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داءــهالإ  

نا بأكثر من ٌد وقاسٌنا أكثر من هم وعانٌنا الكثٌر من الصعوبات وهانحن أبد
ٌام وخلاصة مشوارنا بٌن دفتً هذا الٌوم والحمد لله نطوي سهر اللٌالً وتعب الأ

 العمل المتواضع
 

سعادتً بخٌوط منسوجة من  إلى الٌنبوع الذي لا ٌمل العطاء إلى من حاكت
 قلبها

 إلى والدتً
 

إلى من سعى وشقى لأنعم بالراحة والهناء الذي لم ٌبخل بشئ من أجل دفعً 
 فً طرٌق النجاح الذي علمنً أن أرتقً سلم الحٌاة بحكمة وصبر 

 إلى والدي
 

 إلى من حبهم ٌجري فً عروقً وٌلهج بذكراهم فؤادي

 إلى أخوتً وأخواتً
 

من سرنا سوٌاً ونحن نشق الطرٌق معاَ نحو النجاح والإبداع إلى من  إلى
 تكاتفنا ٌداً بٌد ونحن نقطف زهرة وتعلمنا 

 إلى أصدقائً و زملائً
 

إلى من علمونا حروفا من ذهب وكلمات من درر وعبارات من أسمى 
لنا علمهم حروفا ومن فكرهم منارة  وأجلى عبارات فً العلم إلى من صاغوا

 لنا سٌرة العلم والنجاحتنٌر 

 إلى أساتذتنا الكرام
  



V 
 

 كلمة شكر

 الشكر لله العلً العظٌم الذي منحنً القوّة و العون لإتمام بحثً هذا.

ً أنارت لنا الدرب ألقاً أتقدم بجزٌل الشكر و عمٌق الامتنان إلى الشموع الت
نبعاً من العلم ، أساتذتً الأجلاء الذٌن كانوا نبراساً أنار لً الطرٌق، و و ضٌاءً 

و المعرفة لا ٌنضب معٌنه و لا ٌنقطع عطاؤه. و أخص بشكري الجزٌل 
الذي تكرم بالإشراف على هذا  الأستاذ الدكتور إٌاد الشعرانً لأستاذي الفاضل

البحث، و أمدنً بعلمه و زودنً بخبرته و منحنً من ثمٌن وقته و بذل وافر 
ً الصحٌح و لٌرى النور بأبهى جهده لجعل هذا البحث ٌسٌر على النهج العلم

 حلة و أزهى صورة فله منً كل المحبة و الشكر و عظٌم الاحترام و التقدٌر.

قسم  رئٌسة لأستاذة الدكتورة مٌرزا علافا كما أتوجه بالشكر و الامتنان إلى
من قسم التعوٌضات  الدكتور علاء سلومالأستاذ المساعد و التعوٌضات الثابتة 

     لتفضلهم بقبول المشاركة فً تحكٌم هذه الأطروحة و بذلهم الوقت المتحركة
       و الجهد لتدقٌقها و تصوٌبها فلهم منً كل التقدٌر و المحبة و عظٌم الثناء 

 و الاحترام .

جمٌع الأساتذة  كذلك ٌدفعنً العرفان بالجمٌل لتقدٌم الشكر و الامتنان إلى
الذٌن  فً كلٌة طب الأسنان بجامعة دمشق الكرام فً قسم التعوٌضات المتحركة

رئٌس قسم  الأستاذ الدكتور مهند السعدي وكانوا منهلاً للعلم و نبعاً للمعرفة 
 الأستاذ المساعدو  و الأستاذ الدكتور غسان وزٌرالتعوٌضات المتحركة 

، الذٌن أحاطونً الدكتور جوزٌف عساف المدرسو  الدكتور عمار المصطفى
و لم ٌبخلوا ٌوماً فً تقدٌم المعلومات الدقٌقة و التوجٌهات المبنٌة علماً و نصحاً، 

 على أسس علمٌة صحٌحة.

 كما أشكر طلاب الدراسات العلٌا رفاق الدرب الذٌن أمدونً بدعمهم.

الامتنان لإدارة كلٌة طب و ٌسعدنً أن أتوجه بخالص الشكر و جزٌل 
عمٌد كلٌة طب  رزان خطاببالأستاذة الدكتورة الأسنان فً جامعة دمشق ممثلة 

     نائب عمٌد الكلٌة للشؤون العلمٌة  الأستاذ الدكتور إٌاد الشعرانًالأسنان و 
   على دعمهم  نائب عمٌد الكلٌة للشؤون الإدارٌة الأستاذ الدكتور ٌاسر مدللو 

و متابعتهم لمسٌرة البحث العلمً و محاولاتهم الارتقاء به و تذلٌل العقبات التً 
 .تواجهه

أعضاء الهٌئتٌن التدرٌسٌة و التعلٌمٌة فً كلٌة طب كما أتقدم بشكري إلى 
     ة العلمٌةلما لهم من دور كبٌر فً تطوٌر سٌر العملٌ الأسنان بجامعة دمشق

 .و التعلٌمٌة فً الكلٌة

لما قدموه  و الكهربائٌة للقائمٌن على كلٌة الهندسة المٌكانٌكٌةو الشكر الكبٌر 
من عون فً إتمام الاختبارات المٌكانٌكٌة الخاصة بالبحث و أخص بالذكر 

ٌونس  محمد للأستاذ الدكتورموصول الو الشكر  ،خلٌل عزٌمةالأستاذ الدكتور 
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، و الشكر از الدراسة الإحصائٌة لهذا البحثلمساهمته و مشاركته فً إنج حجٌر
 البحث.لكل من قدم ٌد العون فً سبٌل إتمام هذا 

للدعم الكبٌر لجامعة دمشق ووزارة التعلٌم العالً و أخٌرا الشكر الكبٌر 
 الذي تقدمه للبحث العلمً ولطلاب الماجستٌر و الدكتوراه.

 و الله ولً التوفٌق
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 Introductionالمقدمة:      

       يرافق استخدام الجياز المتحرك الكامل عند الفئات العمرية المتقدمة مشكلات أساسية

و ثانوية عديدة أكثر منيا في الفئات الأصغر سناً، تعزى ىذه المشكلات إلى ضعف قدرة ىؤلاء 

المرضى عمى التكيف الفيزيولوجي العصبي مع ىذا النوع من التعويضات، و إلى ضعف المقويِّة 

 العضمية، بالإضافة إلى صعوبة المحافظة عمى ثباتٍ واستقرارٍ مقبولين لمجياز الكامل و خاصةً 

 (.  Chung et al., 2004) الجديد منيا مما يؤثر في الحصول عمى فاعمية وظيفيةٍ مريحةٍ 

إنَّ إحدى الطرق العلاجية لتحسين الوظيفة الفموية عند مرضى الدرد الكامل ىي استعمال 

و ىو عبارةٌ عن تعويضٍ متحركٍ يغطّي كامل السطح  (Overdenture)الجياز المغطِّي 

سنّ أوالغرسة، نحافظ من خلالو عمى بعض الأسنان الاستراتيجية و نعالجيا الإطباقيّ لجذر ال

      لبياً بدل المجوء إلى قمعيا، إذ إنيا تقدَّم دعماً لمتعويض المتحرك خصوصاً في الفك السفمي، 

     و في حال عدم بقاء أسنان لدى المريض يمكن استعمال الغرسات لزيادة الدعم و الاستقرار

 (.  Chung et al., 2004و الثبات للأجيزة )

انتشر ىذا النوع من الأجيزة انتشاراً متزايداً انعكاساً لممتطمبات التي تدعو إلى معالجةٍ   

أفضلَ وىو يتطور مع  تطور أنظمة الغرس السنّي التي تقدم نسبَ نجاحٍ عالية مما يسمح ليذا 

 (. Mensor , 1978 ) لواسعالنوع من الأجيزة أن تكون قابمةً لمتطبيق ا

م عمى أن  (2002)بكندا عام  مونتريال( في MCGilوقد أجمع المتخصصون في جامعة )

الجياز المتحرك التقميدي لم يعد الخيار الأول لمعالجة مرضى الدرد الكامل لمفك السفمي بل إن 

 .(Feine et al., 2002)الخيار الأول ىو الجياز المغطّي لغرستين في الفك السفمي 
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إلا أننا لا نستطيع وضع الغرسات دائما بالموقع  و التزوي المثالي المطموب إما بسبب شكل 

( أو مسكة القيضة أو Torabinejadet al., 2014العظم المتبقي أو عرض المثة الممتصقة )

 (.Al-Askary ,2007حدة سنابل الحفر)

المشاكل التي يعاني منيا مرضى الأجيزة المتحركة الكاممة و بناء عمى ما تقدم و نظرا لكثرة 

ولصعوبة وضع  التقميدية في قسم تعويضات الأسنان المتحركة بكمية طب الأسنان بجامعة دمشق

فقد رأينا أنو من الواجب إجراء دراسة حول استخدام الأجيزة  الغرسات بالموقع و الوضعية المثالية

نتناول فييا تأثير المسافة و التزوي في فعالية تثبيت إحدى   Overdenturesالمغطية لمغرسات

 أنواع الوصلات المستخدمة ليذا الغرض و ىي الوصلات الكروية.
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 Aim of studyهدف البحث: 

 يهدف هذا البحث إلى:

في قوة التثبيت  دراسة مخبرية لتأثير المسافة و الزاوية بين غرستين في الفك السفمي

تأثير في قوة  الحمقة المطاطية )الصفراء و الحمراء(دراسة إن كان لنوع  ، ولموصلات الكروية

دورة فك و تركيب والمعادلة لعام كامل من  0641خلال  التثبيت بتغير المسافة و الزاوية

 الاستعمال السريري.
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 Historical Review: لمحة تاريخية -1-1
يكثر عدد مرضى الدرد الكامل عند المُعمَّرين، والعلاج الشائع ليؤلاء المرضى ىو 

الكامل المتحرك، فالنخر و أمراض النسج الداعمة ىي الأسباب التي تؤدي استعمال الجياز 

عندما لا يتم علاجيا، و بعد مراجعة الإحصائيات و المقالات في الأدب  إلى قمع الأسنان

في عدة دولٍ وُجد أنَّ حالات الدرد الكامل تزداد 1985-2000) الطبي التي تمت بين عامي )

سن السبعين، وىذه الحالات تختمف من دولةٍ لأخرى و تختمف بازدياد العمر، خصوصاً بعد 

 (.Feine  et al.,  2002ضمن الدولة الواحدة )

( عمى عيِّنةٍ تراوحت أعمار 1985-1999فعمى سبيل المثال أجريت دراسة بين عامي )

( اختمفت نسبة مرضى الدرد الكامل من دولةٍ لأخرى ففي آيسمندا 74) ( و(65أفرادىا ما بين 

، وأُجريت إحصائيةٌ عبر الياتف %((22,9و في الولايات المتحدة الأمريكية  %((71,5كانت 

( اختمفت النسبة 1997-1995في الولايات المتحدة الأمريكية لمفئة العمرية نفسيا بين عامي )

، وفي غرب فرجينيا كانت   %( 12.9فييا بين ولايةٍ و أخرى، ففي ىاواي كانت النسبة )

 (14000)م و كانت العيِّنة تتألف من ((1990وتمَّت إحصائيةٌ في كندا عام (%،  44.7)

(% في الكيوبيك (67% في أونتاريو إلى (41)مواطنٍ، فوجدوا أنَ الاختلاف يتراوح بين 

(Gooch , 2003.) 

ك عدة عواملَ تؤثر في زيادة حالات مرضى الدرد الكامل أو نقصيا منيا المستوى ىنا

و التطور الاقتصادي بالإضافة إلى السكن في الأرياف أو المدن،  فخطر  التعميمي و الدخل

الإصابة بالدرد الكامل يكون مضاعفاً مرتين لدى الأشخاص ذوي المستوى التعميمي المنخفض 

(Feine et al., 2002.) 
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بشكلٍ عامٍّ الأشخاص ذوو الدخل الأقل يكونون أكثر عرضة للإصابة بالدرد الكامل،  

 ارتفاع كمفة المعالجة، إذ إنَّ قمع الأسنان ىو العلاج الأقل كمفة. وذلك بسبب

إنَّ الدعم الحكومي لقطاع العناية السنية قد يؤثر في نسبة حالات الدرد الكامل )مثل 

أنَّ الدرد الكامل منتشرٌ بشكلٍ  معالسويد حيث إنَّ المعالجة السنية مغطاةٌ من قبل الحكومة( 

ية أكثر من المدن، ويعود ىذا الانتشار إلى قمة كثافة أطباء الأسنان في كبيرٍ في المناطق الريف

 (.Feine et al., 2002المناطق الريفية )

كما أن لمحالة الصحية دوراً في ارتفاع نسبة مرضى الدرد الكامل و انخفاضيا، إذ إنَّ 

ن يتمتعون الكثير من التقارير أكدت انخفاض نسبة مرضى الدرد الكامل عند الأشخاص الذي

بحالة صحية جيدة، و في المقابل فإنّ المدخنين ومرضى السكري ومرضى القمب والاكتئاب 

وكبار السن خائري القوى غالباً ما يكونون عديمي الأسنان، عددٌ قميلٌ من الدول لدييا معمومات 

      يدعن انخفاض حالات الدرد الكامل عمى مدى الأربعين عاماً الماضية، ففي فنمندا و السو 

و الولايات المتحدة الأمريكية و كندا وبريطانيا أظيرت التقارير انخفاضاً في عدد حالات الدرد 

 .(Feine et al., 2002(% سنوياً)1.5-0.1الكامل ما بين )

ونظراً لبطء انخفاض نسبة مرضى الدرد الكامل بدا من الواضح صعوبة التخمص بشكلٍ كاملٍ 

( الذي تساءل: ىل Douglass، فحسب )المقبمة خلال العشرين سنةً من حالات الدرد الكامل 

؟ وجد أنو ستزداد الحاجة إلى  م ((2020سيكون ىنالك أجيزةٌ كاممةٌ في الولايات المتحدة عام 

الأجيزة الكاممة المتحركة خلال العشرين سنةً المقبمة ويبرر ذلك بازدياد الأعمار لدى الشعوب مما 

 (.Douglass et al., 2002) ج مرضى الدرد الكاملسيزيد الطمب عمى علا
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الجياز المتحرك الكامل العموي عادةً يكون أفضل من ناحية الثبات و الاستقرار والدعم 

مقارنة بالجياز الكامل السفمي، وتعود ىذه الأفضمية بشكلٍ رئيسيٍّ لوجود قُبّة الحنك ولحجم 

تقدم الدعم و الاستقرار خلال أداء الوظيفة، أمَّا  النتوء السنخي المتبقي، ىذه الميزات التشريحية

منطقة الدعم في الفك السفمي فتساوي ما يقارب ثمث تمك الموجودة في الفك العموي، و إن نسبة 

تساوي أربعة أضعاف امتصاص النتوء السنخي  في  الارتفاع السنخي السفميالامتصاص في 

 (.Tallgren , 1972الفك العموي )

المُعمَّرون يعانون بشكلٍ أكبرَ من نقص استقرار الجياز المتحرك السفمي الكامل المرضى 

مقارنةً بالتعويض الكامل العموي، إنَّ استعمال الجذور المتبقية أو الغرسات يزيد من استقرار 

الجياز المتحرك، كما أنَّيا تحمي النتوء السنخي من الامتصاص، ويمكننا أن نقدِّم ثباتاً أفضل 

 .(Preiskel , 1996) عمال الوصلاتباست

إنّ المقالات الأولى التي وَصفت بشكلٍ مبسطٍ المعالجةَ بجيازٍ مثبتٍ بجذورٍ متبقيةٍ تمّ 

         تقول: ( (Lord and teel( و زملائو(Morrow et al(م بواسطة 1969نشرىا عام )

إنذارٍ جيدٍ لأنَّيا تقدّم استقراراً و تثبيتاً إنَّ المعالجة بجيازٍ مثبتٍ عمى جذورٍ متبقيةٍ تكون ذاتَ 

إضافيين و تمنع امتصاص العظم، و لكنيا تزيد من تكمفة المعالجة لأنيا بحاجة إلى معالجةٍ 

 (.Lord et al.,1969) ،( Morrow , 1969لُبيةٍ بشكلٍ ممتازٍ)

متتتتى المتتتتدى أُجريتتتتت عتتتتدةُ أبحتتتتاثٍ لتقيتتتتيم إنتتتتذار الأجيتتتتزة المثبتتتتتة عمتتتتى الجتتتتذور المتبقيتتتتة ع

( (5( مريضتتتتتتتاً بجيتتتتتتاز مُغتتتتتتتطٍّ لمتتتتتتتدة (44الطويتتتتتتل إحتتتتتتتدى تممتتتتتتك الدراستتتتتتتات تتتتتتتمَّ فييتتتتتتتا متابعتتتتتتة 

% متتتتتتتتتتن 94 %، و أنَّ 21% و 2.1ستتتتتتتتتنواتٍ فتبتتتتتتتتتتين أنَّ نستتتتتتتتتتبة النختتتتتتتتتتر تراوحتتتتتتتتتت متتتتتتتتتتا بتتتتتتتتتتين
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التتتتتدعامات الستتتتتنية بحاجتتتتتةٍ إلتتتتتى معالجتتتتتة نستتتتتج حتتتتتول ستتتتتنيةٍ، و استتتتتتنتج الباحتتتتتث أنَّ المراجعتتتتتة 

 (.Ettinger et al., 1984) مُيمةٌ لمغايةو الصيانة السنوية 

( مريضاً يحممون (89( بدراسةٍ استمرت عشر سنواتٍ لعيِّنةٍ من (Toolson and taylorقام 

فوجدا أنَّ معظم الدعامات خسرت المِّثةَ الممتصقة بشكلٍ جائحٍ، و أنَّ المرضى  أجيزة فوق الجذور

الداعمة إلا في حال كان لدييم عنايةٌ فمويةٌ منزليةٌ  كانوا عمى خطرٍ من تطور النخر وخسارة أسنانيم

 .(Toolson et al., 1989لمحاليل الفمورايد و رعايةٌ طبيةٌ ) و استعمال ممتازةٌ،

أدى اكتشتتتاف عمتتتم الغتتتترس الستتتني إلتتتتى ثتتتورةٍ فتتتتي طتتتبِّ الأستتتتنان و أستتتاليب العتتتتلاج، و إنَّ 

و الاستتتتقرار حتتتلَّ محمَّتتتو استتتتعمالُ استتتتعمال الجتتتذور المتبقيتتتة لمحصتتتول عمتتتى التتتدعم و التثبيتتتت 

    الغرستتات الستتنية و تتتم التتتخمص متتن ستتمبيات الأستتنان الطبيعيتتة و اختلاطاتيتتا متتن ناحيتتة النختتر

 .( (Merick-Stern , 1994و أمراض النسج الداعمة

( بين الأجيزةِ المُغطية المثبتة عمى الجذور والأجيزةِ Merick-stern) فبمقارنةٍ قام بيا

المغطية لمغرسات السنية وجد أنَّ المعالجة بالغرسات رغم زيادة تكمفتيا المادية أفضل من 

