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بدليل تقاضاي  همچنين. نياز داردجامعه به آگاهي از ميزان نياز به درمان ارتدنسي در ريزي براي درمان ارتودنسي برنامه :مقدمه و اهداف

در ورد ميزان نياز و تقاضا براي درمـان ارتودنسـي   آبر هدف اين مطالعه .باشد ها ضروري مي بندي آن اولويتهاي ارتدنسي  زياد جهت درمان

  .است بادهآشهرستان  ساله 12آموزان  دانش

بـر اسـاس    توسـط دندانپزشـك و   DHCو  AC براساس معيارهـاي  از مدارس آباده ساله 12 آموز دانش 417در  IOTNشاخص  :روش كار

  بـراي درمـان ارتودنسـي    هـا  نآدانش آمـوزان و والـدين    تقاضايسپس ميزان  توسط دانش آموزان و والدين آنها تعيين شد و ACشاخص 

  .شداستفاده  spearman’sها از ضريب همبستگي  جهت آناليز داده. بررسي گرديد

در % 2/48و  "حـد واسـط   "در گروه % 5/29 ،"درمان به نياز بي"در گروه  DHCشاخص  طبقساله  12موزانآ درصد از دانش 3/22 :نتايج

% 29،%9/61ايـن درصـدها بـه ترتيـب      توسـط دندانپزشـك،  AC هنگام ارزيابي بيماران با شاخص .قرار گرفتند "به درمان  نيازمند "گروه 

. گـروه نيازمنـد قطعـي بـه درمـان قـرار گرفتنـد        در %7/7و % 6/8به ترتيب  ، ACآموزان طبق معيار در ارزيابي والدين و دانش. بود% 1/9و

  . بود%  9/44و%6/40براي درمان به ترتيب ها والدين آن موزان و�تقاضاي دانش

ميـزان   با، رابطه كمي DHCمعيار . استبالا  آباده نسبت به مطالعات ديگردر  DHCنياز به درمان ارتودنسي بر اساس معيار  :گيري نتيجه

  .باشد مي رابطه بالايي با ميزان تقاضاي بيماران به درمان داراAC ولي معيار  .آموزان دارد تقاضاي درمان دانش

       ، تقاضاي درمان ارتودنسيIOTNنياز به درمان ارتودنسي،  :واژگان كليدي

  مقدمه

بـه اطلاعـات   دسترسي ريزي براي درمان ارتودنسي  جهت برنامه

بـا  ). 1( ضـروري اسـت  جامعه هدف  نياز به اين درمان دردقيق از 

هاي  توان جامعه هدف را با توجه به توانايي داشتن اين اطلاعات مي

بندي كرده  هاي مختلف طبقه  گروهدر اقتصادي اجتماعي و اجرايي 

وري شده ميزان نياز افراد آ اطلاعات جمع). 2( مورد درمان قرار داد

را مشـخص   هاي مختلف ورد و دسته بندي كرده اولويت گروهآبررا 

هدف اوليه از ارائه شاخص ميـزان نيـاز بـه درمـان     ). 3-4( كند مي

بنـدي   ارتودنسي مشخص كردن افراد نيازمند بـه درمـان و اولويـت   

  ).5( استگروه هدف جهت درمان 

انـد كـه در     هاي زيادي تا كنون در اين رابطه ارائـه شـده   شاخص

) Shaw )6و Brook  توسـط  ارائه شـده  IOTNحاضر شاخص  حال

از  بـه دليـل قابليـت اطمينـان و سـادگي بـه كـارگيري        ارائه شـد 

هـاي اخيـر مـورد توجـه      مقبوليت بالايي بر خوردار است و در سال

جـزء مربـوط بـه    : داراي دو جـزء اسـت   IOTN ).7-10( بوده است

جزء . )DHC( ها دندانو جزء مربوط به سلامتي  )AC(ها  زيبايي دندان

AC  هـاي خـود را مشـخص     ميزان درك هر شخص از ظاهر دنـدان

 10هـاي خـود را بـا     به ايـن ترتيـب كـه هـر فـرد دنـدان      . كند مي

 10نشاندهنده زيباترين و شـماره   1فتوگرافي استاندارد كه شماره 

ــدان  ــرين دن ــامطلوب ت ــده ن هاســت؛ مقايســه كــرده و  نشــان دهن

هاي خود را انتخـاب   نظر ظاهري با دندان ترين فتوگرافي از نزديك
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 45/ ساله شهرستان آباده 12آموزان  ميزان نياز و تقاضاي درمان ارتودنسي در دانش

