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بنــام حضـرت حـــق

علی اکبر یوسفی مقدم

سخن را با نام پروردگار جهانیان آغاز کنیم که همه چیز هست برای همگان، خداوندی 
که بی هیچ منت فرصت زندگی را به ما ارزانی و فرصت تغییر سرنوشت را به همه هدیه 
بر جویای حقیقی آن یک وظیفه  را  نامیده و نشر آن  کرده است. دانش را گمشده�ای 
در نظر گرفته است. پس بر ماست که همیشه و همه وقت در پی کسب دانش همت 
گماریم و در پی کسب آگاهی علم و اندیشه گام بر داریم. اگر چه دنیای دانش به اندازه 
فضای لایتناهی وسیع بوده که دانش حرفه و شغلی ما قطره�ای از اقیانوس بی�کران است 
اما همین قطره خود به اندازه�ای وسیع است که هر چه فرا گرفته شود باز کم می�باشد. 

دانشجویان  و  همکاران  شما  علمی  توانمندی�های  از  استفاده  نشریه  اهداف  از  یکی 
حضور  می�باشد.  علاقمندان  استفاده  جهت  آن  نشر  و  علمی  بنیه  تقویت  راستای  در 
پیشکسوتان حرفه�ای در جمع تحریریه نشریه مایه افتخار و مباهات است و باید قدردان 
این عزیزان بود. دست همه همکاران در سراسر کشور راکه برای نیل به هدف�هایمان به ما 
بپیوندند به گرمی می�فشاریم. البته طبیعی است که ما هم�چنان با نقص�ها و کاستی�هایی 
روبه�رو هستیم که از چشم شما دور نیست و سپاسگزار خواهیم بود که نشریه را در بهبود 

و تعالی، یاری گر باشید. 

امروز هم ما هر چه بوده�ایم همانیم
ما می�توانیم هر روز ناگهان متولد شویم

ما همزاد عاشقان جهانیم

شاد باشید
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تاریخچه دنتوژنیک
در سال 1915 م، فردی به نام ویلیامز نظریه ی 
یا  بیضی،  )مربعی،  صورت  شکل  بین  ارتباط 
مثلثی( در انتخاب دندان های دنچر را بیان کرد. 
طبق این نظریه به طور مثال برای صورت های 
مربعی دندانی با شکل کلی مربعی مناسب است. 
در واقع دنتوژنیک بسط یافته ی نظریه ویلیامز 

است.
تشریح نظریه دنتوژنیک

بر  مرد علاوه  و  زن  دو جنس  نظر جنسی،  از 
شناسایی  قابل  بلافاصله  توسط چشم ها  اینکه 
سایر  و  موها   فرم  لباس،  طریق  از  هستند، 

{چکـیده}
دنتوژنیک هنر، روش و تکنیکی برای ایجاد حالت دندان های طبیعی در دندان های مصنوعی دنچر 
است و بر پایه ی فاکتورها و عوامل اولیه  شامل: جنسیت، شخصیت و سن بیمار استوار است. به تعبیر 
ساده تر مفهوم دنتوژنیک نگاهی چند بعدی و همزمان به فاکتورهای ایجاد استتیک مناسب در دنچر 
است. در ادامه مقاله به تشریح نظریه دنتوژنیک، روش های چیدن دندان و کاراکترسازی دندان ها 

متناسب با شرایط بیمار، می پردازیم.

{مقــدمه}
دو جهان را می توانیم در نظر بگیریم: اول جهانی که ما با خطوط و قوانین وضع شده ی بین آن ها، 
توانایی اندازه گیری عناصر موجود در آن را می یابیم و دوم جهانی که ما با قلبمان و تصوراتمان آن 
را احساس می کنیم و بدون نیاز به اندازه گیری، عناصر موجود در آن را درک می کنیم. در حقیقت 
دنتوژنیک بر جهان دوم بیمار که با تصورات و احساساتش همراه است، تأثیر به سزایی می گذارد. 
هنگامی که نظریه دنتوژنیک در ساخت دنچر اعمال می شود باعث طبیعی تر جلوه کردن و هارمونی 
بیشتر پروتز با بیمار می شود که از سوی بیماران بسیار مورد توجه قرار می گیرد. در این نظریه زیبایی 
را می توان به وسیله اصول ساده ای، مانند: استفاده از مدل های دندانی مخصوص آقایان و خانم ها، 
در  مناسب  برجستگی های  و  ایجاد خطوط  و  بیمار  با جنسیت  متناسب  پروتز  دندان های  چیدمان 
قسمت های قابل مشاهده ی بیس دنچر در جهت نزدیکتر شدن به حالت طبیعی از دست رفته، به 

دست آورد.

ویژگی های دیگر نیز قابل تشخیص هستند.
از نظر سن، بیماران به سهولت به چهار رده ی 
سنی: جوان، اوایل میانسالی، میانسالی و مسن 
تفکیک می شوند و برای هر بیمار که در یکی 
از این رده های سنی قرار می گیرد شکل و رنگ 
به همان گروه سنی مناسب  دندان مخصوص 

است.
دشوارتر  بندی کمی  تقسیم  نظر شخصیت  از 
است اما با این حال می توان آن را نیز به سه 
گروه قوی اندام )خشن(، متوسط و ظریف )آرام( 

طبقه بندی کرد.
 

بیان فاکتور جنسیت در نظریه دنتوژنیک
لبخند  نحوه ی  تا  انگشتانش  نوک  از  زن  یک 
زدنش زنانه است و یک مرد نیز از مشت گره 
از  از،  بعد  است.  مردانه  لبخندش  تا  کرده اش 
دست دادن هر دندان طبیعی مشکلات بزرگی 
به وجود  بیمار  برای  از نظر روانی  به خصوص 
می آید که تفکر امروزی و مدرن دندانپزشکی بر 
این موضوع تاکید دارد که یک دندانساز  باید 
و حتی یک مجسمه ساز خوب،  یک هنرمند 
بتواند  تا  باشد،  یافته ای  توسعه  بسیار  درک  با 
در ساخت پروتز، یک خانم را در شکل و فرم 
زنانه و مرد را در فرم مردانه خود حفظ کند.

 نظــریه دنتــوژنیک

استاد راهنما: 
 دکــتر قاســـمی )استادیار بخش پروتزهای دندانی و سرپرست دوره کارشناسی پروتزدندان 

دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان(   
گردآورنده: 

فرید هاشم نژاد )دانشجوی دوره کارشناسی پروتزهای دندانی دانشکده دندانپزشکی  
دانشگاه علوم پزشکی اصفهان(   

{بخش اول}



5شمـاره 13 / تیـــرمـاه 1392

له
قــا
م

استاد راهنما: 
 دکــتر قاســـمی )استادیار بخش پروتزهای دندانی و سرپرست دوره کارشناسی پروتزدندان 

دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان(   
گردآورنده: 

فرید هاشم نژاد )دانشجوی دوره کارشناسی پروتزهای دندانی دانشکده دندانپزشکی  
دانشگاه علوم پزشکی اصفهان(   

ویژگی های زنانه
صفات زنانه در دندانپزشکی  با رند بودن خطوط 
و زوایا، صافی و نرمی بیان می شود که این موارد 
نمونه های بارز صفات زنان است. بنابراین انتخاب 
اشکال اولیه ای که از خطوط نرم و زاویه های رند 
تشکیل شده باشد بیان کننده ی فرم و شکل 
زنانه است، که به همراه ویژگی های شخصیتی 

بسیار تأثیر گذار می شود.

ویژگی های مردانه
ذهن  در  مردانه  صفات  معمول  شکل  و  فرم 
همواره همراه با عضلات برجسته و ظاهر خشن 
است، که در ارزیابی های فیزیکی مشهود است. 
صورت  به  مردان  در  نیز  دندان  اصلی  شکل 
بزرگ، خشن و با لبه های تیز و شارپ نمایان 
مردانه  ویژگی های  کننده ی  بیان  که  می شود 
است.لذا پرداختن به هویت جنسی به صورت 
پیش فرض بخشی از روش های ایجاد زیبایی ما 

را تشکیل می دهد.

* چگونگی بیان جنسیت با تغییر اصولی 
در موقعیت دندان های قدامی

بیشتر  انتقال  در  دندان ها  موقعیت  تغییر 
ویژگی های جنسی به یک دنچر ضروری است، 
با این حال نمی توان یک موقعیت ثابت را  اما 
داد  اختصاص  زن  بیماران  همه ی  برای  فرضا 
و  عمل  ابتکار  با  مختلف  موردهای  در  باید  و 
ترکیبی از موقعیت های مناسب برای هر بیمار 

به زیبایی مورد نظر خود برسیم.
باشد  اصولی  باید  دندان ها  موقعیت  تغییر  این 
یعنی دندان های قدامی دنچر باید در موقعیت 
طبیعی خود که بر اساس لیپ ساپورت مناسب 
 Smile line، Phonetic، Function ،بیمار
و ... تعیین می شود، قرار گیرند و این تغییرات به 

صورت جزیی اعمال می شود.

تغییرات دندان سانترال
و  اصولی  موقعیت  چهار  در  سانترال  دندان 

مناسب می تواند تغییر کند:

از دندان های سانترال  انسایزال یکی  لبه ی   )1
قرار  دیگری  به  نسبت  تر  قدامی  می تواند  بالا 
گیرد که نمای نسبتا خشن و قوی ایجاد می کند 

که مناسب مردان است.
2( اگر بخواهیم ظاهر قوی تر و خشن تری نسبت 
از  یکی  باشیم، می توانیم  داشته  اول  به حالت 
 Bodily به صورت  را  بالا  دندان های سانترال 

نسبت به سانترال دیگر قدامی تر قرار دهیم.
در  سانترال  دندان های  از  یکی  حرکت   )3
باکولینگوالی در  به صورت  ناحیه ی سرویکالی 
حالتی که لبه  های انسایزال دو دندان سانترال 
در یک راستا قرار دارند، یک حالت نرم و زنانه 

ایجاد می کند.
دو  همزمان  و  ترکیبی  چرخش  و  حرکت   )4
دندان سانترال نمای بسیار زنانه تری نسبت به 
حرکت سوم ایجاد می کند، به این ترتیب که دو 
دندان در نیمه ی مزیالی فرو رفته و از نیمه ی 

دیستالی بیرون زده می شوند.
شد  بیان  که  حالتی  چهار  با  ترتیب  این  به 
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می توان با حفظ موقعیت اصولی دندان سانترال، 
ظاهر دنچر را مناسب زنان و مردان تغییر داد.

این  ایحاد  است در هنگام  به ذکر  لازم  نکته! 
تغییرات کنترل محل قرار گیری دندان سانترال 

با فاکتورهای:
1( میدلاین 

2( امکان تلفظ صحیح حروف و کلمات 
3( خط لبخند 

4( ساپورت لب، الزامی است.
 

و  چپ  لترال  )دندان  لترال  دندان  تغییرات 
راست باید از نظر محور طولی ناقرینه باشند(: 

 Sexual(جنسی دندان  عنوان  به  دندان  این 
Tooth( شناخته شده و با موقعیت قرارگیری 
خود به خوبی نمایانگر حالت خشن )مردانه( و یا 

نرم )زنانه( در دندان های قدامی است.
)از  مزیالی کند  لترال چرخشی  دندان  اگر   )1
طرف مزیال فررفتگی پیدا کند(، ظاهری سخت 
و خشن به لبخند می دهد، که بسیار مناسب 

مردهای قوی اندام و نیرومند است.
بیرون و  به  لترال  با چرخش مزیال دندان   )2
ایجاد حالت اورلپ )Overlap( روی سانترال 
حالت بسیار زنانه و نرمی را به بیننده منتقل 
می کند. )گاهی این حالت برای ایجاد یک لبخند 
خیلی جوان بدون در نظر گرفتن جنسیت نیز 

مناسب است.(
)تصویرهای 4 و 5(

و  مزیالی  )چرخش  کانین  دندان  تغییرات 
درکنترل  سزایی  به  تأثیر  کانین ها  دیستالی 

باکال کوریدورهای طرفین دارد(: 
تأثیر میزان برجستگی کانین در لبخند، گویای 
و  نمای خشن  یک  ایجاد  در  آن  زیاد  اهمیت 
نیرومند است، به همین دلیل تغییرات دندان 

کانین در لبخند مردانه بسیار تأثیر گذار است.
به طور کلی برای دندان کانین به صورت تلفیقی 

سه موقعیت تغییر را در نظر می گیریم:
سرویکالی   1/3 شدن  لینگوالی  یا  باکالی   )1
از نمای فرونتال )جلو( دیده  دندان کانین که 

می شود.
 ) Axial( چرخش دندان حول محور طولی )2
که بر میزان دیده شدن از نمای فرونتال و فرو 
رفتگی یا بیرون زدگی سطح مزیال کانین تأثیر 

به سزایی دارد.
3( موقعیت کانین از نمای طرفی که تقریبا به 

صورت عمودی دیده می شود.
میزان  که هر چه  است  این  ذکر  قابل  نکته ی 
دیده شدن کانین ها در هنگام لبخند بیشتر و 
حالت بیرون زده تری داشته باشد نمای خشن تر 

و مردانه تری را نشان می دهد. )تصاویر6 و7(

دندان های  انسایزال  لبه ی  تغییرات   *
قدامی و تأثیر آن بر روی جنسیت

نمای غیر طبیعی و مصنوعی دنچر بیشتر ناشی 
از ظاهر صاف و بدون عمق دندان های مصنوعی 

قدامی فک بالا است.
و  ترین  قائمه  قدامی  دندان های  بین  در 
تیزترین زاویه ی لبه ی انسایزالی فقط در مزیال 
چنین  هم  می شود،  دیده  سانترال  دندان های 
دندان های سانترال در بین شش دندان قدامی 
پهن ترین و اغلب بلندترین دندان است به همین 
دلیل بیشترین توجه را به خود جلب می کنند.

در رابطه با زاویه ی مزیو انسایزال دندان سانترال 
دو حالت عمده به وجود می آید:

1( دندان سانترال صاف، باریک و نازک با زاویه 
عادی،  حالت  به  نسبت  گردتر  مزیوانسایزال 
دارای زاویه بازتری در قسمت امبرژور انسایزالی 
باعث  حالت  این  که  است،  سانترال  دندان  دو 
می شود دندان ظریف تر به نظر بیاید و مناسب 

زنان ظریف باشد.
2( دندان سانترال پهن با سایز بزرگ و زاویه ی 
نزدیک به 90 درجه در لبه ی مزیو انسایزال، دارای 
زاویه ی بسته تری در قسمت امبرژور انسایزالی دو 
دندان سانترال است، که باعث ایجاد نمای خشن 
و قوی تری می شود و برای مردان تنومند و قوی 

اندام مورد استفاده قرار می گیرد. )تصویر8(

)تصویر5( )تصویر4(
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نکــته!  زاویه ی امبرژور انسایزالی در مزیال دو 
سانترال هرچه قدر بازتر باشد، عرض دندان های 

سانترال کمتر دیده می شود. 

بیان فاکتور شخصیت در نظریه دنتوژنیک
شخصیت انسان ها را به سه گروه اصلی می توان 

دسته بندی کرد:
1( افراد قوی اندام، عضلانی و با ظاهر پرخاشگر

2( افراد نرمال، متوسط و دارای فیزیک بدنی 
نسبتا تنومند

و  سست  ظاهر  در  و  نحیف  ظریف،  افراد   )3
ضعیف

عوامل مؤثر بر شخصیت در دنچر وابسته است 
باز هم  و  انتخاب مدل دندان، رنگ دندان  به: 

موقعیت قرارگیری دندان ها

نکته! هنگامی که بر روی فاکتور شخصیت در 
فاکتور  دو  باید  همزمان  می کنیم،  کار  زیبایی 
جنسیت و سن)که در ادامه بررسی خواهد شد( 

را نیز در نظر بگیریم.

* نقش منحصر به فرد هر دندان در بیان 
شخصیت

جلوی  و  مرکز  در  دندان  این  این که  دلیل  به 

بازیگرهای  مانند  دارد  قرار  قدامی  دندان های 
نقش  هرکدام  که  نمایش،  یک  در  مختلف 
مختلفی روی صحنه دارند، عمل می کند و ایفا 
کننده ی نقش اصلی نیز می باشد. بنابراین این 
دندان در ایجاد لبخندی متناسب با شخصیت 

فرد، بیشترین سهم را دارد.

نقش دندان سانترال: 
جلوی  و  مرکز  در  دندان  این  این که  دلیل  به 
بازیگرهای  مانند  دارد  قرار  قدامی  دندان های 
نقش  هرکدام  که  نمایش،  یک  در  مختلف 
مختلفی روی صحنه دارند، عمل می کند و ایفا 
کننده ی نقش اصلی نیز می باشد. بنابراین این 
دندان در ایجاد لبخندی متناسب با شخصیت 

فرد، بیشترین سهم را دارد. 

نقش دندان لترال: 
مانند بازیگر نقش مکمل بر روی صحنه عمل 
یا  انتقال حالت های سختی  می کند و مسئول 

نرمی و حالت خشن یا ظرافت به لبخند است.

نقش دندان کانین: 
این دندان باید بر دندان لترال از نظر رنگ، فرم 
و موقعیت قرارگیری در قوس فکی چیره باشد 

تا بتواند نمای قدرتمندی را انتقال دهد. در علم 
زیبایی نوین و مدرن بر نقش کانین در زیبایی 

بسیار تأکید شده است.

