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ARAŞTIRMA MAKALESİ / Research Article

Öz

Amaç Bu çalışmanın amacı, ortodonti kliniğine başvuran hastalarda ortodontik tedavi ihtiyacı farkındalığını tespit etmektir.

Gereç ve 
Yöntem

Çalışma, Sakarya  Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi Ortodonti Anabilim Dalına başvuran (05.03.2020-17.06.2020), ortodontik tedavi görmemiş 160 hastaya anket 
uygulanarak, Ortodontik Tedavi İhtiyaç İndeksi (IOTN)’nin Estetik Komponent(AC)’i ve Görsel Anolog Skala (VAS) kullanılarak, hastaların ortodontik tedavi ihtiyaç 
farkındalığı tespit edilmiştir.

Bulgular IOTN-AC İndeks değerinin ve VAS’ın ortalama değerinin kadınlarda erkeklerden daha yüksek olduğu ve istatistiksel olarak anlamlı olduğu bulunmuştur (p<0.05). 

Sonuç Kadınların erkeklerden daha fazla ortodontik tedavi ihtiyacı duydukları, genç erişkin bireylerin de ortodontik tedavi ihtiyaç farkındalığının daha fazla olduğu görülmektedir.

Anahtar 
Kelimeler

Ortodontik Tedavi; Ortodontik İndeks; Estetik Komponent 

Abstract

Objective The present study aims to determine the awareness of the need for orthodontic treatment among the patients, who apply to the orthodontic clinic.

Materials 
and methods

In the present study, the questionnaire was applied to 160 patients who had no orthodontic treatment and applied to Department of Orthodontics of Faculty of Dentistry, Sakarya University 
(03.05.2020-06.17.2020). By using Aesthetic Component (AC) of the Index of Orthodontic Treatment Need (IOTN) and Visual Analogue Scale (VAS), the awareness of treatment need among 
the patients was determined.

Results It was determined that the mean scores of women in Aesthetic Component (AC) of the Index of Orthodontic Treatment Need (IOTN) and Visual Analogue Scale (VAS) were higher than those 
of men and the difference was statistically significant (p<0.05).

Conclusion It was determined that women need orthodontic treatment more than men do and young adults have higher awareness of orthodontic treatment needs.

Keywords Orthodontic Treatment; Orthodontic Index; Aesthetic Component
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GİRİŞ
Dentofasiyal estetik, sosyal etkileşim ve psikolojik refah-
ta önemli rol oynamaktadır. Çünkü insanların kendilerini 
nasıl algıladıklarını ve toplum tarafından nasıl algılandı-
ğını etkilemektedir.1 Bireylerde dişsel görünüm ile oluşan 
kaygıların genellikle ortodontik tedavi olmak istemenin 
önemli bir nedeni olduğu belirtilmektedir.2

       
Ortodonti hastalarında ortodontik tedavi ihtiyacı algı-
larının önemi göz ardı edilemez. Çünkü tedavi gören ve 
estetik beklenti içerisinde olan ve tedavi sonucunda mem-
nuniyet kazanması gerekenler hastalardır.3 Bu açıdan has-
tanın algısını anlamak önemlidir. Bireylerin estetik bek-
lentileri ortodontik tedavi seçeneğini ve ortodontik tedavi 
sonuçlarını etkileyebilmektedir. Bu durumu iyi kavramak, 
hastanın tedavi için motivasyon seviyesini etkileyebilmek-
tedir. Bireyler kendi ortodontik tedavi ihtiyacı farkındalığı 
ile tedaviye başlamayıp başkaları tarafından tedaviye ikna 
edilirse, tedavi süresi boyunca kooperasyon az olabilir ya 
da hiç olmayabilir.4 Ortodontik tedavi ihtiyacının etkin bir 
şekilde değerlendirilebilmesi için, maloklüzyonlarda este-
tik bozukluğun göz önünde bulundurulması gereklidir.5 
Bireyin kendi ortodontik tedavi ihtiyacının farkındalığı, 
tedavi önceliğini belirlemede anahtar rol oynamaktadır.6 
       
