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 ممخّص  
 
  لقراءات جياز الفحص حوؿ السني فيزيولوجية الطبيعية جالات المالالبحث ىو تحديد  ىذا  مفاليدؼ  إف

(PTV periotest values)  أكثر تعرضا  الأسناففترة مف العمر التي تكوف فييا ىذه في تمؾ اللمقواطع الدائمة العموية
 العموية السميمة لمقواطع الأمامية  Periotestقراءات جياز الفحص حوؿ السني الػوقد تـ ذلؾ بأخذ  .ضوضلمر 
 لأطفاؿ( 191القواطع الدائمة العموية لػ )جري البحث عمى أ. كما  عاما .12- 8تتراوح أعمارىـ بيف  طفلً  66لػ 

وبالمقارنة    Periotest( عاما, باستخداـ جياز الفحص حوؿ السني الػ 12-6تعرضوا لمرض  تتراوح أعمارىـ بيف ) 
لقراءات  حيث أظيرت النتائج اختلفا شاسعا  ,(القرع والتصوير ألشعاعي وقياس الحركة السنية) ؽ التقميديةائمع الطر 
ىذه القيـ الفيزيولوجية التعبير عف لذلؾ وجدنا أنو مف الأفضؿ  ,( ليذه الأسنافPTV periotest valuesلػ )  ز االجيا

وتمؾ   periotest( بيف عدد الحالات المكتشفة بواسطة الػ P<0,001وجود فروقا ميمة ) النتائج أظيرت و  تكمجالا
 ( بيف قدرة P<0,001وجود فروؽ واضحة ) فضلً عف  التي اكتشفت بواسطة الاختبارات التقميدية الخاصة

وبالنتيجة فإنو  .والفحوصات التقميدية الخاصة في كشؼ التغيرات المرضية الدقيقة لمنسج حوؿ السنية Periotestالػ 
 .رضوض الأسناففحص حوؿ السني في مف الممكف استخداـ جياز ال

 
 

 , الحركةجياز الفحص حوؿ السني ,التشخيص الوظيفي ,الرباط حوؿ السني ,: رضوض الأسنافالكممات المفتاحية
 . السنية
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  ABSTRACT    

   
The main purpose of this research is to establish the normal physiological Periotest 

readings of the upper permanent incisor teeth at an age when trauma to teeth is at peak. 

Methods: This was achieved by taking Periotest readings on healthy upper permanent 

incisor of 68 children aged 8-12 years. This research was carried out on the upper 

permanent incisor teeth(191) of children that have suffered trauma  aged 8-12 years by 

periotest. 

Traditional special tests: mobility testing, percussion sounds and radiographs. Results 

showed a wide variation of periotest readings in healthy upper permanent incisor teeth in 

children aged 8-12. Thus, it was felt that normal physiological measurements are best 

expressed as a range. The results revealed that there was a significant difference (P<0,001) 

between the number of abnormalities detected by the periotest and those detected by the 

traditional special testes. There was also found to be a significant difference (p<0,001) in 

the detection of undesirable sequel between the periotest and the traditional special testes. 

Conclusion: periotest could be utilized in traumatology. 
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 مقدمة: 
لأذيات الرضية وتتراوح نسبة ارضوض الأسناف  وخصوصا عند الأطفاؿ مف الإصابات شائعة الحدوث  تعد  
تدبير الرضوض السنية أحد أىـ  د, كما يع   [1-2--4 ]% ( 30-5)بيف العديد مف الدراسات سب للأسناف ح

المشكلت التي تعترض طب الأسناف الحديث , وليذا الغرض أجريت وتجري دراسات عدة تأتي في مقدمتيا تمؾ التي 
تركز عمى تحديد طبيعة التغيرات المرضية التي تحدث في الاسناف المعرضة لمرضوض وتحديدا في النسج المحيطة 

 . [13-5-4]بيا 
تعتمد ىذه البحوث والدراسات المنشورة في الأدب الطبي عمى طرؽ كثيرة في البحث, فمنيا ما يستخدـ تحديد 

التغيرات في أصوات و وقياس الحركة السنية سريريا أي بالجس, ومنيا الذي يعتمد عمى اختبار القرع لتخميف الصوت 
رع مقارنةً مع الصوت الحاد الواضح الذي يصدر صوتاً غير واضح عند القالمعرضة لمرض تبدي السف حيث  ,القرع

