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 التشخيص و خطّة المعالجة

 Diagnoses & Treatment Plan 

 

 أولًا: مقدمة : 

إن تحليل المعطيات السريرية والشعاعية والدراسة المتأنية للأمثلة التي أخذت للمريض إضافة 

للمعلومات التي جمعها الطبيب من خلال زيارة المريض في الجلسة الأولى يقودان إلى وضع  

وبذلك يجب على طبيب الأسنان أن يضع بين يدي مريضه نتائج   مخطط لمعالجة المريض 

أبحاثه وخبرته والحلول المقترحة لحالته السريرية مع تحديد حسنات وسيئات كل منها, كما يجب  

أن يضعه بصورة التكلفة المادية لكل حل مقترح. ويقوم الطبيب بإخبار مريضه عن مدة المعالجة 

 ومراحلها.

 تتضمن جة مرضى التعويضات السنية :ثانياً : مراحل معال

 وتشمل تحسين الحالة الصحية الفموية:  ❖

 التقليح الجيد للأسنان. -1    

 شرح قواعد العناية الفموية والطرق الصحيحة المتبعة والتي يجب أن ينفذها المريض. -2    

 تهيئة المريض نفسياً للمعالجة.  -3    



 مدرس المقرر د.بسام النجار                                                                 2020-2019ة رابعمقرر السنة ال

 لطبيب تقديرها وقد تشمل:والتي يعود لالمعالجة الجراحية الخاصة:  ❖

 قلع بعض الأسنان.  -1    

 فصل جذور الأرحاء إن دعت الحاجة لذلك. -2    

 قلع بعض الجذور أو إبقائها حسب ما تتطلبه حالة المريض. -3    

 

 
 فصل جذور رحى أولى سفلية )تضحيك( 

 

 

 والتي غالباً ما تأخذ وقتاً طويلًا وتشمل: المعالجة اللبية: ❖

 المعالجة اللبية للأسنان المنفتلة والتي لايمكن معالجتها تقويمياً.  -1     

 المعالجة اللبية للأسنان المائلة والتي لا يمكن معالجتها تقويميا.ً  -2     

 المعالجة اللبية للأسنان ذات الشكل غير النظامي. -3     

جتها سابقاً مع المراقبة إعادة المعالجات اللبية للأسنان المشكوك بصحة معال -4     

 الشعاعية المنتظمة 

 الانتظار لفترة كافية بعد معالجة الآفات المزمنة. -5     

 القلوب المعدنية المصبوبة -2

 التعويض النهائي  -4

 تحضير الجذور الفصل و -1

 أمثلة العمل  -3
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 آفة ذروية مزمنة بحاجة للمعالجة قبل مباشرة أي عمل تعويضي 

 

 ويقصد هنا المعالجات التقويمية البسيطة والتي تشمل:المعالجة التقويمية:  ❖

 لتخفيف من الميلان الدهليزي أو اللساني أو الحنكي لسن واحدة.التقليل أو ا -1      

 إعادة محور السن إلى وضعه الطبيعي وحشي أو أنسي الدرد.  -2      

ة لمنطقة  إعادة تشكيل أو توسيع المسافات الدرداء نتيجة هجرة الأسنان المجاور  -3      

 .عدم التعويض في الوقت المناسب  الدرد بسب 

 

 التقويمي لمنطقة الفقد وذلك لتجنب التحضير الزائد للأسنان  التوسيع  

 
 

 ،والتي يمكن أن تسبق أو أن تلي المعالجة التقويميةمعالجات الأنسجة الداعمة:   ❖

 وتشمل:

 بعد 
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 التجريف العميق للجيوب اللثوية  -1        

الطعم  –قطع اللثة  -المعالجات الجراحية اللثوية التقليدية مثل: صقل الجذور -2        

      الشرائح.  –العظمي أو اللثوي 

 

 
 جراحة لثوية تجميلية لمنطقة الفقد السنيّ 

 

 ويشمل: إعادة التوازن الاطباقي:   ❖

 إزالة نقاط التماس المبكر في العلاقة المركزية.  -1     

 إزالة التداخل الاطباقي في الجانب غير العامل. -2     

يض وعضلاته الماضغة ولتسهيل وضع الفك السفلي وفي بعض الحالات ولإراحة المر 

 بالعلاقة المركزية قد نلجأ إلى رفع مستوى العضة. 