نقش دندان پری مولر: 
دندان های  جزء  دندان  این  این که  رغم  علی 
خلفی به حساب می آید، در لبخندهای شدید 
که گاهی حتی قوس دندانی از مولر تا مولر قابل 
نظر  از  مولر  پری  دندان های  می شود  مشاهده 
زیبایی حائز اهمیت می شوند. دندان پری مولر 
در  تغییرات  طریق  از  جداگانه  صورت  به  باید 
محور طولی و تغییرات در رنگ دندان برای هر 

بیمار منحصر به فرد شود.  )تصویر9(
)تصویر9(

بیان فاکتور سن در نظریه دنتوژنیک
پیش از این بیان کردیم که مبحث سن را به 

)تصویر7()تصویر6(

)تصویر8(
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چهار گروه: جوان، اوایل میانسالی، میانسالی و 
مسن تقسیم بندی می کنیم. مشخصات مختصر 

دهان و دندان این چهار گروه عبارتند از:
بافت  برجسته،  و  مشخص  دندان های  جوان: 
تحلیل  کمترین  بدون  پیازی  حالت  با  لثه ای 
لثه، بدون هیچ سایش و کوتاه شدگی در تاج 
دندان ها ) وجود ماملون ها در لبه ی اینسایزالی(، 
در  رشدی  شیار های  بودن  مشخص  و  واضح 

دندان های قدامی )تصویر10(

لبه ی  کم  و  اولیه  سایش  میانسالی:  اوایل 

انسایزال )از بین رفتن ماملون ها( اضافه شدن 
رنگ های ملایم به صورت پراکنده به دندان، به 
 ، و...  رنگ موجود در غذا، چای، سیگار  دلیل 
شروع تحلیل  لثه در نواحی مستعد مانند فری 

جینجیوا و پاپیلا )تصویر11(

لبه ی  بیشتر  و  ثانویه  سایش  سالی:  میان 
رنگ  تغییر  کانین،  و  لترال  سانترال،  انسایزال 
سایر  در  لثه  ملایم  تحلیل  دندان ها،  شدیدتر 
نواحی و تغییر رنگ بافت پریودنتال به سمت 

رنگ قرمز تیره و قهوه ای روشن )تصویر12(

بین  از  و  دندان ها  طولی  محور  تغییر  مسن: 
قرینگی محور دندان ها، تحلیل شدیدتر  رفتن 
لثه، تغییر رنگ شدیدتر بافت های پریودنتال به 
بیشتر  بر سایش  علاوه  و  قهوه ای  رنگ  سمت 
سطح  در  قدامی،  دندان های  انسایزال  لبه ی 
عادات  دلیل  به  نیز  خلفی  دندان های  اکلوزال 
دیده  سایش  پارافانکشنال،  حرکات  و  فردی 

می شود
)تصاویر13 و 14(
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استفاده از chillvent یکی از مهمترین مسئله 
در جهت کنترل سرد شدن فلز و کنترل خروج 
گازهای محبوس شده در درون mold می باشد. 

chill vent اصول اساسی استفاده از
مرحله  در  هواکش  معنی  به   vent کلمه 
منظور  به  و  دندانپزشکی  ریختگی�های  ی 
تعبیه ی مسیری جهت فرار و یا جمع آوری 
گاز�های فشرده ی داخل مولد اینوستمنت به 
کار می رود تا از back pressure که منجر 
کستینگ�های   soundness casting به 

ناقص می شود جلو گیری به عمل می آورد. 

این نوع �ventها معمولا یا از جداره سیلندر 
به نزدیکی �wax patternها وصل می شود 
که در این صورت به عنوان مسیری جهت فرار 
 pattern گازها بکار می رود و یا اینکه از خود
گذاشته  کار  کور   sprue یک  عنوان  به 
گازهای  آوری  جمع  عنوان  به  که  می شود. 
می گیرد،  قرار  استفاده  مورد  فشرده  و  گرم 
از  می توان  که  تر  اساسی  و  مهم  مسئله  اما 
 Double همان  کرد  استفاده  ventها 
Action این نوع device است که نه تنها 
از نظر هدایت و کنترل فشارهای گرم شدن 
می توان مورد استفاده قرار گیرد بلکه می توان 
و  شدن  سرد  جهت  که  وسیله�ای  عنوان  به 

castingهای  در  می کند  کنترل  را  انجماد 
دندانپزشکی تعبیه گردد. نتیجه ی این عمل 
بیشتر  که  انجماد  از حباب�های  در جلوگیری 
در مناطق ضخیم تر casting اتفاق می افتد 
موثر خواهد بود که در نهایت casting دارای 
استحکام و density بیشتری خواهد گردید. 

فلز  از ذخیره  استفاده  مورد  جهت 
solificationبرای تکمیل انجماد

اساسا همانطوری که از نقطه نظر فیزیکی مهم 
است سرد شدن یک توده مذاب فلز همواره از 
سطح خارجی شروع می شود و چون فلز ضمن 
سرد شدن انقباض پیدا می کند بنابراین برای 
مرکزی  مذاب  توده  از  همواره  انجماد  تکمیل 
تغذیه می شود و چنین است که اگر این ذخیره 
انجماد در داخل  از  مرکزی محدود باشد بعد 
حباب  نام  به  که  خالی  فضای  یک  مرکز  این 
شد  خواهد  پیدا  می شود  گفته  فلز  انجمادی 
که یکی از عوامل ضعف در استحکام ان توده 

سخت شده به شمار خواهد رفت. 

Chill vent

در حقیقت به عنوان یک لوله یا pipe هدایت 

و کنترل گرما و حرارت از این مسئله جلوگیری 
ظرفیت  چون  دیگر  عبارت  به  آورد.  عمل  به 
تبادل حرارتی chill vent به مراتب بیشتر از 
سطوح سرد شده خارجی خواهد بود این لوله 
یا ventسرعت در استخراج حرارت این توده 
sprue آنکه  از  قبل  و  نمود  خواهد  فعالیت 
اصلی که وظیفه تغذیه را بر عهده دارد سرد 
شود ]سرد شدن sprue اصلی مانع تغذیه این 
 crystallization or یا  انجماد  توده جهت 
solidification کامل خواهد شد[این توده 

به انجماد کافی خواهد رسید. 

تبعات  از  کستینگ  در  حباب  و  پوروزیته 
سیلندر،  نامناسب  حرارت  غلط،  اسپروگذاری 
غیره می باشد.  و  فشار  مقدار  زمان کستینگ، 
در  کانکتورها  شکستگی  باعث  فوق  عوامل 
استفاده  استاندارد  قانون  می شوند.  کستینگ 
از chill vent و خروجی�های حرارتی که به 
عنوان خروج گازها حین ورود فلز ذوب شده 
ایفای نقش می کنند باعث از بین رفتن چنین 

مشکلاتی می شوند. 

{منـــابع}

p.scuel_l.a.rinn

اهمیت و ضرورت ایجاد”Chill Vent”در کستینگ های دندانپزشکی
Importance and necessity of ”chill vents” in casting of dental Restorations

نویسنده: 
غلامرضا زیاری )عضو ارشد آکادمی تکنولوژیست های پروتز دندان(

حرارت  برای  خروجی  دادن  قرار   - شکل1 
خالی  فضای  شدن  خنک  تسهیل  باعث  که 

پونتیک می�شود. 

chill vent]مسیرهای  -قراردادن  شکل2 
کردن  زیاد  و  اضافی  کننده[  خروجی خنک 

ضخامت کانتور بینابین اسپرو و پونتیک
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 :ill-fitting دلایل اصلي 
• دقت پایین در مواد یا تکنیک�های قالب گیری

setting تغییرات ابعادی گچ�ها درطول •
casting تغییرات ابعادی در طول فرایند •

در  گذاری  پرسلن  از  بعد  ابعادی  تغییرات   •
بریج�های ثابت

یکی از مهمترین فاکتورها در موفقیت طولانی مدت اوردنچرهای متکی بر ایمپلنت passive fit بودن زیرساخت�های فلزی گروه اتچمنت روی 
اباتمنت�های ساپورت کننده است. یک زیرساخت ill-fitفشاري مفرط را روی ایمپلنت�های ساپورت کننده ایجاد میکند و سرانجام منجر به تحلیل 
استخوان فک میشود. از مشکلات رایج دیگري که توسط زیرساخت�های فلزی ill-fitایجاد میشود شکستن پیچ�های نگهدارنده، اباتمنت�ها و در 
بعضی موارد شکستن خود ایمپلنت است. معمول ترین شیوه برای تعیین passive fit بودن زیر ساخت فلزی آزمون Sheffield است. به منظور 
انجام این تست زیر ساخت فلزي را روي ایمپلنت هاي ساپورت کننده قرار مي دهیم. سپس دیستالي ترین پیچ را مي بندیم اگر بین بقیه ایمپلنت 
ها و ساختار فلزي فاصله اي بوجود آید نشان دهنده ي این است که framework ما passive نیست و در نتیجه بستن بقیه پیچ ها فشار 

ناخواسته اي را بر ایمپلنت هاي ساپورت کننده وارد خواهد کرد. 

فرایند اسپارک اروژن 
همه ي مشکلات لابراتواری بالا را میتوان پس 
از ساختن زیرساخت فلزی با تکنیک اسپارک 
اروژن )SAE( اصلاح کرد. آقای گانتر رابلینگ 
)Gunter Rubeling( این تکنیک را برای 
نیمه میانی  ایمپلنت دندان پزشکی در  رشته 

سال 1990 معرفی کرده است. 
الکتریکی  قوس  یک  اروژن  اسپارک  فرایند 

کوتاه بین الکترودها وساختارهای فلزی ایجاد 
آنالوگ�هاي  الکترودهامشابه  این  که  کند  مي 
لابراتواري وقابل تعویض با آنها مي باشند. این 
فرایند ذره�های فلزی خیلی کوچک را از درون 
کار  این  میکند.  برداری  براده  فلزی  ساختار 
نواحی که دارای تماس پیش رس هستند  از 
تماس�های  تمام  زمانی که  تا  و  شروع میشود 
پیش رس براده برداری شود وساختار فلزی به 

براده برداری باقوس الکتریکی
Spark Erosion

مترجمین: 
محمد جمشیدیان )فارغ التحصیل کارشناسي پروتز دندان(

الهام نورافشان )دانشجوي کارشناسي پروتز دندان(
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یک degree passive contact 360برسد 
ادامه می�یابد. این تکنیک می�تواند برای هر فلز 

رسانای الکتریکی به کار برده شود. 

مراحل لابراتواری اسپارک اروژن: 
�Analog abutment implantهای   .1
بیمار  اباتمنت�های  اسپارک که شبیه  دستگاه 
آنالوگ�ها  این  سر  می�کنیم.  انتخاب  را  باشد 
ولی  شده  ساخته  بیمار  اباتمنت�های  شبیه 
قسمت  است.  متفاوت  آنها  انتهایی  قسمت 
انتهایی آنالوگ�های دستگاه شیاردار شده است 
مسی  دسته  درون  می�تواند  آنالوگ  بنابراین 

رسانای الکتریکی پیچ شود. 

الکتریکی  رسانای  دسته�های  ی  همه  به   .2
روبان مسی وصل می�کنیم و سپس گچ کست 
را مي ریزیم. این دسته�ها پایانه ی مثبت )آند( 

)تصویر4(

)تصویر7

)تصویر2()تصویر1(

)تصویر5(

)تصویر8(

)تصویر3(

)تصویر6(

و ساختار فلزی پایانه منفی )کاتد( دستگاه را 
تشکیل می�دهند. )تصاویر1و2(

3. ساختار فلزی نهایی راروی آنالوگ ایمپلنت 
می�دهیم.  قرار  اصلی  کست  اباتمنت�های 
مانت  دستگاه   cast holder روی  را  کست 
 magnetic را روی cast holder .می�کنیم
میدان  ایجاد  با  قرار می�دهیم  table دستگاه 
 cast مغناطیسی  میزک  توسط  مغناطیسی 
holder در position مناسب قرارمی�گیرد. 

)تصویر3(
4. از پترن رزین برای اتصال چنگک دستگاه 
به ساختار فلزی استفاده می�کنیم. این اتصال 
باید از سطح اکلوزال ساختار فلزی باشد. بعد 
با بالا آوردن چنگک  از setting پترن رزین 
دستگاه ساختار فلزی را بلند می�کنیم. )تصویر4(

کرده  راباز  لابراتواری  اباتمنت�های  انالوگ   .5

 implant abutment آنها  جای  وبه 
مس  از جنس   - را  شان  مشابه   electrode
الکترودها  ایمپلنت  بستن  برای  می�بندیم.   -
از آچار گشتاور با نیروی N/cm 18 استفاده 
می�کنیم. سپس cast holder را درون حمام 

مایع دی الکتریک قرار می�دهیم. )تصاویر5و6(

از  6. دستگاه اسپارک دو گیره دارد که یکی 
آنها قطب مثبت و دیگری قطب منفی دستگاه 
روبان�های  به  مثبت  گیره  می�دهد.  تشکیل  را 
متصل  فلزی  ساختار  به  منفی  گیره  و  مسی 

می�شود. )تصویر7(

روی  را  کننده  خنک  الکتریک  دی  مایع   .7
ساختار فلزی ریخته و حمام دی الکتریک را 

می�بندیم. )تصویر8(
اروژن شروع  اسپارک  فرایند  اولین سیکل   .8
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)تصویر13()تصویر12(

)تصویر11()تصویر10()تصویر9(

 20 تا  حدود10  معمولا  مرحله  این  می�شود. 
مرحله  این  زمان  مدت  می�کشد.  دقیقه طول 
ill-fitting ومیزان  ساختارفلزی  جنس  به 

این  در  برداری  براده  بیشترین  دارد.  بستگی 
مرحله اتفاق می�افتد. )تصویر9(

9. بعداز پایان مرحله اول ساختار فلزی را از 
روی cast بلند می�کنیم. بدلیل اینکه ایمپلنت 
و سطح  اند  برداری شده  براده  هم  الکترودها 
صاف اولیه را ندارند و باید برای این کار دقت 
الکترود�ها  ایمپلنت  تمام  باشیم  داشته  زیادی 
آنها  جایگزین  جدید  سری  ویک  کرده  باز  را 

می�کنیم. 

10. مرحله دوم شبیه مرحله اول انجام می�شود 
اما این مرحله یک تا دو دقیقه طول می�کشد. 
یک  ایجاد  برای  را  سوم  مرحله  نیاز  درصورت 

سطح اتصال صاف بین ساختار فلزی با ایمپلنت 
 passive اباتمنت الکترودها و رسیدن به یک
fit مطلوب و دقیق انجام می�گیرد. در هر مرحله 
برای رسیدن به passive fittingباید از یک 
زبری  کنیم.  استفاده  الکترودها  جدید  سری 
سطح نهایی تقریبا 4-6 میکرون است. با این 
وجود الکترودهای استفاده شده در مراحل دوم 
اول  مرحله  برای  رامیتوان  کیس  یک  وسوم 

کیس بعدی بکار برد. )تصویر10(

11. بعد از کامل شدن فرایند اسپارک اروژن 
ایمپلنت  بجای  و  بالاآورده  را  فلزی  ساختار 
را  اباتمنت�ها  ایمپلنت  آنالوگ  الکترودها، 
می�بندیم. نشست ساختار فلزی روی آنالوگ�ها 
بایدکاملا passiveباشد. میزان fitting را با 

آزمون Sheffield می�سنجیم. )تصویر11(
روی   passive فلزی  ساختار  یک  با  حتی 

 screw access اگر  اباتمنت�ها،  ایمپلنت 
کردن  سفت  از  بعد  نباشند  موازی  �holeها 
روی  اضافی  فشار  نگهدارنده  پیچ�های 
ایمپلنتهای ساپورت کننده ایجاد خواهد شد. 
پیچ�ها  بوسیله  که  وفشاری  کششی  نیروهای 
ایجاد می�شود  آنها  نشست  ودیواره مسیرهای 
حذف  برای  می�شود.  سبب  را  استرس�ها  این 
ازیک  همیشه  ناخواسته  استرس�های  این 
موازی  برای  میلینگ  دستگاه  و  فرزکاربیدی 

کردن مسیرنشست پیچ�ها استفاده می�کنیم. 
)تصاویر12 الی17(

{منـــابع}

Clinical & Laboratory Manual
of IMPLANT OVERDENTURES
HAMID R. SHAFIE, DDS, CAGS
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مباحث  از  خلاصه�ای  پیش  مقالات  در 
بیومکانیک  و  مکانیک  استخوان،  فیزیولوژی 
بافت  یک  عنوان  به  استخوان  گردید.  مطرح 
 Remodeling زنده که به طور مداوم در حال
تناوب  و  جهت  میزان،  به  توجه  با  می�باشد 
نیروی اعمال شده پاسخ بیومکانیک متفاوتی 
و  جهت  بردار  به  توجه  با  دندان�ها  می�دهد. 
ساده  حرکت�های  دارای  وارد  نیروهای  تعداد 
Tipping و bodily )انتقالی( می�باشند. در 
این قسمت با دسته بندی دیستالایزرها آشنا 

می�شویم. 
حرکت مزیالی دندان�های مولر یکی از مهمترین 
عوامل ایجاد ناهنجاری�های دندانی می�باشد و 
non- با توجه به طرح درمان�هایی با رویکرد

بالا  دیستالایزرهای  همواره   extraction
پزشکان  ودندان  ارتدنتیست�ها  توجه  مورد 
بوده و در طول زمان دستگاه�های متعددی به 
یا  داخل دهانی  فیکس، متحرک،  صورت�های 
بر  متکی  یا  و  هدگیر  وسیله  به  دهانی  خارج 
میزان  و  انکوریج  نوع  به  توجه  با  ایمپلنت�ها، 