محاولة معالجة النسج حول السنية و المعالجة المبية الصعبة لممحافظة عمى بعض الأسنان 

 .( (Merick-Stern , 1994المتبقية 

ت أبحاثٌ كثيرةٌ  عمى الجياز المُغطِّي المدعوم بغرستين سنيتين، وبعد مراجعةٍ واسعةٍ أجري 

بكندا أنَّ  مونتريال( في McGillللأدب الطبي بواسطة مجموعةٍ من الخبراء أقرَّ اجتماع )

الجياز السفميَّ الكامل المغطي المدعوم بغرتستين سنيتين ىو العلاجُ القياسيُّ الجديد لمفك 

 .(Feine et al., 2002مي الأدرد )السف
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       يوجد خياران اثنان حسب أنظمة الوصلات للأجيزة المغطية ىما الوصلات المتصمة

تصل بين  و الوصلات المنفصمة، نظام الوصلات المتصمة يحتاج إلى استعمال عارضةٍ 

متوازية أو عند ، يتم انتخاب ىذا الخيار عندما تكون الغرساتُ غيرَ غرستين سنيتين و مشابكَ 

، لمنفصمة فيترك الغرستين منفصمتينوأمَّا نظام الوصلات ا ،تينوجود أكثر من غرستين سني

ويحتاج إلى استعمال وصلاتٍ كرويةٍ أو مغناطيسيةٍ، و ىذا النظام أقلُّ كمفةً وأقلُّ حساسيةً تقنياً 

ل لمطبيب و المريض معاً   (.Dubois , 2007)وأسيلُ لمتنظيف مما يجعمو الخيارَ المُفضَّ

أظيرت بعض الدراسات أنَّ الغرسات يجب أن تكون متوازيةً لمحصول عمى التثبيت 

الأعظمي و لخفض الاىتراء المبكر لأنظمة الوصلات و لخفض تركيز الضغط عمى الغرسات 

Albrektsson et al., 1986)وينصح ،) (Preiskel باستعمال الوصلات الكروية  عندما )

 .Preiskel , 1996)متوازيةً أو منحرفةً بشكلٍ بسيطٍ  ) تكون الغرساتُ 

ويجعل قوةَ  عدم التوازي بين الوصلات يمنع الاتصال الكامل بين أجزاء الوصمة الواحدة

، ويحصل الاىتراء المبكر لأجزاء الوصمة عندما لا يسمح التصميم بدوران التثبيت غيرَ متوقعة

 (.(Wiemeyer et al.,2001الجزء الأنثوي لموصمة حول الجزء الذكري 

 Identification of Implant Overdentureتعريف التعويض المغطي:    -1-2

     بالإضتتافة إلتتى التتدعم الستتنخي متحتترك يغطتتي الأستتنان المتبقيتتة أو الزرعتتات تعتتويضعبتتارة عتتن 

كما يعرف عمى أنو تعويض ستني متحترك يغطتي ويستتند إلتى واحتدة أو أكثتر  ،( 2004 ) المصطفى،

(  2010 ، الستتعدي متتن الأستتنان الطبيعيتتة المتبقيتتة أو جتتذور الأستتنان الطبيعيتتة أو الغرستتات الستتنية )

 (. 2006 ، وزير  andي ويقسم إلى نوعين إما أن يكون جزئيا أو كاملا  ) الشعران
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  Advantages of Implant Overdentureمزايا التعويض المغطي الغرسات:  -1-3

أظيرت الفعالية الماضغة عند مرضى الأجيزة المغطية المدعومة بالغرسات تحسناً  -1

( FariasNeto et al., 2012واضحاً عن الفعالية الماضغة عند مرضى الأجيزة التقميدية )

 .(haraldson et al., 1988) %((300وبنسبةٍ وصمت إلى 

إنَّ الغرسات توضع بشكلٍ مخططٍ لو مسبقاً في أماكنَ محددةٍ، وعددىا يحدد من قِبَل  -2

الطبيب المُعوِّض، أمَّا الأجيزة المغطية التقميدية فتعتمد عمى الأسنان المتبقية لدى المريض، إذ 

ية متغيرٌ بشكلٍ كبيرٍ كما أنَّو يرافق ذلك أحياناً أمراضُ النسج إنَّ موقع ىذه الدعامات الطبيع

 (.Misch ,  2005حول السنية )

الناحية التجميمية : التعويض المغطي يزود الشفة والنسج الرِّخوة لموجو بدعمٍ جيدٍ  -3

ة مقارنةً بالتعويض الثابت، و ىو يسمح بتنضيد الأسنان بوضع تجميمي يشابو الأسنان الطبيعي

التي يكون تأمينيا في الأسنان الخزفية صعباً، كما أنَّو من السيل في الأجيزة المغطية صنعُ 

حميماتٍ لثويةٍ ورديةٍ  مخبرياً، كذلك فإنَّو يمكِّن من وضع الأسنان في موقعٍ أكثر جماليةً دون 

عمى موقع  بالقمة العظمية الممتصة لأنَّ الاستقرار محققٌ من قبل الغرسات، ولا يعتمد تقيد

 (.Jemt et al., 1986الأسنان عمى قمة الحافة العظمية لمسنخ )

ويعيد توجيو القوى لتصبح  ،بالغرسات من الحركات الجانبية يقمل التعويض المغطي المدعومُ  -4

محوريةً بشكلٍ أكبرَ ممَّا يقمل من تقرحات النسج الرِّخوة، وسرعةِ الامتصاص العظميِّ التي تظير نتيجة 

 (.,.Geertman et al 1994الحركات الأفقية لمتعويض تحت القوى الجانبية ) 

(، فعند قمع  Abad ، 2009تقميل الامتصاص العظمي من الحافة السنخية المتبقية )  -5

مم خلال السنة  (4الأسنان في الفك السفمي يحدث نقص في العظم بالاتجاه العمودي حوالي )
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الأولى ويستمر في الانخفاض ولكن بنسبة أقل، فالفكُّ السفمي يمتص أربعة أضعاف ما يمتصو 

 .(Misch ,  2005الفكُّ العموي )

 Doundoulakisأفضلُ مقارنةً بالتعويض التقميدي ) الاستقرار في التعويض المغطي -6

et al., 2003 )  و يزداد الثبات في التعويض بواسطة الوصلات الميكانيكية فلا حاجة لممواد

 .(Jemt et al.,  1993اللاصقة )

التعويض الكامل السفمي يتحرك أحياناً مع حركات الفكِّ السفمي في الوظيفة أو الكلام  -7

بسبب تقمص العضلات الذقنية والمبوقة والضرسية اللامية التي تؤدي إلى نزع الجياز عن 

النسج الرخوة مما يؤدي إلى تلامس الأسنان أثناء الكلام وينتج عنو صوت طقطقةٍ، بينما 

 (.Misch ,  2005ي لمغرسات يبقى في مكانو أثناء حركات الفكِّ السفمي )التعويض المغط

و من امتداد الجياز، وىذا  نسبة التغطية النسيجية من الجياز المدعوم بالغرسات يقمل -8

ميمٌّ وخاصةً لدى المرضى الذين يستخدمون الأجيزة المتحركة لأول مرةٍ،  ومرضى الأعران 

 (.Beumer et al., 1995الإقياء الشديد )العظمية، وذوي منعكس 

التشوىات في النسج الرخوة أو الصمبة الناتجة عن استئصال الأورام أو الرضوض لا  -9

تسمح بإعادة تأىيلٍ ناجحةٍ لممريض عند استخدام دعم الأجيزة السنية التقميدية، فالمرضى 

لوجيية يمكن أن يتم التعويض المستأصل لدييم الفك السفمي والمرضى ذوو الجراحات الفموية ا

 .(Leles et al., 2010ليم بكلِّ نجاحٍ باستخدام التعويضات فوق الغرسات )

الغرساتٍ في الأجيزة المغطية المدعومة بالغرسات مقارنةً  نحتاج إلى عدد أقل من -10

مع التعويض الثابت المدعوم بالغرسات لأنَّ المناطق النسيجية تؤمن دعماً إضافياً، فنستطيع 

إلغاء الغرسات في الأماكن ذات العظم غير المناسب، فيذا الخيار أفضل من المجوء إلى طعومٍ 
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ارٍ سيئ، بالإضافة إلى أننا نحتاج إلى جمساتٍ أقلَّ ووقتٍ عظميةٍ أو غرساتٍ ستكون ذاتَ إنذ

أقصرَّ لصنع التعويض المغطي، كما أنَّ الغرسات لا تحتاج إلى مكانٍ دقيقٍ لأنَّ التعويض 

 .(Misch ,  2005سيغطييا بشكلٍ كاملٍ )

المرضى ذوو الامتصاص السنخي المعتدل إلى الشديد تتحسن لدييم الناحية  -11

باستخدام الأجيزة المغطية مقارنة بالتعويض الثابت لأننا نستطيع  تصنيع الحميمات الجمالية 

 (.Rossein , 2006المثوية، و تعديل حجم الأسنان بشكلٍ أسيلَ في التعويضات المغطية  )

كما أنَّ أسنان التعويض المتحرك تعطي ناحيةً جماليةً بشكلٍ أكبرَ و أسيلَ من التعويض 

ج إلى عملٍ روتينيٍّ طويلٍ ودقةٍ لمحصول عمى شكلٍ مشابوٍ للأسنان الطبيعية الخزفي الذي يحتا

(Feine et al.,2002). 

ظروف العناية الفموية المنزلية وكذلك في العيادة السنية تتحسن مع التعويضات  -12

ىو أسيلُ  المغطية مقارنة بالتعويض الثابت، يعدُّ السبر السني من النواحي التشخيصية، و

حولَ الغرسة مقارنةً مع التعويضات الثابتة، لأنَّو لا يوجد تاجٌ يمنع الوصول المباشر إلى القشرة 

 .(Misch , 2005العظمية أثناء السبر)

يستطيع المريض أثناء النوم إزالة الجياز المغطي مما يقمل من القوى غير الوظيفية -13

الرخوة تشارك في حمل جزءٍ من القوى الإطباقة  و الضغوطَ عمى الغرسات، كذلك فإنَّ النسج

(Misch , 2005). 

انخفاض التكمفة المخبرية وعدد الغرسات يسمح بإجراء تعويضٍ لممريض بتكمفةٍ أقلَّ  -14

إصلاح الجياز المغطي أسيلُ من الثابت  (. Wismeijer et al., 1997) بالإضافة إلى أن َّ
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 لمغرسات: مساوئ التعويض المغطي  -1-4

Disadvantages of Implant Overdenture 

: ىي السمبية الرئيسية في الأجيزة المغطية، فالمرضى يرغبون في رغبة المرضى-1

الحصول عمى غرساتٍ سنيةٍ لأنيم لا يريدون تحريك التعويض الذي سيحصمون عميو 

 .(  Naert et al., 1999فالتعويض المغطي لن يرضي الميول النفسية ليؤلاء المرضى )

نقص المسافة بين القوسين السنيتين: أحياناً تكون المسافة بين القوسين السنيتين قميمةً  -2

ممَّا يجعل صنع الجياز المغطي أصعبَ من صنع التعويض الثابت الخزفي المعدني لعدم توفر 

سافةً إطباقيةً أكبرَ مسافةٍ إطباقيةٍ كافيةٍ، ويكون أكثرَ تعرضاً للإجياد والكسر، فيو يتطمب م

( مم من النسج الرخوة حتى مستوى الإطباق، ىذه المسافة تؤمن كميةً كافيةً من (12من

 .(Misch , 2005الإكريل لمقاومة الكسر، ومسافة لتنضيد الأسنان و الوصمة )

يحتاج إلى صيانةٍ طويمةٍ أكثرَ من التعويض الثابت، إذ أنَّ  التعويض المغطي -3

يجب أن تستبدل باستمرارٍ  ((Clips( أو المشابك O-ringالوصلات مثل الحمقات المطاطية )

كما أنَّ تمف الأسنان في الأجيزة المغطية أسرعُ من الأجيزة التقميدية بسبب تحسنٍ في قوة 

 Mischيضطر لتغيير الجياز المغطي بعد سبع سنواتٍ ) العضِّ وديناميكية المضغ، فالمريض

( كان لمتعويض الثابت بعد العام  Hemmings et al., 1994 ( إلا أنو حسب )  2005 ,

 الأول اختلاطاتٌ أكثرُ، و احتاج  إلى صيانةٍ أكبر من الجياز المتحرك المدعوم بغرساتٍ.

أنَّ الجياز المغطي يُسَّرع أثبت  فقد زيادة امتصاص العظم السنخي في المنطقة الخمفية -4

 .(Roldan et al.,  2009) الامتصاص مع دعمٍ خمفي نسيجي ضعفين إلى ثلاثةٍ عن الأجيزة التقميدية
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من التأثيرات الجانبية للأجيزة المغطية في الفكِّ السفميِّ دخول الطعام تحت أجنحة  -5

التعويض لأنيا لا تمتد إلى قاع الفم في وضع الراحة وبالتالي فإنَّ جزيئات الطعام تنحشر تحت 

ي التعويض أثناء البمع، كذلك يحدث عند التعويض الكامل التقميدي إلا أنَّ حركة الجياز التقميد

، بينما في الجياز أكبرَ إلى داخل الجياز و خارجو أكبرُ، فجزيئات الطعام تتحرك بشكلٍ 

 (.  Misch , 2005) المغطي لمغرسات تنحصر فتتوضع عمى الغرسات و الدعامات

 أنواع الوصلات المستخدمة في الأجهزة المغطية :   -1-5

Types of attachment that used in dental overdentures : 

لى ستعمل في الأجيزة المغطية وتصنف إيوجد أنواع عديدة من الوصلات التي ت

  Ball attachmentالوصمة الكروية و   Bar attachmentالوصلات العارضية

 .Magnetic attachment  ( 1002 Heckmann et al., )المغناطيسية و 

 : Bar attachmentالوصمة العارضية -1-5-1

يمكن لمعارضة أن تكون مصبوبة أو  إذ Clipو مشبك  Bar و تتألف من عارضة

 لكامل العارضة اً و مغطي طويلاً  اً ما مشبكإأما بالنسبة لممشبك فيكون  ،بلاستيكية قابمة لمصب

أو تكون بشكل مشبك قصير بحيث يمكن وضع أكثر من  ،Dolder Barو أشير أنواعو 

ويمكن  ،يفضل وضع مشبكين عندما تكون المسافة مناسبة ومشبك عمى العارضة الواحدة 

     Bakerو  CMو  Ackermanلممشبك أن يكون معدنيا أو بلاستيكا، ومثال عمييا مشبك 

 (. 1005الشعراني ،  ووزير ال ( و ) 1003، ) المصطفى 

   لمجياز من باقي الوصلات و تسمح بتجبير الغرساتتسمح ىذه الوصمة بتثبيت أكبر 

(1020 Bueno-Samper et al.,،)  كما تعوض عن الضمور الشديد لمحافة السنخية



 المراجعة النظرية
 

21 
 

تعتبر  الوصمة المفضمة عند التحميل الفوري  و( ,.Abd El-Dayem et al 1002المتبقية )

 (.,.Elkerdawy et al 1022فوق الغرسات )

 1002ات )نيا تطبق جيودا إضافية فوق الغرسإذ أوتمتمك الوصمة العارضية عدة مساوئ 

Abd El-Dayem et al.,كما لا تطبق  ،بيقيا في حال غرسات غير متوازية( ويصعب تط

عاقة حركة المسان من منحنياً بشكل كبير بما يسبب إعندما يكون القوس السنخي الأمامي 

 24( وتحتاج إلى مسافة تعويضية بين القوسين السنيتين حوالي 1003العارضة )المصطفى 

 (. , Boudet 1021مم )

 : Ball attachmentالوصمة الكروية  -1-5-2

تعتبر الوصمة المفضمة عند المرضى و الأطباء و تتكون من غطاء معدني أو بلاستيكي  

، أو حمقة مطاطية مثبتة عمى السطح الداخمي لمجياز الفوقي و دعامة كروية مثبتة عمى الزرعة

. كما أنيا تقدم مزيدا من تقنية معقدةعمالا ولا تحتاج الى وتعتبر من أسيل الوصلات است

رونة عالية في (، و تممك م,.Rutkunas et al 1004) الاستقرار والتثبيت للأجيزة المغطية

 ,.Chung et alتسمح بحركات عامودية و دائرية  ) إذمودي و الأفقي، كلا الاتجاىين الع

طباقية كبيرة إمسافة  لىإ( ولا تحتاج  , Van Kampen 1002( و سيمة التنظيف )   2004

 (1021 John et al., ). 

 ، بالإضافة إلى أنيا تمتمك قابمية  اىتراء عاليةإلى صيانة دوريةأما مساوئيا فإنيا تحتاج 

 .(, Rutkunas et al 1004)إلى التغير مرتين سنويا تحتاج بعضيا  إذ
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  Magnetic Attachmentالوصلات المغناطيسية : -1-5-3

وتتكون من مغناطيس متصل بالجياز السني و دعامة متصمة بالغرسة مصنوعة من مادة  

قابمة لممغنطة يمكن استعمال ىذه الوصلات لتثبيت الأجيزة المغطية و ذلك بالاعتماد عمى 

خاصية المغنطة لبعض خلائط الأرض النادرة و قد بدأ استعماليا في خمسينيات القرن 

لذين يعانون من أمراض عضمية مثل جيا جيدا و مفيدا لممرضى اعلاالماضي و تعتبر خيارا 

خراجو دخال الجيازأقل لإمرضى داء باركنسون لأنيا تحتاج إلى قوة عضمية   Kim et)  وا 

al., 2012  .) 

