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ى                       ى الترآيب عل واس السنية إل اء الأق ادة بن از الماضغ وإع تحتاج معالجة اضطرابات الجه
ين   ين الفك ة ب ى تسجيل العلاق اً إل اج أيض اق ، ويحت ديل الإطب ل أو تع ق من أجل تحلي المطب

ى         بشكل صحيح و   اج إل دقيق ، لكي يتم نقل وفهم حرآات الفك السفلي إلى المطبق ، لذلك نحت
  .اعتماد طريقة وتقانة معينة في أخذ هذه العلاقة بدقة متناهية 

ذه الأسباب                        ة ، من ه ذه التعددي ر بأسباب ه إن تعدد الطرق والاختلاف فيما بينها يجعلنا نفك
ة     صعوبة وضع الفكين في علاقة معينة قابلة للتك  ادة الفك نحو العلاق رار ، وأيضاً صعوبة قي

ود   ى وج افة إل رض ، بالإض ذا الغ تخدمة له واد والأدوات المس دد الم ة ، وتع المرآزي
  .اضطرابات مفصلية عضلية وحرآية أحياناً 

ة                      م نظري ة أن نفه ة معين ونظراً لعدم وجود طريقة أو مادة مثالية ، فلا بد عند استخدام طريق
  .مدرسته الإطباقية ورأي صاحبها حسب 

  

 
  . جامعة دمشق– آلية طب الأسنان - قسم التيجان والجسور *
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Etude Comparative Sur Les Différentes Techniques 
Et Matériaux De L’enregistrement De La Relation 

Centrée ( R.C ) 
Omar Toto* 

Résumée
Les articulateurs, simulateurs plus ou moins fidèles des mouvements 

mandibulaires sont intégrés dans la thérapeutique actuelle, tant dans le 
traitement des dysharmonies occluso-fonctionnelles, que dans les 

reconstructions prothétiques conjointes . 
L’utilusation d’un enregistrement des rapports intermaxillaires en 

relation centrée pour montage du modèle mandibulaire est une condition 
nécessaire pour inscrire une reconstruction dans le cadre des concepts 

occluso-prothétiques conjoints . 
Cet enregistrement possède de technologies essentiellement différentes, 

les plus élaborés étant parfaitement codifiés . 
Leur variété soulève le problème de leurs objectifs, de leurs indications, et 

de leur précision, et, de ce fait, nous amène à réfléchir sur l’origine de 
cette multiplicité . 

Les éventuelles difficultés de positionnement mandibulaire, les supports 
simples ou complexes d’enregistrement, les objectifs à  atteindre, autant 

de paramètres qui sont intervenus dans l’élaboration de ces techniques et 
dont la compréhension permettra peut-être d’en déduire les indications, 

ou tout ou moins d’en faciliter l’exécution . 
La connaissance de chaque technique permet de comprendre l’approche 

de son auteur, et leurs confrontations, de conduire à  l’absence de 
matériaux idéaux, indiqués en toutes circonstances . 

 

 
* Dep. Of Crowns and Bridges – Fac. Of Dentistry – Damascus University. 
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  هدف البحث
ين     -١  عرض جميع طرق أخذ العلاقة بين الفك

ة الخاصة لكل      والمواد المستخدمة     والتقان
بة  ات أصحابها بالنس ة حسب نظري طريق

  .لمدارس الإطباق المعروفة حالياً 
  . تقييم الطرق من حيث نتائجها ودقتها -٢

ة     ذ العلاق روط أخ ادئ وش مب
  المرآزية

ة     فلي بالعلاق ك الس ع الف روري وض ن الض م
د              ين عن ين الفك ة ب المرآزية من أجل تسجيل العلاق

اء          المريض والمحافظة     ذه الوضعية في أثن ى ه عل
ادة المستخدمة للتسجيل      ,11 ,10 ,2]. تصلب الم

14, 16, 21, 24, 25, 26, 32[  
يقوم الطبيب بهذه المناورة ولا يمكنه الوصول إليها   
ذلك         بوجود التشنج العضلي في عضلات المضغ ول
نج       ن التش تخلص م ريض لل ير الم ن تحض د م لاب

  :والارتكاسات الجانبية الأخرى 
  . ا بوضع جهاز رفع عضةإم 
   .أو دوائياً بالمرخيات العضلية المختلفة 

