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  ABSTRACT    

 

Aim:  the  purpose  of  this  study  was  to  compare  the adhesive remnant index of  

orthodontic  metallic  brackets  photo-activated with High Intensity light emitting 

diode(LED) and Traditional light  emitting diode on brackets bonding at different exposure 

times.  

Material and Methods: A light-curing adhesive paste 

)Light Bond ®,Resiliance Orthodontic Products,Inc.USA)  

was used to bond brackets using different curing times. 

Sixty human permanent bicuspid extracted for orthodontic purposes were obtained and 

randomly divided into 3 groups (n=20). The first group was bonded using a conventional 

light-emitting diode (LED) (1200 mW/cm2) for 20 seconds, which served as a control 

group. The other two groups were bonded with a high-intensive light-emitting diode LED 

(3200 mW/cm2) for 6 and 2 seconds ,respectively. After storage in distilled water for 24 h, 

a universal testing machine was used to apply an occlusal shear force directly to the 

enamel-bracket interface at a speed of 0.5 mm/minute. The Adhesive Remnant Index 

(ARI) was assigned at fractured specimens. 

Results: Mean results and standard deviations for the groups were: group I (20s) = 19.8 

MPa ,group II (6s)= 15.2 MPa , 

 group III (2s) = 12.2 MPa. One-way analysis of variance detected statistically significant 

differences in bond strength between group I and group II (P=0.029). 

And between group I and group III (P=0.001).but no significant difference was observed in 

the bond strengths between group II and group III (P=0.153). 

Chi-square analysis also detected differences in the adhesive remnant scores. 

Conclusions: Reducing exposure time significantly decreased mean values of SBS, even 

with the use of a high-power LED unit. 

Reduction in time also affect the amount of adhesive remnant,(less exposure time more 

adhesive remnant). 
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مقارنة لتقييم كمية بقايا المادة اللاصقة عمى الأسنان بعد نزع الحاصرات  دراسة
 )دراسة مخبرية( LEDsالتقويمية الممصقة بأجهزة التصميب الضوئي ثنائية الصمام 

 

  *عبد الكريم حسن  د.
 **فخر حكم العبد الرزاق

 (2023 / 4 / 5قبل لمنشر في  . 2222/  2/  8تاريخ الإيداع )
 

 ممخّص  
 

 أجيزة من ىذه الدراسة ىو مقارنة قيم مشعر بقايا المادة اللاصقة عند نزع الحاصرات التقويمية المعدنية الممصقة بواسطة الهدف
 بشدتيا التقميدية. led)ثنائية الصمام) الضوئي التصميب أجيزة مع الشدة عالية led)الضوئي ثنائية الصمام) التصميب

 تم الصاق الحاصرات باستخدام راتنج  مركب تقويمي ضوئي التصمب المواد والطرق:
 (Light Bond®,Resiliance Orthodontic Products,Inc.USA) 

 سن لكل مجموعة. 20ضاحك بشري تم قمعيا لأسباب تقويمية, تم توزيعيم بشكل عشوائي لثلاث مجموعات  60تألفت العينة من 
ثانية, والتي تم اعتبارىا  20( لمدة 1200mw/cm2وبشدة تقميدية ) (led)وساطة جياز تم تصميب حاصرات المجموعة الأولى ب

( mw/cm2 2500عالي الشدة) (led)كمجموعة شاىدة. بينما بالمجموعتين الثانية والثالثة تم تصميب الحاصرات بواسطة جياز
 ثا لممجموعة الثالثة.2ثا لممجموعة الثانية و6وبزمن قدره 

 (machineحفظ العينة بماء مقطَر, تم اخضاع المجموعات الثلاث لاختبار قوى القص باستخدام جياز ساعة من  24بعد 
testing  Universal (  ممم/ دقيقة. 0,5حيث تم تطبيق قوى عمودية عمى مكان ارتباط الحاصرات بمينا الأسنان وبسرعة بمغت 

بعد نزع الحاصرات في المجموعات الثلاث باستخدام مشعر بقايا  تم تقييم مقدار المادة اللاصقة المتبقية عمى سطوح الأسنان
 .(ARI)المادة اللاصقة 

 متوسطات قيم قوى القص لممجموعات الثلاث كانت كالتالي: النتائج:
 12.2ثا(=2ميغاباسكال. المجموعة الثالثة) 15.2ثا(=6ميغاباسكال. المجموعة الثانية) 19.8ثا( =20المجموعة الاولى)

 ل.ميغاباسكا
 (.P=0.029( تبين وجود فروق ىامة احصائيا بين المجموعة الاولى والثانية)ANOVAبواسطة اختبار التباين الأحادي ) 

 .=P((0.153.في حين أنو لا يوجد فروق ىامة احصائيا بين المجموعتين الثانية والثالثة (P=0.001)وايضا بين المجموعة الاولى والثالثة 
 بين قيم قوى القص في المجموعات الثلاث مع بقايا المادة اللاصقة بوساطة اختبار )كاي مربع(. وقد تمت دراسة الارتباط

 فوجدنا أن تقميل زمن التصميب أثر عمى كمية المادة اللاصقة المتبقية عمى الاسنان.
 ستخدام أظيرت النتائج أن إنقاص زمن التصميب أدى بوضوح الى انخفاض قيم قوى القص حتى مع ا الاستنتاجات:

(عالية الشدة .وكما أظيرت النتائج أيضا وجود علاقة عكسية بين زمن التصميب وبقايا المادة اللاصقة, أي أنو كمما  (ledأجيزة 
 قل الزمن زادت كمية المادة اللاصقة عمى سطح الميناء.

