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دراسة مقارنة لامتصاص حافة العظم السنخي حول الزرعات السنية 
ذات التحميل الفوري والزرعات السنية ذات التحميل المتأخر في 

  الفكين العلوي والسفلي
  
 

  *عمر أحمد حشمة

  الملخص

متصاص حافة العظم السنخي حول الزرعات السنية       لامقارنة  دراسة   : هدف البحث  -
  . المحملة بشكل متأخر السنيةعاتالمحملة فورياً مع الزر

 إنـاث  6 واً منهم ذكـور 10 ،اًضي مر16 تألفت عينة البحث من :قائ المواد والطر-
 =متوسـط ( سـنة    56–18تراوحت أعمارهم بـين     ، )اًإناث %37.5–اً ذكور 62.5%(

حملت  20و،  منها حملت تحميلاً فورياً    20 زرعة سنية    40أجري لهم   ).  سنة 37.75
 فـي  بعد أن استبعدت جميع العوامل التي قد يكـون لهـا أي تـأثير                . متأخراً تحميلاً

 ارتفاع العظم السنخي حول الزرعات من خـلال الـصور            قيس .الامتصاص العظمي 
 التي أُجريت بعد الزرع مباشرةً وبعد مضي ستة أشـهر         الرقمية  الشعاعية البانورامية   

وقد أُجريتِ الدراسـة الإحـصائية    .EasyDentوقد تم ذلك باستخدام برنامج الحاسوب    
  .>P 0.05% 95 ستيودنت عند مستوى ثقة Tباستخدام اختبار 

 مم في مجموعة التحميل الفـوري       0.83بلغ متوسط الامتصاص العظمي      :النتائج -

  
 جامعة دمشق -كلية طب الأسنان -قسم جراحة الفم والفكين  *



 ..نية ذات التحميل الفوري والزرعاتلسدراسة مقارنة لامتصاص حافة العظم السنخي حول الزرعات ا

 220 

 دووجالدراسة الإحصائية    نتائج أظهرتوقد  .  مم في مجموعة التحميل المتأخر     0.68و
 التحميـل  مجموعـة  بـين  العظمي الامتصاص مقدار متوسط في إحصائياً دالة فروق

  .المتأخر التحميل ومجموعة الفوري

من النتائج السابقة نستنتج أن الامتصاص العظمي الحاصل حول الزرعات           :الاستنتاج
 .المحملة بشكل فوري أكبر منه حول الزرعات المحملة بشكل متأخر

  :الكلمات المفتاحية

  .نورامي  التصوير البا–الامتصاص العظمي 
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Comparative Study of Marginal Resorption in The 
Alveolar Bone around Immediate Loaded and 

Delayed Loaded Dental Implants in 
 Upper and Lower Jaw 

  

Omar Heshmah* 

Abstract  
- Aim of the study: 
To compare the marginal resorption of the alveolar bone around immediate 
loaded and delayed loaded dental implants.              
- Materials and Methods : 
 The sample consisted of 16 patients 10 male and 6 female (62.5%male – 
37.5%female), their age was between 18-56 years (the mean age 37.75 years). 
Forty implants had been performed in all patients, 20 of them had an immediate 
loading and 20 had delayed loading. All of the 16 patients were evaluated to 
exclude all factors that may affect bone resorption. The height of alveolar bone 
was assessed using digital panoramic x-ray which had been taken immediately 
after implantation and after six months by using Easy Dent program. Statistical 
study was carried out by using T student test with confidence rate 95% & 
p<0.05.   
- Results: 
The mean of marginal bone  resorption was 0.83 mm in the immediate loading 
group and 0.68 mm in the delayed loading group.  The statistical analysis reveals 
significant difference of resorption between immediate loading and delayed 
loading . 
- Conclusion  
From the previous study we noticed that bone resorption around immediate 
loaded implants was more than bone resorption around delayed loaded implants . 

- Key words : Bone resorption- panoramic x-ray  

 

  
* Prof. Faculty of Dental Medicine, Damascus University. 
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 Introduction: المقدمة

  خمس سنوات منمدةبعد % 95بعد أن بلغت نسبة نجاح الزرع السني أكثر من 
فقديماً كان ،  بدأت تثار مسألة التحميل الفوري للزرعات بعد الزرع مباشرة )1(رعالز

لا يجوز التحميل فوق  بأنه ونيعتقدوزملاؤه  Branemarkالعديد من الباحثين ومنهم 
ات الفك عرز في من الزمن تقدر بستة أشهرٍمدة  بعد مرور ات السنية إلاّعرزال

 .)5( الفك السفلي من أجل حدوث الاندماج العظمياتعرزفي  العلوي وأربعة أشهرٍ
 رغبة العديد من ببشكل واضح بسبوأصبحت متطلبات التحميل الفوري تظهر جلياً و

