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و  کلینیکی  زمینۀ  در  رخ داده  پیشرفت های  اخیر،  سال های  در 
لابراتواری، فرصت ارائۀ رستوریشن های زیست تقلید و محافظه کارانه 
را در اختیار دندان پزشکان قرار داده است و دستیابی به سطحی از 
کمال را از نظر زیبایی و فانکشن فراهم کرده است که پیش تر هرگز 
غیرمستقیم  پروتز  موفق ترین  ونیرها،  لمینیت  پرسلن  نبود.  میسر 
حداقل تهاجمی در دندانپزشکی زیبایی هستند که در صورت طراحی 
و اجرای درست، می توانند فرم، رنگ، تکسچر سطحی و فانکشن را 
که  منابعی  بااین‌حال،  کنند.  بازسازی  طبیعی  و  مطلوب  طرزی  به 
کنند،  عمل  ونیر  لمینیت  پرسلن  زمینۀ  در  راهنما  عنوان  به  بتوانند 

بسیار محدودند.
کتاب حاضر، جدیدترین کتاب در زمینۀ پرسلن لمینیت ونیر است که 
تألیف  ونیر  لمینیت  پرسلن  اساتید  شناخته شده ترین  از  یکی  توسط 
پرسلن  از  استفاده  با  این کتاب  تنوع کیس هایی که در  شده است. 
ارزنده  و  مفید  بسیار  منبعی  به  را  آن  شده اند،  درمان  ونیر  لمینیت 
تبدیل کرده است. مؤلف در این کتاب سعی نموده رویکرد زیبایی را 
استانداردسازی کند و تمام آنچه را که برای دستیابی به یک نتیجۀ 

نهایی بی نقص لازم است، پوشش دهد.
در مطالعۀ این کتاب به موارد زیر توجه شود.

1. برای آنکه بتوان به طور کامل از مطالب کتاب بهره مند شد، شاید 
به مطالعۀ تمامی فصول نیاز باشد، چرا که در برخی فصول، بخشی از 
درمان به طور کامل تشریح شده  است، حال‌آنکه در دیگر فصول فقط 

به‌عنوان‌مثال، در فصل  به ذکر عنوان آن بخش بسنده شده است. 
شده  بحث  آن  مراحل  و  کردن  سمان  دربارۀ  مفصل  طور  به  سوم، 
است، درحالی‌که در دیگر فصول این‌چنین نیست و خواننده خود باید 
مطالب فصل سوم را به دیگر فصول تعمیم دهد. مواردی ازاین‌دست 

زیادند.
2. از ویدئوهای واقعیت مجازی کتاب حتماً استفاده شود چرا که این 
ویدئوها بعضاً نشانگر اقداماتی هستند که در متن به آن اشاره نشده 
است. همچنین، تماشای این ویدئوها می تواند به درک بهتر مطلب 

کمک کند.

به  را  کتاب  فارسی  کپی‌رایت  باکیفیت،  نسخه ای  ارائۀ  منظور  به 
با  و  کردیم  خریداری  اسنس  کوئینت  انتشارات  از  رسمی  صورت 
انتشار آن نمودیم.  به ترجمه و  اقدام  کمترین فاصلۀ زمانی ممکن، 
امید است این کتاب بتواند برای جامعۀ دندانپزشکی کشورمان مفید 
اساتید و همکارانی که در سال های گذشته و  از تمامی  واقع شود. 
فعالیت  ونیر  لمینیت  پرسلن  و  زیبایی  دندانپزشکی  زمینۀ  در  کنونی 
خطاهای  از  را  ما  امیدواریم  و  می کنیم  قدردانی  دارند،  و  داشته  

مقدمۀ مترجم
سید  مهندس  از  دارد  جای  پایان،  در  سازند.  مطلع  کتاب  احتمالی 
و  تشکر  کتاب  حرفه ای  صفحه آرایی  برای  موسوی  محمد هادی 
قدردانی کنم. همچنین از انتشارات شایان نمودار، به ویژه مدیریت آن 
و  تشکر  صمیمانه  کارکنان  دیگر  و  خزعلی  جعفر  مهندس  آقای 
قدردانی می کنیم که ما را در عرضۀ کتابی باکیفیت بسیار همیاری 

نمودند.