 الترخيصسورية, يحتفظ المؤلفون بحقوق النشر بموجب  -جامعة تشرينمجمة :  حقوق النشر  
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 مقدمة :
ليذا السبب فإن إنقاص   لموقت في تقويم الأسنان, يعد إلصاق الحاصرات التقويمية من أكثر الإجراءات استيلاكاً  

الوقت اللازم لإلصاق الحاصرات التقويمية يعتبر أمراً ىاماً لراحة الطبيب والمريض مع زيادة في كفاءة المعالجة 
  .مةالمقدَ 

 في التحكم عمى نجازات اليامة في اختصاص تقويم الأسنان لما تؤمنو من القدرةتعتبر مواد الإلصاق الراتنجية من الإ
و إدخال مباشر لمسمك  ةلاصقمادة الزمن العمل والسماح بتوضع أكثر دقة لمحاصرة عمى السن مع إزالة أسيل لزوائد ال

 . (Sfondrini, M,2001السنية )الكرسي  عمىالعمل زمن التقويمي إضافة لتقميل 
 اليالوجينية جيزةالأ كانتحيث  الضوئي التصميب أجيزة وتطورت الاسنان تقويم في المستخدمة الضوء مصادر تعددت

 يسبب, مما  حاصرة لكل ثانية 40 حيث يتراوح زمن العمل بيا حوالي, الأكثر رواجاَ واستخداماً  جيزةالأ ىي عقود منذ
  (Pearson, A. I, 1995)والمريض  لطبيبالكل من  إزعاجاً 
,  LED الصمام ثنائية التصميب وأجيزة(PAC)  البلازمية القوسية الضوء أجيزة منيا لمضوء بديمة مصادر ظيرت

تبعث طاقة  LEDفكانت معظم مصابيح  , (2/سمميغاواط 400) أجيزة التصميب اليالوجينية من ىات ضوئية أعمبشد  
,  (2/سمميغاواط 2000 ), ومصابيح بلازما قوسية تصل إلى (2/سمميغاواط 1600 )بمستويات تصل إلى

(Fleming, P. S,2013) 
 مزاياىا فمن اليالوجينية, التصميب جيزةلأ ىاماً  نافساً م LED الصمام ثنائية التصميب أجيزة ومنذ ظيورىا أصبحت

 (Knežević, A.,2001الكيربائي) لاستيلاكا من قميل ومقدار , الحرارة توليد من ىأدن حد , الطويل العمر
في المعالجات السنية والتي تحقق نتائج مرضية مع إنقاص الوقت  حالياً  واستخداماً  وىي من الأجيزة الأكثر انتشاراً 

 (Lamper, T.,2012) (Cerekja, E., 2011)ثوان  8و10إلى يصل اللازم لمتصميب 
الإلصاق  ةدافيما إذا كان توفير الوقت يؤثر سمباً عمى قوة الارتباط بين معمى الرغم من ىذه التطورات يجب إثبات و 

 وكل من الحاصرة وسطح السن وىو أمر ميم لمغاية لتحقيق نتائج معالجة أفضل.
لمنع فشل الإلصاق المتكرر لمحاصرات والتمكن من القيام بمعالجة تقويمية  أمرا ىاماً جداَ  ط العالية تعتبرابتر فقوة الا

تكون الحاصرات قابمة لمنزع بعد الانتياء من الحدود المقبولة بحيث يجب أن يكون مقدار الارتباط ضمن  لكن, و  ةناجح
 (Paschos, E.,2009المعالجة  دون إلحاق أي ضرر بسطح الميناء)

من  LED الصمام ثنائية التصميب وأجيزة قارنت العديد من الدراسات بين أداء أجيزة التصميب اليالوجينية والبلازمية و
 حيث معدل فشل إلصاق الحاصرات التقويمية مخبرياً وسريرياً.

بدراسة مقارنة لمعدل فشل إلصاق الحاصرات التقويمية المعدنية بعد تصميبيا بكل من  (Sfondrini et al,2002) فقام
 .إحصائياً بينيما اً ىام اً جيزة اليالوجينية وأجيزة القوس البلازمية فمم يجد اختلافالأ

 بتقييم الأداء السريري لكل من الأجيزة اليالوجينية(Krishnaswamy and Sunitha,2007) من كل قام وكذلك
 بينيما. اً ىام اً اختلاف ىناك يكن فمم شير 15لمدة المراقبة تمتو  LED  الصمام ثنائية التصميب وأجيزة