 

   
 جهاز رفع العضة من أجل الحصول على الاسترخاء العضلي

 بعد  أشهر 6بعد 

 قبل أثناء 
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 :مرحلة الانتظار وإعادة التقييم ثالثاً  

بأن   -ت وبفضل استخدام التعويض المؤق -)التهدئة( لطبيب الأسنان مرحلة الانتظار تسمح  

 يقوم باختبار نجاح المعالجات التي قام بإجرائها و مراقبة ما يلي: 

 الأسنان المشكوك بديمومتها -

 معالجات الأقنية الجذرية  -

 النسج الداعمة  -

 التوازن الإطباقي  -

 الصحة الفموية ومدى عناية المريض  -

 درجة شفاء الأسنان والنسج الداعمة  -

أشهر. فتبعاً لدرجة التطور )نحو الأفضل   9  – 6لا تتم قبل  فيجب أن إعادة التقييم  أما 

 . أو أن نقوم بمعالجات إضافية - أن نعدّل خطّة المعالجة :أو نحو الأسوء( يمكن

يمكن الاعتماد على عدة طرق في تقييم الحالة السريرية بشكل نهائي ووضع التصميم  

لتأكد من نتيجته وتحقيقه كل النواحي النهائي للتعويض مع توقع النتيجة النهائية للتعويض وا

 التجميلية والوظيفية المطلوبة قبل صنع هذا التعويض ومنها: 

التشميع التشخيصي للترميم على أمثلة الدراسة:حيث يتم عمل نسخة ثانية لمثال الدراسة 

ليتم تحضير الأسنان عليها بصورة تجريبية ليتم تشميع التعويض النهائي ويمكن تجربة هذا 

شميع في فم المريض حتى نستطيع رؤية النتيجة النهائية حيث يمكن استخدام شمع الت
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عاجي في التشميع . تفيد هذه الطريقة كثيراً في الحالات المعقدة التي سيتغير فيها شكل 

الأسنان الداعمة بعد استخدامها كمثبتات لجسر ، ويمكن اللجوء إلى معالجة تقويمية قبل 

حال كون النتيجة غير تجميلية ولا يمكن تحقيق تعويض تجميلي   المعالجة التعويضية في

 للحالة السريرية .

التجارب داخل الفموية: وتتضمن استخدام التعويضات المتحركة إذا كان شكل الأسنان  

الداعمة لن يتغير بعد التعويض النهائي أو يمكن اللجوء لاستخدام التعديلات داخل الفموية  

راتنج مركب بتقنية التخريش الحمضي ويمكن وصل هذه   العكوسة بإضافة شمع أو

الترميمات بدمية صناعية حيث تفيد هذه التقنية في الحالات التي سيحصل فيها زيادة في 

حجم الأسنان الداعمة في التعويض النهائي. كما يمكن استخدام تقنيات التعويض المؤقت  

عه بتقنية غير مباشرة في المخبر  ( وهو الذي يتم صن  Provisionalالذي يقسم لنوعين : )

– (Temporary  وهو الذي يتم تصنيعه بالتقنية المباشرة في العيادة السنية . حيث يمكن )

إجراء كافة التعديلات على التعويض المؤقت حتى نصل إلى شكل نهائي مرضي وجيد ، 

إلى نتيجة  حيث يتم تكرار الشكل النهائي للتعويض المؤقت على التعويض النهائي للوصول 

نهائية تجميلية . تفيد هذه التقنية خصوصاً في الحالات التعويضية المعقدة كحالات إعادة  

بناء الإطباق ،أو بعد إجراء المعالجة التقويمية حيث نحتاج لفترة مراقبة بعد انتهاء المعالجة 

 د من عدم حدوث نكس في المعالجة.كالتقويمية للتأ
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 ً يتم وضع : خطة المعالجة أو وضع  تعويض النهائيالاختيار : مرحلة رابعا

خطة المعالجة التعويضية المناسبة للمريض بعد إنجاز جميع المراحل العلاجية التي ذكرت  

 . ويتضمن وضع خطة المعالجة مايلي: سابقاً 

 . تذكير المريض باساليب العناية الجيدة بالصحة الفموية بعد التثبيت النهائي للتعويض  •

 امة.اختيار الدع •

نقوم باستبدال التعويض المؤقت بتعويض دائم مطابق    حيث  اختيار نوع التعويض  •

وتصنف التعويضات حسب  له تماماً ويختلف عنه بنوعية المواد المستخدمة فقط. 

