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دنبال عمل جراحي رينوپلاستي و ارتباط اين هي كانن بيتغييرات ايجاد شده در معيارهاي زيبا
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 مقدمه

باشـد تعريـف و توضـيح آن    به همان اندازه كه تشخيص زيبايي راحت مـي 
سـال قبـل    600شواهدي وجود دارد كه جراحي پلاستيك بيني 1.مشكل است

اسـتفاده از فلـپ    .شـده اسـت  مسيح در هند و مصر باسـتان انجـام مـي    از ميلاد
هـاي  رينوپلاسـي مـدرن از سـال    .دهنـد پيشاني را به جراحان هندي نسبت مـي 

نيويورك يـك عمـل جراحـي سـاده بـراي       از Reesبه بعد ظهور نمود  1887
سال بعـد بازسـازي كـل بينـي كـه شـامل       4اصلاح دفورميته نوك بيني و دقيقاً 

  1.ارائه نمود شد رااستخواني و غضروفي هم مي اسكلت
نتايج حاصل از رينوپلاسي عمدتا به درجه رضايت بيماران از عمل جراحي 

مراكز مختلف در  .باشدمي) Subjective(وابسته است و يك برداشت ذهني 
كنند كـه از  هاي متفاوتي استفاده ميطراحي و اجرا عمل رينوپلاستي از روش

ديگـر   از سـوي تفاده از بخيه اجزا مختلف غضـروف بينـي و   يك سو شامل اس
مقايسه نتايج حاصل از اعمال جراحي  .باشداستفاده از اتوگرافت غضروف مي

بررسي  از گزارشاتي.هاي كمي داردانجام شده در مراكز مختلف نياز به روش
كـه عمـدتاً بـر مبنـاي تكميـل       هـا برخي از اين روش) Validity(درجه اعتبار 

واضح است كه رينوپلاسـتي   3،2.وجود دارد ،باشدپرسشنامه توسط بيماران مي
گذارد ومعيارهاي كانن يكـي از  تاثيرات عميقي بر رابطه بين اجزا صورت مي

 باشـد صـورت مـي   ينـاليز رابطـه بـين اجـزا    آباشد كـه قـادر بـه    ي مييهاروش
  .)9تا  1تصاوير (

              
 
 3معيار شماره                       2معيارشماره                       1معيار شماره 
  

   
                              

   6معيار شماره                        5معيار شماره                       4معيار شماره  

                  
                      

  9معيار شماره                        8معيار شماره                       7معيار شماره  

  چكيده
آيد ولي اين روش تعيين باشد گرچه هنوز هم رضايت بيمار شرط اصلي موفقيت به حساب ميزيبايي ميترين اعمال جراحي رينوپلاسي يكي از شايع :زمينه و هدف 

 .باشدمقايسه نتايج حاصل از انجام عمل جراحي رينو پلاستي نيازمند يك روش كمي بررسي نتايج جراحي مي .شودنتيجه جراحي كيفي محسوب مي

بيمار كه تحت عمل جراحي رينوپلاسي قرار گرفتند قبل و بعد از  15پايلوت انجام شد استانداردهاي زيبايي كانن در  در مطالعه فعلي كه به صورت :كارروش مواد و
چنين ميزان رضايت بيماران از عمل انجام شده توسط پرسشنامه مورد هم. صورت كمي بيان شدتغييرات حاصله در اين استانداردها به. گيري شدندعمل جراحي اندازه

  . و ضريب همبستگي پيرسون مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت وابسته tهاي ، آزمونSPSS-11ها با استفاده از نرم افزار آماري داده. ي قرارگرفتبررس
مورد  9مورد از  5رينوپلاسي در نتايج نشان داد . سال بود 23بيمار تحت بررسي قرار گرفتند همه بيماران خانم و متوسط سن بيماران  15ماهه  6در يك دوره  :هايافته