 أجيزة من كل باستخدام إلصاقيا بعد الحاصرات فشل لمعدل الأمد طويمة بمقارنة  (Pandis et al,2007قام) بينما
 عند أعمى كان الإلصاق فشل معدل بأن فوجد البلازمية القوس وأجيزة الشدة عالية LEDالصمام ثنائية التصميب
 .البلازمية يةالقوس مع مقارنة لمتصميب  LED جياز استخدام
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 كل باستخدام وتصميبيا الحاصرات إلصاق بعد القص ىقو  قيمين ب قارنت  (Thind BS,2006ة ل)مخبري دراسة وفي
 . بينيا فيما حصائياً إ اً ىام اً اختلاف أي ىناك يكن فمم البلازمية والقوس LED و اليالوجيني الضوء من

 لمضوء مع انخفاض كبير في زمن التعرض3200mw/cm2-2800) )  عالية الكثافة  LEDظيرت مؤخراً مصابيح 
عالية الكثافة أنيا تجمع بين جميع مزايا سابقاتيا   LEDثواني, يد عي مصنعو الجيل الجديد من وحدات  3يصل ل 

 مع انخفاض كبير في زمن التصميب, وبالتالي راحة أكبر لمطبيب والمريض.
بشدته  كانت تستخدمه LEDالمعالجة باستخدام أجيزة  زمن انخفاض أشارت إلىومع ذلك  فإن الدراسات التي 

أن تؤدي إلى  من الممكن (mW/cm25420أن الأجيزة ذات الشدة الأعمى ) أي (, mW/cm21000) المنخفضة 
 . (Jandt, K. D.,2013)بشكل أكبر إنقاص زمن المعالجة 

( , وفقًا لـمشركة المصنعة و mW/cm25422( ينتج شدة ضوء )mW 1520بقوة) LEDتبين مؤخرًا أن مصباح 
% 60ثوانٍ , اعتمادًا عمى نوع الكومبوزيت المستخدم )ويعتبر تبممر 3في  ٪ بممرة الكومبوزيت90يسبب ما يقارب من 

 . ( Amato, P. A. F.,2014كافياً()
عالية الشدة ومقدار تأثيرىا عمى فشل  LEDمازال عدد الدراسات التي تحدد مدى فعالية أجيزة ال عمى الرغم من ذلك و 

بالشدة القياسية  LEDالإلصاق الحاصل بعد تركيب الجياز التقويمي الثابت مقارنة مع أجيزة التصميب الضوئي 
بعد المعدنية محدودة, لذلك تم القيام بيذه الدراسة المخبرية لمقارنة قيم قوى القص عند نزع الحاصرات التقويمية 

( بشدات وأزمنة مختمفة LED)ثنائية الصمامج ضوئي التصمب باستخدام أجيزة التصميب الضوئي إلصاقيا بالراتن
( عمى سطح الميناء بعد نزع الحاصرات الممصقة لتحديد نمط فشل ARIولمقارنة قيم مشعر بقايا المادة اللاصقة )

 . الإلصاق الحاصل
 مشكمة البحث  :

لكل من الطبيب والمريض مع  مزعجاً  ت التقويمية يعتبر أمراً وقت العمل الطويل خلال جمسة إلصاق الحاصرا -
 التقميدية. LEDزيادة خطر التموث المعابي وتحرك الحاصرات التقويمية أثناء فترة التصميب الضوئي بأجيزة ال 

عالية الشدة ومقدار تأثيرىا عمى فشل الإلصاق  LEDقمة عدد الدراسات التي تحدد مدى فعالية أجيزة ال  -
 . بالشدة القياسية LEDالحاصل بعد تركيب الجياز التقويمي الثابت مقارنة مع أجيزة التصميب الضوئي 

 هدف البحث :
( عمى سطح الميناء بعد نزع الحاصرات الممصقة باستخدام أجيزة ARIمقارنة قيم مشعر بقايا المادة اللاصقة )  -
(LEDع )(  الية الشدة مع أجيزةLED. التقميدية ) 
 

 طرائق البحث ومواده :
 حساب حجم العينة : 

 حجم العينةكان حيث  (Dall’Igna, C,2011)لدراستنا مشابية دراسة عمى بيانات بالاعتماد العينة حجم تحديد تم
 (P<0.05)الدلالة مستوى %عند 90 ةدراس قوة يعطينا مجموعة لكل سن 20 سن, (60)

سباب تقويمية وجميعيا خالية من النخور والترميمات والمعالجات الجذرية لأ اقمعي تمبشري ضاحك (  60جمع  )تم 
عمى السطح الدىميزي, تم فموري وخالية من وجود كسور أو تشققات ظاىرة لمعيان المس مل  السابقة وغير معرضة
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س لمدة لاتزيد 44بدرجة حرارة  بالماء المقطر م وضعت% لمدة أسبوع ومن ث10تنظيفيا وحفظيا بمحمول الفورمألدىيد 
  أيام(. 7)تم تبديل الماء كل  إلى حين الاستخدام ISO 11405:2015أشير حسب معايير  3عن 

 ثواني لكل سن بمسحوق الخفان 10لمدة  مضواحك المقموعة وصقمتالدىميزية لسطوح النظفت 
 (S. S. White, Petrópolis, RJ, Brazil) 10لمدة  ياغسمتم ثم ومن  ذو الحبيبات الناعمة الخالي من الفمور 

