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Abstract: Dental portraits are predominantly used for orthodontics, orthognathic surgery and prosthetic 
dentistry. If these images are to be used for documentation, then the patient must be positioned in accordance 
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  چكيده
كه  در صورتي. دنگير ميارتوگناتيك و پروتز مورد استفاده قرار تصاوير دندانپزشكي پرتره به طور وسيع در درمانهاي ارتودنسي، جراحي 

 عكسبرداري دنداني. قرار باشد تصاوير استاندارد ثبت شوند، موقعيت بيمار بايد براساس راهنماي مشخصي تنظيم گردد تا قابل تكرار باشد
نمودن   اصول استاندارد مقاله اشياء است كه در اين وها  كست،راديوگرافي،  بافتهاي نگهدارنده،نهاامتشكل از ثبت تصوير وضعيت دند

 .گيرد مي قرا بحثمورد نماي روبرو و نيمرخ 

  ؛ رخ و نيم رخ؛ دندانپزشكيتهيه تصاوير :ها واژه كليد
  ۰۶/۰۹/۸۴: چاپ       تأييد۲۸/۰۶/۸۴:       اصلاح نهايي۲۲/۰۹/۸۳: وصول

  

                                                 
  پروتزهاي متحرك و فك و صورت گروه آموزشي - دانشكده دندانپزشكي- دانشگاه علوم پزشكي تهران-تهران: نشاني: مؤلف مسؤول
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 ٧

تصاوير پرتره و استاندارد نمودن آن براي بيماران 
 یدندانپزشك

تصاوير استاندارد شده پرتره رخ و نيمرخ در درمانهاي 
 جراحي ، جراحي فك و صورت،جراحي ارتوگناتيك، ارتودنسي

 الهق م در اين.ندپلاستيك و پروتزهاي فك و صورت مورد نياز
تصاوير  ،نيز تنها اگر شرايط اختصاصي در نظر گرفته شود

گونه تصاوير  ينا. دست آورده توان ب قابل مقايسه را مي
 توجيه بيمار و تهيه ،اهميت زيادي در آموزش دندانپزشكي

 بعد از درمان وركوردهاي قانوني از نماي صورت، قبل 
بسياري از موارد دندانپزشك و يا  در. دنشكي دارزدندانپ

گونه   اين،عكاسي كه آموزش عكاسي بيومديكال را نديده
 دز يك برنامه استاندارعمل كننده ا اگر. كند تصاوير را تهيه مي

سه بين عكسهاي قبل ي تبعيت نكند احتمال دارد كه مقا،شده
ه  آنها را بطهاي آناتوميك و ارتبا بهنج و بعد از درمان نتواند
  .)۱،۲،۳ (طور دقيق ارائه نمايد

اين خطاها ممكن است تغييرات خوشايندي را نشان دهد 
كه ممكن  اكه هرگز اتفاق نيفتاده است و بر عكس بهبودي ر

يا حتي ممكن است   نشان ندهد و،اتفاق افتاده است واقعاً
  .ظاهر بيمار را بدتر جلوه دهد

 ، نماي لترال چپ و راست،شش نما استاندارد طوره ب
بيمار به عقب  رسنماي فرونتال و نماي فرونتال در حالتي كه 

تمام تصاوير . شود بايد تهيه   لترال-خم شده و دو نماي فرونتو
 وضعيت عمودي دوربين و هم ارتفاع با چشم بيمار گرفته با

  .)۱،۲ (دنشو مي
 ميلمتري با ۱۳۵ يا ۱۰۰ ميلمتري و لنز ۳۵بدنه دوربين 

و اسلايدهاي عالي پرتره  تصاويرتوانند  مي ،گردان پايه فلاش
 ۵/۱حدود  ة فاصلاميلمتري، ب ۱۰۰لنز برای . وجود آورنده ب را

 ۳۵ فيلم ، صحيح سرةي اندازبين موضوع تا لنز برامتر 
 توان روي سه پايه قرار دوربين را مي. استنياز مورد ميلمتري 
 تصوير همواره ثابت ةكه انداز  براي آن.دست گرفت داد و يا با