Dental estetik algısı oldukça karmaşıktır. Dental esteti-
ğin tanınması ve değerlendirilmesinde farklılıklar olduğu 
belirtilmektedir.5 Çeşitli sosyal, psikolojik ve kişisel fak-
törler dental görünümde kendini algılama ve ortodontik 
tedaviye başlama kararını etkilemektedir.7 Bunlar cinsiyet, 
yaş, yaş grubu normları, eğitim düzeyi, sosyal sınıf, kişilik 
özellikleri, kültür, referans standartları ve değer sistemleri-
ni içermektedir. Ortodontik tedavi ihtiyacı algısı özneldir. 
Bireylerin maloklüzyonlarının şiddet derecesini abartma 
veya hafife alma şeklinde görülebilmektedir. Bu nedenle 
tedavi talebi, aynı maloklüzyon şiddetine sahip bireyler 
arasında farklılık gösterebilmektedir.8

          
Hastanın ortodontik tedaviye ihtiyaç algısı profesyonel 
ortodontik tedavi planının önemli bir parçasını oluştur-

maktadır.9 Birçok çocukta dişlerinin şekli, yüzlerinin gö-
rüntüsü estetik algılamalarında önemli  rol oynadığı ve  
psikososyal sağlığa katkıda bulunduğu belirtilmektedir.10,11 
Bu durum çocuklar ile gençler arasında benlik saygısı ile 
doğrudan ilişkilendirilmektedir.12,13 Daha önceki çalışma-
larda çocuklarda ve erişkinlerde dental estetik algısınının 
ortodontik tedavi ihtiyacı ile ilişkisi değerlendirilmiştir.14-16

           
Maloklüzyonlar diş estetiği algısını etkileyebilse bile, orto-
dontik tedavi sırasında iş birliği ve motivasyon elde etmek 
için çocuğun hem diş estetiği hem de ortodontik tedavi 
ihtiyacı algısını dikkate almak önemlidir.8,17

             
Bu çalışmada amaç çocuklar, gençler ve erişkin bireylerde 
Görsel Analog Skala (Visual Analog Scale-VAS) kullana-
rak ve Ortodontik Tedavi İhtiyacı Endeksi’nin (Index of 
Orthodontic Treatment Need-IOTN) Estetik Komponent’i 
(Aesthetic Component- AC) kullanılarak ortodontik teda-
vi gereksinimi algısını ve dental estetik algısını incelemek-
tir.

GEREÇ ve YÖNTEMLER
Kesitsel tanımlayıcı tipte planlanan çalışma Sakarya Üni-
versitesi Diş Hekimliği Ortodonti Anabilim Dalı’na başvu-
ran 13-30 yaşları arasında daha önce ortodontik tedavi gör-
memiş ve herhangi bir sistemik hastalığı olmayan 160 (85 
kız (%53,1), 75 erkek (%46,9)) hastaya anket uygulanarak 
yürütüldü (05.03.2020-17.06.2020). Hastalara çalışmaya 
gönüllü katıldıklarını teyit etmek üzere onam formu imza-
latıldı ve 160 hastanın tamamı ankete katıldı. Çalışma Sa-
karya Üniversitesi Girişimsel Olmayan Klinik Araştırma-
lar Etik Kurulu 04.03.2020 tarihli 71522473/050.01.04/91 
sayılı onayı ile yapıldı. Çalışma esnasında Helsinki Dekla-
rasyonu ilkelerine uyularak gerekli hasta onamları alındı.
        
Anket formu; hastaların cinsiyeti, yaşı, ortodonti kliniği-
ne kimin tarafından yönlendirildiği, dişlerinde ve çene-
lerindeki şikayetlerinin neler olduğunu araştıran soru-
lardan oluşturuldu. Daha sonra IOTN’ nin AC ölçeğini 
içeren 10 renkli diş fotoğrafını içeren anket kullanıldı.14,18 
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10 fotoğraft a 1. derecedeki resim en iyi dişsel estetiği, 10. 
Derecedeki resim en kötü dişsel estetiği göstermektedir.19 
Bu estetik ölçekte bireylerin kendi dişlerine en benzer bul-
dukları diş görünüşünü aynaya bakmadan ve herhangi bir 
kişi tarafından müdahalede bulunulmadan işaretlemeleri 
istenildi. Son olarak her bireye kendi dişsel görünümleri 
hakkındaki algılarını değerlendirmeleri için VAS kullanıl-
dı. VAS daha önce estetik algı ve algılanan tedavi ihtiyacı-
nı değerlendirmek için kullanılmış bir ölçektir.16,20-22 VAS 
herhangi bir yaş grubunda veya herhangi bir sosyokültürel 
planda olan bireylerle kullanım için uyarlanabilen, bireyle-
rin kendilerini algılama hakkındaki veri elde etmenin eko-
nomik ve basit bir yöntemi olarak kabul edilmektedir.20,21 
VAS 100 mm’lik olarak her iki ucunda sözcük tanımlayı-
cıları bulunan yatay bir çizgidir. 0 mm sonunda “mümkün 
olan en kötü diş estetiği” ve 100 mm ‘de “mümkün olan en 
ideal diş estetiği” ifadesi ile sabitlendi.22 Bireylerin uygun 
olduğu yerde ölçeği kesecek şekilde dikey bir çizgi çizerek 
dişsel görünümlerini değerlendirmeleri istendi.
       