 المادة المصنع منها إلى مايلي:

(: خلائط معدنية metal alloysالتعويضات المعدنية : وهي تصنع من خلائط معدنية ) .1

( يةةدخل الةةذهب فةةي تركيبهةةا بنسةةب تتةةراوح بةةين precious or nobleأو نبيلةةة )ثمينةةة 

% بالإضةةةةةةةافة إلةةةةةةةى معةةةةةةةادن أخةةةةةةةرى كالنحةةةةةةةاس و القصةةةةةةةدير و الفضةةةةةةةة و 80% و 40

( يةةةةدخل فةةةةي تركيبهةةةةا semi-preciousالبلاتينيةةةةوم، و خلائةةةةط معدنيةةةةة نصةةةةف ثمينةةةةة )
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لائةط النيكةل كةروم ( و أشةيعها خnon-preciousالفضة، و خلائط معدنية غير ثمينةة )

و خلائط الكروم كوبالت. تتميز التيجةان و الجسةور المصةنوعة مةن المعةادن بالصةلابة و 

بإمكانيةةةةةةةةة صةةةةةةةةةنعها بسةةةةةةةةماكات قليلةةةةةةةةةة بحيةةةةةةةةث يكةةةةةةةةةون التحضةةةةةةةةير بسةةةةةةةةةيطاً و محافظةةةةةةةةةاً 

(conservative على النسةج السةنية و يمكةن الةتحكم بخصةائل الخليطةة مةن قسةاوة و )

بمكونةةةات الخليطةةةة المعدنيةةةة. تعةةةد الناحيةةةة التجميليةةةة أهةةةم  ليونةةةة و لمعةةةة و ذلةةةك بةةةالتحكم

 (.thermal conductivityمضادات استطباب استعمالها و كذلك ناقليتها الحرارية )

( مةن خلائةط معدنيةة ثمينةة أو غيةر metal-porcelainالتعويضات  الخزفيةة المعدنيةة ) .2

متانةة و الناحيةة التجميليةة ثمينة ملحومة إلى خزف. هذه التيجةان و الجسةور تجمةع بةين ال

 .بالمقارنة مع التعويضات المعدنية لكنها تتطلب تحضيراً كبيراً نسبياً 

وهي تتضمن  :full-porcelain ة الخالية من المعدنالكامل يةالخزفالتعويضات  .3

العديد من الأنظمة المختلفة عن بعضها في تقنية التصنيع والتركيب وتختلف عن  

يؤمن    يث أنه يوجد لكل نظام استطباب خاص به .بعضها في الاستطباب ، ح

ناحية تجميلية ممتازة. غير أن متانته أقل من الأنواع السابقة و هو مرتفع الثمن و  

يتطلب دقة في عمل الطبيب و المخبري و لا يفضل استخدامه في الجسور الطويلة  

 و عند وجود مشاكل إطباقية 

لراتنج ، حيث يكةون الوجةه التجميلةي فةي هةذا من اتجميلية  المعدنية بوجوه    التعويضات   - .4

النةةوع عبةةارة عةةن مةةادة راتنجيةةة ولةةيس خزفيةةة ويتةةأمن تثبيتهةةا بالمعةةدن مةةن خةةلال حبيبةةات 

الالصاق التةي تتوضةع علةى السةطح المعةدني مةن الناحيةة الدهليزيةة، قةل اسةتخدامها نظةراً 

 .لتلون المادة الراتنجية مع الوقت بسبب تشؤبها للسوائل
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(: رخةةةيل و تجميلةةةي و لكنةةةه يتطلةةةب تحضةةةيراً كبيةةةراً و هةةةو أقةةةل acrylic)الأكريةةةل  .5

المواد تقةبلًا مةن الناحيةة الحيويةة و أضةعفها مةن ناحيةة المتانةة و لا يصةلح لعمةل جسةور 

 طويلة و قد اقتصر استخدامه في الوقت الحاضر على التيجان و الجسور المؤقتة.