وحید کریمی
esthetics@drvahidkarimi.com



این کتاب حاوی ویدئوهای واقعیت افزوده است که می توانید از طریق گوشی هوشمند یا 
تبلت به صورت رایگان به آن ها دسترسی داشته باشید. این ویدئوها ساده، مطمئن، فوری 
و آفلاین هستند. شما در هر زمان می توانید به آن ها دسترسی داشته و تجربۀ غنی تری 

از مطالعۀ این کتاب کسب کنید.

دانلود
استور  اپ  از    »Quintessence Koubi« اپلیکیشن

)Android( یا گوگل پلی )IOS(

پیدا کردن
فتوگراف های کلینیکی با نماد واقعیت افزوده در کتاب

گرفتن
منتخب  فتوگراف  روی  بر  تبلت  یا  هوشمند  گوشی 

جهت نمایش ویدئو.

انتخاب یک فصل
از میان فصول با محتوای واقعیت افزوده در اپلیکیشن

واقعیت افزوده در این کتاب!
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1مبانی

مقدمه
در 20 سال گذشته، لبخند اهمیت فزاینده‌ای برای بیماران پیدا 
نظیر  بسیاری  مثبت  ارزش‌های  نشانگر  لبخند  است.  کرده 
تندرستی، موفقیت، قدرت و زیبایی است. ازاین‌رو، نظام‌مندسازی 
طول  در  دندان‌پزشک  تا  است  اهمیت  حائز  زیبایی  رویکرد 
باشد.  به یک چارچوب شفاف دسترسی داشته  لبخند  بازسازی 
که  می‌کنند  تبعیت  شناخته‌شده‌ای  قواعد  از  دندان‌ها  زیبایی‌ 
می‌توانند در اشکال متنوعی ظاهر شده و برای هر فرد، لبخندی 

خاص به وجود آورند.

تا  است  زیبایی  رفرنس‌های  اولویت‌بندی  اول،  کیس  از  هدف 
ابتدا کلینیسین و تکنسین لابراتوار بتوانند وضعیت کلینیکی را در 
چارچوب صورت بیمار آنالیز کنند، سپس در گام دوم بر اساس 

این رفرنس‌های زیبایی یک طرح درمان ارائه دهند.
بنابراین، صورت، لبخند، ترکیب‌ دندان‌ها و لثۀ بیمار به ترتیب 
آنالیز می‌شوند تا روشی برای آنالیز و خلق لبخند به دست آید.
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1مبانی

سوابق
 20 ساله، با یک اختلال ژنتیکی≤≤
 دو درمان ارتودونسی≤≤
 دو جراحی فک و صورت≤≤
 وجود کراون‌های شیری و کراون‌های موقت در نواحی خلفی≤≤

صورت
 از نظر هارمونی≤≤
 از نظر تقارن≤≤
 از نظر پوست≤≤

مرحلۀ اول
ملاحظه

لبخند
در حالت لبخند اجباری و استراحت فیزیولوژیک≤≤
وضعیت لب‌ها≤≤
وضعیت دندان‌ها≤≤

شکایت
آرزو دارد بخندد≤≤
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1مبانی

‌ابتدا بدون ملاحظۀ زیبایی‌های‌ صورتی‌رنگ، 
نسبت‌های دندانی ایده‌آل را رسم کنید

نسبت‌های دندانی ایده‌آل

وضعیت اولیه

مرحلۀ اول
آنالیز

دندان‌ها 
موقعیت، فرم )میکرودنشیا( و ساختار )آملوژنزیس ایمپرفکتیا(، فقدان 

دندان، تغییر رنگ.

پریودنشیوم
الاینمنت مارجین‌های لثه‌، دیفکت‌های عمودی، دیفکت‌های افقی )تورفتگی 

باکالی در کانین راست ماگزیلاری(.