أخرى عمى التصوير ألشعاعي لإظيار التغيرات البنيوية تعتمد و  .عف الأسناف ذات النسج حوؿ السنية السميمة
 .  [-16-11-5-4 ]ؽ المعروفة بالتقميدية ائالحاصمة, وغير ذلؾ مف الطر 

ذلؾ تحديد العوامؿ وكباتت معروفة العادية  في الظروؼ السريرية صعوبة تقييـ حالة الرباط حوؿ السني أفإلَا 
فحص مباشرة عمى الأحياء, ولأف الاختبارات ت, لأنو مف غير الممكف أف وكشؼ التبدلات التي تطرأ عمييا فييا المؤثرة

الطبيب ورأيو التقميدية تميؿ إلى أف تكوف غير موضوعية بشكؿ كاؼ باعتبارىا غير دقيقة ولاعتمادىا عمى خبرة 
يعتمد نجاح المعالجة عمى الأذيات الرضية السنية مف الحالات الطارئة التي تتطمب تدبيرا فوريا و  دتع الشخصي.

التشخيص السميـ الذي لا يمكف الوصوؿ إليو بدوف تقنيات متعددة يجب استخداميا لفحص المريض والتدقيؽ في أذيتو 
. إف تشخيص امتداد الأذية الرضية للأسناف أمر في غاية الصعوبة مف جية وغير حاسـ مف [11-7-6-5]وامتدادىا 

جية أخرى , حيث لا توجد حتى الآف وسيمة تشخيصية تكشؼ بدقة التغيرات المرضية في المب والرباط اثر أذية رضية 
 . [5-1]ما 

المرضية في مراحميا الأولى,  يضاؼ إلى ذلؾ عدـ إمكانية الكشؼ المبكر أو حتى الكشؼ عف التغيرات
تطبيؽ طريقة ل ضروريةومف ىنا كانت الحاجة , [5-11-8-6]وصعوبة مراقبة تطور الحالة حيف يستمزـ الأمر ذلؾ  

طباء الممارسيف وتعميميا عمى الأفي الدراسات والبحوث العممية عمى نتائجيا  الاعتمادفي القياس يمكف موضوعية 
ه معقد لمغاية جياز  إلا أف ,ا المجاؿخطوة ميمة في ىذ(  Muhleman .1964طريقة )  عدت لقد . والعامميف العممييف

, كما أجريت دراسات عدة ىدفت إلى قياس ومحاولة توصيؼ طبيعة التغيرات التي تحدث في ويتطمب الكثير مف الوقت
استخدمت أجيزة ميكانيكية  ىذه الدراسات  إحدىفي  ,[9-8-7]النسج حوؿ السنية في الحالات الإ مراضية المختمفة 

(mechanical impedance measuring device MIMD )  بالإضافة إلى جياز الفحص حوؿ السني 
وجياز . [13]ف عمى تسجيؿ أدنى التغيرات في حركة الأسناف قادراف كل الجيازيف أتوصمت إلى و  PERIOTESTالػ 

 MedizinTechnik Guldenىذا الجياز مف إنتاج شركة أحد الأجيزة التشخيصية المبتكرة الفحص حوؿ السني ىو 
– Germany وىو حسب تعريؼ الشركة المنتجة: جياز فحص النسج حوؿ السنية ومراقبة نتائج المعالجة, كما أنو ,

لمرباط  خماديةالخواص الإيستعمؿ لتقييـ الاندماج العظمي لمزرعات السنية. ويعبر الجياز)بشكؿ سمعي وبصري( عف 
وبالتالي عف حركة السف بمنحيا قيمة  Damping characteristic of the periodontal tissuesحوؿ السني 
 .PT-valueأو  Periotestتدعى قيمة 
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, فحص النسج حوؿ السنيةمف الأمور الميمة في سياؽ صائص الوظيفية لمجياز الداعـ للأسناف تقييـ الخ إف
 , كما يساعد ذلؾ في معرفة تأثير العوامؿ حدوث تغيرات مرضية في ىذه النسج عمى مف المؤشرات الدالةتعد لأنيا 