حرکت لازم مورد استفاده قرار گرفته است. 
1-دسته بندی مولار دیستالایزرها

دستگاه�هایی که برای دیستاله کردن مولرهای 
قرن  یک  طول  در  است،  دسترس  در  اول 
شکل گرفته اگر چه روش�های متفاوتی برای 
شده  شناخته  اول  مولرهای  کردن  دیستاله 

ولی هیچ کدام بطور عموم استفاده نمی�شوند. 
قسمت  دو  به  کننده  دیستاله  دستگاه�های 

تقسیم می�شوند: 
1-خارج دهانی

2- داخل دهانی

و  متحرک  بصورت  دهانی  داخل  دستگاههای 
فیکس مورد استفاده قرار می�گیرند 

الف(دستگاههای متحرک
دستگاههای متحرک دیستالایز با اجزای اکتیو 
برای  لازم  نیروی  لاستیک  یا  فنر  پیچ،  مثل 
حرکت دیستالی دندان�های مولر اول دائمی را 

تأمین می�کنند. 
از  استفاده  در  که  نکاتی  مهمترین  از  یکی   
کننده  دیستاله  پیچ  با  متحرک  دستگاه�های 
مهم است تهیه تکیه گاه مناسب جهت انجام 
این حرکت می�باشد. این دستگاه�ها با استفاده 
از اجزاء گیر روی قوس دندانی قرار می�گیرند 
دندان�های  مزیالی   tipping اصلاح  جهت  و 
مولر و حرکتهای کم مناسب می باشند. قرار 
زیادی  کمک  دستگاه  در  پیچ  درست  گرفتن 
به حرکت صحیح مزیالی مولر و بدست آوردن 
انتظار دارد و نکته قابل توجه در  نتایج مورد 
روی  در  مناسب  گیر  دستگاه�ها  این  ساختار 
در  استفاده  مناسب  زمان  و  دندانی  قوس 
طول روز می�باشد. حرکت دیستالی مولر اول 

بوسیله  دهانی  خارج  نیروهای  از  استفاده  با 
بوسیله  بار  اولین  که  می�شود  انجام  هدگیر 
Norman William king sley استفاده 
 class رابطه  آوردن  بدست  برای  هدگیر  از 
 )jackel & Rokosi  1991( شد  انجام   I
قرار  بحث  مورد  کمتر  خارج�دهانی  تکیه�گاه 
 Kloehn بوسیله  که   1949 سال  تا  گرفت 
می�شود  استفاده  امروز  بصورتی�که  هدگیر 

طراحی شد. 
این روند در طول سال�های متمادی دستخوش 
دیستالی  حرکت  تا  گردیده  زیادی  تغییرات 
درمان  اهداف  با  مطابق  که  دقیق  و  مناسب 

باشد بدست آید. 
حرکت  که  دارند  تاکید  ارتدنسی  مقالات 
 Tipping دیستالی مولر اول دائمی با حرکت
و Extrusion همراه با چرخش مزیوباکالی و 
حرکت باکالی تاج بسته به دیستالایزری مورد 

استفاده می�باشد. 

{منـــابع}

Biomechanic in orthodontics: marcot 
(1990)
Contemporary in orthodontics: profit 
(copy right 1986 mosby company)

 Distalizer 

نویسنده:
محمد روحبخش )تکنولوژیست� پروتز دندان با گرایش ارتودنسی(

{بخش چهارم}
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جمع آوری و نگارش این مقاله بر پایه آخرین 
منابع  ترین  مطمئن  از  اطلاعات  و  یافته�ها 
در  فراوردها  این  دادن  قرار  مقصود،  و  است 
گروه خاص آن برای رعایت موازین کاربردی، 
و  بندی، حمل  بسته  کردن،  انبار  و  نگهداری 
این  می�کند  اعلام  که  برچسب  الصاق  و  نقل 

ماده خطرناک و آتش زاست می�باشد. 
این نوشته دلالت بر این ندارد که همه مطالب 
مصرف  عهده  بر  این  است.  نهایی  و  دقیق 
که  بگوید  خود  یافته�های  با  که  است  کننده 
این مطالب رضایت او را تامین می�کند یا نه؟ 

شدن  تر  روشن  مطلب  این  هدف  که  چرا 
تکنسین دندان سازی است تا بهتر بداند با چه 

ماده�ای همه روزه سر و کار دارد. 

مونومرها
خطرات،  با  آشنایی  مقاله  این  از  منظور 
نیست  مونومرها  با  کار  و  داری  نگه  چگونگی 
همچنین  و  سازی  دندان  لابراتوارهای  در  که 
مصرف  آکریلیک  دندان  تولید  واحدهای  در 
می�شود. جا دارد ابتدا بسیار به اختصار درباره 
از  مونومرها صحبت کنیم. من فقط فهرستی 
اسم 34 مونومر را دارم که در دندان پزشکی و 
دندان سازی مصرف دارند و یا بسته به مورد، 

می�توانند مصرف شوند. 
مونومراز لحاظ فیزیکی، مایعی است بی رنگ، 
دارای بویی خاص و نافذ. از آب سبکتر است و 
به مقدار اندکی در آب حل می�شود. یخ نمی�زند 
صفر.  زیر  سانتیگراد  درجه  دمای 48  در  مگر 

در شرایط عادی دارای ثبات است، زیرا به آن 
ماده�ای اضافه کرده اند که پلیمیزه نشود. 

مونومرها در ساخت کامپوزیت به عنوان بستر 
متنوعند،  و  می�شوند  تولید، مصرف  و خمیره 

که در اینجا مورد بحث ما نیستند. 
گیرد  قرار  توجه  مورد  می�بایست  که  آنچه 
لابراتوار  در  که  است  مونومرهایی  شناخت 
دندان سازی مصرف می�شود یعنی: مونومرهای 
قاشقک  آکریل  مونومر  دنچر،  آکریل  همراه 
فرمول  که  متاکریلات  متیل  و  اختصاصی 

گسترده آن عبارت است از: 
2- متیل اکریلیک اسید، متیل استرکه اسامی 
عبارتند  که  شده  گفته  آن  برای  نیز  دیگری 
متیل  همچنین:  و  پروپنوات  متیل2-متیل  از 

متاکریلات. 
ساخته  عناصری  چه  از  بدانیم  بخواهیم  اگر 
شده، باید گفت: کربن 5 تا، اکسیژن 2 تا و 8 
تا هیدروژن. مهم آنست که 99. 5 درصد آن 

ماده، خطرناک است. 
از جهت فیزیکی و شیمیایی باید گفت مایعی 
است یه شدت اشتعال پذیر و آتش زا در 10 

درجه سانتیگراد اشتعال پذیر است. 
مجاور  و  نور  برابر  در  کننده،  مهار  یک  بدون 
پلیمیزه  سرعت  به  اکسیدان�ها  و  حرارت 
می�شود. این مهار کننده مشتقی از هیدروژن 
باید  پلیمیریزاسیون  از  جلوگیری  برای  است. 
در حرارت کمتر از 10 درجه سانتیگراد ماده 

مهارکننده لازم را به محصول افزود. 
متصاعد  متاکریلات  متیل  از  که  بخاری  وزن 
به  علیهذا  است.  تر  سنگین  هوا  از  می�شود 

زمین می�رسد و ممکن است به نقطه�ای برسد 
که جرقه�ای یا هر شعله�ای موجب آتش گرفتن 
خطر  بریزد  زمین  به  مونومر  اگر  شود.  آن 

بیشتری دارد. 
استنشاق مونومر متیل متاکریلات ممکن است 
باعث تحریک مجاری تنفسی، سردرد و تهوع 
شود. ممکن است باعث اختلال در کار سیستم 

اعصاب گردد. 
استنشاق طولانی مدت آن، که باعث افزایش 
تجمع بخار متیل متاکریلات در جهاز تنفسی 
گردد.  ریه  خیز  موجب  است  ممکن  می�شود 
ارتباط آن با ایست قلبی و دیگر آثار آن روی 
البته  است.  بحث  مورد  مطلبی  گردش خون، 
غلظتی  به  رسیدن  مذکور  موارد  همه  برای 

تعریف شده است. 
باعث حساسیت می�شود.  با پوست  تماس آن 
محل آلوده شده پوست را پس از 48 ساعت 
البته  و  می�آورد  آزردگی  و  می�کند  قرمز 
چشم  می�کند.  ایجاد  پوستی  حساسیت 
تحریک پذیر می�شود و در یک کلام اثر سمی 
و  تنفسی  جهاز  حساسیت  متاکریلات،  متیل 

جلدی است. 
ادامه دارد...

مطالب فوق بر اساس مقررات اروپایی تجارت مواد 
شیمیایی خاص، مقررات وزارت بهداشت و درمان 
پزشکی  امور  ملی  بایگانی  آمریکا،  متحده  ایالت 
ایالت  ترابری  و  راه  وزارت  و  آمریکا  متحده  ایالت 

متحده آمریکا نگاشته شده است. 

مـونـومــــرهــا

نویسنده:
ناصرعلی زرگرزاده )عضو ارشد آکادمی تکنولوژیست�های پروتز دندان(

{بخش اول}
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پروتز دندان محصولی مشترک، ساخته و پرداخته 
تیم پروتز دندان، متشکل از دندانپزشک، لابراتوار و 

تولیدکننده مواد و تجهیزات لابراتواری است. 
ــل جامعه  ــر عام ــلال وند مدی ــین ج رضا حس
ــازان ایران در گفتگو با خبرنگار ماهنامه  دندان س
ــه�ای  گفت: پروتز  ــازان حرف بین المللی دندان س
ــت که  ــترک کار گروهی اس دندان محصول مش
ــاخت آن نقش  ــای پروتز دندان در س لابراتواره
ــزایی دارند. این گروه شامل تیم پروتز دندان  بس
ــکل از دندان پزشک، لابراتوار و تولیدکننده  متش
مواد و تجهیزات دندان پزشکی و لابراتواری است. 
وی افزود: لابراتوارها جزء لاینفک تیم پروتز دندان 
می�باشند، ضروری است جایگاه آن بیش از پیش 
مشخص و احیاء شود. در گذشته لابراتوارها صرفاً 
ــاخت پروتز دندان را برعهده داشتند اما  نقش س
ــطه آموزش�های  ــروزه بخش لابراتواری به واس ام
ــگاهی، مربیان و فاغ التحصیلان و به کمک  دانش
ــرفته ساخت پروتزهای  دانش و تکنیک�های پیش
دندانی می�توانند با همفکری و تبادل نظر به بخش 

کلینیکی نیز مشاوره بدهند. 
ــرد: از آنجایی که بخش کلینیکی   وی تصریح ک
ــتقیماً با بیماران  ــدان جهت درمان مس پروتز دن
ــوار با نظر  ــین لابرات ــتند، مؤسس در تماس هس
دندان پزشک نیز می�تواند به لحاظ تکنیکی و بدون 
دخالت مستقیم برای درمان هرچه بهتر بیماران 

نقش خود را ایفا نمایند. 
ــاس تجارب جهانی،  ــان کرد: بر اس وی خاطر نش
ــکی مراجعه  وقتی بیمار به کلینیک دندان پزش
می�کند، دندان پزشک برای بازیابی سلامت بیمار 
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ــای جدید از مدیر لابراتوار  و بکارگیری تکنیک�ه
ــادل نظر و بکارگیری تکنیک�های مورد  جهت تب
ــرم دادن پروتز  ــن رنگ و ف نیاز، همچنین تعیی
دعوت می�نماید، تا بهترین روش درمان را انتخاب 

و زیبایی هرچه بیشتری به بیمار هدیه دهند. 
ــاخت  ــای کیفیت س ــت: ارتق ــه گف وی در ادام
پروتزهای دندانی و تبادل نظر بین بخش کلینیکی 
ــترک است  و لابراتواری نیازمند آموزش�های مش
ــه همکاری�های  ــذف فاصله�ها، زمین تا ضمن ح
مشترک بیش از پیش در کنگره�های علمی که هر 

سال برگزار می�شود فراهم گردد. 
ــترک کلینیکی و  ــرد: آموزش مش ــد ک وی تأکی
ــدان یکی از نیازهای ضروری  لابراتواری پروتز دن
ــرا تحقق طرح  ــت. زی ــم جامعه امروز ما اس و مه
ــادل، تعامل و  ــان موفق بیماران، نیازمند تب درم
ــت. در  ــل این دو بخش اس ــای متقاب همکاری�ه
نهایت، فرآیند روشن همفکری و همکاری اعضای 
تیم پروتز دندان به رضایتمندی و اعتماد بیماران 

منجر می�شود. 
همچنین وی یادآور شد: یکی از مشکلات بزرگی 
ــت که  که امروزه در جامعه ما وجود دارد این اس
فرهنگ پیشگیری نداریم، صحبت آن را می�کنیم 
ــت و  ولی در واقع در این جهت حرکت�های درس

اصولی صورت نگرفته است. 
مدیر عامل جامعه دندانسازان ایران اظهار داشت: 
رسانه�ها می�توانند فرهنگ درمانی کشور را نهادینه 
کنند و این باعث می�شود بیماران حقوق خود را 
ــم پزشکی،  بدانند. به عنوان مثال در بخش چش
گوارش یا مغز، بیماران بدانند به چه شکل هدایت 

شوند و حتی در بخش دندان پزشکی مشاوره�ها و 
راهنمایی�هایی وجود دارد که جای خالی آن�ها در 

�NGOها کاملا حس می�شود. 
ــاره به نقش �NGOها تشریح کرد: اگر  وی با اش
ــا لابراتواری  ــکی و ی فردی در بخش دندان پزش
ــت بهتر است به �NGOها  نیازمند به درمان اس
مراجعه کند و از بخش مشاوره آن�ها استفاده کند، 
ــود هم هزینه�هایش کاسته شود،  این باعث می�ش
ــارت�های احتمالی که ممکن است بر اثر  هم خس
بی اطلاعی از بخشی که باید به آنجا مراجعه کند، 

به وجود آید. 
و از همه مهمتر اینکه این موضوع باعث می�شود 

اعتماد اجتماعی در جامعه ایجاد شود. 
ــاران در کانال هدایت و  ــوان کرد: اگر بیم وی عن
ــانی �NGOها قرار گیرند به طور حتم  اطلاع رس
به نتیجه مطلوب خواهند رسید و اعتماد اجتماعی 

رفته رفته افزایش می�یابد. 
ــین جلال وند در پایان خاطرنشان کرد:  رضا حس
�NGOها نیز باید یک بخش راهنمایی و مشاوره 
ــته  ــم از بخش تخصصی و غیر تخصصی داش اع
باشند که وقتی بیماران به آن�ها مراجعه می�کنند، 
ــیر صحیح هدایت کنند و  بتوانند آن�ها را در مس
ــاوره و راهنمایی  ــت با یک مش حتی ممکن اس
مشکل بیمار حل شود و نیازی به درمان و یا هزینه 

کردن نداشته باشد. 

تهیه و تنظیم خبر: مهندس الهه کبریایی

حدود چهـار هـزار لابراتوار پـروتز دندان در کشور فعـالند
مدیر عامل جامعه دندانسازان ایران: 
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معـرفی جـزء به جـزء دستگـاه
CNC و NC ماشیـن هـای ،CAD-CAM 

{بخش پنجم}

نویسنده
مرتضی اتابک )تکنولوژیست پروتزهای دندانی(

ــنایی با  ــین علاوه بر آش ــمت�های پیش در قس
ــرد آن�ها  ــاده ی زیرکونیوم و کارب ــات م ترکیب
ــکی به مقایسه ی پروتزهای  در علم دندانپزش
ساخته شده از زیرکونیا با روکش�های معمولی 

PFM پرداختیم. 
ــتم�های موجود  ــه می دانید سیس ــور ک همانط
CAD-CAM لابراتواری از چند بخش مجزا 
 ،CAD کامپیوتر ،Scanner ــوان ــت عن تح
ــش مکانیکی  ــاً بخ ــر CAM و نهایت کامپیوت
 Milling machine ــان  ــا هم ی ــتگاه  دس
ــت که در برخی از مدل�های  ــکیل شده اس تش
ــه  ــل ب ــر CAM متص ــده کامپیوت ــه ش ارائ
ــه صورت یکپارچه  Milling machine و ب
ــت. حال با تکیه بر اطلاعات  ــده اس طراحی ش
ــان و نحوه ی ورود  ــده در خصوص زم ارائه ش
ــاخت  س ــرای  ب  CAD-CAM ــاوری  فن
ــه منظور  ــم تا ب ــت می�خواهی ــای ثاب پروتزه
ــتر خوانندگان گرامی با نحوه ی  ــنایی بیش آش
ــروری  ــتگاه CAD-CAM، م ــرد دس عملک
ــیم، بر تاریخچه ی ظهور  ــته باش اجمالی داش
ــتگاه، نحوه ی کار و اجزای  بخش مکانیکی دس
ــین�های کنترل عددی  تشکیل دهنده ی ماش

.)CNC( کامپیوتری

تاریخچه ی ماشین�های کنترل عددی
ــرورت وجود  ــی دوم ض ــگ جهان ــد از جن بع
ــاخت قطعات  ــی س ــه توانای ــتگاه�هایی ک دس
ــت و  ــرعت و دق ــترین س ــا بیش ــده را ب پیچی
ــرای صنایع  ــن هزینه علی الخصوص ب کمتری

ــه همین  ــد. ب ــاس ش ــتند، احس هوافضا، داش
ــین�های  ــاخت ماش ــن قرارداد س ــور اولی منظ
 numerical control-( ــددی  ع ــرل  کنت
NC( از سوی نیروی هوایی آمریکا با فردی به 
نام یوهان پارسونگ در سال 1949 بسته شد. 
در سال 1951 ساخت این پروژه به انستیتوی 
ــت )MIT( واگذار شد و در نهایت  ماساچوس
ــین فرز NC با کنترل سه محوری  اولین ماش
توسط این انستیو در همان سال ساخته شد. 

