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   الشعاعي بالطرح الرقمية الشعاعية الصور مقارنة" 
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  لخصالم
 واحداً من العلامات المبكرة للتغيرات العظمية حول يعد نقصان الكثافة العظمية للحافة السنخية: خلفية البحث وهدفه

يؤدي إلى بدء المعالجة بشكل والزرعات السنية، لذلك يعد الكشف المبكر عن تغّيرات الكثافة العظمية الصغيرة مهماً 
ن وقد هدفت هذه الدراسة إلى تقييم طريقة الصور الرقمية العادية في التحري ع. مبكر ويرفع من نسبة نجاحها

تغيرات الكثافة العظمية حول الزرعات السنية اعتماداً على القيمة الوسطية لتدرجات اللون الرمادي في منطقة 
  .الدراسة وذلك عن طريق مقارنتها بطريقة الطرح الشعاعي

 في الفكين العلوي والسفلي من خلال صور ذروية Ankylos زرعة سنية من نوع 21روقبت : مواد البحث وطرائقه
عولجت رقمياً بطريقة الطرح . ية مباشرة موحدة المعايير، وذلك بعد أسبوع من العمل الجراحي وبعد أربعة أشهررقم

، ثم  C1،C2،C3 والمناطق الشاهدةROI(2) وROI(1)حددت مناطق الدراسة . EMAGOالشعاعي باستخدام برنامج 
 وذلك على الصور الرقمية العادية وصور الطرح حسبت الكثافة الشعاعية فيها على المخطط اللوني الموافق لها،

  .P< 0.05عند مستوى )  ستيودنت ، معامل الارتباط بيرسونT(الشعاعي، ثم أجريت التحاليل الاحصائية 
  .11.19±5.95 بلغ المتوسط الحسابي لمقدار التغير بالكثافة العظمية بحسب الطريقة الرقمية العادية :النتائج

وقد أثبتت طريقة الصور الرقمية العادية فعاليتها، إِذْ لم يكن هناك . 13.12±9.36لشعاعي وبحسب طريقة الطرح ا
  P>0.05).( دال احصائياً بين الطريقتين فرق

إن مراقبة الكثافة العظمية من خلال القيمة الوسطية لتدرجات اللون الرمادي على المخطط اللوني في : الاستنتاج
  .الطريقة الرقمية العادية أو بطريقة الطرح الشعاعيمنطقة الدراسة يمكن أن تجري ب

  . الزرعات السنية، التصوير الشعاعي السني،الكثافة العظمية، الطرح الشعاعي: الكلمات المفتاحية
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Digital Radiographic Images Comparison  
with Subtraction Radiography in Bone Density Evaluation 

Around Dental Implants  
  
  
  
  

Obai Zainaldeen* 
Samer Kasabah **                                                            Iyad AL-Haffar ***  

Abstract 
Background& Objective: The reduction of alveolar crestal bone density is one of the earlier signs of peri-
implant disease and precedes the loss of height of the alveolar crest, because of that early detection of the 
small changes in density is important and lead to the early onset of treatment and increases its success's 
percentage. 
This study aimed to evaluate the ability of the direct conventional digital method in detection of  density 
changes around dental implants by the mean value of the gray level of the histogram of the selected area 
comparing with radiographic subtraction method. 
Materials & Methods: Twenty one Ankylos dental  implants in the upper and lower jaw were monitored 
by standardized direct digital periapical radiographs 1 week after surgery and 4 months later. 
manipulated by  radiographic subtraction method through EMAGO software. Control regions C1،C2،C3 
and test regions ROI(1)، ROI(2) were selected and the radiographic density was obtained by the 
histogram of these selected areas. This process was carried out in the conventional digital radiographs and 
radiographic subtraction images. After that statistical analysis were performed.  
Results: The mean value of bone density change according to the conventional digital method was 

±11.19 5.95 and according to the radiographic subtraction method was ±13.12 9.36 . and the conventional 
digital method confirmed its ability because there was no statistically significant difference between the 
two methods (P>0.05). 
Conclusions: Monitoring of peri-implant bone density by the mean gray value of the 
histogram in a selected area can be assessed either by the radiographic subtraction method or by the 
conventional digital method. 
Key words: bone density، subtraction radiography، dental implants، dental radiography  
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  :مقدمة
أظهرت الدراسات السريرية للاندماج العظمي حول 

 سنة من المراقبة درجات نجاح 15الزرعات السنية بعد 
في الفك السفلي % 91,5في الفك العلوي و% 81بنسبة 

ملم خلال السنة  1,5مع فقدان عظمي حفافي بمقدار 
وهذا يتوافق مع ، )1( بعد ذلك مم سنويا0,1ً نحوالأولى و

الذي ينص على أن تكون الزرعات السنية معيار النجاح 
أثناء العمل في ثابتة سريرياً ولا تبدي أي أعراض 

 مم 0,2الوظيفي وذات امتصاص عظمي حفافي أقل من 
  .)2(سنوياً بعد السنة الأولى من الزرع

م ولكن نجاح الزرعات السنية لايرتبط فقط بارتفاع العظ
 فقد لاحظ ،السنخي المحيط بها، بل أيضاً بكثافة هذا العظم

Misch  أن الكثافة العظمية في المنطقة 1990  عام
المستقبلة للزرعة لها علاقة ليس فقط بالثبات الأولي 

بعد هذه الفترة، فهي تؤثر بللزرعات السنية ولكن أيضاً 
 فمناطق ، كمية مناطق الاتصال عظم ـ زرعةفي

 BIC (Bone Implant contact)م ـ زرعة الاتصال عظ
هي أعلى في العظم القشري منها في العظم الإسفنجي، 

 تؤمن أعلى نسبة من D1والمناطق ذات الكثافة العظمية 
مناطق الاتصال عظم ـ زرعة وذلك بنسبة أكثر من 

 BIC %75-65نحو D2الكثافة تؤمن  في حين ،85%

 D4فة العظمية والكثا، BIC % 50-40 تؤمن D3والكثافة 
دة غالباً في المنطقة الخلفية من الفك العلوي تؤمن وجالمو

نسبة قليلة من مناطق الاتصال عظم ـ زرعة والتي غالباً 
نقصان تأثير فضلاً عن ، و)BIC )3%30ما تكون أقل من 

الكثافة العظمية للحافة السنخية على كمية مناطق الاتصال 
 المبكرة التي تؤدي عظم ـ زرعة فهو أيضاً من العلامات