كانن در ساير  8و  7بود به جز معيارهاي  3/22مندي متوسط نمره رضايت. بود 24و بالاترين  17مندي بيماران كمترين نمره رضايت. شودكانن باعث ايجاد تغييرات مي
دار بين تغييرات ايجاد شده در استانداردهاي كانن قبل و بعد از عمل آماري معنيارتباط . )>05/0p(كانن به دنباي رينوپلاستي كاهش نمرات نشان داده شد  يمعيارها

  .جراحي رينوپلاسي و رضايت بيماران وجود نداشت
ه به محاسبه ن نتايج اين پژوهش نشان داد حتي اگر معيارهاي كانن در دوره بعد از عمل جراحي تغيير كند رضايت بيماران به عوامل ديگري وابسته است و :گيرينتيجه

 ] - ):  (13پ ز،  م ت ع[.باشدبه بيان ديگر اگر چه تقارن مطلوب است ولي معادل زيبايي نمي، صورت يرياضي تغييرات ايجاد شده در اجزا

   معيارهاي كانن ،انتروپومورفي ،رينو پلاستي: هاكليدواژه 

  7/7/89 : مقاله تاريخ دريافت
 27/7/89 : تاريخ پذيرش مقاله
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چاپ زير  

بنـدي و تعريـف   ن تقسيمآمتفاوت  يدر اين معيارها صورت بر مبناي اجزا
بخش  5و  4 ،3كانن صورت در پلان ورتيكال به  3تا  1 هايدر معيار .شودمي

كـانن ايـن اجـزا مختلـف صـورت بايـد       بر اسـاس اسـتاندارد    و شودتقسيم مي
طول بيني در يـك چهـره اسـتاندارد     4برمبناي معيار  .مساوي با يكديگر باشند

پهنـاي بينـي اسـتاندارد     8و 6 ،5 هـاي در معيار .معادل طول گـوش بايـد باشـد   
هـا و پهنـاي   پهناي بيني با فاصله بين كانتوس داخلي چشـم  .تعريف شده است

شـيب   7معيـار  در  .گرفته است رورد مقايسه قراها و پهناي كل صورت مچشم
اين معيارهـا بـه دنبـال     .يني با شيب گوش بيمار مورد مقايسه قرار گرفته استب

  4.شوندي صورت دچار تغييير مييانجام اعمال جراحي زيبا
Lund  هـاي عينـي در رابطـه بـا تعيـين      و همكارانش به بررسي نقـش روش

كــه جايگــاه معتقــد اســت ضــمن ايــن وي .كيفيــت اعمــال جراحــي پرداختنــد
ناپـذير اسـت در   قضاوت بيمار در رابطه با تعيين كيفيت عمل جراحـي خدشـه  

هـاي  روش .شـود تـر مـي  هاي عيني روز بـه روز پررنـگ  عين حال نقش روش
فرصت مقايسه نتايج جراحـي   ،هاي كيفي به كميتواند با تبديل يافتهعيني مي

بيمــاران مبــتلا بــه  ،و همكــاران Chatrah 5.مراكــز مختلــف را فــراهم نماينــد
اختلالات فرم صورت را بر مبناي مطالعات انتروپومورفيك قبل و بعد از عمل 

گيري در رابطه با تكنيك مياگر چه اين مطالعات ملاك تصم .ندبررسي نمود
داري بـين تغييـرات ايجـاد شـده در مشخصـات      جراحي نبود اما ارتبـاط معنـي  

در يـك مطالعـه     3.شناسي عمل وجود داشـت يييج زيبااسفالومتري بيمار و نت
معيارهاي سـفالومتري بـه عنـوان روشـي بـراي ارزيـابي نتيجـه جراحـي مـورد          

 در اين بررسي تغييرات ايجاد شده در ميزان پروجكشن و .استفاده قرار گرفت
سـاير   6.گرفـت ارزيابي قرار  دروتيشن بيني بر مبناي معيارهاي سفالومتري مور