ــرای طراحی و  ــیله ب ــاخت این وس قبل از س
ــنل  ــاخت هر یک از قطعات به زمان و پرس س
ــود. هر یک از قطعات  ــیاری احتیاج ب ماهر بس
ــر، بارها و  ــل زمان ب ــه دقت طی مراح باید ب
ــی نهایی امتحان  ــیدن به طراح بارها برای رس
ــانی در این طراحی�ها  می شدند، خطاهای انس
دخالت داشته و دستگاه�های تولید قطعات نیز 

از دقت کافی برخوردار نبودند. 
ــاخته شدن این  ــد با س همانطور که گفته ش
ــین  ــتگاه تحول عظیمی در صنعت ماش دس
ــاخت و تولید به وجود آمد که از  سازی و س
ــی دوم نیز یافت  ــه عنوان انقلاب صنعت آن ب
ــریع علم الکترونیک  ــرفت س ــود. پیش می ش
ــل  ــه تکام ــر ب ــا منج ــاخت کامپیوتره و س
ــین�های  ــمت ماش ــه س ــین�های NC ب ماش
 Computer( ــری ــرل عددی کامپیوت کنت
numerical control( شد. پس از ظهور 
این فناوری این کامپیوتر بود که با دارا بودن 
ــوص ابعاد قطعات،  ــی اطلاعات در خص تمام
ــرل  ــزی و کنت ــه ری ــد را برنام ــد تولی فراین

ــود.  می نم
NC ماشین�های کنترل عددی

ــده  ــین�ها از کدهای رمزبندی ش ــن ماش در ای
ــین  اعداد و حروف که برای واحد کنترل ماش
قابل درک است استفاده می�شود که این کدها 
ــای الکتریکی  ــه پالس�ه ــایی ب پس از رمزگش
ــن پالس�ها برای  ــده و از ای ــان تبدیل ش جری
روشن و خاموش کردن سیستم محرکه، کلاچ 

و سایر تجهیزات ماشین استفاده می شود. 

ماشـیـن هـای کنتــرل عـددی 
CNC کامپیوتری

ــتم NC مبتنی بر استفاده  CNC یک سیس
ــت، در  ــر به عنوان واحد کنترل اس از کامپیوت
این کنترل، سرعت پردازش اطلاعات به دلیل 
ــتفاده از کامپیوتر بسیار بالاست و بر خلاف  اس
ــه را خط به خط  ــه برنام ــین�های NC ک ماش
ــوط برنامه  ــت تمام خط ــد، قادر اس می خوانن
ــرا نماید؛  ــپس اج ــک کند و س ــد، چ را بخوان
بنابراین می توان به وسیله ی CNC به سرعت 

محصولاتی از مواد مختلف تهیه نمود.
ــده از  ــه ریزی ش ــای برنام در CNC فرمان�ه
ــتگاه  ــق کامپیوتر به بخش مکانیکی دس طری
ــود. تمامی فرمان�ها در نرم افزار  ــال می ش ارس
 )Manual( ــتی ــا به صورت دس CAM و ی
ــی را که حاوی  ــر فایل ــده و کامپیوت تولید ش
ــت  ــین اس ــی فرمان های لازم برای ماش تمام
ــرای این منظور غالباً  ــد می کند. معمولاً ب تولی
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 (ISO-274-EIA6983D) ــتاندارد  اس از 
 )G-Codes( ــود، که کد جی استفاده می ش
ــتاندارد فایلها  ــود، در این اس هم نامیده می ش
ــتگاه را  ــت ابزارها و عملکرد ترتیبی دس حرک
ــتانداردهای جدیدتر  مشخص می کنند. در اس
و   )ISO  10303(   ،CNC ــتگاه های  دس
ــات لازم  ــل ورودی عملی )ISO 14649( فای
ــه کار را تعریف می کنند، این  برای تولید قطع
ــین CNC بارگذاری  ــپس درون ماش فایل س
ــه داده ها  ــود. کلی ــود تا تولید انجام ش می ش
ــتفاده از کامپیوتر و امکانات  ــات با اس و اطلاع
ــط  ــپس توس حافظه�ای آن ابتدا پردازش و س
ــا )Micro Processor( به  ــز پردازنده�ه ری
ــل و به موتور  ــم الکتریکی)pulse( تبدی علائ
ــوند. کامپیوتر  محورهای محرکه منتقل می�ش
تعبیه شده روی دستگاه CNC اطلاعات را در 
ــد دقیقاً مطابق طراحی اولیه  طول فرایند تولی
به ماشین انتقال می دهد و هر دستگاه با توجه 
ــیر حرکت را  به ابزارها و قابلیت های خود، مس

تولید می کند. 
ــین CNC، برخلاف ماشین های  حرکات ماش
دستی، توسط برنامه کنترل می شود. این برنامه 
ــته می شود. مثلا با  اغلب به زبان کد جی نوش
دریافت دستور Y100 X100 G1، ابزار روی 
ــات )100,100(  ــتقیم به مختص یک خط مس
ــت زیاد و  ــد. این حرکت با دق ــت می کن حرک

ــط اپراتور انجام  بدون نیاز به اندازه گیری توس
 ،CNC ــود. به همین دلیل ماشین های می ش
ــه مراتب  ــین کاری را ب ــت ماش ــرعت و دق س

افزایش می دهند. 

CNC اجزای تشکیل دهنده ی ماشین
ــتگاه CNC از دو قسمت سخت افزاري و  دس

نرم افزاري تشکیل شده است

CNC قسمت سخت افزاري دستگاه -
ــامل بدنه  ــزاري ش ــخت اف ــمتهاي س 1- قس
ــتري ریخته گري  ــدن خاکس ــي که از چ اصل
ــده به خاطر اینکه در مقابل  ــکیل ش شده تش
ــوارد دیگر را  ــاخت و م ــات و هزینه س ارتعاش
ــد. بدنه سخت افزاری دستگاههای  بهبود بخش
ــتگاه های  CNC تفاوتهای چندانی با بدنه دس
ــه این دو را از هم متفاوت  معمولی ندارد، آنچ
 CNC می سازد اصلی ترین بخش یک دستگاه
ــد که معمولاً دستگاهها از  یا کنترلر آن می�باش
ــند با نوع کنترلشان شناخته  هر نوعی که باش
می�شوند و آموزشهای اپراتوری و خدمات پس 
ــتم کنترلر آن  از فروش آن عموماً بر پایه سیس

استوار می�باشد. 
ــي: از موتورهاي  ــه اصل ــاي محرک 2- موتوره
ــور گلویي، مایع  ــت دوران مح ــي جه الکتریک

ــش )براده�هاي بعد از  ــک کننده و براده ک خن
اتمام کار را به خارج از دستگاه هدایت میکند( 

استفاده می شود. 
ــاز هیدرولیکي پنوماتیکي  3- قطعات مورد نی
ــي که از این  ــي و الکترونیک و الکتروپنوماتیک
ــي و حرکات مورد نیاز بکار  قطعات در جابجای

گرفته مي�شوند. 
ــت مکاني  ــورها موقعی Encoder -4 و سنس

محورهاي X,Y,Z را مشخص مي�کند. 
ــه براي دیدن  ــد و مانیتورها ک ــه کلی 5- جعب

خطا�ها و پیامها از مانیتور استفاده مي�کنیم. 
ــزن ابزار و مهار  ــه نظام(، مخ 6- ابزار گیر )س

کننده قطعه کار
ــاچمه�هاي  ــت )محور س ــاي حرک 7- محوره
ــراي کاهش اصطکاک  BULL SCREW( ب

CNC و لقي در ماشین�هاي
8- سایر قسمتهاي سخت افزاري

 :CNC قسمت نرم افزاري دستگاه -
شامل مجموعه نرم افزارهایي که باعث اجراي 
ــند.  ــده باش ــته ش فرمانها و برنامه�هاي خواس
ــای متعددی  ــرم افزاره ــور ن ــرای این منظ ب
ــیار زیادی شرکت تهیه  ــط تعداد بس که توس
شده اند وجود دارند که برخی از آن ها عبارتند 

از Mastercam – SurfCAM- و.... 



ــی از کاربرد  ــوان ردپای ــر می ت ــال حاض در ح
ــر محصول و  ــد ه ــتگاه CNC را در تولی دس
ــرا که بدون  ــاهده نمود، چ ــر مکانی مش در ه
ــاخت تعداد زیاد قطعه  وجود این ماشین�ها س
ــکان پذیر نبود.  ــاد اصولاً ام ــیار زی با تنوع بس
ــین�ها  ــتفاده از این ماش ــترش اس حال با گس
ــرح ذکر شده در  ــکی به ش در علم دندان پزش
ــازنده ی  ــین کمپانی�های س ــماره�های پیش ش
ــاخت  ــتگاه�های CAD-CAM برای س دس
ــتفاده از فناوری�های  ــای دندانی با اس پروتزه
ــم  ــا عل ــا ب ــن فناوری�ه ــق ای ــود و تطاب موج
ــازی تلاش نموده اند تا دستگاه�های  دندان س
ــاخت  ــه ی س ــه مرحل ــی و ب CNC را طراح
برسانند، که علاوه بر دقت بالا، سهولت کاربرد 
ــیار  ــتفاده، تطابق بس و تنوع در مواد مورد اس
بالایی را با علم روز در خصوص ساخت پروتزها 
ــی دندان�ها  ــی و ایجاد آناتوم و توانایی طراح

داشته باشند. 

ــد کننده�ها  ــت که رقابت تولی لازم به ذکر اس
ــروش تر علاوه  ــتگاه�های پرف برای ارائه ی دس
ــر با وزن و حجم  ــتگاه�هایی زیبات بر تولید دس
ــامل ارائه ی مزایا و خدمات متنوع زیر  کمتر ش

می باشد. 

- قابلیت تراش مواد مختلف از جمله زیرکونیا، 
ــرای PMMA، دی  ــن ب ــا، موم، رزی آلومین

سیلیکات لیتیوم، گلاس و...
- تعداد محورهای دستگاه برای تراش قطعه

)RPM سرعت کار دستگاه )تعداد -
ــتگاه  - دقت و تلورانس تراش، عدم لرزش دس

حین تلاش
- تعداد فرزهای قابل تعویض به طور اتوماتیک 

حین تراش
- قابلیت نصب و بهره برداری آسان

- اعتبار شرکت�های تولید کننده ی نرم افزار
ــزار CAM و قابلیت  ــهولت کاربرد نرم اف - س

کاربری آسان

- امکانات امنیتی و هشدار دهنده�ها در سیستم 
ــدار دهنده ی باز  ــتم هش )به طور مثال سیس
ــین تراش یا باقیمانده ی طول  بودن درب ماش

عمر مفید فرزها(
ــه تمامی این مزایا حاصل کار پروتزی  در نتیج
ــتفاده  خواهد بود که علاوه بر ایجاد امکان اس
ــده  ــواد جدیدتر )با مزایای فراوان ذکر ش از م
ــبت به روکش�های سنتی PFM( و فراهم  نس
آوردن امکان ارائه ی کار با دقت بالاتر، راحتی 
بیشتری را هم برای تکنسین دندان ساز فراهم 
ــین از  ــن امکان را می دهد تا تکنس آورده و ای

زمان خود بهترین بهره برداری را بنماید. 

{منـــابع}

1- CAD/CAM: Past, Present and Fu-
ture- Katrina C. Arabe / February 23, 
2001
2-www. wikipedia. org/numerical 
contrtol
3- www. cadcam funda. com/what is 
cad-cam?
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خــواص درمــانی درخــت مصطـکی

 نویسنده :
الهام کبریایی )کارشناس ارشد سیستماتیک – اکولوژی گیاهی(

نام علمی:
Pistacia gummifera L.
Pistacia lentiscus;. Salisb

اسامی عمومی دیگر: 
درخت مصطکی، پسته وحشی، شجرالمستکی، 
ــک،  ــک، ولمش ــت، کِیَه، وکشَ ــاس، رماس رم
ــک رومی،  ــدر رومی، عل ــی رومی، کن مصطک

بطوم، جدوم، فستق شرقی، شیلی

)Anacardiaceae( نام خانواده: پسته

نوع گیاه: درخت یا درختچه

مصطکی درختی است از خانواده درخت پسته 
ــود  ــه متر ولی اگر پرورش داده ش به ارتفاع س
ــد در باغ�ها ارتفاع آن تا  ــت نماین و از آن مراقب
ــد. درختچه�ای است با  چهارده متر نیز می رس
برگ�های تقریباً ناخزان و همیشه سبز که بوی 
ــمام  رزین مصطکی از تمامی اندام گیاه استش
ــاخه، برگ�های آن تخم مــرغی  می�شود. پرش
دم گرد دارای دم برگی کوتاه با رنگی سبز تیره 
روی برگ براق پشت برگ مایل به خاکستری 
ــه رنگ قرمز  ــای آن در اوایل ب ــن گل�ه روش
ــت در فصل گرمای  ــود. این درخ تبدیل می�ش
ــدید از شاخه�های آن به طور خودرو صمغی  ش
زرین تراوش می�کند با رنگی زرد زرین در ابتدا 
کمی نرم، چون بماند سفت و سخت می�گردد. 
درخت مصطکی در کشورهای اروپائی و سوریه 
ــام می�روید از درخت مصطکی به  در اطراف ش
طور تقریبی چهل تا پنجاه کیلو صمغ به عمل 

می�آید. 

خواص درمانی: 
ــرک، مدر، قابض،  ــهال، مح  خلط آور، ضد اس
ــه و آرام کردن  ــدان، تقویت لث ــت درد دن جه

سرفه بکار می�برند. 

موارد اسـتعمال در پزشـکی سـنتی: 
ــبو کردن دهان، ضد  مصطکی را به عنوان خوش
التهاب و مقوی عمومی ریه، برای استحکام لثه 
و دندان، تسکین درد دندان، جهت قطع اسهال 

بچه�ها و تقویت حافظه توصیه می�شده است. 

مقدار و دستور مصرف: 
ــه بار   رزین آن را به مقدار 4-2 گرم روزی س

دم کرده و مصرف می کنند. 

ــود به شکل  مصطکی که در بازار عرضه می�ش
ــک در ابعاد یک  ــخت کوچ ــک س قطعات اش
ــک و زرد رنگ و نیم  ــود کوچ ــدس و یا نخ ع
ــی که در  ــت و هنگام ــکاف کمی معطر اس ش
ــده و طعم معطری  ــود نرم ش دهان جویده ش

احساس می�شود. 

طبیعت آن: 
ــواص عدیده ای  ــنتی خ  در کتاب های طب س
ــت. از نظر  ــده اس ــته ش ــرای این صمغ نوش ب
طبیعت این صمغ گرم و خشک و بعضی آن را 

معتدل می�دانند. محلل و مقوی است. 

مهمترین مـواد مؤثـره دارویی: روغن 
ــتی  ــید ماس ــرار، تانن، رزین )آلفا رزین )اس ف

سیک(، بتا رزین )ماستیسین( 



21شمـاره 13 / تیـــرمـاه 1392

له
قــا
م

گرفتگی گوش: 
ــده، 10گرم  ــما دچار گرفتگی ش  اگر گوش ش
ــاوی روغن  مصطکی را با نصف فنجان آب مس
ــک شود بعداً  ــانید تا آب آن خش زیتون بجوش
ــد گرفتگی آن باز  ــک قطره در گوش بچکانی ی

می�شود. 

تقویت حافظه: 
ــما کم شده 2 گرم مصطکی، 2  اگر حافظه ش
ــما را  گرم کندر را در دهان بجوئید حافظه ش

تقویت می�گرداند. 

تقویت قلب و اعصاب: 
چنانچه احساس ناراحتی از ناحیه قلب کردید، 
ــاعت  2 گرم مصطکی را خوب بجوئید، نیم س
ــد باعث تقویت اعصاب و  کمتر آن را فرو دهی

روان و قلب می�شود. 

سرفه: 
ــکین سرفه�های خسته کننده و گرم   برای تس
ــان آب جوش دم کنید، بعد  آن را با یک فنج

میل شود باعث رفع سرفه می�گردد. 

 بوی بد دهان: 
ــد دهان، 2 گرم  ــر طرف کردن بوی ب  برای ب
ــک را دم کرده بعد از  ــی پنج گرم مش مصطک

غذا میل گردد. 

 بی خوابی: 
ــتید، 2 گرم آن   چنانچه درگیر بی خوابی هس
ــج میل کنید  ــان عرق بهار نارن ــا یک فنج را ب

مفید است. 

سل: 
ــل دچار سرفه شده اید از دم  چنانچه در اثر س

کرده آن بهره بگیرید خلط را دفع می�کند. 

آرامبخش قلب: 
ــرم آن را در دهان  ــب، 2 گ ــرای آرامش قل  ب
ــتکان فنجان عرق  ــد روی آن نصف اس بجوئی

نسترن میل کنید. 

تورم پشت پاها: 
ــا، 3 گرم  ــت پاه ــن آوردن ورم پش ــرای پائی  ب
ــا آب میل کنید  ــی، 1 گرم مرمکی را ب مصطک
روزی دو مرتبه ورم�ها را پائین می�آورد. بوئیدن 

دائم آن وسواس را به مرور برطرف می�سازد. 
ــنتی برای  ــکی س ــده�ای در پزش ــواص عدی خ
ــت اما جهت استعمال  ــده اس مصطکی ذکر ش
ــتفاده؛  ــن صمغ به منظور درمان و مقدار اس ای
ــنتی  ــک متخصص طب س ــت از پزش بهتر اس

کمک گرفته شود.
 لازم به ذکر است که تا به کنون در ایران این 

درخت دیده نشده است. 