  العوامل المؤثرة في التسجيل
ة         -١ (  طريقة توضع الفك السفلي بالعلاقة المرآزي

الجوف   وي ب ي عل ي أقصى وضع خلف م ف اللق
  ) .الضبابي 

ث   -٢ واد ، حي ة للم ة الكيميائي دلات الفيزيائي  التب
واءً   تعملة س واد المس ؤثر الم دلاتها ت  بتب

ؤثر        الحرورية أو بتصلبها الكيميائي وآلاهما ي
  [12]. حتماً في عملية التسجيل

ل التصلب ، إذ يجب   -٣ ادة قب يولة الم ة أو س  ليون
ة      ماآة ممكن ل س تخدمة بأق واد المس م الم . دع

[30]  
د العمودي       -٤ ا         :  زيادة البع ل م يجب أن تكون بأق

اللقم ا      اح ب ال أو انزي ة  يمكن لتجنب أي انتق لفكي
ب    ود تراآ ة بوج جيل وخاص اء التس ي أثن ف

   [15]. أمامي للأسنان
تجب المحافظة على وضع الفك       :  مدة التسجيل    -٥

ة بواسطة الطبيب أو        ة المرآزي السفلي بالعلاق
ي      ك ف ؤثر ذل ا دون أن ي ريض أو آليهم الم
اآس نعكس العصبي العضلي المع ور الم . ظه

[14]  
جيل -٦ ن التس ة م اك الت:  الغاي دف فهن جيل له س

وازن      ل الت ل عم ات قب ى معلوم ول عل الحص
ل        الفم مث  RAMFJORDالإطباقي المباشر ب

ب       ر الترآي هم الآخ تخدم بعض ين يس ي ح ، ف
ق           ى المطب على المطبق لإجراء التشخيص عل
الفم     اقي ب وازن الإطب ل الت ل عم أولاً قب

LAURITZEN  م جيل ث تخدم التس د يس  وق
راء التعويض ق لإج ى المطب ب عل ات الترآي

ى    ب عل د الترآي اً يفي ة وأحيان ة المختلف الجزئي
اقي للتعويضات    وازن الإطب ل الت ق لعم المطب
ث  الفم بحي ائي ب اق النه ت والإلص ل التثبي قب

  .تصبح هذه التعويضات دقيقة جداً 

تصنيف المواد المستخدمة في 
  العلاقة المرآزية

  هناك نوعان من المواد

   المواد الحرورية اللدنة -١
ا          من أهم  : ها الشموع المستخدمة لأخذ العضة لأنه

: ( ذات حرارة مقبولة للتلين وفق الطرق المعروفة 
  )الشمع ودرجة التلين

مع   دعمALUWAXش ر الم دعم أو غي  الم
  .ْ درجة مئوية ٤٥  

  .ْ درجة مئوية ٤٨   Tenaxشمع  
  .ْ درجة مئوية ٥٢   Moycoشمع  
  .ْ درجة مئوية ٥٥   Sure-setشمع  

واد ذات ال-٢ ائي  الم لب الكيمي تص
[12]  

ك   يد الزن اجين أآس ن مع ب م ي الغال ألف ف تت
ول    Opotow , temp-bond , kerr )والأوجين

 أو من هيدروآسيد الكلسيوم ذي التصلب السريع          (
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( Dycel , Hydrex ).   
تحضر الكميات المناسبة لتسجيل العضة لأن المواد 
ة    نان المتقلقل بة للأس ي مناس زج وه د الم ة عن لزج

 التصلب تصبح قاسية سهلة الكسر لأقل ضغط وبعد
ر    د ذآ وه ، وق ذلك لا تتش  و Huffmamول

Regenos و Taylor  ف ة للتكيي ل قابل  حوام
دعى    ة ت  Formulator Occlusal Meshورقيق

واد        ي تحمل م ة الت وهي نسيجٍ من الألياف الزجاجي
  .التسجيل للعلاقة المرآزية 

  المواد المثالية للتسجيل
[8, 5, 6, 2, 28, 9] 

ة       جيل العلاق ة لتس ادة المثالي ع الم ب أن تتمت يج
  :المرآزية بالصفات التالية 

 لزوجة وسيولة منخفضة قبل التسجيل وفي       -١
أثنائه لكي لا تسبب أي انجراف أو ضغط         
م           ى اللق اط السنخي السني أو عل على الرب