 . تجفيفياتم ثواني بتيار من الماء ثم 
 ضاحك في كل مجموعة (  20إلى ثلاثة مجموعات )   تم تقسيم العينات عشوائياً   -
 Qual tekالتقويمية ) تم تحديد منطقة إلصاق الحاصرات في مركز السطح الدىميزي باستخدام المحددة -

bracket positioner 0.022,Chifa,Poland). 
% 37ور فتم تخريش موقع الصاق الحاصرة بمركز السطح الدىميزي بحمض الفوس  -
((Condac37,FGM,Joinville.sc.brazil  ثانية , ومن ثم تم غسمو وتجفيفو باليواء حتى رؤية المظير  30لمدة

 .الطبشوري
 (Light Bond®,Resiliance Orthodontic Products,Inc.USA)وضع طبقة رقيقة من البوند  -
لمدة  LEDىوائي خفيف وتصميبيا بجياز  المستخدم بواسطة فرشاة ومن ثم تمديدىا عمى السطح بواسطة تيار -
 (2ميغا واط/سم 1200)( ثوان 10)

عمى  (Light Bond®,Resiliance Orthodontic Products,Inc.USA)ومن ثم طبقت مادة الالصاق  -
عمى السطح تم تطبيقيا وبعدىا  (Orthoclassic,McMinnville,OR 97128 USA) عدة الحاصرة المعدنيةقا

وضغطيا بشكل  (Bracket Placing Tweezers,Chifa,Poland)الدىميزي لمضاحك بواسطة ممقط الحاصرات
 .بقاعدة الحاصرة بواسطة مسبر فحص ةالمحيط زوائد المادة اللاصقةخفيف ومن ثم تمت إزالة 

 لصاق وذلك حسب الزمن والشدة المحددة في كل مجموعة  الإ مادةتصميب  -
شدة ب  Woodpeckerتصنيع شركة  LEDالمجموعة  الأولى :  تم التصميب باستخدام جياز  -

 ثانية 20لمدة   (mW/cm2 1200-1000)قياسية
ة               بشدة عالي  Woodpeckerتصنيع شركة  LEDاز المجموعة  الثانية:  تم التصميب باستخدام جي -

( 2500 mW/cm2)   ثانية 6لمدة 
              بشدة عالية  Woodpeckerتصنيع شركة  LEDالمجموعة  الثالثة :  تم التصميب باستخدام جياز  -

( 2500 mW/cm2)   ثانية 2لمدة 
من الناحية الانسية )تم تطبيق نصف الزمن اللازم للإلصاق درجة مع الحاصرة 90تم توجيو رأس الجياز بزاوية  -

 , حيث كان جياز التصميب أقرب ما يمكن لمحاصرات لكن بدون لمسيا.وما يساوييا من الناحية الوحشية (
-Resina acrílica JET, Produtos Odontológicos Clás)ضمن إكريل ذاتي التصمب سنان بتت الأثُ  -

sico, São Paulo, BR). سم من أنابيب 2سم وقطر 2لموضوع ضمن قوالب اسطوانية بارتفاع ا (PVC) البولي
 سمك بوضع موازي لقوى القص)وذلكبشكل و فينيل كمورايد حيث تم وضع الأسنان في مركز ىذه القوالب الاسطوانية 

 تم بحيث (كريلالربط قبل غرسيا بالإ مطاط باستخدام بيا وتثبيتو الحاصرة شق ضمنSS 0.019X0.025 مضمعٍ 
 ع قاعدة الأنابيب.طيو ليشكل زاوية قائمة م
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  لمحاكاة البيئة داخل فموية ومن ثمساعة  24لمدة   374تم تخرين العينات في ماء مقطر بدرجة حرارة  -
  InstronCorp., Canton, Mass) machine  testingقوى القص عن طريق جياز اتختبار خضعت لا

lniversaU (   بسرعةmm/minute 0.5 
قوى القص وتسجل قيمة  تجاهتم تثبيت العينات ضمن الفك السفمي لمجياز بحيث تكون قاعدة الحاصرة موازية لا -

 من أجل التحاليل الاحصائية. (MPa)( ومن ثم يتم تحويميا لمميغا باسكال Nبالنيوتن ) لصاقعند فشل الإة القو 
عمى مساحة قاعدة  (N) ( عن طريق تقسيم قيمة القوة بالنيوتنMPaحسبت قيم قوى القص بالميغا باسكال ) -

 .فنحصل عمى قيمة القوة بالميغا باسكال 2( ممم7.9حاصرة الضاحك )
 عدسةتم تصوير السطوح الدىميزية للأسنان بكاميرا ذات  قوى القص عمى جميع العينات قيم بعد اجراء اختبار -

(Canon 100mm f2.8) لعدسة عن سطح السن وشروط الإضاءة عمى كامل عينة البحث .بعد توحيد كل من بُعد ا 
عولجت  الصور المأخوذة حاسوبياً, وتم حساب المساحة الكمية لممنطقة التي تم تحديدىا ومساحة اللاصق المتبقي -

