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 □ملخّص  □

 
 

يعتبخ الجعؼ العغسي عاملا ميسا لانجاح الدرع الدشي و كحلػ فإن امتراص العغؼ  خلفية البحث :
مذكمة شائعة لجى مخضى الدكخي ، ييجف ىحا البحث لتقييؼ أثخ التظبيق السذتخك للأوزون ىي الحفافي 

مخضى الدكخي السزبؾط مؽ الشسط  والميدر الميؽ و ذلػ عمى الامتراص العغسي الحفافي الكمي لجى
 الثاني.

إناث(، مؽ السخضى السخاجعيؽ لقدؼ 7ذكخاً،88مخيزاً ) 81تألفت عيشة البحث مؽ  السهاد والطرق :
طب الفؼ في كمية طب الأسشان جامعة دمذق، والسرابيؽ بالجاء الدكخي السزبؾط مؽ الشسط الثاني ، أُجخي 

زرعة طُبق الأوزون والميدر عمييا مباشخة  81العيشة إلى مجسؾعتيؽ  الدرع الدشي لجى ىؤلاء السخضى وقُدست
أشيخ بعج  1أشيخ و 1لمدرعات بعج  CBCTزرعة شاىجة. أُجخيت صؾر  81بعج اجخاء الدرع الدشي و 

 التحسيل، ودُرس الامتراص العغسي الحفافي الكمي و أُجخيت الجراسة الإحرائية السشاسبة.
أعيخت ىحه الجراسة أن التظبيق السذتخك للأوزون والميدر الميؽ أنقص مؽ الامتراص  الشتائج :

 العغسي الحفافي الكمي لجى مخضى الدكخي السزبؾط مؽ الشسط الثاني.
: تقتخح ىحه الجراسة الاستفادة مؽ فعالية الأوزون والميدر الميؽ في انقاص الامتراص الاستشتاجات 

 مخضى الدكخي السزبؾط مؽ الشسط الثاني.العغسي الحفافي الكمي لجى 
 

 الأوزون ، الميدر ، الدكخي ، الامتراص العغسي الحفافي الكمي. الكلسات السفتاحية :
 
 

 *طالب دكتؾراة كمية طب الأسشان جامعة دمذق
 **أستاذ طب الفؼ كمية طب الأسشان جامعة دمذق
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□ ABSTRACT □ 

 

 

Research background: Bone support is considered an important factor for 

the success of dental implants, as well as marginal bone resorption is a common 

problem in diabetic patients. 

Materials and Methods: The research sample consisted of 18 patients (11 

males, 7 females) who attended the Department of Oral Medicine at the Faculty of 

Dentistry, Damascus University, and who had type 2 diabetes, dental implants were 

performed in these patients, and the sample was divided into two groups of 16 

implants. Ozone and laser were applied immediately after dental implants and 16 

control implants. CBCT images of the implants were performed after 6 months and 

6 months after loading, total marginal bone resorption was studied and the 

appropriate statistical study was performed. 

Results: This study showed that the combined application of ozone and soft 

laser decreased total marginal bone resorption in patients with type 2 diabetes. 

Conclusions: This study suggests benefiting from the effectiveness of ozone 

and soft laser in reducing total marginal bone resorption in patients with type 2 

diabetes mellitus. 

 

Keywords: Ozone, Laser, Diabetes, Total Marginal Bone Resorption. 
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 مقجمة :  -3
أصبح استخجام الدرعات الدشية مؽ السعالجات التقميجية في إعادة التأىيل الدشي ويعتسج نجاح الدرعة بالجرجة 

 " " و الشؾعية أو الكثافة    Quantityالأولى عمى الخرائص العغسية لمشاحية اليجف مؽ حيث " الكؼ أو الحجؼ 
Quality "  [1]       

ي لدراعة الأسشان محل ججل كبيخ بيؽ الجراسات. حيث ىشالػ السديج مخض الدكخي مزاد استظباب ندب يعتبخ
   [2] .مؽ مخضى الدكخي والحيؽ يظالبؾن بإجخاء زراعة الأسشان