 .وتطو ره( في إحداث المرض حوؿ السني )منفردة أو مجتمعة  مراضيةالإ
 إف الحاجة إلى أداة أو طريقة فعالة وموضوعية لتقييـ حالة الرباط حوؿ السني للأسناف المعرضة لمرض دفعتنا

في الكشؼ عف طبيعة ومقدار التخرب والضرر الذي يمكف    Periotestػإلى اختبار قدرة جياز الفحص حوؿ السني ال
التي تعرضت لمرض عمى اعتبار أف ذلؾ سوؼ يسمح بالقياـ بإجراءات  أف يمحؽ بالنسج حوؿ السنية لأسناف الأطفاؿ

طالة فترة بقائو في الحفرة الفموية.   مبكرة لمحفاظ عمى السف وا 
 

 أىمية البحث وأىدافو:
 :تكمف أىمية البحث في كونو

ؼ الدقيؽ عف التغيرات ؽ موضوعية لمكشائإيجاد طر تسعى إلى سمسمة دراسات محمية وعالمية مف  جزءا -1 
لتمكيف الأطباء الممارسيف مف عوامؿ إمراضية مختمفة  بتأثيرتحدث  أفالتي يمكف النسج حوؿ السنية في المرضية 
 . عمميةفي الممارسة الاستخداميا 
  حوؿ السنية .في تشخيص الإصابات  زة التشخيصية الحديثة المبتكرةحد الأجيأجرى باستخداـ ي -2
 :ىدفت ىذه الدراسة إلى  
 .للأطفاؿ  الدائمة  ( للأسناف الأمامية العموية PTVالتحقؽ مف القيـ الطبيعية لجياز الفحص حوؿ السني ) -1
ؽ التقميدية في تقييـ حالة النسج حوؿ السنية لأسناف الأطفاؿ ائوالطر  periotestػمقارنة بيف استخداـ ال -2

 .المعرضة لمرض
 
 :ومواده البحثطرائؽ 

قراءات الأوؿ مف البحث ولغاية تحديد القيـ الطبيعية للأسناف الأمامية العموية )المجاؿ الفيزيولوجي لػ  شؽال في
لأربعة قواطع عموية دائمة لعينة عشوائية مف أطفاؿ المدارس بمغت  لػأخذت القياسات ( ptvجياز الفحص حوؿ السني 

قواطع دائمة عموية سميمة وليست لدييـ أية قصة مرضية  ( سنة يممكوف8-12( طالبا, تراوحت أعمارىـ بيف )68)
  خذ القياساتأعند  كما تـ التقيد بتعميمات الشركة المصنعة لمجياز .رضية, أو معالجة تقويمية أو ترميمية لإصابات

[ 9] (manufacture  instruction .) القياسات كميا نفذت مف قبمي لتفادي تغيير اليد الفاحصة وتجنب تأثير 
 .االعامؿ الشخصي عمى نتائجي

 الأماميةفي منطقة الأسناف  تعرضوا لمرضوض طفاؿسنا لأ 191الثاني مف الدراسة تضمنت العينة  شؽفي ال
 :الآتية شروطمل اً تـ اختيارىـ وفق عموية ,ال

 ( عاما . 12- 6أف يتراوح عمر الطفؿ بيف ) -1
 سابقة .   أخرى ألا يكونوا قد تعرضوا لأية إصابات رضية -2
 ألا يكونوا قد خضعوا لمعالجة تقويمية أو تعويضية أو ترميمية لمنطقة الأسناف الأمامية العموية  -3

ذيات الرضية بالفحص العياني المباشر, وقبؿ أف تجرى أية بعدىا خضع جميع ىؤلاء الأطفاؿ لتقييـ الأ
بواسطة جياز الفحص حوؿ المتبقية ة العموية فحوصات خاصة ليـ أو أية معالجة أخذت القياسات لمقواطع الأمامي
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 Siemens  Gulden  Medizintechnicوىي ) [9]تعميمات الشركة المصنعة ل اً ( وذلؾ وفق  periotestالسني الػ )
, Benchemic , Germany .)  