تطبق جيودا جانبية أقل عمى الغرسات و سيمة التطبيق  ميزات الوصمة المغناطيسية:

(1022 Elkerdawyet al.,)  تقوم بإنقاص مودي و لكنيا تسمح بحركات مرنة بالاتجاه الع لاو

كما تستطب في  (،,.Chung et al 1003الجيود الجانبية أو الدورانية المطبقة عمى الدعامات )

 (.,.Gulizio et al 1004غير المتوازية ) الزرعات

ابة من ناحية أخرى تمتمك عدة سمبيات كانخفاض قوة المغنطة مع مرور الزمن و إص و

 .( 1003 لمقوى الجانبية ) المصطفى ،و ضعف مقاومتيا  المحفظة بالتآكل

1-6-  :  اختيار أماكن وضع الغرسات في الفكِّ السفميِّ

Mandibular Implant site selection 

يُفضَّل أن توضع الغرسات في المنطقة الأمامية لمفكِّ السفميِّ لأنَّ الارتفاع الأكبر لمعظم 

المتوفر نلاحظو في ىذه المنطقة بين الثقب الذقنية حيث تكون فييا كثافة العظم المثمى 

 .(Misch , 2005) لاستقبال الغرسات السنية
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       متساويةٍ لاستقبال الغرسات السنيةو يقسَّم العظم في الفك السفمي إلى خمسة أعمدةٍ 

( مكان A-Eإذ تمثل )، ( تبدأ من يمين المريض(A-B-C-D-Eو تسمى بالشكل التالي 

( تمثل B-D( مركز الفك السفمي و )Cالضواحك الأولى السفمية أمام الثقب الذقنية و تمثل )

و بغض النظر عن تنفيذ خيارات الغرس الخمسة من عدمو فإنَّ مواقع الغرسات  مكان الأنياب،

الخمس قد خطط ليا في وقت التخطيط لمعمل الجراحي، وبالتالي فإنَّ المريض دائماً سيكون لو 

 .( Misch , 2005 ) خيار الحصول عمى دعمٍ إضافيٍّ بالغرسات في المستقبل

 المؤثرة فيها:تموضع الغرسات و العوامل  -1-7

Implants Positioning and The Influencing Factors : 

يقوم التعويض بعممو بشكلٍ مثاليٍّ يجب أن تكون الغرستان متوازيتين، وارتفاعيما  لكي 

متساوياً )أي: متساويتين في الارتفاع بالنسبة لمستوى الاطباق(، فإذا كانت إحدى الغرسات 

ذا كان التزوي شديداً  غيرَ موازيةٍ للأخرى فإنَّ التعويضَ سيتمف وصمة التثبيت بشكلٍ أسرعَ، وا 

التعويضَ قد لا يدخل في إحدى الوصلات عمى الإطلاق، كما أنَّ الغرسات يجب أن تكون  فإنَّ 

عموديةً عمى مستوى الإطباق، واليدف من ذلك السماحُ لمتعويض بالحركة للأسفل، والتحميلُ 

، و يُفضَّل تخفيفُ القوى عمى أجزاءِ الغرسة وقمةِ النتوء  عمى النسج الرخوة  فوق الرفِّ الخديِّ

كما يجب أن تكون ، عظمي بجعميا موازيةً لمحور الغرسات وعموديةً عمى مستوى الإطباقال

الغرساتُ متساويةَ البعد عن الخط المتوسط، فإذا كانت إحدى الغرسات إلى الوحشيِّ أكثرَ من 

الغرسة الأخرى فإنَّيا ستقوم بدور نقطة ارتكازٍ أوليةٍ عندما يطبق المريض عمى الجزء الخمفي، 

الأكثر أنسية ستصاب بالاىتراء بشكلٍ أسرعَ، ووصمة الغرسة الوحشية  الغرسةأنَّ وصمة  كما
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إطباقياً أكبرَ مع ضرورة الحاجة إلى الصيانة بشكلٍ متكررٍ وتبديلِ عناصر  ستتمقى تحميلاً 

 .(  Chung et al., 2004)التثبيت 

التعويضِ، فالتزوي المناسبُ كما أنَّ تزوي الغرسة ىو سببٌ آخرُ يحدِّدُ نجاحَ الغرسةِ و 

يجب تحديدُه اعتماداً عمى التعويض المستقبمي مع الأخذ بعين الاعتبار التموضعَ الدىميزيَّ 

المسانيَّ و التاجيَّ الذرويَّ و الأنسيَّ الوحشيَّ لوضع الغرسة عمى العظم المناسب، عمى الرغم 

استعمالُ  -طباق إلى الإطباق من وجود عدة تقنياتٍ لإعادة الغرسة المتموضعة خارج الإ

غالباً ما تسبب نتائجَ تجميمية غيرَ مرضيةٍ، و مشاكلَ بيوميكانيكة عمى  - دعاماتٍ بزاويةٍ 

 (.Misch et al., 2008المدى الطويل )

يجب التخطيط لمغرسة منذ البداية قبل العمل الجراحي، فالدليل الجراحي يساعد عمى التحكم بزاوية 

 .(Tanaka et al., 1995) صنعُيا و استعمالُيا بشكلٍ صحيحٍ وضع الغرسة إذا ما تمَّ 

يوجد عدة عواملَ تؤدي إلى التزوي الخاطئ كفتحة الفم المحدودة، و طول سنبمة الحفر،    

حامل الغرسة، ىذه العوامل تمنع توضع الغرسة بشكلٍ مناسبٍ بالاتجاه العمودي و طول 

خصوصاً في المنطقة الخمفية حيث يجب أن يكون ىناك فواصل قصيرة أثناء عممية الغرس 

حتى ترتاح العضلات من التوتر و يتحرك الفكِّ إلى الجية المقابمة، كما أنَّ ىناك نوعاً آخر 

ي إلى التزوي الخاطئ وىو سند الإصبع أثناء الحفر، إذ إنَّو يتمُّ تعميم من المشكلات التي تؤد

أطباء الأسنان عمى إسناد أيدييم بواسطة وضع إصبعٍ عمى السنِّ المجاورة أو الذقن خلال 

استعمال الأدوات أو القبضة و أثناء المعالجة المثوية أو العمل الجراحي للإقلال من إرىاق 

( مم، إنَّ 20-10سَ في طب الأسنان مختمفٌ بسبب طول سنبمة الحفر )العضلات، ولكنَّ الغر 
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استعمال سند الإصبع أثناء الحفر يؤدي إلى ميلان سنبمة الحفر باتجاه اليد المستندة، لذلك فإنَّو 

 (. Misch Ket al., 2008) يجب عدم استعمال مبدأَ سند الإصبع أثناء الغرس السني

توازٍ كاملٍ بين الغرسات السِّنِّيَّة عمى الرغم من استعمال  من الصعب سريرياً الحصول عمى

     الدليل الجراحي لتوجيو توضع الغرسة، فإنَّ عواملَ كثيرةً  كميارة الجراح و تعاون المريض

  ,.Misch et alو شكل العظم واستقرار الدليل الجراحي تؤثر في الوضع النيائي لمغرسات )

2008 .) 

ع الغرسة والتي يجب أخذىا بعين الاعتبار:العوامل المؤثرة ف   ي توضُّ

إذ يتمُّ صنع جيازٍ مشابوٍ لمتعويض النيائي من الإكريل الشفاف  شكل التعويض النهائي:-1

 .( Misch , 2005ليأخذ الجراح النواحي التعويضية بعين الاعتبار أثناء عممية الغرس ) 

إذ إنَّ التصميم يختمف باختلاف نوع التعويض، فالتعويض  تصميم التعويض النهائي:-2

يختمف عن  لعارضةالثابت يختمف عن التعويض المتحرك، و تصميم التعويض المغطي 

 .( Misch , 2005تصميم التعويض المغطِّي لغرستين غيرِ متصمتين ) 

إنَّ التكمفة تمعب دوراً رئيسياً في عدد الغرسات وفي نوعية الوصلات عدد الغرسات:  -3

 .( Misch , 2005المستعممة ) 

إنَّ مكان الغرسة يعتمد عمى نوعية العظم المتبقي و كميتو بالأبعاد  :العظم المتبقي-4

 .(Torabinejad et al., 2014الثلاثة الأماميَّةِ والخمفيَّة و الجانبيَّة )

( مم عمى الأقل من المثة (2يجب أن تحاط الغرسة بت :المتقرنة الممتصقةالنسج  -5

المتقرنة، و كمما زادت المثة المتقرنة تحسَّن إنذار الغرسات السنية، لذلك يجب عند التخطيط 
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مم  (2)لمغرسة أن يتمَّ وضعيا بمكانٍ مناسبٍ عمى ألاَّ يكون عرضُ المثة الممتصقة أقلَّ من 

(Torabinejad et al., 2014  .) 

إنَّ مسكة القبضة أثناء الحفر لمغرس السني تؤثر بشكلٍ كبيرٍ في  مسكة القبضة:-6

توضع الغرسة، فمسكة راحة اليد تحسِّن من تموضع الغرسة و تجعمو أكثرَ دقةً. إنَّ مسكة راحة 

اليد تحقق سيطرةً أفضلَ من أنواع المسكات الأخرى خصوصاً في الفكِّ العموي ىذه الأفضمية 

غرس السني التي تختمف عن تحضير الحفر السنية بالسرعات الكبيرة، تعود إلى طبيعة الحفر لم

فطبيعة السرعة البطيئة و العزم المرتفع أثناء الغرس السني و مقاومة العظم تجعل مسكة راحة 

 .( Al-Askary , 2007) اليد تساعد عمى الحصول عمى توضعٍ أفضلَ لمغرسة 

يحة الجراحية أكثَر دقةً كان موضع الغرسة كمما كانت الصف دقَّةُ الصفيحة الجراحية: -7

السنية دقيقاً أكثر، ىنالك صفائحُ جراحيةٌ حديثةٌ تُصنع بمساعدة الكمبيوتر بتقنية 

(CAD/CAM التي تسمح بتوضعٍ دقيقٍ عموديٍّ لمغرسة، ىذه الصفائح الجراحية الدقيقة )

دقيقٍ لمغرسة آخذاً بعين الاعتبار  تستعمل مع التصوير المقطعي إذ تسمح لمجراح بتوضعٍ 

 .( Al-Askary , 2007المناسبة ) جميع النقاط التشريحية اليامة مختاراً كثافة العظم 

فيي تصبح غيرَ حادةٍ مع الاستعمال، إذ إنَّ كلَّ مصنعٍ لمغرسات حِدَّة سنابل الحفر:  -8

دَّة  يحدِّدُ عدد المرات التي يجب استعمال سنابل الحفر فييا، ويجب أن تنبذ بعد ذلك، إنَّ حِّ

سنابل الحفر تمنع  ذبذبتيا، و ارتجاجيا في موقع الجراحة، و انحرافيا عن الموقع أو الزاوية 

 .( Al-Askary , 2007) المقصودة 

: بعض أجيزة التموضع Implant Positioning System استعمال أجهزة التموضع-2

مسافة المثالية بين الغرسة السنية والسن الطبيعية أو متوفرةٌ الآن لتساعد عمى الحصول عمى ال



 المراجعة النظرية
 

27 
 

( التي تساعد عمى الحفاظ عمى IPSالغرسة السنية، ىنالك بعض أجيزة تحديد موقع الغرسة )

الموقع و التزوي أثناء تحضير الموقع الجراحي، إذ تتكون من سمسمة من الأنابيب و المُوسِّعات 

-Al) عمى المسافة الملاصقة أثناء العمل الجراحي التي تحَدِّد مكان ذروة الغرسة وتحافظ

Askary , 2007 ). 
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 Previous Studies الدراسات السابقة :  -1-8

في دراسةٍ سريريةٍ لسبعَة عشر مريضاً لدييم أجيزة كاممة، تمَّ وضع غرستين أماميتين في 

، وتمَّ تعديل الأجيزة الكاممة، و مقارنة الأجيزة التقميدية بالأجيزة المعدلة التي  الفكِّ السفميِّ

تحوي وصلاتٍ مغناطيسيةً و وصلاتٍ كرويةً من ناحية الثبات و الاستقرار و رد فعل النسج 

قَ الأجيزة المغطية لمغرسات عمى الأجيزة التقميدية، كما  لجميع المرضى، أظيرت الدراسة تفوُّ

أفضلُ من الوصمة المغناطيسية من ناحية أظيرت أنَّ الوصمةَ الكروية مع الحمقة المطاطية 

 ,.Burns et alفي رد الفعل النسيجي للأجيزة المغطية ) الثباتُ والاستقرار، وأظيرت تحسُّناً 

1995 .) 

و رضا المرضى عنيا، ولمعرفة الفائدة من  ( لتقييم الأجيزة المغطية،(Naretوفي دراسةٍ قام بيا 

( مريضاً مقسَّمين إلى ثلاث مجموعاتٍ (36تألفت العينة من   وصل غرستين في الفك السفمي،

الوصمة الوصمة الكروية و  و وىي الوصلات المغناطيسية حسب نوع نظام الوصمة المستعمل،

أعمى تثبيتاً و أقلَّ  الوصمة العارضية، وبعد خمس سنواتٍ من المراقبة كانت مجموعةُ العارضية

في المخاطية المثوية، رضا المرضى كان متشابياً بين جميع  اختلاطات ولكنَّيا أظيرت فرط تصنعٍ 

و اختار جميع المرضى أن  أنظمة الوصلات مع أنَّ الوصلات المغناطيسية أظيرت قوةَ تثبيتٍ أقلَّ 

موا علاجاً بفعاليةٍ  روا العلاج نفسو مع أنَّ معظم مرضى نظام الوصمة المغناطيسية فضَّ تثبيتيةٍ  يكرِّ

 .(Naret et al., 1999استقرار الجياز )أكبرَ بسبب قمة 

( تيدف إلى التقييم السريري لإنذار الأجيزة Bergendalوفي دراسةٍ سريريةٍ قام بيا )

المغطية المثبتة بعددٍ قميلٍ من الغرسات في الفكين العمويِّ و السفميِّ بعد الاستعمال لمدة 

 مع المشبكطويمة، استعمل في الدراسة نوعين من الوصلات ىما الوصمة الكروية و العارضة 
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يازاً سفمياً، وكان إجماليُّ عدد الغرسات ( ج(32جيازاً مغطياً عموياً و  (18)و تمَّ صنع 

          في الفكِّ العمويِّ  %((75( غرسةً، فكانت نسبة بقاء الغرسات بعد سبع سنواتٍ (115

، واتصف المرضى الذين فُقدت لدييم الغرسات بامتصاصٍ شديدٍ  %((100و  في الفكِّ السفميِّ

مة كغرساتٍ قصيرة ٍ لمعظم السنخي و نوعيةِ عظمٍ أقلَّ جَودةً، بالإضا   فة لقوى تحميلٍ غيرِ مُفضَّ

 .(Bergendal et al.,1998و قوى ذاتِ عتمةٍ )

وفي دراسةٍ تيدف إلى مقارنة شكل القوى المتولدة حول الغرسات وحركة الجياز المغطي عند 

ك استعمال ثلاثة أنظمةِ وصلاتٍ مختمفةٍ ىي الوصمة الكروية مع حمقة مطاطية و العارضة و المشب

ل، وصنعُ جيازٍ مغطٍ يو الوصمة المغناطيسية تمَّ وضعُ غرستين ضمن قالبٍ مصنوعٍ من الإكر 

أجريت عميو جميع الاختبارات، وتمَّت تغطية سطح النموذج بمادة طبعٍ لتشابو الغشاء المخاطي وتمَّ 

و القوى التي  ( نيوتن، وتمَّ تقييم حركة الجياز(50تطبيق قوةٍ عموديةٍ عمى الرحى اليسرى بمقدار 

عمى الغرستين، وولَّدت  وية الأقلَّ تحميلًا لقوىً ضاغطةانتشرت حول الغرستين، فكانت الوصمةُ الكر 

عزم فتلٍ أقلَّ من الوصمة العارضية، فاستنتج أنَّ الوصمةَ الكروية مع حمقة مطاطية قد تكون أكثرَ 

قلُّ ضغطاً عمى الغرسات و تقمِّل من حركة ملاءمةً للأجيزة المغطية عند الأخذ بعين الاعتبار أنَّيا أ

 (.  Tokuhisa et al., 2003الجياز)

إنَّ الوصلاتِ التي تقدم التثبيت الأكبر يجب أن تكون مصحوبةً بأفضميةٍ في الوظيفة 

، والنقص في القدرة  الفموية نظرياً، و لذلك صمِّمت دراسةٌ لتقدِّم معموماتٍ عن التثبيت الأوليِّ

د ثلاثة أشير من الاستعمال وصيانة الوصلات، والاختلاطات المترافقة مع الوصمة التثبيتية بع

المغناطيسية، و الوصلات الكروية و وصلات العارضة و المشبك في جيازٍ مغطٍ لمفكِّ السفميِّ   

الثقبتين الذقنيتين كان عددُ العينة ثمانية عشرَ مريضاً، كلٌّ منيم تمقَّى غرستين في المنطقة بين 

، و بعد الاستخدام لمدة ثلاثة أشيرٍ للأنواع الثلاثة من الوصلات تسجيل قوة التثبيت الابتدائية و تمَّ 
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(، وفي الوصلات (36أظيرت الوصلات المغناطيسية مشكمةً في إحدى عشرةَ وصمةً من أًصل

( و كانت سيمةَ الإصلاح، ولم تظير وصمةُ (36( من (4الكروية كانت المشكلات نادرةً في 

 .(Van kampen et al., 2003العارضة و المشبك أيَّة اختلاطاتٍ )

( تيدف إلى معرفة أفضل نظام Lee , 2003وفي العام نفسو تمَّت دراسةٌ قام بيا )

وصلاتٍ لمحصول عمى معالجةٍ ناجحةٍ و رضا المريض إذ قام عمى أربعةَ عشرَ نوعاً تجارياً 

فكٍّ و تركيبٍ فوجد أنَّ جزء الوصمة الأنثوي الذي ( دورةَ (15000من أنواع الوصلات، وقام بت

يحتاج إلى مرونةٍ يجب أن يكون مصنوعاً من الذىب بينما الجزء الذكري الذي لا يحتاج إلى 

مرونةٍ يجب أن يكون مصنوعاً من التيتانيوم، و وجد أنَّ الوصمةَ التي تتألف من جزءٍ أنثويٍّ 

 نيوم ذاتُ قوةِ تثبيتٍ أفضلَ، و أقمُّيا خسارةً لمقدرة التثبيتية.ذىبيٍّ و جزءٍ ذكريٍّ مصنوعٍ من التيتا

 وصلاتٍ  أنظمةِ  ةتيدف إلى تقييم و مقارنة خصائص التثبيت و الاىتراء  لتسع وفي دراسةٍ 

    للأجيزة المغطية لغرستين أو دعامتين سنيتين خلال القيام بعمميات فكٍّ  و مغناطيسيةٍ  كرويةٍ 

لمسماح لمعناصر المرنة  قدرُه عشرُ ثوانٍ  زمنيٍّ  وبفاصلٍ  و لا محوريةٍ  محوريةٍ  بقوىً  و تركيبٍ 

نظمة تثبيت من أ لقوى التثبيت أقلَّ  اً أظيرت قيم المغناطيسيةَ  الوصلاتِ  جد أنَّ استرداد حالتيا وُ ب

 .(Rutkunas et al.,2004الوصلات الكروية )

وفي دراسةٍ مخبريةٍ تيدف إلى مقارنة خمسةِ أنواعٍ من الوصلات المستعممة في الأجيزة 

المغطية لغرساتٍ سنيةٍ حيث تمَّ صنع تصميمٍ يحوي غرستين سنيتين متوازيتين متموضعتين في 

وتمَّ صنع  مم/دقيقة، ((50مكان الأنياب السفمية، وتمَّت الدراسة بقوى شدٍّ عموديةٍ بسرعة 

         لكلِّ نوعٍ من أنواع الوصلات، والوصلاتُ المستعممة ىي العارضة مغطيةجيزةٍ خمسة أ

)الموكيتر( وردية المون و وصمةٌ أسطوانيةٌ بيضاءُ المون و  و المشبك و الوصمة الأسطوانية
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الوصمة الكروية و الوصمة المغناطيسية، ثم تمَّ فحص خمسة أزواجٍ لكلِّ نوعٍ من أنواع 

انت أكثر الوصلات قوةً في التثبيت ىي الوصمة الكروية و أقل منيا الوصمة الوصلات فك

الأسطوانية البيضاء ثمَّ العارضة و المشبك ثمَّ الوصمة الأسطوانية الوردية و الأقل ىي الوصمة 

 (.Chung et al., 2004المغناطيسية )

   و في دراسةٍ مخبريةٍ تيدف إلى تحري التثبيت لموصلات الكروية المصنوعة من الذىب 

و الوصلات الكروية المصنوعة من التيتانيوم عند صنع جيازٍ مغطٍ عمى غرساتٍ غيرِ 

 10درجة و  0) متوازيةٍ، تمَّ تثبيت غرستين في  نموذجٍ من الألمنيوم، وقد ثبتت الغرسات بزوايا