لقج ثبت أن الدكخي لو تأثيخ أكبخ بكثيخ مؽ الأمخاض الجيازية الأخخى عمى عيؾر السزاعفات في الدرعات 
 الدكخي و أمخاض الشدج حؾل الدرعة.التي حققت الانجماج العغسي حيث وججت العجيج مؽ الجراسات وجؾد ارتباط بيؽ 

  [3]   
وىشا تججر الإشارة أن بعض    [4,5,6] حجدت بعض الجراسات الدكخي كعامل خظخ وذلػ لفذل الدرع

الجراسات التي قيست فذل الدرع لؼ تحجد السعاييخ السدتخجمة لتعخيفو أو فيسا إذا كان قج حجث في وقت مبكخ أو 
      [7] .متأخخ

ارتباطاً واضحاً بيؽ امتراص العغؼ الحفافي حؾل الدرعة والجاء   [8,9,10,11]  العجيج مؽ الجراساتوججت 
    [12,13,14]الدكخي بيشسا لؼ تجج دراسات أخخى ىحا الارتباط 

    حرائية بيؽ امتراص العغؼ الحفافي السحيط بالدرعة والجاء الدكخي .الاجلالة الذات  [81جراسة ]الأعيخت 
 

بذكل  اساسي كعامل مداعج لمعلاج الدخيخي و الجوائي وقج يدتخجم  يدتخجم العلاج بالأوزون في طب الأسشان
    [16] .كعلاج أولي لمعجيج مؽ أمخاض الغذاء السخاطي الفسؾية

ببات الأولية لحجوث عمى سظؾح الدرعات الدشية مؽ السد أشارت العجيج مؽ الجراسات إلى أن تخاكؼ الجخاثيؼ
عمى العغؼ السحيط بالدرعة و يؤدي إلى فقجانو ومؽ ثؼ فإن التظييخ الالتياب حؾل الدرعات و الحي يؤثخ بجوره 

السشاسب يداعج في نجاح الانجماج العغسي لمدرعات الدشية و قج استخجم الأوزون كعلاج مداعج لالتياب الشدج حؾل 
    [17]الدرع و لتظييخ سظؾح الدرعات.

 [18] .محخضسؾاء كأداة جخاحية أو كعامل استخجم الميدر في طب الأسشان 
تحديؽ الانجماج العغسي و تخفيض التياب الشدج حؾل تتزسؽ تظبيقات الميدر الميؽ في مجال طب الأسشان 

  [20]  .و تخفيض الشدف و عسق الدبخ في التياب الشدج حؾل الدرع   [19] الدرع 
 أن الميدر مشخفض السدتؾى خفف مؽ الامتراص العغسي الحفافي الكمي. [21]أعيخت دراسة 

كان اليجف مؽ ىحا البحث التحقق مؽ أثخ التظبيق السذتخك للأوزون والميدر الميؽ عمى الامتراص العغسي 
 الحفافي الكمي و ذلػ عشج مخضى الدكخي السزبؾط مؽ الشسط الثاني .
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 ترسيم الجراسة :  -4
 الدكخي  مخضى عشج زرعات مجسؾعة بسقارنة فييا نقؾم ) التعسية أحادية ( عذؾائية تجخيبية دراسة
 One Blinded Randomized .شاىجة زرعات مجسؾعات مع الميؽ والميدر الأوزون  مظبق عمييا

Controlled Trial  
 عيشة الجراسة:  -5

 حجم العيشة : 5-3
وبالاعتساد عمى الفخضيات التالية: حجؼ   G Power 3.1.7تؼ حداب حجؼ العيشة وفق بخنامج     

لمعيشات السدتقمة حيث  T-studentوباستخجام اختبار  0.85، قؾة الجراسة  0.05، مدتؾى الجلالة :  8الأثخ: 
 زرعة.  16كان أقل حجؼ لكل مجسؾعة 

 جسع العيشة : 5-4
دمذق مؽ مخضى تؼ جسع العيشة مؽ السخضى السخاجعيؽ لقدؼ طب الفؼ كمية طب الأسشان جامعة 

الدكخي السزبؾط مؽ الشسط الثاني وتؼ اجخاء الدرع الدشي لسؽ حققؾا معاييخ القبؾل والاستبعاد بعج اجخاء 
 الاستذارة الظبية والتحاليل اللازمة.