اورجـت،  : كنـد  خصوصيت اكلوژن را بررسي مي DHC ،10. كند مي

اوربايـت، اورجـت معكـوس، اپـن بايـت، كـراس بايـت، كرادينـگ،         

 و II ها، آنومالي كرانيوفاسيال، روابط باكـالي كـلاس   نهفتگي دندان

III  نياز  طبقه از بي 5و هيپودنشيا و طبق اين ده فاكتور افراد را در

كند  بندي مي به درمان ارتودنسي تا نيازمند قطعي به درمان تقسيم

)12،11،7،6.(  

در گذشته، بسياري از محققين در تـلاش بـراي كمـي و كيفـي     

هـاي مختلـف مطالعـاتي را انجـام      كردن مال اكلـوژن در جمعيـت  

بـه   1960اولين اطلاعات جـامع در امريكـا در سـال     ).13( اند داده

سـاله داراي   11تـا   6از كودكـان  %  4/24آمد كه نشان داد  دست

 تـا  1988هـاي   در بررسي ديگري بين سـال  .اكلوژن نرمال هستند

هاي نژادي  گروه %57-%59 ،كودك بالغ و نابالغ 7000روي  1991

  ).13( مختلف نيازمند درمان بودند

 از) چين،تركيه،مالزي، اردن(در بسياري از جمعيت هاي آسيايي

جهت بررسي نياز به درمان استفاده شده كه در ايـن  IOTN ص شاخ

مطالعات ميزان نياز به درمان در ميان جمعيت نوجوان، بـين يـك   

  ).14( دوم تا يك سوم بوده است

در يـك   .مطالعاتي نيز در اين زمينه در ايران انجـام شـده اسـت   

ساله در شيراز ميـزان نيـاز    11-14دانش آموز  2000تحقيق روي 

و ) 14( ارزيـابي شـد   IOTNمان ارتدنسي بـر اسـاس شـاخص    به در

آمـوزان در   از دانـش  DHC ، 6/55%مشاهده گرديد كه براساس جـزء 

در گـروه  % 3/18قـرار دارنـد و   ) 2و1گـروه  ( نياز به درمان گروه بي

در حاليكـه بـر اسـاس     .قـرار دارنـد  ) 5و4گـروه  ( نيازمند به درمان

شـده توسـط دندانپزشـك و بيمـار، بـه ترتيـب        تعيـين  AC شاخص

در مطالعـه   .در گروه بي نياز به درمان قرار گرفتند% 9/91و% 3/91

دانش آموز  900روي  IOTN شاخص ACديگري جهت ارزيابي جزء 

نيـاز بـه درمـان     اين افراد در گروه بي%1/70ساله شيرازي،  15-12

  ).15( قرار گرفتند

ساله در شهر تهران ميزان نيـاز   15در مطالعه ديگري روي افراد 

). 16( تخمين زده شد%  DHC  26براساس جزء به درمان ارتودنسي

ساله در شهر تهران  14-16همچنين در مطالعه ديگري روي افراد 

). 21( بـود  %20 ،)5و4گروه ( ميزان نيازقطعي به درمان ارتودنسي

در گـروه   %15حـدود   ،DHCبراساس جزء  در يك مطالعه در كرمان

  ).20( قرار داشتند) 5و4گروه ( نيازمند به درمان

ــزوين  ــه در ق ــك مطالع ــي در ي ــراي بررس ــه  IOTNب روي مراجع

در گروه  %65حدود   DHCبراساس جزء ،كنندگان درمان ارتودنسي

در صورتي كه بر اساس  .قرار داشتند) 5و4گروه ( نيازمند به درمان

پزشـك، بـه ترتيـب    و دندان شـده توسـط بيمـار    تعيينAC شاخص 

  ).23( در گروه بي نياز به درمان قرار گرفتند% 6/17و% 6/17