, وحسبت نسبة اللاصق المتبقي إلى المساحة الكمية لكل عينة  ((AutoCAD Classic)باستخدام البرنامج الحاسوبي 
 من عينات البحث كما في المعادلة التالية:

 100×نسبة مساحة اللاصق المتبقي إلى المساحة الكمية = مساحة اللاصق المتبقي/المساحة الكمية 
 لنستطيع بعدىا تطبيق مشعر اللاصق المتبقي 

 ( Artun and Bergland 1984) ( من قبلARIف مشعر اللاصق المتبقي)صن : ((ARIمشعر اللاصق المتبقي 
 :  لا يوجد لاصق متبقي عمى سطح الميناء 0
 % متبقي عمى الميناء  50أقل من  :1
 أو أكثر من اللاصق متبقى عمى سطح الميناء50%  :  2
 % من اللاصق متبقي عمى الميناء100 :  3
 

 النتائج والمناقشة 
 (SPSS version 25.0)تم إجراء التحميل الإحصائي باستخدام برنامج  
 المجموعات الثلاث بيندراسة الفروق بين متوسطات قيم  قوة القص 

 ويبين الجدول التالي نتيجة التحميل ANOVAمن أجل دراسة الفروق تم استخدام اختبار تحميل التباين الأحادي 
 في المجمعات الثلاث SBS، الانحراف المعياري ومتوسط قيم قوى القص   ANOVA تحميل التباين الأحادي اختبار( نتائج اختبار 1جدول رقم )

  
 القرار .F Sig الانحراف المعياري المتوسط العدد

 يوجد فرق 2S 20 12.2400 5.31651 6.945 0.002 قوة القص
6S 20 15.2114 3.59702 
20S 20 19.8216 8.86367 

 
وبالتالي توجد فروق دالة احصائياً  0.05وىي أصغر من  0.002أن قيمة مستوى الدلالة لاختبار فيشر ىي  نلاحظ

 ,بين متوسطات قيم قوة القص بين المجموعات الثلاث
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 :ويمثل الجدول التالي نتيجة الاختبار  LSDولمعرفة طبيعة ىذه الفروق تم استخدام اختبار المقارنات البعدية  
 

 بين متوسطات قيم قوة القص بين المجموعات الثلاث الفروق ةلمعرفة طبيع LSDاختبار المقارنات البعدية نتائج  (2)جدول رقم 
Multiple Comparisons LSD 

 المتغير
المجموعة 

(I) 
المجموعة 

(J) 
Mean Difference 

(I-J) Sig. 

 2S 6S -2.97142 0.153 قوة القص
20S -7.58158-* 0.001 

6S 20S -4.61016-* 0.029 
 0.001ن قيمة مستوى الدلالة كانت لأ 20Sومتوسط المجموعة  2Sنلاحظ من الجدول أن ىناك فرق بين متوسط المجموعة 

وبالتالي كانت القيمة أكبر  0.153 ىي 6Sوالمجموعة  2Sفي حين كان مستوى الدلالة بين المجموعة  0.05صغر من أوىي 
 . أي لا يوجد فرق بين متوسطي المجموعتين  0.05من 

 0.05ن قيمة مستوى الدلالة كانت أصغر من لأ 6S, 20S حصائيا بين المجموعتينإمر نجد أن ىناك فرق دال كذلك الأ

 
 .المجموعات الثلاثفي  SBSالقص  ىقو  يمثل المتوسط الحسابي لقيم (1)مخطط رقم

 
 : دراسة الفروق بين متوسطات مشعر بقايا المادة اللاصقة في المجموعات الثلاث

 أيضاً  ANOVA تم استخدام تحميل التباين الأحادي
 لدراسة الفروق بين متوسطات  ANOVA تحميل التباين الأحادينتائج  (3جدول رقم )

 في المجموعات الثلاث ARIدرجات مشعر بقايا المادة اللاصقة 

  
 القرار .F Sig الانحراف المعياري المتوسط العدد

مشعر بقايا المادة 
 اللاصقة

2S 20 2.3158 0.58239 12.500 0.000 يوجد فرق 
6S 20 1.2632 0.93346 
20S 20 1.0000 1.00000 

12.2400 

15.2114 

19.8216 

2S 6S 20S 

مقارنة متوسطات قوة القص في 
 المجموعات الثلاث
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دالة احصائياً وبالتالي توجد فروق  0.05وىي أصغر من  0.002نلاحظ أن قيمة مستوى الدلالة لاختبار فيشر ىي 
ولمعرفة طبيعة ىذه الفروق تم استخدام اختبار  ,بين متوسطات مشعر بقايا المادة اللاصقة بين المجموعات الثلاث

 ويمثل الجدول التالي نتيجة الاختبار  LSDالمقارنات البعدية  
 

 الفروق لمعرفة طبيعة  LSDاختبار المقارنات البعدية  ( نتائج 4جدول رقم )
 في المجموعات الثلاث ARIبين متوسطات درجات مشعر بقايا المادة اللاصقة  

Multiple Comparisons LSD 

 المتغير
المجموعة 

(I) 
المجموعة 

(J) 
Mean Difference 

(I-J) Sig. 