مده از بيمـاران بعـد از   آنتيجه جراحي بر مبناي اطلاعات به دست  نيز مطالعات
در مقالـه   7-9.نمودنـد مقايسـه  اهر بينـي  ظ ـبا تغييرات ايجاد شـده در   راجراحي 

فعلي ما بـه بررسـي تغييـرات كمـي حاصـله از رينوپلاسـتي در ابعـاد و انـدازه         
رجـه رضـايت   استانداردهاي كانن و سپس بررسي رابطه بين ايـن تغييـرات و د  

   .بيماران از عمل جراحي پرداختيم
  كارروش 

و پـايلوت در يـك   ) cross sectional(مطالعه فعلـي بـه صـورت مقطعـي     
بيمـاران خـانم متقاضـي     .خـرداد انجـام گرديـد    15ماهه در بيمارستان  6دوره 

ي كه به درمانگاه مراجعـه نمودنـد جمعيـت مـورد مطالعـه را      يزيبا يرينوپلاست
   .تشكيل دادند

چنين ي قبلي داشتند و هميكه سابقه عمل جراحي زيبابيماران مرد و كساني
كـه سـابقه ترومـا بـه سـر و صـورت       شكاف لب و كام و كساني داراي بيماران

كـه مطالعـه بـه صـورت     با توجـه بـه ايـن    .داشتند از مطالعه كنار گذاشته شدند
پــس از  .نمــوديم نفــر انتخــاب 15پــايلوت انجــام گرديــد مــا حجــم نمونــه را 

 ،توضيحات لازم در ارتباط با عمـل جراحـي و نتـايج احتمـالي     ،مصاحبه اوليه
نان خواسته شـد در صـورت   آاهداف پژوهش داده شد و از  وعوارض ممكن 

نان اطمينـان داده  آرضايت فرم رضايت نامه انجام پژوهش را امضا نمايند و به 
ه خواهد شد و مشخصات شد كه نتايج حاصل از پژوهش به صورت كلي ارائ

اصرار معقولانه بيمـاران درارتبـاط    با توجه به. نان كاملا محرمانه خواهد ماندآ

هـا  شـود گـوش  با حفظ حجاب اسلامي در حين انجام فتوگرافي كه باعث مي
وجـود   4 و 9امكـان بررسـي معيارهـاي     در هنگام عكس گرفتن پنهـان بمانـد  

يب مربـوط بـه گـوش بيمـار بـا شـيب       دانيم كه در اين دو معيار ش ـمي .نداشت
چنـين رينـو   هـم ) محدوديت مطالعه(گيرد مربوط به بيني مورد مقايسه قرار مي

در نهايت  .كندايجاد نمي 1 و 6 پلاستي هيچ تغييري در معيارهاي كانن شماره
  .معيار كانن انجام شد 9از  معيار 5ها در مجموع در بررسي

فتـوگرافي بيمـاران از بابـت    . فاده كـرديم ابـزار اسـت   2در مطالعه فعلي ما از 
تكنيك عكاسي با رعايت اصول تعريف شده انجام شد و از اين بابت در همه 

ابـزار  . بيماران قبل و بعد از جراحي از يك مشخصات ثابت بر خـوردارد بـود  
اي بود كه بر مبناي آن در ارتباط با نتيجه جراحـي از بيمـاران   دوم ما پرسشنامه

ي محتــوي يــجهــت تعيــين روا .پــيش طراحــي شــده پرســيده شــدســوالات از 
هـاي معتبـر و نظـر سـه نفـر از      پرسشنامه رضايتمندي بيمار، بـر اسـاس رفـرنس   

هاي مهـم تاثيرگـذار در رضـايتمندي    اساتيد با سابقه جراحي پلاستيك؛ مولفه
ي پرسشـنامه بـا   يپايـا . ي گرديد و مورد توافق جمعي قرار گرفـت يبيمار شناسا
گيـري شـد   انـدازه ) به فاصله دو هفته بعـد از عمـل  (بازآزمون  –ون روش آزم

)80/0r=(. ي پرسشنامه نيز برابر يآلفاي كرونباخ براي پايا)بود) 87/0 . 