ولي هنـوز اطلاعـات    ايران آغاز شده،اگرچه اينگونه مطالعات در 

به اين ترتيب ميزان نياز به درمان  .كافي در اين زمينه وجود ندارد

همچنين در مـورد ميـزان تقاضـا بـراي      .است صارتودنسي نامشخ

نسي كه با ميزان نيـاز بـه ايـن درمـان متفـاوت اسـت       درمان ارتود

اطلاعـات انـدكي در مـورد     و )17( مطالعات كمي صـورت گرفتـه  

تقاضاي والدين به درمان ارتودنسي فرزندانشان وجود دارد با وجود 

  ).19،18(ها در اين زمينه حائز اهميت است  اينكه نقش آن

درمــان  ورد ميــزان نيــاز و تقاضــا بــرايآهـدف ايــن مطالعــه بــر 

باده اسـت كـه بـه    آدر شهرستان جنس ارتودنسي با توجه به سن و

در ايـن   اي جهـت مقايسـه و ارائـه خـدمات ارتودنسـي      عنوان پايه

  .گيردمورد استفاده قرار  منطقه

  روش كار

در ) 5/11-5/12(سـاله   12، افـراد  در اين مطالعـه جامعه هدف 

 ســاله 12 تقريبــاً تمــام افــراد بودنــد كــه چــون شهرســتان آبــاده

ند، مدارس به شـكل جـامعي در برگيرنـده جامعـه     آموز هست دانش

اي از   چنـد مرحلـه  بـه صـورت    گيـري  پـس نمونـه   .باشد هدف، مي

كـلاس  ( مشغول به تحصـيل  5/11-5/12 آموزان مدارس و از دانش

نسـبت   رعايتتصادفي با  به صورتگيري  نمونه. بود )اول راهنمايي

حجم نمونه با استفاده از  .انجام پذيرفتآموزان پسر و دختر و  دانش

دختـر و مشـاهده فراوانـي     20پسـر و  20مطالعه پـايلوت بـر روي   

درصدي نيازمندان به درمان ارتودنسي در اين دو گروه و  50حدود

دويست نمونه براي هر جنس تعيـين شـد    ،07/0ميزان دقت برابر 

همچنـين  ها در مطالعـه و   كه با توجه به احتمال عدم شركت نمونه

درصـد   50ها حجم نمونه اوليـه   نياز به ارزيابي شرايط معيار در آن

اي بـا در نظـر گـرفتن     گيري به صورت سهميه نمونه. افزايش يافت

نسبت جنس، روستايي يا شهري بـودن و اشـتغال بـه تحصـيل در     

بر اين مبنـا از روي ليسـت   .دولتي انجام گرفت مدارس دولتي و غير

گيري به صورت تصادفي سـاده مـدارس    ونهنم  مدارس در هر طبقه

برابر حجم نمونـه در هـر    3شدند تا جايي كه به حدود  انتخاب مي

آمـوزان بـه    شد سپس از روي ليست دانش طبقه دسترسي پيدا مي

شـدند بـه ايـن ترتيـب      ها تعيين مي طور سيستماتيك نيمي از آن

يي مدرسه راهنما 7مدرسه راهنمايي پسرانه و  7مجري تحقيق به 

دخترانه مراجعه نمـود و پـس از توضـيح كامـل طـرح تحقيقـاتي،       

هـايي بـه هريـك از دانـش آمـوزان منتخـب كـلاس اول         دعوتنامه

 630درمجمـوع بـه   . راهنمايي براي شركت در اين طرح ارائه كـرد 

 521از اين تعـداد  . دعوتنامه ارائه شد) پسر 319دختر و 311(نفر 
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 حسين زاده نيك و همكاران/ 46