Verilerin analizi için SPSS Statistics 17.0 paket programın-
da one-way ANOVA, Bonferroni testi, bağımsız örnek-
lemler için Student’s t-testi kullanılmıştır. Araştırmadaki 
verilerin anlamlılık düzeyi p<0,05 olarak belirlenmiştir.

BULGULAR
Çalışmada, 85 kadın (%53,1) ve 75 erkek (%46,9) olmak 
üzere toplam 160 hasta değerlendirilmiştir. Hastala-
rın yaş gruplarına göre sınıfl andırılmaları 13-18 yaş 49 
kişi (%30,6), 19-24 yaş 58 kişi (%36,2), 25-30 yaş 53 kişi 
(%33,1) şeklindedir. Çalışma gurubunun yaş ortalaması 
18,05±0,25 olarak saptanmıştır. Hasta anket formundaki 
çoktan seçmeli soruların cevaplarının dağılımı Tablo 1’de 
gösterilmektedir. 72 bireyin ortodonti kiniğine kendi is-
tekleri ile geldiği, 70 bireyin ise diş hekimi tarafından orto-
donti kliniğine yönlendirilmesi ile geldiği görülmektedir. 
Bireylerde en fazla şikayetin dişlerindeki “yamukluk” ve 
çapraşıklıktan kaynaklandığı görülmektedir. İkinci sıra-
daki şikayet sebebinin bireylerin dişlerindeki aralıklardan 
kaynaklandığı görülmektedir. En az şikayetinse gömük 

dişlerin varlığının olduğu tespit edilmiştir. 
 

Tablo 1. Ortodontik tedavi yaptırmak isteme nedeninin, ortodonti kliniğine yön-
lendirilme şeklinin yaş ile ilişkisi

YÖNLENDİRİLME ŞEKLİ

Kendi İsteğiyle Diş Hekimi 
Aracılığıyla Diğer

HASTANIN 
ŞİKAYETİ

13
-1

8 
ya

ş

19
-2

4 
ya

ş

25
-3

0 
ya

ş

to
pl

am

13
-1

8 
ya

ş

19
-2

4 
ya

ş

25
-3

0 
ya

ş

to
pl

am

13
-1

8 
ya

ş

19
-2

4 
ya

ş

25
-3

0 
ya

ş

to
pl

am

Dişlerim 
“Yamuk”-Çarpık 9 15 12 36 5 6 8 19 2 2 3 7

Aralıklı Diş 6 9 7 22 4 6 7 17 1 1 1 3

Çenelerim 
“yamuk”  olması 2 5 2 9 9 4 5 18 1 1 1 3

Gömük Diş 1 2 2 5 8 5 3 16 1 2 2 5

toplam 18 31 23 72 26 21 23 70 5 6 7 18

      
Kadın hastaların erkek hastalara göre AC İndeks ortalama 
değerlerinin istatistiksel olarak  daha yüksek olduğu görül-
müştür (p<0.05). Aynı zamanda da VAS ortalama değer-
lerinin de kadınlarda erkeklerden istatistiksel olarak daha 
yüksek bulunduğu görülmüştür (p<0.05). Yaş gruplarına 
göre değerlendirildiğinde ANOVA sonuçlarına göre AC 
İndeks ortalama değerlerinde üç grup arasında da istatis-
tiksel farklılık olduğu tespit edilmiştir (p<0.05). VAS or-
talama değerleri yaş grupları arasında kıyaslandığında en 
yüksek ortalamanın 19-24 yaş grubunda olduğu görülmüş 
ve gruplar arasında istatistiksel olarak anlamlı farklılıklar 
tespit edilmiştir (p<0.05) (Tablo 2). 
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Tablo 2. IOTN-AC ve VAS ortalama değerlerinin Cinsiyet ve Yaş Durumuna Göre 
Kıyaslama