اکلوژن
استاتیک )رابطۀ معکوس کوادرانت‌های اول و چهارم(، دینامیک )حرکات 

پیش‌گرایی و جانبی(.
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طراحی نامناسب
ناصحیح چرا که فقط شامل بخش صورتی‌رنگ است )خط 

لبخند مشابه وضعیت اولیه است(.

طراحی نامناسب
ناصحیح چرا که فقط شامل بخش سفیدرنگ است )خط 

لبخند خیلی پایین و رابطۀ نامناسب میان لب‌ها و دندان‌ها(

طراحی ایده‌آل
دربرگیرندۀ بخش صورتی و سفید رنگ.

کریدور سفید را به صورت ایده‌آل رسم کنید
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1مبانی

کلید موفقیت، استقرار دندان‌ها طبق »نسبت طلائی« معروف 
است، که معادل نسبت‌هایی است که ما می خواهیم به دست 
آوریم. دندان‌های دارای نسبت طول و عرض مناسب فقط در 
به درستی  باشند که  زیبایی خوشایند  از نظر  صورتی می‌توانند 

دندانی  نسبت‌های  به  دستیابی  واقع،  در  باشند.  شده  مستقر 
لبه‌های  استقرار  از  ساده‌تر  طلائی  نسبت  اساس  بر  هماهنگ 

انسیزال در فضای سه‌بعدی است.

مرحلۀ اول
همانند یک آرشیتکت بیندیشید

»قبل از آن‌که همانند یک دندان‌پزشک
 عمل کنید، باید همانند یک آرشیتکت بیندیشید.«
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1مبانی

ثبت با استفاده از Ditramax .پلان Camper.میدلاین‌ صورت.خط بین مردمکی.

رفرنس‌های زیبایی صورت با استفاده از سیستم Ditramax ثبت می‌گردند تا به درستی به مدل انتقال داده شوند.

4. رفرنس‌های زیبایی صورت

15



خط بین‌مردمکی

میدلاین صورت

خط لبخند
میدلاین دندانی

لبه های اینسیزال
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1مبانی

≥≥)IPL( توازی خط لبخند و خط بین‌مردمکی

خط لبخند هارمونیکِ مثبت≤≤

≥≥)FM( توازی میدلاین دندان‌ها و میدلاین صورت

≥≥Camper توازی خط لبخند لترال و پلان

نسبت‌های دندانی هارمونیک )توازی لبه‌های انسیزال و IPL، تلفظ صحیح، طول و عرض(≤≤

تقارن مارجین‌های لثه‌‌ در نواحی ماگزیلاری چپ و راست≤≤

پروفایل بال پرنده‌ای میان انسیزورهای سانترال و کانین‌های ماگزیلاری≤≤

ساخت
اهداف زیبایی

خط بین‌مردمکی

‌مارجین‌های لثه

محور دندانی
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1مبانی

مواد
ایندکس سیلیکونی:  ≤≤

ماک‌آپ: ≤≤

Honigum Putty Soft (DMG)

Resin Luxatemp Star A1 (DMG) 

21



کانتور باکالی
یکی از اهداف درمان، بهبود کانتور باکالی پیرامون کانین 

راست ماگزیلاری است.

مارجین‌های لثه‌
ماک‌آپ امکان مشاهدۀ الاینمنت ایده‌آل مارجین‌های 

لثه‌ای و همچنین کانتور لثه‌ای مطلوب در پیرامون 
کانین راست ماگزیلاری را فراهم می‌سازد.
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1مبانی
مرحلۀ دوم

جراحی پریودنتال

»جراحی موکوجینجیوال نیز باید
همانند نسبت‌های دندانی توسط ماک‌آپ هدایت شود.«

23



ثبت اکلوژن.تراش های محیطی.
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1مبانی

بعد از آن‌که کریدور سفید با توجه به رفرنس‌های زیبایی صورت 
یک  همانند  باید  کلینیسین  گردید،  ایجاد  ایده‌آل  طرزی  به 
از  استفاده  با  چگونه  که  بداند  و  نموده  عمل  دندان‌پزشک 
مناسب‌ترین نوع رستوریشن‌ها، بخش زیبایی سفید را ایجاد کند. 
دگربار، کلینیسین در انتخاب خود با سلسله مراتبی روبرو است 
که در میان آن‌ها کم تهاجمی‌ترین رستوریشن همواره نسبت به 

رستوریشن‌های با تخریب بیولوژیکی بیشتر ارجح است.