مـ منو 2إلى  0,5طريقة القياس :يوجو الصادـ إلى منتصؼ السطح الدىميزي لمسف المراد اختباره عمى بعد 
, وبعد صدـ درجة 15قية بالنسبة لسطح الأرض +عمى أف تكوف قبضة الجياز عمودية عمى السطح الدىميزي لمسف وأف

السف تسجؿ القراءات لثلثة محاولات متتالية  لتلفي الخطأ وتعتمد القيمة الوسطى لكؿ سف لتجري مقارنتيا مع المجاؿ 
قراءات الجياز في اليسار  إحدى( 1يظير الشكؿ ) .ف ولطفؿ في نفس العمرذلؾ النوع مف الأسناالفيزيولوجي المحدد ل

 اس المتبعة في اليميف .وطريقة القي

 
حدى قراءات الػ ,يبين طريقة إجراء القياس ( 1الشكل )   Periotestوا 

 
حوؿ السنية ( ىي قيـ بيو فيزيائية تعبر عف رد فعؿ النسج PTVالقيـ التي يتـ الحصوؿ عمييا بواسطة الجياز )

عمى قوى القرع, تعتمد إلى حد ما عمى قابمية السف لمحركة لكنيا تعبر بشكؿ أدؽ عف الخصائص الإخمادية لمنسج 
 ولذلؾ فيي ليست قيما (.the damping characteristics of the Periodontiumحوؿ السنية وتحديدا الرباط )

  حركة السنية.ـ الجياز ومشعر الالعلقة بيف قي( يبيف 1والجدوؿ ) .عف درجة الحركة السنية تعبر
 

 ين قيم الجياز ومشعر الحركة السنية .( يبين العلاقة ب1)جدول 
 حالة السف ( periotest)قيـ إلػ مشعر الحركة السنية

 ثابت 09+  -    08- 0
 الحركة محسوسة 19+-  10+ 1
 الحركة مرئية 29+   -  20+ 2
 الشفاهمتحرؾ بضغط  +30 -50+ 3

 
صادـ ال, عند القياس يندفع  LCDويشمؿ الجياز قبضة تشبو القبضة السنية المستقيمة, وحاسوب مزود بشاشة 

رة في أربع ثواني م 16الموجود ضمف القبضة باتجاه منتصؼ السطح الدىميزي لمسف المراد اختباره ويصدـ السف 
وبالنتيجة تحدث مقاومة متزايدة لمرباط حوؿ السني تجاه القوى الكبيرة المطبقة عميو ويحسب  ,ـ /ث 0,2بسرعة 
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 50و+ 8-الحاسوب وقت الاتصاؿ بيف الصادـ وسطح السف ويحولو إلى رقـ صحيح في مقياس عددي يتراوح بيف 
 .(جياز الفحص حوؿ السني المستخدـ في البحث 2كؿ )ويظير الش .يمكف سماعو أو قراءتو عمى الشاشة

 

 
 ( جياز الفحص حول السني2الشكل )

 
حيث   periotestػتـ تصنيؼ الأطفاؿ تبعا لأعمارىـ وأجريت عمييـ الفحوص التقميدية الخاصة قبؿ الاختبار بال

  :تـ تقييـ
الحركة السنية سريريا وبالطريقة المعروفة عف طريؽ حصر السف بيف الإصبع وقبضة المرآة السنية وسجمت  -1

 .الحركة طبيعية أو غير طبيعية ) مرضية ( في حاؿ زيادتيا  
نتائج القرع لكؿ مف القواطع الأربعة العموية عف طريؽ قرع الحد القاطع بواسطة قبضة المرآة وتسجيؿ  -2
تبدي السف المعرضة لمرض  حيث  التغيرات في أصوات القرع .بيعيا أو غير طبيعي ) أصـ , معدني ( الصوت ط

صوتاً غير واضح عند القرع مقارنةً مع الصوت الحاد الواضح الذي يصدر عف الأسناف ذات النسج حوؿ السنية 
 السميمة

لمبحث عف المظاىر غير الطبيعية ,فيجرى فقط في حاؿ   الإصابةة الذروي لمنطق التصوير ألشعاعي  -3
 : الآتيةوتسجؿ الحالة غير طبيعية إذا تمت ملحظة أي مف الموجودات الشعاعية  الافتراض بضرورتو سريريا .