 إذ )بعد الزرع مباشرة(  السنيةلفوري للزرعاتعلى التحميل اوإصرارهم المرضى 
2( افية جراحية إض أعمالاًىض كما يجنب المر،هم زمن معالجة أقل ذلك يؤمن لإن( ،

 مم 10مثل وجود ارتفاع عظمي لا يقل عن   ضمن شروط معينةلكن ذلك لا يتم إلا
العظمية والرخوة مكان الزرع ووجود عزم دوران لا يقل عن  الأنسجة وسلامة

  .)5)(4( . لإدخال الزرعة في العظم2سم/نيوتن32

عد الزرع من  الحديثة إلى القول بضرورة عدم وجود أي حركةٍ للزرعة ببحوثتميل ال
ق لتحقيق هذه ائوعة من الطرإلى مجم تم اللجوء أجل حدوث الاندماج العظمي، ولذلك

وجد الباحثون أن العتبة كما  .)3( منها وصل الزرعات مع بعضها بتيجان مؤقتة الغاية
لهذا يمكن أن . )µm )3 150 و 50 للحركة تتراوح بين Critical Thresholdالخطيرة 

ت الثبات الأولي الجيد في الحالة الوظيفية مباشرةً شريطة السيطرة توضع الزرعات ذا
  .)2)(1 (فيها على القوى بحيث لا تتعدى عتبة الحركة المسموح بها

 زرعة 190فيها وضِعتْ بإجراء دراسة  )7( 2004 وزملاؤه في عام  Nikellisقد قامو
تم )  السفلي زرعة في الفك88 زرعة في الفك العلوي و102(  مريضا40ًعند 

 الصور الشعاعية أُجريتِ. ة من وضع الزرعات ساع72تحميلها جميعاً خلال 
في  أخذت الصور الشعاعية الذروية في حين، البانورامية مباشرةً بعد وضع الزرعات
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 ،أثناء وضع التعويضات المؤقتة وبعد أربعة أشهرٍ من أجل مراقبة الاندماج العظمي
د أي  لم يلاحظ وجو،ام المعالجة خلال فترات المتابعةموكررت كل ستة أشهرٍ بعد إت

 ناجحةً وعدتْ ،ينمدة سنة إلى سنت جميعها الزرعاتراقبة  جراحية وتمت ممضاعفات
  . دث فشل في أي من الزرعات  لم يحإذ% 100بنسبة 

 أن التحميل الفوري للزرعات السنية هي طريقة لىإ  هذه الدراسة بعدبحوثوجهت الت
ات ذات السطح الخشن ع واقترحوا اللجوء إلى تحميل الزر، ممكنة التطبيقعلاجية

تحميلاً فورياً شريطة أن يكون مقدار الثبات الأولي للزرعة جيداً، وأن يبلغ عزم 
وصرحوا بأن التحميل ، 2سم/  نيوتن32 أكثر من  ضمن العظمدوران إدخال الزرعة

ا خلال فترات المتابعة طويلة الأمد  معدل بقائهفيالفوري لهذه الزرعات لا يؤثر 
 .)7(البالغة أكثر من سنتين

ي مرضى الدرد الكامل فعند  للتحميل الفوري دراسة )6(1997عام Lederman وقدم 
في TPSوضع زرعات التيتانيوم المطلية بالبلاسما وذلك عن طريق ، الفك السفلي

 املكبواسطة جهاز  هنفسيوم  الأمامية للفك السفلي مع تحميلٍ فوري لها في الالمنطقة
  .)6(طويلة الأمد جيدة نتائجالدراسة  هذه أبدت عارضة معدنيةٍ مصبوبة، لىإيستند 

إلى نجاح التحميل الفوري للزرعات الفورية ) 8( 2002 وزملاؤه عام Cooperوأشار 
التالية لقلع الأسنان إثر تحميله للزرعات الموضوعة في الفك السفلي في يوم العمل 

 ،لى تناول الأطعمة السائلة في الأسبوع الأولعراحي نفسه، مع تنبيه المريض الج
وتجنب الأطعمة القاسية في الأسبوعين الثاني والثالث ثم العودة إلى الأغذية الطبيعية 

 وعدتْ ، شهرا18ً – 6ة المراقبة البالغة مدخلال  هاجميعبعد ذلك، فبقيت الزرعات 
  . ل الشعاعي على حدوث الاندماج العظميناجحةً بفحص الحركة والدلي

 اً مريض18على  2008 عام  وزملاؤهJose Luis Calvo Guirado  وفي دراسة قام بها
ملَت تحميلاً ح)  في الفك السفلي91  في الفك العلوي14( زرعات 105 فيها ووضِعتْ
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متصاص كان متوسط مقدار الالزرعة فإلى افورياً مع إنقاص قطر الدعامة بالنسبة 
  )20(. ملم0.6العظمي 

