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В данной статье описывается метод оценки зубов, отличный от общеизвестных. Предложенные ра-
нее методы позволяют оценить соотношение между группами зубов на верхней и нижней челюсти, но не 
учитывают параметры кранио-фациального комплекса. В доступной литературе не встречаются сведения 
об индивидуальном соответствии размеров зубов межзрачковому расстоянию, вследствие чего и возникло 
данное исследование. Было проведено обследование более 72 пациентов первого периода зрелого возрас-
та с физиологической окклюзией. Одним из основных параметров кранио-фациального комплекса считали 
межзрачковую линию. В процессе была выявлена зависимость размеров фронтальной группы зубов от меж-
зрачкового расстояния. Проделанная работа позволяет составить индивидуальный план ортодонтического 
лечения на этапе диагностики зубочелюстных аномалий.
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INTERPUPILLARY INDEX APPLIED TO DETERMINE RELATIONS 
OF CRANIOFACIAL COMPLEX PARAMETERS 
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This article describes a method for measuring teeth size in different way, than used before. Former methods 
allow evaluating the ratio between the groups of teeth in the upper and lower jaw, but do not include the parameters 
of the craniofacial complex. Currently available literature does not contain information about relation between 
individual tooth size and interpupillary distance. A survey was made on 72 patients in the fi rst period of mature age 
with physiological occlusion. One of the main parameters of the craniofacial complex we propose interpupillary 
line. As a result we reveal a dependence of the interpupillary distance with the size of anterior teeth. This work 
allows making individual plan for orthodontic treatment at the point of making diagnosis.
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В ортодонтической практике одним из 
основных методов биометрического иссле-
дования гипсовых моделей челюстей явля-
ется метод измерения мезио-дистальных 
размеров зубов верхней и нижней челюсти, 
а также определение их соотношения меж-
ду собой и параметрами кранио-фациально-
го комплекса [1, 2, 3, 6, 7, 8].

Известен метод Тона, заключающийся 
в определении отношения суммы ширины 
четырех верхних резцов к сумме ширины 
четырех нижних резцов. Широко использу-
ется индекс Болтона (процентное отношение 
суммы двенадцати постоянных зубов ниж-
ней челюсти к сумме 12 постоянных зубов 
верхней челюсти), при этом размеры зубов 
характеризуются терминами «мезодонтизм», 
«макродонтизм» и «микродонтизм» [3].

Данные методы позволяют оценить со-
отношение между группами зубов на верх-
ней и нижней челюсти, однако при этом не 
учитываются параметры кранио-фациаль-
ного комплекса.

Предложен денто-фациальный индекс 
(процентное отношение суммы ширины че-

тырех верхних резцов к ширине лица), кото-
рый является основным критерием для опре-
деления индивидуальных размеров зубов [4].

В большинстве предложенных методов 
определялись размеры только четырех резцов 
верхней челюсти без учета размеров клыков.

Имеются сведения о взаимосвязи раз-
меров передних зубов с размерами боковых 
сегментов зубных дуг [5]. Учитывая факт 
редукции латеральных резцов верхней че-
люсти, предложено определять сумму ме-
зио-дистальных диаметров ключевых зубов 
передней группы верхней челюсти (меди-
альных резцов и клыков). Определено, что 
длина жевательного сегмента (двух премо-
ляров, первого и второго постоянных моля-
ров) верхней челюсти в полтора раза мень-
ше ширины зубной дуги между точками 
Пона на первых постоянных молярах.

Однако при асимметричном расположе-
нии или адентии премоляров использова-
ние этого метода невозможно.

В доступной литературе мы не встретили 
сведений об индивидуальном соответствии 
размеров зубов межзрачковому расстоянию.
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Цель исследования – выявить соответ-
ствие индивидуальных размеров фронталь-
ной группы зубов верхней челюсти параме-
трам кранио-фациального комплекса.

Материалы и методы исследования
Проведено обследование 72 пациентов мужско-

го и женского пола первого периода зрелого возраста 
с физиологической окклюзией. Данные статистическо-
го анализа усреднялись. Одним из основных параме-
тров кранио-фациального комплекса считали межзрач-
ковую линию – горизонтальная линия, проходящая 
через зрачки (Рupilla). Для измерения межзрачкового 
расстояния между точками «P»–«P». расположенными 
на середине зрачков, использовали авторефкератометр 
Charops MRK-3100, пупиллометр (рисунок ).

Для определения суммы мезио-дистальных раз-
меров фронтальной группы зубов (медиального, 
латерального резца и клыка) верхней челюсти на 
гипсовых моделях использовали штангенциркуль 
с заостренными ножками.

Результаты исследования 
и их обсуждение

Результаты исследования показали, что 
сумма мезио-дистальных размеров четы-
рех резцов верхней челюсти 31,25 ± 2,3 мм 
была характерна для лиц с нормодонтиз-
мом. Соответствие размеров четырех рез-
цов верхней челюсти относительно меж-
зрачкового расстояния приведено в табл. 1.