لاحقاً إلى امتصاص العظم السنخي المسؤول بدوره 
لذلك . )4(حسب معيار النجاح عن فشل هذه الزرعاتب

فالكشف المبكر عن نقصان الكثافة العظمية يؤدي إلى 

إجراء تدخل سريع ومعالجة مبكرة تمنع فشل الزرعة 
  . )5(لاحقاً

طريقة جيدة عملية تقليدية  الصور الشعاعية الذروية الدعتُ
 في تقييم البنى العظمية ما حول الزرعات وموثوقاً بها

، وعلى الرغم من وجود أمور تحد من القدرة )6,7(السنية
التشخيصية للصور الذروية بشكل عام وأهمها عدم قدرتها 
على إظهار العيوب العظمية في العظم الإسفنجي وذلك 

زالت ما، )8(بسبب تراكبها على العظم القشري الموجود
هذه الصور تستخدم بكثرة لتقييم الارتفاع العظمي الحفافي 

 الصور نإِذْ إفي الجوانب الأنسية والوحشية للزرعة، 
الذروية المأخوذة بطريقة التوازي يمكنها أن تقيم مستويات  
العظم السنخي حول الزرعات بدقة عالية تصل الى 

ة الحاصلة ، وعلى عكس التغيرات العظمية الكمي)9(89%
في الارتفاع العظمي السنخي فان التغيرات الصغيرة في 
الكثافة العظمية لا يمكن كشفها بمجرد المقارنة البسيطة 
بين الصور المختلفة، وذلك بسبب التنوع الكبير في البنى 

تنوع كثافة فضلاً عن التشريحية الموجودة في المنطقة 
يها، وهنا وتباين الصور الشعاعية التي يتم الحصول عل

تبرز أهمية طريقة الطرح الشعاعي في كشف التغيرات 
النوعية الصغيرة في العظم، وذلك بإزالة البنى التشريحية 
غير المتغيرة من الصورة الشعاعية الذي يؤمن بدوره 
كشف التغيرات الحقيقية في الكثافة و يحسن دقة التقييم 

  .)10(الشعاعي
 صور الطرح دراسات بينوقد قارنت العديد من ال

الصور العادية في دقة التحري عن الآفات الشعاعي و
 أثبتت طريقة الطرح الشعاعي وقدالعظمية الصنعية، 

تفوقها على الصور العادية في دقة التحري عن هذه 
، كما خلصت دراسة )11,12(الآفات العظمية الصنعية

Nummikoskiإلى أن 2000ه السريرية عام  وزملائ 
عاعي قد حسنت بشكل واضح من دقة طريقة الطرح الش



  " السنية الزرعات حول العظمية الكثافة تقييم في الشعاعي بالطرح الرقمية الشعاعية الصور مقارنة" 
 

 450 

الكشف عن الفقد العظمي حول السني مقارنةً بالأفلام 
مة في التحري عن هذه الطريقة طريقة مه وعدتْالعادية، 

  .)13(الآفات حول السنية خلال الممارسة السنية اليومية
 تقنية الطرح الشعاعي إلىوتطرقت العديد من الدراسات 

-Nicopoulouوجدت دراسة حول الزرعات السنية، ف

Karayianni تفوقاً واضحاً لصور )14( 1997 وزملائه عام 
الطرح الشعاعي على الصور العادية في التحري عن 
التغيرات العظمية حول الزرعات السنية، وتبين في دراسة 

Bragger أن طريقة الطرح الشعاعي 1991 وزملائه عام 
ة في تقييم ق دقائيمكن أن تكون واحدة من أكثر الطر

 ،)15(التغيرات في الكثافة العظمية حول الزرعات السنية
 أن 2006ه عام وزملائ  Wakon كما تبين في دراسة

تقدم بوصفها  طريقة الطرح الشعاعي جيدة ويجب أن يتم 
 من أجل التحري عن التغيرات طريقة فعالة وموثوقاً بها

ين لم في ح. )16(العظمية الكمية ما حول الزرعات السنية 
ي فرق  أ2006 وزملائها عام  Bittar-cortezتجد دراسة

طريقة الصور الرقمية بين طريقة الطرح الشعاعي و
في التحري عن تغيرات الكثافة العظمية حول  العادية

  .)17(الزرعات السنية 
يوجد هناك عدد من الدراسات أكدت على تفوق صور 

شخيص الطرح الشعاعي الرقمي على الصور العادية في ت
 في في حينالتغيرات العظمية حول الزرعات السنية، 
وبذلك يبقى ، دراسات أخرى لم يكن هناك فرق بينهما

، ىفضلح قائماً، أي من الطريقتين هي الالسؤال المطرو
 هذا عن الإجابةومن هنا أتت هذه الدراسة لتحاول 

  . التساؤل
  :هدف البحث

لرقمية هدفت هذه الدراسة إلى تقييم طريقة الصور ا
العادية في التحري عن تغيرات الكثافة العظمية حول 
الزرعات السنية المجراة في مختلف مناطق الفكين العلوي 
والسفلي، الأمامية والخلفية، عند مرضى ذوي فئات 

عمرية متباعدة، اعتماداً على القيمة الوسطية لتدرجات 
طريقة باللون الرمادي في منطقة الدراسة ومقارنتها 

  .ح الشعاعيالطر
  :قائالمواد والطر

 مرضى الدراسة من المراجعين لعيادات زرع انتقي
كلية طب الأسنان بجامعة دمشق _ قسم الجراحة_ الأسنان

 زرعة سنية 25لإجراء الزرع السني، وتضمنت الدراسة 
بالمنطقة 1(منها بالفك العلوي  Ankylos ،15من نوع 

 2(لفك السفلي با 10و)  بالمنطقة الخلفية14الأمامية و 
 20، مطبقة على) بالمنطقة الخلفية8بالمنطقة الأمامية و

راوحت )  أنثى12 ذكور و8(مريضاً من كلا الجنسين
 سنة، 39 عاماً بمتوسط مقداره 70-18أعمارهم بين 

عدم :  وفق شروطٍ محددةاختيروايتمتعون بصحة جيدة، 
وجود أمراض جهازية عامة، عدم وجود مضاد استطباب 

 فيأو نسبي للزرع السني، عدم تناول أدوية تؤثر مطلق 
. الاستقلاب العظمي، عدم التدخين أو تناول الكحول

 منها في الفك ثلاث:  زرعات من عينة الدراسة4 رفضت
سقاطية العلوي لعدم القدرة على توحيد المعايير الإ

 وواحدة في ،والحصول على صور متطابقة بشكل جيد
فبقيت عينة الدراسة مؤلفة من  الفك السفلي فشلت لاحقاً