IOTN-AC VAS

Min Mean±SD
(CI 95) MAX Min Mean±SD

(CI 95) MAX

C
in

siy
et

Kadın 
(n=85) 1,98            2,19±0,01 2,41 72,3 75,2±1,1 78,2

Erkek 
(n=75 ) 1,79            1,82±0,03 1,85 69,5 71,2±1,5 72,9

Student’s 
t-testi p=  0,001 p=  0,048

IOTN-AC VAS

Ya
ş

Min Mean±SD
(CI 95) MAX Min Mean±SD

(CI 95) MAX

13-18 yaş (a) 
(n=49 )  1,95        

2,15±0,11   2,35 73,5       74,8±1,1 76,1

19-24 yaş (b) 
(n=58 ) 1,58       1,60±0,23   1,62 74,9        77,6±1,5    80,2

25-30 yaş (c) 
(n=53 ) 1,86            1,95 

±0,15  2,04 70,8        71,5±1,3      72,2

ANOVA p= 0,025 p= 0,009

Bonferroni a,c > b  p= 0,036 a,b > c  p= 0,027

Student’s t-test, ANOVA, Bonferroni testi  p<0,05,    n= birey sayısı
IOTN-AC: Ortodontik Tedavi İhtiyaç İndeksi(IOTN)’nin Estetik Komponent(AC)
VAS: Görsel Anolog Skala

TARTIŞMA
Bu çalışmada bireylerin ortodontik tedavi ihtiyaç farkın-
dalıklarının tespit edilmesi amaçlanmıştır. Ortodontik 
tedaviye karar verilirken hastaların öznel tercihleri çok 
önemlidir.7,13

       
Böylelikle tedavi planlamasını yaparken bireylerin farkın-
dalıklarından yola çıkarak tedavi planı belirlemede fayda 
sağlanmaktadır. Çalışmada IOTN’nin AC ölçeğini içeren 
indeksi ve her bireye kendi dişsel görünümleri hakkındaki 
algılarını değerlendirmeleri için VAS kullanılmıştır. Orto-
dontik tedavi ihtiyacı indekslerinin amacı, hastanın kendi 
algılamasını ve yaşam kalitesi üzerindeki etkisini göz ardı 
ederek maloklüzyonun oklüzal ve estetik yönlerini değer-
lendirmektir.23,24

       
Çalışmada bireyler AC İndeks’inde kendi dişlerine en çok 
benzettikleri fotoğrafı seçmişlerdir. Bireyler ortodontik 
tedavi ihtiyaç farkındalığında anterior dişlerindeki ma-
loklüzyonları göz önüne almışlardır. Bireylerin mevcut 
anomalileri ile ortodontik tedaviye ihtiyaç duydukları tes-
pit edilmiştir.  Anterior bölgedeki çapraşıklık şikayetinin 

hastaların en fazla ortodontik tedaviyi tercih etme neden-
lerinden olduğu daha önce yapılmış olan çalışmalar tara-
fından da belirtilmektedir.4,25,26

VAS kullanımı kolay ve pratik uygulanabilen bir skaladır. 
Çalışmada AC İndeks ile birlikte bireylerde uygulanmıştır. 
VAS, daha önce yapılan çalışmalarda bireylerin mevcut diş 
estetik algısını değerlendirmek için kullanılmıştır.20,27

        
Çalışmada bireylerin genellikle dişlerindeki çapraşıklık ve 
“yamukluk” şikayeti ile ortodonti kliniğine başvurdukları 
görülmektedir. Maksiller anterior dişler arasında diaste-
ma, çapraşıklık, eksik diş varlığı bireylerin diş estetiğini al-
gılamalarında en olumsuz faktörler olduğu belirtilmiştir.22 
Aynı zamanda çalışmada, anterior dişlerde aralık bulun-
ması da bireyleri ortodontik tedavi arayışına sevk ettiği gö-
rülmektedir. Anterior open bite, deep bite vakaları tedavi 
edilerek fasiyal görünümde düzeltme sağlanıp bireylerde 
estetik algının olumlu yönde etkilendiği belirtilmektedir.27