 التي Astra على زرعات 2009 ز زملاؤه عام Van de Velde Tوفي دراسة أجراها 
لم يحصل فشل في أي من هذه مدة سنة  وتمت فيها المتابعة ،حملَت تحميلاً فورياً

  )21(%.100الزرعات، كانت نسبة النجاح تقارب الـ 

    :الهدف من البحث

متصاص حافة العظم السنخي حول الزرعات السنية المحملة فورياً لامقارنة دراسة 
  .متأخرمع تلك المحملة بشكل 

  :قائالمواد والطر
؛  تراوحت أعمارهم بين ) إناث6 ذكور و10( اًيض مر16 تكونت عينة البحث من

 بجامعة من مراجعي قسم جراحة الفم والفكين،  سنة37,75 =متوسط سنة، 56–18
  :يأتما يوفقاُ ل ؤهمتم انتقا،الأسنان دمشق كلية طب 

  . ملم10 وجود ارتفاعٍ عظمي لا يقل عن– 1

  . عظمية ورخوة سليمة مكان الزرعة السنيةةنسجأ وجود – 2

  . سلامة الاندماج العظميفي عدم وجود أمراضٍ جهازية تؤثر –3

، ول والأدويةوالمدمنين على الكح، قد تم استبعاد الحوامل والمرضعاتهذا و
الداعمة  الأنسجة ومرضى اضطرابات،  الصرير الشديدومرضى ، والمدخنين بشدة

 الشفاء فيوالمصابين بأي مرضٍ أو حالةٍ طبية يمكن أن تؤثر ، غير المسيطر عليها
  .والمرضى الذين كانوا بحاجةٍ إلى إجراء الطعوم العظمية، أو الاندماج العظمي
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 مجموعتين إلى مقسمةً كانت وسفلية يةعلو سنية زرعة 40شملت هذه الدراسة إجراء
 تحميل زرعة 20 فوري، تحميل زرعة 20 (التحميل لنوع وفقاً متساويتين اثنتين
 فرعيتين اثنتين مجموعتين إلى مقسمةً الرئيستين المجموعتين منل ك وكانت) متأخر

 زرعات 10 علوية، زرعات 10 (لفكإلى ا بالنسبة الزرعة لموقع وفقاً متساويتين
 التحميل الفوري باستخدام تيجان إكريلية مؤقتة استبدلت بتيجان خزفية أُجري ،)يةسفل

   .دائمة بعد مرور ثلاثة أشهر من التحميل

 SPI contact)(استخدمنا في هذا البحث زرعات سنية سويسرية الصنع من نوع  وقد
 Roughسطحها خشن مرمل ومعالج بالحمض بشكل مضاعف  ،معدة للتحميل الفوري

surface(Sandblasted & Double acide etched (و قد تم استخدام الأطوال )11-9.5-
ناقل الطبعة   فضلاً عن.) مم5-4.5-4-3.5 ( والأقطار التالية) مم17 -14- 12.5

  .ودعامات بنوعيها المستقيمة والمائلة وغرسة مخبرية وذلك بقطر يساوي قطر الغرسة

  :الفحص قبل الزرع
وجود آفات  قييملت العمل الجراحيقبل  عاعية ذروية لمنطقة الزرع صورةٍ شأُخِذَتْ

 من أجل تحديد المناطق  رقمية صورة بانورامية فضلاً عن،ذروية أو أكياس متبقية
طبعات للفكين لتقييم شكل الناتئ  أُخِذَتْ وكذلك ،)1( الشكل التشريحية المجاورة

 .والمقابلةالسنخي والعلاقات الفكية ووضع الأسنان المجاورة 

  :العمل الجراحي
رتشاح إجراء تخدير موضعي بالا العمل الجراحي بتقنية المرحلة الواحدة فبعد أُجري

 تم رفع شريحة ،1/80000مع الأدرينالين % 2بواسطة محلول مخدر ليدوكائين 
 ثم تم إجراء  ومنزرعة بعد ذلك تم تحديد مكان ال،مخاطية سمحاقية كاملة الثخانة

ع الزرعات حسب المكان المخطط وضور بحسب الطول و القطر المناسب عملية الحف
     .لها
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  له الصادات الحيويةتووصف، زود المريض بالتعليمات المناسبةبعد ذلك  •
 )كاتافلام( مضادات الالتهاب غير الستيروئيديةومغ مرتين يومياً 1000 )أوغمانتين(

  . مغ ثلاث مرات باليوم بعد الطعام50

  :عاعيةالدراسة الش
 مالامتصاص العظمي الحاصل في حافة العظم السنخي المحيط بالزرعات من قُي 

