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 أولاً : النخور السنية : 

هو مرض أو آفة تصٌب الأسنان سببها انتانً أو جرثومً ٌنتج عنه تحلل أو تخرب موضعً  النخر السني :

 للنسج السنٌة المتكلسة . 

 تصنيف النخور حسب امتداد النخر : 

 النخر البدئً : هً النخور التً تتوضع ضمن المٌناء فقط  -1

 العاجً و ٌصل إلى العاج  النخر المتقدم : هو النخر الذي ٌتجاوز الملتقى المٌنائً -2

 النخر النافذ : هو النخر الذي ٌتجاوز كامل العاج و ٌصل إلى اللب السنً  -3

 تشخيص النخور السنية شعاعياً : 

 % (  54 – 44تظهر النخور شعاعٌاً بعد أن ٌتم خسف الأملا المعدنٌة بنسبة ) 

 الشروط الواجب توافرها في الصورة الشعاعية من أجل تشخيص سليم للنخور : 

  أن تكون الصورة ذات تباٌن جٌد 

  أن تكون الصورة دقٌقة خالٌة من التطاول أو التقزم 

  أن تكون الصورة خالٌة من تراكب التٌجان 

  أن تكون الصورة واضحة جٌدة التحمٌض 

 النخور الملاصقة : 

مجنحة أساساً لتشخٌص هذه النخور , تبدو على الأشعة بشكل فجوة شافة على الأشعة ضمن تعتبر الصورة ال

 المٌناء و العاج حسب امتداد النخر . 

 النخور الطاحنة : 

 تكتشف هذه النخور سرٌرٌاً و تفٌد الصور الشعاعٌة فً معرفة امتداد النخر 

 لعاج لا تظهر هذه النخور على الأشعة إلا إذا وصل النخر إلى ا

على الأشعة عند الملتقى المٌنائً العاجً و ٌزداد اتساع الخط حسب امتداد تبدو على الأشعة بشكل خط شاف 

 النخر .

 النخور الدهليزية و اللسانية : 

لا ٌمكن الاعتماد على الأشعة فً تشخٌصها لأن خٌالها ٌسقط على الحجرة اللبٌة مما ٌعطً قراءة مضللة 

كما أنه لا ٌمكن اكتشاف عمق هذه النخور لأن الصورة الشعاعٌة ذات بعدٌن أنسً و فتبدو كنخور طاحنة , 

 وحشً فقط 

 

 



 النخور الثانوية :

 هً النخور التً تحدث تحت الترمٌمات السٌئة لذلك تدعى النخور الناكسة 

تحت  تكتشف النخور الناكسة عن طرٌق الصور الشعاعٌة و تبدو على الأشعة بشكل خط شاف على الأشعة

 حشوات سابقة . 

 ٌجب الانتباه أثناء تشخٌص النخور إلى ظاهرة فرط تعرض الأعناق  -

ٌمكن أن تشاهد شفوفٌة شعاعٌة فً منطقة الأعناق و خاصة فً الثناٌا العلوٌة و هً ظاهرة شعاعٌة 

 كثافة النسج التً تخترقها الأشعة فً منطقة الأعناق و لٌست نخرٌة ناجمة عن تغٌر 

 ثانياً : الآفات الذروية : 

تنتج هذه الآفات عن وصول الالتهاب إلى المنطقة حول الذروٌة نتٌجة تموت اللب أو بسبب حشوات لبٌة 

 سٌئة 

 حبٌبً أو كٌس جذري ٌمكن أن تكون الآفة حول الذروٌة على شكل خراج حول ذروي أو ورم 

 تشخيص الآفات الذروية شعاعياً : 

تبدو الآفة الذروٌة على شكل منطقة شافة على الأشعة تحٌط بذروة السن المسبب لها مع امتصاص فً 

 فٌحة القاسٌة . الص

  الخراجات عادة تكون ذات شكل غٌر محدد و حوافها مشرشرة 

  الأكٌاس الذروٌة و الأورام الحبٌبٌة ذات شكل مستدٌر أو بٌضوي و حدودها واضحة 

 الورم الحبٌبً و الأكٌاس الجذرٌة شعاعٌاً , و لكن بشكل عام تكون الأورام  من الصعب التمٌٌز بٌن

 الحبٌبٌة أصغر من الأكٌاس الجذرٌة 

  عادة تكون الأكٌاس الجذرٌة محاطة بهالة ظلٌلة على الأشعة 

ً ٌجب الانتباه أثناء تشخٌص الآفات الذروٌة إلى المعالم التشرٌحٌة التً تبدو شافة على الأشعة , و تعط

 مظهراً مشابهاً للآفة الذروٌة 

 الثقبة الذقنٌة : بٌن جذور الضواحك السفلٌة  -1

 الجٌب الفكً : ٌمتد من الأنٌاب العلوٌة إلى الرحى الثانٌة العلوٌة  -2

 الثقبة القاطعة : بٌن جذور الثناٌا العلوٌة  -3

 

 

 انتهت المحاضرة

 

 