وهي تصةةنع بتقنيةةة خاصةةة تعتمةةد :جيةةةالزجا بالأليةةاف اة المقةةو  راتنجيةةةال التعويضةةات  .6

علةةةى بنةةةاء مةةةادة راتنجيةةةة تجميليةةةة علةةةى ليةةةف زجةةةاجي لإعطاءهةةةا المتانةةةة ويةةةتم تصةةةليبها 

 ضوئياً خلال مرحلة تصنيعها في المخبر السني.

 

 

 

 

   

 تاج معدني كامل                                       تعويض معدني كامل               

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تعويض خزفي معدني  
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 عويض خزفي كامل خالي من المعدن ت

 

 

 

 

 

 معدنية بتيجان خزفية خالية من المعدن  –استبدال التيجان الأمامية الخزفية 

 

 

 

 

 

 تعويض أمامي خزفي خالي من المعدن 

 

 تعويض أمامي راتنجي مقوى بالألياف الزجاجية 
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 على الدعامات السنية إلى: يمكن تصنيف التعويضات حسب تصميمها واعتمادها  

ولها عدة أنةواع حسةب تصةميمها وهةي الجسةر التعويضات السنّية الثابتة)الجسور الثابتة(:  (1

متحةةرك، الجسةةر الجنةةاحي ، الجسةةر الجنةةاحي المةةرن،  –ثابةةت ، الجسةةر الثابةةت  –الثابةةت 

يسةةةةةةمى الجسةةةةةةور محةةةةةةدودة التحضةةةةةةير ،و سةةةةةةيتم شةةةةةةرحها فةةةةةةي  الجسةةةةةةور اللصةةةةةةاقة أو مةةةةةةا

 المحاضرات اللاحقة 

 للتعويضات الثابتة: نذكر استطبابات ومضادات الاستطباب 

o  :استطبابات الجسور الثابتة 

التعويض عن أسنان مفقودة: هةذه هةي الغايةة الأساسةية مةن عمةل الجسةور و تتحقةق هةذه  •

لمفقةةةودة و تكةةةون موصةةةولة بتيجةةةان الغايةةةة بصةةةنع دمةةةى صةةةناعية تعةةةو  عةةةن الأسةةةنان ا

 محمولة على دعامات محضرة. 

( الأسنان المقلقلة: حيث تصنع تيجان مفردة على عدد من الأسنان و splintingتجبير ) •

يتم لحمها ببعضها لتثبيت حركتها الزائدة و بذلك تخفف من أعةرا  المةر  اللثةوي لكةن 

لأعراضه. بما أن الغاية مةن الجسةور فةي الجبيرة لا تعد علاجاً للمر  اللثوي بل تخفيفاً 

هذه الحالة هي التجبير و ليس تعويض عن أسنان مفقةودة فلةيس مةن الضةرورة أن تحمةل 

 الجسور أي دمية. 
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 حالة استطباب التعويض الثابت كجبيرة

إعادة بناء الإطباق: نفس الاستطبابات الإطباقية التي تم ذكرها في حالة التيجةان المفةردة  •

لكن بمدى يشمل معظم أو كل الأقواس السنية و خصوصاً في الحةالات التةي لا   أعلاه و

يتم التعويض عن أسنان مفقودة بعد الفقد مباشرة مما يجعل الأسنان المجةاورة للفقةد تبةدي 

( باتجةةةاه الفقةةةد و كةةةذلك تتطةةةاول الأسةةةنان المقابلةةةة للفقةةةد و تبةةةز  بزوغةةةاً مفرطةةةاً tiltمةةةيلًا )

(over-eruptionو يصب ).ًح الوضع الإطباقي أكثر تعقيدا 

o التعويضات الثابتة مضادات استطباب ( contraindications of bridges ): 

( حيةث general(: من مضادات الاستطباب العامةة )age of patientعمر المريض ) •

لا تستطب التيجان و الجسور فةي الأعمةار الفتيةة تحةت الثمانيةة عشةر أو تحةت العشةرين 