مشعر بقايا المادة 
 اللاصقة

2S 6S 1.05263* 0.000 
 20S 1.31579* 0.000 

6S 20S 0.26316 0.349 
*. The mean difference is significant at the 0.05 level. 

 
 ومشعر بقايا المادة اللاصقة : ات الثلاثدراسة علاقة الارتباط بين المجموع

 : مربع كاي لدراسة الارتباط ويبين الجدول التالي النتيجةاختبار تم استخدام 
 عمى سطح ميناء السن  ARI( توزع درجات مشعر بقايا المادة اللاصقة 5جدول رقم )

 في المجموعات الثلاث  بعد إجراء اختبار قوى القص

 
 اللاصقة المادة بقايا مشعردرجات 

Total ( 0الدرجة) (1الدرجة )  (2الدرجة )  (3الدرجة )   
 2S 0 1 11 8 20 المجموعة

6S 5 6 8 1 20 
20S 9 4 6 1 20 

Total 14 11 25 10 60 
 

 عمى سطح ميناء السن في المجموعات الثلاث  بعد إجراء اختبار قوى القص ARIالنسب المئوية لتوزع درجات مشعر بقايا المادة اللاصقة  (6جدول رقم )

 
 اللاصقة المادة بقايا مشعردرجات 

Total ( 0الدرجة) (1الدرجة )  (2الدرجة )  (3الدرجة )   
 2S 0% 5% 58% 37% 100% المجموعة

6S 26% 26% 43% 5% 100% 
20S 42% 21% 32% 5% 100% 

 
 
 



 حسن, العبد الرزاق         LEDsمقارنة لتقييم كمية بقايا المادة اللاصقة عمى الأسنان بعد نزع الحاصرات التقويمية الممصقة بأجيزة التصميب الضوئي ثنائية الصمام  دراسة

 

journal.tishreen.edu.sy                                                                 Print ISSN: 2079-309X, Online ISSN: 2663-4287 

599 

 نتائج اختبار كاي مربع (7جدول رقم )
Chi-Square Tests 

 Value df Sig 

Pearson Chi-Square 19.658 6 .003 

 
وبالتالي توجد علاقة ارتباط بين نوع المادة وكمية المادة المتبقية  0.003نلاحظ أن قيمة مستوى الدلالة ىي   

 
 في عينة البحث . ARIتوزع درجات مشعر بقايا المادة اللاصقة يمثل ( 2)مخطط رقم 

 

في عينة البحث لتوزع مشعر بقايا المادة اللاصقة يمثل النسبة المئوية( 3)مخطط رقم   
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 المناقشة :
الضواحك  اختياروتم ى حين الاستخدام لتم إجراء البحث عمى الضواحك المقموعة بعد توحيد شروط جمعيا وحفظيا إ

لمتصميب الضوئي لأنو  LEDالمعالجات التقويمية , واستخدم جياز  فيلمقمع  تعتبر من أكثر الأسنان استطباباً لأنيا 
 يعتبر من أكثر الأجيزة انتشارا  واستخداما  في العيادات السنية .

كذلك ,و  20Sومتوسط المجموعة  2Sبين متوسط المجموعة  إحصائياً  ةق ىامو ىناك فر أظيرت نتائج البحث أن 
 (p<0.05)عند مستوى الدلالة  6S, 20Sمر بين المجموعتين الأ

 (p<0.05)عند مستوى الدلالة  ( 2S  ،6S)قيم قوى القص بين المجموعتين  اتبينما لا يوجد فرق بين متوسط
ميغا  15كانت بمقدار ) 6Sميغا باسكال ( , أما عند مجموعة  12) 2Sفكانت قيمة قوى القص عند المجموعة 

 . ميغا باسكال ( 19بمقدار ) 20Sباسكال ( , وعند المجموعة 
قوى  قيمثانية  أدى إلى انخفاض كبير في متوسط  2 ثوان 6ثوان , ومن  6 إلى 20أي  أن خفض زمن التصميب من 

 . عالي الشدةاستخدام جياز التصميب عمى الرغم من  SBSالقص 
أن  (mW/cm23222)ذات طاقة منخفضة بشدة ضوئية تبمغ  LEDاستخدام أجيزة سابقة عند وقد أثبتت الدراسات ال

 . إلى نتائج مقبولة سريرياً  يؤدي (Swanson T ,2004) ثوانٍ  10إلى  20ثوانٍ  ومن  10إلى  40الوقت من تقميل 
زمن زيادة بأن  اوجد بحيث( Dall’Igna, C. M., 2011)ومع  ( ,Almeida, L. F, 2018)اتفقنا في ذلك مع  

 ة أدى إلى زيادة تدريجية في قيم قوى القص.البلازمي قوسيةالأو  LEDالتصميب سواء بواسطة أجيزة ال 
زمن التصميب سوف تؤدي الى بأن زيادة  وجدالذي   (Peutzfeldt A, Asmussen E 2005)  وكذلك اتفقنا مع

 . زيادة في قيم قوى القص
مخبرياً عند تقييم قوى القص  لالصاقفمم يكن ىناك فرق في معدل فشل ا ( .A., 2016)Oz, Aمع  أيضا و اتفقنا