كان عجد الدرعات عشج السخضى السمتدميؽ أشيخ بعج التحسيل  1أشيخ و 1بعج  CBCTتؼ أخح صؾر 
 عمى التختيب عشج عيشة الجراسة والعيشة الذاىجة عمى التؾالي. 81,82و81,81الذعاعية و السذسؾليؽ بالجراسة 

 معايير القبهل في العيشة: 5-5
 مخض الدكخي السزبؾط. -    
 عجم وجؾد مزاد استظباب جخاحي. -   
 عجم وجؾد حسل. -   
 عجم وجؾد حداسية تجاه الأوزون. -  
 كسية عغؼ متؾفخ كافية لمدرع. -  
 مؾافقة السخيض عمى العلاج بعج الاطلاع عمى استسارة معمسة . -  
 معايير الاستبعاد من العيشة: 5-6
 الدكخي غيخ السزبؾط.  -
 السخيض الحي يتشاول ستيخوئيجات.  -
 مزاد استظباب عام لمجخاحة.  -
 السخضى السجخشيؽ.  -
 وجؾد حسل أو ارضاع.  -

 مهاد الجراسة : -6
 :Heal Ozone 2L3OCجهاز الأوزون   6-3

الألسانية السؾجؾدة في قدؼ طب الفؼ في كمية طب الأسشان بجامعة دمذق. يؾلج  Kavoمؽ انتاج شخكة 
 ممميتخ.  181جدءاً مؽ السميؾن وبسعجل جخيان         ىح الجياز الأوزون بتخكيد 
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 ( جهاز الأوزون 3الذكل )

 
 : Laser Deviceجهاز الليزر   6-4

 nm & 980 nm & 650 nm 810 مؾجة بأطؾال Pioon  Model: MER-G10 مؽ انتاج شخكة
 لمذعاع التعخض لسشع والسخيض الظبيب مؽ لكل للأمان خاصة واقية نغارات الجياز مع . يخفق 13W-1 باستظاعة
 الميدري.
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 ( جهاز الليزر4الذكل )

 : Blue Sky Plan 4برنامج  6-5
 الأمخيكية الحي يتيح لشا إجخاء القياسات الذعاعية اللازمة . Blue Sky Bioمؽ شخكة     

                                                                   

 ( واجهة البرنامج5الذكل  )

 طرائق الجراسة : -7
 بالشدبة لعيشة الجراسة : 
 لجى عيشة الجراسة وفق الطريقة التالية :  Ozone Applicationتطبيق الأوزون :  7-3

بتظبيق  قسشا بعدل مكان التظبيق )عمى مؾقع الخياطة حؾل رأس الدرعة(  بالمفائف القظشية ثؼ قسشا
 ثانية. 22الأوزون بذكل مباشخ باستخجام الخأس الديميكؾني السشاسب ولسجة 
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 ( تطبيق الأوزون 6الذكل )
   لجى عيشة الجراسة وفق مايلي : Laser Applicationتطبيق الليزر   7-4

 قسشا بتظبيق الميدر بعج تظبيق الأوزون وذلػ وفق الظخيقة التالية :
 قسشا بأخح الاحتياطات اللازمة. -
 . 112nm  ،2.8 (wضبظشا  زمؽ التعخض ومقجار الجخعة ) -
مؽ  9مؽ الشاحية الجىميدية ،  9اليجف  نقظة عمى السكان  81ثانية عمى  22طبقشا الميدر الميؽ لسجة   -

 الشاحية المدانية ، واحجة عمى الدظح المثؾي المداني وواحجة عمى الدظح الجىميدي.