( كبيةةرة و pulp chamberيةةادة احتمةةال الأذيةةة اللبيةةة لوجةةود حجةةر لبيةةة )عامةةاً بسةةبب ز 

بسةبب عةةدم اكتمةةال البةةزو  النهةةائي لةةبعض الأسةنان و بالتةةالي لا يكةةون خةةط اللثةةة النهةةائي 

(final gingival line قةد تحةدد فةي هةذه المرحلةة.لا يبةدي كثيةر مةن المرضةى فةي هةذه )

 cariesالتةةةالي يزيةةةد احتمةةةال نكةةةس النخةةةر )المرحلةةةة وعيةةةاً كافيةةةاً للصةةةحة الفمويةةةة و ب

recurrence( و فشةةةةةل )failure التيجةةةةةان و الجسةةةةةور. مةةةةةن جانةةةةةب  خةةةةةر لا تسةةةةةتطب )

الجسةةور عنةةد المرضةةةى المتقةةدمين بالسةةةن المةةدنفين الةةذين لا يسةةةتطيعون تحمةةل الجلسةةةات 
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الطويلة المتعبة و خصوصةاً المرضةى الةذين تراجعةت قةدراتهم العقليةة بسةبب الشةيخوخة و 

 لأمرا  فأصبح تعاونهم أثناء الجلسة و التزامهم بالجلسات أمراً مشكوكاً فيه.ا

مةةن مضةةادات الاسةةةتطبابات العامةةة الوضةةع الصةةةحي للمةةريض حيةةث يفضةةةل اللجةةوء إلةةةى  •

بةةدائل أخةةرى عنةةد المرضةةى الةةذين يتنةةاولون عقةةاقير تعيةةق عمةةل التخةةدير مثةةل مونةةو أمينةةو 

ون أدويةةة مميعةةة للةةدم بسةةبب زيةةادة احتمةةال أوكسةةيداز و كةةذلك عنةةد المرضةةى الةةذين يتنةةاول

 psychological( عنةةةدهم. يجةةةب أيضةةةاً أخةةةذ الصةةةحة النفسةةةية )bleedingالنةةةزف )

health للمرضى بعين الاعتبار عند أخذ قرار عمةل جسةور لضةمان تعةاون المةريض و )

 نجاح صنع الجسر و ضمان ديمومته.

( وجةود صةحة فمويةة local or oralمةن مضةادات الاسةتطباب الموضةعية أو الفمويةة ) •

( حيةةث لا carelessness( مترافقةة بإهمةةال و لا مبةالاة )poor oral healthسةيئة )

 gingivalيرجى من مريض كهذا أن ينظف أسنانه و بالتالي يزيد احتمةال تراجةع اللثةة )

recession و حةةةدوث نكةةةس نخةةةر و فشةةةل الجسةةةر. قةةةد تترافةةةق الصةةةحة الفمويةةةة السةةةيئة )

( أو نقةل فةةي سةيولته بسةةبب مرضةةي أو saliva fluencyب اللعةةاب )بةنقل فةةي انسةيا

علاجي. لا تستطب التيجان و الجسور في بعض الحةالات المرضةية التةي تترافةق بةنقل 

( بحيةةةث يةةةرجح تهةةةدم الأسةةةنان severe decalcificationشةةةديد فةةةي تكلةةةس الأسةةةنان )

( secondary dentineالمحضةرة أو حةدوث أذيةة لبيةة بسةبب عةدم تشةكل عةاج ثةانوي )

كةةاف لحمايةةة اللةةب. أمةةا فةةي حةةالات نقةةل الةةتكلس غيةةر الشةةديدة فةةإن التيجةةان و الجسةةور 

 هي الاستطباب الأفضل لحماية الأسنان. 
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لا تسةةتطب الجسةةور فةةي الحةةالات التةةي لا نضةةمن فيهةةا إنةةذار الةةدعامات و يفضةةل عنةةدها  •

جةة لبيةة معقةدة علةى الانتظار ريثما يتوضح مصير هةذه الةدعامات. مةثلًا عنةد إجةراء معال