درجةً(، وتمَّ تركيب الأجزاء الأنثوية عمى الوصلات الكروية و  30درجةً و  20درجاتٍ و 

ثا، وتمَّ تسجيل القوى الأعظمية لمتثبيت، و كانت \مم (20)إخضاعيا لفحص الشد بسرعة 

 30)( و )20النتيجة  أنَّ ىناك اختلافاً كبيراً في قوة التثبيت لموصلات الذىبية المثبتة بزوايا )

درجاتٍ، بينما التزوي لم يمعب دوراً في تغيير قوة  10)( و )(0حظ فرقٌ بزوايا يلا لم درجةً و

 (.Gulizio et al.,2005التثبيت لموصلات المصنوعة من التيتانيوم )

( قيَّمت انخفاض قيمة التثبيت لخمسة أنواعٍ من Michelinakisوفي دراسةٍ قام بيا )

( مم بعد ستة أشيرٍ من الاستخدام تمَّ 29-23-19عمى ثلاث مسافاتٍ ) الوصلات متموضعةٍ 

تسجيل قوة التثبيت و مقارنتيا بالثبات الناتج مع الوصلات الأخرى، وكانت الوصلات 

العارضة مع مشبكٍ أصفرَ و العارضة مع  الخاضعة لمدراسة ىي العارضة مع مشبكٍ أبيضَ و

( و وصمةٌ Astra Techالوصمة الكروية من شركة )( و Metalorمشبكٍ أحمرَ من شركة )

         فكٍّ ( دورة (540(، و تمَّ لكلِّ زوجٍ من الوصلات Aichi steel) مغناطيسيةٌ من شركة

  و تركيبٍ، فكان ىناك انخفاض كبير بالتثبيت لكلِّ الوصلات ما عدا الوصلاتِ المغناطيسيةَ،

مشبكِ الأحمرِ و وصمةَ العارضة ذاتَ  المشبكِ الأصفرِ بالإضافة إلى أنَّ وصمةَ العارضة ذاتَ ال
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ذات قوة التثبيت مم، أمَّا الوصمة الكروية فكانت  ((29أظيرتا قوة تثبيتٍ أكبرَ عند وضعيما بمسافة 

كانت  العظمى في كل المسافات وازدادت قوة تثبيت الوصمة الكروية بنقصان المسافة بين الغرستين و

 (.Michelinakis et al., 2006) لجميع المسافاتىي الوصمة المفضمة 

وفي دراسةٍ تيدف إلى مقارنة ثلاثة أنواعٍ من أنظمة الوصلات لجيازٍ مغطٍ لغرستين في 

( مريضاً بوصمةٍ أسطوانيةٍ (23الفكِّ السفميِّ لاستعمالٍ سريريٍّ لمدة عامٍ واحدٍ تمَّ التعويض لت

( منيم بحمقةٍ مطاطيةٍ (25بوصمةٍ كرويةٍ مع  ( مريضاً (33، و لتZest Anchors)لوكيتر( 

(rubber O-ringو لت )أنثويٍّ  ( مرضى بجزءٍ (8 ((gold matrix  12و بعد) شيراً من )

التعويض تمَّ تقييم الحالة الفموية و الاختلاطات البيولوجية و الحاجة إلى إصلاح الأجيزة  فبعد 

( اختلاطٍ لوصمة الموكيتر (34( غرسةً و كان ىناك (120عامٍ تمَّ خسارة ثماني غرساتٍ من 

وخصوصاً الحاجةَ لتغيير الجزء الذكري من الوصمة لفقدانيا الفعالية التثبيتية بينما لدى 

( معظمُيا كانت (14المرضى الذين تمَّ التعويض لدييم بحمقاتٍ مطاطيةٍ كان عددُ الاختلاطات 

 (7)رضى الجزء الأنثوي الذىبي كان لدييم فقط عبارةً عن تغيير الحمقة المطاطية بينما م

اختلاطاتٍ ثانويةٍ بعدَ عامٍ من الاستعمال، أمَّا الحالة الفموية و الاختلاطات البيولوجية فمم يكن 

ىنالك اختلاف واضح بين مجموعات الدراسة الثلاث، أمَّا إجراءات الصيانة فكانت متعمقةً 

و أظيرت الدراسة حاجة وصمة الموكيتر إلى صيانةٍ بخسارة التثبيت لجميع أنواع الوصلات، 

 (. ,.Kleis et al 2009) أكبرَ من الوصمة الكروية

( و زملاؤه تيدف إلى دراسة تأثير الفكِّ       (Suhail Ali Al-Ghafliوفي دراسةٍ قام بيا

درجة، و قد ( 20-15-10-5-0) و التركيب في جيازٍ مغطٍ عند وضع غرستين بزوايا

    (  ( 00وصمةٌ أسطوانيَّةٌ خضراءُ المون بالإضافة إلى مجموعة بغرستين ذات زاوية استعممت

اعتبرت مجموعةً شاىدةً، إذ تمَّ صنع اثني عشر مكعباً من  و وصمةٌ أسطوانيَّةٌ بيضاءُ )قياسيةٌ(
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كريل ضمن ست مجموعاتٍ، كان المكعب الأول لتثبيت الغرسة و المكعب الآخر لوضع الإ

ثبتت الغرسات وفق الزوايا المطموبة، و تمَّت دراسة ثلاثين زوجاً من الوصلات  الوصمة، و

( مرة لكلِّ زوج بما يعادل (14400الأسطوانيَّة، وتمَّت عمميات الفكِّ و التركيب بما يساوي 

أنَّ قوة التثبيت الأولية لم تكن  عشر سنوات من الاستخدام السريري لمفردات العينة، و وجد

وتمَّ تحميل الاختلاف في انخفاض قوة التثبيت بين المجموعات الست و أظيرت متطابقةً، 

( درجات ذات الوقت الأطولِ لخسارة قوَّة التثبيت بينما الزاوية العشرون (5النتيجةُ أنَّ الزاوية 

 .(  Al-Ghafli et al., 2009درجة خسرت قدرتيا التثبيتية بشكلٍ أسرعَ )

تقييم الثبات و الاىتراء لموصلات الكروية خلال الاستخدام طويل و في دراسةٍ تيدف إلى 

الأمد تمَّ استخدام ستة أنواعٍ من أنظمة الوصلات الكروية، فتمَّ تثبيت الوصلات الكروية عمى 

، و تثبيت الأجزاء الأنثوية ضمن جيازٍ جزئي يعوِّضُ عن  غرساتٍ مثبَّتةٍ عمى نموذجٍ مَعدِنيٍّ

( دورةِ فكٍّ و تركيبٍ، (50000ل جيازٍ محاكٍ لحركات المضغ و أجريت جيةٍ واحدةٍ باستعما

(مم من الوصمة (12( نيوتن عمى بعد (100وبعد كلِّ عمميةِ تركيبٍ كان يتمُّ تطبيق قوةٍ بمقدار 

( نيوتن و (8.2و كان يتمُّ قياس قوة التثبيت في فترات الراحة، فتراوح متوسط قوة التثبيت بين 

ظيرت الوصمة الكروية ذاتُ الجزء الأنثويِّ المصنوع من مَعدِنٍ ثمينٍ الوصمةُ ( نيوتن، وأ(14

المصنوعةُ من التيتانيوم قدرةً أكبرَ عمى التثبيت و الحفاظ عمى القدرة التثبيتية لفترةٍ طويمة  

(2009  Wolf et al., .) 

اء لأربعة أنواعٍ  من و تمَّت دراسةٌ تيدف إلى تقييم التغيير الحاصل في قوة التثبيت والإىتر 

 goldمع ) (Straumann , Switzerland) أنظمة الوصلات الكروية لشركاتٍ مختمفةٍ 

Matrixوالوصمة الثانية ،)(Straumann , Switzerland)   مع(Titanium Spring 

Matrix  )( و الوصمة الثالثةUNOR I-Ball( مع )Ecco Matrix و الوصمة الرابعة )
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TwinPlus ball) )( مع (Gold Matrix َّاختبار عشرة نماذجَ من كلَّ نوعٍ من أنواع  و قد تم

الوصلات، أظيرت الدراسة اىتراء جميع أنواع الوصلات ممَّا أدى إلى خسارة التثبيت، إذ إنَّ 

الوصلات ذات الأجزاء الأنثوية البلاستيكيَّة أو المصنوعة من مَعدِنٍ ثمينٍ أظيرت تغيَّراً أقلَّ من 

 .(Bayer et al., 2009مصنوعة من التيتانيوم )تمك ال

وفي دراسةٍ سريريَّةٍ تيدف إلى مقارنة رضا المرضى عن الوصمة المغناطيسيَّة و الوصمة 

( مريضاً، تمَّ تركيب جيازين عمويٍّ وسفميٍّ وتمَّت عممية الغرس لغرستين (22 الكروية شممت

، وبعد ثلاثة أشيرٍ تمَّ التعويض  (Branemark Nobel Biocare)من نوع  في الفكِّ السفميِّ

، إذ تمَّ  بأجيزةٍ جديدةٍ عبارة عن جيازٍ تقميديٍّ عمويٍّ وجيازٍ مغطٍ لغرستين في الفكِّ السفميِّ

تخيير المرضى عند أخذ الطبعات بين إحدى الوصمتين الكرويةِ أو المغناطيسيَّةِ، وبعد ثلاثة 

لوصلات لكلا المجموعتين، و وُضعت وصلاتٌ مغناطيسيَّةٌ أشيرٍ من الاستعمال غيرت ا

لمجموعة الوصلات الكروية و وصلاتٌ كرويةٌ لمجموعة الوصلات المغناطيسيَّة وتمَّ تعديل 

الأجيزة المغطيَّة السفميَّة بما يتوافق مع التغيير عمى يد الطبيب المعوِّض نفسو، وتمَّ تطبيق 

( لمعرفة رضا المرضى عن أجيزتيم التقميدية ثمَّ عن الأجيزة مع الوصمة (McGillاستطلاع 

الأولى ثمَّ عن أجيزتيم مع الوصمة الثانية وتمَّ سؤاليم عن الوصمة المفضمة لدييم، و عن 

ىنالك ستة مرضى فشموا في استمرار أسباب اختيارىم ليا، وتمَّ التحميل الإحصائي لمنتائج فكان 

و كان المرضى راضين عن الأجيزة مع الوصلات و بقي ستة عشر مريضاً  عددةٍ العلاج لأسبابٍ مت

و قد أظيرت الوصمة الكروية رضا أكبرَ لدى المرضى وخصوصاً عند  أكثر من الأجيزة التقميدية،

أنَّيم يريدون الاستمرار مع  من المرضى %((69 إذ أظير مقارنة الاستقرار و القدرة عمى المضغ،

 .(Ellis et al., 2009أرادوا الاستمرار مع الوصمة المغناطيسيَّة ) % (31)بينما  الوصمة الكروية
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زملاؤه لتقييم ثلاثة أنواعٍ من الأجيزة  ( و(david R. burnsفي دراسةٍ سريريَّةٍ قام بيا و 

المغطيَّة لمغرسات من ناحية الثبات و الاستقرار و رد فعل النسج الرخوة و رضا المريض 

( شخصاً، تمَّ التعويض لكلِّ شخصٍ بثلاثة أنواعٍ من (30ونتائج المعالجة، و كانت العينة من 

لأمامية و وصمة بارٍ عمى غرستين الوصلات وىي وصمة بارٍ عمى أربع غرساتٍ في المنطقة ا

و وصمتين كرويتين وتمَّ استعمال كلِّ نوعٍ من الوصلات لمدة عامٍ تقريباً، و جمعت المعمومات 

بعد ستة أشيرٍ و اثني عشر شيراً ثم سجل ثبات الأجيزة و استقرارىا و معايير تغير النسج 

ت فوجدوا أنَّ الجياز المغطيَ عمى الرخوة وتوثيق الاختلاطات الحاصمة، وتمَّ تحميل المعموما

أربع غرساتٍ و وصمة بارٍ أظير أعمى قوة تثبيت، وأنَّ الوصلات الثلاث أظيرت مقاييس 

الاستقرار نفسيا، أمَّا بالنسبة لردَّة فعل النسج فكانت أفضلَ وصمةٍ ىي الوصمة الكروية، و 

رضى الجياز المغطيَ مع من الم %(52)الأسوأ ىي وصمة البار عمى أربع غرساتٍ، وفضَّل 

موا الجياز المغطيَ مع وصمة بارٍ عمى أربع غرساتٍ و  %((32وصمةٍ كرويةٍ و  (% (16فضَّ

موا وصمة البار عمى غرستين، وكانت نتيجة البحث تقول: إنَّ الوصمة الكروية أعطت نتائجَ  فضَّ

لات الأخرى المدروسة أفضلَ لمعظم المقاييس المدروسة و كانت أقلَّ كمفةً و تعقيداً من الوص

(Burns et al., 2011). 

 من الوصلات ىي الوصمة الكروية  ( بدراسة لتقييم قوة التثبيت لأربعة أنواعٍ Yangوقام )

و الوصمة الأسطوانيَّة و الوصمة المغناطيسيَّةُ المسطَّحةُ، و الوصمة المغناطيسيَّةُ ذاتُ التعديل 

       تج أنَ قوةَ التثبيت تنخفض بازدياد زاوية الغرسةواستنَ( 45-30-15-0)الذاتيِّ و بزوايا 

 (2011 Yang et al., ). 

وفي دراسةٍ سريريَة تيدف إلى تقييم الاىتراء لمجزء الأنثويِّ الذىبيِّ من الوصمة بعد فتراتٍ 

متعددةٍ من الاستعمال السريري و كان حجم العينة سبعين وصمةً كرويَّةً مقسمةً عمى ثلاث 
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(، ومجموعة ثلاثة (26مجموعاتٍ، ىي مجموعة الاستعمال السريري لمدة عامٍ، و حجم عينتيا

(، وتمَّ قياس الاختلاف 16(، و مجموعة ثماني السنوات عينتيا )(28 الأعوام و حجم عينتيا

لموصلات  في فتراتٍ مختمفةٍ الحاصل لمقطر الداخمي و الخارجي ومقارنتيا بالمجموعة المقارنة 

لرَّغم من محدوديَّة ىذا البحث وجد الباحث أنَّ الاستعمال السريري لمدة عامٍ كان لو وعمى ا

تأثيرٌ محدودٌ في الأجزاء الأنثوية لموصمة، أمَّا مجموعة ثماني السنوات فقد أظيرت نقصاً في 

 (.  Fromentin et al., 2012ثخانة الوصمة  خصوصاً عند الجزء المثبت منيا)

( بدراسةٍ لتقييم أثر موقع schererالمتاحة التي تتعمق بموقع الغرسة قام )ولقمة المعمومات 

الغرسات و توزُّعيا و عددىا في قوة التثبيت و الاستقرار، إذ قام بصنع نموذجٍ يحاكي الفكَّ 

كوبالت، و اختبرت -السفميَّ مع مواقع لإحدى عشرة غرسةً، وصنع عمييا نموذجاً من الكروم

لوصلات، و قام بعشرة اختباراتٍ لقياس شدة التثبيت، وتمَّ حساب المتوسط، أربعة أنواعٍ من ا

وتمَّ دراسة الفرق بين أنواع الوصلات، و استنتج أنَّ قوة التثبيت والاستقرار ازدادت عند وضع 

 .( ,.Scherer et al 2012 الغرسات بشكلٍ وحشيٍّ )

موصلات تمَّت صناعة تسعين وفي دراسةٍ تيدف إلى تأثير التزوي في خصائص التثبيت ل

ل لمغرسات السِّنيَّة، و القسم الآخر ثبُِّتت فيو الوصلات  نموذجاً قُسِّمت إلى قسمين : القسم الأوَّ

أظيرت الدراسة أنَّ التزويَّ أدى إلى زيادةِ الثبات و  (10-5-0) و تمَّت الدراسة عمى الزوايا

 .( Atashrazm et al., 2013الأوليِّ و انخفاضِ الثبات النيائيِّ ) 

وفي دراسةٍ أخرى تيدف إلى تقييم الأداء السريريِّ لموصلات المغناطيسيَّةِ للأجيزة المغطية 

مريضاً لمدة تزيد عمى خمس سنواتٍ، تمَّ علاج  (131)أجريت الدراسة عمى  إذ لدعاماتٍ طبيعيةٍ 

     عيادةً وتمَّ استخدام بروتوكول قياسيٍّ لمعرفة درجة رضا المرضى عن التثبيت ((15المرضى في 
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، ( وانكسارِ الأجيزةو اختلاطاتِ الوصلات المغناطيسيَّةِ )انفصاليا عن باطن الجياز و اىترائيا 

وصمةً من باطن الأجيزة  (19)من المرضى راضين عن ثبات الجياز ، وتمَّ انفصال  %((97 فكان

(Gonda et al., 2013 .) 

( السريريَّةِ لتقييم تأثير التزوي في قوة التثبيت  Jabbour et al., 2013وفي دراسة ) 

التي تتمتع بقوة تثبيتٍ أكبرَ من  Locator Attachmentلنوعين من أنواع الوصلات و ىي 

الكرويَّةِ مُثبتَةٍ لجيازٍ مغطٍ لغرستين في الفكِّ السفميِّ قام بوضع غرستين في الفكِّ السفميِّ لدى 

      ( مريضاً لدييم جيازٌ كاملٌ عمويٌ، وتمَّ قياس التزوي بواسطة صورٍ شعاعيةٍ أماميَّةٍ (24

( أشير، 21-5-2س قوة التثبيت بعد الأسبوع الأول و بعد )و خمفيَّةٍ و جانبيَّةٍ، و تمَّ قيا

استنتج أنَّ لمتزوي تأثيراً أكبرَ في انخفاض قوة التثبيت في وصلات الموكيتر من الوصلات 

 الكروية.