مـه جهـت شـركت در تحقيـق     آموز از والـدين خـود موافقتنا   دانش

ها خواسته شـده كـه شناسـنامه خـود را در      دريافت كردند و از آن

هـا   پس از بررسي شناسنامه. روزهاي تعيين شده به مدرسه بياورند

بـه جهـت   ( نفر به دليل اينكه متولد آباده نبودند حذف شـدند   43

 نفر به دليل اينكـه در رده سـني مـورد نظـر     8، )حذف فاكتور نژاد

نفر به علـت سـابقه     12نبودند حذف شدند و ) ساله5/12تا  5/11(

هـايي   فرد باقيمانده، دعوتنامـه  458. درمان ارتودنسي حذف شدند

اي  هاي مشخص براي شـركت در تحقيـق همـراه بـا برگـه      با تاريخ

بـه ايـن ترتيـب دانـش     . شامل مشروح مراحل كار دريافت كردنـد 

نفري به مركز  10الي  5اي ه آموزان به همراه والدين خود در دسته

بـه منظـور    .كردند دندانپزشكي وليعصر شهرستان آباده مراجعه مي

هايي جداگانه از شبكه بهداشـت و   رعايت مسائل اخلاقي اجازه نامه

. شـد  درمان آبـاده و از اداره آمـوزش و پـرورش شهرسـتان گرفتـه      

 بـه طـور كامـل    آمـوزان در مـورد تحقيـق    همچنين به تمام دانش

  .گرديدها كسب  از آن كتبينامه  رضايتح داده شده و وضيت

مـورد   IOTNآشـنا بـه معيـار    افراد توسط يـك دندانپزشـك   همه 

ثبت گرديد  IOTNاز شاخص   DHCو موارد جزء ارزيابي قرار گرفتند

  .گرفت دسته قرار 3از و هر فرد در يكي 

خصوصيات مختلـف اكلـوزالي را    DHCلازم به ذكر است كه جزء 

اول ودوم بـي   دسـته  .كنـد  ميبر اساس شدت به پنج طبقه تقسيم 

دسته سوم حد واسـط و دسـته چهـارم و     نياز به درمان ارتودنسي،

شـركت كننـدگان بـر    .پنجم نياز قطعي به درمان ارتودنسـي دارنـد  

نيازمنـد بـه   نيـاز، حـد واسـط و     اساس اين شاخص به سه گروه بي

گيـري   آموزان قالـب  از هر يك از دانش سپس. تقسيم شدنددرمان 

 توسط تكنسين واحديها  عمل آمده و كست آنه بتوسط آلژينات 

مـورد ارزيـابي قـرار گرفتـه و در      ها بعـداً  كستاين . شد ريخته مي

 هـا  ستمواردي كه بين نمره كلينيكي و نمره كست اختلاف بود، ك

  .شدندبعنوان نمره صحيح انتخاب 

سـت كـه   ها نـدان شامل ده فتوگرافي استاندارد رنگي از د ACجزء

طبـق ايـن   . نازيبا ترين اسـت  ،10جذاب ترين و شماره  ،1شماره 

حـد واسـط و    ،7تـا   5نياز به درمان، شماره  بي 4تا  1جزء، شماره 

 ACجهت ارزيابي جزء). 28( نيازمند درمان هستند 10تا  8شماره 

داخل دهاني با اسـتفاده از دهـان بـازكن و     ديجيتال هاي فتوگرافي

هـا بـا    بـا مقايسـه آن   دندانپزشـك  آمـد و  مياز هر فرد بعمل  آينه

 سـپس  .داد مـي هاي هر فـرد   اي به دندان هاي استاندارد نمره عكس

 وشـد،   هاي هر فرد به وي و والدينشان نشان داده مي تصوير دندان

شـد تـا    خواسـته مـي  از فرد و والدين او هر كدام بصورت جداگانـه  

را بــه ) دفتــوگرافي اســتاندار 10از بــين (تــرين فتــوگرافي  نزديــك

بيمـاران و   ، دندانپزشك،بدين ترتيب .هاي خود انتخاب كنند دندان

نمـره   .دادنـد  اي مي ها نمره به دندان ACبر اساس جزء  ها والدين آن

 آموزان و والدين از نمره انجام مي شد و دانش blindدهي به صورت 

جهـت بررسـي ميـزان تقاضـا بـراي درمـان        .خبر بودند يكديگر بي

شد  ها اين سوال پرسيده مي نآموزان و والدين آارتودنسي از دانش 

يـا  آدر صورت امكان درمان ارتودنسي توسط يك ارتودنتيست  "كه

گـر   نپزشـك معاينـه  دندا .ها تمايل به اين درمان خواهند داشـت  آن

توسط يك ارتودنتيست در مورد چگونگي معاينه بيماران و كسـتها  

زيـابي  راجهـت  . تحت آموزش قـرار گرفـت   IOTNبر طبق شاخص 

 60ارتودنتيسـت تعـداد    و) دندانپزشـك ( گـر  معاينه پايايي مطالعه،

و ضـريب  ) كاپـا ( Kappa و ضـريب بيمار را مورد مطالعه قـرار داده  

 همچنـين  .گيري شد گر اندازه بين دو مشاهدههمبستگي مشاهدات 

مـورد   مـاه مجـدداً   2بيمـار پـس از    60نتايج معاينات دندانپزشك 

درآنـــاليز آمـــاري از ضـــريب همبســـتگي  .ارزيـــابي قرارگرفـــت

spearman’s استفاده شد براي بررسي همبستگي بين نيازوتقاضا.  