{منـــابع}
ــکی و گیاهان  ــردات پزش ــی، ی.: مف ــه چ 1- آیین

دارویی ایران، انتشارات دانشگاه تهران)1365(. 
2- ابن سینا، ا.: قانون در طب، ترجمه: سرفکندی، 
ــیمای  ــارات صدا و س ــاپ اول جلد دوم انتش ع. چ

جمهوری اسلامی ایران)1362(. 
ــنتی ایران. انتشارات  3- امین، غ.: گیاهان دارویی س
ــی وزارت بهداشت درمان و آموزش  معاونت پژوهش

پزشکی تهران. )1370(. 
ــران،  ــای ای ــان و درختچه�ه ــی، ح.: درخت 4- ثابت

انتشارات دانشگاه تهران، تهران)1344(. 
ــی، جلد اول، دوم و  ــری، ع.: گیاهان داروی 5- زرگ

سوم، انتشارات دانشگاه تهران)1347(. 
ــه  ــارات مؤسس ــور ایران، انتش ــان، ا.: فل 6- قهرم

تحقیقات جنگلها و مراتع )1360(. 
ــرار گیاهان )معارف  7- میر حیدر، ح.: گنجینه اس
ــوم، دفتر نشر فرهنگ  گیاهی(، جلد اول، دوم و س

اسلامی)1373(. 
8  -Frohne  .Pfander  ,A  colour  atlas 
of  poisonous  plants  ,printed  in  Ger-
many.(1983) 

9  -Reynolds  .E  .F  :.Martindale  ,The 
Extra pharmacopoeia29 ,h .The phar-
maceuitical press ,London.(1989)  
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ــلیمانی یکی از  ــه دیدار جناب آقای پرویز س ب
ــورمان رفتیم تا لذت  تولیدکنندگان موفق کش

و مشقات تولید را از زبان ایشان بشنویم. 

1( جناب آقای سلیمانی ضمن عرض سلام 
و تشـکر از فرصتی که در اختیارمان قرار 
دادید، لطفاً خودتـان را برای خوانندگان 
ماهنامه بین المللی دندان سازان حرفه�ای 

معرفی بفرمایید. 
ــتم  ــلیمانی هس ــلام، من پرویز س با عرض س
ــناس ارتوپدی فنی و مدیر عامل شرکت  کارش
ــابقه تولیدی لوازم  فنی ارتوپدی ایران که با س
ارتوپدی و توانبخشی و ساپورت�های ارتوپدی 
ــت که فعالیت می�کنم و 12 سال  28 سال اس
ــی تولیدکنندگان  ــت که عضو انجمن صنف اس
تجهیزات پزشکی، دندانپزشکی و آزمایشگاهی 

و عضو هیئت مدیره انجمن نیز هستم. 
بفرماییـد شـرکت شـما چـه  لطفـا   )2

کند؟ محصولاتی تولید می�
ــمت تشکیل  ــرکت از چند قس تولیدات این ش
ــت، یک بخش آن پروتزها است که  ــده اس ش
ــود مانندپای  ــامل اندام�های مصنوعی می�ش ش
ــت  ــامل ارُتزها اس مصنوعی، بخش دوم آن ش
ــند و برای  ــی می�باش ــیله کمک ــه نوعی وس ک
افرادی که در اثر فلج اطفال، تصادفات، جنگ 
ــی مفاصل  ــار از کار افتادگ ــوادث دچ ــا ح و ی
ــوند، کاربرد دارند. بخش دیگر تولیدات  می�ش
شامل وسایلی می�شود که برای اصلاح انحراف 
اندام�ها در کودکان و نوجوانان به کار می�روند. 
ــایع نیز است،  ــیار ش یکی از این موارد که بس
ــان به  ــتند که بعد از تولد پایش کودکانی هس
ــکل در می�آید یعنی پنجه  ــورت لوبیایی ش ص
ــد و یا کودکانی که  ــمت داخل می�باش پا به س
ــخت یا به  ــر زایمان�های س ــگام تولد در اث هن
ــر و ته کردن  ــورت مادرزادی و یا هنگام س ص
کودک برای خارج شدن مواد جنینی از دهان، 

ــوند و هم چنین  ــار در رفتگی لگن می�ش دچ
ــتون فقرات  ــه دچار انحرافات س نوجوانانی ک
ــایل کمک درمانی  ــتند، ما با ساختن وس هس
ــکل�ها را اصلاح می�کنیم. قسمت  این تغییر ش
ــاپورت�های ارتوپدی  ــدات، س ــری از تولی دیگ
هستند که در رفع درد زانو، مچ پا، کمر، کتف، 
ــت، کشیدگی اطراف بازو و غیره  آرنج، مچ دس

به کار برده می�شوند. 
3( محصولات شـما فقط به صورت تولید 
انبـوه می�باشـند و یا به صـورت موردی 
برای افرادی که مسـتقیما به شرکت شما 
مراجعه می�کننـد نیز محصولاتی را تولید 

می کنید؟
ــت دارد، یک  ــرکت در 2 بخش فعالی ــن ش ای
بخش آن کار کلینیکی می�باشد و بخش دیگر 
ــال محصولات به  ــت برای ارس تولید انبوه اس

لوازم پزشکی�ها، بیمارستان�ها و داروخانه�ها. 
ــمت  ــامل 2 قس ــش کلینیکی نیز خود ش بخ
ــک  ــخه پزش ــود، مددجویانی که با نس می�ش
ــان  مراجعه می�کنند و مددجویانی که خودش
مستقیماً برای دریافت وسایل کمک درمانی به 
ــرکت می�آیند، مانند بیمارانی که دچار  این ش
ــا کوتاه و بلند بودن پاها و یا خار  فلج اطفال ی

پاشنه در صورت استخوانی نشدن، هستند. 
4( آیا شـما به عنوان کارشناس ارتوپدی 
فنی مـی توانید با پزشـکان تبـادل نظر 
کنید و به نوعی نقش مشـاور فنی را ایفا 

کنید؟
ــک  ــخه پزش بله هنگامیکه یک مددجو با نس
ــکیل پرونده  به ما مراجعه می�کند، برای او تش
ــخه برایش وسایل  ــب با نس می�دهیم و متناس
کمکی را تهیه می�کنیم و از آنجایی که گذشته 
ــتاس ارتوپدی  ــث تجربه به عنوان کارش از بح
فنی به جهت تخصص و حرفه ای، صاحب نظر 
نیز می�باشیم، اگر تشخیص دهیم که به عنوان 
ــنه 5 میلی متری که ممکن  مثال به جای پاش

ــت به مچ و مفاصل آسیب بزند، بهتر است  اس
ــنه یک سانتی متری در این وسیله  از یک پاش
استفاده شود، با پزشک معالج تماس می�گیریم، 
ــان تبادل نظر می�کنیم و مشاوره انجام  با ایش
ــا نمی�پذیرد و در  ــم که یا می�پذیرد ی می�دهی
صورتیکه روی نظر خود تأکیید داشته باشد ما 

هم همان نظر را اعمال می�کنیم. 
5( در حـال حاضر در ایران چند شـرکت 
فعال در زمینه تولید محصولات ارتوپدی 

داریم؟
ــرکت در سال 64 به عنوان  هنگامی که این ش
شرکت سهامی خاص به ثبت رسید، به عنوان 
ــناس ارتوپدی فنی، نیاز به تولید چنین  کارش
ــس می�کردم. در  ــی را در جامعه ح محصولات
ــال شرکت�های خصوصی در حرفه تولید  آن س
ــمار  ــت ش محصولات ارتوپدی در ایران انگش
ــت  ــده اس بودند. در حال حاضر تعداد زیاد ش
ــر، تعداد این  ــدازه حرفه�های دیگ ــا نه به ان ام
ــم در بخش خصوصی و  ــرکت�ها در ایران ه ش

هم در بخش عمومی محدود می�باشد. 
6( جنـاب آقای سـلیمانی فرمودید عضو 
انجمـن صنفی تولیدکننـدگان تجهیزات 
پزشکی، دندانپزشکی و آزمایشگاهی نیز 
هستید، چند شـرکت تولیدی محصولات 

ارتوپدی عضو این انجمن هستند؟
ــر تولید محصولات  ــرکت دیگ به جز ما یک ش
ــرکت  ــت و ش ــدی فنی عضو انجمن اس ارتوپ
ــت  ــده اس ــری نیز عضو جدید انجمن ش دیگ
ــد می�کند و  ــل مکانیکی تولی ــه فقط مفاص ک
ــدگان تجهیزات  ــرکت تعاونی تولیدکنن در ش
ــگاهی، تنها  ــکی، دندانپزشکی و آزمایش پزش
ارتوپدی فنی  ــولات  ــده محص عضو تولیدکنن

شرکت ما می�باشد. 
7( آیـا محصولات ارتوپدی تولیدی ایران 

به خارج از کشور نیز صادر می شوند؟
ــت و حتی  ــته نوپایی اس ــته، رش چون این رش

پـای صحبـت یک تولـیدکننـده مـوفق
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ــد کرده اند،  ــز دولتی نیز بعد از جنگ رش مراک
ــر راه این رشته  ــکلات و موانعی که س اگر مش
ــای بی  ــوند و از ورود کالاه ــرف ش ــت برط اس
ــت چینی و خارجی ممانعت به عمل آید،  کیفی
توانمندی شرکت�هایی مانند ما خیلی زیاد است 
ــویم در  اما چون از طرف دولت حمایت نمی�ش
حال حاضر امکان صادرات برایمان در این زمینه 
وجود ندارد، اما با این حال برخی از شرکت�هایی 
ــاپورت�های ارتوپدی دارند به  که فقط تولید س
ــمی به کشورهای  ــمی و یا غیر رس صورت رس
ــورهای بلوک شرق  ــیه خلیج فارس و کش حاش
ــد. در هر صورت اگر  صادراتی را انجام می�دهن
ــرکت�های تولید ارتوپدی فنی حمایت شوند  ش
ــای داخلی، صادرات  پس از تأمین نیازمندی�ه

نیز می�توانند داشته باشند. 
8( در امر تولید با چه مشـکلات و موانعی 

مواجه هستید؟
ــواد اولیه و افزایش  ــه اول با تأمین م در درج
ــی، از این  ــتن متول ــپس نداش قیمت آن و س
ــی روی تأمین  ــه نظارت ــه هیچگون ــت ک جه
ــت آن صورت  ــه و کیفی ــواد اولی ــدگان م کنن
ــرایط روز  ــنده با توجه به ش نمی�گیرد و فروش
بازار و هم چنین موقعیت خریدار، جنس خود 
ــکل دیگری که  ــت گذاری می�کند. مش را قیم

ــب در  ــازی مناس ــود دارد عدم فرهنگ س وج
ــد که باعث می�شود در  ــطح جامعه می�باش س
ــولات، مردم به دلیل اینکه  هنگام خرید محص
کار فرهنگی در جامعه صورت نگرفته است، به 
ــند و حتی کیفیت  دنبال کالاهای خارجی باش
ــته باشد،  ــان اهمیتی نداش و قیمت کالا برایش
ــت و یا قیمت  صرفاً چون یک کالا خارجی اس
بالاتری دارد، فکر می�کنند کالای بهتری است. 
در حالیکه تولیدات داخل با کیفیتی به مراتب 
ــر از محصولات  ــا قیمتی خیلی کمت ــر و ب بهت
ــن زمینه  ــوند و در ای ــه می�ش ــی عرض واردات
ــترهای فرهنگی مناسب بین  نیازمند ایجاد بس

مردم هستیم. 
9( جنـاب آقای سـلیمانی، آیا نوسـانات 
ارز روی تولیدات شما نیز تأثیرگذار بوده 
است؟ اگر بوده به چه نحوی تأثیر گذاشته 

است؟
بله قطعا تأثیر گذار بوده زیرا ما بخشی از مواد 
ــی دیگر را از  اولیه را از تولیدات داخلی و بخش
ــا تأمین می�کنیم و چون ارز دچار  واردات آن�ه
ــده، روی قیمت مواد اولیه وارداتی  ــان ش نوس
تأثیر زیادی گذاشته که به تبع آن روی قیمت 
ــز تأثیرگذار بوده و هم چنین  محصولات ما نی
ــه دلیل افزایش نرخ ارز و افزایش هزینه�ها به  ب

ــدیم تا افزایش  ناچار مجبور به تعدیل نیرو ش
ــود و  ــف تولیدات نش ــر به توق ــا منج هزینه�ه

بتوانیم به اصطلاح سرپا بمانیم. 
10( لطفـا به عنـوان عضو هیئـت مدیره 
انجمـن صنفی تولیدکننـدگان تجهیزات 
آزمایشگاهی  و  دندانپزشـکی  پزشـکی، 
بفرماییـد در بخـش تولیـد محصـولات 
ارتوپدی فنی تـا چه میزان به خودکفایی 

رسیده ایم؟
در این بخش به صد در صد خودکفایی رسیده 
ــن مواد اولیه اگر از  ــم و حتی در بخش تأمی ای
شرکت�هایی مانند ما حمایت شود توانایی این 
را داریم که به خودکفایی کامل برسیم و حتی 
ــن محصولات  ــا بتوانند با بهتری ــولات م محص

جهان نیز رقابت کنند. 
11( اگر شـخصی به ایـن حرفه علاقه مند 

گردد چه قابلیت هایی را باید دارا باشد؟
ــود که به جز  ــی در این حرفه موفق می�ش کس
ــته  ــی، قابلیت�های فنی نیز داش ــائل علم مس
ــد، یعنی تلفیقی از یک کار پزشکی و فنی  باش
ــی که می�خواهد موفق شود باید  ــت و کس اس
ــم آناتومی�بداند و هم بیو مکانیک زیرا گاهی  ه
اوقات بعضی از مددجویان به لوازمی نیاز دارند 
ــن نیاز به یک  ــت و ای ــه در هیچ کتابی نیس ک
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ــخیص دهد  ــه بتواند تش ــن خلاق دارد ک ذه
ــیله�ای بسازد که مشکل این مددجو را  چه وس
ــکانی هستند که به ما  برطرف کند. حتی پزش
لطف دارند و به جهت تجربه ما را قبول دارند، 
مشکل بیمار را در نسخه می�نویسند و ساختن 
ــب برای رفع بیماری را به عهده  ــیله مناس وس

خود ما می�گذارند. 
12( آیـا برای وارد شـدن در زمینه تولید 
محصـولات ارتوپـدی عـلاوه بر داشـتن 
تجربـه به تحصیـلات آکادمیـک نیز نیاز 

می�باشد؟
ــگاه�ها مانند  ــی از دانش ــر برخ ــال حاض در ح
ــگاه تهران و هم چنین برخی از ارگان�ها  دانش
ــر به صورت علمی  ــی مانند هلال احم ی دولت
ــی ارتوپدی فنی  ــته کارشناس کاربردی در رش
ــته تا مقطع  ــد، که این رش ــجو می�پذیرن دانش
ــد. اما  ــل ادامه تحصیل می�باش ــرا نیز قاب دکت
ــدون دارا بودن  ــه ب ــتند ک ــم هس ــرادی ه اف
ــتن تجربه  تحصیلات آکادمیک و صرفا با داش

در این زمینه فعالیت می�کنند. 
ــته تحصیل می�کردم  زمانی که من در این رش

ــه صورت تئوری بود و هم  کلاس�های ما هم ب
ــم کار می�کردیم  ــی ه ــورت عملی یعن ــه ص ب
ــود باعث  ــم و این خ ــم درس می�خواندی و ه
ــن زمینه بود، اما در  ــب تجربه مفید در ای کس
ــجویان صرفاً مسائل را تئوری  حال حاضر دانش
می�آموزند و متأسفانه به لحاظ تجربه تقریباً بی 
تجربه هستند. به همین دلیل به نظر من برای 
ــته بهتر است تحصیلات و  موفقیت در این رش

تجربه را توأمان دارا بود. 

13( جناب آقای سلیمانی لطفا کمی هم از 
لحظات شـیرینی که در این حرفه تجربه 

کردید، برایمان بگویید. 
هنگامی که یک فرد می�تواند در حل مشکلات 
ــادی و  به مردم کمک کند این موضوع مایه ش

سرورش می�گردد. 
در زلزله�های رودبار و بم، بعد از زلزله افرادی که 
ــده بودند،  باقی مانده بودند و دچار معلولیت ش
طی درخواست خودمان از مراجع ذیصلاح، برای 
ــدند که یا  ــت خدمات به ما معرفی می�ش دریاف
ــرض برای تأمین  ــود مددجویان با گرفتن ق خ

ــه می�کردن  ــه ما مراجع ــای درمان، ب هزینه�ه
ــایل کمک  ــاختن و تحویل وس ــا بعد از س و م
ــی دریافت نمی�کردیم و  ــی، از آن�ها مبلغ درمان
ــه می�کردیم و این  ــگان خدماتمان را ارئ به رای
باعث خوشحالی مددجویان می�شد و به تبع آن 
لحظات شیرینی را برای ما رقم می�زد و یا اینکه 
ما پرسنل را به مراکز درمانی مانند بیمارستان�ها 
ــدی فنی رایگان اعزام  برای ارائه خدمات ارتوپ
ــیب  می�کردیم و به رفع نیازمندی�های افراد آس

دیده کمک می�کردیم. 
14( جناب آقای سـلیمانی ضمن تشـکر 
از شـما، لطفاً در پایان اگر توصیه�ای برای 

خوانندگان مجله دارید بفرمایید. 
ــرض کنم که به نظر من برای موفقیت در هر  ع
ــت  زمینه�ای و در هر مقطعی از زندگی بهتر اس
ــب  در درجه اول به جای افزایش در آمد به کس
ــیم. اگر بتوانیم در هر زمینه�ای   تجربه بیاندیش
ــب کنیم  که فعالیت می�کنیم تجربه کافی کس
ــدوزی قرار دهیم،  ــت خود را در تجربه ان و الوی
سپس می�توانیم با استفاده از تجربیات به دست 
آمده، به کسب درآمد بهتر و بیشتری نیز برسیم. 
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دخالت  کار  و  کسب  محیط  در  همواره  قضایی  و  حقوقی  مسائل 
مستقیم داشته و چه بسا عدم اطلاع از آن می تواند خسارات جبران 
ناپذیری را به بار بیاورد. قوانین کار، تامین اجتماعی، قوانین ثبتی، 
به فضای  قوانینی که مبتلا  از  ... بسیاری  و  مالیاتی، شهرداری ها 
کسب و کار می باشند، ممکن است ساعت ها و حتی روزها وقت 
یک فعال اقتصادی را اشغال کرده و او را از فعالیت عادی روزمره 
بازدارند. به همین منظور ماهنامه بین المللی دندان سازان حرفه�ای  

با ایجاد بخش مشاوره حقوقی در ماهنامه از این پس قصد دارد به 
پرسش ها وشبهات حقوقی خوانندگان محترم بپردازد.