عمل جراحي با بيهوشي عمومي و لوله داخل تراشه و با القـاء هيپوتانسـيون   
جراحـي  در خاتمـه  . انجام شد جراحي در تمام بيماران به روش بسته انجام شد

به منظـور كـاهش    .بيوتيك داخل سوراخ بيني گذاشته شدمش آغشته به آنتي
ز ودگزامتازون بـا د  Perioperativeادم بعد از عمل در همه بيماران در دوره 

ه رساعت و سپس كاهش تدريجي در يـك دو  48گرم روزانه به مدت ميلي 8
بيمارسـتان بسـتري   همه بيماران يك شب در . روزه تا قطع كامل استفاده شد 5

سـاعت بعـد از تــرخيص مـش داخـل بينـي خـارج شــد و       48بودنـد بـه فاصـله    
بلافاصله يك هفته بعد اسپلينت برداشته شد و با چسب اسپلينت ادامه يافت بـه  
غير از هماتوم مختصر پلك تحتاني هيچ عارضه ديگري بعد از عمل جراحـي  

ن آفتـه و بعـد از   ه 6هاي بعـدي بـه فواصـل هفتگـي تـا      وجود نداشت ويزيت
در آخـرين ويزيـت و در مـاه سـوم از بيمـاران خواسـته شـد        . ماهيانه انجام شد

  .پرسشنامه را تكميل نمايند
قبـل و  ) Life size(هاي كانن بر روي فتـوگرافي  در مرحله بعد لاندمارك

مقادير محاسبه شده به صـورت كسـر و   . متر محاسبه شدبعد از جراحي به ميلي
از عمل بود كه در نهايت اختلاف به صورت رقم اعشار يك  شامل قبل و بعد

ها با استفاده از نرم سپس داده .هزارم به صورت كاهش و يا افزايش نوشته شد
و ضـريب همبسـتگي پيرسـون     وابسـته  tهـاي  ، آزمونSPSS-11افزار آماري 

 . مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت

   هايافته
سـاله   35هـا  تـرين آن سال و مسـن  19ها آنترين همه بيماران خانم و جوان

متوسـط زمـان    .نبودنـد  Asianهـيچ كـدام از بيمـاران از نـژاد خـاوري       .بودند
زمان بستري بيمارسـتاني در همـه بيمـاران     .ساعت بود 5/2جراحي در بيماران 

فرين بعد از جراحي در هيچ مورد مشـاهده  آخونريزي مشكل  .ساعت بود 24
ريـزي قبلـي بـه    هفتـه بعـداز جراحـي بـر مبنـاي برنامـه       6 نشد و همه بيماران تا

متوسـط درجـه    .درمانگاه جهت ويزيت و تعويض چسب بيني مراجعه نمودند



  مجله تحقيقات علوم پزشكي زاهدان، دوره ، شماره
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 17در يك مورد بيمـار نمـره   . بود 3/22رضايت بيماران از عمل جراحي نمره 

اي از خلاصـه  1جـدول   .ورد اين بيمار نيـاز بـه رويـژن پيـدا كـرد     آدست هرا ب
  .كنددنبال عمل جراحي را بيان ميمعيار كانن به 5ايجاد شده در تغييرات 