ثوان بينما في دراستنا استخدم جياز  10و3عالية الشدة بزمنين مختمفين  LEDعندما قارن بين أجيزة التصميب  
 ( ثانية 6-2التصميب عال الشدة بزمنين مختمفين )

ثواني  6الأداء السريري لأجيزة التصميب ذات الشدة المرتفعة لمدةتقييم الذي قام ب (Ward JD, 2015) اختمفنا مع
ثانية والذي وجد بأنو لا فروق ىامة إحصائيا بينيما وقد يعود سبب  20التقميدية لمدة  LEDوبين اجيزة التصميب 

 .قوى القص م معدل الفشل السريري أما في دراستنا فكان التقييم مخبري لقيمالاختلاف أنو قيَ 
ثوانٍ كانت  10لمدة   LED أجيزة استخدام عند SBSالذي وجد أن قيم  (Thind et al,2006)وكذلك اختمفنا مع 

ثوانٍ وقد يعود سبب الاختلاف  6لمدة  (PAC) ساوية لقيم قوى القص عند استخدام أجيزة التصميب القوسية البلازميةم
فقط بأزمنة  LEDثواني بينما في دراستنا تم استخدام جياز  10و  6ومقارنتو بين الازمنة  PACىو استخدامو لجياز

 وشدات مختمفة . 
 Uşümez et)ر / البوليمر يسبب ارتفاع معدلات تحويل المونومي عرض لمضوءزمن الت زيادةأن معروف من ال

al,2004) 
يجب أن يكون ىناك حد أدنى من طاقة  بحيثمستوى البممرة ىو طاقة الضوء زيادة أحد العوامل التي تساىم أيضًا في 

الضوء  عند طول موجة محدد  لبدء تفاعل البممرة  بالإضافة إلى الفترة الزمنية بحيث يمتد التفاعل إلى الطبقات 
 (Mills R W, 1999() Dunn W J, 2002) الأعمق من المادة
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ت شدة الضوء زاد عدد الفوتونات التي تصل إلى الراتنج المركب وزاد عدد أنو كمما زاد (Rueggeberg,1999) ذكر
 ر إلى بوليمر.يالجذور الحرة المتاحة لتحويل المونوم

مع الطاقة الممتصة من قبل الفوتونات المنشطة  وكانت ىذه النتيجة متوقعة لأن درجة بممرة الكومبوزيت تتناسب طرداً 
 (Blankenau R, 1999( )Rueggeberg F, 1993)ضوئياً 

تم اعتمادىا بشكل ىذه الأرقام ميجا باسكال(  7.8-5.9ريًا )ي"المقبولة سر  SBSمن الميم جدًا الإشارة إلى أن قيم 
المواد منذ ذلك الوقت وحتى وقتنا الحالي ولكن  ,( (Reynolds JR ,1975 1975تجريبي في مقال نشر عام 

اختمفت اختلافا جذرياً بالاضافة الى أن الاكريل ذاتي التصمب ميب الضوئي جيزة التصأأنظمة التخريش و ,المستخدمة 
نظراً لعدم وجود مرجع يحدد مقدار قوة الربط اللازمة بالتالي , و  كان يعتبر من المواد الأساسية للإلصاق في ذلك الوقت

 .مع ىذا التطور سيكون من الصعب تحديد مقدار الارتباط الأمثل
يست عالية بما يكفي ل  MPa 7.8إلى 5.9تتراوح بين  التي SBS بأن قيم ( (Swanson T, 2004وجد  بحيث

 القوى الإطباقية.لتحمل 
المقاومة لقوى القص بدلًا عن القيمة المذكورة سابقاً في الأدب الطبي اعتماداً  رتباطمثالية لقوى الاالقيمة الويمكن تحديد 
 .((Takaki P, 2014 عند المريض المضغ عمى قيم قوى

ىذه تقسيم  ( ;;.N475)وعند الإناث البالغين   (N4:7.23)عند الذكور البالغين تبمغ  مضغفإذا كانت قيمة قوى ال
(عند MPa 32.15و)  ,(عند الذكورMPa 36.07( يكون الناتج)mm27.9)ة القيمة عمى مساحة قاعدة الحاصر 

 المضغ . أثناء التي من الممكن أن تتعرض ليا الحاصرة الواحدة قصوىتساوي قيمة الضغط ال الإناث, ىذه القيم
,  ( ميغا باسكال عمى التوالي 19-15-12( ثانية  ) 20-6-2ففي دراستنا كانت قيم قوى القص لممجموعات الثلاث )

 ية والثالثة .ميجا باسكال خاصة في المجموعة الثان 7.8-5.9وىي أقل من القيمة المقدرة , ولكنيا أعمى بكثير من قيم 
 المعالجة وفعالية استمرار لضمان السن وسطح التقويمية الحاصرات بين لعاليةا طابتر الا قوة ضرورة من الرغمى وعم

 .الحاصرات عز ن عند مينائية صدوع حدوث تسبب قد الزائدة قوة الارتباطبالمقابل  لكن التقويمية
  20Sو   6Sمع المجموعة   2Sبين متوسط المجموعة  فروقنجد أن ىناك  ARIوعند دراسة مشعر بقايا اللاصق 