 
 ( تطبيق الليزر7الذكل )

 دراسة امتراص الحافة العظسية العسهدي على الزرعات الدشية :  7-5
 الفتختيؽ الدمشيتيؽ كسا ذكخنا سابقاً.أولًا تؼ تؾحيج السعاييخ بيؽ الرؾرتيؽ الذعاعيتيؽ في 

في الجؾانب  CBCTتؼ قياس امتراص العغؼ الحفافي السحيط بالغخسات الدشية وذلػ بالسمؼ عمى صؾر الـ 
 الأربعة مؽ عشق الغخسة إلى أول نقظة مخئية لتساس العغؼ مؽ الغخسة.  
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 ( طريقة قياس الامتراص العظسي الحفافي8الذكل )

الامتراص العغسي الحفافي الكمي والحي يسثل الستؾسط الدرعي الحدابي للامتراص تؼ حداب مقجار 
 العغسي الحفافي في الجيات الأربع ) الجىميدية ، الحشكية ، الأندية ، الؾحذية(.

 أ شيخ بعج التحسيل. 1أشيخ و  1تؼ مقارنة الستؾسط الحدابي بيؽ السجسؾعتيؽ الجراسة والذاىجة بعج  
 الشتائج: -8

. أشيخ 1الامتراص العغسي الحفافي  بعج  ستغيخلي بعض الاحراءات الؾصفية ليبيؽ الججول التا  
عشج العيشة الذاىجة بيشسا كانت أقل مؽ ذلػ عشج عيشة  2.29نلاحظ أن قيسة ىحا الستغيخ بمغت بالستؾسط 

ا الستغيخ عشج العيشة . مع ملاحغة وجؾد تبايؽ ميؼ إلى حج ما في قيسة ىح8.8الجراسة اذ بمغت بالستؾسط 
عشج  2.91الذاىجة وكحلػ عشج عيشة الجراسة وىؾ ما ندتجل عميو مؽ قيسة للانحخاف السعياري لو والتي بمغت 

ج عيشة الجراسة. أما القيؼ القرؾى )الجنيا والعميا( عش 2.18ت قيسة الانحخاف السعياري العيشة الذاىجة بيشسا كان
 2.11والعميا  2.22عشج العيشة الذاىجة بيشسا بمغت القيسة الجنيا  2.11عميا وال 0.23فقج بمغت القيسة الجنيا 

 عشج عيشة الجراسة. 
 أشهر 8(: الامتراص العظسي الحفافي الكلي بعج 3الججول )

 عيشة الجراسة العيشة الذاىجة 
 Valid 14 16 

Mean 1.39 0.49 
Std. Deviation 0.81 0.37 

Minimum 0.00 0.00 
Maximum 2.40 1.23 

أشيخ بعج التحسيل في كل مؽ السجسؾعة  1أما فيسا يتعمق بالامتراص العغسي الحفافي الكمي بعج 
الذاىجة  و مجسؾعة الجراسة والسبيؽ احراءاتو الؾصفية في الججول التالي. نلاحظ أن قيسة ىحا الستغيخ بمغت 

لجراسة اذ بمغت بالستؾسط عشج السجسؾعة الذاىجة بيشسا كانت أقل مؽ ذلػ عشج مجسؾعة ا 2.82بالستؾسط 
. مع ملاحغة وجؾد تبايؽ ميؼ إلى حج ما في قيسة ىحا الستغيخ عشج السجسؾعة الذاىجة وكحلػ عشج 8.21

عشج السجسؾعة الذاىجة  8.28مجسؾعة الجراسة وىؾ ما ندتجل عميو مؽ قيسة للانحخاف السعياري لو والتي بمغت 
ج مجسؾعة الجراسة. أما القيؼ القرؾى )الجنيا والعميا( فقج بمغت عش 2.11بيشسا كانت قيسة الانحخاف السعياري 
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عشج مجسؾعة  2.11والعميا  2.22عشج السجسؾعة الذاىجة بيشسا بمغت القيسة الجنيا  2.92والعميا  0.23القيسة الجنيا 
 الجراسة. 