        
VAS, ağrı, yorgunluk veya hastalık gibi öznel deneyimlerin 
ölçülmesi için yaygın olarak kullanılan bir test tekniğidir.20 
Bu test estetik algıyı değerlendirmek için son zamanlarda 
diğer tıp bilimlerinden ödünç alınmıştır.21,27,28 VAS, eko-
nomik ve basit bir yöntem olup bireyin kendini algılaması 
hakkında veri elde etmekte kullanılmaktadır. Herhangi bir 
yaş grubuna veya sosyoekonomik düzey açısından farklı 
bireylere kolayca uygulanabilmektedir.20

          
Tedavi ihtiyacı farkındalığında VAS değerlerinin yaş grup-
larında farklılık gözlenmiştir. Güzel görünmeyen dişler, 
bireylerde benlik saygısı üzerinde olumsuz etkiler oluş-
turabilmektedir. Kendileri ile ilgili olumsuz yargılar oluş-
turabilmektedir. Bunun sonucunda bireylerde özgüven 
eksikliği ile birlikte mesleki başarıda olumsuz yönde etki-
lenebilmektedir.1,26 Bu nedenle ortodontik tedavi için de-
ğerlendirme yapılırken hastayı endişelendiren bütün dişsel 
kaygılar ve estetik bozulmalar göz önünde bulundurulma-
lıdır.22 Yaş arttıkça dişsel estetik algıda bireylerde farkında-
lığın arttığı yapılan çalışmalarda belirtilmektedir.29 Bu du-
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rumun tersi artan yaş ile birlikte bireylerde tedavi ihtiyacı 
farkındalığının azaldığı da belirtilmektedir.30

      
Çalışmada 19-24 yaş gurubunun AC İndeks ve VAS pu-
anlamasında en fazla ortamala değerleri aldığı görülmek-
tedir. Bu durum bu yaş grubundaki bireylerde ortodontik 
tedavi ihtiyacının daha fazla farkında olduklarını ve estetik 
kaygının daha yüksek olduğunu düşündürmektedir. Çalış-
malar, çoğu bireyde temelde estetik açıdan iyileşme için 
ortodontik tedaviye başvurduklarını göstermektedir.8,31 
Özellikle gençlerin çekici bir diş görünümüne büyük 
önem verdikleri ve dental estetik problemlerde farkında-
lıklarının yüksek olduğu görülmektedir.32-35

           
Ergenlik dönemi, dış görünüm ve yüz çekiciliğinin önem 
verilmeye başladığı dönemdir. Bu durum beden imgesinin 
farkındalığının artmasına neden olmaktadır.36 Bu nedenle, 
dişsel maloklüzyonların bireyler tarafından kendiliğinden 
farkedilmesi, bu popülasyondaki bireylerde tedavi planla-
masında önemlidir.31 Çalışmamızda 13-18 yaş grubundaki 
bireylerin AC İndeks değeri ortalamasının 2,15 ve VAS’ı-
nın ortlama değerinin 74,8 olduğu ve tedavi ihtiyaçlarının 
farkında oldukları tespit edilmiştir. Aikins ve Ark’ı, 12-18 
yaş arasındaki bireylerde ortodontik tedavi ihtiyacı farkın-
dalığını AC skalası ile değerlendirdikleri çalışmalarında 
%17,5 oranında bireylerin ortodontik tedavi ihtiyacı oldu-
ğunu belirttiklerini tespit etmişlerdir.31 Kolawole ve Ark’ı, 
11-14 yaş grubundaki bireylerde %8 oranında tedavi ihti-
yacı olduğunu belirtmişlerdir.37 Ngom ve Ark’ı, 12-13 yaş 
grubundaki bireylerde %13,9 oranında tedavi ihtiyacı far-
kındalığının olduğunu belirtmişlerdir.38 Etnik köken, fark-
lı yüz görünümleri bireyler tarafından beğenilen oklüzyon 
ve dişsel estetik algılarında farklılıklar oluşturmaktadır. 
Dolayısıyla tedavi ihtiyacı farkındalığında ve tedavi bek-
lentileri arasında farklılıklar gözlendiği belirtilmektedir.31