 وقتي.  ثابتي را كف اتاق علامت گذاشتةتوان فاصل  مي،بماند

 ةرا بر روي فاصل  آن،داريد كه دوربين را با دست نگه مي
حركت عقب و جلو به طرف را   و سپس آنرده كتنظيم معيني
 .)۴ (شود تنظيمبر روي چشمها  دقيقاً  تادهيد

ه ا نگیعمودبه صورت  دوربين بايد ،براي نماهاي پرتره
در نماي فرونتال فلاش بايد در وضعيت ساعت  .داشته شود

كه دوربين عمودي ان طور هم.  بر روي لنز قرار گيرد۱۲
. ماي پروفايل بايد در كنار لنز قرار گيرد فلاش براي ن،است

قرار گيرد كه نور به طوري بايد  ۹فلاش در وضعيت ساعت 
پشت سر  هاي احتمالي در  سايه وجلوي صورت بيمار بتابد

 اگر شخص طوري در برابر .بيمار و خارج از ديد تشكيل شود
 فلاش ،دوربين قرار گيرد كه سمت راست صورت او ديده شود

در نماي پروفايل  نامناسبي ةساي  مناسب،ةو فاصلدر وضعيت 
  چهارميك متري، ۵/۱ة در فاصل.  كرد نخواهدايجادتصوير 

 خارج از تصوير قرار ،)درست پشت گوشها(پشت سر و مو 
  سر كوچكتر از معمول باشدةكه انداز خواهد گرفت، مگر آن

)۲،۳(. 
 تا نوك بالاوسط سر از ت مة نماي فرونتال، اندازايبر
نوك بيني تا  از.  است)سانتيمتر ۲۱-۲۰ ( اينچ۵/۸ -۸ گوش
با اين تفاوت .  است) سانتيمتر۲۵-۲۴ (اينچ ۱۰-۵/۹سر پشت 

اندازه گرفتن نماي فرونتال و پروفايل   براي هم،در ابعاد سر
 از پشت سر را ) سانتيمتر۵-۳ ( اينچ۵/۲ -۱ لازم است كه

 .خارج ازكادر قرار دهيم
در  نماي پروفايل را بريد تا مي به عقب وقتي كه دوربين را

بيمار . نظر خواهد رسيده  سر كوچكتر ب،كنيد منظره ياب پر
 ةاز زمين)  سانتيمتر۳۰-۲۵(ينچي ا ۱۲-۱۰ بايد در فاصله

اگر موها . يا رنگي با سطح مات قرار داشته باشد سفيد و
  خواهدايجاد كمي در زير گوشها ة ساي،كوتاهتر از گوش باشد

را حذف كنيد  خواهيد آن گر اين سايه مزاحم است و ميا. شد
اگر از . كاربردن فلاش دوم بر روي زمينه ضرورت دارده ب

 ۳-۲ بيمار تا زمينه بايد ة فاصل،شود فلاش دوم استفاده مي
شود فلاش را روي  توصيه مي. باشد)  سانتيمتر۹۰-۶۰(فوت 
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ر طوري قرار دهيد كه نور فلاش د، )Light Stand(پايه 
  .)۶،۷( هاي بيمار به ديوار بتابد وضعيتي بين شانه

 طوريه  ب،به بالا قرار گيرد  كمي روةفلاش بايد با زاوي
چون . پشت سر ايجاد كند كه نورپردازي يكنواختي را در

 بين فلاش روي دوربين و ة نصف فاصل، فلاش تا ديوارةفاصل
.  نور خروجي فلاش زمينه نيز بايد نصف شود،بيمار است

 مطمئن شويد كه نور زمينه تعادل رنگ مناسبي با فيلم مورد
  . )۴ (استفاده دارد

فلاش را   حتي اگر، نور زمينه به حد كافي قوي نباشداگر
 اين .شودتر   طولاني بايد زمان نوردهي،ايد كار بردهه در جلو ب

