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إن�ش���ان يطم���ح لتاألي���ف كت���اب ي�ش���عر عن���د  نح���ن ن�ؤم���ن �أن �أي �
إدر�كه  نه يدرك عدم �كتمال عمله و � �لنتهاء من عمله بانزعاج لأ

مكان �لقيام بها. بالتعديلات �لكثيرة �لتي ماز�ل بالإ

�إن ه���ذ� �لن����ص ه� نت���اج خبرتنا �ل�شخ�شي���ة  و هدفه �أن يك�ن 
ت�شجيلًا للابد�عات �لعلاجية �لحديثة في �لمجال عالي �لتخ�ش�ص 
�شن���ان غير �لمرئي. ه���ذه �لمبادئ جمعت خ���لال �شن��ت  لتق����يم �لأ
عديدة من �لممار�شة �ل�شريرية �لمخت�شة و�لتبادلت �لثقافية ومن 
�لعدي���د م���ن �لمن�ش�ر�ت �لعلمية و قدمت ب�شكل و��شح و باخلا�ص 

طباء �لتق�يم. و �لهدف منها ت�فير �أد�ة مفيدة و�شهله لأ

إن���ه ن����ص في �أ�شا�شه عملي مبني على تدخلات علاجية تغطي  �
و�شاع �لتي تحدث  �لحتياجات �ل�شريرية �لي�مية وتركز على �لأ
ع���ادة في �لمعالجة �لتق�يمية �لل�شاني���ة. �نه من �لمهم �أن نركز على 
�ن ه���ذ� �لن����ص لي����ص �له���دف من���ه تغطية جمي���ع مب���ادئ �لعلاج 
�لتق�يم���ي و له���ذ� ف���ان �لزمي���ل يج���ب �أن يرجع �لى كت���ب مبادئ 
طباق و �أ�شبابه قبل �لبدء  �شا�شية �لعامة ل�ش����ء �لإ �لت�شخي����ص �لأ

بالتقنيات �لم��ش�فة في هذ� �لكتاب.

لق���د �أ�شب���ح م���ن �ل�شروري �لقي���ام بتعديلات عل���ى �لحا�شرة 
�لل�شاني���ة لت��كب كلا م���ن  �لتط�ر�ت �لمخبرية  �لتقنية �لحديثة 
بح���اث �لتي تم �لقيام بها  و �لخ���بر�ت �ل�شريري���ة �لم�شتندة على �لأ
لتط�ي���ر وظيف���ة و ت�شميم �لحا�ش���ر�ت. و كل هذ� قادنا لت�شميم  
ن����ع جديد م���ن �لحا�شر�ت �لل�شاني���ة �لمبنية عل���ى �ل�شكل �لمب�شط 

لمفه�م �ل�شلك �لم�شتقيم مع �شيطرة ميكانيكية عالية.

إنن���ا ن����د �أن نعبر عن تقديرن���ا لثلاثة رو�د في مجال �لتق�يم  �
�لل�ش���اني �أل و ه���م �لدكت�ر كينيا ف�جيتا م���ن جامعة كاناجاو�– 
�لياب���ان و �لدكت����ر كر�ف���ن كيرز ببيف���يرلي هيل���ز بكاليف�رنيا– 
مريكي���ة  و �لدكت����ر ج�رم���ان  في منطق���ة  �ل�لي���ات �لمتح���دة �لأ
مريكية و�لذي �شاهم ب�شكل كبير في  �نديان���ا بال�ليات �لمتحدة �لأ
تط�ي���ر �لجهزة �لل�شاني���ة. و�شكر خا�ص �أي�شا ل���كل فريق �لعمل 

�لذي �شاهم في خروج هذ� �لعمل للن�ر.

ناأم���ل ب���ان هذ� �لكت���اب �ش�ف ي���زود �أطب���اء �لتق����يم �لمهتمين 
في �لع���لاج �لل�ش���اني بمعل�م���ات مفي���دة وي�شاعدهم عل���ى تط�ير 
مهار�ته���م و خبر�ته���م في ��شتخ���د�م و�ح���د من �أح���دث �لفل�شفات 

�لعلاجية �لمت�فرة في مجال �لتق�يم ب�شكل عام.