          
Çalışmada kadınların erkeklere oranla AC İndeks değeri-
nin ve VAS’ın ortalama değerlerinin daha yüksek oranda 
olduğu tespit edilmiştir. Bu da tedavi gereksiniminin daha 
fazla farkında olduklarını düşündürmektedir. Yapılan ça-

lışmalarda bireylerde farklı yaş grupları arasında ve cin-
siyetler arasında ortodontik tedavi ihtiyaç farkındalığında 
gruplar arasında anlamlı farklılık olmadığı belirtilmekte-
dir.15,31 Aikins ve Ark’ı, yaş ve cinsiyetler arası ortodontik 
tedavi ihtiyaç farkındalığının anlamlı bulunmamasını bi-
reylerin maloklüzyon varlığına dair farkındalık eksikliğin-
den kaynakladığını belirtmektedir.31 Abu Alhajia ve Ark’ı, 
13 ve 17 yaşlarındaki kız bireylerin, 13 ve 17 yaşındaki er-
keklerde göre daha fazla ortodontik tedavi ihtiyacı  farkın-
da olduklarını belirtmektedir.39

          
Diğer çalışmalar da ise kızların erkeklere göre AC İndeks 
değerlerinde daha fazla ortodontik tedavi ihtiyacı olduğu 
belirtilirken, erkeklerin kızlara göre daha fazla ortodontik 
tedavi ihtiyacının olduğunu belirtilen çalışmalar da bu-
lunmaktadır.40-42 Öte yandan AC İndeksi’nin kullanıldığı 
ve cinsiyetler arası tedavi ihtiyacında farkındalıklarında 
farklılığın olmadığını belirten çalışmalar da mevcuttur.43-45

       
Çalışmada bireylerin ortodonti kliniğine en çok kendi is-
teğiyle başvuruda bulunduğu görülmektedir. Kendi isteği 
ile başvuranların en çok 19-24 yaş grubundaki bireyler 
olduğu görülmektedir. İkinci sırada bireylerin ortodonti 
kliniğine diş hekimi yönlendirmesiyle geldiği görülmekte-
dir. Erdinç ve Erol, ortodonti kiniğine başvuran hastaların 
en fazla kendi isteğiyle geldiklerini ve ikinci olarak da diş 
hekimi yönlendirmesiyle geldiklerini belirtmişleridir.46 
Kendi isteğiyle ortodonti kliniğine gelen bireylerin çoğun-
luğunun lise eğitimi görmekte olan bireylerden oluştuğu-
nu belirtmektedirler.
         
Çalışmada bireylerin en fazla ön dişlerindeki “yamukluk” 
ve çapraşıklık şikayeti ile ortodonti kliniğine başvurdukları 
görülmektedir. Klages ve Ark’ı, bireylerin arasında cinsiyet 
ayrımı yapmadan en fazla ön dişlerindeki görüntüsünden 
memnuniyetsizliğini belirtilmektedir.47 Çalışmada birey-
lerin ortodontik şikayet sebebinde ikinci sırada anterior 
dişlerde aralık bulunmasıdır. Anterior bölgedeki dişlerde 
ortodontik düzensizliğin en çok şikayet edilen unsur oldu-
ğunu belirten çalışmalar ile benzer sonuçlar mevcuttur.26,48
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Önümüzdeki zamanda daha fazla katılımcı sağlanarak, or-
todontik tedavi ihtiyacını belirleyici sorunların daha geniş 
kapsamlı hazırlanıp, bireylerde ortodontik tedavi ihtiyacı 
farkındalığının tespiti sağlanabilir. Böylece bireyler klini-
ğe geldiklerinde ortodontik tedavide öncelik tercihini ve 
tedavi planlamasında bireylerin düşünceleri göz önüne 
alınarak hastaların tedavi kooperasyonunda olumlu yönde 
etki edeceği düşünülmektedir.

SONUÇ
Ortodontik tedavi ihtiyacının bireysel farkındalığında ka-
dınların erkeklerden daha fazla ortodontik tedavi ihtiyacı 
duydukları, genç erişkin bireylerin de ortodontik tedavi 
ihtiyaç farkındalığının daha fazla olduğu görülmektedir. 
Bütün bunların ışığında bireylerin kendi estetik algılarının 
farkındalığı ve tedavi planlamasında fikirlerine öncelik 
verilmesi hekimlerin ve hastaların tedavide iş birliği içe-
risinde yol almalarının hasta memnuniyetini arttıracağı ve 
tedavi başarısını olumlu yönde etkileyeceği düşünülmek-
tedir.
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