  
 تغييرات ايجاد شده در پنج معيار  كانن بدنبال عمل جراحي رينو پلاستي:1جدول 

  Mean±SD p 
 001/0 31/0±04/0 قبل  2معيار 

 30/0±04/0 بعد 

 84/0 24±06/0 قبل 3معيار 
 23±06/0 بعد 

 01/0 87/0±06/0 قبل 5معيار 

 91/0±07/0 بعد 

 31/0 38/1±15/0 قبل 7معيار 

 41/1±17/0 بعد 

 04/0 26/0±04/0 قبل 8معيار 
 24/0±03/0 بعد 

  
دهـد  كـانن را نشـان مـي    8و  7 ،5 ،3 ،2مقايسه نمرات معيارهـاي   2جدول 

تفـاوت آمـاري    وابسـته  tشودآزمون طور كه در جدول فوق مشاهده ميهمان
قبل و بعـد از عمـل    8و  5 ،2بين ميانگين نمرات فوق در معيارهاي  داريمعني

بعد از عمل افـزايش يافتـه    5ميانگين نمره كانن در معيار شماره  .دهدنشان مي
كاهش ميـانگين نمـرات را بعـد از عمـل      8و  2است ولي در معيارهاي شماره 

ايجـاد شـده در   دار بين تغييرات چنين ارتباط آماري معنيهم .كنيممشاهده مي
دنبال عمل جراحي رينوپلاسي و رضايت بيماران وجـود  هاستانداردهاي كانن ب

  . ندارد
 8و7و5و3و2مقايسه نمرات حاصله از معيار شماره : 2جدول 

معيار 
8شماره  

معيار 
  7شماره

معيار 
  5شماره

معيار 
3شماره   

معيار 
2شماره   

 بيمار

- 040/0  031/0  178/0  026/0  - 013/0  1 

- 021/0  010/0  072/0  003/0  - 005/0  2 

- 018/0  010/0  052/0  012/0  - 18/0  3 

- 008/0  04/0  027/0  - 005/0  - 006/0  4 

- 015/0  06/0  053/0  - 004/0  005/0   

006/0  - 05/0  024/0  - 005/0  006/0  5 

006/0  - 05/0  029/0  004/0  005/0   

- 021/0  010/0  072/0  005/0  006/0  6 

0 - 03/0  - 025/0  - 012/0  017/0  7 

- 006/0  04/0  027/0  - 05/0  005/0  8 

- 007/0  04/0  026/0  - 009/0  005/5  9 

006/0  - 04/0  027/0  - 009/0  010/0  10 

- 010/0  010/0  072/0  - 005/0  012/0  11 

021/0  - 04/0  - 082/0  - 011/0  029/0  12 

- 018/0  10/0  052/0  - 008/0  009/0  13 

- 040/0  031/0  0178/0  026/0  - 013/0  14 

- 021/0  010/0  072/0  003/0  - 005/0  15 

  

  
  

  بحث
باعـث ايجـاد    يمطالعه فعلي حكايت از اين دارد كه اگرچه كه رينو پلاسـت 

داري بـا  شود اما اين تغييرات به شكل معنيتغييرات در استانداردهاي كانن مي
تـرين نمـاد   بينـي برجسـته   .ميزان رضايت بيماران از عمل جراحي ارتباط ندارد

تلاش . هاي زيبايي شناسانه داردصورت است و نقش بسيار مهمي از نظر جنبه
چـون  براي تعريف و تبيين معيارهـاي زيبـايي چهـره بـه زمـان هنرمنـداني هـم       

هـايي در  اصـلاحيه  Farakas رهـاي اخي ـ در سـال  9،8،6.گـردد داوينچي باز مـي 
  10.هاي كانن ايجاد نموداندكس

اي زيبـاتر يكـي   رينوپلاستي در ايجاد چهرهارزيابي ميزان موفقيت جراحي 
گرچه قضاوت بيمـار يكـي از    .از مشكلات ذاتي اين عمل جراحي بوده است

هاي متفاوتي به كار گرفته شـده اسـت   هاي مهم بوده و هست اما روشملاك
در ارتباط با ارزيابي كيفيت جراحـي تعريـف    Objectiveهاي عيني تا ملاك