سرعت  اما ؛ زمينه را از بين خواهد بردة ساي،تر نوردهي طولاني
اگر بيمار پس از عمل كردن فلاش . شود يمكندتر شاتر 

ين معني كه دو ه ا ب,در تصوير ثبت خواهد شد ،حركت كند
. كه يكي از آنها محو خواهد بود شود ميتصوير تشكيل 

 سفيد در ةوضعيت مناسب و زمين استفاده از يك فلاش در
هر چه  .شود  از بيمار توصيه ميسانتيمتري ۳۰-۲۵ ةفاصل
 بيشتري ايجاد خواهد ة ساي،نه بيشتر باشد بيمار تا زميةفاصل

 .)۴ (شود  ميترشد و زمينه تاريك
هنگام عكسبرداري از نماي رخ و اغلب دندانپزشكان 

نيمرخ به ارتفاع لنز دوربين و ارتباط آن با صورت بيمار اهميت 

  . دهند كمي مي
دست آوردن تصاويري كه تا حد ممكن به حالت ه براي ب

اينچ  ۵/۱ -۱ندانپزشك بايد مركز لنز را  د،طبيعي نزديك باشد
اگر . بالاتر از مردمك چشمها قرار دهد) سانتيمتر ۵/۲-۵/۳(

طرح يا تركيب ، دوربين بيش از اين بالاتر يا پايينتر قرارگيرد
  . صورت بيمار تغيير شكل پيدا خواهد كرد

  
  نهيپس زم

توان   مي،اي كه براق نباشد براي زمينه، از هر نوع ماده
   استفاده شودرنگی براي زمينه از  ،بهتر است. فاده كرداست

 مات  ساده و،تشخيص كامل صورت بيمار گشتهکه سبب 
  مقواي رنگي سياه يا خاكستري براي اين منظور . باشد

   رنگي ةتوان از پرد  ميهمچنين). ۱ شكل(مفيد است 
 سياه و يا تاريك ةاز زمين استفاده .پنجره نيز استفاده كرد

   ه موهاي سياه با زمينه مخلوط شدزيرا نيست،مناسب 
  .  خواهد بودديدنعكس قابل  و فقط صورت در

   تصاوير پرتره بر روي صندلي دندانپزشكي تصاوير
   ، ديوار،ضعيفي هستند كه زمينه مناسبي ندارند و كابينت

  را نشان خواهند ) Head Rest(كف اتاق و تكيه گاه سر 
  .)۲،۳،۵ (داد

  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
   رنگهاي مناسب براي پس زمينه-1شكل 
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  ميليمتري105آل سر جهت نماي فرونتال با لنز   موقعيت ايده-2شكل 

  روضعيت سر بيما
غير زياد ه ايجاد تصاوير در دفعات مكرر با دقت چگرا

 نتايج نوجود آورده  بيكيصورت كلين ه ولي ب،ممكن است
تصاوير . پذير است  امكان ،ثابت كه براي مقايسه سودمند باشد

 وضعيت سر ةتواند معياري براي مقايس آل رخ و نيمرخ مي ايده
  نياز به آشنايي باتصاويرفهم اثرات متغيرها روي . ارائه كند

ر  وضعيت س،استفاده از اين نقاط.  آناتوميك داردشاخصهاي
  . )۴ (نمايد تثبيت ميقبل و بعد از عمل را 

تا ) بالاي سر( كادر تصوير بايد تاج سر ،نماي رخ در
در اين حالت، بزرگنمايي، . استخوان كلاويكول را در برگيرد

در بر  . دوربين تا موضوع يكسان خواهد بودةپرسپكتيو و فاصل
گرفتن سر و كلاويكول روش راحتي براي استاندارد نمودن 

 ولي براي مستندسازي درمان بيش از ،پرتره بيماران بالغ است
 ة بهتر است كه از فاصل،و نمو  رشدةسال در طي دور يك

به كادربندي تكيه تنها  و ردهاستفاده ك ۱: ۸ ثابت و بزرگنمايي
 ةفاصل. خط بين مردمكها بايد با پلن افقي موازي باشد .ردنك