  . زرعة سنية21
  :التصوير الذروي الرقمي المباشر

 صور ذروية رقمية مباشرة لكل زرعة بطريقة تأخذ
المرة الأولى بعد أسبوع :  المراقبة مرتينمدةالتوازي في 

 صورة واحدة، سميت توفيها أخذ(من العمل الجراحي 
 توفيها أخذ( أشهر4والمرة الثانية بعد )  A الصورة 

، وذلك )B1 ، B2 ،B3ثلاث صور سميت الصور 
 SOPIX,SOPRO-Groupe):باستخدام الحساس من نوع 

ACTEON France) وجهاز الأشعة من نوع  ) :X-mind 

DC,-Gotzen-s.r.l-Italy ( وهو مزود بقمع اسطواني ،
 سم لإعطاء حزمة شعاعية متوازية وليناسب 40طويل 



 قصبة. س -الحفار. إ – الدين زين. أ                               2014 -الثاني العدد -الثلاثون المجلد -الصحية للعلوم دمشق جامعة مجلة

                                                                       
 

451 

 المعايير المستخدمة في تدوح. يالتصوير بتقنية التواز
،  باستخدام مادة مطاط السيليكونالمدتينالتصوير في 

 تلت على الحامل الذي يتصل بالحساس وسجضعوو
، تكون العضة المسجلة A الصورة تعضة للمريض وأخذ

في المرة نفسها  مرجع لإعادة الحساس بالوضعية نزلةبم
ه يجب ، ذلك لأنB3 و B2 و B1المقبلة لأخذ الصور 

على الصورتين الشعاعيتين اللتين نفسها تطبيق المعايير 
يرغب بطرحهما سواء من حيث المعايير المتعلقة بإسقاط 

وقد كان المعيار  .الأشعة أو المتعلقة بتوضع الحساس
المعتمد في قبول هذه الصور هو أن تكون الزرعة ظاهرة 

  .بكاملها في الصورة وحلزناتها غير متراكبة
 Emago:عملية الطرح الشعاعي باستخدام برنامج إجراء 

advanced/5,3  
قبل إجراء عملية الطرح الشعاعي أجري عدد من 

إلى  مستويات اللون الرمادي تدوحالخطوات، فأولاً 
  A تم اختيار الصورةإِذْ،  A نسبة للصورةB1لصورة ا

 وفقاً لها، B1صورة مرجعية وعدلت الصورة بوصفها 
 جديدة تدرجاتها الرمادية قريبة من B1 فنتجت لدينا صورة

، ثم صححت الأخطاء )1(  كما في الشكل رقم Aالصورة
الناجمة عن اختلاف توضع الصورتين لتلافي أي اختلاف 

 نقاط مرجعية وضعت 9 وذلك باختيار ،جيومتري بينهما
في المنطقة المحيطة بالزرعة بحيث تكون هذه النقاط 

لبرنامج عندها بنقل متطابقة في الصورتين فيقوم ا
)  أشهر4بعد  ( B1المعلومات الموجودة في الصورة الثانية

 ،)الصورة المرجعية (  Aوتطبيقها على الصورة الأولى
 ثم يقوم بتصحيح الفارق بين الصورتين ويعطي صورة

B1 جديدة الزرعة فيها منطبقة بشكل أفضل على الزرعة 
عملية أُجريت ). 2( كما في الشكل رقمAفي الصورة 

 لكل  B1 والصورةAالطرح الشعاعي بين الصورة 
 مرجعية طرحت من Aزرعة، بحيث بقيت الصورة 

فنتجت صورة جديدة هي  B1) ـ A ( أي B1الصورة 
  ).3(  كما في الشكل رقمL1صورة الطرح الخطي 

، ) B2،B3 (كررت عملية الطرح الشعاعي مع الصور
  صور  من كل زرعة على ثلاثوعليه نكون قد حصلنا

  :طرح شعاعي هي
  )(L1 :B1-Aالصورة  •
  )(L2 :B2-Aالصورة  •
  )(L3  :B3-A الصورة •

  ).4(كما في الشكل رقم 
ر الكثافة العظمية الشعاعية على الصور قياس تغي

  :الرقمية العادية
بعد إجراء معايرة لمستويات تدرجات اللون الرمادي 

،  على حدةكل) B3وA (و ) B2وA (و) B1وA (للصور 
) Region of intrest (ROI)1( منطقة الدراسة تعاقتط

مم يمتد من قمة 1وهي عبارة عن مربع طول ضلعه 
نسية وينطبق ضلعه على حافتها، ومنطقة الإالزرعة 
مم 1 التي هي أيضاً مربع طول ضلعه ROI)2(الدراسة 

يمتد من قمة الزرعة الوحشية وينطبق ضلعه على حافتها، 
 Adobe Photoshop Elements 5.0  وذلك من خلال برنامج

  ).5(كما في الشكل  cropبواسطة الخيار 
 تدرجات اللون الرمادي من خلال إلى تدرجاته تلحوثم 

ثم قيس مقدار ، Grayscale والخيار image-modeالأمر 
كثافة تدرجات اللون الرمادي في هذا المربع على برنامج 

Emago من خلال المخطط اللوني histogram  الموافق له
، وحسبت الكثافة العظمية الشعاعية  )6(كما في الشكل 

 و Aكلّها وذلك في من الصور ،  ROI)2( و ROI)1(لـ 
B1و  B2وB3 ثم طرحت قيمة ،  نفسهاالطريقة السابقةب

 من A الصورة ROI)1(كثافة تدرجات اللون الرمادي لـ 
 كل من ROI)1(قيمة كثافة تدرجات اللون الرمادي لـ 

وكذلك طرحت قيمة كثافة تدرجات ،  B1،B2،B3صورال
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 من قيمة كثافة A الصورة ROI )2(اللون الرمادي لـ 
 كل من ROI)2(تدرجات اللون الرمادي لـ 

   .B1،B2،B3الصور
قياس تغير الكثافة العظمية الشعاعية على صور الطرح 

  :L1،L2،L3الشعاعي 
 على صور الطرح الشعاعي ROI(2) و ROI(1) ديحد
L1،L2،L3 س كثافة تدرجات اللون الرمادي فيها وتقا
الطريقة المجراة على الصور الرقمية العادية ب

A،B1،B2،B37،8( كما في الأشكال ، نفسها.(  
مم محيطة 1 مربعات طول ضلع كل منها ة ثلاثتْدحد