 .كسر الجذر   -2توسع أو تضيؽ في المسافة الرباطية  -1
 . امتصاص سطح أو كامؿ الجذر -4.توقؼ تطور الجذر   -3
 شفافية حوؿ ذروية . -5
ؽ الفحص التقميدية ائأف القرار بحدوث أذية رضية لمنسج حوؿ السنية يؤخذ اعتمادا عمى نتائج واحدة مف طر  اكم
 أو أكثر. 
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 :النتائج والمناقشة
 :مجموعة المراقبةنتائج  قياسات 

 :(المراقبة لأسناف الأطفاؿ )مجموعة(  PTVالقيـ الطبيعية لقياسات جياز الفحص حوؿ السني )
لأسناف دائمة عموية واضح قراءات ذات اختلؼ تـ الحصوؿ عمى  periotestػ بنتيجة القياسات باستخداـ ال

كمجالات ولذلؾ تـ التعبير عنيا  ,(8-12)والذيف تراوحت أعمارىـ بيف  ( طفل66) لأطفاؿ مجموعة المراقبةسميمة 
لمثنية العموية اليمنى لمجموعة , وعمى سبيؿ المثاؿ أظيرت القياسات زيولوجية وليس كقيـ محددة لكؿ سفلمقيـ الفي
ونعرض في الجدوؿ  .بة لبقية الأسنافوكذلؾ الأمر بالنسقيمة عميا ك 22+وكقيمة دنيا  2+قيما تراوحت بيف المراقبة 

 ليا .والقيـ الدنيا والعميا تبعا لأعمار الأطفاؿ لكؿ سف المجالات الفيزيولوجية ( 2)
 

 مجموعة المراقبة –( الأسنان الأمامية العموية ptvقيم جياز الفحص حول السني  ( المجالات الفيزيولوجية لػ )2الجدول )
 العموية للأسناف الأمامية ptالمجالات الفيزيولوجية لقيـ الػ

 العموية اليسرىالرباعية  العموية اليسرىالثنية  العموية اليمنى الثنية الرباعية العموية اليمنى العمر
 23-4 24-8 24-6 22-7 سنوات 8
 22-4 24-6 23-5 22-5 سنوات 9
 22-2 22-5 22-5 18-4 سنوات 10

 18-2 18 -3 20-3 16 -2 سنة11
 16- 2 16-3 16-2 14-2 سنة12
 سنوات 6ففي عمر  ,لانخفاض كمما تقدـ الطفؿ في السفا إلىوكما ىو واضح مف الجدوؿ فإف القيـ تميؿ  

ولـ يكف ىذا الأمر مفاجئا بؿ  (16-2)فكانت بيف سنة  12  ػأما في عمر ال ( 24-4)تراوحت القراءات المسجمة بيف 
تزداد حيث تجعميا أكثر تحمل لمقوى الخارجية ة تطور الجذر ونضوج النسج حوؿ السنيويمكف تفسيره بأف عممية متوقعا 

عميو وبذلؾ تتأمف حماية النسج الأخرى المطبقة  ( displacing forces  ( لمقوى المزحزحة رباط حوؿ السنيمقاومة ال
بشكؿ واضح في المخطط البياني  ب العمر حس ويظير الاختلؼ في قراءات الجياز بو مف الأذية والضرر.المحيطة 

وأنسجتيا الداعمة  ف الفعاليات الوظيفية للأسنافإوكما ىو  معموـ ف .سرىلممجالات الفيزيولوجية لمرباعية العموية الي
كذلؾ فإف الملط السني يزداد ثخانة ويصبح قميؿ المرونة وأف أبعاد  تترافؽ بتغيرات بنيوية في الرباط السنخي السني,

المسافة الرباطية وشكؿ الرباط في تغير مستمر بتأثير العمر والوظيفة وعوامؿ إمراضية متعددة كثيرة  
((Koducova,.1989.[7] تنعكس جميعيا عمى الحالة الوظيفية لمرباط حوؿ السني وتحديدا عمى المقدرة التثبيتية لو. 
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 ( يوضح اختلاؼ المجال الفيزيولوجي لقراءات جياز الفحص حول السني حسب الع مْر1مخطط )

 
ؾ وكذلموقعو في القوس السنية و الجذر ( )مساحة سطح تبعا لنوعو  ؼ المجاؿ الفيزيولوجي لكؿ سفويختم