هـاي عينـي عيارسـنجي كيفيـت جراحـي باعـث       موفقيت در ارائه ملاك .شود
خواهد شد كه در ارتباط با طراحي قبل از عمـل جراحـي بـا اطمينـان بيشـتري      

معتقـد اسـت يـك روش عينـي ارزيـابي نتـايج جراحـي         Lund .گام بـرداريم 
قابل تكرار و معتبـر باشـد ودر مرحلـه اجـرا      ،در دسترس ،ي بايستي سادهيزيبا
همكارانش در يك مطالعه بر مبناي  و Werther 7.تي استاندارد شده باشدبايس

مطالعات سفالومتري وضعيت نوك بيني و ميزان پروجكشن بيني قبل و بعد از 
بيمار سپتو رينوپلاستي با  46در اين مطالعه . جراحي را مورد بررسي قرار دادند

با وضعيت نوك بيني و  انجام لترال سفالوگرام قبل و بعد از جراحي در ارتباط
بـه كـارگيري    6.ميزان پروجكشـن در دو مرحلـه مـورد ارزيـابي قـرار گرفتنـد      

معيارهاي سفالومتري در تعيين مشخصات چهره زيبا يك روش شناخته شده و 
هـاي  سفالومتري قادر است لانـد مـارك   .باشدهاي ذاتي ميالبته با محدوديت

در ارتباط با وضعيت نسج نرم كـه در  استخواني را مورد بررسي قرار بدهد اما 
باشد هيچ ي و فرم بيني مييبسياري از بيماران يك فاكتور تعيين كننده در زيبا

  .كاربردي ندارد
ي شناختي عمل جراحي مورد بررسي قرار يدر مطالعه مورد اشاره نتيجه زيبا

چنـين درجـه تـاثير تغيـرات سـفالومتريك در كيفيـت عمـل        نگرفته است هـم 
در مطالعه فعلي ملاك ارزيـابي بيمـاران نسـج نـرم و     . يان نشده استجراحي ب

از سـوي  . باشـد تغييرات ايجاد شده در نسوج نرم به دنبـال عمـل جراحـي مـي    
بـه   .ديگر در بررسي ما بيني از جهات گوناگون مورد بررسي قرار گرفته است

 انجـام شـده  ديگـر   ين بـا اجـزا  آاين ترتيب كه طول و عرض بينـي و مقايسـه   
كه بررسي ما شـامل عيـار سـنجي كيفيـت عمـل جراحـي       در نهايت اين .است

باشد كه هنوز هم يك ملاك ارزشـمند بـه   برمبناي قضاوت شخصي بيمار مي
هـاي انتـرو   و همكـارانش ارزيـابي   Petroffدر مطالعـه ديگـر    .يدآحساب مي

پومورفيك را ملاك بررسي وضعيت نوك بيني و ميزان پروجكشن بيني قرار 
ساير مشخصات از قبيل محل ريشه بينـي و طـول بينـي و پهنـاي بينـي و      . دنددا

      وضــعيت طــاق اســتخواني و غضــروفي در ايــن مطالعــه مــورد قضــاوت قــرار  
نها نپرداختـه  آبه  Petroffتمام عوامل ذكر شده در بالا كه بررسي  7.گيردنمي

حاصـله از  ي شناسـي  يي عمل جراحي و نتيجه زيباياست در تعيين وضعيت نها
اي بـه درجـه   چنـين در ايـن مطالعـه هـيچ اشـاره     هـم  .باشندعمل تاثيرگذار مي
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ارزيابي فتـوگرافي بيمـاران    .مندي بيماران از عمل جراحي نشده استرضايت
قبل و بعد از جراحي كه در روش ما انجام شد بيشترين اطلاعات را در ارتباط 

چنـين برداشـت جـامعي    هـم  .دهدهاي مختلف بيني در اختيار قرار ميبا بخش
دهـد امكـان ايجـاد يـك     كه مقايسه بيني با ساير اجزا بيني در اختيار قـرار مـي  