نلاحظ من خلال مراجعتنا لمدراسات السابقة قمة الدراسات التي تناولت تأثير المسافة بين 

و ما سنقوم بدراستو في قوة تثبيت وصلات الأجيزة المغطية و ى الغرستين و بزوايا مختمفة في

 .بحثنا ىذا
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 Sampleالعينة:  -2-1

لى مجموعتيف رئيسيتيف حسب إمف الحمقات المطاطية مقسمة  اً زوج ((80تألفت العينة مف 

مف  اً زوج 40و  ،مف الحمقات الصفراء ذات التثبيت المنخفض اً زوج 40  نوع الوصمة  )

 مجموعاتٍ  لى خمسإ مةٌ مقس   رئيسيةٍ  مجموعةٍ  ( وكؿ   الحمقات الحمراء ذات التثبيت المرتفع

        تجاه الدىميزي المسانيلاحيث كاف التزوي با التزوّي بيف الغرستيف وفقاً لممسافة و متساويةٍ 

ممـ  29ممـ بيف غرستيف متوازيتيف، مسافة  22ممـ بيف غرستيف متوازيتيف، مسافة  15مسافة  )

ممـ  22درجة، مسافة  15ممـ بيف غرستيف مائمتيف بزاوية  22بيف غرستيف متوازيتيف، مسافة 

عممية فحص الثبات لموصلات الكروية بعد تركيب  ت( تم   درجة 30بيف غرستيف مائمتيف بزاوية 

 ـ ، لمبحث خصيصاً  مةة ضمف نماذج الألمنيوـ المصم  الحمقات المطاطي    الفحصجراء إ حيث ت

 ـ ة، فعمى حد مجموعةٍ  لكؿ   مف نماذج  نموذجٍ  ( ضمف كؿ   مثيؿ الغرسة، وصمة كروية تثبيت ) ت

يا مثيؿ الغرسة و الوصمة الكروية وتركيبُ  فؾ   و أجريالبحث بالتتالي حسب المجموعة المدروسة 

 ـ  آخرَ  ضمف نموذجٍ   أخرى. مجموعةٍ جراءات الدراسة عمى إ لتت

                     
          الدعامات الكروية مثبتة عمى نموذج الألمنيوم( 2-2الشكل )            النماذج المصممة من قبل الباحث (1-2الشكل )   
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  Materialsالمواد : -2-2

 ت في البحث المواد و الأدوات التالية :مماستع

 .( vertex , Netherlandو بودرة ) التصمب يتألؼ مف سائؿٍ  كريؿ ذاتي  إ -1

               
 ( عبوات الإكريل ذاتي التصمب3-2الشكل )                     

 .( Osstem Dummu fixture , Korea)   2مثيؿ الغرسة عدد  -2

 
 ( مثيل الغرسة4-2الشكل )                             

 .(Osstem Standard ball abutment 3.5 , Korea)  2عدد  ةٌ كروي   دعامةٌ  -3

                     
 ( زوج الدعامات الكروية5-2الشكل )                                           
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 زوج 44( عدد  منخفضٍ  تثبيتٍ  ذاتُ  ) صفراءُ  ةٌ مطاطي   حمقةٌ  -4

(osstem O-ring set low retention , Korea بقوة ) ٍتقريباً غ ( ك 4.4)  تثبيت . 

 
 الحمقة المطاطية الصفراء (6-2الشكل )

 

 زوج 44( عدد مرتفعٍ  تثبيتٍ  )ذاتُ  حمراءُ  ةٌ مطاطي   حمقةٌ  -5

(Osstem O-ring set high retention , Korea   ٍبقوة تثبيت ) تقريباً. كغ 4.6 تبمغ 

 
 ( الحمقة المطاطية الحمراء7-2الشكل)
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 .(  Laboratory O-ring) أزواج  10( عددةٌ )مخبري   سوداءُ  ةٌ مطاطي   حمقةٌ  -6

 
 ( الحمقة السوداء المخبرية8-2الشكل )

كمية طب  –قسـ عموـ الحياة جامعة دمشؽ  تركيبو ضمف مخبرِ  ت ـ  صناعي   لعابٌ  -7

 .  الأسناف

 
 مل من المعاب الصناعي  1111( 9-2الشكل )

 

 تركيب المعاب الصناعي :

 Kclغراـ مف كمور البوتاسيوـ  2.4 -

 Ca3(po4)2غراـ مف فوسفات الكالسيوـ   4.6 -
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 .K2hpo4غراـ مف فوسفات البوتاسيوـ الحامضية  1.4 -

 .k2so4غراـ مف كبريتات البوتاسيوـ  4.9 -

 .N3po4غراـ فوسفات الصوديوـ  4.8 -

 غراـ    مف ألبوميف )بروتيف(. 5 -

ويضاؼ أخيرا   مؿ مف الماء المقطر ضمف دورؽ 1444يتـ خمط الأملاح أولا ضمف 

 الألبوميف.

 ـ  نماذج مصنوعةٌ  خمسةُ  -8 استخدـ  نموذجٍ  كؿ   ،لمبحث تصميميا خصيصاً  مف الألمنيوـ ت

 لدراسة مجموعتيف مف مجموعات البحث العشرة.

 
 نماذج الألمنيوم المصصمة من قبل الباحث (11-2الشكل )
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: و يتألؼ مف وحدتيف وحدة التحكـ لتحديد سرعة الشد نسبة إلى Instron 1195جياز  -9

 .Instron –United Kingdomمف شركة  الزمف و وحدة قياس قوة الشد

 
 Instron 1195جهاز ( 11-2الشكل )

 

 

 .( Xangyu ,chinuكغ ) (  ( 0,01 بدقة لكترونيةٌ إ ربيعةٌ  -14

 
 الإلكترونية( الربيعة 12-2الشكل )
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 الوصف الكامل لنماذج الألمنيوم: -2-3
 ـ   عطاء نتائجَ و لإ تصميـ نماذج الألمنيوـ لزيادة سيولة البحث ولتثبيت أجزاء الغرسات ت
 .و لخفض التكمفة المادية لمبحث دقةً  أكثرَ 

 

 
 ,برغي تثبيت مثيل الغرسة الجانبي  و,و السفمي   من الألمنيوم  العموي   انالمصنوع انالمكعب ( 13-2)  الشكل

 و برغي تثبيت الغطاء المعدني

بما يحاكي  عموي   و مكعبٍ  سفمي   مكعبٍ  عف مكعبيف مف الألمنيوـ ) عبارةً  وكانت النماذجُ 

  تماماً  ييفمساوِ  يف( المكعب السفمي  يحتوي عمى ثقبيف بحجم السفمي   و الفؾ   الجياز المغطيَ 

 بيف الغرستيف تناسب مجموعة البحث المطموبة. و مسافةٍ  بزاويةٍ  لحجـ مثيؿ الغرسة السنية و



 المواد و الطرائق
 

46 
 

 
 المكعب السفمي الذي يحوي برغيين جانبيين و محوري التوازي و برغي التثبيت الجانبي( 14-2الشكل )

يكوف مف ف لتثبيت مثيؿ الغرسة السنية جانبياً  اً جانبي اً برغي وي المكعب السفمي أيضاً يحو 

عادةُ   .خرىالأفي النماذج  استعمالو بسيولةٍ  السيولة المحافظة عميو وا 

جراءات أثناء القياـ بالإ موديةً ف متوازييف لممحافظة عمى القوى عوي المكعب محوريكما يح

 .و تركيبٍ  مف فؾ  العممية لمبحث 

في  ، وف واسعيف نسبياً ؿ لمجياز المغطي( يحوي عمى ثقبي)الممث   ؿُ المقابِ  ب العموي  والمكع  

 برغٍ  نياية كؿ  (، و في كريؿإ -غطاء معدني )خراج المجموع إى يساعد عم برغٍ  ثقبٍ  نياية كؿ  

كريؿ ( ضمف الثقب ع ) الغطاء المعدني لمدعامة و الإالمجمو  تثبيتُ الغايةُ منو  يوجد قمعٌ 

 . ي  عدنِ المخصص لمغطاء المَ 
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 البرغيين ذوي النهاية القمعيةالمكعب العموي مع ( 15-2الشكل )

داخؿ نموذج الألمنيوـ بواسطة القمع  (غطاء معدني - كريؿ)إ حيث يكوف تثبيت المجموع

 ـ إلى إوعند الحاجة   (غطاء معدني -إكريؿ)خراج المجموع البرغي لإ شد   خراج الغطاء المعدني يت

 ـ   .استعمالو مف جديدٍ  خارج النموذج ليت

 ـ   : نماذجمسة تصميـ خ ت

 ياف.و متواز  ،مـ (22)بمسافة   افالأوؿ: الثقب

 اف.و متوازي ،مـ (15)بمسافة  افالثاني: الثقب

 اف.و متوازي، مـ( (29بمسافة  افالثالث: الثقب

 .درجة (15)و بزاوية  ،مـ( (22بمسافة  افالثقب الرابع:

 .درجة (30)و بزاوية ، مـ( (22بمسافة  افالثقب الخامس:    
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 شكل ترسيمي لمنماذج( 16-2الشكل )

 

 
 شكل ترسيمي لمنماذج( 17-2) الشكل
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 ـ   ـ و أم  ، تحديد المسافة عمى مكعبات الألمنيوـ بواسطة مسطرة حيث ت تحديدىا  ا الزاوية فت

 لتحديد الزاوية المطموبة. اً بواسطة المثقب الذي يحوي مقياس

 
 الزاوية المطموبة عمى رأس الفارزة ظهر طريقة تحديد( ي18-2الشكل )

        
 نوع من الألمنيومصطريقة حفر مكان مثيل الغرسة ضمن المكعب الم انظهر ي (21-2( و الشكل )19-2الشكل )
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    Methodsالطرائق: -2-4

ضمف نماذج  ةِ عممية فحص الثبات لموصلات الكروية بعد تركيب الحمقات المطاطي   تتم  

مثيؿ  ) فثبتة، عمى حد مجموعةٍ  البحث لكؿ   ير و أجلمبحث،  خصيصاً  مةِ الألمنيوـ المصم  

لتتالي حسب المجموعة مف نماذج البحث با نموذجٍ  كروية ( ضمف كؿ  الوصمة وال الغرسة

 جراءإ مف أجؿ آخرَ  ا ضمف نموذجٍ ميمثيؿ الغرسة و الوصمة الكروية وتركيبُ  فؾ    ـ ثـ تالمدروسة 

 .أخرى الدراسة عمى مجموعةٍ 

 مة:ة عمى النماذج المصم  تركيب مثيمي الغرسة  و الدعامات الكروية و الحمقات المطاطي  

 ـ   وفؽ الشكؿ التالي: و تزو مجموعتي مسافةٍ  ضمف كؿ   كاف التركيب يت

البرغي الجانبي الخاص  شد    ـ تركيب مثيؿ الغرسة بوضعو ضمف الفراغ المخصص لو ثَ 

 بالتثبيت.

       
 توضح تركيب مثيل الغرسة ضمن مكعب الألمنيوم و تثبيته بواسطة برغي التثبيت الجانبي(  21-2( و )21-2الأشكال )

 ـ   ـ ثَ  حوؿ  قصديريةٍ  وضع طبقةٍ  وروية عمى مثيؿ الغرسة السنية تركيب الدعامات الك ت

 مخبريةٍ  ةٍ مطاطي   تركيب حمقةٍ و ، لى مثيؿ الغرسةإ كريميةلمنع تسرب الزوائد الإ ةِ عامة الكروي  الد  

 .ني  عدِ الموف ضمف الغطاء المَ  سوداءَ 
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 حولها قصديرية   تركيب الدعامات الكروية و وضع طبقة  ( توضح 23-2( و )22-2الأشكال )

 ـ  بعدىاو  كريؿ مف الإ ضئيمةٍ  وضع كميةٍ  و، ةِ عمى الدعامة الكروي   ني  عدِ تركيب الغطاء المَ  ت

 .في المكعب العموي   ني  عدِ ص لتثبيت الغطاء المَ التصمب ضمف الفراغ المخص   ذاتي  

        
 لمتثبيت ضمن مكعب الألمنيوم ووضع الاكريل عمى الدعامة الكروية الغطاء المعدني ( تظهر تثبيت 24-2( و )23-2الأشكال )

 ضمن المكعب العموي في المكان المخصص لتثبيت الغطاء المعدني ذاتي التصمب

 ـ  التصمب عف  ى تما ِـمع المحافظة عمى الضغط حت   كامؿٍ  بشكؿٍ تطبيؽ المكعبيف  ت َـ ث

 كريمية الجانبية.ب الزوائد الإطريؽ اختبار تصم  

 
 كريلالألمنيوم حتى تمام تصمب الإ  ضغط مكعبي( 25-2الشكل )
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 ـ   السوداء ةِ المخبري   ةِ زالة الزوائد و تغيير الحمقات المطاطي  إفصؿ المكعبيف و  بعد التصمب ت

و التركيب ضمف وسط مف المعاب  ت عمميات الفؾ  يا، و تم  دراستُ  لى الحمقات المطموبِ إ

 .لكمية طب الأسناف في جامعة دمشؽ ر في مخابر عمـ الحياة التابعةالصناعي المحض  

ػػػػ عمػػػػى جيػػػػاز   (1464 - 734 - 124 - 24 - 1)ت عمميػػػػات القيػػػػاس عنػػػػد الػػػػدورة وتم 

Instron) )الوحػػػدة  :الػػػذي يتػػػألؼ مػػػف وحػػػدتيف فػػػي كميػػػة اليندسػػػة المكيانيكيػػػة فػػػي جامعػػػة دمشػػػؽ

        التغذيػػػة و وحػػػدة فييػػػا، ة الشػػػد  قػػػو   قيػػػاسُ  يف لتثبيػػػت الأجػػػزاء المػػػرادِ الأساسػػػية التػػػي تتػػػألؼ مػػػف فك ػػػ

 ـ ، و التحكـ  Instron)ػ)جيػاز الػ حساسػيةَ  و لأف   ،مػـ بالدقيقػة 54لتعػادؿ  تثبيت سرعة الشػد    و ت

 ـ  مصػػػممةٌ       ، (Instron)ػعمػػػى المقػػػبض العمػػػوي لجيػػػاز الػػػ لكترونيػػػةٍ إ تثبيػػػت ربيعػػػةٍ  لمقػػػوى الكبيػػػرة تػػػ

 عمػػى فػػؾ   السػػفمي   عمػػى الربيعػػة مػػف مركػػزه و المكعػػبُ  اؼٍ ط ػػبواسػػطة خُ  ب العمػػوي  ثبيػػت المكع ػػت و

وقػد تػـ  كػغ لمربيعػة (4.41)مقػداره  بدقػةقياس قوة التثبيت بواسطة الربيعة بػالكغ  مف أجؿالجياز 

 (.1-3تسجيؿ النتائج ضمف الجدوؿ )

 
 Instron 1195وحدتي جهاز ال ( 26-2الشكل )
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 الدراسة يمثبتة بها الربيعة و مكعب Instron 1195 ـجهاز ال افك( 27-2الشكل )

 (Statistical Hypotheses)الفرضيات الاحصائية :   -2-5

ياد عدد دورات دمع از  ةِ ة تثبيت الحمقات المطاطي  أف يكوف ىنالؾ انخفاض في قو   نفترض

 ة التثبيت الأولية مع زيادة التزوي.ف تزداد قو  أو  ،و التركيب الفؾ  

 (Nullhypotheses)فرضية العدم : 

 .قوة التثبيت فيلا تؤثر  بيف الغرسات المسافةُ  -1

 .قوة التثبيت فيالتزوي بيف الغرسات لا يؤثر  -2

 ر المسافة.ة التثبيت بتغي  قو   فينوع الوصمة لا يؤثر  -3

 ر التزوي.ة التثبيت بتغي  قو   فينوع الوصمة لا يؤثر  -4

 مع العمـ أنو تمت دراسة متغير المسافة و متغير التزوي كؿ عمى حدة.

 .Minitab V16 اعتمدت الدراسة بواسطة برنامج 
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( (Instronعمى جياز   (1642 - 032 - 102 - 02 - 1)ت عمميات القياس عند الدورة تم  
 .(1-3)دول جوسجمت في ال في كمية اليندسة المكيانيكية في جامعة دمشق

( ٌبٌن نتائج اختبارات قوة التثبٌت لأزواج الحلقات المطاطٌة فً الدورات المختلفة حسب نوع الوصلة و وفق الزاوٌة 1-3الجدول )

 تعنً قوة التثبٌت بالدورة المحددة بالرقم RFأو المسافة المطلوبة مسجلة بالكغ باعتبار 

ID Attachment Type Distance Angle RF1 RF20 RF120 RF730 RF1460 

1 Yellow 15 0 1.15 0.86 0.79 0.74 0.69 

2 Yellow 15 0 1.19 0.92 0.82 0.76 0.7 

3 Yellow 15 0 1.18 0.89 0.78 0.73 0.65 

4 Yellow 15 0 1.23 0.97 0.85 0.74 0.67 

5 Yellow 15 0 1.38 1.02 0.93 0.  8  0.72 

6 Yellow 15 0 1.31 0.92 0.8 0.73 0.64 

7 Yellow 15 0 1.23 0.93 0.87 0.79 0.71 

8 Yellow 15 0 1.28 0.98 0.86 0.75 0.67 

9 Red 15 0 1.81 1.38 1.25 1.02 0.73 

10 Red 15 0 1.72 1.34 1.11 0.96 0.79 

11 Red 15 0 1.56 1.39 1.19 0.98 0.73 

12 Red 15 0 1.83 1.43 1.28 1.03 0.86 

13 Red 15 0 1.69 1.27 1.14 0.92 0.72 

14 Red 15 0 1.91 1.42 1.22 1.02 0.85 

15 Red 15 0 1.8 1.38 1.15 0.98 0.82 

16 Red 15 0 1.76 1.31 1.12 1.05 0.85 

17 Yellow 22 0 0.98 0.89 0.82 0.76 0.72 

18 Yellow 22 0 0.97 0.86 0.79 0.76 0.72 

19 Yellow 22 0 1.02 0.91 0.84 0.77 0.75 

20 Yellow 22 0 1 0.93 0.84 0.78 0.74 

21 Yellow 22 0 0.99 0.91 0.83 0.76 0.73 

22 Yellow 22 0 0.97 0.88 0.81 0.74 0.69 

23 Yellow 22 0 1.04 0.96 0.87 0.8 0.76 

24 Yellow 22 0 0.98 0.89 0.8 0.75 0.72 

25 Red 22 0 1.65 1.37 1.02 0.88 0.73 

26 Red 22 0 1.74 1.22 1.12 0.94 0.81 

27 Red 22 0 1.72 1.35 1.08 0.89 0.71 

28 Red 22 0 1.78 1.4 1.19 0.84 0.7 

29 Red 22 0 1.7 1.23 1.14 1.03 0.84 

30 Red 22 0 1.61 1.24 1.11 0.86 0.7 

31 Red 22 0 1.68 1.19 1.05 0.97 0.78 

32 Red 22 0 1.79 1.28 1.13 1.1 0.83 

33 Yellow 29 0 0.99 0.87 0.75 0.7 0.66 

34 Yellow 29 0 1.05 0.87 0.83 0.77 0.69 

35 Yellow 29 0 0.99 0.83 0.79 0.75 0.71 

36 Yellow 29 0 1.04 0.89 0.82 0.78 0.72 

37 Yellow 29 0 1.14 0.92 0.84 0.76 0.69 

38 Yellow 29 0 0.95 0.84 0.81 0.74 0.68 

39 Yellow 29 0 1.02 0.88 0.8 0.73 0.67 

40 Yellow 29 0 1.11 0.9 0.84 0.75 0.7 

41 Red 29 0 1.25 1.02 0.88 0.77 0.75 
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42 Red 29 0 1.32 0.99 0.9 0.85 0.79 