 باستخداموذلك ، نسية والوحشية للزرعةلإ الناحيتين امنخلال قياس ارتفاع العظم 
 أن هذا البرنامج هو برنامج يستخدم للتخطيط  علماًً،Easy Dentالبرنامج الحاسوبي 

 التي  الرقميةالصورة الشعاعية البانوراميةدقة على للزرع وفيه مسطرة للقياس ب
 والثانية بعد ،)2( الشكل الأولى بعد تطبيق الزرعات مباشرة ،أخذت مرتين لكل حالة

بعد ضبط وضعية رأس وذلك  ،)3(الشكل مرور ستة أشهر على عملية الزرع 
صوير  جهاز التواستُخدِمأثناء التصوير الشعاعي نفسها في المريض بالوضعية 

  .1:1 بنسبة تكبير Siemens)( نفسه الشعاعي

 

  .التخطيط للزرع) 1(الشكل 

  .الزرعات المشمولة بالبحث هي زرعات الطرف الأيمن فقط: ملاحظة
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  القياسات بعد الزرع مباشرةً ) 2(الشكل 

 القياسات لارتفاع العظم السنخي بعد الزرع مباشرة بحسب برنـامج   أُخِذَتِ: ملاحظة
EasyDent   

  
    أشهر6القياسات بعد ) 3(الشكل 

   أشـهر بحـسب برنـامج    6القياسات لارتفاع العظم السنخي بعـد   أُخِذَتِ: ملاحظة
EasyDent لزرعات الفك العلوي.  
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  القياسات بعد التحميل الفوري) 4(الشكل 

 ج القياسات لارتفاع العظم السنخي بعد التحميل الفوري بحسب برنام أُخِذَتِ: ملاحظة

EasyDent لزرعات الفك السفلي. 

  :الدراسة الإحصائية التحليلية
6بعد الزرع مباشرةً، بعد     ( زمنيتين اثنتين    مدتينفي  ) بالملم( مقدار ارتفاع العظم     قيس 

 وحسِب ،لكل زرعة من الزرعات المدروسة في عينة البحث       ) أشهر من عملية الزرع   
عة من الزرعـات المدروسـة وفقـاً       أشهر لكل زر   6مقدار الامتصاص العظمي بعد     

مقدار ارتفـاع العظـم بعـد       = مقدار الامتصاص العظمي لكل زرعة     :الآتيةللمعادلة  
   أشهر للزرعة نفسها6 مقدار الارتفاع العظمي بعد –الزرع مباشرةً 

 نسبة التغير في ارتفاع العظم لكل زرعة من الزرعات المدروسة في عينة             حسِبتْكما  
  :الآتيةعادلة البحث وفقاً للم

مقدار ÷ مقدار الامتصاص العظمي = (نسبة التغير في ارتفاع العظم لكل زرعة 
  100× ) ارتفاع العظم بعد الزرع مباشرةً للزرعة نفسها
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 وارتفاع ، كل من ارتفاع العظم بعد الزرع مباشرةًفي تأثير نوع التحميل درِسثم 
بة التغير في ارتفاع العظم، كما  ومقدار الامتصاص العظمي ونس، أشهر6العظم بعد 

رِسكل من مقدار الامتصاص العظمي فيلفك إلى ا تأثير موقع الزرعة بالنسبة د 
 وذلك باستخدام ؛ونسبة التغير في ارتفاع العظم وفقاً لنوع التحميل في عينة البحث

  . ستيودنتT اختبار
  :النتائج

نسية والوحشية لزرعات تين الإبعد إجراء القياسات لمقدار ارتفاع العظم من الناحي
المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والخطأ  أُخِذَالتحميل الفوري والمتأخر 

  :ي ستيودنت لدراسة ما يأتT الدراسة الإحصائية باستعمال اختبار وأُجرِيتِالمعياري 
 : دراسة مقدار الامتصاص العظمي–1

 :ة الزمنية المدروسةمدلعظمي وفقاً لل مقدار الامتصاص افيدراسة تأثير نوع التحميل 
اختبار   أُجري T            ستيودنت للعينات المستقلة لدراسة دلالة الفروق في متوسـط مقـدار 

ميل المتأخر  بين مجموعة التحميل الفوري ومجموعة التح     ) بالملم(الامتصاص العظمي   
 :يأتفي عينة البحث كما ي

  : إحصاءات وصفية-
فـي   مـم    0.83ظمي في مجموعة التحميل الفوري      بلغ متوسط مقدار الامتصاص الع    

  )1جدول  (0.68 بلغ متوسط الامتصاص العظمي في مجموعة التحميل المتأخر حين
  )1(جدول رقم 

) بالملم( يبين المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والخطأ المعياري لمقدار الامتصاص العظمي 
  .لنوع التحميلفي عينة البحث وفقاً 