، وذلك في كل من صور الطرح c1،c2،c3بالزرعة هي 
عدم  حيث وضعت بمكان يتوقع L1،L2،L3الشعاعي 
المراقبة كما في مدةرات عظمية فيه خلال حصول تغي 

  ).9( الشكل

ثم قيست كثافة تدرجات اللون الرمادي في هذه المربعات، 
وذلك بأسلوب مشابه لتحديد منطقة الدراسة وقياس الكثافة 

ثم حسب ، )10(فيها المشروح مسبقاً كما في الشكل 
  Cالوسطي لكثافة هذه المربعات

 قيمة ت، وبعدها طرح:يكالآت
وسطي كثافات هذه المربعات من قيمة كثافة كل 

 في كل من صور الطرح الشعاعي ROI(2) وROI(1)من
   .L1 ،L2،L3المقابلة لها

ر في الكثافة العظمية حسبت القيم المطلقة لمقادير التغي
د المتوسط الحسابي للقيم المطلقة اعتماعية، ثم الشع

ة الشعاعية في كل من ر في الكثافة العظميلمقادير التغي
نسي والوحشي في كل من الطريقة الرقمية الجانبين الإ

العادية وطريقة الطرح الشعاعي لكل زرعة من الزرعات 
  :الآتيةالمدروسة في عينة البحث وفقاً للمعادلات 

  
القيمة المطلقة لمقدار = (نسي لكل زرعة ة العظمية الشعاعية في الجانب الإالقيمة المعتمدة لمقدار التغير في الكثاف

ة افر في الكثالقيمة المطلقة لمقدار التغي+  في الصورة الأولى انب الإنسيالتغير في الكثافة العظمية الشعاعية في الج
ة العظمية الشعاعية ر في الكثافالقيمة المطلقة لمقدار التغي+  في الصورة الثانية العظمية الشعاعية في الجانب الإنسي

   للزرعة نفسها3÷ )  في الصورة الثالثةفي الجانب الإنسي
القيمة المطلقة لمقدار (= ر في الكثافة العظمية الشعاعية في الجانب الوحشي لكل زرعة القيمة المعتمدة لمقدار التغي

ر في الكثافة القيمة المطلقة لمقدار التغي+ التغير في الكثافة العظمية الشعاعية في الجانب الوحشي في الصورة الأولى 
ر في الكثافة العظمية القيمة المطلقة لمقدار التغي+ العظمية الشعاعية في الجانب الوحشي في الصورة الثانية 

   للزرعة نفسها3÷ )  الوحشي في الصورة الثالثةالشعاعية في الجانب
  ر في الكثافة العظمية الشعاعية في كل ب الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغيكما حس

  :الآتيتين والوحشي لكل زرعة من الزرعات المدروسة في عينة البحث وفقاً للمعادلتين الإنسيمن الجانبين 
القيمة =  لكل زرعة الإنسير في الكثافة العظمية الشعاعية في الجانب التغيالاختلاف بين الطريقتين في مقدار 

 مقدار –ساً بالطريقة الرقمية العادية الإنسي مقيمقدار التغير في الكثافة العظمية الشعاعية في الجانب (المطلقة لـ 
  للزرعة نفسها ) شعاعيساً بطريقة الطرح الالإنسي مقيالتغير في الكثافة العظمية الشعاعية في الجانب 
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القيمة = الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغير في الكثافة العظمية الشعاعية في الجانب الوحشي لكل زرعة 
 مقدار –ساً بالطريقة الرقمية العادية حشي مقيمقدار التغير في الكثافة العظمية الشعاعية في الجانب الو(المطلقة لـ 

  للزرعة نفسها ) ساً بطريقة الطرح الشعاعيية الشعاعية في الجانب الوحشي مقيمالتغير في الكثافة العظ
  :الإحصائيةالدراسة 

 لدراسة دلالة P< 0.05 عند مستوى T-testم اختبار استخد
 في متوسط مقدار التغير في الكثافة العظمية الفروق

الطريقة (لمدروستين الشعاعية بين طريقتي القياس ا
وفقاً للجانب ) طريقة الطرح الشعاعيوالرقمية العادية، 

 ، وكذلك لدراسة دلالة الفروقالمدروس وموقع الزرعة
 في متوسط مقدار الاختلاف بين الطريقتين المدروستين

ر في الكثافة العظمية الشعاعية وفقاً التغي في حساب
اختبار م ، كما استخدللجانب المدروس وموقع الزرعة

 لدراسة طبيعة العلاقة بين قيم Personمعامل الارتباط 
ر في الكثافة العظمية الشعاعية وقيم عمر مقدار التغي
وفقاً للجانب المدروس، وكذلك ) بالسنوات(المريض 

لدراسة طبيعة العلاقة بين قيم الاختلاف بين الطريقتين في 
قيم عمر ر في الكثافة العظمية الشعاعية معمقدار التغي 

  .المريض وفقاً للجانب المدروس في عينة البحث
  :النتائج

حسب الطريقة الرقمية العاديةبر الكثافة نتائج تغي:  
كان المتوسط الحسابي لمقدار التغير بالكثافة العظمية 

 الإنسيحسب الطريقة الرقمية العادية في الجانب ب
وفي ، 11.85±6.97 وفي الجانب الوحشي ،4.81±10.53

، المخطط )1(الجدول رقم . [11.19±5.95جانبين معاً ال
  )].1(رقم

حسب طريقة الطرح الشعاعيبر الكثافة نتائج تغي:  
ر بالكثافة العظمية كان المتوسط الحسابي لمقدار التغي

 الإنسيحسب طريقة الطرح الشعاعي في الجانب ب
في و ،14.65±9.13 وفي الجانب الوحشي ،9.55±11.58

، المخطط ) 1(الجدول رقم. [13.12±9.36  الجانبين معاً
  )]1(رقم

ر في نتائج الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغي
   : الشعاعية العظميةالكثافة

كان المتوسط الحسابي للاختلاف بين الطريقتين في مقدار 
 4.86التغير بالكثافة العظمية الشعاعية في الجانب الأنسي 

 وفي ، 7.33±4.87  وفي الجانب الوحشي،±6.56
  .6.94±4.82الجانبين معاً 

نتائج دراسة تأثير طريقة القياس في قيم مقدار التغير 
  :في الكثافة العظمية الشعاعية وفقاً للجانب المدروس

 المقارنة بين الطريقة الرقمية العادية وطريقة أجريت
الطرح الشعاعي في القيم المعتمدة لمقادير التغير في 