43 Red 29 0 1.23 0.96 0.9 0.76 0.73 

44 Red 29 0 1.3 0.98 0.92 0.84 0.8 

45 Red 29 0 1.35 1.05 0.95 0.89 0.82 

46 Red 29 0 1.26 0.99 0.86 0.81 0.77 

47 Red 29 0 1.33 1.08 0.93 0.87 0.78 

48 Red 29 0 1.29 1.01 0.96 0.88 0.8 

49 Yellow 22 15 1.52 0.94 0.85 0.78 0.72 

50 Yellow 22 15 1.53 1.08 0.86 0.8 0.68 

51 Yellow 22 15 1.58 0.96 0.86 0.83 0.72 

52 Yellow 22 15 1.66 1.01 0.91 0.84 0.75 

53 Yellow 22 15 1.51 1.02 0.93 0.77 0.7 

54 Yellow 22 15 1.62 0.97 0.88 0.82 0.71 

55 Yellow 22 15 1.57 1.13 0.95 0.82 0.69 

56 Yellow 22 15 1.5 0.98 0.89 0.78 0.67 

57 Red 22 15 1.89 1.36 1.25 0.91 0.64 

58 Red 22 15 1.69 1.27 1.18 0.87 0.58 

59 Red 22 15 1.85 1.35 1.32 0.98 0.63 

60 Red 22 15 1.97 1.38 1.29 0.94 0.52 

61 Red 22 15 1.78 1.29 1.24 0.97 0.63 

62 Red 22 15 1.8 1.33 1.26 1.03 0.49 

63 Red 22 15 1.82 1.37 1.28 1.04 0.59 

64 Red 22 15 1.75 1.37 1.28 0.91 0.55 

65 Yellow 22 30 1.75 1.24 1.08 0.9 0.65 

66 Yellow 22 30 1.72 1.2 1.09 0.85 0.63 

67 Yellow 22 30 1.69 1.19 1.06 0.86 0.62 

68 Yellow 22 30 1.78 1.34 1.12 0.92 0.67 

69 Yellow 22 30 1.66 1.18 1.05 0.8 0.61 

70 Yellow 22 30 1.67 1.15 1.01 0.84 0.6 

71 Yellow 22 30 1.67 1.17 1.03 0.83 0.64 

72 Yellow 22 30 1.64 1.13 1.02 0.81 0.62 

73 Red 22 30 2.15 1.35 1.17 0.75 0.52 

74 Red 22 30 2.23 1.42 1.18 0.75 0.46 

75 Red 22 30 2.37 1.52 1.21 0.82 0.57 

76 Red 22 30 2.34 1.49 1.19 0.78 0.53 

77 Red 22 30 2.18 1.4 1.15 0.76 0.55 

78 Red 22 30 2.25 1.38 1.42 0.74 0.41 

79 Red 22 30 2.16 1.33 1.1 0.74 0.48 

80 Red 22 30 2.31 1.44 1.22 0.83 0.45 

 

RF1        .قوة التثبٌت عند دورة الفك الأولى : 

RF20      دورة فك و تركٌب. 02: قوة التثبٌت بعد 

RF120    دورة فك و تركٌب. 102: قوة التثبٌت بعد 

RF730    دورة فك و تركٌب. 032: قوة التثبٌت بعد 

RF1460  دورة فك ة تركٌب. 1642: قوة التثبٌت بعد 
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  :الوصفية التحاليل  -3-1
كانتتت مقستتمةً  لتتى  ((O-ringة متتن النمقتتات الم ا ي تت اً زوجتت ثمتتانينفتتت عينتتة المنتتث متتن تأل  

مجمتتتتوعتين رييستتتتتين )مجموعتتتتة الومتتتتةت المتتتتفرام منعف تتتتة التثميتتتتت  و مجموعتتتتة الومتتتتةت 

متتن المجمتتوعتين الرييستتتين مقستتمةً  لتتى عمتتس مجموعتتات  كانتتت كتتل   النمتترام عاليتتة التثميتتت( و

 00افة ممتم متين سرستتين متتوازيتين  مست 11وفقاً لممسافة والتزوّي مين الغرستين )مسافة  متساويةٍ 

ممتم متين سرستتين  00ممم مين سرستين متوازيتين  مسافة  02ممم مين سرستين متوازيتين  مسافة 

 .درجةً  32ممم مين سرستين مايمتين مزاوية  00  مسافة درجةً  11مايمتين مزاوية 

 يبين توزع عينة البحث وفقاً لنوع الوصمة الكروية المستخدمة (2-3) جدول 

 النسبة المئوية عدد الوصلات المستخدمةنوع الوصمة الكروية 

 50.0 زوج 40 وممة مفرام المون منعف ة التثميت

 50.0 زوج 40 وممة نمرام المون عالية التثميت

 100 زوج 80 المجموع

 

 

 

 

 ( يمثل النسبة المئوية لتوزع عينة البحث وفقاً لنوع الوصمة الكروية المستخدمة1-3مخطط رقم )

 

 

 

النسبة المئوية لتوزع عينة البحث وفقاً لنوع الوصلة الكروية

50.050.0

وصلة صفراء اللون مىخفضة الحثبيث وصلة حمراء اللون عالية الحثبيث
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 ( يبين توزع عينة البحث وفقاً لنوع الوصمة الكروية المستخدمة والمسافة والتزوّي بين الغرستين.3-3جدول رقم )

 المسافة والتزوّي بين الغرستين

 النسبة المئوية عدد الوصلات
زوج وصلات  
صفراء المون 

منخفضة 
 التثبيت

زوج وصلات  
حمراء المون 
 عالية التثبيت

عينة البحث 
 كاممةً 

صفراء  وصمة
المون منخفضة 

 التثبيت

وصمة حمراء 
المون عالية 

 التثبيت

عينة البحث 
 كاممةً 

 20.0 20.0 20.0 16 8 8 ممم مين سرستين متوازيتين 00مسافة 
 20.0 20.0 20.0 16 8 8 ممم مين سرستين متوازيتين 11مسافة 
 20.0 20.0 20.0 16 8 8 ممم مين سرستين متوازيتين 02مسافة 

 20.0 20.0 20.0 16 8 8 درجة 11ممم مين سرستين مايمتين مزاوية  00مسافة 
 20.0 20.0 20.0 16 8 8 درجة 32ممم مين سرستين مايمتين مزاوية  00مسافة 

 100 100 100 80 40 40 المجموع

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 يمثل النسبة المئوية لتوزع عينة البحث وفقاً لنوع الوصمة الكروية والمسافة والتزوّي بين الغرستين (2-3) مخطط

  

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

20.0

0

20

40

60

80

100

ية
ئو

لم
ة ا

سب
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ا

وصلة صفراء اللون مىخفضة الحثبيث وصلة حمراء اللون عالية الحثبيث عيىة البحث كاملةً

نوع الوصلة الكروية المستخذمة

النسبة المئوية لتوزع عينة البحث وفقبً لنوع الوصلة الكروية المستخذمة والمسبفة والتسوّي بين 

الغرستين

وصلات بمسافة 22 ملم بيه غرسحيه محوازيحيه وصلات بمسافة 51 ملم بيه غرسحيه محوازيحيه

وصلات بمسافة 92 ملم بيه غرسحيه محوازيحيه وصلات بمسافة 22 ملم بيه غرسحيه مائلحيه بساوية 51 درجة

وصلات بمسافة 22 ملم بيه غرسحيه مائلحيه بساوية 03 درجة
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و  فك  ات اليمين المتوس  النسامي و الاننراف المعياري و الع أ المعياري والند الأدنى و الند الأعمى معد دور  (6-3)ل جدو 
 لممسافة مين الغرستين و نوع الوممة الكروية المستعدمة  عينة المنث وفقاً  لمجموعات 1642-032-102-02-1:تركيب ال

الاننراف  المتوس  النسامي التكرار المسافة نوع الوممة 
 المعياري 

الع أ 
 المعياري 

الند 
 الأدنى

الند 
 الأعمى

Ye
llo

w
 

15 

RF1 1.24 0.07 0.02 1.15 1.38 
RF20 0.93 0.05 0.01 0.86 1.02 

RF120 0.83 0.05 0.01 0.78 0.93 
RF730 0.75 0.02 0.00 2.03 2..2 

RF1460 0.68 0.02 0.01 2.46 2.00 

22 

RF1 0.99 0.02 0.00 0.97 1.04 
RF20 0.9 0.03 0.01 0.86 0.96 

RF120 0.82 0.02 0.00 0.79 0.87 
RF730 0.76 0.01 0.00 0.74 0.8 

RF1460 0.72 0.02 0.00 0.69 0.76 

29 

RF1 1.03 0.06 0.02 0.95 1.14 
RF20 0.87 0.02 0.01 0.83 0.92 

RF120 0.81 0.03 0.01 0.75 0.84 
RF730 0.74 0.02 0.00 0.7 0.78 

RF1460 0.69 0.02 0.00 0.66 0.72 

Re
d

 

15 
RF1 1.76 0.10 0.03 1.56 1.91 

RF20 1.36 0.05 0.01 1.27 1.43 
RF120 1.18 0.06 0.02 1.11 1.28 
RF730 0.99 0.04 0.01 0.92 1.05 

RF1460 0.79 0.05 0.02 0.72 0.86 

22 

RF1 1.7 0.06 0.02 1.61 1.79 
RF20 1.28 0.07 0.02 1.19 1.4 

RF120 1.1 0.05 0.01 1.02 1.19 
RF730 0.93 0.09 0.03 0.84 1.1 

RF1460 0.76 0.05 0.02  0.70 0.84 

29 

RF1 1.29 0.04 0.01 1.23 1.35 
RF20 1.21 0.03 0.01 0.96 1.08 

RF120 0.91 0.03 0.01 0.86 0.96 
RF730 0.83 0.04 0.01 0.76 0.89 

RF1460 0.78 0.02 0.01 0.73 0.82 
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( في مجموعة الوصلات الكروية الصفراء و الحمراء وفقا  ( يمثل المتوسط الحسابي لمقدار قوة التثبيت) بالكغ3-3مخطط)

 ك و التركيب و المسافة المدروسة لدورة الف

 

          فك  ات ال( يبين المتوسط الحسابي و الانحراف المعياري و الخطأ المعياري والحد الأدنى و الحد الأعمى بعد دور 5-3) جدول 

 عينة البحث وفقا لمزاوية بين الغرستين و نوع الوصمة الكروية المستخدمة  لمجموعات 1462-732-122-22-1:تركيب ال و

المتوس   التكرار الزاوية نوع الوممة 
 النسامي

الاننراف 
 المعياري 

الع أ 
 المعياري 

الند 
 الأدنى

الند 
 الأعمى

Ye
llo

w
 

0 

RF1 0.99 0.02 0.00 0.97 1.04 
RF20 0.9 0.03 0.01 0.86 0.96 

RF120 0.82 0.02 0.00 0.79 0.87 
RF730 0.76 0.01 0.00 0.74 0.8 

RF1460 0.72 0.02 0.00 0.69 0.76 

15 

RF1 1.56 0.05 0.02 1.5 1.66 
RF20 1.01 0.06 0.02 0.94 1.13 

RF120 0.89 0.036 0.01 0.85 0.95 
RF730 0.8 0.02 0.00 0.77 0.84 

RF1460 0.70 0.02 0.00 0.67 0.75 

30 

RF1 1.69 0.04 0.01 1.64 1.78 
RF20 1.2 0.06 0.02 1.13 1.34 

0

0.2

0.4

0.6

0.8

1
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1.6

1.8

2

RF1 RF20 RF120 RF730 RF1460

غ
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با
ة 

در
مق

ت 
بٌ
تث
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وة
ق

 

 دورات الفك و التركٌب 

فً مجموعات الحلقات المطاطٌة ( بالكغ)المتوسط الحسابً لقٌم قوة التثبٌت 
 صفراء اللون و حمراء اللون وفقا للمسافة

 مم 15صفراء 

 مم 22صفراء 

 مم 29صفراء 

 مم 15حمراء 

 مم 22حمراء 

 مم 29حمراء 
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RF120 1.05 0.03 0.01 1.01 1.12 
RF730 0.85 0.04 0.01 0.8 0.92 

RF1460 0.63 0.02 0.00 0.6 0.67 

Re
d

 

0 

RF1 1.70 0.062 0.02 1.61 1.79 
RF20 1.28 0.07 0.02 1.19 1.4 

RF120 1.1 0.05 0.01 1.02 1.19 
RF730 0.93 0.09 0.03 0.84 1.1 

RF1460 0.76 0.05 0.02  0.70  0.84 

15 

RF1 1.81 0.08 0.03 1.69 1.97 
RF20 1.34 0.04 0.01 1.27 1.38 

RF120 1.26 0.04 0.01 1.18 1.32 
RF730 0.95 0.06 0.02 2..0 1.26 

RF1460 0.57 0.05 0.01 0.49 0.64 

30 

RF1 2.24 0.08 0.02 2.15 2.37 
RF20 1.41 0.06 0.02 1.33 1.52 

RF120 1.20 0.09 0.03 1.1 1.42 
RF730 0.77 0.03 0.01 0.74 0.83 

RF1460 2.62 0.05 0.01 0.41 0.57 

 

 
 في مجموعة الوصلات الكروية الصفراء و الحمراء ( يمثل المتوسط الحسابي لمقدار قوة التثبيت بالكغ4-3) مخطط

 ك و التركيب و الزاوية المدروسة وفقا لدورة الف 
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 دورات الفك و التركٌب 

فً مجموعات الحلقات ( بالكغ)مخطط المتوسط الحسابً لقٌم قوة التثبٌت 
 المطاطٌة صفراء اللون و حمراء اللون وفقا للزاوٌة

 0صفراء الزاوية 

 15صفراء الزاوية 

 30صفراء الزاوية 

 0حمراء الزاوية 

 15حمراء الزاوية 

 30حمراء الزاوية 
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 الدراسة الإحصائية التحميمية:-3-2

    واندةٍ  وتركيبٍ  )معد دورة فك   معتمفةٍ  قياس مقدار قوة التثميت )مالكغ( في عمس مرانلَ  تم  

     وتركيبٍ  دورة فك   032معد    وتركيبٍ و  دورة فكّ  102معد  و  وتركيبٍ  فك   دورةِ  20معد  و

     .ة المدروسة في عينة المنثمن النمقات الم ا ي    زوجٍ  ( لكل  وتركيبٍ  دورة فك   1642معد و 

 :ة المجموعات وفق الشكل التاليدراس و تمت

 مجموعات المسافة: - أ

 . 2 مم( الزاوية 02-مم00-مم11) اتالمساف :لممسافةمجموعات الومةت المفرام -1

 .2( مم الزاوية 02-مم00-مم11) ات: المسافلممسافةمجموعات الومةت النمرام -0

 مجموعات التزوي:  - ب

 .مم 00( ممسافة 232-211-22) وايامجموعات الومةت المفرام المزواة : الز -1

 .مم 00( ممسافة  232-211-22) وايالومةت النمرام المزواة : الز مجموعات ا-0

 مقارنة الوصلات الصفراء مع الوصلات الصفراء عند كل مسافة و زاوية. -جـ

المفرام ممسافة  و المجموعة  22مم مزاوية ( 00)النمرام ممسافة  ر المجموعةانةنظ تكر 

رنات التزوي لةستفادة منيا في المقامجموعات و  مسافة من مجموعات ال 22مم مزاوية ( 00)

 ة.عمى ند كل و التزويمسافة ال من مجموعات 

و عند المراجعة الأولى ( أ02)ة التي تعتمر عند الدورة ة التثميت الأولي  مقارنة قو   تمت و

( وكذلك Rutkunas et al., 2005نسب ) يمعد استةم الجياز المغ   لممريض لمعيادة السنية 

  والمساوية لعام من الاستعمال السريري و تركيبٍ  دورة فك   1642قوة التثميت النيايية معد  مقارنةُ 
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و التزوي وعند وجود فرق جوىري قمنا  لمقارنة مجموعات المسافة  Anovaو تم استعمال اعتمار 

لمقارنة المجموعات مشكل ثنايي  أما في المقارنة مين نوعي الومةت في كل فية   Tuckeyماعتمار 

لمعينات المستقمة  وكانت تتم الاعتمارت مواس ة  T-studentمسافة و تزوي فقد استعدم اعتمار 

 . Minitab v16مرنامج 

    (  و النهائية  RF20التثبيت الأولية ) قوةمتوسط لدراسة دلالة الفروق في مقدار  Anova( يبين نتائج اختبار   6-3 (جدول
 (RF1460 لمجموعات المسافة )  حسب نوع الوصمةو التزوي 

 الحكرار المحغير ووع الوصلة 
 Fقيمة  

 المحسوبة

قيمة 

مسحوى 

 الذلالة 

دلالة 

 الفروق

Ye
llo

w
 المسبفة 

RF20 5 0.01 
جوجذ فروق 

 دالة

RF1460 19.12 0 
جوجذ فروق 

 دالة

 ةيالساو
RF20 57.19 0 

جوجذ فروق 

 دالة

RF1460 38.85 0 
جوجذ فروق 

 دالة

R
ed

 المسبفة 
RF20 77.88 0 

جوجذ فروق 

 دالة

RF1460 0.37   0.69 
جوجذ لا 

 فروق دالة

 الساوية
RF20 8.63 0.00 

جوجذ فروق 

 دالة

RF1460 46.80   0 
جوجذ فروق 

 دالة

 

 لمجموعات المسافة و التزوي عند قوة التثبٌت الأولٌة و قوة التثبٌت النهائٌة  Tukey( ٌبٌن نتائج اختبار 0-3) جدول

Y      تشٌر للوصلة الصفراء: :R       تشٌر للوصلة الحمراء :D  للمسافة       :تشٌرA تشٌر للتزوي : 

 )غٌر المتشاركة بحرف أبجدي ٌوجد بٌنها فرق جوهري إن المتوسطات(

المجموعات 

 المقاروة

أو  المسافة

 Grouping المحوسط الحسوي

YD
-R

F20
 

15 0.93 A 

22 0.9 AB 

29 0.87 B 

YD
-R

F146
0

 

22 0.72 A 

29 0.69 B 

15 0.68 B 
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R
D

-R
F20 

15 1.36 A 

22 1.28 B 

29 1.01 C 

R
D

-1
4

6
0

 

15 0.79 A 

29 0.78 A 

22 0.76 A 

YA
-R

F2
0

 
30 1.2 A 

15 1.01 B 

0 0.9 C 

YA
-R

F1
4

6
0

 

0 0.72 A 

15 0.7 A 

30 0.63 B 

R
A

-R
F2

0
 

30 1.41 A 

15 1.34 AB 

0 1.28 B 

R
A

-R
F1

4
6

0
 

0 0.76 A 

15 0.57 B 

30 0.49 C 

 

 

مم ذات  55مالنسمة لمجموعات المسافة ذات النمقات الم ا ي ة المفرام كانت مجموعة المسافة 

  ثم  يمييا مجموعة كغ 3993في قو ة التثميت الأولي ة ممقدار -(4-3)ل جدو -المتوس  الأكمر

كغ  وعند القيام ماعتمار  3987مم ممقدار  29كغ  ثم  مسافة  399مم ممقدار  22المسافة 

Anova كانت قيمة  -(  6-3 (جدول -لدراسة دلالة الفروق في مقدار متوس  قوة التثميت

مما يعني وجود فرقٍ جوىري  مين  ندى المجموعات الثنايية  و  3935مستوى الدلالة أقل  من 

تمي ن وجود فرقٍ  -(7-3جدول )- Minitab v16مواس ة مرنامج  Tuckeyمعد القيام ماعتمار 

ن متوس  قوة (  أم ا مالنسمة لقوة التثميت النيايية فكا29  55جوىري  مين مجموعات المسافة )

مم ممتوس  قوة  29كغ ثم  المجموعة ذات المسافة  3972الأعمى ممقدار  22التثميت في المجموعة  
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كغ  وعند  القيام ماعتمار  3968متمتوس  قوة مقداره   55  ثم  المجموعة ذات المسافة  كغ 3969مقداره 

Anova - وة التثميت كانت قيمةُ مستوى لدراسة دلالة الفروق في مقدار متوس  ق  -(  6-3 (جدول

و معد القيام   ندى المجموعات الثناييةمم ا يدلُّ عمى وجود فرقٍ جوىري  مين   3935الدلالة أقل  من 

( و 22 55تمي ن وجود فرقٍ جوىري  مين مجموعات المسافة ) -(7-3جدول )- Tuckeyماعتمار 

(22 29.) 