در هر دو طرف ش مو يبين كانتوس خارجي چشم با خط رو
 خط واصل بين كانتوس خارجي چشم و اتصال وده،بايد برابر ب

  بايد با پلن افق موازي باشدنيز) C-SA خط(فوقاني گوش 
 يك ،كه با پلن فرانكفورت موازي است اين خط. )۲شکل (

 هر دو خط . استكييكلينخط مرجع آناتوميك ثابت، عملي و 
نيز براي جلوگيري از و پلن افق و  براي موازي نمودن چشمها

روش . )۲ (شود انحراف سر در نماي رخ و نيمرخ استفاده مي
 بيان شده است، به Brocaديگر تعيين وضعيت سر كه توسط 

 :صورت زير است
 سر ،كه شخص ايستاده و محور ديد او افقي باشد هنگامي

رخ نيز بايد  نماي نيم .او در وضعيت طبيعي قرار گرفته است
 یبا پلن افق  C-SAگيرد و خطرب تاج سر و كلاويكول را در

 كانتوس خارجي و ،براي نماي پروفايل واقعي .موازي باشد
  ).۳شكل  (داخلي يك چشم بايد ديده شود

  
 105سر جهت نماي طرفي با لنز   آل  موقعيت ايده-3شكل 

 ميليمتري

توصيه در نماي پروفايل بعضي از عكاسان دندانپزشكي 
درجه به سمت لنز  ۵-۳كنند كه صورت بيمار در حدود  مي

 در نماي . ابرو در سمت ديگر ديده شودةتا لب، دوربين بچرخد
 سر در ،رسد نظر ميه پروفايل مستقيم در اثر خطاي چشم ب
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 ١٠

 ولي اين وضعيت ،جهت مخالف دوربين چرخيده باشد
جبران را  تواند آن مي) اي به سمت دوربين درجه ۵-۳چرخش (

  .)۱،۲،۳ (كند
 تغيير  ظاهر بيمار، اين وضعيت استاندارد ايجاد نشوداگر

 ظاهر ،كه سر به سمت عقب خم شده باشد وقتي .خواهد نمود
چرخش سر در نماي  ، همچنينكند رتروگناتيك ايجاد مي

  .)۸ (دهد فرونتال ظاهر قرينه را تغيير مي
  

 نلنز دوربين و وضعيت آ
 بين موضوع و پلن ة فاصلةوسيله ب)  ديدةنقط(و يپرسپكت
بزرگنمايي ثابت نگه داشته شود و لنزهايي  اگر. شود تعيين مي

 دوربين تا ة فاصل،كار گرفته شونده با فاصله كانوني متفاوت ب
 ةلنزهاي با زاوي. لنز تعيين خواهد شد  F.Lوسيلهه موضوع ب

 نزديك ةبه فاصلبراي پركردن ميدان ) Wide angle( باز
ا ي در نتيجه تغيير شكل در پرسپكتيو ،تا فيلم نياز دارندموضوع 

آورند كه با بزرگ  وجود ميه  ب)Barrel(ي ا خطاي بشكه
ي و فعد قدامي خلبتر نمودن  شدن چانه و بيني و طولاني

   ).A  4شكل(د شو ي منمايانانحناي شديد كناري 

  
ي ا ا خطاي بشكهيتغيير شكل در پرسپكتيو ، A: 4شكل 

)Barrel( كه توسط لنز با زاوية باز ايجاد شده است 

B ميليمتري ايجاد 300، تغيير شكل كه توسط لنز تله   
  شده است

 تغيير شكل نوع بهم فشرده را ،لنزهاي تله فوتوي قوي
 كه با كوچك نشان دادن موضوعات نزديك، كوتاه كردهايجاد 

 همراه ،نمودن بعد قدامي خلفي و مسطح نمودن شديد ظاهر
ال  ايده طوره ب(لنزهاي تله فوتوي خفيف  .)B  4شكل (است
بهترين )  ميلميمتري35 ميليمتر براي دوربين 105 يا 100