 الإنسيية الشعاعية في كل من الجانب الكثافة العظم
 أظهرت نتائج وقد، والجانب الوحشي وفي الجانبين معاً

 ستيودنت للعينات المترابطة لدراسة دلالة Tاختبار 
ر في الكثافة العظمية الفروق في متوسط مقدار التغي

الطريقة (الشعاعية بين طريقتي القياس المدروستين 
في عينة البحث ) رح الشعاعيطريقة الطوالرقمية العادية، 

 مهما كان الجانب P> 0.05أن قيمة مستوى الدلالة 
، في الجانب الوحشي، في الإنسيفي الجانب (المدروس 
لا توجد % 95ه عند مستوى الثقة نَّ، أي إ)معاًالجانبين 

ر في الكثافة فروق دالة إحصائياً في متوسط مقدار التغي
قياس المدروستين العظمية الشعاعية بين طريقتي ال

في ) طريقة الطرح الشعاعيوالطريقة الرقمية العادية، (
عينة البحث، وذلك مهما كان الجانب المدروس، كما هو 

  ). 2(موضح بالجدول رقم 
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ر دراسة تأثير طريقة القياس في قيم مقدار التغينتائج 
في الكثافة العظمية الشعاعية وفقاً للجانب المدروس 

  :وموقع الزرعة
 المقارنة بين الطريقة الرقمية العادية وطريقة ريتأج

ر في الطرح الشعاعي في القيم المعتمدة لمقادير التغي
الكثافة العظمية الشعاعية وفقاً للجانب المدروس وموقع 

 ستيودنت للعينات T أظهرت نتائج اختبار وقدالزرعة، 
 مهما كان <P 0.05المترابطة أن قيمة مستوى الدلالة  

في الجانب و، الإنسيفي الجانب ( المدروس الجانب
ومهما كان موقع الزرعة ) في الجانبين معاًوالوحشي، 

ه عند مستوى الثقة نَّإ، أي )زرعة سفليةوزرعة علوية، (
لا توجد فروق دالة إحصائياً في متوسط مقدار % 95
ر في الكثافة العظمية الشعاعية بين طريقتي القياس التغي

طريقة الطرح ويقة الرقمية العادية، الطر(المدروستين 
في عينة البحث، وذلك مهما كان ) الشعاعي الرقمي
كما في  . ومهما كان موقع الزرعة،الجانب المدروس

  ).3(الجدول
ر نتائج دراسة الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغي

  :في الكثافة العظمية الشعاعية
) ة سفليةزرعوزرعة علوية، ( تأثير موقع الزرعة درس

) ، الجانب الوحشيالإنسيالجانب (والجانب المدروس 
ر في على الاختلاف بين الطريقتين في قياس مقدار التغي

  أظهرت نتائج اختبار وقدالكثافة العظمية الشعاعية، 

T0.05أن قيمة مستوى الدلالة  ستيودنتP> ه عند نَّإ، أي
لا توجد فروق دالة إحصائياً في % 95مستوى الثقة 

ر في متوسط الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغي
الكثافة العظمية الشعاعية بين مجموعة القياسات المجراة 

 ومجموعة القياسات المجراة في الإنسيفي الجانب 
 كما لا توجد فروق دالة إحصائياً بين ،الجانب الوحشي

مجموعة الزرعات العلوية ومجموعة الزرعات السفلية 

 كما هو ،لجانب المدروس في عينة البحثمهما كان ا
  ).4،5(موضح بالجداول رقم 

نتائج دراسة العلاقة بين قيم مقدار عمر المريض مع كل 
من قيم التغير في الكثافة العظمية الشعاعية و قيم 
الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغير في الكثافة 

  :العظمية الشعاعية وفقاً للجانب المدروس
ارستد ر في الكثافة العظمية لعلاقة بين قيم مقدار التغي

ر قيم الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغيالشعاعية و
في الكثافة العظمية الشعاعية مع قيم عمر المريض وفقاً 

 حسبت قيم معامل الارتباط بيرسون إِذْللجانب المدروس، 
افة ر في الكثلدراسة طبيعة العلاقة بين قيم مقدار التغي

في عينة البحث، ) بالسنوات(العظمية وقيم عمر المريض 
 ،وذلك وفقاً للجانب المدروس وطريقة القياس المدروسة

أن قيمة مستوى ) 6( فتبين كما هو موضح بالجدول رقم
 مهما كانت طريقة القياس المدروسة <0.05Pالدلالة 

ه عند مستوى الثقة نَّي إومهما كان الجانب المدروس، أ
 توجد علاقة ارتباط خطية دالة إحصائياً بين قيم لا% 95

ر في الكثافة العظمية وقيم عمر المريض مقدار التغي
، وذلك مهما كانت طريقة القياس المدروسة )بالسنوات(

وأيضاً عند . ومهما كان الجانب المدروس في عينة البحث
حساب قيم معامل الارتباط بيرسون لدراسة طبيعة العلاقة 

ر في لاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغيبين قيم ا
في عينة ) بالسنوات(الكثافة العظمية وقيم عمر المريض 

البحث، وذلك وفقاً للجانب المدروس كانت قيمة مستوى 
ما هو  مهما كان الجانب المدروس ك<0.05Pالدلالة 

% 95ه عند مستوى الثقة نَّ، أي إ)7(موضح بالجدول رقم
اط خطية دالة إحصائياً بين قيم لا توجد علاقة ارتب

ر في الكثافة الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغي
، وذلك مهما كان )بالسنوات(العظمية وقيم عمر المريض 

  .الجانب المدروس في عينة البحث
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  :المناقشة
مدد طريقة الطرح الشعاعي للصور الذروية في تعد 

رات الكثافة يالمراقبة المختلفة طريقة بديلة لكشف تغ
العظمية عن طريق إزالة البنى التشريحية غير المتغيرة 
في الصور الشعاعية، الذي يؤدي بدوره إلى كشف 

رات العظمية الحقيقية في الكثافة ويحسن دقة التقييم التغي
وقد اعتمدت طريقة الطرح الشعاعي في . )18(الشعاعي

ة طريقة معيارية قورنت بها طريقبوصفها هذا البحث 
رات الكثافة الصور الرقمية العادية في التحري عن تغي

، كما استخدم  )23-19(العظمية حول الزرعات السنية
 لتطبيق هذه الخوارزمية Emago Advanced 5.3برنامج 

)17,19,24-27 (.  
أظهرت نتائج هذه الدراسة أن المتوسط الحسابي لمقدار 

مية العادية حسب الطريقة الرقبر بالكثافة العظمية التغي
 وفي الجانب ،10.53±4.81 الإنسيكان في الجانب 