بـه ايـن ترتيـب    .دهـد برداشت جامع از نتيجه كلي جراحي را دراختيار قرار مي
 بررسي ما اين اخـتلاف عمـده را بـا بررسـي مـورد اشـاره دارد كـه اطلاعـات         

دنبال عمـل جراحـي   هات ايجاد شده در بيني و بتري را در ارتباط با تغييرجامع
   .دهددر اختيار قرار مي

طـول بينـي،   (ي بينـي يبه ارزيابي سه ملاك مهم زيبا Byrdدر مطالعه ديگر 
روي  اين مطالعه بر .در بيماران پرداخت )پروجكشن بيني و موقعيت ريشه بيني

چهــره زيبــا  90تصــاوير فتــوگراف انجــام و در مرحلــه اول ايــن ســه معيــار در 
بيمــار بعــد از  120هــا در مــورد تعريــف شــد و در مرحلــه دوم همــين مــلاك
در واقع استانداردهاي كانن در  .رينوپلاستي مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت

مده از بخش اول مطالعه مـورد تحليـل   آدست اين بررسي برمبناي اطلاعات به
دارد ايـن اسـت كـه     نكته مهمي كـه در ايـن مطالعـه وجـود     .قرار گرفته است

تواند تحـت تـاثير عوامـل    ملاك انتخاب افراد به عنوان مصاديق چهره زيبا مي
در واقـع تعريـف چهـره زيبـا در نـژاد و       .فرهنگي و نـژادي دچـار تغييـر شـود    

كـه ايـن كـار انجـام شـود      فرهنگ ايراني هنوز انجام نشده است و در صورتي
قفقـازي تعريـف شـده اسـت از     توان به جاي معيارهاي كـانن كـه در نـژاد    مي

فتوگرافي يك روش سـريع و مقـرون بـه صـرفه      .معيارهاي بومي استفاده كرد
دنبـال عمـل   هجهت ثبت مشخصات چهـره بيمـاران و تغييـرات ايجـاد شـده ب ـ     

تواند جهت تجزيه و صورت استاندارد انجام شود ميهباشد و اگر بجراحي مي
در ارتبـاط بـا   12،11.كاملاً مفيـد باشـد  تحليل باليني و مقايسه بين مراكز مختلف 

نكتـه قابـل    3يياستفاده از استانداردهاي از قبل تعيين شده جهت تعريف زيبـا 
  .ذكر وجود دارد

اصلاحيه مربـوط   Farakasاستانداردهاي زيبايي توسط كانن تعيين شده و 
هاي متعددي در بررسي Farakasبرخلاف عقيده . اد قفقازي را بيان نمودژبه ن
هاي نژادي در ارتباط با معيارهاي فـوق  دهاي مختلف انجام و وجود تفاوتاژن

تواند به اين ترتيب باشـد كـه اگـر    راه حل مناسب مي. الذكر اثبات شده است

چهره زيبا در زن ايراني تعريف شـود قاعـدتاً معيارهـاي فـوق الـذكر در نـژاد       
تقـارن در آن لحـاظ شـده    اي كه چهره 14،13،8.بودايراني هم قابل تبيين خواهد 

موارد متعـددي وجـود دارد كـه اگـر چـه      . باشد هميشه چهره زيبا نخواهد بود
-هباشد بخطوط موجود در چهره فرد متقارن و معادل استانداردهاي كانن نمي

ميـاني و تحتـاني صـورت در مجمـوع      3/1علت وجـود پروجكشـن كـافي در    
يا تحت تاثير عوامل فرهنگي ي قويهاي زيباملاك .آيدصورت زيبا به نظر مي

توانند شديدا دچار تحول باشند و به خصوص در گذر زمان ميو اقتصادي مي
دنبال عمل جراحي دچـار  هكانن ب 3و2در بررسي فعلي معيار شماره 16،15.شوند