Giuseppe Scuzzo             

Kyoto Takemoto

تقديــــم
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لكتاب���ة  حفزتن���ا  �أ�شا�شي���ة  �عتب���ار�ت  ثلاث���ة  هنال���ك  كان���ت 
ه���ذ� �لكت���اب . �أول: زي���ادة ع���دد �لمر�ش���ى �لذي���ن يطلب����ن �لعلاج 
�لتق�يمي وي�شاأل�ن عن حل تجميلي تق�يمي. �لثاني ه� �لحاجة 
�لت���ي ع���بر عنها �لزملاء ل�ج����د مرجع لهذه �لتقني���ة و�إجر�ء�ت 
قيا�شية و ت�شل�شل علاجي و �أخير�ً : لقد �شعرنا �أنه يجب ت�شجيل 

جهزة و�لمعادن �لحديثة. �لكت�شافات �لتقنية �لحالية للاأ

�إن هنالك تز�يد في �لعديد من �لمجالت �لطبية للاحتياجات 
�شن���ان لي�ص  �شن���ان. و تق�يم �لأ �لتجميلي���ة وخا�ش���ة في مج���ال �لأ
��شتثن���اء�ً. يحجم �لعديد من �لمر�ش���ى �لبالغين �لذين يحتاج�ن 
�شباب تتعل���ق بالن�شج ح�ل  لع���لاج تق�يمي تجميل���ي ووظيفي )لأ
�شباب تتعل���ق بم�شاكل �لمف�شل  �شب���اب تع�ي�شي���ة �أو لأ �ل�شني���ة �أو لأ
�لفكي �ل�شدغي( عن �لمعالجة �لتق�يمية ب�شبب �لعلاج �لتق�يمي 
�شن���ان و �لت�����زن �ل�جه���ي �إلى  �لمرئ���ي. يحت���اج كل م���ن ر�ش���ف �لأ
و�شائ���ل غير مرئية لتحي���ق �أهد�فهما و يعت���بر �لتق�يم �لل�شاني 

ه� �لحل �لتجميلي لهذه �لم�شكلة.

�إن تقنية �لتق�يم �لل�شاني �لي�م تعد و�قعاً حقيقياً وحيث �أنها 
ل ت�ف���ر فق���ط حلا تجميلياً ولكنها �أي�ش���اً ت�فر لطبيب �لتق�يم 

�شباب تطلب  �لعدي���د م���ن �لمز�ي���ا �لميكانيكية �لحي�ي���ة. وله���ذه �لأ
�لجامعات ح�ل �لعالم دور�ت في �لتق�يم �لل�شاني.

تحت���اج معرف���ة �لع���لاج �لتق�يم���ي �لل�ش���اني لن�ش���ر �أك���بر بين 
�أطب���اء �لتق�يم . يت���م في �ل�قت �لحالي ممار�شة هذه �لتقنية من 
قب���ل مجم�ع���ة �شغيرة من �لممار�شين ويت���م م�شاركة مهار�تها في 
ع���دد مح���دود من �لمق���الت. هنالك عدد قليل م���ن �لدور�ت ولكن 
جر�ء�ت �لتق�يمية  لي����ص هنالك كتاب يف�شل �أهد�ف وت�شل�شل �لإ
�لل�شاني���ة، و يمتح���ن محدوديات و�إمكانيات ه���ذه �لتقنية. يمكن 
فق���ط لت�حي���د �لتقني���ة �لل�شاني���ة �أن ت�شاعد �أطب���اء �لتق�يم على 
ج���ر�ء�ت بثق���ة. لطالما �عت���بر �لمق�م�ن  تقدي���ر و تطبي���ق ه���ذه �لإ
في  محدودي���ات  ذ�ت  و  �لتطبي���ق  في  �شعب���اً  �لل�ش���اني  �لتق����يم 
�ل�شتخد�م و هذ� �أوقفهم عن �كت�شاف هذه �لطريقة ولكن يجب 
�أن نتذك���ر �أن �لتق����يم �لل�شاني يتطل���ب معرفة مختلفة قليلًا في 

�لميكانيك �لحي�ي عن �لتق�يم �لدهليزي.