عدد  نوع التحميل المتغير المدروس
 الزرعات

المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعياري

الخطأ 
  المعياري

مقدار الامتصاص  0.03 0.09 0.83 20 تحميل فوري
 0.04 0.14 0.68 20 تحميل متأخر )بالملم(العظمي 
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تحمیل فوري تحمیل متأخر

نوع التحمیل

في عینة البحث وفقاً لنوع ) بالملم(المتوسط الحسابي لمقدار الامتصاص العظمي 
التحمیل

  
في عينة ) بالملم(لمقدار الامتصاص العظمي يمثل المتوسط الحسابي ) 1(مخطط رقم 

  .البحث وفقاً لنوع التحميل
  : ستيودنت للعينات المستقلةTنتائج اختبار  -

  ) 2(جدول رقم 
 ستيودنت للعينات المستقلة لدراسة دلالة الفروق في متوسط مقدار الامتصاص Tيبين نتائج اختبار 

  .موعة التحميل الفوري ومجموعة التحميل المتأخر في عينة البحثبين مج) بالملم(العظمي 

 tقيمة  المتغير المدروس
 المحسوبة

درجات 
 الحرية

الفرق بين 
  المتوسطين

الخطأ 
المعياري 
 للفرق

قيمة مستوى 
 دلالة الفروق الدلالة

مقدار الامتصاص العظمي 
 0.012 0.05 0.15 18 2.807 )بالملم(

توجد فروق 
 دالة

، أي أنه عند مستوى     0.05 أن قيمة مستوى الدلالة أصغر من القيمة         )2(الجدول   يبين
توجد فروق دالة إحصائياً في متوسط مقدار الامتـصاص العظمـي بـين         % 95الثقة  

بريـة   الإشـارة الج   ولما كانت مجموعة التحميل الفوري ومجموعة التحميل المتأخر،       
مقدار الامتصاص العظمي في مجموعة      أن قيم    ناستنتجاللفرق بين المتوسطين موجبة     

  .التحميل الفوري كانت أكبر منها في مجموعة التحميل المتأخر في عينة البحث
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لفك على مقدار الامتصاص العظمـي وفقـاً   إلى اراسة تأثير موقع الزرعة بالنسبة  د
 :لنوع التحميل

رياختبار   أُج T        توسـط مقـدار     ستيودنت للعينات المستقلة لدراسة دلالة الفروق في م
بين مجموعة الزرعات العلويـة ومجموعـة الزرعـات      ) بالملم(الامتصاص العظمي   

  :يأتالسفلية في عينة البحث، وذلك وفقاً لنوع التحميل كما ي
  : إحصاءات وصفية-

بلغ المتوسط الحسابي لمقدار الامتصاص العظمي في مجموعـة التحميـل الفـوري             
وسط الحسابي لمقدار الامتصاص العظمي فـي        مم و بلغ المت    0.80للزرعات العلوية     

 بلـغ المتوسـط الحـسابي     في حين  0.86سفلية  لمجموعة التحميل الفوري للزرعات ا    
 وبلغ 0.70متأخر للزرعات العلوية  للمقدار الامتصاص العظمي في مجموعة التحميل ا      

المتوسط الحسابي لمقدار الامتصاص العظمي في مجموعة التحميل المتأخر للزرعات          
  )3( جدول 0.66السفلية  

  )3(جدول رقم  
في ) بالملم( يبين المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والخطأ المعياري لمقدار الامتصاص العظمي 

  . التحميللفك ونوعإلى اعينة البحث وفقاً لموقع الزرعة بالنسبة 
المتغير 
موقع الزرعة  نوع التحميل المدروس

 لفكإلى النسبة با
عدد 

 الزرعات
المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعياري

الخطأ 
  المعياري

 0.05 0.11 0.86 10 زرعة سفلية تحميل فوري 0.03 0.07 0.80 10 زرعة علوية

 0.09 0.20 0.70 10 زرعة علوية

مقدار 
الامتصاص 
العظمي 

 0.02 0.05 0.66 10 زرعة سفلية تحميل متأخر )بالملم(
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في عينة البحث وفقاً لموقع الزرعة بالنسبة ) بالملم(المتوسط الحسابي لمقدار الامتصاص العظمي 
 لفك ونوع التحميلإلى ا
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0.0
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نوع التحمیل

)سفلیة/ علویة (ومكان الزرعة بالنسبة للفك 

زرعة علوية
زرعة سفلية

  
في عينة ) بالملم(يمثل المتوسط الحسابي لمقدار الامتصاص العظمي ) 2(مخطط رقم 

  . التحميللفك ونوعإلى ابحث وفقاً لموقع الزرعة بالنسبة ال

  

  : ستيودنت للعينات المستقلةTنتائج اختبار -

  )4( جدول رقم 
 ستيودنت للعينات المستقلة لدراسة دلالة الفروق في متوسط مقدار الامتصاص T يبين نتائج اختبار 