  .الفكية 
ع    -٢ و الوض فلي نح ك الس ادة الف ق قي  ألا تعي

  .المطلوب 
كلها أو    ألا-٣ واء بش ريض س اج الم بب إزع  تس

  .لونها أو طعمها أو حجمها 
لب   -٤ ب أن تتص ة فيج ادة ممزوج ت الم  إذا آان

  .بسرعة بحرارة الفم 
ل          -٥  أن تتمتع بالمتانة والمقاومة بعد التسجيل وبأق

  .سماآة 
 ثبات الأبعاد وعدم التشوه بعد التبريد والتصلب         -٦

.  
د من     إمكانية التشذيب والتحضير لإ  -٧ ة الزوائ زال

  .دون التشوه 

  أهم الطرق المستخدمة
   Beter. K. Thomasطريقة 

يحضر المريض مسبقاً بالأدوية المرخية للعضلات      
  . قبل جلسة التسجيل 

ة    Aluwaxالمادة المستخدمة هي شمع       مدعم بورق
  القصدير وتثبت على القوس السنية العلوية

ه لل      د تراجع خلف نحو   يقود الطبيب الفك السفلي عن
ذقن   ى ال ام عل ون الإبه ة بحيث يك ة المرآزي العلاق
دفع الفك السفلي نحو                ك ل ذقن وذل والسبابة تحت ال

  .الخلف والأعلى من دون ألم أو عنف 

   Ramfjordطريقة 
دة    ة لع فيحة إطباقي ريض ص ل الم ب أن يحم يج
ة     ة المرآزي جيل للعلاق راء أي تس ل إج اعات قب س

ى الاسترخاء ال       كامل للعضلات    وذلك للحصول عل
يئة  ادات الس نجات والع ة التش ي ، وإزال كل آن بش
ة   ى علاق ل عل ذلك نحص لات وب بة للعض المكتس

  .مرآزية بشكل سهل وأآيد 
مع  تخدمة ش ادة المس -Pink-hard-moycoالم

beauty    ت ب ويثب ن الله د م ن بع بطء ع ين ب  ، يل
  . على الفك السفلي 

فلية وي     ا الس ى الثناي ام عل ب الإبه ع الطبي ي يض ثن
ام   ر الإبه ين يلامس ظف ي ح ذقن ف بابة تحت ال الس

  .السطح اللساني للثنايا العلوية

   Lucia 1969طريقة لوسيا 
 من الإآريل البارد   Jigsيحضر الطبيب ثلاث قطع     

DURALAY          ا ة الثناي ة في منطق  بثخانات مختلف
  .[31]) المعدل أو المحول  : Jig( العلوية 

ذه  ة Jigsتسمح ه ة  بتسجيل العلاق ة بثلاث المرآزي
ودي البسيط  د العم ار أنَّ اختلاف البع أشكال لإظه

  .بالعلاقة المرآزية لا يؤثر أبداً في تبدلها 

  : ثلاثي Jigإن دور 
ادات  -١ ب الع لاق حس ن الإغ ريض م ع الم  يمن

  .المكتسبة ويمنع تلامس الأسنان المتقابلة 
إجراء الإغلاق حسب     -٢  يمنح المريض الفرصة ب

  .مي المحور اللق
ين          -٣ ين خلفيت  يعطي ثلاثَ نقاط هامة للتسجيل اثنت

ا   ى الثناي ة عل ة أمامي ة ونقط م الفكي د اللق عن
  .السفلية 
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  المادة المستعملة 
الشمع المكيف على الفك العلوي على شكل صفيحة       
ى      مع عل ات الش ي حاف دما نثن ك عن ى الف ت عل تثب
ك   يد الزن م نضع أآس اب، ث دهليزي للأني السطح ال

ول أو والأوجي ة Temp Bondن ى أمكن  عل
وي     الوجهين العل نان ب دبات الأس ات ح انطباع
والسفلي، يضع الطبيب الإبهام على الذقن في حين          
تكون الوسطى والسبابة بحالة دعم للشعب الصاعدة 

ى   ريض عل ق الم الطرفين ويغل فلي ب ك الس  Jigللف
ي    ي أقصى وضع خلف ة ف م الفكي تقر اللق ث تس بحي

  .علوي 

   Lauritzenطريقة 
نان  ين الأس ة ب ة قطني يحضر المريض بوضع لفاف
ن        ريطاً م فيحةً أو ش ص ص ك نق اء ذل ي أثن وف