. 11.19±5.95الجانبين معاً في  و،11.85±6.97الوحشي 
 كان المتوسط الحسابي لمقدار التغير بالكثافة في حين

حسب طريقة الطرح الشعاعي في الجانب بالعظمية 
 وفي الجانب الوحشي ،11.58±9.55 الإنسي

وعند . 13.12±9.36 بين معاًالجان وفي ،9.13±14.65
المقارنة بين الطريقة الرقمية العادية وطريقة الطرح 
الشعاعي في القيم المعتمدة لمقادير التغير في الكثافة 
العظمية الشعاعية وفقاً للجانب المدروس وموقع الزرعة، 

 ستيودنت للعينات المترابطة أن Tأظهرت نتائج اختبار 
مهما كان الجانب المدروس  P>0.05قيمة مستوى الدلالة 

ه لا توجد فروق دالة نَّموقع الزرعة، أي إومهما كان 
ر في الكثافة العظمية إحصائياً في متوسط مقدار التغي

  .الشعاعية بين طريقتي القياس المدروستين
إن عدم وجود فرق بين طريقة الطرح الشعاعي و طريقة 
ة الصور الرقمية العادية في تشخيص تغيرات الكثاف

 العديد من إلىالعظمية حول الزرعات السنية قد يعود 
الأسباب التي يمكنها أن تخفض من دقة خوارزمية الطرح 

 مماثلة  وتجعل طريقة الصور الرقمية العادية،الشعاعي
 الشعاعية وعدم القدرة على تبعثر الحزمة: لها ومنها

 المراقبة، مدتيتوحيد المعايير الإسقاطية بشكل مثالي بين 
وحيدنا لمعايير التعرض الشعاعي على الرغم من تف
استخدامنا لطريقة التوازي باستخدام حوامل الحساس و

الخاصة به وتسجيل عضة مطاطية للمريض تمكننا من 
 الوضع الذي كان عليه في إلى الحساس مع الحامل إرجاع

 إلى تبقى هناك بعض العوامل التي تؤدي ،الصورة الأولى
تين متطابقتين تماماً كقوة عضة عدم الحصول على صور

المريض على الطبعة المطاطية التي يمكن أن تختلف بين 
 أن خوارزمية الطرح فضلاً عن التصوير، مدتي

لم تصل بعد إلى دقة تمكننا من  -بحد ذاتها -الشعاعي
طرح كل بكسل في منطقة الدراسة من البكسل المقابل له 

 من أننا أخذنا عدم تماماً في الصورة الثانية، وعلى الرغم
 وذلك بتحديد بالحسباندقة خوارزمية الطرح الشعاعي 

، تبقى القيمة النهائية لتدرجات c1,c2,c3المناطق الشاهدة 
التي طرحت من من الشاهدة اللون الرمادي لهذه المناطق 
 هي قيمة ROI(2) و ROI(1) قيمة كثافة منطقتي الدراسة

وسطية ويمكن أن تتغيع هذه المناطقر مواقر بتغي.  
 Bittar-cortez اتفقت نتائج هذه الدراسة مع دراسة

 بين  فلم يكن هناك أيضاً فرق،)17(2006وزملائها عام 
الصور الرقمية غير المباشرة  صور الطرح الشعاعي و

رات الكثافة العظمية حول الزرعات في تشخيص تغي
السنية، لكنها اختلفت مع الدراسة المخبرية التي قام 

 في التحري عن )11( 1989ؤه عام  وزملا Janssenابه
، نعية التي أجروها في الفك السفليالآفات العظمية الص

حري  في ت)12( 1998ه عام ئوزملا Parsell ومع دراسة
 تحت ذرى الأرحاء آفات العظم الصنعية التي أجريت
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ي  أثبتت طريقة الطرح الشعاعي فوقدوالضواحك السفلية، 
تفوقها على الصور العادية في دقة التحري  الدراستين كلتا

عن هذه الآفات العظمية الصنعية، لكن هذه الدراسات هي 
مخبرية ومن المحتمل لو كانت هذه الدراسات سريرية 
لكانت طريقة الطرح الشعاعي أقل دقة بسبب صعوبة 

سقاطية في يير التعرض الشعاعي والمعايير الإتوحيد معا
أن الصور الشعاعية المجراة الممارسة السريرية، كما 

للزرعات السنية الموجودة في العظام الجافة هي مختلفة 
عن الصور المأخوذة عند الأشخاص الأحياء، ذلك أن 

 الرخوة تبعثر الأشعة السينية بشكل مختلف عن ةنسجالأ
 الكثافة الكلية للصورة الشعاعية سوف نمن ثَم فإالعظم و

الأنسجة ، فعدم وجود )28( الرخوةةنسجتتغير بوجود الأ
 الحصول على صور ذات تباين إلىالرخوة يؤدي 

الصور التي يتم الحصول بوتفاصيل شعاعية أعلى مقارنة 
 أن الآفات فضلاً عن، )29(الرخوةالأنسجة عليها بوجود 

لال السنبلة هي آفات العظمية الصنعية المجراة من خ
لسريرية  في الناحية افي حين واضحة، اتافمحددة ذات ح

 أكثر صعوبة في ومن ثَميكون الفقد العظمي أكثر انتشاراً 
، ولكن بالمقابل هناك دراسات سريرية )30(التحري عنه

تفوقت فيها صور الطرح الشعاعي على الصور العادية 
 لتحري تغيرات )31( 1988ه عام ئوزملاBragger كدراسة 

 ه عامئ وزملا Nummikoskiالكثافة العظمية  ودراسة
 وذلك بعد ، لتحري الفقد العظمي حول السني)13(2000
 عمليات جراحية حول سنية، وكذلك في دراسة إجراء

Nicopoulou-Karayianni التي )14( 1997 وزملائه عام 
لكن على الرغم من ذلك . أجريت على أربع زرعات فقط

 وحتى في في هذه الدراسات السريرية الثلاثكان التقييم 
بريتين السابقتين هو تقييم بصري فقط من الدراستين المخ

قبل عدد معين من الأطباء صنفوا فيها صور الطرح 
الشعاعي على أنها الأدق اعتماداً على قدرتهم البصرية في 

على هذه الصور أو عدم وجود تحديد وجود تغير عظمي 

أكثر من قدرتهم في تحديد ذلك على الصور العادية، ولم 
 الوسطية لتدرجات اللون الرمادي يقوموا بمقارنة القيمة