البحث، وذلك بين مجموعة الزرعات العلوية ومجموعة الزرعات السفلية في عينة ) بالملم(العظمي 
  .وفقاً لنوع التحميل

المتغير 
 tقيمة  نوع التحميل المدروس

 المحسوبة
درجات 
 الحرية

الفرق بين 
المتوسط

 ين

الخطأ 
المعياري 
 للفرق

قيمة مستوى 
 دلالة الفروق الدلالة

 0.347 0.06 0.06- 8 1.000- تحميل فوري
لا توجد فروق 

 دالة
مقدار 

الامتصاص 
العظمي 

 0.678 0.09 0.04 8 0.431  متأخرتحميل )بالملم(
لا توجد فروق 

 دالة
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 مهما كان نـوع     0.05 من القيمة    اًكثير أن قيمة مستوى الدلالة أكبر       )4( الجدول   يبين
لا توجد فروق   % 95أي أنه عند مستوى الثقة      ) تحميل فوري، تحميل متأخر   (التحميل  

عة الزرعات العلويـة    دالة إحصائياً في متوسط مقدار الامتصاص العظمي بين مجمو        
 مقـدار   فـي لفـك   إلى ا ومجموعة الزرعات السفلية، ولا تأثير لموقع الزرعة بالنسبة         

تحميـل فـوري،   (الامتصاص العظمي في عينة البحث، وذلك مهما كان نوع التحميل  
  ).تحميل متأخر

 : دراسة نسبة التغير في ارتفاع العظم–2

ة الزمنيـة  مـد  ارتفاع العظم وفقـاً لل التغير في نسبة   فيدراسة تأثير نوع التحميل     
 :المدروسة

اختبار   أُجري T            ستيودنت للعينات المستقلة لدراسة دلالة الفروق في متوسـط نـسبة 
التغير في ارتفاع العظم بين مجموعة التحميل الفوري ومجموعة التحميل المتأخر فـي     

 :يأتعينة البحث كما ي

  : إحصاءات وصفية-
 في مجموعة التحميـل الفـوري       بة التغير في ارتفاع العظم    نسبلغ المتوسط الحسابي ل   

 في مجموعة التحميل    نسبة التغير في ارتفاع العظم     بينما بلغ المتوسط الحسابي ل     6.45
  ).5( جدول 5.33المتأخر 

  ) 5(جدول رقم 
ير في ارتفاع العظم في عينة يبين المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والخطأ المعياري لنسبة التغ

  .البحث وفقاً لنوع التحميل

عدد  نوع التحميل المتغير المدروس
 الزرعات

المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعياري

الخطأ 
  المعياري

نسبة التغير في  0.39 1.23 6.45 20 تحميل فوري
 0.34 1.09 5.33 20 تحميل متأخر ارتفاع العظم
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نوع التحمیل

المتوسط الحسابي لنسبة التغیر في ارتفاع العظم في عینة البحث وفقاً لنوع 
التحمیل

  
يمثل المتوسط الحسابي لنسبة التغير في ارتفاع العظم في عينة ) 3(مخطط رقم 

  .البحث وفقاً لنوع التحميل

  : ستيودنت للعينات المستقلةT نتائج اختبار -

  )6( جدول رقم 
سبة التغير في  ستيودنت للعينات المستقلة لدراسة دلالة الفروق في متوسط نT يبين نتائج اختبار 

  .ارتفاع العظم بين مجموعة التحميل الفوري ومجموعة التحميل المتأخر في عينة البحث

 المتغير المدروس
 tقيمة 

المحسوب
 ة

درجات 
 الحرية

الفرق بين 
 المتوسطين

الخطأ 
المعياري 
 للفرق

قيمة 
مستوى 
 الدلالة

 دلالة الفروق

نسبة التغير في ارتفاع 
 0.045 0.52 1.12 18 2.157 العظم

توجد فروق 
 دالة

، أي أنه عند مستوى الثقة      0.05 أن قيمة مستوى الدلالة أصغر من القيمة         )6( الجدول   يبين
توجد فروق دالة إحصائياً في متوسط نسبة التغير في ارتفاع العظم بـين مجموعـة          % 95

بـين   الإشـارة الجبريـة للفـرق        ولما كانت التحميل الفوري ومجموعة التحميل المتأخر،      
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 أن قيم نسبة التغير في ارتفاع العظم فـي مجموعـة التحميـل         ناستنتجاالمتوسطين موجبة   
 .الفوري كانت أكبر منها في مجموعة التحميل المتأخر في عينة البحث

 نسبة التغير في ارتفاع العظم وفقاً       فيلفك  إلى ا دراسة تأثير موقع الزرعة بالنسبة      
 :لنوع التحميل