و در اولین گام جناب آقای عزیز بیرانوند کارشناس مسائل حقوقی، 
حقوقی  مسائل  پاسخگوی  بخش  این  در  آمادگی  اعلام  ضمن 
مجله ایمیل  آدرس  به  را  خود  سئوالات  لذا  بود.  خواهند  شما 
در  را  آن  پاسخ  و  فرموده  ارسال   )pdt.mag@gmail.com(

شماره�های بعدی دریافت خواهید نمود.

مباحـث حقـوقی کسـب و کار

 همکار بخش ویژه حقوقی:
عزیز بیرانوند )تکنولوژیست پروتز دندان و کارشناس امور حقوقی(

این مقدمه در واقع اساس یافتن راهي به سوي 
آشنایي با دانش حقوق به ویژه حقوق خصوصي 
و نقش آن در زندگي افراد جامعه مي باشد و در 
دو قسمت که در بخش اول به شناخت حقوق و 
قواعد آن و حق و منابع و اجراي آن مي پردازیم ولي 
باید دانست که هدف از طرح و تدوین این مطلب،  
مطالعه عمیق مسائل، راجع به فلسفه حقوق و ارکان 
و رشته هاي مختلف ان نیست بلکه انگیزه اصلي 
ما آماده کردن ذهن همکاران و سایر مرتبطین با 
این علم و نقش آن در زندگي فردي و اجتماعي 
)علوم سیاسي، تجاري، اقتصادي، جزایي،کیفري، 
بین المللي خصوصي و عمومي و...(است. در بخش 
دوم به مسائل حقوق خصوصي به ویژه حقوق مدني 

به اختصار مي پردازیم.
لذا در بار نخست به تعریف علم حقوق می پردازیم 
تعریف کلمه حق :"حق " واژه اي عربي است که 
معادل آن در زبان فارسي "هستي پایدار " است. 
هر چیزي که ثبات و پایداري داشته باشد حق 
کریم  قرآن  دلیل  همین  به   . شود  مي  نامیده 
پروردگار را حق مي نامد .همچنین براي تنظیم 
روابط مردم وحفظ نظم در اجتماع حقوق براي 
هر کس امتیازهایي در برابر دیگران مي شناسد و 

{بخش نخست}

توان خاصي به او مي بخشد. این امتیاز و توانایي 
را "حق " مي نامند. 

حتي  بشري  جوامع  ي  همه   : حقوق  تعریف 
اجتماعات نخستین براي تنظیم روابط خود قواعد 
و مقرراتي الزامي داشته اند که مجموع آن ها را 
حقوق مي نامیم و گاهي کلمه قانون به همین 
معني به کار مي رود . تمامي قواعد و مقرراتي 
که الزام آور هستند  و به تنظیم روابط اجتماعي 
انسان در اجتماع مي شود را حقوق مي گویند.از 
سوي دیگر خواسته هاي آدمیان به حکم فطرت 
با هم شباهت زیادي دارند و کم وبیش همه یک 
چیز را مي طلبند . انسان اندیشمند از آغاز خود 
شناسي دریافت که بقاي اجتماعی او با آشوب 
و زور گویي امکان ندارد و ناچار باید قواعدي بر 
روابط اشخاصي که عضو جامعه اند حکومت کند 
و ما امروزه مجموع این قواعد را حقوق مي نامیم .

هدف از ایجاد حقوق : از مهم تري اهداف حقوق 
احقاق حقوق افراد در تمام زمینه هاي اجتماعي، 
اقتصادي،  سیاسي، فرهنگي، خصوصي و ... ونیز 
محقق کردن آزادي هاي فرد در روابط و زمینه 

گسترش عدالت و ... است .
حقوق داراي زیر مجموعه هایي است که هر کدام 

هستند.  گوناگوني  هاي  بخش  داراي  ها  آن  از 
حقوق را در سطح دانشگاهي به سه شاخه ي 

اصلي تقسیم نموده اند که عبارتند از : 
1.حقوق ؛گرایش کیفري 
2.حقوق ؛گرایش مدني 

3.حقوق ؛گرایش علوم ثبتي
پیرامون  مسائلي  به  کیفري  گرایش  حقوق  در 
حقوق جزاي عمومي و حقوق جزاي اختصاصي 
بحث مي شود و در دربردارنده مسائل جزایي و 
جرایم علیه اشخاص و اموال و امنیت و هر که در 

این حوزه است می باشد . 
در حقوق با گرایش مدني به مسائل خانوادگي و 
حقوقي نظیر ارث و تجارت و امور مدني  و اموال 

و ... مي پردازد .
در حقوق با گرایش علوم ثبتي که در آن به مسائل 
مربوط به اسناد رسمي و همچنین ثبت آن ها و 
حقوق فرد در مقابل اسناد رسمي که وجود دارد و 

دفتر اسناد رسمي سخن به میان مي آورد .
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روزهاي زندگي ما، متأثر از رنگ�هاست. طرح�هاي 
تزییني اتاق مي�توانند به روح ما طراوت ببخشند. 
لباس�هاي ورزشي با رنگ�هاي روشن، مي�توانند 
سطوح انرژي بدن را افزایش دهند. رنگ غذا و 
بشقاب مي�تواند محرک اشتها باشد. یک دسته 
نرگس زرد، در باغچه ي بهاري به ما شادي و 
نارنجي  و  قرمز  رنگ�هاي  و  مي�بخشد  شعف 
درختان پاییزي،  ممکن است موجب سرگرمي�ما 

شوند. 
رنگ�ها داراي تأثیرات قدرتمندي هستند و بطور 
با ما  افکار هوشیار،  پاییني  مستقیم در سطوح 
لباس  براي  که  را  رنگ�هایي  مي�کنند.  صحبت 
پوشیدن در سر کار، بازي کردن و براي طرح�هاي 
تزییني منزلمان انتخاب مي�کنیم، چیزهاي زیادي 

دیگران  به  ما  مورد  در  را 
ارتباط  در  مي�گویند. 
طبیعي،  رنگ�هاي  با 
که  دارد  وجود  رنگ�هایي 
هر کدام از ما باید از آنها 
همین  به  کنیم.  پرهیز 
رنگ�ها  برخي  میزان، 
ما  مورد  در  را  پیام�هایي 
ارسال مي�کنند که ما نمي 
خواهیم این پیام�ها منتشر 
شوند. اغلب این تأثیرات، 
ناگفتني  اینکه  دلیل  به 
توصیف(  قابل  )غیر 
هستند، بسیار قدرتمندند. 
زبان رنگ�ها را مي�شنویم، 
اما اغلب نمي توانیم بیان 

مي�کنیم،  احساس  را  آنها  تأثیرات  کنیم.  شان 
دهیم.  توضیح  را  آنها  باشیم  قادر  اینکه  بدون 
هماهنگ  رنگ�ها  با  که  هنگامي  این،  وجود  با 
به  ابراز خود،  براي  که  مي�گیریم  یاد  مي�شویم، 
بهترین نحو از آنها استفاده کنیم. رنگ�ها بر روي 

روانشــناسی رنگ هــا

گردآورنده: 
مهندس شیوا کبریایی )کارشناس کامپیوتر- گرایش نرم افزار(

انرژي و حالات روحي، رواني و جسمي ما تأثیر 
مي�گذارند. تأثیرات قدرتمند ارتعاش رنگ�ها، بدن 
را در بر مي�گیرد و درهایي را به سوي روح و روان 
به  منحصر  آدم�هاي  ما  از  کدام  هر  مي�گشاید. 
فردي هستیم. شما با یافتن و استفاده ي درست 
از رنگ�ها، مي�توانید رشد روحي و خود کفایي تان 
را ارتقاء دهید و بر ترس�ها و موانع ذهني تان غلبه 

کرده و خلاقیت�هاي تان را شکوفا سازید. 

تعریف رنگ
نامدار  دانشمند  نیوتن،  اسحاق  در سال 1666، 
انگلیسی، کشف کرد که چنانچه نور خالص سفید 
از یک منشور عبور داده شود، به رنگ های قابل 

کشف  همچنین  نیوتن  می شود.  تجزیه  رؤیت 
به  از یک طول موج منحصر  کرد که هر رنگ 
فرد تشکیل شده و قابل تجزیه به رنگ های دیگر 
نیست. آزمایش های بعدی نشان داد که با ترکیب 
کرد.  ایجاد  را  مختلف  رنگ های  می توان  نورها 

برای مثال، نور قرمز در ترکیب با نور زرد، رنگ 
نارنجی را به وجود می آورد. رنگی که بر اثر ترکیب 
دو رنگ دیگر به وجود آید را ترکیبی می گویند. 
بعضی از رنگ ها، مثل زرد و ارغوانی، در صورت 
ترکیب شدن، همدیگر را خنثی می کنند و نور 
سفید می سازند. این رنگ ها را نیز رنگ های مکمّل 

می نامند. 

 چگونه رنگ ها را مي�بينيم؟
افراد با دیدي معمولي، قادرند ناخودآگاه رنگ�ها 
با  نور  در  موجود  رنگ�هاي  دهند.  تشخیص  را 
قابل  دارد،  قرار  چشم  پشت  در  که  شبکیه�یي 
تشخیص است. زماني که اشعه ي نور وارد چشم 
مي�شود، قبل از رسیدن به عدسي 
چشم، از مایعي آبکي به نام زلالیه 
توسط  نور  ي  اشعه  مي�کند.  عبور 
متمرکز  شبکیه،  درون  عدسي 
سلول  دو  که  را  محلي  و  مي�شود 
)rod( در  یاخته  نام میل  به  ویژه 
عدسي چشم و سلول�هاي مخروطي 
 )cones( چشم  ي  شبکیه  در 
یاخته�ها  است، فعال مي�کند. میل 
برابر  تا در  نور حساس�ترند  دربرابر 
رنگ�ها، آنها قادرند سایه�هاي رنگ 
خاکستري را از هم تشخیص دهند، 
زیرا رنگ سفید و سیاه، دیدن اشیاء 
دشوار  ضعیف  نور  در  ما  براي  را 
سه  مخروطي  سلول�هاي  مي�کند. 
داراي  آنها  از  کدام  هر  و  نوعند 
رنگ دانه�هایي هستند که یکي از 
نور را جذب مي�کنند: 1- طول  سه طول موج 
موج بلند)قرمز و نارنجي( 2- طول موج متوسط 
)سبز( 3- طول موج کوتاه )آبي و بنفش(. وقتي 
که سلول� مخروطي با طول موج نور که بسیار 
دانه�ها  رنگ  مي�کند،  پیدا  تماس  است  حساس 

{بخش نخست}
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شکافته مي�شوند و این فرآیند درآغاز 
عصب  به  مغز،  سوي  به  حرکتش 
بینایي ضربه وارد مي�کند. اگر بیش از 
یک طول موج نوري وارد چشم شود، 
برانگیخته  یاخته  نوع  یک  از  بیش 
مي�شود. اگر شما فردي را با لباس زرد 
ببینید، اشعه�هاي نور، ترکیبي از میل 

یاخته�هاي حساس به نور قرمز و سبز 
را فعال مي�کند و پیامي که میل یاخته�ها 

مي�فرستند، پیام توصیف شده�اي است که 
توسط مغز به عنوان رنگ زرد ارسال مي�شود. 

مشاهده رنگ ها از ميان پوست 
بدن

برخي افراد نابینا به سادگي قادرند، رنگ�هاي 
مختلف تکه�هاي کاغذ یا پارچه را با کشیدن 
آن  روي  بر  شان  انگشتان  نوک  یا  دست 
موج  طول  مي�توانند  آنها  دهند.  تشخیص 
نوري را که از میان پوست بدنشان مي�گذرد، 
که  اند  گفته  اساس  این  بر  و  کنند  احساس 
گرم  دیگر  برخي  و  خنک  رنگ�ها  از  برخي 
هستند. ممکن است شما هم بتوانید با تمرین، 
رنگي  پارچه  کنید. چند  تجربه  را  پدیده  این 
چهارگوش را بردارید و روي یک میز بیاندازید. 
با چشمان بسته روي گوشه�هاي پارچه دست 
دریافت  انرژي�ها  از  که  تفاوتي  به  بکشید. 
مي�کنید، حساس شوید. روزها و شاید هفته�ها، 
مي�توانید  ببینید  کنید.  تکرار  را  آزمایشات 
بین انواع زمینه�هاي انرژي و رنگ�هاي خاص 

ارتباط برقرار کنید؟

آشنایی با چرخه یا دایره ی رنگ 
و  است  رنگ  حلقه  رنگ،  تئوری  هر  اساس 
دسته�بندی رنگ�ها را مشخص می کند، یک دایره 
رنگ ابتدایی که در آن رنگ�های قرمز، زرد و آبی 
وجود دارند، در واقع دایره رنگ سنتی در هنرهای 
تجسمی به شمار می آید. اختلاف نظرهای متعدد 
به  نسبت  برتری یک چیدمان  و  درباره صحت 
این  در  مناقشاتی  بروز  موجب  مدام  دیگری، 
جمع شده است، اما در حقیقت هر دایره رنگی 
که ترتیب منطقی رنگ�های خالص در آن رعایت 

شده باشد، موثق و قابل استفاده خواهد بود. 

رنگ�های اصلی
در تئوری رنگ سنتی، قرمز، زرد و آبی رنگ�های 
اصلی هستند زیرا دانه�های رنگی تشکیل دهنده 

آنها 
ترکیب  رنگ از  هیچ 

دیگری به وجود نیامده و تمام رنگ�های دیگر از 
ترکیبات مختلف این سه رنگ با یکدیگر به دست 

می آیند. 

رنگ�های فرعی یا ثانویه
که  هستند  رنگ�هایی  بنفش  و  نارنجی  سبز، 
حاصل  یکدیگر  با  اصلی  رنگ�های  ترکیب  از 
می شوند. محل قرار گیری هر رنگ ثانویه در دایره 
رنگ، بین دو رنگ اصلی تشکیل دهنده�اش است. 

رنگ های ترکيبی
زرد- نارنجی، قرمز-نارنجی، قرمز- بنفش، آبی - 
بنفش، آبی- سبز و زرد - سبز، این رنگ�ها از 
ترکیب یک رنگ اصلی با یک رنگ فرعی به وجود 
می آیند و در اینجا هم، در میان دو رنگ تشکیل 

دهنده خود قرار می گیرند. 

هماهنگی )هارمونی( رنگ
معنای  به  هارمونی  یا  هماهنگی 
کل«  یک  اجزاء  مطبوع  »چیدمان 
مظاهر  تمام  در  آن  وجود  و  است 
یا  رنگ  شعر،  موسیقی،  از  زندگی 
حتی یک کیک زیبا، جلوه می کند. 
از نظر دیداری، هماهنگی، در چیزی 
است که موجب لذت چشم می شود. 
این هماهنگی بیننده را مجذوب کرده و 
احساس نظم و تعادل را در او ایجاد می کند. 
هنگامی که چیزی ناهماهنگ است، یا خسته 
کننده است یا وحشتناک. از طرفی هارمونی بیش 
از حد نیز به ترکیبی بسیار ملایم و نچسب تبدیل 
می شود و بیننده را آن طور که باید مجذوب و 
علاقه مند نمی کند و بالعکس عدم حضور آن نیز 
تصویری به وجود می آورد که هیچ چشمی تحمل 

دیدن آن را ندارد. 

مغز انسان هر چیزی را که قابلیت سازماندهی 
عمل  می زند.  پس  باشد،  نامفهوم  و  نداشته 
دیدن به حضور یک ساختار منطقی نیاز دارد و 
هماهنگی رنگی می تواند این علاقه به دیدن و 
حس تعادل را به وجود بیاورد. به طور خلاصه، 
و  ناپذیری  تحریک  موجب  مفرط  یکپارچگی 
پیچیدگی مفرط موجب تحریک بیش از اندازه 
مغز می شود. تعادل پویا، نتیجه حضور هماهنگی 

است. 