 (عاما 22في عمر)+11 و 1بيف + في حيف يتراوح يوف .[5,4,8,9] ىحسب العمر والجنس والعرؽ وعوامؿ كثيرة أخر 
 .فمية لمرباعيات الس 6+ إلى 2و+بالنسبة للأنياب  4و+1 –يتراوح بيف نجد أنو لمثنايا العموية 
تزداد  PTVالحركة السنية وقيـ جياز الفحص حوؿ السني الػ  أفقد وجد  [6]( JONSSON,  2007)وكاف 

وعميو فإف  بشكؿ متناسب مع درجة الامتصاص الجذري لقواطع أمامية عموية سبؽ أف خضعت لممعالجة التقويمية .
للأسناف الدائمة العموية السميمة ميـ وضروري  PERIOTEST الحصوؿ عمى بيانات عف المدى الفيزيولوجي لقيـ

فالنتائج التي تـ الحصوؿ عمييا في ىذه الدراسة ر وتحميؿ القراءات المأخوذة عمى أسناف مرضوضة عند الأطفاؿ .لتفسي
  .[19-18]بيذا الصدد البيانات المنشورة تتوافؽ مع 

فإف  periotest ومف ناحية أخرى فإنو عمى الرغـ مف اختلؼ ردود أفعاؿ الأطفاؿ تجاه استعماؿ جياز الػ
تقبميـ لو كاف واضحا ولـ يرفض أي منيـ إجراء القياسات مما يعني انو كاف مقبولا لدييـ بالإضافة إلى أنو كاف سيؿ 

 الاستخداـ .
 :الآتيفمقد تمت دراسة النتائج وتحميميا عمى النحو   معرضة لمرضلمجموعة الأسناف ال أما بالنسبة

وتـ تقييـ الحركة السنية بمعزؿ عف قراءات الجياز الفحوص التقميدية الخاصة  الأطفاؿ أسنافأجريت عمى 
 وتسجيؿ الصوت طبيعي الحد القاطع لكؿ سف بقبضة المرآة اختبار القرع عف طريؽ قرع  غير طبيعية (, أو)طبيعية 

في حاؿ  والتصوير ألشعاعي لمبحث عف المظاىر غير الطبيعية ,فيجرى فقط .(طبيعي )أصـ, معدنيغير  أو
 .الافتراض بضرورتو سريريا

 لمثيلتياوتمت مقارنتيا مع المجاؿ الفيزيولوجي بواسطة جياز الفحص حوؿ السني  ذةجمعت القراءات المأخو 
ذا كانت مف الأسناف السميمة  ىذا أما إذا كانت خارج  ,النتيجة بأنيا طبيعيةتسجؿ القراءة ضمف المجاؿ الفيزيولوجي وا 
 كأياختبار  باستخداـتجري مقارنتيا مع نتائج الفحوص التقميدية وفي ىذه الحالة غير طبيعية  أنياالمجاؿ تسجؿ عمى 

 .  chi- squared test  مربع
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سنا  138لػ خارج المجاؿ الفيزيولوجي  إيوجدت القراءات غير طبيعية سنا تـ اختبارىـ 191 مف أصؿف
  .%18وبنسبة  أو أكثرقميدية الفحوص التأحد نتيجة غير طبيعية ب 30  بالمقارنة مع  % 72,1ةوبنسب

ؽ الفحص ائلطر  لجياز الفحص حوؿ السني أوالنتائج طبيعة سواء  تمف الحالات كان %24كما أنو وفي
مف الحالات  %12في PERIOTEST والػؽ التقميدية كافة ائلطر طبيعية باوغير ,  سنا 47أي لدى  التقميدية مجتمعة

إحدى الموجودات بوجود  لأذية الرضية واضحة ومحددة شعاعياتمؾ الحالات التي كانت فييا اوىي  ,سناً  22أي لػ 
 اً.ة سنية مرضية محددة سريريوجود حركإلى بالإضافة للإصابات الرضية  المميزةالشعاعية 
 .فقطمف الحالا ت  %12الكشؼ عف مانسبتو  أمكفمجتمعة ؽ التقميدية ائالطر ب و وأن   إلىوىذا يشير  
 