ة  رض ١٣/١القصدير بثخان م بع ول ٣ مل م وط  م
 في   Moyco ملم تقريباً، ونسخن شمع        ٨٥حوالي  

ة  ة لدرج خانة خاص فيحة ٥٣س ع ص م توض ْ ث
كل        ى ش ا عل وى عليه مع ويط ى الش دير عل القص

ذه ا ندويش ، إن ه دير س واة بالقص رائط المق لش
واء أو تشوه           ة من دون أي الت ة مرآزي تعطي علاق
خان   ع بالس رائح وتوض ت ش ر س مع ، تحض للش

ة  جيل ٥٣بدرج إجراءات تس ريض ب م الم ْ، نعل
زي   ور المرآ ة الإغلاق حسب المح ة وآيفي العلاق
ة              بابة مثني ام الطبيب والس النهائي وحيث يكون إبه

  .ومطبقة على ذقن المريض 
ا ك     يش الطرفين وذل دود ب اد الخ ريض بإبع رك الم

  .لتسهيل رؤية القوسين 
نان         توضع شرائط الشمع والقصدير على طرفي أس
ى       انية حت الفك السفلي دون الامتداد إلى الناحية اللس
لا يبعدها اللسان عن مكانها ، تثنى الزوائد الأمامية         
ريض        ب الم اعد الطبي ا يس ى الثناي مع عل ن الش م

ب  الإغلاق حس ع  ب ائي م زي النه ور المرآ المح
أن يمس الشمع بلطف دون  الطلب من المريض ب
ضغط ، تكرر العملية عدة مرات بمساعدة الطبيب          
ور    اً حسب المح لاق دوم ى الإغ ة عل ع المحافظ م

  .نفسه
ارد   واء الب اء واله رائط بالم رد الش ب أن . تب يج

دبات  رؤوس الح ى انطباعات ل رائط عل تحوي الش
د من        المتقابلة فقط وبش   كل خفيف دون تشويه ، نتأآ

ة          ى الأمثل صلاحية التسجيل وذلك بوضع الشمع عل
الين ، في حال عدم                 ين المث ا ب دار ثباته ومعرفة مق

  .ثباتها يجب إعادة صنع الشرائط الجديدة 

  Dawsonطريقة 
يعتقد أصحاب هذه الطريقة بأنه لا يمكن وضع اللقم 
الطرق  د ب آن واح وي ب ي عل ي أقصى وضع خلف ف

بب رد     ا ط يس ذقن فق ى ال غط عل ابقة ، لأن الض لس
ى     دفع إل ث تن م بحي ة المفصل واللق ي أربط ل ف فع
ف     ب خل ون الطبي ذلك يجب أن يك ط ، ل ف فق الخل
ع      ة بوض ة المرآزي جيل العلاق ث تس ريض حي الم
ام          مريح ويحيط برأسه باليدين وعلى نحو يكون إبه
ة                  ذقن، في حين بقي انبي لل ى الحرف الج د عل آل ي

ع لكل يد تحت الشعبة الصاعدة بكل طرف           الأصاب
ق              ام يطب ا الإبه ، بهذه الطريقة أثناء الإغلاق ، بينم
ة             ق بقي ذقن تطب ضغطاً خفيفاً نحو السفل والخلف لل
ع        ة دف ه عملي ى وآأن و الأعل غطاً نح ابع ض الأص
ب          لاق حس ى إغ ل عل ي نحص ل لك ع فت ي م خلف
وي من             المحور المرآزي بأقصى وضع خلفي عل

  . ألم دون عنف أو

  Lundeenطريقة 
مع     ة ش ذه الطريق تخدم له  Coprawax deنس

Gurgident            ق ين ويطب  على شكل نعل فرس ، يل
ات       ذ انطباع ي يأخ وي لك ك العل ال الف ى مث عل
بابة      ب الس ع الطبي الفم ويض ع ب م يوض نان، ث الأس
ذلك  اً ب ى الصوارين مانع د اليسرى عل ام للي والإبه

د  سقوط الشمع ، في حين تطوي السبابة   والإبهام للي
اليمنى تحت الذقن لدعم الفك السفلي في أثناء قيادته    