�إن �لهدف من هذ� �لكتاب ه� تقديم طريقة منهجيةوم�ث�قة 
�شنان �لل�شاني و�لتي �شتمكن �لممار�شين ومر�شاهم من  في تق�يم �لأ

�ل�شتفاده ب�شكل ي�مي من معالجة »غير مرئية« ولكن فعالة.

أسباب كتابة هذا الكتاب
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اإن تط���ور العديد من التقني���ات التقويمية م���ع التقدم الملحوظ 

م���ن وجهة النظ���ر التكنولوجي���ة التجاري���ة اأدى اإلى تحقيق معايير 

تقويمية عالية ب�س���كل ا�س���تثنائي. في الواقع فلي�ست هناك اأي حدود 

ن���واع المختلفة ل�س���وء  للحل���ول الت���ي يمكن م���ن خلاله���ا معالجة الأ

الطباق �س���واء كانت �س���نية اأم هيكلية مع ن�س���بة عالية من النجاح. 

زادت م�س���ادر المعلومات المتنوع���ة من الهتمام في مجالت العلاج 

�سنان ولك���ن اأي�سا في  لي����س فق���ط في التح�سين في مج���ال تجميل الأ

مج���ال الحماي���ة من النخ���ور ال�سني���ة واأمرا�س اللث���ة. اأدى العلاج 

التقويمي قبل التعوي�سي لحل الكثير من الم�ساكل الكبيرة التي كانت 

�سافة  اإلى  تتواج���د �سابقا وتحد من ج���ودة الزرعات ال�سني���ة. بالإ

طباقية ومناطق  اأن الكت�ساف���ات الحديثة للعلاقة ما بين المنطقة الإ

الج�سم المختلفة والمنتقل���ة بوا�سطة الن�سج الع�سلية زادت قوة مبداأ 

طباقية يمكن اأن تح�سن من و�سع المري�س لي�س فقط  اإن المعالجة الإ

عل���ى م�ست���وى منطقة مح���دودة ولكنها تمتد لت�سم���ل كامل الج�سم 

ككل، وي�س���اف اإلى ذل���ك اأن التغ���يرات ال�سكلي���ة والثقافي���ة خلال 

ال�سنوات القليلة الما�سي���ة اأ�سهمت بكتابة ف�سل جديد من التقويم. 

كان���ت النظ���رة ال�سائدة للتق���ويم ) لفترة لي�ست ببعي���دة( من قبل 

طفال اأو  النا�س والعديد من المقومين هي اأنها عبارة عن معالجة للاأ

المر�س���ى �سمن مرحلة عمرية معين���ة. �سبب انخفا�س عدد المواليد 

وزيادة معدل المتو�سط العمري لل�سكان، �سبب جذب انتباه المقومين 

الى مجموع���ة عمرية جديدة تطلب العلاج التقويمي. ونتيجة لذلك 

فلق���د حاولت ال�سناعة تح�سين الناحية التجميلية للعلاج التقويمي 

بتق���ديم حا�س���رات م�سنعة من الخ���زف اوالبلا�ستيك على الرغم 

من انها لم تقدم النتائج التجميلية المر�سية.