 نتائج اختبارات حالة النسج حول السنية للأسنان المعرضة لمرض مقارنة ( يبين   3الجدول )
 وغ|ط غير طبيعي طبيعي–حيث ط  periotestؽ التقميدية والػائبالطر 

 
 ؽ التقميديةائالاختبارات بالطر 

 المجموع          طبيعية                     غير طبيعية        
 138 114 24           قراءات الػ     غ|ط

Periotest                  53 47 6      ط 
 191 161 30المجموع          

 ناقشة :الم
قد أعطى نتائج غير  PERIOTESTتـ الحصوؿ عمييا يتبيف أف ومف خلؿ التدقيؽ وتحميؿ النتائج التي 

الإحصائي واضحة بشكؿ  الاختبار,حيث كانت نتيجة عةأكثر بكثير مف الطرؽ التقميدية الثلث مجتمطبيعية 
 .(  p<0,001عاؿ)

حالات ة في ؽ التقميدية المجراة عادائأنو وبالطر   إلىتوصمت  [ قد 21-18-5-1 ]كانت دراسات عدة سابقة 
لىو  ,بشكؿ دقيؽ تشخيص امتداد الأذية الرضية للأسنافيمكف  رضوض الأسناف لا  الأذيات الرباطيةنسبة حدوث  أف ا 

أف ىذا المدى الواسع في نسب  ,%مف مجمؿ اذيات الأسناف الدائمة 60 إلى 15ما بيف  سناف تتراوح في رضوض الأ
كالارتجاج  [21-4-1] أف ىناؾ اذيات رباطيو لا تلحظ أو تيمؿ خلؿ الدراسات الوبائية إلىالحدوث يعود 
concussion  والتقمقؿ أو ما تحت الخمعsub –luxation   وىي حساسة تجاه القرع فقط وتكوف استجابتيا موجبة

عمى أف الأذية الرباطية والوعائية العصبية تكوف في حدودىا الدنيا كما أف حوالي  يدؿ   وىذاتجاه الفحوص الحيوية 
مف  %5شعاعيا لا توجد أية علمات ممفتة لمنظر و %مف الأسناف المكتممة النمو والمرتجة تصاب بتموت المب,3

مثؿ ىذا خرى نعتقد بأف ومف جية أ .حوؿ ذروية وامتصاصا جذريا سطحيا أبدت شفوفية شعاعيوفقط الأسناف المرتجة 
ه دراسات الوبائية ىذى اختلؼ اعتماد الذيات الرضية للأسناف يمكف أف يعزى الالتبايف الواضح في نسب انتشار الأ
تحديد وجود ىذه الأذيات مف اختلؼ المعايير التي يتـ بموجبيا  إلىبالإضافة  ,عمى الأجيزة التشخيصية الحديثة

 .عدمو
أكثر و ؽ التقميدية ائأكثر حساسية مف الطر  PERIOTESTي جياز الفحص حوؿ السن أفوربما يدؿ ىذا عمى 

وحيث أف القاعدة عند الأطباء في تدبير  .حوؿ السنية للأسناف المعرضة لمرضقدرة عمى اكتشاؼ الضرر في النسج 
تغيرات الخموية لصالح نموذج الأيتـ التحكـ بفي حاؿ الضرورة و عممية الشفاء صابات الرضية تتمثؿ في مراقبة الإ
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التخرب والضرر مقدار اكتشاؼ  درا عمى ايتطمب أف يكوف الطبيب قفإف القرار الموضوعي حوؿ تدبير الحالة المريض 
 .والتحكـ بعممية الشفاء الذي لحؽ بالأنسجة 

قدرة الجياز في  أختبرت فيياتي التتوافؽ مع العديد مف الدراسات عمييا قي دراستنا  نامالنتائج التي حص إف
[ مف إثبات علقة -19-18الكشؼ عف التغيرات المرضية في النسج المحيطة بالسف ومنيا الفقد العظمي حيث تمكف ]

سف خمص فييا إلى انو يمكف تقييـ الفقد العظمي مف  2312عالية بيف قيـ الجياز والفقد العظمي في دراسة شممت 
الزر عات أف  إلىتوصموا فييا والأسناف دراسة عمى الزر عات السنية  [20] . كما أنجزز بشكؿ موضوعيخلؿ الجيا

قيـ الجياز ثابتة طيمة فترة الدراسة دوف تغيير مما يعني إف قيـ الجياز قابمة كما بقيت السنية اقؿ حركة مف الأسناف.
 لمتكرار عند إعادة القياس لذلؾ فيي نتائج موثوقة وبوفرة .