فكان   -(4-3)ل جدو - النمقات الم ا ي ة النمرامأم ا مالنسمة لمجموعات المسافة ذات 

كغ مين مجموعات  5936الأكمر ممقدار  55متوسُ  قوة التثميت الأولية لمجموعة المسافة 

مم  29ثم  مجموعة المسافة   كغ 5928مم ممتوس  قوة  مقداره  22ثم  يمييا مجموعة  المسافة 

لدراسة دلالة   -(  6-3 (جدول - Anovaمار كغ وعند القيام ماعت 5935ممتوس  قوة  مقداره 

مما يعني وجود  3935الفروق في مقدار متوس  قوة التثميت كانت قيمة مستوى الدلالة أقل  من 

  -(7-3جدول )- Tuckeyو معد القيام ماعتمار  فرقٍ جوىري  مين  ندى المجموعات الثنايية 

تمي ن وجود فرقٍ جوىري  مين المجموعات الثةث  أم ا مالنسمة لقو ة التثميت النيايية فكان متوس  

مم ممتوس   29كغ وتمييا مجموعة المسافة  3979مم الأعمى ممقدار  55قوة التثميت لممجموعة 

وعند القيام كغ   3976ممتوس  قوة مقداره  22كغ  وأعيراً مجموعة المسافة  3978قوة مقداره 

لدراسة دلالة الفروق في مقدار متوس  قوة التثميت كانت    -(  6-3 (جدول - Anovaماعتمار 

أي  ن و لاتوجد فروقٌ دالةٌ  نمايياً مين جميع المجموعات  3935قيمةُ مستوى الدلالة أكمرَ من 

 عند ىذه المرنمة.

كانت  -(  5-3 (جدول - اممالنسمة لمجموعات التزوي ذات النمقات الم ا ي ةِ المفر 

كغ  ثم  تمييا  5923ذات المتوس  الأكمر في قوة التثميت الأولية ممقدار  333مجموعة التزوي 

 Anovaكغ  وعند القيام ماعتمار  3993ممقدار  3  ثم  التزوي 5935ممقدار  55مجموعة التزوي 
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لدراسة دلالة الفروق في مقدار متوس  قوة التثميت كانت قيمةُ مستوى  -(  6-3 (جدول -

مم ا يعني وجود فرقٍ جوىري  مين  ندى المجموعات الثنايية  و معد القيام  3935الدلالة أقل  من 

تمي ن وجود فرقٍ جوىري  مين جميع المجموعات  أم ا عند قوة  -(7-3جدول )- Tuckeyماعتمار 

ممقدار   -(  5-3 (جدول -ذات المتوس  الأكمر  03ايية فكانت مجموعة التزوي التثميت الني

كغ وعند   3963ممقدار  33كغ ثم  التزوي  3973ممقدار  55كغ ثم  تمييا مجموعة التزوي  3972

لدراسة دلالة الفروق في مقدار متوس  قوة التثميت   -(  6-3 (جدول - Anovaالقيام ماعتمار 

مم ا يعني وجود فرقٍ جوىري  مين  ندى المجموعات  3935 مستوى الدلالة أقل  منكانت قيمة 

تمي ن وجود فرقٍ جوىري  مين جميع   -(  7-3 (جدول - Tuckeyالثنايية و معد القيام ماعتمار 

 (. 33   55 ( و ) 33   3 مجموعات التزوي الثنايية التالية )

كانت  -(  5-3 (جدول -ت الم ا ي ة النمراممالنسمة لمجموعات التزوي ذات النمقا

كغ  ثم  تمييا  5945ذات المتوس  الأكمر في قوة التثميت الأولية ممقدار  33مجموعة الزاوية 

كغ  وعند  القيام ماعتمار  5928ممقدار  3كغ  ثم التزوي  5934ممقدار  55مجموعة التزوي 

Anova - لدراسة دلالة الفروق في مقدار متوس  قوة التثميت كانت قيمة  -(  6-3 (جدول

        مم ا يعني وجود فرق جوىري  مين  ندى المجموعات الثنايية 3935مستوى الدلالة أقل  من 

تمي ن وجود فرقٍ جوىري  في مجموعات التزوي   -(7-3جدول )- Tuckeyو معد القيام ماعتمار 

ذات  3فكانت مجموعة الزاوية   -(  5-3 (جدول -قوة التثميت النيايية (  أم ا عند  33   3) 

ممقدار  55  ثم  تمييا مجموعة التزوي كغ 3976المتوس  الأكمر في قوة التثميت النيايية ممقدار 

  -(  6-3 (جدول - Anovaكغ  وعند القيام ماعتمار  3949ممقدار  33كغ ثم  التزوي  3957

  مم ا 3935لدراسة دلالة الفروق في مقدار متوس  قوة التثميت كانت قيمةُ مستوى الدلالة أقل  من 
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 - Tuckeyيعني وجود فرقٍ جوىري  مين  ندى المجموعات الثنايية  و معد القيام ماعتمار 

 تمي ن وجود فرقٍ جوىري  مين جميع المجموعات المدروسة. -(  7-3 (جدول

ستيودنت لمعينات المستقمة لدراسة دلالة الفروق في متوسط قوة التثبيت بالكغ بين مجموعة  Tين نتائج اختبار ( يب8-3) جدول
 مسافة و زاوية مدروسة  الوصلات الصفراء و مجموعة الوصلات الحمراء وفقا لكل

 التكرار المجموعة

 tقيمة  

 المحسوبة

الفرق بين 

 المتوسطين

الخطأ 

المعيبري 

 للفرق

 قيمة

مستوى 

 دلالة الفروق الذلالة

 مم 11مسبفة 
RF20 16.13 0.42 0.03 0  جوجذ فروق دالة 

RF1460 4.81 0.15 0.03 0  جوجذ فروق دالة 

 مم 00مسبفة 
RF20 12.79 0.38 0.03 0  جوجذ فروق دالة 

RF1460 1.83   0.04 0.02 0.10  جوجذ فروق دالة لا 

 02مسبفة 
RF20 7.75 0.13 0.02 0  جوجذ فروق دالة 

RF1460 7.18 0.09 0.01 0  جوجذ فروق دالة 

 2زاوية 
RF20 12.79 0.38 0.03 0  جوجذ فروق دالة 

RF1460 1.83   0.04 0.02 0.10    جوجذ فروق دالة لا 

 11زاوية 
RF20 12.2 0.32 0.03 0  جوجذ فروق دالة 

RF1460 5.87 -0.12 0.01 0  جوجذ فروق دالة 

 32زاوية 
RF20 6.6 0.21 0.4 0  جوجذ فروق دالة 

RF1460 6.36 -0.13 0.01 0  جوجذ فروق دالة 

 

أم تا عنتتد اعتمتتار تتتأثير نتتوع الومتتمة فتتي قتتوة التثميتتت عنتتد المستتافات و الزوايتتا المدروستتة فكتتان 

لمومتتتةت النمتتترام  55المستتتافة  عنتتتد  -(  4-3 (جتتتدول -مقتتتدارُ متوستتت  قتتتوة التثميتتتت الأوليتتتة 

  3993كغ أكمرَ من مقدار متوس  قتوة التثميتت لمومتةت المتفرام التذي كتان مقيمتة  5936مقيمة 

  3935كانتتت قيمتتةُ مستتتوى الدلالتتة أقتتل  متتن  -(8-3جتتدول )-ستتتيودنت  Tو معتتد القيتتام ماعتمتتار 

عنتد  55م و النمترام مالمستافة مم ا يدل  عمى وجود فرقٍ جوىري  مين مجموعتي الومةت المتفرا

قتتوة التثميتتت الأوليتتة  و كتتذلك عنتتد اعتمتتار قتتوة التثميتتت النياييتتة فكتتان مقتتدار متوستت  قتتوة التثميتتت 

كغ أكمر متن مقتدار متوست  قتوة التثميتت  3979لمومةت النمرام مقيمة  55النيايية عند المسافة 
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( 3-3جتدول )-ستيودنت  T ماعتماركغ  و معد القيام  3968لمومةت المفرام الذي كان مقيمة 

تتا يتتدل  عمتتى وجتتود فتترقٍ جتتوىري  متتين مجمتتوعتي 3935كانتتت قيمتتةُ مستتتوى الدلالتتة أقتتل  متتن  -   مم 

 عند قوة التثميت النيايية. 55الومةت المفرام و النمرام مالمسافة 

 5928كتتان مقتتدار متوستت  قتتوة التثميتتت الأوليتتة لمومتتةت النمتترام مقيمتتة  22و عنتتد المستتافة 

كتغ  و معتد  3993كغ أكمتر متن مقتدار متوست  قتوة التثميتت لمومتةت المتفرام التذي كتان مقيمتة  

مما يتدل  3935كانت قيمة مستوى الدلالة أقل من  -( 3-3جدول ) -ستيودنت  Tالقيام ماعتمار 

عنتتتد قتتتوة  22رق جتتتوىري متتتين مجمتتتوعتي الومتتتةت المتتتفرام و النمتتترام مالمستتتافة عمتتتى وجتتتود فتتت

التثميت الأولية  أما عند اعتمار قوة التثميت النيايية فكان مقدار متوست  قتوة التثميتت النياييتة عنتد 

كتتغ أكمتتر متتن مقتتدار متوستت  قتتوة التثميتتت لمومتتةت  3976لمومتتةت النمتترام مقيمتتة  22المستتافة 

كانتت  -( 3-3جتدول )-ستتيودنت  Tكتغ  و معتد القيتام ماعتمتار  3972كان مقيمتة المفرام الذي 

ممتتتا يتتتدل عمتتتى عتتتدم وجتتتود فتتترق جتتتوىري متتتين مجمتتتوعتي  3935قيمتتتة مستتتتوى الدلالتتتة  أكمتتتر متتتن 

 عند قوة التثميت النيايية. 22الومةت المفرام و النمرام مالمسافة 

 5935ت الأولية لمومةت النمرام مقيمتة كان مقدار متوس  قوة التثمي 29مينما عند المسافة 

  و معتد القيتام 3987كغ أكمر من مقدار متوس  قوة التثميتت لمومتةت المتفرام التذي كتان مقيمتة 

ممتا يتدل عمتى  3935كانت قيمتة مستتوى الدلالتة أقتل متن  -(3-3جدول ) -ستيودنت  Tماعتمار 

عنتتد قتتوة التثميتتت  29المستتافة وجتتود فتترق جتتوىري متتين مجمتتوعتي الومتتةت المتتفرام و النمتترام م

الأولية  أما عند اعتمار قوة التثميت النيايية فكان مقدار متوس  قوة التثميت النياييتة عنتد المستافة 

كتتغ أكمتر متتن مقتتدار متوست  قتتوة التثميتت لمومتتةت المتتفرام  3978لمومتةت النمتترام مقيمتة  29

كانتتتت قيمتتتة  -(3-3جتتتدول ) - ستتتتيودنت Tكتتتغ  و معتتتد القيتتتام ماعتمتتتار 3969التتتذي كتتتان مقيمتتتة 
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ممتتتا يتتتدل عمتتتى وجتتتود فتتترق جتتتوىري متتتين مجمتتتوعتي الومتتتةت  3935مستتتتوى الدلالتتتة  أقتتتل متتتن 

 عند قوة التثميت النيايية. 29المفرام و النمرام مالمسافة 

كان مقدار متوست  قتوة التثميتت الأوليتة   -(  5-3 (جدول - 3التزوي مينما عند مجموعات 

كغ أكمر من مقتدار متوست  قتوة التثميتت لمومتةت المتفرام التذي  5928لمومةت النمرام مقيمة 

كانت قيمة مستوى الدلالة  -( 8-3جدول ) -ستيودنت  Tو معد القيام ماعتمار  3993كان مقيمة 

لومتتةت المتتفرام و النمتترام ممتتا يتتدل عمتتى وجتتود فتترق جتتوىري متتين مجمتتوعتي ا 3935أقتتل متتن 

  أمتا عنتد اعتمتار قتوة التثميتت النياييتة فكتان مقتدار متوست  قتوة عند قوة التثميتت الأوليتة 33 متزوي

كغ أكمر من مقدار متوس  قوة التثميت لمومةت  3976التثميت النيايية لمومةت النمرام مقيمة 

كانت   -( 8-3جدول ) -ستيودنت  Tكغ  و معد القيام ماعتمار 3972المفرام الذي كان مقيمة  

ممتتتا يتتتدل عمتتتى عتتتدم وجتتتود فتتترق جتتتوىري متتتين مجمتتتوعتي  3935قيمتتتة مستتتتوى الدلالتتتة  أكمتتتر متتتن 

 الومةت المفرام و النمرام عند قوة التثميت النيايية .

فكتتان مقتتدار متوستت  قتتوة التثميتتت الأوليتتة لمومتتةت النمتترام  55 التتتزويأمتتا عنتتد مجموعتتات 

 5935ر من مقدار متوس  قتوة التثميتت لمومتةت المتفرام التذي كتان مقيمتة  كغ أكم 5934مقيمة 

كانتتت قيمتتتة مستتتتوى الدلالتتة أقتتتل متتتن  -(8-3جتتتدول ) - ستتتتيودنت Tكتتغ  و معتتتد القيتتتام ماعتمتتار 

 55مما يدل عمى وجود فرق جوىري مين مجموعتي الومتةت المتفرام و النمترام متتزوي  3935

د اعتمتتار قتتوة التثميتتت النياييتتة فكتتان مقتتدار متوستت  قتتوة التثميتتت عنتتد قتتوة التثميتتت الأوليتتة  أمتتا عنتت

كتتتغ أمتتتغر متتتن مقتتتدار متوستتت  قتتتوة التثميتتتت لمومتتتةت  3957النياييتتتة لمومتتتةت النمتتترام مقيمتتتة 

كانتت  -( 8-3جتدول ) -ستتيودنت  Tكغ  و معد القيام ماعتمتار  3973المفرام الذي كان مقيمة 

يتدل عمتى وجتود فترق جتوىري متين مجمتوعتي الومتةت  ممتا 3935قيمة مستوى الدلالة  أقل متن 

 .لنمرام عند قوة التثميت النياييةالمفرام و ا
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كتتان مقتتدار متوست  قتتوة التثميتتت الأوليتة لمومتتةت النمتترام  33 التتزويمينمتا عنتتد مجموعتتات 

 592كتتغ أكمتتر متتن مقتتدار متوستت  قتتوة التثميتتت لمومتتةت المتتفرام التتذي كتتان مقيمتتة  5945مقيمتتة 

كانتتت قيمتتة مستتتوى الدلالتتة أقتتل متتن  -( 8-3جتتدول ) - ستتتيودنت T كتتغ  و معتتد القيتتام ماعتمتتار

 33مما يدل عمى وجود فرق جوىري مين مجموعتي الومتةت المتفرام و النمترام متتزوي  3935

عنتتد قتتوة التثميتتت الأوليتتة  أمتتا عنتتد اعتمتتار قتتوة التثميتتت النياييتتة فكتتان مقتتدار متوستت  قتتوة التثميتتت 

كتتتغ أمتتتغر متتتن مقتتتدار متوستتت  قتتتوة التثميتتتت لمومتتتةت  3949ييتتتة لمومتتتةت النمتتترام مقيمتتتة النيا

كانتت قيمتة مستتوى الدلالتة   ستتيودنت Tكغ  و معد القيام ماعتمار  3963المفرام الذي كان مقيمة 

ممتتا يتتدل عمتتى وجتتود فتترق جتتوىري متتين مجمتتوعتي الومتتةت المتتفرام و النمتترام  3935أقتتل متتن 

 لنيايية.عند قوة التثميت ا
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إنَّ معالجة مرضى الدرد الكامل بالأجيزة المغطية لمغرسات تقدم نتائجَ ناجحةً تتجاوز 

الصعوبات و المشكلات الوظيفية التي يعاني منيا مرضى الأجيزة الكاممة التقميدية, بالإضافة 

إضافياً من المخاطية و العظم  لأنَّيا تستمدُّ دعماإلى أنَّيا تحتاج إلى عددٍ أقلَّ من الغرسات 

السنخي إذ إنَّ غرستين سنيتين تعتبران أقلَّ عددٍ لمغرسات الضرورية لمتعويض بجيازٍ مغطٍ 

لمغرسات عمى الفكِّ السفميِّ عمى الرغم من وجود بعض الدراسات التي تذكر بأنَّ غرسةً واحدةً في 

تقدِّم تثبيتاً جيداً لمجياز المغطي, إلا أنَّ ىنالك بعض العوامل الفكِّ الأسفلِ عند الخط الأوسط 

 ة ضمن الموقع و التزوي المثاليين.التي تعوق الطبيب من وضع الغرس

قوة التثبيت لموصلات الكروية المسافة و التزوي في ر يتمَّت ىذه الدراسة لمعرفة مدى تأث 

بالإضافة لمعرفة تأثير نوع الحمقة المطاطية ) حمراءُ عاليةُ  ,المثبتة لجيازٍ مغطٍ لمفكِّ السفميِّ 

التثبيت أو صفراءُ منخفضةُ التثبيت ( في قوة التثبيت ضمن المسافات و الزوايا المختمفة 

وعتين إلى مجم من الحمقات المطاطية مقسمةً  اً زوج (80)المدروسة, و تألفت عينة البحث من 

 40من الحمقات الصفراء ذات التثبيت المنخفض و  اً وجز ( 44رئيسيتين حسب نوع الوصمة  )

إلى خمس  مقسمةٌ  رئيسيةٍ  مجموعةٍ  من الحمقات الحمراء ذات التثبيت المرتفع وكلُّ  اً زوج

ممم بين غرستين 15وفقاً لممسافة والتزوّي بين الغرستين )مسافة  متساويةٍ  فرعيةٍ  مجموعاتٍ 

ممم بين غرستين متوازيتين, مسافة  29يتين, مسافة ممم بين غرستين متواز  22متوازيتين, مسافة 

 30ممم بين غرستين مائمتين بزاوية 22, مسافة درجةً  15ممم بين غرستين مائمتين بزاوية  22

( مم تعتبر من أفضل المسافات لوضع الغرسات و الموافقة 22, مع العمم أن المسافة )(درجةً 

    قياس قوة التثبيت عند دورة الفكِّ والتركيبتمَّ (, و Misch,  2445( حسب )B-Dلمموقعين )

    ( إذ لاحظنا انخفاض قوة التثبيت مع ازدياد عدد دورات الفكِّ  1-24-124-734-1464) 

و التركيب وكان الانخفاض كبيراً  بين الدورة الأولى و الدورة العشرين عمى الرغم من قمة عدد 
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حمقات المطاطية تخسر نسبةً كبيرةً من قوتيا التثبيتية دورات الفكِّ و التركيب, وىذا يؤكد أنَّ ال

              , المصطفى(  2444خلال دورات الفكِّ و التركيب الأولى و ىذا ما يتوافق مع ) 

 (.  Breeding et al., 1996و ) 

 و زملائو( (Rutkunasتمَّ اعتبار قوة التثبيت في الدورة العشرين قوة التثبيت الأولية حسب  و 

أنَّ الدورة العشرين تعادل المراجعة الأولى لممريض لمعيادة السنية بعد استلام الذين اعتبروا 

 Initialالجياز, و بعد ىذه الفترة تستقر قوة التثبيت لموصلات, وتسمى قوة التثبيت الأولية 

retention force (5002 Rutkunas et al.,.) 