  .نحو العلاقة المرآزية 

  Jankelsonطريقة 
ام  ل ع ة ١٩٦٠قب  JANKELSON آانت مدرس

ة     زي والعلاق اق المرآ ابق الإطب ن تط ث ع تبح
المرآزية بآن واحد ، وطريقتها هي إمساك الطبيب        

طة      فلية بواس فة الس ط للش ط المتوس ام الخ الإبه
  .والسبابة مع رفع الفك السفلي للخلف 
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ام   د ع ن بع ذ ١٩٦٠ولك  JANKELSON أخ
اعدة   وازن بمس اق العضلي المت ن الإطب بالبحث ع

 ، يحتوي هذا    Myo-Monitorجهاز آهربائي هو    
ة ،   ارٍ آهربائي اب أو مس ة أقط ى ثلاث از عل الجه
ة  ا البقي رة أم توى عضلات النق يوضع أحدهم بمس

ة اللقم الفكية بالطرفين ، وإن التنبيه       فتثبت في منطق  
ك     ة بالف لات المحيط ى العض اري عل ذه المس به
لية     ة العض وازن أو العلاق ك المت ع الف ا وض يعطين
ة    المتوازن

(Myo-centré)) . ج-٢الشكل (  

   Huffman , Regenosطريقة 
ة         ذه الطريق دني       Jigيستعمل في ه  مع القوس المع

Bite Frame de KEER   العضة   من أجل أخذ 
وبحيث يوضع الشاش على آل جهة من القوس مع          

   .KEERمعجون تسجيل العضة المرآزية لـ 

   Jeanmonodطريقة 
د  لي  Jeanmondيؤآ ترخاء العض ألة الاس  مس

جيل      ل تس نجات قب ع التش ة جمي ريض وإزال للم
ة      ريض بطريق ل م د آ ا عن ة ويحصل عليه العلاق
راء     طة إج ى بواس رة؛ الأول ر مباش رة أو غي  مباش

تمارين للفك مسيطر عليها ومراقبة من قبل الطبيب 
ة      ادة للحرآ لات المض ترخاء العض ة اس وخاص

  .المطلوبة في أثناء القيام بحرآة ما 
ى وضع صفيحة من              د عل أما الطريقة الثانية فتعتم
ى مستوي              وي عل وي وتحت ى الفك العل الإآريل عل

ق   ( Plate forme )أفقي  ة تُطب  خلف الثنايا العلوي
ه اب    علي ات والأني ا والرباعي اطع للثناي د الق  الح

ع        ة م نان المتقابل اس الأس ذلك تم ع ب فلية وتمن الس
بعضها وتعطي حرية الحرآة للفك السفلي أفقياً من         

  .دون أية إعاقة 
إن رفع العضة يكون بأخفض سماآة ممكنة ويحمل   

از   از  ٢٤المريض الجه اً ويعطي الجه اعة يومي  س
ام ولا      ر       النتائج خلال عدة أي دة لأآث ة الم  يجب إطال

من عشرة أيام ، وعند حصول الاسترخاء نستخدم           
مع  كل  Aluwaxش ى ش اش وعل ف بالش  المغل

  .ْ تقريبا٥٥ًشرائط تلين بدرجة حرارة 

يوضع الشمع على أسنان الفك العلوي وتثبت عليها        
ة   ي منطق دهليزي ف ى السطح ال ي الأطراف عل بثن

ط بواسطة   الضواحك ، ويتم الإغلاق بالتحريض فق     
بابة أو   ب الس ذقن بل فل ال داً أس ة ج غطه خفيف ض
اس     دث أي تم ب ألاَّ يح ى ، يج د اليمن طى للي الوس

  .بين الأسنان المتقابلة مهما آان من خلال الشمع

  Deglutition  [1, 7]طريقة البلع 
وتعتمد على تعين العلاقة المرآزية وظيفياً في أثناء 

ة  عملية البلع لكمية قليلة من الماء      ولكن هذه الطريق
  .متبدلة جداً عند التكرار وغير دقيقة 

  العينة 
ر      خص بعم ى ش ة عل ت التجرب نة ، لا ٤١طبق  س

غ    از الماض ي الجه راض ف ة أع ن أي كو م   يش
لات (  ل –عض ص )  مفص ة فح ت نتيج ، وبين

ة  دي أي نف الأول ولايب ن الص ه م اق بأن الإطب
ر  ريرية غي ات س اق أو علام وء إطب ات س علام