وجد بالأساس لفحص النسج حوؿ السنية إلا أنو استعمؿ عمى نطاؽ واسع لقياس  ®Periotestومع أف جياز 
. ومف ياالزرعة ىي دلالة قي مة لمتنبؤ بنجاح PT-value. و أثبتت العديد مف الدراسات أف السني الزرعنجاح لتقييـ 

ت الزرعة السريري ىناؾ علقة بيف ثبا أف   إلى( التي خمصت 1996ومجموعتو ) Aparicioىذه الدراسات دراسة 
وخموىا مف الأعراض وخمو الصور الشعاعية مف الشفافية الشعاعية حوؿ الزرعات وبيف مجاؿ معيف مف قيـ جياز 

 .PT-values[3]الفحص حوؿ السني 
لتحديد إنذار الزرعة بشكؿ مبكر, وأظيرت نتائج الدراسة   ®Periotestدراسة لتقييـ حساسية جيازكما أجريت 

(. وأكدت ىذه الدراسة النتائج التي 8-) –( 2-تقع بيف القيمتيف ) PT-valueأف أغمب الزرعات الناجحة كانت تممؾ 
عمى التصوير الشعاعي واعتباره وسيمة تشخيصية مكممة لتقييـ ®Periotest جيازتوصؿ إلييا آخروف لجية تفوؽ 

                                  [. 20-15-14] الزرعنجاح ىو أداة قيمة وأساسية في تقييـ  ®Periotestالى أف و ندماج العظمي.الا
عمى قياس التغيرات في حركة الأسناف خلؿ   periotestػلاعمى قدرة جياز  ت أكدقد  بعض الدراسات توكان

المعالجة التقويمية وذلؾ بمقارنتو مع جياز آخر لقياس المقاومة الميكانيكية وأشار إلى إف التغيرات في قيـ الجياز 
 . [13] مكنت مف إعطاء إشارة أو تنبيو عمى عمميات التحوؿ في البناء العظمي )التولد والانحلؿ العظمي (

ؽ التقميدية وحدىا لمتعرؼ عمى الحالة المرضية لمنسج حوؿ السنية قد ائضح أف الاعتماد عمى الطر مما سبؽ يت
يساعد الأطباء PERIOTEST يكوف غير كاؼ واف إجراء مثؿ ىذه الاختبارات بواسطة جياز الفحص حوؿ السني الػ

عممية كما يسمح بمراقبة  بطريقة أكثر دقةف عمى تقدير طبيعة وحجـ الإصابة التي لحقت بالنسج نتيجة لمرض الممارسي
 الشفاء 

 
 الاستنتاجات والتوصيات:

 :لاستنتاجاتا
 :يأتيمما تقدـ نخمص إلى ما  
الأطفاؿ موضوع الدراسة ضرورية لأسناف   periotestلقيـ الػ أو الطبيعي الفيزيولوجي  المدىمعرفة  إف -1

 التي تعرضت لمرض .يا للأسناف لتفسير القراءات التي تـ الحصوؿ عمي
في النسج في كشؼ التغيرات المرضية اعتبار جياز الفحص حوؿ السني أكثر حساسية ودقة مف الممكف  -2

 حوؿ السنية مف الطرؽ التقميدية المعروفة .
 .وسيؿ الاستخداـجياز الفحص حوؿ السني مقبوؿ عند الأطفاؿ أظيرت الدراسة أف استخداـ -3
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 :التوصيات
  periotestكالػ صية الحديثة بالأجيزة التشخيوالمراكز الصحية  التخصصية السنية  العيادات ضرورة تجييز-1
نوع  ,الجنس حسب العمر,لمجياز القيـ الطبيعية بالسريرييف  رسيف ضرورة متابعة الدراسات لتزويد المما -2

 تؤثر عمييا . إفغير ذلؾ مف العوامؿ التي يمكف , العرؽ ... و السف
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