
    

  
   37         2و1 شماره 31 جلد 1386انشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی مشهد سال مجله د

 
 

 با درک افراد از آن  زیبایی دندانی ارتباط میان نیاز به درمان ارتودنسی براساس شاخصبررسی
84 ساله شهر اهواز در سال 11-14در دانش آموزان   

  
***مهندس محمد حسین حقیقی زاده، **دکتر لیلا بصیر، #*دکتر ماشاءاالله خانه مسجدی  

دانشگاه علوم پزشکی اهواز دانشکده دندانپزشکی تیکسناوه ارتد گراستادیار*   
گروه دندانپزشکی کودکان دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی اهوازاستادیار **   

کارشناس ارشد آمار، عضو هیئت علمی دانشکده بهداشت اهواز***   
  10/9/85:  تاریخ پذیرش – 27/3/85: تاریخ ارائه مقاله 

 
Title: Evaluation of Relationship Between Orthodontic Treatment Need According Dental Aesthetic Index 
(DAI) and Student’s Perception in 11-14 Year Old Students in the city of Ahwaz in 2005  
Authors: 
Khanehmasjedi M.*#, Bassir L.**, Haghighizadeh M.*** 
* Assistant Professor, Dept of Orthodontics, Dental School, Ahwaz University of Medical Sciences, Ahwaz, Iran.  
** Assistant Professor, Dept of Pedodontics, Dental School, Ahwaz University of Medical Sciences, Ahwaz, Iran.  
*** Master of Sciences in Statics, Ahwaz Jundishapur University, Ahwaz, Iran.  
Introduction: In contemporay orthodontics, the number of people who demand orthodontic treatment for improving 
their psychosocial problems retated to facial esthetic has been increased. Even in treatment planning more attention 
has been give to appearance and esthetic. The purpose of this study was to determin relationship between 
orthodontic treatment required according to the Dental Aesthetic Index (DAI) and student’s perception in 11-14 year- 
olds in Ahwaz.  
Materials & Methods: This decriptive cross sectional study was performed on 900 students (450 girls, 450 boys). 
The students that participated in this study were those who did not received any orthodontic treatment before or at 
the time of the study. Two questionnaires were used, the first one included different DAI criteria and second one 
included some questions about the students' perception on the appearance of their teeth. The results were analyzed 
by Chi-Square test and T-test.  
Results: In 70.9% students DAI score was 13-25, which indicates no treatment to minimal treatment is necessary. 
In 19.2% students DAI score was 26-30 which presented definite malocclusion with optional treatment. In 7.8% 
students DAI score was 31-35 that which showed sever malocclusion with treatment highly desirable. In 2.1% 
students, the DAI score was greater than 35 which showed very sever malocclusion and treatment is mandatory. The 
relationship between the DAI Score and sex, chewing and talking were not statistically significant. But the relationship 
between the DAI score and orthodontic treatment need and satisfaction of dental appearance were significant 
(P=0.000). 
Conclusion: In comparison to other studies, the students in Ahwaz had a better dental appearance and minimal 
need for orthodontic treatment. 
1. A significant relationship exists between the need for orthodontic treatment and student’s perception (P=0.000). 
2. In comparing the two sexes, boys had a greater need for orthodontic treatment, but is not statistically significant.  
3. The relationship of the DAI score and a person's satisfaction of dental appearance, anxiety in laughing, person's 

appearance in relation to other students and being ridiculed were significant (P=0.000). 
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  چکیده
 اجتماعی خود در رابطه با ظاهر صورت به درمان هـای ارتودنـسی              –در ارتودنسی معاصر تعداد افرادی که برای بهبود مشکلات روانی           : مقدمه

ولـی  . روی می آورند، نسبت به گذشته بیشتر شده است و حتی در طرح درمانهای ارتودنسی نیز اهمیت بیشتری به این مسئله داده مـی شـود                      
 روانی ناشی از ظاهر ناپسند صورت چندان با شدت و ضعف مشکل از نظر آناتومیک ارتباط ندارد بلکه به درک و نحوه برخورد فـرد بـا                            تأثیرات

  زیبایی دندانیهدف از این مطالعه اپیدمیولوژیک تحلیلی تعیین ارتباط میان نیاز به درمان ارتودنسی براساس شاخص        .  مشکل نیز بستگی دارد   
  .  ساله شهر اهواز می باشد14 تا 11ور افراد از آن، در دانش آموزان درک و تص با

 دختـر   450 پسر و    450 ساله شهرستان اهواز، شامل      11-14 نفر از دانش آموزان      900این مطالعه توصیفی تحلیلی بر روی       : ها مواد و روش  
شـرط انتخـاب افـراد عـدم     . نه و پسرانه اهواز انتخاب شـدند این افراد به طور تصادفی خوشه ای از میان مدارس راهنمایی دخترا           . انجام شد 
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 1برای هر دانش آموز دو پرسشنامه تهیه شد که پرسشنامه شـماره             . درمان ارتودنسی در گذشته یا در زمان انجام معاینه بود         دریافت هرگونه   
از تست  . آموزان از نمای ظاهری دندانهایشان بود      شامل سئوالاتی در زمینه نظر دانش        2 بود و پرسشنامه شماره      DAIشامل معیارهای مختلف    

Chi-Square برای تعیین ارتباط میان متغیرهای کیفی و توصیفی و t-testبرای مقایسه بین متغیرهای کمی استفاده شد  .  
انی با عدم نیـاز یـا نیـاز     که ظاهر دند بود13-25 بین DAI Scoreدانش آموزان، % 9/70در   :در این بررسی نتایج زیر به دست آمد: افته های