  .طبيعية 
ين           ة للفك آما لم تظهر الصورة الشعاعية البانورامي
ذلك             ة بالمفصل، وآ ر طبيعي وجود أية علامات غي
ة           آانت حرآات الفك السفلي ضمن الحدود الطبيعي
ي   ة الت ير التجرب ريض بس لام الم م إع راً ت وأخي

  .سنقوم بها 

  الأجهزة والمواد 
  :استخدمنا للبحث 

  .)١(جهاز التخطيط المحوري الشكل رقم  
 مع القوس   Semi – adaptableمطبق نوع  

  ). ب -أ ) ( ٢(الوجهي الشكل 
  .الشموع المختلفة 
ة   ة المرآزي جيل العلاق ة لتس واد اللازم الم

  .بحسب آل طريقة 
  .الألجينات والطوابع المعدنية  
ادي و     S nowالجبس الحجري المحسن والع

– White   :   
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  -١–الشكل رقم 

  
  
  

  

  -آ-٢–الشكل رقم 
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  -ب-٢–الشكل رقم 

  

  

  

  Myo - Monitor – ج -٢–الشكل رقم 
  

  أصول العمل 
فلية      ة والس نان العلوي ات للأس ذت طبع أخ

  .وصبت بالجبس الحجري أصولاً 
ى    وري عل يط المح از التخط ب جه م ترآي ت

ل   دوران لك ز ال ين مرآ م تعي ريض ، وت الم
ة            م الفكي دوران للف طرف بهدف تعين محور ال

  . بحسب الأصول

  ) ٤-٣الشكل رقم (
ل   رات لك ة ست م ة المرآزي م تسجيل العلاق ت

  : طريقة وهي
Dawson– Lauritzen  - Lucia – Thomas 

– Ramfjord –  البلع  Jeanmonod –
Huffman – Jankelson – Lundeen. 

ق بحسب               ى المطب ة عل ا بترآيب الأمثل ومن ثم قمن
ة  جيل العلاق ائج تس ة نت ا بمقارن جيلات وقمن التس
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ة الشكل           ى الرسوم البياني ذلك  ) ٥(المرآزية عل   .نتائج الترآيب على المطبعة وآ
  

  

  -٣–الشكل رقم 

  

  

  -٤–الشكل رقم 
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  -٥–الشكل رقم 

جيل    النتائج والمناقشة  ائج تس ة لنت وم البياني ل الرس د تحلي ين عن تب
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  :ي العلاقة المرآزية للطرق المذآورة آنفاً ما يل

ة  -١ ت طريق  Lucia  - Huffman أعط
من  ة ض ة المرآزي ررة للعلاق جيلات متك تس
اً       ر تراجع ت الأآث داً وآان دودة ج احة مح مس

  .للخلف من بقية الطرق 
ة  -٢ ت طريق اً  Dawson أعط جيلات أيض  تس

ر        متكررة ضمن مساحة محدودة، وآانت الأآث
  .إلى الأعلى من بقية الطرق 

ة  -٣ ت طريق ع   Jankelson أعط ة البل وطريق
تسجيلات متباعدة ونتائج متباينة ضمن مساحة      
رى،    رق الأخ ع الط ة م بياً بالمقارن عة نس واس
وآانت الأآثر إلى الأمام والأسفل بالمقارنة مع 

  .بقية الطرق
ى النحو         -٤ ائج عل ة الطرق فكانت النت  أما عن بقي

  :التالي 
م   ى وتض ة الأول  – Thomasالمجموع

Ramfjoro – Lauritzen  ت فكان
م            ا ل ة، ولكنه ررة ومتقارب به متك التسجيلات ش

 تكن الأآثر تراجعاً أو إلى الأعلى من طريقة 
Lucia   أو Dawson .       ذه الطرق ك فه ومع ذل

ائج    ل نت ث تحلي ن حي ا م رب إليهم ي الأق ه
ات م   . المخطط ة وتض ة الثاني المجموع

