه مساوي دندانپزشكان عمومي،  ١٣٥نيز  )٣٨(و همكاران 

نفر) و در مطالعه  ٤٥متخصص ارتودنسي و مردم عادي (هر گروه 

Bothung نفره شامل  ٦٠نفر در سه گروه مساوي  ١٨٠ )٤١( و همكاران

دندانپزشكان عمومي، متخصص و مردم عادي شركت كرده بودند و تعداد 

مشابه هم بود و تأثيري بر نتايج متفاوت  هاي مطالعات تقريباً نمونه

مطالعات نداشت. داشتن سابقه درمان ارتودنسي در شركت كنندگان به 

كه ممكن بود بر نتايج تأثير  خصوص مردم عادي، موضوع ديگري هست

، )٤١( و همكاران Bothungبگذارد. البته در بيشتر مطالعات مانند 

Işıksal  ٤٠(و همكاران(  وJahanbin  و همكاران)سابقه ارتودنسي  )٤٢

متغير بررسي  افراد مورد بررسي قرار نگرفته بود و در مطالعاتي كه اين

داري بين سابقه ارتودنسي و نمرات افراد به زيبايي شده نيز ارتباط معني 

مشاهده نشده بود. همينطور تفاوت فرهنگ و هنجارهاي جوامع نيز 

  ها باشد.تفاوتتواند يكي ديگر از دلايل اين مي

در مطالعه ما در ميان دندانپزشكان متخصص، تفاوت بين ارزيابان 

به طوري كه ارزيابان  ،دار بودعكس مرد، معني  -١٠ن و مرد در شيب ز

مرد امتياز بالاتري به اين تصوير داده بودند. در ميان دندانپزشكان عمومي 

ها كدام از عكس تفاوتي بين ارزيابان زن و مرد براي نمره دهي به هيچ

مشاهده نشد اما در گروه مردم عادي، تفاوت بين ارزيابان زن و مرد در 

عكس زن، معنادار بود؛ به طوري كه ارزيابان مرد امتياز بالاتري  ١٠شيب 

ها ممكن است يكي از زياببه اين تصوير داده بودند. با اينكه جنسيت ار

اما برخي از مطالعات  ثر بر درك زيبايي شناسي لبخند باشد،عوامل مؤ

نشان داده اند كه تفاوت معني داري بين ارزياب زن و مرد وجود ندارد 

مطالعات نشان داده اند كه جنسيت آزمودني كه لبخندش  .)٤١،٤٣،٤٤(

تواند بر زيبايي شناسي لبخند درك شده در حال ارزيابي است، نيز مي

. در مطالعه حاضر به طور كلي ميانگين نمرات مردان )٤٥،٤٦(تأثير بگذارد 

توان هاي زن بالاتر از زنان بود كه ميهاي مرد و هم عكسهم در عكس

اينگونه تفسير كرد كه زنان به علت جزيي بين بودن و توجه بيشتر به 

بايي جزييات نسبت به مردان، سخت گيري بيشتري در معيارهاي زي

  داشته و نمرات كمتري را نسبت به مردان ثبت كردند.

 يهابرنامه هيموجود منحصر به فرد است. هنگام ته كي انسانيهر 

-يشاخص دندان كيپزشكان نه تنها به دنداناست كه  يضرور ،يدرمان

لبخند متعادل را  كيبه  يابيبلكه هدف دست ابند،يهنجار دست  يصورت

انسيزور  يهادندان ليبيوپالاتالي بيش اندازه فك، .رنديدر نظر بگ زين

 شوند. يابيارز اطيبا احت ديو بافت نرم با خلفي -قدامي تي، موقعماگزيلا

 شياز نظر افزا ديبا ،هستند III صورت كلاس پايت يكه دارا يمارانيب

حتي ميزان  رايشوند، زبررسي  انسيزور ماگزيلا يهادندان ليبالي ليتما

بر  ياديز يتأثير منف انسيزورهاي ماگزيلا ياليلبشيب  شيافزا مك بسيار

  خواهد داشت. لبخند مرخين تيجذاب

 ليتبد يدر ارتودنس يترصورت به هدف مهم ييبايكه ز يياز آنجا

به  يابيتواند دستمي ييبايزنظرات افراد در مورد ، درك بهتر ه استشد

پزشكان آسان تر كند. دندان يرا برا مارانيب يبرا نهيلبخند به ليپروفا

 ريدار شده و با توجه به سا هيزاو ديبا انسيزور ماگزيلا يهادندان

صورت  يتا هماهنگ رنديمطلوب قرار گ تيصورت در موقع يساختارها

در  اًيثنا شيب تيبر اهم ديكأمطالعه حاضر ت نتايج به حداكثر برسد.

ثر بر يك ؤعوامل متر البته براي ارزيابي كامل. داشتلبخند  تيجذاب

  هاي متفاوت، به بررسي تأثير لبخند زيبا بايد در كنار ارزيابي شيب

بودن محور  يعدم مواز ،هادندانآمدگي و چرخش  عقب رفتگي و جلو

 تيموقع نيب ياورجت و هماهنگ شيافزا ،لثه شي، نماهادندانتاج 

 ياست كه مورفولوژ همنكته م ني. توجه به اپرداخت و كانتور لب هادندان

دار) ممكن است بر  هيزاو زاليانس -ستالي(لبه د لترال يايدندان ثنا

+ ١٥+ و ١٠ياليلب راتييدر تغ ژهيبگذارد، به و يلبخند تأثير منف ييبايز

در  ايثناي هادندان يمورفولوژ به يشتريب توجه ديبا ن،يدرجه،. بنابرا

 يستانداردهاهمچنين ا مشابه داده شود. يشناس ييبايمطالعات ز

 ديها باآن و ها باشدستيارتودنت ي در درمانهدف اصل دينبا يسفالومتر

  باشند. يبصر ييبايز يابيارز يبرا يو مكمل يكل يراهنما

 گيري پس از همه ياجتماع يشامل فاصله گذار مطالعه نيا يهاتيمحدود

طور سرعت  بود. همينمورد مطالعه  سختي دسترسي به افرادو  ١٩كوويد 

پايين اينترنت و در مواقعي قطعي آن، باعث مشكلاتي در ارسال آنلاين 
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  ادله نظري و همكارنع                                 ...         هاي متفاوت در مورد شيب عاديعمومي و افراد  مقايسه ديدگاه دندانپزشكان متخصص،

١١ 

هاي با شيب در تصاوير مرد عكس ها به شركت كنندگان شد.پرسشنامه

منفي زياد) و در تصاوير زن (درجه  -١٠منفي متوسط) و شيب (درجه  -٥

به ترتيب منفي زياد) (درجه  -١٠هاي با شيب صفر درجه و شيب عكس

بيشترين و كمترين نمرات را كسب كرده بودند. نماي خندان نيم رخ كه 

به عنوان يك نماي استاندارد براي عكاسي ارتودنسي در نظر گرفته 

 شود، براي ارزيابي شيب ليبال بسيار مفيد است. مي

  تشكر و قدرداني
 مصوب ١٤٠٠١٣٩٠٩طرح تحقيقاتي شماره  از منتج حاضر مقاله

 نامه خانم عادله نظري بابل، موضوع پايان پزشكي علوم دانشگاه

بدين وسيله از معاونت  .باشددانشكده دندانپزشكي مي دانشجوي

تحقيقات و فناوري دانشگاه علوم پزشكي بابل بابت حمايت از انجام اين 

  گردد.مطالعه تشكر و قدرداني مي
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