برای مشاهده تعالی هارمونی و هماهنگی کافی 
است به هارمونی رنگ�ها در طبیعت دقت کنید. 
همان طور که گفتیم، تئوری�های رنگ و هارمونی 
رنگی متعددی وجود دارند. در اینجا به معرفی 
رنگ�ها  گیری  کار  به  در  ابتدایی  فرمول  چند 

میپردازیم: 

جواری  هم  اساس  بر  هارمونی 
رنگ ها

 Analogous یا رنگ�های هم جوار )پیوسته( 
Colors، به هر دسته سه تایی از رنگ�هایی گفته 
می شود که در دایره رنگ کنار یکدیگر قرار گرفته 
اند. مانند زرد- سبز، زرد و زرد نارنجی. معمولا در 
چنین ترکیب�هایی، یک رنگ از نظر مقدار، بر دو 

رنگ دیگر برتری دارد. 

هارمونی بر اساس رنگ های مکمل
دایره  در  که  هستند  آن�هایی  مکمل  رنگ�های 
اند.  قرارگرفته  یکدیگر  مقابل  در  درست  رنگ، 
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مانند قرمز و سبز یا قرمز- بنفش و زرد - سبز. 
می کنید،  مشاهده  تصویر  در  که  طور  همان 
درجات مختلف زرد-سبز در برگ�ها، هماهنگی 
ایجاد  گل،  قرمز-بنفش  رنگ�های  با  زیبایی 
کرده اند. رنگ�های مکمل بالاترین درجه تباین 

)کنتراست( و ثبات را به وجود می آورند. 

هارمونی بر اساس طبيعت
طبیعت، بهترین نقطه شروع برای درک و ایجاد 
هارمونی رنگی است. در تصویر پایین ملاحظه 
می کنید که زرد، سبز و قرمز چه نقش هماهنگی 
ایجاد کرده اند و این ترکیب متناسب، لزوما در دو 

مورد قبل نمی گنجد، اما زیبا و قابل اجرا است. 

رنگ های گرم و سرد
رنگ آبی و رنگ�های مجاور آن تداعی کننده آب 
این رنگ�ها  با دیدن  بنابراین  روان و دریا است 
احساس سرما به فرد دست می دهد. از این رو به 

این رنگ�ها، رنگ�های سرد می گویند. 
رنگ قرمز و رنگ�های مجاور آن تداعی کننده 
رنگ�ها  این  دیدن  با  و  بوده  خورشید  و  آتش 
احساس گرما به فرد دست می دهد. از این رو به 

این رنگ�ها، رنگهای گرم می گویند. 

رنگ های گرم عبارتند از: قرمز، نارنجی و زرد

رنگ های سرد عبارتند از: آبی، سبز و بنفش

تأثيرات روانی رنگ ها
که  است  موجودی  انسان  می دانیم،  ما  همه 
آیندهای  فر  تأثیر  به شدت تحت  و  به سرعت 
تأثیر  و در تحت همین  قرار می گیرد  محیطی 
شکل جدیدی از رفتار را از خود بروز می دهد. اثر 

روانی بعضی از رنگ�ها به صورت زیر است: 
زرد: زرد رنگی است با توان پرتو افکنی زیاد، که 

بیشتر پرتوهای دریافتی را بازتاب می کند. 
زرد، رنگی است رویه ای، رنگی که ژرفا و عمق 
ندارد. برُد آن نسبت به رنگهای دیگر زیادتر است 
و از بسیاری از ویژگی�های سفید برخوردار است. 
متفاوت.  ترشی�های  نمودار  و  است  ترش  رنگ 
و  بلبل  آواز  است.   » زرد   « ویولن  زیر  صدای 
قناری زرد است. رنگ زرد وقتی یکدست باشد، 
شادی آفرین و هنگامی که با تغییرات زمینه�های 
رنگی همراه باشد ایجاد هیجان و ناراحتی تا حد 
اضطراب می کند. زرد رنگ بی خوابی، بیداری، 
تلاطم  و  اضطراب  هیجان،  امیدی،  نا  بیماری، 
فکری است. همچنین رنگ آغاز بهار، رسیدگی 

)همنشینی رنگ های همجوار(

)همنشینی رنگ های مکمل(

کشت، نمودار نیروی فزون نهفته در دانه است. 
رنگی است مادی و زمینی که هرگز نمودار ژرفا 
نیست. رنگی است با موضوع عمودی و بنابراین با 
خط عمودی هم سنگ می شود. رنگ زرد رنگ 
جوانی، نشان روشنی و نور و نشان دانش و معرفت 
القاء  است. در بعضی اوقات رنگ زرد به عنوان 
کننده تنفر مطرح می شود، این حالت زمانی مورد 
قبول است که پس زمینه ی آن مشکی باشد زیرا 
تضاد این دو رنگ بسیار شدید است و در هیچ 
شرایطی با هم هماهنگی ندارند. در صورتی که 
همین رنگ در پس زمینه ی سبز زندگی و امید 

را به نمایش می گذارد. 
آبـــی: آبی، رنگی است آرام و درونگرا. بیننده 
را به سوی خود می کشد و در درون آرامش خود، 
نرم می سازد و به خواب می برد. چشم را به خود 
متوجه می کند. رنگ آبی موافق با وضعیت خط 
افق است. آبی، رنگی است الهی و آسمانی. رنگی 
رنگ  آبی  سازشکار.  و  راه  به  سر  مطیع،  است 
زمستان و سرمای آن است. آبی رنگ خلاقیت 
است. آرامش و سکونی که از آن به ما می رسد 
نتیجه رشد مقتدر و طبیعی آن است. در استفاده 
از رنگ آبی بیننده همیشه منتظر یک نو آوری 
را  خلوص  و  پاکی  زلالی،  است.  جدید  کار  و 
می توان توسط رنگ آبی بوجود آورد. طعم آبی، 
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بی طعمی و کمی متمایل به شیرینی است. رنگ 
آبی همیشه سایه دار است و همواره میل دارد در 
تاریکی خود نمایی کند. همیشه نامحسوس است 
و در عین حال هوای شفافی را می نمایاند. آبی با 
روان آدمی پیوند می خورد و تا اعماق و انتهای 
می دهد.  ایمان  معنی  آبی  می کند.  نفوذ  روح 

سمبل جاوید است. 

قــرمــز: قرمز، رنگی گرم و دارای نیروهای 
برون گراست. رنگِ توان و فعالیت بسیار زیاد و رنگ 

مقوی قلب است. طعم آن شیرین است. 
قرمز رنگ حق، حقیقت، پیکار و بلاخره 
شهادت است. قرمز پایان تابستان و آغاز 
پاییز است. در تطابق با خط، گویای خط 
قطری همگن است. قرمز، رنگی است 
که فرو رفتن و ماندن در آن می سوزاند 
و کناره گیری از آن گرما می دهد. رنگ 
قرمز  است.  خانواده  تشکیل  و  عشق 
مؤثری  عامل  زندگی،  و  سمبل حیات 
در سازندگی و تشدید رویش گیاهان و 
بیان کننده ی هیجان و شورش است، 
نشانی تثبیت شده از مبارزه، انقلاب و 
شورش. اثر هیجان و هوس را به خوبی 
پس  در  اگر  رنگ  این  می دهد،  نشان 
زمینه تیره قرار گیرد وحشت، ناپایداری 
و پلیدی را نشان می دهد و اگر در پس 
زمینه روشن قرار گیرد معرف یک عشق 

سطحی و زودگذر است. 
است  رنگی  نارنجی،  نارنجـــی: 
خواص  و  آتش  آن  بصری  خواص  که 
روانی آن گرما است. نارنجی رنگ جوانی 
است. رنگ شادابی است. رنگ جشن و 

سرور است و رنگ میوه�های تازه رسیده. حالتی از 
اضطراب و عدم ثبات را شامل می شود. آمیخته 
با کمی سفید، رنگ بلوغ زنانه است و آمیخته با 
کمی مشکی، رنگ بلوغ مردانه است. در ارتباط با 

خط، خطی است آزاد و متمایل به عمودی. 
ســـبز: سبز معتدل و اعتدالش سرد است. 
تعقل،  رنگ  دارد.  وجود  آرامش  توان  سبز  در 
صلح  رنگ  است.  خردمندانه  آرامش  و  تفکر 
و صفا است. رنگ سبز، رنگ امید به زیستن و 
است.  خود  شرایط  بهترین  در  حیات  ی  ادامه 
مطلق  مفهوم  غرب  در  که  حالی  در  رنگ  این 
شرق  در   )Western Green( است  زندگی 
 یک رنگ روحانی و مذهبی به حساب می آید. 
)Eastern Green( طعم رنگ سبز، نه شیرین 
است نه شور، نه ترش است و بی مزه، نه تند است 

نه تلخ، طعم آب گواراست و کمی مزه گَس دارد. 
سبز رنگ پایان بهار است و آغازین تابستان. در 

تطابق با خط، خط قطری است. 
بنفــش: رنگ بنفش نمایشگر بی خبری، بی 
اختیاری، ظلم و دشواری است و رنگی مرموز و بر 
انگیزاننده احساسات. اگر در سطوح وسیع به کار 
بریم حالت ترس را نشان می دهد؛ به خصوص 
اگر بنفش متمایل به ارغوانی باشد که در طبیعت 
و مناظر اغلب به چشم می خورد. بنفش از نظر 
از نظر  ظاهری و بصری معرف رنگین کمان و 

با خط،  ارتباط  امید است. در  القاء کننده  معنا 
رنگ خط آزاد متمایل به افقی است که اگر با 
خط آزاد متمایل به عمودی آگین شود، گرمتر و 
سرخ می شود. صدای بنفش بم است و طعم آن 
گَس. بنفش سمبل هرج و مرج، مرگ، ستایش 
و عظمت است. بنفش آبی، رنگ القاء کننده ی 
تنهایی است. بنفش قرمز، نشان عشقی یزدانی و 

سلطه ی روحانی است. 

تاثيرات رنگ ها از نظر روان شناسی
با وجودی که اثر رنگ ها تا حدودی ذهنی است و 
در مورد اشخاص مختلف فرق می کند امّا برخی 
از تاثیرات رنگ ها دارای معنی یگانه ای در سراسر 
جهان هستند. رنگ هایی که در طیف رنگ ها در 
گرم  رنگ های  عنوان  به  دارند  قرار  قرمز  ناحیه 
شناخته می شوند که این دامنه اش از احساسات 

و عصبانیت  احساس خشم  تا  و صمیمانه  گرم 
متغیر است. رنگ هایی که در ناحیه طیف آبی 
و  می شوند  نامیده  سرد  رنگ های  دارند،  قرار 
شامل آبی، ارغوانی و سبز هستند. این رنگ ها 
معمولاً آرامش بخشند امّا گاهی نیز ممکن است 
احساس غمگینی و بی تفاوتی را به ذهن آورند. 
در  درمان  روش  عنوان  به  رنگ ها  روان شناسی 
برخی از فرهنگ های قدیمی، از جمله مصری ها 
و چینی ها، از رنگ ها برای درمان استفاده می شده 
است. این کار که گاهی به آن نور درمانی یا رنگ 
شناسی نیز گفته می شود هنوز هم به 
مورد  جایگزین  درمان  روش  عنوان 

استفاده قرار می گیرد. 

در این روش: 
• از رنگ قرمز برای تحریک بدن و ذهن 

و افزایش تمرکز استفاده می شود. 
اعصاب  تحریک  برای  زرد  رنگ  از   •

استفاده می شود. 
• از رنگ نارنجی برای بالا بردن سطح 

انرژی استفاده می شود. 
• از رنگ آبی برای کاهش درد و تسکین 

بیمار استفاده می شود. 
• از رنگ نیلی برای تسکین ناراحتی های 

پوستی استفاده می شود. 
به  به رنگ درمانی  روان شناسان  اغلب 
دیده شک و تردید می نگرند و می گویند 
که درباره تاثیرات احتمالی رنگ ها اغراق 
شده و رنگ ها در فرهنگ های مختلف، 
معانی متفاوتی دارند. پژوهش ها نشان 
داده اند که در بسیاری از موارد، تاثیرات 
تاثیراتی  افراد،  تغییر حالت  رنگ ها در 
زودگذر و موقتی بوده است. برای مثال، 
قراردادن افراد در اتاق آبی ممکن است در ابتدا 
امّا این  احساس آرامش در آن ها به وجود آورد 
اثر پس از آن که آن ها آرامششان را بازیافتند، به 

تدریج کاهش خواهد یافت. 

روان شناسی رنگ های مختلف

روان شناسی رنگ سياه
جذب  را  رنگ ها  طیف  در  نورها  تمام  سیاه  ـ 

می کند. 
ـ سیاه معمولاً به عنوان نماد ترس یا شیطان مورد 
استفاده قرار می گیرد امّا به عنوان نشانگر قدرت 
نشان  برای  رنگ سیاه  از  نیز شناخته می شود. 
دادن شخصیت های خطرناک مثل دراکولا و یا 

جادوگران استفاده می شود. 
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 ـرنگ سیاه در بسیاری از فرهنگ ها برای مراسم 
رنگ  این  قرار می گیرد.  استفاده  مورد  سوگواری 
همچنین نشانگر غمگینی، جذابیت جنسی و رسمی 

بودن است. 
ـ در مصر قدیم، رنگ سیاه نشانگر زندگی و تولدّ 

دوباره بود. 
ـ رنگ سیاه معمولاً به دلیل لاغر نشان دادن در 

نمایش های مد مورد استفاده قرار می گیرد. 

روان شناسی رنگ سفيد
ـ رنگ سفید، نماد معصومیت و پاکی است. 

ـ رنگ سفید می تواند در انسان احساس فضای 
بیشتر به وجود آورد. 

نشانگر سرما، پاکیزگی و  ـ رنگ سفید معمولاً 
آرامش است. اتاقی که کاملاً به رنگ سفید نقاشی 
شده باشد ممکن است جادار و بزرگ به نظر آید 
امَا خالی و سرد است. بیمارستان ها و کادر پزشکی 
از رنگ سفید برای ایجاد حس پاکیزگی استفاده 

می کنند. 

روان شناسی رنگ قرمز
ـ رنگ قرمز، رنگ گرمی است که برانگیزاننده 

هیجانات قوی است. 
ـ رنگ قرمز، نشانگر عشق، حرارت و صمیمیت 

است. 
و  شور  احساس  آورنده  وجود  به  قرمز،  رنگ  ـ 

هیجان است. 
و  احساس خشم  کننده  تحریک  قرمز،  رنگ  ـ 

عصبانیت است. 

روان شناسی رنگ آبی
و  مردم  از  بسیاری  علاقه  مورد  رنگ  آبی،  ـ 

محبوبترین رنگ در بین مردان است. 
ـ رنگ آبی، احساس آرامش را به ذهن می آورد و 

معمولاً نشانگر صلح، امنیت و نظم است. 
ـ رنگ آبی، می تواند احساس غم، درون گرایی یا 

گوشه گیری را در بعضی افراد به وجود آورد. 
ـ رنگ آبی معمولاً برای دکور دفاتر مورد استفاده 
قرار می گیرد زیرا تحقیقات نشان داده است که 

افراد در اتاق های آبی کارآیی بیشتری دارند. 
ـ رنگ آبی با وجودی که از محبوبترین رنگ هاست 
امّا یکی از رنگ هایی است که کمترین اشتها را بر 
وزن  کاهش  برنامه های  از  برخی  در  می انگیزد. 
توصیه می شود که غذای خود را در بشقاب های 
آبی بکشید. رنگ آبی به ندرت به صورت طبیعی 

درخوراکی ها وجود دارد. 
همچنین رنگ آبی غذا معمولاً به عنوان نشانه 
فاسد بودن و یا سمّی بودن آن در نظر گرفته 

می شود. 
ـ رنگ آبی می تواند باعث کاهش ضربان قلب و 

حرارت بدن گردد. 

روان شناسی رنگ سبز
 ـ رنگ سبز، رنگ سردی است که نماد طبیعت است. 
ـ رنگ سبز، نشانگر آرامش، خوشبختی، سلامتی 

و حسادت است. 
ـ پژوهشگران دریافته اند که رنگ سبز می تواند 
از  برخی  گردد.  خواندن  قابلیت  افزایش  باعث 
دانش آموزان و دانشجویان با قراردادن یک برگه 
شفاف سبز رنگ بر روی صفحه کتاب، می توانند 
مطالب را با سرعت بیشتری از حدّ معمول بخوانند 

و درک کنند. 
ـ رنگ سبز، از دیر باز نماد باروری بوده و در قرن 
پانزدهم برای لباس عروسی به کار می رفته است. 
اثر آرام  ـ از رنگ سبز در دکوراسیون به دلیل 

بخشی آن استفاده می شود. 

ـ رنگ سبز باعث کاهش استرس می شود. کسانی 
که در فضای کاری سبز رنگ کار می کنند، کمتر 

دچار دردهای دستگاه گوارش می شوند. 

روان شناسی رنگ زرد
ـ رنگ زرد، رنگی گرم وشاد است. 

ـ رنگ زرد به دلیل مقدار زیاد نوری که منعکس 
بقیه رنگ ها چشم را خسته  از  می کند، بیشتر 
می کند. استفاده از رنگ زرد برای پس زمینه کاغذ 
یا نمایشگر کامپیوتر می تواند باعث چشم درد یا 
در حالت های خاص از دست دادن بینایی گردد. 

و  رنجیدگی  احساس  می تواند  زرد  رنگ  ـ 
خشم را به وجود آورد. با وجودی که رنگ زرد 
اما  می شود  شناخته  شاد  رنگ  یک  عنوان  به 
بیشتر مردم در اتاق های زرد رنگ، هیجانشان 
را از دست می دهند و بچه�ها نیز در اتاق های 

زرد رنگ بیشتر گریه می کنند. 

ـ رنگ زرد باعث افزایش سوخت و ساز بدن انسان 
می گردد. 