المغطية لمغرسات لم يتمَّ تحديدىا بشكلٍ ثابتٍ, إذ إنَّ درجة إنَّ قوة التثبيت المقبولة للأجيزة 

, وحسب الدراسات السريرية  حسب توقعاتو و درجة الرضا لديو الثبات تختمف من مريضٍ لآخرَ 

( نيوتن (31نيوتن و  (7)بين تراوحت القوة العمودية المقبولة لممرضى لفصل الجياز عن الغرسات 

 ,.Naret et alو )  (Van Kampen et al., 2003كغ( حسب ) 3.03كغ و  0.68بما يوازي )

1999 .) 

دورة فكٍّ و تركيبٍ لاحظنا انخفاض قوة التثبيت لجميع المجموعات إذ أصبح   (1460)وبعد 

متوسط قوة التثبيت لبعض المجموعات عند الحدود الدنيا لقوة التثبيت المقبولة سريرياً وبعضيا 

 أصبح أقلَّ.

 أنَّ المسافة لا تؤثر على قوة التثبيت:فرضية  -4-1

( دورة فكِّ و تركيبِ جميع المجموعات كان متوسط قوة التثبيت ضمنَ (1460نلاحظ أنَّو بعد 

أمَّا بالنسبة لفرضية العدم فتمَّ نفييا, فعند  مجال القبول السريري لممرضى أو عند حدوده الدنيا,

مجموعات الوصلات الصفراء لممسافة كان ىنالك تأثيراً لممسافة عمى قوة التثبيت حيث كان 
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ىو الأكبرَ قيمةً بين مجموعات المسافة الثلاث بوجود  15متوسطُ قوة الثبيت الأولية لممسافة 

لمجموعة   1464قوة التثبيت النيائية بعد  (, وكان متوسطُ 15,22فرق جوىري بين المجموعات)

بوجود فرق جوىري بين  15ثم مجموعة المسافة  22ىو الأكبر ثم مجموعة المسافة  22المسافة 

(, و كذلك بالنسبة لمجموعة المسافة لموصلات الحمراء كان متوسطُ قوة 22,  22) و (15,22)

بوجود فرقٍ جوىريٍّ بين مجموعات المسافة  ( مم ىو الأكبرَ (15التثبيت الأولية لمجموعة المسافة 

 الثلاث, أمَّا بالنسبة لقوة التثبيت النيائية فمم يكن ىنالك فروقاً دالةً بين جميع مجموعات المسافة.

نلاحظ مما سبق أنَّ نقصان المسافة أدت بشكلٍ واضحٍ إلى الزيادة في قوة التثبيت وىذه النتيجة تتوافق  

وزملائو الذين اعتبروا أنَّ  Scherer  و تختمف مع كلٍّ من ( Michelinakis  et al.,  2008)مع 

و نعزو ىذا الاختلاف إلى  (Scherer et al., 2012زيادة المسافة تؤدي إلى زيادة قوة التثبيت )

و خصصوا ضمنو مكان  يت حيث قاموا بصنع جياز فيتاليومالاختلاف بطريقة قياس قوة التثب

جياز قياس عالمي  إلىلتثبيت الوصلات الأنثوية وتم قياس قوة التثبيت بواسطة سلاسل مثبتة 

Universal Testing Machine حيث قاموا بحساب متوسط قوة التثبيت و لم يدرسوا قوة ,

لاحظ أن المسافة التثبيت الأولية و النيائية, بينما عند قوة التثبيت النيائية لموصلات الصفراء ن

,  2445كانت الأفضل بفرق جوىري عن باقي المجموعات الصفراء و ىذا بما يتوافق مع )  22

Misch  أما 22( الذي أعتبر أن أفضل مكان لوضع الغرسات ىي مكان النابين عند المسافة ,

الوصلات الحمراء عند قوة التثبيت النيائية أصبح متوسط مقدار قوة التثبيت في جميع 

 المجموعات دون وجود فرق جوىري.

تركيز  إلىونفسر ىذه النتيجة عند قوة التثبيت الأولية بأن وضع الغرستين في مسافة أقل أدى 

قوة التثبيت مما جعل محصمة قوة تثبيت الحمقات المطاطية أعمى وعدم تشتتيا بزيادة المسافة 
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مي, بينما عند قوة التثبيت النيائية قوة أكبر لفك المكعب العموي عن المكعب السف إلىمما احتاج 

مم استطاعت الوصلات الصفراء وبسبب مرونتيا وقوة التثبيت  22لموصلات الصفراء بمسافة 

المعتدلة الحفاظ عمى قدرتيا التثبيتية لفترة أطول ولم يصبيا تشوه كبير و بقيت ىي الأفضل بعد 

أن نقص مرونتيا جعل قوة التثبيت عام من الاستعمال أما مجموعات الوصلات الحمراء فنعتقد 

دورة فك و تركيب حيث كان متوسط قوة تثبيت  1464لجميع مجموعات المسافة متقاربة بعد 

 جميع المجموعات دون فرق جوىري.

 :قوة التثبيت فيالتزوي بين الغرسات لا يؤثر فرضية  -4-2

انخفاض قوة التثبيت بازدياد عدد دورات الفك و التركيب  و تركيب دورة فكٍّ  (1460)نلاحظ بعد 

و  (30)الوصلات الصفراء بزاوية  مجموعةَ  أنَّ لجميع المجموعات ضمن نوعي الوصلات و 

جميعيا  ((30الوصلات الحمراء بزاوية  و مجموعةَ  (15)الوصلات الحمراء بزاوية  مجموعةَ 

 الوصلات أدناىا مجموعةُ  و أنَّ , متفاوتةٍ  بقيمٍ  مجال قوة التثبيت المقبول سريرياً  أصبحت خارجَ 

 ,فبالنسبة لمجموعات الوصلات الصفراء لمتزوينفي فرضية العدم,  تمَّ  إذ, (30)الحمراء بزاوية 

الأكبر, حيث كان ىنالك فرق جوىري بين جميع ىو (30)كان متوسط قوة الثبيت الأولية لمزاوية 

دورةً  كان متوسط قوة  (1460)لموصلات الصفراء, و عند دراسة قوة التثبيت بعد   مجموعات التزوي

(, 15,34(  و )4,34ىو الأكبر و بوجود فرق جوىري بين ) (0) التثبيت لممجموعة ذات التزوي

 وكذلك بالنسبة لمجموعة التزوي لموصلات الحمراء كان متوسط قوة التثبيت الأولية لمجموعة التزوي

( ذات المتوسط الأكبر في 4لأكبر, أمَّا بالنسبة لقوة التثبيت النيائية فكانت مجموعةُ التزوي )ىو ا (30)

, نلاحظ مما سبق أنَّ زيادة (15,34( و )4,34( و )4,15ي بين )قوة التثبيت وبوجود فرق جوىر 

سارة في قوة التثبيت التزوي أدَّت بشكلٍ واضحٍ إلى الزيادة في قوة التثبيت الأولية, وأدَّت إلى زيادة الخ
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و تركيبٍ  ( دورة فكٍّ (1460النيائية إذ أصبحت الوصلاتُ ذات التزوي الأكبر ذات قوة تثبيتٍ أقلَّ بعد 

    ( وAtashrazm et al., 2013بعد أن كانت ذاتَ قوة تثبيتٍ أولية أكبرَ, ىذه النتيجة تتوافق مع )

(2442 Al-Ghafli et al.,( و )5002 Gulizio et al.,)   ٍالذي نصح باستعمال وصلات 

 الأمد. طويلِ  في حال تزوي الغرسات لمحصول عمى تثبيتٍ  ثمينةٍ  من معادنَ  مصنوعةٍ 

يمكن أن نفسر زيادة قوة التثبيت الأولية لمجموعات التزوي بزيادة الاحتكاك الذي يضيفو التزوي 

ة الاىتراء والتشوه الدائم الذي يصيب لمحمقات المطاطية إلا أنَّ ىذا الاحتكاك قد يؤدي إلى زياد

الوصلات وخصوصاً الحمراءَ منيا لأنَّيا ذات مرونةٍ أقلَّ و صلابةٍ أكبرَ مما يؤدي إلى خسارة 

 القدرة التثبيتية ليذه الوصلات بشكلٍ أسرعَ.

 ر المسافة:يقوة التثبيت بتغي في نوع الوصلة لا يؤثر فرضية أن -4-3

المسافة لموصلات الحمراء بمجموعات المسافة لموصلات الصفراء ضمن عند مقارنة مجموعات 

انخفاض قوة التثبيت لنوعي الوصلات الصفراء و الحمراء بازدياد عدد دورات  نلاحظ مسافةٍ  كلِّ 

مقدار متوسط قوة التثبيت لمجموعات الوصلات الحمراء في جميع  أنَّ  الفك و التركيب, و

وبفرق جوىري في جميع توسط قوة التثبيت لموصلات الصفراء من مقدار م المراحل كان أكبرَ 

, نستنتج لم يكن ىنالك فرق جوىري 55المجموعات ما عدا المرحمة النيائية لمجموعة المسافة 

من مجموعة الحمراء أظيرت أفضمية في جميع المسافات و المراحل  الوصمة مما سبق أنَّ 

, و لم نجد أية دراسات سابقة قارنت رضية العدمنفي ف تمَّ وبفرق جوىري إذ الوصلات الصفراء 

عند اختلاف المسافة بين  نوعين من الحمقات المطاطية مرتفعة التثبيت و منخفضة التثبيتبين 

الغرستين وقد نفسر ىذه النتيجة بأن الوصلات الحمراء تممك قوة تثبيت أكبر من الوصلات 

 55بيت وذلك لتوازي الغرسات إلا في المسافة الصفراء و بقيت تتمتع بيذه الأفضمية في قوة التث
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حيث أننا نعتقد أن الوصمة الصفراء بسبب مرونتيا استطاعت مجاراة الوصمة الحمراء حيث 

 (.  , 5002Misch تعتبر ىذه المسافة المفضمة لوضع الغرسات حسب )

 ر في قوة التثبيت بتغيير التزوي :نوع الوصلة لا يؤثفرضية أنّ  -4-4

تمَّت مقارنة مجموعات التزوي  لموصلات الصفراء بمجموعات التزوي لموصلات الحمراء ضمن 

( كان متوسط قوة التثبيت الأولية لمجموعة الوصلات الحمراء أكبرَ من (0كلِّ زاويةٍ, فعند الزاوية 

( (1460قوة التثبيت لمجموعة الوصلات الصفراء, وبقيت الوصلات الحمراء تتمتع بتميزىا بعد 

دورة فكٍّ و تركيبٍ عند قوة التثبيت النيائية دون وجود فرق جوىري بين مجموعتي الوصلات, أمَّا 

( فكانت قوة التثبيت الأولية لمجموعة الوصلات الحمراء أكبرَ من 34( ,)(15عند الزاوية 

( دورة (1460مجموعة الوصلات الصفراء و بفرق جوىري, وعند مقارنة قوة التثبيت النيائية بعد 

( كان متوسطُ قوة التثبيت لمجموعة الوصلات الصفراء 34( و )(15فكٍّ و تركيبٍ عند الزاوية 

أكبرَ من متوسط قوة التثبيت لمجموعة الوصلات الحمراء وبفرق جوىري, , إذ تمَّ رفض فرضية 

 العدم, و لاحظنا أنَّ لنوع الوصمة أثراً في قوة التثبيت بتغير التزوي.

النتيجة بأن ارتفاع معامل المرونة ) مرونة أقل ( لموصلات الحمراء أدى إلى  قد نفسر ىذه 

دورة فك و تركيب بينما استطاعت الوصلات الصفراء أن تتفادى ىذا التشوه  1464تشوىيا بعد 

بسبب مرونتيا العالية, ولم نجد أية دراسة سابقة قارنت بين نوعين من الحمقات المطاطية مرتفعة 

 .خفضة التثبيت عند اختلاف التزوي بين الغرستينالتثبيت و من
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 مما سبق نستخمص الاستنتاجات التالية:

ؤدي ا زيادة المساافة فتاأم   و نقصان المسافة بين الغرستين يؤدي إلى زيادة قوة التثبيت الأولية -1

 لى نقصانها.إ

خسااارة القااوة التثبيتيااة  التاازوي بااين الغرسااتين تااؤدي إلااى زيااادة قااوةي التثبياات الأوليااة وساار ةي زيااادة -2

النهائية بساب  زياادة الاكتكااي باين الوصالت والكمقاات المِاِي اةي مماا ياؤدي إلاى ت او  ي تماي 

 .الكمقات

ألد  و  بازدياد عدد دورات الفك و التركيب , و بعدد جميع الوصلات نقصت قدرتها التثبيتية -3

, و التركيا  خالع  اا    ماا يااادع  ادد دورات ال اي   :أي تركيا   أربعمئة و ستين دورة فكٍّ و 

 .الأدنى لمقوة التثبيتية المرضية لممرضى أو أقع   ماظ  المجمو ات  ند الكد  كانت 

الصااا را  (  لت المنخ ضاااة التثبيااات )باااين الغرساااات أظهااارت الوصااا(  33-15)  ناااد التااازوي-4

 .و تركي    دورة في   (1463)التثبيت )الكمرا ( باد  من الوصلت مرت اة   أفضع   نتائج  

 الوصمة الص را  تكافظ  مى قوة التثبيت بصورة أفضع باد الاستخدا  المديد.-5

 الوصمة الكمرا  هي الخيار مع كع المسافات إلا في كالات التزوي ال ديد.-6
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دB-Dعنددعدعددعقدرة ددع ودع ددغدساددفدرةل ودديند)دد درة ددس    د  -1 (د فاددندن ددندرةل وددى  داةددغد  ددي  

دأنوبدأنو يً.

د  دددي بد -2 تددد  دد015نسصددد دتيودددى  يندرةسصددد ند نبفادددصدرةى ت دددندرةصدددف رادعندددعدس دددسعدىددد س 

درةل وى  دسد يد   ع.

دأ تدد  دديتيوددى  يندرةسصدد ندعية ددصدرةى ت ددندة  صددسندع ددغد ادددنسصدد عنددعدىددسر غدرةل وددى  دد-3

د.طس  ص ددسدىعسقدةفى و ددعين,دذرند تين ددةعىدرة  اغدت صسةهقدع غدأ ه و د

  ين ددصدارة شدديتهصد ددفددندرةتي ددلدةحت دديلت دد صدة ع روددصد دد د  دصدد  دروددى  يندرةن دديذمدرة  دن ىدد ندد-4

د) درة  ندسدرةىطت ق.درة نيوتصدسدرةا س  صدع  هيدة يدىى ىفدتهد  دوهسةص د  رادرةى ع  ندا

ن ىدد ندر دد رادع روددصدودد    صد شدديتهصد ددفدرتبددذدت دد  درةعىتددي دع  ددصد  سنددصدرةنودد درة لط ددصدد-5

دة  ىفيعيندرةونب صدسدع  صدر ىصيصهي.

دنسص دتيوىتعرندرة   يندرة طيط صدت عد  س دعيقد  درةوىبعرقدرةو   غ.-6

دنسص دتع روصد وحدة  اغدرة ط درة  ت درةوس غد شيتهصدة ع رويندرة ية  ص.-7
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  :الملخص
أصبح   فقد, حول العالم ارا متزايداتنتشر المعالجة بالأجهزة المغطية لمغرسات انتش :المقدمة

وهو  غرسات من الخيارات الرئيسية أثناء وضع خطة المعالجة,الجهاز المغطي المدعوم بال
الحالات لا يستطيع وضع , إلا أن الطبيب في بعض يتطور مع  تطور أنظمة الغرس السني 

 الغرسة في المكان و الزاوية المثالية.

دراسة مخبرية لتأثير المسافة و مقدار الزاوية بين غرستين في الفك السفمي   أهداف البحث:
ن كان لنوع الوصمة الكروية تأثير في قوة التثبيت إالتثبيت لموصلات الكروية , و دراسة  فيقوة

 بتغير المسافة و الزاوية.

زوجاً من الحمقات المطاطية مقسمة إلى  40تألفت عينة البحث من  :المواد و الطرق
لممسافة و التزوي وتم نوعين حسب نوع الوصمة, و كل قسم يتألف من خمس مجموعات وفقا 

دراستها عمى نماذج صممت خصيصا لمبحث, و تمت عمميات الفكو التركيب ضمن وسط من المعاب 
ضمن كمية الهندرسة الكهربائية و  Instronعمميات القياس عمى جهازالصناعي , و أجريت 

 Minitabمم /د وتم التحميل الإحصائي عمى برنامج ال  50الميكانيكية وفق قوى شد عمودية بسرعة 
V16. 

بالنسبة لمجموعات المسافة كان هنالك فروق دالة إحصائيا بين مجموعات المسافة  :النتائج

        0(30-15-0, و كذلك بالنسبة لمجموعات التزوي ) الوصلات ولنوعي ( مم15-22-22)

و لنوعي الوصلات, و أيضا وجدت فروق دالة إحصائيا بين نوعي الوصلات الصفراء و 

 الحمراء.

: أدت زيادة المسافة إلى نقص قوة التثبيت, أما زيادة التزوي فأدت إلى زيادة قوة الاستنتاجات

 أظهرت الوصلات الصفراء أفضمية في حالات التزوي. التثبيت  و سرعة خسارتها و
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Abstract : 

Introduction: The treatment with implant overdenture is wildly 

spreading around the globe .The implant overdenture has become a 

main option when we make our treatment plan. It is spreading world 

wild with the improvement of implantation systems.  In some cases the 

dentist can not  place  the implant in the ideal  position and angulation .  

Aim: An In vitro study on the effect of distance and angulation 

between two implants in mandible on retention strength of ball 

attachment.  

Material and Methods: The sample consisted of 80 pairs of o-rings 

with 2 abutments and 2 metal housing . The O-rings were divided into 2 

types yellow and red. Each type  was divided into  5 groups according to 

distance and angulation. The cycles were designed especially for the 

study within an environment of manufactured saliva.The retention 

strength test was conducted on Instron 1195  with a vertical pull speed 

50 mm/m and statistical  analysis made on Minitab V16. 

Results: For distance groups, there was a statistical significance for 

both types. Also a statical significance existed for angulation groups (0-

15-30) for both parts along with statistical significances between groups 

of red and yellow types. 

Conclusion: The increase in distance caused reduction of retention 

strength while the increase of angulation caused the increase of 

retention strength and quickened the loss of retention .Yellow 

attachments were preferable in angled groups. 
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