 .  20Sوالمجموعة   6Sولا يوجد فرق بين متوسط المجموعة 
أو أكثر من اللاصق متبقى عمى سطح الميناء (ىي   %50( أي )2من القيمة ) ARIفكانت درجة مشعر اللاصق 

% من اللاصق متبقي 100( أي )3%( ويمييا الدرجة من القيمة )58بنسبة من )  2Sفي المجموعة  الأكثر تواجداً 
 (. 20Sو 6S%( في كلا المجموعتين )5%( بينما كانت بنسبة )37عمى الميناء( بنسبة )

لسطح الميناء لتجنب حدوث صدوع تالية  بين الحاصرة والكومبوزيت يبدو أنو النمط الأكثر أماناً  الارتباطعمماً أن فشل 
 (  Ogaard B, 2010لنزع الحاصرات )

ثانية ( لمتصميب الضوئي باستخدام  -20-10عندما قارن بين زمنين مختمفين )( Lamper, T., 2012اتفقنا مع )
الذي لم يجد اختلاف في درجات مشعر بقايا اللاصق بعد نزع الحاصرات , ففي دراستنا لم يكن ىناك    LEDجياز 

 وعند مقارنت وكان الاختلاف حصراً   ثانية ( 20-6ند الزمنين )ع ARIفي درجات مشعر  اختلاف ىام إحصائياً 
 ثانية .  2بمجموعة ال 
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٪ مادة 100أي ) ARI( من مشعر 3وجود الدرجة ) والذي أظيرت عينت ((Dall’Igna CM, 2011وكذلك اتفقنا مع 
% في 37تماماً( بحيث ظيرت في دراستنا بنسبة  لاصقة عمى سطح المينا مع قاعدة حاصرة خالية من الكومبوزيت

 ( ثانية .20-6% في المجموعتين )5مقابل  ثانية(2مجوعة )
(  الذي أفاد بأنو لم يكن لتقميل وقت المعالجة أي أىمية  عمى كمية المركب المتبقي بعد almeida2018اختمفنا مع )

جد بأن معظم المادة اللاصقة بقيت عمى قواعد الذي و ( Oz, A. A., 2016مع ) ختمفناوكذلك ا , SBSاختبار 
الحاصرات عند نزع الحاصرات مشيراً إلى أن قوة إلصاق الكومبوزيت بالميناء أقل من قوة إلصاق الكومبوريت بقاعدة 
الحاصرة المعدنية,ولم يجد فروق بين المجموعات في مشعر بقايا االلاصق وقد يعود اختلافنا معو ىو الاختلاف في 

 الكومبوزيت المستخدم في دراستو مع  المستخدم في بحثنا .نوعية 
(ثانية كانت 6-2عالي الشدة لمدة )  LEDبالتالي نجد ضمن نتائج معطيات دراستنا السابقة أنو عند استخدام جياز 

بشدة   LED, أما عند استخدام جياز  ( ميغا باسكال وىي تعتبر قيمة مقبولة سريرياً 15-12قيمة قوى القص )
( ميغا باسكال وتعتبر ىذه القيمة فعالة أثناء المعالجة التقويمية لمنع 19(ثانية كانت قيمة قوى القص )20منخفضة )

بالميناء بعد نزع الحاصرات وىذا ما أكده مشعر بقايا  الاحق اتسبب ضرر قد فك ارتباط الحاصرة عن السن لكنيا 
  ARIاللاصق 

ثانية ( عمى 2عالي الشدة لمدة )  LEDسطح الميناء عند التصميب بجياز فكانت معظم بقايا اللاصق متواجدة عمى 
ولى بالتالي كانت صدوع % من عينة المجموعة الأ37سطح الميناء ووجود كامل الكومبوزيت عمى سطح الميناء بنسبة 

حماية سطح كانت درجة  دنى وضمن الحد المقبول سريرياً أدنى أي عندما كانت قيم قوى القص الميناء بحدىا الأ
 عمى .الميناء بالحد الأ

ة اللاصقبقايا المادة جات مشعر ر بالنسبة لد ( ثانية فمم يكن ىناك فروق ىامة إحصائياً 20-6أما بالنسبة لممجموعتين )
ARI  

 
 الاستنتاجات والتوصيات

 الاستنتاجات : 
( 20-6( ثانية والمجموعتين )2) ةبين مجموع ARIفي مشعر بقايا المادة اللاصقة  وجود فروق ىامة إحصائياً  -

 ثانية 
 التوصيات :

( لكل حاصرة  في إلصاق  ثا6دراستنا الحالية باستخدام أجيزة التصميب عالية الشدة لمدة ) وديةنوصي ضمن محد
دقائق( عمى الكرسي السنية أثناء الجمسة الأولى من  8الحاصرات التقويمية وذلك لتقميل من زمن العمل بما يقارب )

, حيث أنيا تجمع ما بين قوة الالصاق الكافية مع كمية أكبر من بقايا المادة اللاصقة عمى سطح السن والذي لصاقالإ
 يعتبر نمط فشل آمن بالنسبة لممينا السنية.
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