اختبار   أُجري T ودنت للعينات المستقلة لدراسة دلالة الفروق في متوسـط نـسبة            ستي
التغير في ارتفاع العظم بين مجموعة الزرعات العلوية ومجموعة الزرعات الـسفلية            

 :يأت، وذلك وفقاً لنوع التحميل كما يفي عينة البحث

  :إحصاءات وصفية

حميـل الفـوري    بلغ المتوسط الحسابي لنسبة التغير في ارتفاع العظم في مجموعة الت          
 وبلغ المتوسط الحسابي لنسبة التغير في ارتفاع العظـم فـي            5.74للزرعات العلوية     

 بلغ المتوسـط الحـسابي   ، في حين 7.15مجموعة التحميل الفوري للزرعات السفلية        
 5.47لنسبة التغير في ارتفاع العظم في مجموعة التحميل المتأخر للزرعات العلويـة             

لنسبة التغير في ارتفاع العظم في مجموعة التحميـل الفـوري   وبلغ المتوسط الحسابي   
  .)7( الجدول 5.19للزرعات السفلية 

  )7(جدول رقم 
 يبين المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والخطأ المعياري لنسبة التغير في ارتفاع العظم في 

  .لفك ونوع التحميلإلى اعينة البحث وفقاً لموقع الزرعة بالنسبة 

المتغير 
موقع الزرعة  نوع التحميل المدروس

 لفكإلى ابالنسبة 
عدد 

 الزرعات
المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعياري

الخطأ 
  المعياري

 0.63 1.42 7.15 10 زرعة سفلية تحميل فوري 0.18 0.40 5.74 10 زرعة علوية

 0.68 1.51 5.47 10 علويةزرعة 

نسبة التغير في 
 ارتفاع العظم

 0.25 0.56 5.19 10 زرعة سفلية تحميل متأخر
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المتوسط الحسابي لنسبة التغير في ارتفاع العظم في عينة البحث وفقاً لنوع التحميل     
  )سفلية/ علوية(ومكان الزراعة بالنسبة إلى الفك 
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نوع التحمیل زرعة علوية
زرعة سفلية

  
ارتفاع العظم في عينة يمثل المتوسط الحسابي لنسبة التغير في ) 4(مخطط رقم 

  .لفك ونوع التحميلإلى االبحث وفقاً لموقع الزرعة بالنسبة 

  : ستيودنت للعينات المستقلةTنتائج اختبار  -

  )8(جدول رقم 
 ستيودنت للعينات المستقلة لدراسة دلالة الفروق في متوسط نسبة التغير في T يبين نتائج اختبار 

م بين مجموعة الزرعات العلوية ومجموعة الزرعات السفلية في عينة البحث، وذلك وفقاً ارتفاع العظ
  .لنوع التحميل

المتغير 
 tقيمة  نوع التحميل المدروس

 المحسوبة
درجات 
 الحرية

الفرق بين 
 المتوسطين

الخطأ المعياري 
 للفرق

قيمة مستوى 
 الدلالة

دلالة 
 الفروق

 0.065 0.66 1.41- 8 2.136- ل فوريتحمي
لا توجد 
نسبة التغير في  فروق دالة

 0.707 0.72 0.28 8 0.389 تحميل متأخر ارتفاع العظم
لا توجد 
 فروق دالة

 مهما كان نوع التحميل  0.05 أن قيمة مستوى الدلالة أكبر من القيمة         )8( الجدول   يبين
الـة  لا توجد فروق د   % 95، أي أنه عند مستوى الثقة       )تحميل فوري، تحميل متأخر   (
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إحصائياً في متوسط نسبة التغير في ارتفاع العظم بين مجموعة الزرعـات العلويـة               
لفـك علـى نـسبة    إلى اومجموعة الزرعات السفلية، ولا تأثير لموقع الزرعة بالنسبة   

تحميل فوري،  (التغير في ارتفاع العظم في عينة البحث، وذلك مهما كان نوع التحميل             
  ).تحميل متأخر

   :المناقشة
وتوفر ،  لبعض العوامل مثل اختيار المرضى المناسبين للزرعمن خلال بحثنا أنن تبي

فضلاً ، د فريقٍ طبي متكاملومع وج، الأدوات والمستلزمات الجراحية والتعويضية
 اً دوربها والتزامه الدقيق بالتعليمات وضع خطة علاج مناسبة واقتناع المريض عن

 مع نتفق بذلك والمضاعفات،من حدوث والحد  ، في نجاح الزرع السنياًأساسي
Branemark 9(1985 عام(.  