سةةن سيسةةتخدم كدعامةةة فإنةةه يفضةةل انتظةةار مةةرور وقةةت كةةاف للتأكةةد مةةن نجةةاح المعالجةةة 

قبةةل الشةةروع باسةةتخدام السةةن كدعامةةة لجسةةر. يزيةةد هةةذا الأمةةر أهميةةة عنةةدما يكةةون الجسةةر 

( يحتةةةاج دعمةةةاً كافيةةةاً مضةةةموناً. ينبغةةةي أيضةةةاً long-spanالمةةةراد صةةةنعه جسةةةراً طةةةويلًا )

ات و التأكةد مةن مصةير الأسةنان القريبةة مةن الجسةر و يجةب التريةث للتأكةد دراسة المجاور 

( قريةب لأنةه فةي هةذه الحالةة tooth lossمةن أنةه لةن يةتم فةي المسةتقبل القريةب فقةد سةن )

يفضل قلةع هةذه الأسةنان و عمةل خطةة معالجةة شةاملة للتعةويض عةن هةذه الأسةنان أيضةاً 

 في سياق الجسر, 

مفقةةةودة لكنهةةةا لا تعةةةو  عةةةن الفقةةةد الواسةةةع فةةةي النسةةةج تعةةةو  الجسةةةور عةةةن الأسةةةنان ال •

الداعمةةةة حيةةةث يلجةةةأ فةةةي هةةةذه الحالةةةة إلةةةى التعويضةةةات المتحركةةةة للتعةةةويض عةةةن العظةةةم 

 السنخي المفقود أو اللثة المتراجعة تراجعاً كبيراً. 

يجب قبل أخذ قرار عمل الجسر دراسة الوضع اللثوي للأسنان الباقية لتقرير ما إذا كانت  •

سةةةنان ثابتةةةة و متينةةةة بمةةةا يكفةةةي لحمةةةل الجسةةةر حيةةةث سةةةتقع عليهةةةا جهةةةود إطباقيةةةة هةةةذه الأ

مطبقة عليها و على الدمى التي تستند عليها. إذا لم يكن الوضع اللثوي مشجعاً أو كانت 

تسةةرع مةةن فقةةدها و  أعبةةاءجةذورها ضةةعيفة أو فةةي طةةور امتصةةاص فيجةةب تجنةب تحميلهةةا 

 لمتحركة. نلجأ عندها إلى بدائل أخرى كالتعويضات ا
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 بعض حالات مضادات استطباب الجسور الثابتة

 (:requirements of bridgesمقتضيات نجاح الجسور )

مقتضيات وظيفية مضغية: يجب أن يعو  الجسر عن الأسنان المفقودة و يقةوم بكامةل  .1

وظيفتها المضغية و يقةاوم قةوى المضةح بحيةث لا يلتةوي أو ينكسةر فةي شةروط الاسةتخدام 

 دية.العا

يجب أن يتمتع المريض بلفظ سليم و ألا يكون هناك فرا  بةين   مقتضيات وظيفية نطقية: .2

إذا أخةذت الدميةة الأماميةة  أي دمية و بةين قمةة السةنل بةل تكةون متماسةة بخةط أو سةطح.

وضةةةعاً لسةةةانياً أو دهليزيةةةاً أو زاد ميلهةةةا عةةةن محةةةور الإطبةةةاق فمةةةن الممكةةةن أن يعيةةةق ذلةةةك 

 النطق.

يةة: يجةب أن يعيةةد الجسةر الشةكل الطبيعةةي للأسةنان و كةذلك اللةةون و أن مقتضةيات تجميل .3

يكون منظره متلائماً مع المنظر العةام للمةريض و يمكةن إجةراء بعةض التعةديلات الطفيفةة 

في حالات معينة بحيث تلائم مقتضيات المريض الشخصية بما يوافق شخصيته و عمره 

 و وضعه الاجتماعي.