Gil Tirlet و Jean-Pierre Attal یک »گرادیان درمانی« 

جهت اولویت‌بندی گزینه‌های درمانی از کم تهاجمی‌ترین تا پر 
تهاجمی‌ترین ارائه داده‌اند: سفید کردن - ارتودنسی - کامپوزیت 

رزین - ونیر - کراون - ایمپلنت.
در طول سال‌های گذشته، ونیرها به دلیل ویژگی‌شان در ترکیب 

زیبایی و بیولوژی به مؤثرترین نوع رستوریشن تبدیل شده‌اند.

مرحلۀ دوم
همانند یک دندان‌پزشک عمل کنید

تراش دندان‌ها

مناسب‌ترین نوع رستوریشن برای دستیابی به یک طرح معتبر چیست؟
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بخش لابراتواری
از  ونیر،  جای  به  که  داشت  وجود  امکان  این  کیس  این  در 
رستوریشن‌های لیتیوم دی‌سیلیکات فول کاوریج استفاده شود که به 
در  هستند.  برخوردار  ساده‌تری  طراحی  از  بودن،  مونولیتیک  علت 
آخرین نسل از سرامیک‌های قابل پرس، امکان استفاده از اینگات‌هایِ 

با گرادیان رنگی )پلی‌کروماتیک( فراهم شده است:

.(Ivoclar Vivadent) IPS e.max Multi

در این کیس، از تکنیک پرس استفاده خواهد شد. 
تمامی رستوریشن‌ها ابتدا به دقت وکس‌آپ می‌شوند تا حتی‌الامکان 
رستوریشن‌های  از  یک  هر  ادامه،  در  باشند.  تأییدشده  پروژۀ  مشابه 

سرامیکی با استفاده از تکنیک حذف موم پرس زده می‌شود.
می‌شود،  طراحی  متفاوت  کاملًا  طرزی  به  )بریج(  ثابت  پروتز 

لیتیوم  با  و  می‌شود  کار  موم  با  آن  فریم‌وُرک  فقط  که  بدین‌صورت 
دی‌سیلیکات پرس زده می‌شود. 

رستوریشن‌های  اینکه  علت  می‌شود.  لایرینگ  ادامه  در  آن  باقی‌ماندۀ 
ساخته  یکدیگر  از  متفاوت  طرزی  به  )بریج(  ثابت  پروتز  و  تک‌واحدی 
لیتیوم  ثابتِ  پروتزهای  در  شکستگی  احتمال  که  است  آن  می‌شوند، 

دی‌سیلیکاتی بیشتر است.
میزان  به  توجه  با  را  دندان‌ها  از  یک  هر  می‌تواند  دندانی  تکنسین 
ترانس‌لوسنسی یا کروماسیتی لازم در اینگات استوانه‌ای قرار دهد. تکنسین 
دندانی می‌تواند از این طریق تغییرات کروما را سفارشی‌سازی کند چرا که 
اینگات‌های  این  دارد.  بستگی  سیلندر  در  دندان  موقعیت  به  موضوع  این 
قسمت  که  گونه‌ای  به  متغیری هستند  رنگ  دارای شدت  پلی‌کروماتیک 
کروماتیک‌تر  آن‌ها  انسیزالی  یک‌سوم  و  ترانس‌لوسنت‌تر  آن‌ها  انسیزال 

است. 
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1مبانی
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سمان کردن یک‌به‌یک رستوریشن‌ها، با استفاده از رابر دم تک دندان و با آغاز از انسیزور سانترال.