ر العظمي بين صور الطرح الشعاعي في مناطق التغي
 و ربما لو قاموا ،والصور العادية كما في هذه الدراسة

بتلك المقارنة لما تفوقت عندها صور الطرح الشعاعي 
  .على الصور العادية

اسة اتساع الفئة العمرية للمرضى قد يؤخذ على هذه الدر
ر  سنة، فمن المعروف أن قيم تغي70-18 بين التي امتدت

 18 المراقبة عند مريض عمره مدتيالكثافة العظمية بين 
ر الكثافة العظمية عند مريض سنة هي مختلفة عن قيم تغي

 سنة، ولكن هدف الدراسة لم يكن المقارنة بين 70عمره 
ر الكثافة، بل كان المقارنة بين طريقتين هاتين القيمتين لتغي

لزرعة حساب قيمة تغير الكثافة العظمية للفتين في مخت
، ولكن على الرغم من ذلك عند  نفسهعند المريضنفسها 

حساب قيم معامل الارتباط بيرسون لدراسة طبيعة العلاقة 
ر في الكثافة العظمية وقيم عمر بين قيم مقدار التغي

في عينة البحث، وذلك وفقاً للجانب ) بالسنوات(المريض 
مهما <P  0.05 وطريقة القياس المدروسة كان المدروس

كانت طريقة القياس المدروسة ومهما كان الجانب 
ذاً ضمن هذه العينة المدروسة في هذا البحث إالمدروس، 

ر  قيم تغيفيلم يكن هناك أي تأثير لاتساع الفئة العمرية 
الكثافة العظمية المحسوبة سواء بطريقة الطرح الشعاعي 

  .ر الرقمية العاديةأو بطريقة الصو
د فرق بين طريقة الطرح الشعاعي ن دراستنا عدم وجوتبي
رات الكثافة في تحري تغي  طريقة الصور الرقمية العاديةو

طريقة  يقترح استخدام مما، العظمية حول الزرعات السنية
الصور الرقمية العادية بدلاً من طريقة الطرح الشعاعي 

العظمية حول الزرعات رات الكثافة في التحري عن تغي
السنية اعتماداً على القيمة الوسطية لتدرجات اللون 

  .الرمادي
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 لتصبح قريبة B1 إلى الصورة ، حيث عدلت المستويات الرماديةA نسبة للصورة B1ي للصورة معايرة مستويات اللون الرماد): 1(الشكل 

هي الصورة المرجعية لأنها الصورة  A إِذْ تعد الصورة  Grayscale matching  بواسطة الخيار A من المستويات الرمادية للصورة
  .  A تكون تدرجات اللون الرمادي فيها قريبة من الصورةجديدة  B1فنحصل بذلك على صورة  )بعد أسبوع من العمل الجراحي(الأولى 

  
 وذلك بتحديد تسع   geometric registrationتصحيح الأخطاء الناجمة عن اختلاف التوضع بين الصورتين باستخدام الخيار): 2(الشكل 

 A لتصبح مطابقة للصورة B1 صورة مرجعية وتصحح الصورة  Aنقاط متطابقة بين الصورتين و محيطة بالزرعة، إِذْ تبقى الصورة 
  .A جديدة تنطبق الزرعة فيها بشكل أفضل على الزرعة المقابلة لها في الصورة B1 فنحصل على صورة

  
هي الصورة المرجعية التي تطرح من  A  إِذْ تبقى الصورةB1 و Aيبين إجراء عملية الطرح الشعاعي بين الصورتين ): 3(الشكل 

 .L1عاعي  فنحصل بذلك على صورة الطرح الشB1) ـ A(  أيB1الصورة 
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  B3) ـ A(  B2،L3) ـ A(  B1،L2) ـ A( L1:يبين صور الطرح الشعاعي ): 4(الشكل 

  
 crop بواسطة الخيار Adobe Photoshop Elements 5.0  في برنامج ROI(1)اقتطاع منطقة الدراسة  يبين): 5(الشكل 

  
  الموافق لها في برنامج(histogram) على المخطط اللوني ROI(1)في منطقة الدراسة قياس كثافة تدرجات اللون الرمادي ): 6(الشكل

Emago. 
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 Adobe Photoshop Elements ج  باستخدام برنامL1 في صورة الطرح الشعاعي ROI(1)يبين اقتطاع منطقة الدراسة ): 7(الشكل 

  .crop بواسطة الخيار 5.0

  
 على المخطط اللوني L1في صورة الطرح الشعاعي ROI(1) قياس كثافة تدرجات اللون الرمادي لمنطقة الدراسة ): 8(الشكل 

(histogram) الموافق لها في برنامج Emago.  

  
 فيها وضعت بمكان يتوقع عدم حصول تغير في الكثافة العظميةC1,C2,C3  : مم هي1مربعات طول ضلع كل منها 3يبين تحديد ): 9(الشكل 

  .L1بين مدتي التصوير، وذلك على صورة الطرح الشعاعي 
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 منها  الموافق لكلhistogram)(  على المخطط اللوني C1,C2,C3يبين قياس كثافة تدرجات اللون الرمادي في المربعات ): 10(الشكل 

  .Emagoعلى برنامج 
يبين المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والخطأ المعياري لمقدار التغير في الكثافة العظمية الشعاعية في عينة البحث ) 1(جدول رقم 

  . وفقاً لطريقة القياس والجانب المدروس
 الحد الأعلى الحد الأدنى الخطأ المعياري الانحراف المعياري سابيالمتوسط الح عدد القياسات طريقة القياس الجانب المدروس المتغير المدروس

 24.97 4.10 1.05 4.81 10.53 21 الطريقة الرقمية العادية
 في الجانب الإنسي

 35.18 1.33 2.08 9.55 11.58 21 طريقة الطرح الشعاعي

 في الجانب الوحشي 26.80 2.27 1.52 6.97 11.85 21 الرقمية العاديةالطريقة 
 35.07 3.60 1.99 9.13 14.65 21 طريقة الطرح الشعاعي

 26.80 2.27 0.92 5.95 11.19 42 الطريقة الرقمية العادية

مقدار التغير في 
الكثافة العظمية 

 الشعاعية

 في الجانبين معاً
 35.18 1.33 1.44 9.36 13.12 42 طريقة الطرح الشعاعي

  