ب قطةةةع أقةةةل مةةةا يمكةةةن النسةةةج النيةةةة للمحافظةةةة علةةةى مقتضةةةيات صةةةحية للةةةدعامات: يجةةة .4

سةةلامتها و متانتهةةا. لا بةةد للجسةةر أن لا يسةةبب أي أذيةةة للةةب أو لمةةا بقةةي مةةن النسةةج بعةةد 
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التحضةةةةير و خصوصةةةةاً حةةةةواف التحضةةةةةير و رؤوس الحةةةةدبات التةةةةي يجةةةةب أن لا تكةةةةةون 

عرضةةة للتكسةةر بعةةد التحضةةير و تثبيةةت الجسةةر. مةةن الضةةروري أيضةةاً أن يحمةةي الجسةةر 

السةةن مةةن انةةدخال فضةةلات الطعةةام أو حةةدوث نخةةر تةةالي بعةةد تثبيةةت الجسةةر و خصوصةةاً 

عنةةد عنةةق السةةن و التةةي يجةةب أن تكةةون مغطةةاة بالجسةةر أو سةةهلة التنظيةةف فيمةةا لةةو كةةان 

 خط التحضير فوق خط اللثة.

مقتضيات صةحية للأسةنان المجةاورة: يجةب تةأمين نقةاط التمةاس بةين المثبتةات و الأسةنان  .5

اورة لمنةةةةع انحصةةةةار الأطعمةةةةة و تسةةةةهيل المضةةةةح و الإقةةةةلال مةةةةن الضةةةةغط السةةةةليمة المجةةةة

 الجانبي على السن.

مقتضيات صحية للثة: يفضل كون نقاط التماس قريبة من السطح الطةاحن لوقايةة النسةج  .6

الواقعة تحتهةا و عةدم ر  اللثةة. يجةب أن يةتم تشةكيل الحةواف اللثويةة للةدمى و المثبتةات 

لا تتعةةر  اللثةةة لضةةغط الأطعمةةة بصةةورة مباشةةرة أثنةةاء  بشةةكل أن لا تكةةون مسةةتوية حتةةى

المضح. أما إن كانت الحواف مفرطةة التحةدب فيمنةع التحةريض الغريةزي و يسةمح بتجمةع 

 فضلات الطعام تحت هذه الحواف و يصعب تنظيفه. 

مقتضةةيات إطباقيةةة سةةنية: يجةةب أن يماثةةل الشةةكل التشةةريحي للسةةطوح الطاحنةةة للةةدمى و  .7

تشةةةريحي للأسةةةنان الطبيعيةةةة مةةةع عةةةدم المبالغةةةة فةةةي تشةةةكيل الحةةةدبات المثبتةةةات الشةةةكل ال

للتخفيةةف مةةن القةةوى الجانبيةةة المطبقةةة علةةى عناصةةر الجسةةر. كمةةا يفضةةل تصةةغير القطةةر 

 الدهليزي اللساني بمقدار الخمس لتخفيف قوى المضح عن الجسر.

مقتضةةيات إطباقيةةة عامةةة: يجةةب أن يةةتمكن المةةريض مةةن المضةةح علةةى الجسةةر بأقةةل جهةةد  .8

( و دون أن يسةةةةبب أيةةةةة masticatory musclesممكةةةن مةةةةن العضةةةةلات الماضةةةغة )
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و دون ( temporomandibular joint = TMJ)أعةرا  للمفصةل الفكةي الصةدغي 

 (.bruxismأن يحر  على عادة صرير الأسنان )

: يمكن أن تعتمد في تثبيتها على الضامات أو التعويضات المتحركة )الجزئية والكاملة( (2

صلات الاحكام المثبتة أو قضيب معدني على تيجان الدعامات المجاورة لمنطقة  على و 

التيلسكوبية حيث يتم   نض أنواع التعويضات المتحركة على مبدأ التيجا عالفقد ، كما يعتمد ب

عمل تيجان معدنية ذات سطوح خارجية متوازية فيما بينها ، لتسمح بإدخال التعويض 

اثل في شكله الجسر الثابت ولكن المريض يستطيع إدخاله النهائي فوقها والذي يكون مم

 وإخراجه من الفم.

 التعويضات فوق الزرعات.  (3

 تعويضات متحركة مثبتة بوصلات الاحكام

 

 جسر متحرك مثبت باستخدام التيجان التيلسكوبية
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 تعويض متحرك مثبت بقضيب معدني

 

 سنية التعويض عن سن مفرد باستخدام زرعة 
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