12345
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1مبانی

رستوریشن‌ها به صورت منفرد، یکی پس از دیگری سمان 
می‌شوند. بنا بر دلایل زیبایی، ابتدا انسیزورهای سانترال 

سمان می‌شوند. بعد از سمان کردن تمامی رستوریشن‌های 
تک‌واحدی، پروتز دندانی ثابت سمان می‌شود.

در سمان کردن رستوریشن‌ها از یک پروتکل استاندارد 
استفاده می‌شود که صرف‌نظر از نوع رستوریشن، بدون تغییر 

باقی می‌ماند.

جزئیات این فرایند در یکی از کیس‌های بعدی تشریح خواهد شد، 
اما مشخصات اصلی آن به قرار زیر است:

 استقرار رابر دم تک دندان ≤≤

 سایش با ذرات هوابرُد≤≤

 اچ کردن≤≤

 اعمال یونیورسال ادهزیو≤≤

 استفاده از سمان رزینی لایت کیور.≤≤

مرحلۀ سوم
فیت کردن و سمان کردن رستوریشن‌ها

»استفاده از رابر دم تک دندان، سیستماتیک 
است؛ آن را ابتدا بر روی انسیزورها و سپس بر روی 

کانین‌ها و انسیزورهای لترال مستقر کنید.«
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بعد از سمان کردن تمامی رستوریشن‌های تک‌واحدی، پروتز دندانی ثابت سمان می‌شود. فرایند 
تا  می‌شود‌  ترکیب  ایمپلنتولوژی  از  گرفته‌شده  وام  ایده‌ای  با  ثابت  دندانی  پروتز  کردن  سمان 
علی‌رغم وجود گرفت اولیه، اینتگریشن پونتیک پروتز دندانی ثابت با کرست بهبود یابد: »از یک 

گرفت جدید، این بار به صورت سطحی‌تر، در روز سمان کردن استفاده کنید.«
با اعمال فشار، هیلینگ گرفت را هدایت خواهد کرد تا کانتور لثه‌ای  بنابراین، پروفایل پروتز 
ایده‌آلی شکل گیرد؛ به هنگام طراحی پروفایل پروتز بر روی مدل، کانتور لثه‌ای ایده‌آل ایجاد 
شده بود. انجام جراحی مرحلۀ دوم در روز سمان کردن برای بیمار نیز سودمند است چرا که تعداد 

جلسات کلینیکی را کاهش می‌دهد.
این کانسپت که به کانسپت کانتورینگ سرویکال )CCC( معروف است، مشابه پروتکل‌هایی 
است که در ایمپلنت‌های قدامی، جهت مدیریت امرجنس پروفایل به هنگام جایگذاری و لودینگ 
 Landsberg و Bichacho فوری ایمپلنت‌ اجرا می‌گردد که چندین سال پیش از سوی

ارائه شد.

»جراحی مرحلۀ دوم در روز سمان 
کردن رستوریشن‌ها انجام می‌شود.«

جراحی مرحلۀ دوم
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1مبانی

پونتیک بدون گرفت دوم.

پونتیک با گرفت دوم: 
پونتیک به خوبی ادغام شده است.

31



32



1مبانی
مرحلۀ سوم

مرحلۀ بعد از درمان

مواد
کراون‌ها: ≤≤

سمان رزینی: ≤≤

 IPS e.max Press Multi 
(Ivoclar Vivadent)

Variolink Esthetic Light
(Ivoclar Vivadent)
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نکات ضروری
همانند یک آرشیتکت بیندیشید≤≤

تکنسین لابراتوار در طراحی پروژه باید به یافته‌های حاصل ≤≤
از آنالیز زیبایی بیمار توجه کند تا ماک‌آپ آن دقیق باشد

پروژه را در داخل دهان ارزیابی و تأیید کنید≤≤

مراحل ≤≤ تمامی  طول  در  )ماک‌آپ(  دقیق  راهنمای  این  از 
درمان )جراحی پریودنتال، تراش و ثبت اکلوژن( استفاده کنید

Gérald Ubassy, Rochefort du Gard, France :سرامیست
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1مبانی
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