  ها يافته

بود كه نشان  8/0 يبالا  ACو DHC ءضريب كاپا براي هر دو جز

ــده  ــه دندانپزشــك  دهن ــايج معاين ــايي نت ــان .اســتپاي  458 ازمي

سـال   12آموز با ميانگين سـني   دانش 417آموز دعوت شده،  دانش

 دهـد كـه   نتايج نشان مي. سر گذاشتند  مراحل اين تحقيق را پشت

 DHCســاله هنگــامي كــه بــا شــاخص  12 مــوزانآ از دانــش 3/22%

نفـر كـه    123 .قرار دارند "از درمان نياز بي"بررسي شدند در گروه 

در %) 2/48(نفر  201و  "حد واسط"بودند در گروه % 5/29معادل 

. )2شـماره   جـدول ( قرار گرفتنـد  "به درمان قطعي نيازمند"گروه 

 توسـط دندانپزشـك   ACموزان بر اساس معيار آ دانش نتايج ارزيابي

 به نياز بي"وهساله در گر 12ن آموزا دانش% 9/61. متفاوت بود كاملاً

در % 1/9 و ")5-7تصـاوير  (" "حد واسط"در گروه  % 29 ،"درمان

 قـرار گرفتنـد  ")8-10تصـاوير  ("به درمـان   قطعي نيازمند "گروه 

هــاي  آمــوزان دنــدان در مرحلــه بعــدي دانــش ).3 شــماره جــدول(

دو بـيش از . مورد ارزيابي قرار دادند ACخودشان را بر اساس معيار 

. قرار دادنـد  "بي نياز از درمان "خود را در گروه آموزان  دانش سوم

   .)3شماره  جدول( شود ديده مي 3 شماره همانطور كه در جدول

آمـوزان توسـط خـود     ميزان تقاضا براي درمان ارتودنسـي دانـش  

   زانــمي .درصد بود 9/44ها  درصد و توسط والدين آن 6/40ها،  آن
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هــا بـراي درمــان بـه طــور    آمــوزان و والـدين آن  تقاضـاي دانـش  

كه توسـط دندانپزشـك تعيـين شـده بـود       ACبا معيار  داري معني

  .)4شماره  جدول( )P>05/0( رابطه داشت

آموزان  به درك دانش داري عنيميزان تقاضا براي درمان به طور م

تعيـين شـده    ACيعني معيـار  (د هاي خو ساله از زيبايي دندان 12

از % 4/84چنانچـه   )P>05/0( نيـز وابسـته بـود   ) ها توسط خود آن

آمـوزان گـروه حـد     ازدانـش % 4/75آموزان نيازمند به درمان،  دانش

درمـان   "نيـاز بـه درمـان    بي"از دانش آموزان گروه %8/29واسط و 

همچنين ارتباط معني  .دانستند دنسي را براي خود ضروري ميارتو

 )برخلاف معيار( ACمعيار  ودرمان  برايوالدين  تقاضاي داري بين

 DHC05/0( مشاهده گرديد<P.(  

آمـوزان   ، رابطه كمي با ميزان تقاضـاي درمـان دانـش   DHCمعيار 

افرادي كه در گـروه نيازمنـد   % 2/51بطوريكه تنها  )P=1/0( شتدا

  . درمان قرار داشتند طالب اين درمان بودند به

  

 

 

 William R.Profit  2000,:هيسندنو ،General Topics of Contemporaryبرگرفته از كتاب

Dental Health Component *
 

  ارتودنسيميزان نياز به درمان  -2 شماره جدول

  

  

  مجموع  نيازمند قطعي به درمان  حد واسط  عدم نياز به درمان

ــش  ــابي دان ــوزان  ارزي آم

)AC(*  

  417  32  60  325  تعداد

  100  7/7  4/14  9/77  درصد

  417  36  93  288  تعداد  * )AC(ارزيابي والدين 

  100  6/8  3/22  1/69  درصد

 ارزيابي دندانپزشك 

)AC( * 

  417  38  121  258  تعداد

  100  1/9  29  9/61  درصد

DHC   †  

 