  .)4،5 ()5شكل  (كنند پرسپكتيو را ايجاد مي
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
 نماي پرتره كه با لنزهاي با فاصله كانوني مختلف -5شكل 

: D و A :28 mm ،B :55mm  ،C :105 mmگرفته شده 
200 mm  

ثابـت   ،هـاي صـورت    بهترين راه اسـتاندارد نمـودن پرتـره       
 ةو فاصـل   ) ميليمتـر  105 يا 100(  كانوني لنز  ةداشتن فاصل  نگه

تـوان بـر      ال دوربين را مي    ايده طوره  ب. موضوع تا دوربين است   
كـار  ه  ب روي سه پايه نصب كرد و هر بار همان فاصله ثابت را           

  .برد
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  دكتر حكيمه سيادت ودكتر علي ميرفضائليان                                         ) رخ تهية تصاوير رخ و نيم(قسمت سوم : تهيه تصاوير در دندانپزشكي

 ١١

ال دوربين حالتي است كه خط بين وسط لنز  وضعيت ايده
 سانتيمتر بالاتر 5/3-5/2و يا و چشم با پلن افقي موازي باشد 

نظر ه گر دوربين زياد بالا باشد با. از مردمك چشمها قرار گيرد
به سمت جلو منحرف شده است و اگر دوربين  رسد كه سر مي

سمت عقب خم رسد كه سر به  نظر ميه زياد پايين باشد ب
  . )6شكل  ( استگرديده

  
 تغييرشكل تصوير به دليل موقعيت نامناسب -6شكل 
، دوربين خيلي B، دوربين خيلي بالا قرار گرفته Aدوربين 

  پائين قرار گرفته
باعث بين دو چشم قرار دادن لنز دوربين در راستاي 

 بين كانتوس و خط مو در هر طرف برابر ة فاصل،خواهد شد
 .)1،2،3( باشد

تصاوير تهيه شده در وضعيتهاي مختلف پروتروژن نشان 
 نماي لترال خيلي بيشتر از نماي فرونتال حساس ،دهند مي

توان در  مي ا ميليمتر ر8/1 ةاست و تفاوت كوچكي به انداز
كه ديدن تفاوتي كمتر از   در صورتي.نماي لترال مشاهده كرد

   استپروتروژن در نماي فرونتال مشكل   ميليمتر5/7
  ).7شكل (

 وضعيت سر و دوربين را ةكه عكاس فاصل هنگامي
 احتمال ايجاد عكسهاي گمراه كننده وجود ،كند استاندارد نمي

سر  با خم شدن تشخيص بين وضعيت پروتروزيو شديد. دارد
كه سر   در صورتي،ترين موقعيت به جلو و حالت فك در خلفي

  .)7شكل  (به عقب خم شده قدري مشكل است
وسيلة ه  بتوان رات واقعي در وضعيت فك را ميتغيي
وضعيت پروتروزيو با . هاي غير استاندارد تقويت نمود تكنيك

 در .كند خم شدن سر به عقب، ظاهر پروگناتيك را تقويت مي
 و سر به جلو خم شده وده بCRلت اكه فك در ح صورتي
  .)1،2،3( نمايد  ظاهر رتروگناتيك را تقويت مي،باشد

  
غيير در موقعيت سر سبب اشتباه در موقعيت  ت-7شكل 

 همراه با خم Protrusive، موقعيت Aشود  واقعي فك مي
 همراه با خم CR، موقعيت Bشدن اندك سر به سمت جلو 

  شدن اندك سر به سمت عقب
 يك منعكس توان  ميفلاش الكترونيكهنگام استفاده از 
راي موضوع ب  بين فلاش و)Diffuser (كننده يا پخش كننده
  . نرم كردن نور قرار داد

 تا زمينه بايد طوري ور منبع نة فاصل،نورپردازيبراي 
 سر خارج از ميدان ديد دوربين واقع ةانتخاب شود كه ساي