Jeanmonod و Lundeen ائج ت نت  فكان
جيلات الع   ى تس رب إل جيلات أق ة التس لاق

ع أو   ة البل د  J  Ankelsonالمرآزية بطريق  وق
  .يحدث أن تتكرر أحياناً

  : أما بالنسبة للترآيب على المطبق -٥
ب   د الترآي ات عن اً اختلاف د تقريب لا يوج

 Lباستخدام العلاقة المرآزية المتعددة بطريقة 
 Ucia أو Dawson أو Huffman آلاً على 

  .حدة 
د ال  -٦ حة عن ات واض د اختلاف ى   توج ب عل ترآي

ددة    ة المتع ة المرآزي تخدام العلاق ق باس المطب
  .  أو البلع آلاً على حدة Jankelsonبطريقة 

بة للطرق    -٧ ا بالنس  Thomas – Ramfjord أم
– Lauritzen      ة ات طفيف د أعطت اختلاف  فق

د الترآيب            ددة عن جداً باستخدام تسجيلات متع
  .على المطبق 

حة تقري   -٨ ات واض اك اختلاف ت هن د   آان اً عن ب

الترآيب على المطبق باستخدام عدة تسجيلات       
    .J Eanmonodللعلاقة المرآزية بطريقة 

 أما فيما يتعلق بالتناظر للنتائج بالطرفين الأيمن         -٩
ي     جيل ه ائج التس يّن أنَّ نت د تب ر ، فلق والأيس

ة   الطرفين بطريق ها ب  – Huffmanنفس
Dawson – Lucia  ة ة بطريق  ومختلف

Jankelsonبلع وال.  
ة الطرق            بة لبقي اوت بالنس وشبه متناظرة بشكل متف

ة   دت بعض    Jeanmonod   ما عدا طريق ي أب  الت
  .الاختلاف 

تبيان ( وفي تجربة أخرى       ٥٠لسبر معلومات     ) اس
ة ،          ة المرآزي طبيب أسنان عن أهمية تسجيل العلاق
اً لا   وع تمام ون بالموض ذين يلم بة ال ين أنَّ نس تب

اوز  أن%١٥يتج تعملون  ، وأنَّ وب م يس  معظمه
ه     …الشمع الأحمر أو الزهر الخ        دون تحديد أهميت

ة    د الطريق فاته، ودون تحدي ي أو ص مه العلم أو أس
ة       فلي بالعلاق ك الس ع الف تعملونها لوض ي يس الت

  . المرآزية وهنا تكمن أهمية الموضوع ودقته 

  التوصيات 
  :مهما تكن الطريقة المستخدمة فيجب

ة -١ جيل بدق ون التس ة  أن يك اد ( متناهي  –الأبع
خ      دد إل ف ومتع دبات خفي ات الح ) …انطباع

د         ادة بالبع ويجب أن تكون بأقل ما يمكن من زي
دوران اللقمي بغض            العمودي حسب محور ال

  .النظر عن الطريقة المستخدمة
ى          -٢ ة عل  أن تسمح بمراقبة صحة العلاقة المرآزي

  .المطبق عند الإعادة 
مع -٣ اب الش دم انثق ن ع د م ق  التأآ ه رقي  وآون

  .الثخانة 
ريض    -٤ ترخاء الم ى اس ول عل  الحص

ة       وعضلاته الفكية بشكل تام سواءً بالأدوي
ارين   ( أو بالمعالجة الحكمية      تسخين   –تم

  .أو بالأجهزة الإطباقية )  مساج –
ة    -٥ ك بالعلاق دة لوضع الف وة الزائ تطب الق  لا تس

  ) . من دون ألم أو إزعاج . ( المرآزية 
دة         لا يجوز ت   -٧ م لم رك العضة الشمعية خارج الف

طويلة إلى حين تحضير الطبعات والأمثلة، بل       
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ة  بقاً خالي ة مس ات والأمثل يجب تحضير الطبع
د            ذي ق د ال تماماً من النقص والفقاعات والزوائ
يسبب تشوه العضة الشمعية والتي توضع فوراً 
ات    ة بحلق ربط الأمثل ية وت نان الجبس ين الأس ب

ر ا   ع تغي اط لمن ين   المط وه لح اد والتش لأبع
أخيره           الترآيب على المطبق الذي يجب عدم ت

  .أيضاً 
 إن استخدام مواد إضافية على عضة الشمع مثل -٨

Tempond  خ يوم ال اءات الكالس  … أو م
ة ويكشف   ة العلاق ين دق ى تحس اً إل ؤدي حتم ي
ات     ار حاف د إنكس ك عن ر، وذل وه أو التغي التش

  .هذه المواد على الشمع 
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