 أشهر بعج التحسيل 8(: الامتراص العظسي الحفافي الكلي بعج 4الججول )
 عيشة الجراسة جةالعيشة الذاى 

 Valid 12 15 
Mean 2.0925 1.1087 

Std. Deviation 0.94031 0.61936 
Minimum 0.23 0.22 

Maximum 3.45 2.45 
أشيخ بعج التحسيل الؾعيفي في كل مؽ  1أشيخ و بعج  1ويبيؽ الذكل التالي الامتراص العغسي الحفافي الكمي بعج 

 الجراسة.السجسؾعة الذاىجة ومجسؾعة 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 أشهر بعج التحسيل 8أشهر وبعج  8(: الامتراص العظسي الحفافي بعج 3مخطط )
 1أشيخ وبعج  1قبل اختبار فيسا إذا أنقص الأوزون والميدر الميؽ مؽ الامتراص العغسي الحفافي الكمي بعج 

اختباري كؾلسؾغؾروف سسيخنؾف وشابيخو أشيخ بعج التحسيل لا بج مؽ اختبار تؾزيع عيشة الجراسة. تؼ استخجام كل مؽ 
 ويػ ويبيؽ الججول التالي نتائج ىحيؽ الاختباريؽ.

 (: اختبار تهزيع متغير الامتراص العظسي الحفافي الكلي5الججول )
Tests of Normality 

 
Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic Df Sig. 
DensA6M 0.148 27 0.135 0.904 27 0.107 

DensA6MW 0.130 27 0.200* 0.960 27 0.365 
*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 
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نلاحظ مؽ الججول الدابق أن كل مؽ اختباري كؾلسؾغؾروف سسيخنؾف وشابيخو ويػ لمتؾزيع الظبيعي 
( أي أن الستغيخان يتؾزعان وفق التؾزيع الظبيعي  Sig > 0.05% )1عشج مدتؾى معشؾية غيخ معشؾيان 

 وبالتالي سؾف يتؼ استخجام الاختبارات اللامعمسية. 
. بالشدبة لستغيخ الامتراص لمفخق بيؽ عيشتيؽ مدتقمتيؽ T-Studentيبيؽ الججول التالي اختبار 

 2.21لاحظ أن الاختبار معشؾي عشج مدتؾى معشؾية ( نAbsA6Mأشيخ ) 1العغسي الحفافي الكمي بعج 
(Sig=0.002<0.05 وبالتالي يسكؽ القؾل باختلاف الامتراص العغسي الحفافي الكمي بعج )أشيخ بيؽ  1

عيشة الجراسة والعيشة الذاىجة. وتذيخ الاشارة الدالبة لمفخق بيؽ الستؾسظيؽ إلى أن تظبيق الأوزون والميدر الميؽ 
 أشيخ.  1متراص العغسي الحفافي الكمي بعج قج أنقص مؽ الا

( AbsA6MWأشيخ بعج التحسيل ) 1كحلػ الأمخ بالشدبة الامتراص العغسي الحفافي الكمي بعج 
( وبالتالي يسكؽ القؾل باختلاف Sig=0.001<0.05) 2.21نلاحظ أن الاختبار معشؾي عشج مدتؾى معشؾية 

ج التحسيل بيؽ مجسؾعة الجراسة والسجسؾعة الذاىجة. وتذيخ أشيخ بع 1الامتراص العغسي الحفافي الكمي بعج 
الاشارة الدالبة لمفخق بيؽ الستؾسظيؽ إلى أن تظبيق الأوزون والميدر الميؽ قج أنقص مؽ الامتراص العغسي 

 أشيخ بعج التحسيل. 1ي الكمي بعج الحفاف
 

 مجسهعة الجراسة والسجسهعة الذاهجة(: اختبار ستيهدنت للفرق في الامتراص الحفافي الكلي في 6الججول )
Independent Samples Test 

 

Levene's Test for 
Equality of 
Variances 

t-test for Equality of Means 

F Sig. T df 
Sig. (2-
tailed) 