            
                                                  a                                                                                        б

Проведение измерения межзрачкового расстояния (Р-Р) 
при помощи аппарата CHAROPS MRK-3100 (а), пупиллометром (б)

Таблица 1
Соответствие размеров четырех резцов верхней челюсти 

относительно межзрачкового расстояния

Параметры Размеры четырех резцов верхней челюсти
микродонтизм нормодонтизм макродонтизм

P-P (mm) 62 ± 4,5 62 ± 4,5 62 ± 4,5
∑4 (mm) 27,68 ± 1,2 31,25 ± 2,3 36,4 ± 2,7
индекс ≥ 2,13 2,0 ± 0,12 ≤ 1,7

Таблица 2
Соответствие размеров трех зубов (клыка, мезиального и латерального резцов) 

верхней челюсти относительно межзрачкового расстояния

Параметры Размеры трех зубов верхней челюсти (клыка, мезиального и латерального резцов)
микродонтизм нормодонтизм макродонтизм

P-P (mm) 62 ± 4,5 62 ± 4,5 62 ± 4,5
∑3 (mm) 21,31 ± 1,2 23,8 ± 1,3 26,83 ± 1,7
индекс ≥2,8 2,6 ± 0,2 ≤2,4



757

ФУНДАМЕНТАЛЬНЫЕ ИССЛЕДОВАНИЯ    № 1, 2015

МЕДИЦИНСКИЕ НАУКИ

Величина 27,68 ± 1,2 мм соответство-
вала индивидуальному микродонтизму, 
а 36,4 ± 2,7 мм – макродонтизму. При этом 
отношение межзрачкового расстояния 
к сумме мезио-дистальных размеров четы-
рех резцов верхней челюсти при нормодон-
тизме составило 2,0 ± 0,12, при микродон-
тизме ≥ 2,13, а при макродонтизме ≤ 1,7. 

Сумма мезио-дистальных размеров 
клыка, мезиального и латерального резцов 
верхней челюсти 23,8 ± 1,3 также была ха-
рактерна для лиц с нормодонтизмом. Соот-
ветствие размеров трех зубов (клыка, ме-
зиального и латерального резцов) верхней 
челюсти относительно межзрачкового рас-
стояния приведено в табл. 2.

Величина 21,31 ± 1,2 мм соответство-
вала индивидуальному микродонтизму, 
а 26,83 ± 1,7 мм – макродонтизму. При 
этом отношение межзрачкового расстояния 
к сумме мезио-дистальных размеров трех 
зубов верхней челюсти при нормодонтиз-
ме составило 2,6 ± 0,2, при микродонтиз-
ме ≥ 2,8, а при макродонтизме ≤ 2,4.

Выводы
В ходе проведенного исследования опреде-

лена зависимость размеров фронтальной груп-
пы зубов верхней челюсти от межзрачкового 
расстояния. Индекс соответствия размеров че-
тырех резцов верхней челюсти относительно 
межзрачкового расстояния при нормодонтизме 
составил 2,0 ± 0,12, при микродонтизме ≥ 2,12, 
а при макродонтизме ≤ 1,7.

Индекс соответствия размеров трех 
зубов (клыка, мезиального и латерально-
го резцов) верхней челюсти относительно 
межзрачкового расстояния составил при 
нормодонтизме 2,6 ± 2,1, при микродонтиз-
ме ≥ 2,8, а при макродонтизме ≤ 2,4.

Практические рекомендации
Для определения размеров фронтальной 

группы зубов верхней челюсти рекоменду-
ем ориентироваться на горизонтальную 
межзрачковую линию, проходящую через 
зрачки (Рupilla), и использовать межзрач-
ковое расстояние между точками «P»–«P», 
расположенными на середине зрачка.

Рекомендуем учитывать, что индекс 
соответствия, составляющий 2,0 ± 0,12 
при отношении межзрачкового расстояния 
к сумме мезио-дистальных размеров четы-
рех резцов верхней челюсти, характерен 
для нормодонтизма, ≥ 2,13 для микродон-
тизма, а ≤ 1,7 – для макродонтизма.

Индекс соответствия, составляющий 
2,6 ± ,2,1 при отношении межзрачкового рас-
стояния к сумме мезио-дистальных размеров 
трех зубов (клыка, мезиального и латерального 
резцов) характерен для нормодонтизма, ≥ 2,8 
для микродонтизма, ≤ 2,4 для макродонтизма.

Данные показатели могут быть исполь-
зованы для определения соответствия раз-

меров постоянных зубов индивидуальным 
параметрам на этапе диагностики зубоче-
люстных аномалий при составлении плана 
ортодонтического лечения.
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