 

  417  201  123  93  تعداد

  100  2/48  5/29  3/22  درصد

*Aesthetic Component 

†
Dental Health Component  

   

*  DHCبر اساس IOTN -1شماره  جدول
  

  هاي اكلوزالي شاخص  بنديگروه 

  ميليمتر 1از   كمتر كرادينگ  1

  لثه بدون تماس با ميليمتر 5/3>اوربايت  

  ميليمتر 0 -1اورجت معكوس  2

  ميليمتر 0/ 5-2 اپن بايت قدامي يا طرفي  

  ميليمتر 1-2  كرادينگ  

  ميليمتر 5/3-6اورجت   

  اوربايت كامل با تماس با لثه ولي بدون تروما  

  ميليمتر 2-4بايت قدامي يا طرفياپن   3

  ميليمتر 1-5/3اورجت معكوس  

  ميليمتر 2-4  كرادينگ  

  ميليمتر 6 -9اورجت   

بـدون مشـكل    ميليمتـر  5/3اورجت معكوس بيش از  

  تكلم

  ميليمتر 4اپن بايت قدامي يا طرفيبيش از   4

  اوربايت كامل با تماس با لثه همراه با تروما  

  ميليمتر 4> كرادينگ  

 ها  سندرم  

  ميليمتر 9 >اورجت  5

  با مشكل تكلم ميليمتر 5/3اورجت معكوس بيش از  
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 حسين زاده نيك و همكاران/ 48

  دندانپزشك ارزيابي شده توسط ACميزان تقاضاي دانش آموزان و والدين به درمان ارتودنسي در ارتباط با  -3 شماره جدول

عدم نياز به   

  درمان

حد 

  واسط

نيازمند قطعي به 

  درمان

  مجموع

  248  6  53  189  تعداد  خير  تقاضاي دانش آموزان

  4/59  %4/1  7/12  3/45  درصد

  169  32  68  69  تعداد  بله

  6/40  %6/7  5/16  3/16  درصد

  230  8  49  173  تعداد  خير  تقاضاي والدين

  1/55  %9/1  7/11  8/41  درصد

  187  30  73  84  تعداد  بله

  9/44  %1/7  5/17  1/20  درصد

  ها آن AC1آموزان بر اساس  ميزان تقاضاي دانش -4 شماره جدول

  نيازمند قطعي به درمان  حد واسط  عدم نياز به درمان  

ــاي  تقاضــــ

  دانش آموزان

  5  15  229  تعداد   خير

  6/15  6/14  2/71  درصد

  27  45  96  تعداد   بله

  4/84  4/75  8/29  درصد

  32  60  325  تعداد  مجموع  

  100  100  100  درصد

  DHC2 ميزان تقاضا براي درمان بر اساس -5 شماره جدول

  نيازمند قطعي به درمان  حد واسط  عدم نياز به درمان   

  99  51  59  تعداد  خير  تقاضاي دانش آموزان

  8/49  41  63  درصد

  102  72  34  تعداد  بله

  2/51  59  37  درصد

  201  123  93  تعداد  مجموع

  100  100  100  درصد

  86  46  71  تعداد  خير  تقاضاي والدين

  8/42  37  76  درصد

  115  77  22  تعداد  بله

  2/57  63  24  درصد

  201  123  93  تعداد  مجموع

  100  100  100  درصد

  

                                                           

Aesthetic Component 1  

 Dental Health Component
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 بحث 