�سن���ان الل�ساني غير المرئي الح���ل الوحيد الذي  يق���دم تقويم الأ

ل ي���وؤذي المري�س من الناحي���ة التجميلية. يهت���م كل المر�سى ولي�س 

فقط كب���ار العمر لمظهرهم ل�سباب اجتماعي���ة اوعملية  وقد تكون 

�سب���اب �سببا لرف�س المري����س للعلاج التقويم���ي التقليدي.  ه���ذه الأ

كان للاع���لام دور ا�سا�س���ي بجعل النم���اذج التجميلية التي يقدمها 

مرجع���ا لمعايير الجم���ال �سمن علاقاتنا الجتماعي���ة. يزيد المظهر 

مان خلال  الجمي���ل ثق���ة النف�س ويم���د ال�سخ����س بالطماأنين���ة والأ

علاقات���ه ال�سخ�سية. وبم���ا ان بداية العلاقات تك���ون ب�سرية فاإن 

ما�سب���ق ي�ساعد في العلاقات الجتماعيه. لق���د �سبب وعي المر�سى 

�سن���ان وازدحامها والفراغات بين ال�سني���ة م�ساكل نف�سية  لبروز الأ

مرتبطة بال�سحك والبت�سامة. ويعتبر المظهر الجيد نقطة ايجابية 

وخا�سة في العلاقات ب���ين البالغين. فال�سخ�س الذي يظهر بمظهر 

خرين: وكل ه���ذا ي�سهم في  اأف�س���ل يلق���ى تقيم���اً اأف�سل من قب���ل الآ

تعزي���ز القيمة الذاتي���ة. يعتير تح�س���ين الناحي���ة الجمالية الحافز 

كبر لطل���ب المر�سى للعلاج التقويمي. ولن يتقبل المر�سى العلاج  الأ

التقويم���ي الكام���ل وال���ذي ينته���ي باطب���اق مث���الي اإن كان �سي�سر 

بالبروفي���ل الوجهي.ونادرا ما تقابل مري�سا ي�سعى لتح�سين اطباقه  

م���ن دون الهتم���ام بالناحي���ة الجمالية الوجهي���ة والنقي�س يحدث 

ب�سكل متكرر.

مقدمـــــة

لماذا التقويم اللساني؟
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يعتبر الهدف ال�سا�سي للتقويم في هذه اليام هوتحقيق التوازن 

الوجه���ي من خلال ع���لاج تقويمي مت���وازن من الناحي���ة الوظيفية 

والجمالي���ة وق���د يعت���بر التم�سك بخطة الع���لاج الهيكلي���ة خطاأ في 

الفل�سف���ة التقويمي���ة المعا�سرة. تعتبر التطلع���ات الجمالية في وقتنا 

الحالي عالمية وت�سم اي�س���ا المر�سى ال�سغار في العمر �سواء اأكانوا 

�سنان الل�س���اني غير المرئي  ناث. ويق���دم تقويم الأ من الذك���ور اأوالإ

ح���لًا مهم���ا في تحقيق الرت�س���اف ال�سني ب�سكل جم���الي في الوقت 

الذي تعتبر البت�سام���ة الجميلة والمتناغمة �سيئاً مهماً. يقدم تقويم 

ف�سل لتحقيق متطلبات المري�س  �سنان الل�ساني اللامرئي الحل الأ الأ

الجمالي���ة دون الت�سحية بالفعالي���ة الميكانيكية الحيوية. وفي الواقع 

فانها في بع�س حالت �سوء الطباق تعتبر اكثر فاعلية من غيرها؟

�سن���ان الل�ساني من���ذ ظهوره حظوظ���اً متفاوتة  واج���ه تق���ويم الأ

والتي اأثرت �سلباً وب�سكل غير عادل على انت�ساره عالمياً. فيعد بداية 

مرحلة تط���ور هذا الجهاز الحما�سية تبعها نوع من الحباط ب�سبب 

ولى والتي  عددمن الم�ساكل التي ظهرت خلال التجارب ال�سريرية الأ

كان���ت في معظمها ب�سب���ب ال�ستخدام الخاط���ئ فمعظم الممار�سين 

�سن���ان الل�س���اني مختلف���ا فقط ع���ن الدهليزي   يعت���برون تق���ويم الأ

في كون���ه فقط يطب���ق على الناحي���ة الل�سانية لل�س���ن ول ي�سعون في 

 ح�سبانه���م الختلاف���ات اليدوية والذهنية له���ذا النظام العلاجي.

) ال�سكل 1-1(.

�سنان  و�سبب���ت ه���ذه ال�سعوبات انت�س���ار فك���رة ان النتائج بتق���ويم الأ

الل�س���اني ل ترق���ى لتلك الت���ي يمكن حقيقه���ا بالدهلي���زي. اأدى عمل عدد 

خ�سائيين خ���لال ال�سنوات القليل���ة الما�سي���ة اإلى تدوين الخطوات  م���ن الأ

�سنان الل�ساني كما هوالحال في التقويم الدهليزي مما  �سا�سية لتقويم الأ الأ

قل خبرة. جعله ا�سهل للمقومين الأ

يحت���اج التق���ويم الل�ساني للانت�س���ار ب�سكل او�س���ع لي�سبح جزءا من 

الممار�سة اليومية لكل مقوم. وا�سبحت العديد من الجامعات والموؤ�س�سات 

�سنان الل�ساني. التقويمية حول العالم تقدم دورات في تقويم الأ

�ل�شكل 1– 1.
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