دیده  زودتر  رنگ ها  بقیه  از  زرد،  رنگ  چون  ـ 
توجه مورد  برای جلب  بقیه  از  بیشتر  می شود، 

استفاده قرار می گیرد. 

روان شناسی رنگ ارغوانی
ـ رنگ ارغوانی نماد وفاداری و ثروت است. 

ـ رنگ ارغوانی نشانگر عقل و معنویت است. 
ـ رنگ ارغوانی خیلی کم در طبیعت وجود دارد 
نشانه  به عنوان  به همین دلیل ممکن است  و 
مصنوعی یا غیر عادی بودن در نظر گرفته شود. 

روان شناسی رنگ قهوه ای
ـ رنگ قهوه ای، رنگی طبیعی است که برانگیزاننده 

حس قدرت و اطمینان پذیری است. 
ـ رنگ قهوه ای همچنین می تواند حس غم و انزوا 

را به وجود آورد. 
و  آسایش  گرما، محبت،  قهوه ای، حس  رنگ  ـ 

امنیت را به ذهن می آورد. 
ـ رنگ قهوه ای معمولاً بیانگر طبیعی بودن، زمینی 
می تواند  گاهی  اما  است  بودن  متفاوت  و  بودن 

نشانگر پیچییدگی نیز باشد. 

روان شناسی رنگ نارنجی
به  و  است  قرمز  و  زرد  ترکیب  نارنجی،  رنگ  ـ 

عنوان یک رنگ انرژی زا در نظر گرفته می شود. 
ـ رنگ نارنجی، احساس هیجان، گرما و شور و 

شوق را به ذهن می آورد. 
توجه مورد  برای جلب  نارنجی، معمولاً  ـ رنگ 

استفاده قرار می گیرد. 

روان شناسی رنگ صورتی
ـ رنگ صورتی، در واقع همان رنگ قرمز کم رنگ 

است و معمولاً نشانگر عشق است. 
ـ رنگ صورتی اثر آرام بخشی دارد. در ورزشگاه ها 
رنگ صورتی  به  را  تیم حریف  رختکن  معمولاً 
و  انرژی  کم  آن ها  بازیکنان  تا  می کنند  نقاشی 

منفعل شوند. 
ـ با وجودی که اثر آرام بخشی رنگ صورتی 
پژوهشگران  ولی  است  شده  مشخص 
دریافته اند که این اثر تنها در خلال مواجهه 
از  که  هنگامی  مثلًا  می آید.  وجود  به  اولیه 
این رنگ در زندان ها استفاده شد، زندانیان 
آرامتر  نا  حتی  آن،  به  کردن  عادت  از  پس 

از قبل شد
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جلسه هم اندیشي مسئولین ماهنامه با اعضا محترم هیأت علمي پژوهشي مجله در خرداد ماه 92 در محل دانشکده 
دندان پزشکي دانشگاه علوم پزشکي تهران برگزار گردید. در این جلسه که اکثریت اعضا محترم هیأت علمي پژوهشي 
نیز  و  حاصله  پیشرفت�هاي  و  نکات  به  عملکرد  گزارش  ارائه  ضمن  سردبیر  و  مسئول  مدیر  نخست  داشتند  حضور 
برنامه�هاي آینده ماهنامه اشاره نمودند، سپس هر یک از اعضا محترم هیأت علمي ضمن ارائه نظرات بسیار مفید و 
سازنده خود، راهکار�هاي خوبي را جهت پیشرفت مجله اعلام نمودند که مورد استقبال مسئولین ماهنامه قرار گرفت. 

ریهــم اندیشــي با اعضــای محترم هیأت علمي ماهنامه
وی

ص
ش ت

ار
گز
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قبل از استفاده از لنزها از سلامت 
چشم خود مطمئن شوید

چشم  بیماری�های  متخصص  جوادی  خسرو 
از  استفاده  محدودیت  موارد  خصوص  در 
بین  ماهنامه  خبرنگار  به  تماسی  لنزهای 
المللی دندان سازان حرفه�ای گفت: در صورت 
وجود بیماری�های چشمی از قبیل زخم قرنیه 
ملتحمه،  و  قرنیه  بیماری�های  حاد،  و  مزمن 
التهابات داخل چشمی  خشکی شدید چشم، 
سابقه  پلک�ها،  و  چشم  سطحی  عفونت�های 
آن،  جراحی  عمل  و  سیاه(  )آب  گلوکوم 

استفاده از لنزهای تماسی ممنوع است. 

رنگی  لنزهای  از  استفاده  کرد:  تصریح  وی 
زمینه  که  افراد  برخی  برای  است  ممکن 
مصرف  منع  دارند  را  آلرژیک  بیماری�های 

داشته باشد. 
دچار  چشم�هایتان  اگر  افزود:  همچنین  وی 
تورم  و  پلک�ها  چسبندگی  قرمزی،  عفونت، 
هستند از لنز استفاده نکنید و اگر هنگامی که 
یافت،  کاهش  دیدتان  کردید،  استفاده  لنز  از 
استفاده  آن  از  دیگر  کردید  درد  احساس  یا 
نکنید. وی خاطرنشان کرد: قوز قرنیه نیاز به 
لنز مخصوص به خود دارد و نمی توان از هر 

لنزی استفاده کرد. 

 spf ضرورت فاکتور محافظتی
در نرم کننده�های لب

حمید رضا شفیعی متخصص پوست و مو در 
المللی دندان  با خبرنگار ماهنامه بین  گفتگو 
لب�ها  که  آنجایی  از  گفت:  حرفه�ای  سازان 
اشعه ی  برابر  نازکی دارند، در  بسیار  پوستی 

مضر آفتاب بیشتر درمعرض خطر هستند. 
 وی افزود: ما برای محافظت از پوست در برابر 
آفتاب به یک فاکتور محافظتی نیاز داریم که 

به آن )spf( گویند. 
بالا  به   30 )spf(�های  کرد:  تصریح  وی   
در  را  پوست  از  قبولی  قابل  حد  تا  می�توانند 
برابر اشعه�های ماورای بنفش محافظت کنند. 
کننده�هاي  نرم  در  کرد:  نشان  خاطر  شفیعي 
لب و برق لب�ها نیز به دلیل اینکه پوست لب 
بسیار نازک و حساس می�باشد، نیاز به فاکتور 
محافظتی است زیرا لب�ها نیز در معرض نور 
مستقیم آفتاب قرار دارند و باید دارای پوشش 

محافظتی مناسب باشند. 

 15 spf وی در پایان گفت: برای برق لب�ها
حد قابل قبول است. 

دیابت دشمن درجه یک کلیه ها

دیابت یکی از خطرناکترین بیماری�های مختل 
کننده عملکرد کلیه�ها می�باشد. 

مجاری  و  کلیه  تخصص  فوق  جنابی  آریا 
بین  ماهنامه  خبرنگار  با  گفتگو  در  ادراری 
نوع   2 گفت:  حرفه�ای  سازان  دندان  المللی 
دیابت داریم، دیابت نوع 1که به دلیل کمبود 
از  به وجود می�آید که پس  بدن  انسولین در 
تشخیص با تزریق منظم انسولین قابل کنترل 

است. 

به  تدریج  به   2 نوع  دیابت  اینکه  بیان  با  وی 
از  یکی  دیابت  بیماری  افزود:  می�آید  وجود 
بیماری�های  تشخیص  علائم  ترین  خطرناک 
در  اختلال  باعث  دیابت  زیرا  است،  کلیوی 

عملکرد کلیه�ها می�شود. 

تشخیص  زود  دیابت  اگر  کرد:  تصریح  وی 
داده شود، می�تواند در درمان اختلال عملکرد 

کلیه�ها تاثیر گذار باشد. 
وی خاطر نشان کرد: بهتر است برای تشخیص 
به صورت  دوره�ای  آزمایشات  دیابت  موقع  به 
ازمایش  که  طریق  بدین  شود،  انجام  منظم 
قند خون نه تنها به صورت ناشتا بلکه پس از 
مصرف مواد قندی یا در بین مصرف آنها نیز 

جهت تشخیص به موقع صورت گیرد. 
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فیبر خطر ابتلا به دیابت را 
کاهش می�دهد. 

غذایی  فیبرهای  که  اند  داده  نشان  تحقیقات 
و  می�آورند  پایین  را  خون  کلسترول  میزان 
خطر بیماری قلبی و دیابت را کاهش می�دهند. 

ندا خوانساری، مشاور تغذیه و رژیم درمانی در 
دندان  المللی  بین  ماهنامه  با خبرنگار  گفتگو 
مواد  غذایی  فیبرهای  گفت:  حرفه�ای  سازان 
در  که  هستند  هضم  قابل  غیر  کربوهیدراتی 
و سبزی�ها  میوه�ها  از جمله  غذاها  از  بسیاری 
غذایی  رژیم  از  مهمي  جزء  و  می�شوند  یافت 
سالم هستند، همچنین مکمل�های حاوی فیبر 

نیز در بازار موجودند. 

به توصیه وی: هر روز دست کم به اندازه 4-5 
مواد  جمله  از  بخورید  سبزی  و  میوه  فنجان 
غذایی دارای مقادیر زیاد فیبر: سیب، پرتغال، 
توت و سایر میوه�ها مانند گلابی، کلم بروکلی، 

هویچ، لوبیا، نخود سبز و گل کلم هستند. 
وی افزود: سعی کنید به جای نان سفید، نان 
گندم کامل بخورید و شلتوک را جایگزین برنج 

سفید کنید. 
وی تصریح کرد: سبوس گندم را به غذاهایی 
لوبیای  چنین  هم  و  کنید  اضافه  می�پزید  که 

پخته بخورید. 

مراقب دستانتان باشید تا 
جوانتر جلوه کنید

حمید رضا شفیعی، متخصص پوست و مو در 
دندان  المللی  بین  ماهنامه  با خبرنگار  گفتگو 
کار  بهترین  همیشه  گفت:  حرفه�ای  سازان 
پیشگیری است و می�گویند پیشگیری بهتر از 

درمان است. 
وی افزود: بنابراین برای حفظ شادابی و طراوت 
دستان بهتر است اگر از مواد شیمیایی استفاده 
می�کنید و یا مشاغلی دارید که از دستتان زیاد 
استفاده مي کنید بهتر است دستکش کار و یا 
استفاده کنید و همچنین  دستکش�هاي نخي 
از کرم�هاي نرم کننده و مرطوب کننده کمک 

بگیرید تا پوست دستتان تیره نشود. 
وي تصریح کرد: اما در برخي از موارد ممکن 
سپس  و  پوستي  التهاب  یک  از  بعد  است 
سیاه  دست  پوست  آن  از  و خلاصی  بهبودی 
رنگ  کم  خود  به  خود  مدتی  از  پس  و  شود 
کمرنگ  تیرگی  این  که  مواردی  در  اما  گردد 
نشود و حاد باشد از کرم�های لایه بردار و روشن 
کننده و کرم�های نرم کننده و صابونهای حاوی 

گلیسیرین باید استفاده کرد. 

به کمک عسل جنین قدرتمند 
داشته باشید

آنتی  خاصیت  باشد  تر  تیره  عسل  چه  هر 
اکسیدانی آن بیشتر بوده و از ابتلا به سرطان 

جلوگیری می�کند. 

نداخوانساری مشاور تغذیه و رژیم درمانی در 
دندان  المللی  بین  ماهنامه  با خبرنگار  گفتگو 
تمام  به  عسل  خوردن  گفت:  حرفه�ای  سازان 
گروه�های سنی به جز اطفال زیر 1 سال توصیه 
شده است نباید از قند و شیرینی عسل طبیعی 
ترسید و آن را به خاطر شیرین بودن نخورد. 

انرژی طبیعی  افزایش  باعث  افزود: عسل  وی 
عفونت�ها،  برابر  در  بدن  ایمنی  افزایش  بدن، 
التیام جای زخم�ها و سوختگی و عملکرد بهتر 

مغز می�شود. 

وی تصریح کرد: عسل به پیشگیری از سرطان 
از  غنی  می�کند،  کمک  قلبی  بیماری�های  و 
تقویت  باعث  است،  معدنی  مواد  و  ویتامین�ها 
به  و  می�شود  مادر  بدن  در  ضعیف  جنین 

سلامت و توان مادر باردار کمک می�کند. 

تقویت  و  رشد  برای  کرد:  نشان  خاطر  وی 
کودکان  اشتهای  است،  مفید  کودکان  مغز 
بسیار  سالمندان  برای  و  می�دهد  افزایش  را 

مناسب می�باشد. 



جناب آقاي دکتر هادي

انتصاب شایسته جنابعالي به سمت ریاست آموزشکده پروتز�هاي دنداني دانشکده پروتز�هاي دنداني دانشگاه علوم پزشکي شهید 
بهشتي تبریک و تهنیت عرض نموده و از خداوند متعال توفیق روز افزون شمار را در جهت پیشرفت و تعالي حرفه پروتز�هاي 

دندان خواستاریم. 

                  مدیر مسئول و سردبیر
ماهنامه بین المللی دندانسازان حرفه ای

جناب آقاي دکتر ماهگلي

خبر انتصاب شایسته جنابعالي به سمت ریاست آموزشکده پروتز�هاي دنداني دانشکده دندان پزشکي دانشگاه علوم پزشکي 
تهران موجب مسرت و شادماني گردید. ضمن عرض تبریک و تهنیت بمناسبت این انتخاب بجا، امید واثق داریم که حضرتعالي 

با مدیریت و درایت خاص خود توفیقات روز افزوني را براي حرفه پروتز دندان به ارمغان آورید. 

              مدیر مسئول و سردبیر
ماهنامه بین المللی دندانسازان حرفه ای

جناب آقاي مهندس روح اله نوروزي
مدیر عامل محترم شرکت مهرآرابن

خبر درگذشت والده مکرمه موجب تأثر و تألم خاطر گردید. این  مصیبت وارده را به حضور جنابعالي و خانواده معظم نوروزي 
تسلیت عرض نموده و براي آن مرحومه علو درجات و اجر جزیل آرزومندیم. 

              مدیر مسئول و سردبیر
ماهنامه بین المللی دندانسازان حرفه ای

جناب آقاي دکتر علي یزداني

 درگذشت ناگهاني دختر گرامیتان سرکار خانم دکتر ساناز یزداني، موجب تأثر و تألم خاطر گردید. این مصیبت وارده را به
 حضور جنابعالي و خانواده معظم یزداني تسلیت عرض نموده و از خداوند رحمان براي آن مرحومه علو درجات و براي خانواده

 .محترم صبر و شکیبایي آرزومندیم

              مدیر مسئول و سردبیر
ماهنامه بین المللی دندانسازان حرفه ای
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))صفحه نیازمندیهای شما((
مخـاطـبـان  و  خـواننـدگــان  نیـازمنـدیهــای  پــس  ایــن  از 
مـاهـنامـه، اعـم از استـخدام پرسنل یـا خـرید و فـروش تجـهیزات 

و سـایر خـدمات در این صفحه منعکس خواهد شد. 
جهت درج آگهی ها و نیازمندیهای خود در این صفحه از طریق شـماره 
تمـاس 02166914291 بـا جناب آقـای مهندس صبـوری تماس حاصل 

فرمائید. 

رامیـــن طـــب پارسیــــان
 به آدرس زیر منتقل شد. 

خیابان آزادی، خیابان زارع، مجتمع دندان بان، ط 4، واحد42
تلفن:                                                          09123051161
77517482- 88845852                          

دعوت به همکاری
1- یک نفر فارغ التحصیل پروتز دندان مسلط به انجام 

کارهای پروتز ثابت و متحرک
2- یک نفر متخصص ارتودنسی

3- یک نفر متخصص درمان ریشه
4- یک نفر متخصص پروتز دندان

با درامد عالی نیازمندیم
لابراتوار و تجهیزات ازما                       کار از شما

برای آگاهی از سایر تسهیلات با شماره های ذیل تماس 
حاصل نمایید. 

0341-2478095                             09131534023



اشتراک 6 شمـاره با پست سفارشی 300،000 ریال
اشتراک 12 شماره با پست سفارشی 500،000 ریال

اشتراک 12 شماره بین المللـــــی  75$

0 2 1 -6 6 9 1 4 2 9 1 تلفـن: 
0 2 1 -6 6 4 3 8 7 2 9 فکس: 
نشانی پستی: تهران، صندوق پستی 14185-636
p d t . m a g @ g m a i l . c o m ایمیل: 
w w w . p r o d e n t a l m a g . c o m وب سایت: 

نـام مـــرکز:   نام خانوادگی:     نـــام:    

تخصـــــص:  تاریـخ تولـد:           /    / 

شهــرسـتان:   نشانی)استان(:  

تلفـــــن:   صندوق پستی:     کد پسـتی:    

ایمــــیل: فکــــــس:      همـــــراه:    

 مبلغ اشتراک طی فیش شماره       به حساب جاری4135455888 نزد بانک ملت شعبه چهارراه نصرت پرداخت گردید.  
                                  

  از طریق ملت کارت شـماره6104337770055463  بنام نشـریه دندان سـازان حرفه ای پرداخت گردید.
 

  از طریق اینترنت به شماره تراکنش     به حساب نشریه دندان سازان حرفه ای پرداخت گردید.
 

تاریخ و امضاء: شروع اشتراک از شماره:     

شش ماهه 

یکساله

اسـتان مـــازندران  جـناب آقـای یار عـلی بلارک / آدرس: ســاری، خـیابان قــارن، نبــش کـــوچه اصـان لو، ساختــمان بهـار، لابراتــوار دنـتال سرامیــک ســاری /
تلفن: 22221857-0151 - 2220477-0151 / همراه: 09111510048
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