تقريبا نيمي  ،DHCبر اساس جزء  اين مطالعه مشخص شد كهدر 

بـه   قطعـي  در گـروه نيازمنـد  %)  2/48(سـاله   12از دانش آموزان 

در مطالعات آسيايي اين ميزان بين يك سـوم تـا    .درمان قرار دارند

 كه درصد بدست آمده در ايـن مطالعـه،   نصف جمعيت برآورد شده

به حد بالايي محدوده ارائه شده در ساير مطالعات در آسيا نزديـك  

كـه ميـزان   )14( مقايسه با مطالعه ديگري در شيرازدر  ).14( است

بدست آمده بود و % DHC39/18 نياز قطعي به درمان بر حسب جزء

بيش از دو ) 21( بود% 20اي در تهران نيز كه اين ميزان نيز مطالعه

آموزان كرمان ميزان نياز به درمان  در مطالعه روي دانش .استبرابر 

كـه كمتـر از يـك سـوم     ) 20( بود% DHC ،15ارتودنسي طبق جزء 

مشابه تحقيقـي   "اگرچه اين نتيجه تقريبا .نتيجه اين مطالعه است

در سنگاپور است كه در آن ميزان نياز قطعي به درمان در بررسـي  

يكـي   ).24( بود% DHC ،50ساله بر اساس جزء  17 -22فرد  339

نيـاز بـه درمـان در ايـن گـروه جمعيتـي        از دلايل بالا بودن ميزان

 ـ كشيدن زود ممكن است ه علـت  هنگام دندان آسياي اول دائمي ب

  .باشداقتصادي و فرهنگي عوامل 

استفاده  تعيين شده توسط دندانپزشك ACهنگامي كه از معيار 

درمـان قـرار    بـه  منـد قطعـي  نياز آموزان در گـروه  دانش %1/9 شد

در % 7/7شده توسط دانش آموز،تعيين ACو بر اساس جزء گرفتند،

اين مقادير نيز نسـبت بـه نتـايج دو مطالعـه     .اين گروه قرار گرفتند

درمطالعه هدايتي و همكاران ). 15،14(ديگر در شيراز بيشتر است 

تعيـين شـده    ACدر شيراز، ميزان نياز بيمـاران بـه درمـان طبـق     

ر د. درصـد بـود   11/4و  21/6توسط دندانپزشك و بيمار به ترتيب 

 ACمطالعه ديگري درشيراز ميزان نياز بيمـاران بـه درمـان، طبـق     

همانطور كه نتـايج  . درصد بود 2/4تعيين شده توسط دندانپزشك، 

ميزان نيـاز بيمـاران بـه     ACقابل توجهي در  اوتفت دهد، مينشان 

شـايد ايـن تفـاوت    . وجـود دارد  DHCو  ACهاي  درمان بين شاخص

و حتي گـاهي   D, Eهاي  كشيدن دندانعلت ه ب ،DHC قابل توجه و

باشد كه اوقات دندان مولر اول و كانين دائمي در اين دانش آموزان 

 .به نظر برسدهاي باقيمانده مرتب و زيبا  ظاهر دندانشود  باعث مي

ند ايـن  هسـت دندانپزشكاني هم كه در اين مناطق مشغول بـه كـار   

ــرا   ــدون هــيچ اعت ــه راحتــي و ب ــواتر را ب ــا روش كشــيدن مت ض ي

در اين مطالعه ميزان تقاضا بـراي درمـان    .ندنك پيشنهادي اجرا مي

 و 9/44ساله بترتيب  12آموزان  والدين و دانش جانبتودنسي از را

بـراي كودكـان انگليسـي     Holmes اين ارقام از آنچه.درصد بود6/40

افرادي كه مورد % 86در مطالعه او . )22( ارائه كرده بود كمتر است

در كنيـا و   .گرفتند تقاضاي درمان ارتودنسـي داشـتند   مطالعه قرار

ارقـام كمتـري را   ) 26( Wang et al و )Ng'ang'a 25 (،هنگ كنگ

ميزان كمتر تقاضا براي درمان ارتودنسي در %). 33/40( ارائه كردند

اجتمـاعي اقتصـادي و فرهنگـي     تر ينتوان به شرايط پاي آباده را مي

  .داد اين مناطق نسبت

ــدگاه  ،DHCكنــد كــه معيــار  مشــخص مــي ايــن مطالعــه ــا دي ب

ها و در نتيجه نيـاز   دندان ها درمورد ظاهر آموزان و والدين آن دانش

  .    به درمان متفاوت است

در گـروه  DHC معيار با ساله ايي كه  12 آموز دانش 201از ميان 

تقاضـا بـراي   %) 2/51( نفر 103نيازمند به درمان قرار گرفتند تنها 

% 5/41در مطالعه كرمان هم اين ميـزان   .نسي داشتنددرمان ارتود

متقاضـي  هـا هـم    والـدين آن %2/57اين درحالي بود كه  ).20( بود

اين اختلاف بين ميزان نياز بـر  . درمان ارتودنسي فرزندانشان بودند

و تقاضاي درمان مي تواند به اين دليـل باشـد    DHCاساس شاخص 

فـرد را ارزيـابي   به صورت تخصصـي خصوصـيات اكلـوژن     DHCكه 

كه تقاضا براي درمان ارتودنسي بيشتر به ظـاهر و   كند درحالي مي

، DHCدرنتيجه شاخص . هاي قدامي بستگي دارد رديف بودن دندان