 اين حالت باعث ،هميشه از سمت صورت بتابد نور بايد. شود
اگر نور از سمت . شود  منديبل و راموس ميةثبت بهتر زاوي

 شود شيار  باعث مي، پشت سر بتابدطور مثال ازه ديگري ب
  نازولبيال همانند صورت افراد مسن، بيشتر نمايان 

 .)4 (گردد
 روبروي بيمار    از  از تاباندن نور   ،در نورپردازي نماي فرونتال   

   زيـرا  ،)حالتي كه فلاش در كنار لنـز باشـد        (بايد خودداري كرد    
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  )1385 پاييز ،3 شماره ،19دوره  (                                         تهران        درماني ،اشتي دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهدمجله

 ١٢

  
  باشد  نماي چشم قرمز كه به دليل نورپردازي غلط نماي فرونتال مي-8شكل 

 حالت زشت چشم قرمـز     اين نوردهي باعث روشنايي مسطح و     
)Red eye (خواهد شد)  8شكل(.   

براي جلوگيري از ايجاد حالت چشم قرمز بايد از يك منبع نور            
شـدن  ده و باعـث بـسته       يبر روي صورت بيمار تابان     اضافي كه 

  .)9(استفاده كرد  شود، مردمك مي
 دو وضعيت ديگر را نيز ،به دو نماي فرونتال و پروفايل

 درجه 45 نماي فرونتالي كه سر با زاويه .توان اضافه كرد مي
نماي .  استلترال ـ نماي فرونتوي ديگر وبه عقب خم شده

 جراحي ، در جراحي پلاستيكاًفرونتال فوق عموم
بيماران با شكاف كام و لب و  صوص درخه يال و بساگزيلوفام

   .رود كار ميه دفرميتي سپتوم بيني ب
 ساژيتال طوري جهت دهي ةدر نماي فرونتولترال صفح

  اين .  درجه بسازد45 ةدوربين زاوي شود كه با محور مي
  قبل و  نما در شكستگيهاي استخوان زيگوماتيك و يا

  توس روي كان دوربين بايد بر. بعد از عمل لازم است
   فوكوس ،مزيال چشمي كه نزديك دوربين است

  .)4،5،9 (شود
 

  نماي سه رخ
  ويژه در جراحي فك و درمانهاي پروتز ه اين نما ب
  در تهيه اين نما پلن ساژيتال بيمار با . كاربرد دارد

  ). 9شكل ( درجه دارد 45محور اپتيكال دوربين زاويه 
ير توصيه جهت پرهيز از هر گونه خطا در ايجاد اين تصو

 را دور از دوربين بچرخاند تا كانتوس  خود بيمار سر،شود مي
 در يتورخارجي چشم در دورترين نقطه نسبت به نماي قابل 

  .منظره ياب دوربين قرار گيرد

  
  نماي سه رخ-9شكل 

   درجه سر به عقب45چرخش 
راي  درجه سـر بـه عقـب در بيمـاران دا           45نماي چرخش   

  شــكاف كــام، قبــل از جراحيهــاي پلاســتيك در ناحيــه بينــي 
ــاز   ــان ب ــاران داراي ده ــين در بيم    )open mouth(و همچن
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 ١٣

  ).10شكل ( شود  تهيه مي

  
  ) درجه45(تماي رخ با كمي چرخش سر به عقب -10شكل
  

   با هدف زيبائي،فتوگرافي از رخ
سـط درمانهـاي دندانپزشـكي      ثبت زيبائي بازسازي شده تو    

  . باشد  در دندانپزشكي ميعكسبردارييكي از وظائف 

  
 عكسبرداري از رخ به منظور نشان دادن نتيجـه          -11شكل  

  زيباي درمان دندانپزشكي
 اغلـب  ،زنـد  تهيه نماي سه رخ در حالي كه بيمار لبخند مي       

ت در اين حالت بيمار را      بهتر اس . براي اين منظور مناسب است    
 در حـالي كـه بـه دوربـين نگـاه             را سيبتشويق كنيد تا كلمه     

  ). 11شكل  (نمايدتلفظ  ،كند مي
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