 مم في مجموعة التحميل الفوري 0.83بلغ متوسط الامتصاص العظمي في بحثنا 
 دووجالدراسة الإحصائية  نتائج أظهرت  وقد. مم في مجموعة التحميل المتأخر0.68و

 التحميل وعةمجم بين العظمي الامتصاص مقدار متوسط فيً إحصائيا دالة فروق
  .المتأخر التحميل ومجموعة الفوري

 Ko L  و1992 هئ وزملاBauman  مثلاختلفنا في هذا البحث مع العديد من الدراسات
ائد حول الزرعات إلى أن سبب الامتصاص الزشارت أ التي )10،11( 2003ه ئوزملا

وا بذلك على واعتمد، ة الزمنية الطويلة الفاصلة بين الغرس والتعويضمدالالسنية هو 
 أشاروا فيها إلى أن سبب الامتصاص العظمي هو إذْفرضية فروست لتشكل العظم 

فوجود ، )عدم وجود قوةٍ مطبقة على العظم(عدم وجود تحريضٍ فيزيولوجي 
 خلايا مولدة للعظم تحت تأثير التحريض يؤدي إلى تطور الخلايا الميزانشيمية إلى

ود شوارد الكالسيوم والبروتين المحرض على وبوج، جهادات المطبقة على العظمالإ
 ولذلك تم ، العوامل الجهازية والعامة يحدث التشكل العظميفضلاً عنتشكل العظم 
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 أما نحن فوجدنا أن التحميل الفوري هو سبب .التأكيد على التحميل الفوري
  . الزائد حول الزرعات السنيةالامتصاص العظمي

ه عام ئ وزملاNikellis L و) 2( 2001ه عام ئزملا وJO HYاتفقنا في هذا البحث مع 
 مثل ،فر شروط معينة لإجراء التحميل الفوري للزرعات السنيةابضرورة تو) 7(2004

العظمية والرخوة مكان  الأنسجة  وسلامة، مم10وجود ارتفاع عظمي لا يقل عن 
  .ملإدخال الزرعة في العظ 2سم/ نيوتن32 ووجود عزم دوران لا يقل عن ،الزرع

 عام Erikson A, Adell R ومع )12( 2000 وزملائه عام Crigger M مع اتفقنا
 التحميل المبكر للزرعات من أجل حدوث الاندماج عدمضرورة على  )13(1986

 Tarnowومع دراسات . العظمي عن طريق تخفيف الضغط المطبق على الغرسات
 عام  وزملائهChesterو، (15)2005 عام  وزملائهderbabian و14)( 1997 عام وزملائه

 والأجهزة التقنية في الأقواس الدرداء أشاروا إلى إمكانية تطبيق هذه إذْ أيضاً )16(2000
  .     فقطًالمتحركة

 أن التحميل الذين أشاروا إلى  )17(2003 وزملائه عام James H مع  أيضاًاتفقناكما 
كل  على سلامة حافظاحدة ياحية الوالمبكر للغرسات الموضوعة بتقنية المرحلة الجر

 خلال ستة أسابيع غرساتهكان قد حمل  ه رغم أن، المحيطة بهاةنسج والأغرساتمن ال
  .بعد الزرع

 وهو يتوافق ،ملم1 ملم و0.5قد تراوح مقدار الامتصاص العظمي في دراستنا بين و
 Jose ودراسة  )19(1989 عام Smith و )18(1990 عام Zarbو Albrektssonمع دراسة 

Luis Calvo Guirado 2008)20 (.  

 أشار إلى إمكانية التحميل الفوري وقد )Van de Velde T 2009) 21اتفقنا في بحثنا مع 
 حيث لم يحدث عنده أي فشل في ، إذْ%100للزرعات السنية بنسبة نجاح تقارب من 

   . أي من الزرعات الموضوعة
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   :الاستنتاجات
 مجموعة في العظمي الامتصاص مقدار قيم أن :يأتلنتائج السابقة نستنتج ما يمن ا

كما أن .البحث عينة في المتأخر التحميل مجموعة في منها قليلاً أكبر فوري التحميل
 في منها أكبر كانت الفوري التحميل مجموعة في العظم ارتفاع في التغير نسبة قيم

العلوي أم كانت في الفك  سواء الزرعة لموقع لم يكن و.المتأخر التحميل مجموعة
أو نسبة التغير في ارتفاع  العظمي الامتصاص مقدار من كل في تأثيرأي السفلي 
  ).متأخر تحميل فوري، تحميل (التحميل نوع كان مهما وذلك ،العظم

ى  التحميل المتأخر للزرعات مع الإشارة إل أفضلية تطبيقوهذا ما يدعونا لاقتراح
يمكن ط معينة ذُكرت في البحث وبشرة ناجحة  طريقإذْ إنَّها إمكانية التحميل الفوري 

ار الامتصاص العظمي حول هذه دتطبيقها عند الضرورة ولكن يجب أن نعلم بأن مق
  . منه حول الزرعات المحملة بشكل متأخرقليلاً الزرعات سيكون أكبر
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