  
  .البحث وفقاً لطريقة القياس والجانب المدروسلعظمية الشعاعية في عينة يمثل المتوسط الحسابي لمقدار التغير في الكثافة ا) 1(مخطط رقم 
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 المترابطة لدراسة دلالة الفروق في متوسط مقدار التغير في الكثافة العظمية الشعاعية  ستيودنت للعيناتTيبين نتائج اختبار ) 2(جدول رقم 
  .في عينة البحث، وذلك وفقاً للجانب المدروس) الطريقة الرقمية العادية، وطريقة الطرح الشعاعي(بين طريقتي القياس المدروستين 

المقارنة في مقدار التغير في الكثافة العظمية 
 :ن الطريقتينالشعاعية بي

 الجانب المدروس
الفرق بين 
 المتوسطين

 دلالة الفروق قيمة مستوى الدلالة درجات الحرية  المحسوبةtقيمة 

 لا توجد فروق دالة 0.566 20 0.584- 1.05- في الجانب الإنسي

  طريقة الطرح الشعاعي–الطريقة الرقمية العادية   توجد فروق دالةلا 0.145 20 1.516- 2.80- في الجانب الوحشي

 لا توجد فروق دالة 0.140 41 1.505- 1.93- في الجانبين معاً

  
 ستيودنت للعينات المترابطة لدراسة دلالة الفروق في متوسط مقدار التغير في الكثافة العظمية Tيبين نتائج اختبار ) 3(الجدول رقم 

في عينة البحث، وذلك وفقاً للجانب ) العادية، وطريقة الطرح الشعاعي الرقميالطريقة الرقمية (الشعاعية بين طريقتي القياس المدروستين 
  .المدروس وموقع الزرعة

المقارنة في مقدار التغير في 
الكثافة العظمية الشعاعية بين 

 :الطريقتين

 الجانب المدروس موقع الزرعة
الفرق بين 
 المتوسطين

 دلالة الفروق قيمة مستوى الدلالة درجات الحرية  المحسوبةtقيمة 

 لا توجد فروق دالة 0.840 11 0.207- 0.53- في الجانب الإنسي

 زرعة علوية لا توجد فروق دالة 0.230 11 1.272- 3.11- في الجانب الوحشي

 لا توجد فروق دالة 0.311 23 1.036- 1.82- في الجانبين معاً

 لا توجد فروق دالة 0.516 8 0.680- 1.73- في الجانب الإنسي

 لا توجد فروق دالة 0.446 8 0.801- 2.40- في الجانب الوحشي

 –الطريقة الرقمية العادية 
طريقة الطرح الشعاعي 

 الرقمي
 زرعة سفلية

 لا توجد فروق دالة 0.294 17 1.082- 2.07- في الجانبين معاً

  
لالة الفروق في متوسط الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغير  ستيودنت للعينات المستقلة لدراسة دTيبين نتائج اختبار ) 4(جدول رقم 

في الكثافة العظمية الشعاعية بين مجموعة القياسات المجراة في الجانب الإنسي ومجموعة القياسات المجراة في الجانب الوحشي في عينة 
  .البحث

 دلالة الفروق قيمة مستوى الدلالة الخطأ المعياري للفرق الفرق بين المتوسطين درجات الحرية  المحسوبةtقيمة  المتغير المدروس

الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغير في الكثافة 
 الشعاعية

-0.514 40 -0.77 1.50 0.610 
لا توجد فروق 

 دالة

  
ف بين الطريقتين في مقدار التغير  ستيودنت للعينات المستقلة لدراسة دلالة الفروق في متوسط الاختلاTيبين نتائج اختبار ) 5(جدول رقم 

  .في الكثافة العظمية الشعاعية بين مجموعة الزرعات العلوية ومجموعة الزرعات السفلية في عينة البحث، وذلك وفقاً للجانب المدروس
 دلالة الفروق مة مستوى الدلالةقي الخطأ المعياري للفرق الفرق بين المتوسطين درجات الحرية  المحسوبةtقيمة  الجانب المدروس المتغير المدروس

 لا توجد فروق دالة 0.302 2.14 2.27 19 1.061 في الجانب الأنسي

 لا توجد فروق دالة 0.780 2.20 0.62 19 0.283 في الجانب الوحشي
الاختلاف بين الطريقتين 

في مقدار التغير في الكثافة 
 لا توجد فروق دالة 0.343 1.50 1.45 40 0.960 في الجانبين معاً الشعاعية
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يبين نتائج حساب قيم معامل الارتباط بيرسون لدراسة طبيعة العلاقة بين قيم مقدار التغير في الكثافة العظمية وقيم عمر ) 6( جدول رقم
  .في عينة البحث، وذلك وفقاً للجانب المدروس وطريقة القياس المدروسة) بالسنوات(المريض 

  
 مقدار التغير في الكثافة العظمية= المتغير الأول 

 المتغير الثاني
لقياس طريقة ا

 المدروسة
 الجانب المدروس

 قيمة معامل الارتباط
عدد 

 القياسات
 قيمة مستوى الدلالة

 شدة العلاقة جهة العلاقة دلالة وجود العلاقة

 - - لا توجد علاقة دالة 0.248 21 0.263 في الجانب الإنسي

 الطريقة الرقمية العادية - - لا توجد علاقة دالة 0.995 21 0.001- في الجانب الوحشي

 - - لا توجد علاقة دالة 0.510 42 0.104 في الجانبين معاً

 - - لا توجد علاقة دالة 0.197 21 0.293- في الجانب الإنسي

 - - لا توجد علاقة دالة 0.635 21 0.110 في الجانب الوحشي

عمر المريض 
 )بالسنوات(

طريقة الطرح 
 الشعاعي الرقمي

 - - لا توجد علاقة دالة 0.550 42 0.095- في الجانبين معاً

يبين نتائج حساب قيم معامل الارتباط بيرسون لدراسة طبيعة العلاقة بين قيم الاختلاف بين الطريقتين في مقدار التغير في ) 7(جدول رقم 
  .في عينة البحث، وذلك وفقاً للجانب المدروس) لسنواتبا(الكثافة العظمية وقيم عمر المريض 

  
الاختلاف بين الطريقتين في مقدار = المتغير الأول 

 الجانب المدروس المتغير الثاني التغير في الكثافة العظمية
قيمة معامل 

 الارتباط
 قيمة مستوى الدلالة عدد القياسات

 شدة العلاقة جهة العلاقة دلالة وجود العلاقة

 - - لا توجد علاقة دالة 0.408 21 0.191- في الجانب الإنسي

 )بالسنوات(عمر المريض  - - لا توجد علاقة دالة 0.870 21 0.038- في الجانب الوحشي

 - - لا توجد علاقة دالة 0.473 42 0.114- في الجانبين معاً
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