بيني ميزان تقاضاي جمعيت مورد  تواند معيار خوبي براي پيش نمي

شـاخص   AC، معيـار  DHCبـرخلاف جـزء   . مطالعه براي درمان باشد

درصـد از   2/84زيـرا  . خوبي براي پيش بيني تقاضاي درمان اسـت 

در  ACبيماراني كه طبق نظر دندانپزشـك بـا اسـتفاده از شـاخص     

گروه نيازمند به درمان قرارگرفتـه بودنـد، تقاضـاي ايـن درمـان را      

  .داشتند

  گيري نتيجه

دهد كه ميزان نياز به درمان ارتودنسـي بـر    اين مطالعه نشان مي

كــه خصوصــيات مختلــف اكلــوژن را در نظــر  DHCمعيــار  اســاس

كه بـر اسـاس    درحالي استبسيار بالا  آباده شهرستان در گيرد مي

دهد كـه   نتايج نشان مي .، نياز به درمان بسيار كمتر استACمعيار 

آمـوزان دارد   ميزان تقاضاي درمان دانش ا، رابطه كمي بDHCمعيار 

 DHCطبق معيـار   ساله كه 12 آموزان از دانش%2/51بطوريكه تنها 

. در گروه نيازمند به درمان قرار داشتند طالـب ايـن درمـان بودنـد    

تقاضــاي والــدين بــه درمــان فرزنــدان و همچنــين تقاضــاي خــود 

شاخص مناسبي  ACمعيار  هماهنگي دارد و آموزان با يكديگر دانش

بيني ميزان تقاضاي جامعـه مـورد مطالعـه بـه درمـان       جهت پيش

ريزي درمان ارتودنسي استفاده از ايـن   جهت برنامه .استارتودنسي 

  .استاز ارزش بيشتري برخوردار  DHCنسبت به شاخص معيار 
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Original Article 

Evaluation the Need and Demand of Orthodontic 
Treatment in 12 Years Old School Students in Abade, 
Iran  
Hosseinzadeh Nik T1, Shahsavari M2, Gholami D2, Fattahi Meibodi AR2, 
Nourozi SH3, Kharrazi fard MJ3 

1- Associate professor, Department of Orthodontics, faculty of dentistry, Dental Research Center, Tehran University of Medical Sciences, Iran 
2- Resident of Orthodontics, faculty of dentistry, Tehran University of Medical Sciences, Iran 
3- Dentist 
Corresponding author: Hosseinzadeh Nik T., hoseinit@sina.tums.ac.ir  

Background & Objectives: Orthodontic treatment need and demand in 12-year-olds in Abadeh city has not 

previously been analysed in relation to geographic origin. The purpose of this study was to assess the12 year old 

students need and demand for orthodontic treatment. 

Methods: Four hundred seventeen 12-year-old students was selected from public and private schools in Abade 

(Fars province, Iran). All the students were examined according to the AC and DHC component of Index of 

Orthodontic Treatment Need (IOTN) by a trained dentist. Students' and parents' perceived needs were also 

assessed using AC component and their demand for orthodontic treatment was asked through a questionair . 

Results: Twenty two percent of the students were in "no need of treatment" group when assessed by DHC 

component, 29.5 % were in "average need" and 48.2% were in "definite need" group. When assessed by AC 

score, these percents were 61.9%, 29%, and 9.1%. Parents and students percieved need for definite orthodontic 

treatment according to AC score was 8.6% and 7.7%, respectively. The students and their parents’ demand for 

treatment were 40.6% and 44.9%, respectively. 

Conclusion: Orthodontic treatment need in Abade is higher in comparison with other reports according to DHC. 

DHC is not correlated with orthodontic treatment demand of 12 years old students, but AC had a strong 

relationship with treatment demand. 

Keywords: Index of orthodontic treatment need, IOTN, Orthodontic demand 
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