 5تا  1 معيارهايدست آمده در هدر واقع بررسي اعداد ب. دار شدتغييرات معني
دست آمده بعد از جراحي همواره به سمت كـاهش  هب دهد كه ارقاممي   نشان

تر شدن ابعاد بيني يكـي از اهـداف رينوپلاسـتي زيبـايي در     كوچك.ميل دارد
انجام استئوتومي با هـدف كـوچكتر كـردن     .باشددرصد زيادي از بيماران مي

باشـد باعـث ايجـاد    بيني كه يكي از اركان اصلي عمل رينوپلاستي زيبايي مـي 
  .كانن خواهد شد 5معيارهاي شماره تغيير در 

بررسي ما نشان داد كه حتي در آن دسته از بيماراني كه معيارهاي كانن در 
دار ارتبـاطي بـا   هـاي معنـي  كند اين تفاوتدوره بعد از عمل جراحي تغيير مي

مندي بيماران از عمل جراحي ندارد و در واقع اين تأكيـدي اسـت بـر    رضايت
دم تقارن مطلوب نيست ولي تقارن به معنـي زيبـايي   اين موضوع كه اگر چه ع

داري بين تغييرات ايجاد شـده در  دلايل احتمالي فقدان ارتباط معني. باشدنمي
  .باشدمعيارهاي كانن با رضايت بيماران رينوپلاستي شده به شرح زير مي

نياز به تعريف  -2، باشدتعداد موارد مورد بررسي در اين مطالعه كم مي -1
زيبا درزن ايراني يك ضرورت و مقدمه انكارناپذير در ارتباط با اعمـال   چهره

محدوديت مطالعه كه با توجه  -3، باشدجراحي زيبايي در بيماران خودمان مي
 9تـا از   2به اصرار معقولانه بيماران به رعايت حجاب اسلامي امكـان بررسـي   

   .تواند موثر باشدادي ميژهاي ناحتمالا تفاوت -4 ،معيار را غير ممكن كرد
  سپاسگزاري

دكتري فـوق تخصصـي جراحـي پلاسـتيك و      اين مطالعه حاصل پايان نامه
  .باشدمي شهيد بهشتيشكي زمصوب دنشگاه علوم پ 184با كد   ترميمي
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Aesthetic canon criteria changes after rhinoplasty and its relationship with degree 
of patients satisfaction due to operation 

 
S. Mohammad Motamed-al-Shariati,1 Mostafa Dahmardehi2 

 
 
Background: Rhinoplasty is one of the most frequent nasal operations and patient satisfaction which is a qualitative 

measure is the most frequent way to verify the result of operation. However, statistical analyses of results between 
different centers need a quantitative method.  

Materials and method: This pilot study evaluated Canon standards of beauty in 15 patients before and after 
rhinoplasty operation. Variations in Canon criteria were measured quantitatively. Analyses of patients’ satisfaction were 
based on the data collected from a questionnaire. Statistical evaluation of the results was achieved by paired t-test and 
Pearson correlation coefficient, using SPSS software, version 11. 

Results: During a 6-month study period, all 15 female patients with mean age of 23 years were entered into the study. 
The results showed rhinoplasty operation changed 5 of 9 Canon criteria. The highest satisfaction score was 24 and the 
lowest one was 17 with a mean of 22.3. Except for number 7 and 8 Canon scores, other Canon criteria diminished after 
rhinoplasty (p<0.05). The relation between Canon criteria variations before and after the operation and patient 
satisfaction was not statistically significant.  

Conclusion: The study showed even if changes in Canon criteria after rhinoplasty operations are related to other 
factors and not to the mathematical calculation of face landmarks. In the other word, facial symmetry is good but it 
differs from beauty. 

 
Keywords: Rhinoplasty, antropomorphy, canon criteria 
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