 که مال اکلوژن مشخص با نیاز انتخابی به درمان را نـشان  بود 26-30 بین DAI Scoreموارد، % 2/19در . اندک به درمان را مشخص می کند
  مـوارد  %  1/2ر د. دهـد   که مال اکلوژن شدید با نیاز بسیار زیاد به درمان را نـشان مـی  بود 31-35 بین DAI Scoreموارد % 8/7در . دهد می

DAI Score رابطه معنی دار میان.  که درمان برای آنها ضروری می باشد بود35 بیشتر از DAI Scoreداشـت ، جنس، تکلم، و جویدن وجود ن. 
  .)=000/0P (بود و نیاز به درمان ارتودنسی از نظر فرد و همچنین رضایت از ظاهر دندانها معنی دار DAI Score ولی رابطه میان

  .  دانش آموزان اهوازی ظاهر دندانی بهتری دارند و نیازشان به درمان ارتودنسی کمتر است،در مقایسه با بسیاری از مطالعات: جه گیرینتی
  .)=000/0P(رابطه معنی دار بین نیاز به درمان ارتودنسی و درک افراد از آن وجود دارد  .1
 . نسی دارند که البته از نظر آماری معنی دار نمی باشددر رابطه بین دو جنس، پسران نیاز بیشتر به درمان ارتود .2
 و رضایتمندی دانش آموزان از ظاهر دندانی خود، نگرانی در هنگام خندیدن، ظاهر دانش آموز در مقایسه با دیگر                 DAIرابطه میان مقیاس     .3

    .)=000/0P (ها و مورد تمسخر قرار گرفتن معنی دار بود هم کلاسی
  .DAIاکلوژن، نیاز به درمان ارتودنسی، شاخص مال : یکلیدواژه های 
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  مقدمه
دنــدانهای نــامنظم، بیــرون زده و درهــم، از دیربــاز 
برای بعضی از افراد به عنوان یک مـشکل مطـرح بـوده             

هـزار سـال    است و تلاش برای درمان آنها دست کم به          
 در بررسـی هـای      )1(.قبل از میلاد مسیح باز مـی گـردد        

 فکــی در -انجـام شـده شــیوع ناهنجـاری هــای دنـدانی    
 در بعـضی از نقـاط اروپـا از            درصـد،  82آمریکا حدود   

 درصـد، در  78سوئیس، دانمارک و سـوئد     جمله فنلاند، 
 درصـد   86 درصد و در اهواز      84بعضی از نقاط ایران     

ــوده اســت  ــه مـ ـ) 2(.ب ــدن شــدن زنــدگی،   ب   وازات متم
  ناهنجاری های دندانی فکـی کـه در ارتودنـسی بـه نـام              
ــر       ــون دیگ ــوند، همچ ــی ش ــناخته م ــوژن ش ــال اکل   م
  بیمـــاری هـــای تمـــدن از قبیـــل فـــشار خـــون بـــالا،  
. ناراحتی های قلبی عروقی و دیابت افزایش یافته اسـت         

ــوع       ــه وق ــست ک ــی آن نی ــه معن ــی ب ــن فراوان ــی ای   ول
   مــال اکلــوژن )3(. ای طبیعــی اســتمــال اکلــوژن پدیــده

) 1. مـی توانـد سـه نـوع مــشکل بـرای فـرد ایجـاد کنــد       
جتماعی در رابطه بـا ظـاهر صـورت           ا -مشکلات روانی 

ــان شــامل   ) 2 ــره ده ــال حف ــه اعم ــوط ب ــشکلات مرب م
اختلالات مفصل گیجگاهی فکی، اختلالات جویدن، بلع یا        

مــشکلات مربــوط بــه ضــربه پــذیری بیــشتر  ) 3تکلــم 
در . ها، تشدید بیماری های لثه و پوسـیدگی دنـدان         دندان

ــود    ــرای بهب ــه ب ــرادی ک ــداد اف ــسی معاصــر تع ارتودن
 اجتماعی در رابطه با ظـاهر صـورت         -مشکلات روانی   

بــه درمانهــای ارتودنــسی روی مــی آورنــد نــسبت بــه 
گذشته بیشتر شـده اسـت و حتـی در طـرح درمانهـای              

ی و ظاهر   ارتودنسی نیز اهمیت بیشتری به مساله زیبای      
) 4(.صورت به عنوان یک هـدف درمـانی داده مـی شـود            

بررسی های انجام شده در سالهای اخیر این مطلـب را           
ــاعی    ــت اجتم ــد معلولی ــه ناهنجــاری شــدید مــی توان   ک

(Social handicap)    محسوب شود را مـورد تأکیـد قـرار 
دندانهای مرتب و لبخند زیبا در برخوردهای       . داده است 

ه نفـس ایجـاد مـی کنـد، در حالیکـه            اجتماعی اعتمـاد ب ـ   
ــأثیر منفــی برجــای   ــرون زده ت ــامنظم و بی ــدانهای ن   دن

   )5و6(.می گذارد
Shaw)5(            عنوان می کند کـه مـشکلات اکلـوزالی تنهـا 

او می گوید که    . توسط عوامل فیزیکی تعریف نمی شود     
 اجتماعی ظاهر غیر قابل قبـولی دنـدانی         -عواقب روحی 

 حتـی مهـم تـر از مـشکلات          می تواند به همان اهمیت یا     
بـرای تعیـین میـزان نیـاز بـه درمـان            . بیولوژیک باشـد  