Mean 
Difference 

Std. Error 
Difference 

95% Confidence Interval 
of the Difference 

Lower Upper 

AbsA6M 

Equal variances 
assumed 

7.613 0.010 -3.984 28 0.000 -0.907 0.227 -1.373 -0.440 

Equal variances 
not assumed 

  
-3.808 17.69 0.001 -0.907 0.238 -1.408 -0.406 

AbsA6MW 

Equal variances 
assumed 

1.599 0.218 -3.269 25 0.003 -0.983 0.300 -1.603 -0.363 

Equal variances 
not assumed 

  
-3.123 18.23 0.006 -0.983 0.315 -1.645 -0.322 
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 السشاقذة : -9
أعيخت نتائج ىحه الجراسة أن تظبيق الأوزون والميدر الميؽ بعج الدرع عشج مخضى الدكخي السزبؾط مؽ     

أشيخ بعج التحسيل . تؼ قياس  1أشيخ وبعج  1الشسط الثاني قج أنقص مؽ الامتراص العغسي الحفافي الكمي بعج 
في الجؾانب الأربعة مؽ كتف الدرعة  CBCT الامتراص العغسي الحفافي السحيط بالدرعات الدشية بالسمؼ عمى صؾر

إلى أول نقظة مخئية لتساس العغؼ مع الدرعة وحدب الامتراص العغسي الحفافي الكمي عبخ حداب الستؾسط 
مقارنة الستؾسط  دي ، لداني ، أندي ، وحذي( ثؼالجؾانب الأربعة )دىميفي الحدابي للامتراص العغسي الحفافي 

 ي الفتختيؽ الدمشيتيؽ.الحدابي بيؽ السجسؾعتيؽ ف
عشج السجسؾعة الذاىجة ومجسؾعة الجراسة بيشسا كانت  Oكانت القيسة الجنيا للامتراص العغسي الحفافي الكمي 

أشيخ مؽ الدرع الدشي بيشسا  1عشج السجسؾعتيؽ الذاىجة والجراسة عمى التختيب وذلػ بعج  8.22و    2.4القيؼ العميا
 عشج السجسؾعتيؽ الذاىجة والجراسة عمى التختيب. 2.11و  2.11والقيسة العميا  2.22و  2.22كانت القيسة الجنيا 

بيؽ السجسؾعتيؽ وذلػ في الفتختيؽ الدمشيتيؽ مسا يسكششا مؽ القؾل أن  2.21كان الفخق الاحرائي معشؾي 
 تظبيق الأوزون والميدر الميؽ لو أثخ واضح في انقاص الامتراص العغسي الحفافي الكمي.

ديخ ىحه الشتائج وذلػ بخرائص كل مؽ الأوزون في التظييخ وزيادة أكدجة السؾقع وتدخيع الذفاء يسكؽ تف
 والميدر في التحخيض الحيؾي لمعغؼ وتحديؽ شفاء الجخوح وتخفيض الالتياب.

إلى أن العلاج بالأوزون قج انقص مؽ الامتراص العغسي  تحيث تؾصم[22]اتفقت دراستشا مع دراسة 
ع وقج استخجم في دراستو الساء السؤوزن لخي ميج الدرعة ومؽ ثؼ طبق الأوزون بذكمو الغازي الحفافي الستؾق
      ⁄  مؾضعياً في ميج الدرعة وقبل ادخاليا.  

عمى حيؾانات التجخبة حيث أعظى مجسؾعة الجراسة جخعة مؽ الديت السؤوزن مع دراسة مخبخية اتفقشا كحلػ 
2.11 ml الجخاحة واجخاء السقارنة شعاعياً يؾم الدرع وبعج أسبؾع وتؾصل إلى فعالية الديت  في مؾقع الدرع وذلػ يؾم

 [23]السؤوزن في تججيج العغؼ وتحديؽ تذكمو.
وذلػ حؾل تأثيخ الميدر مشخفض السدتؾى عمى امتراص العغؼ الحفافي حؾل  [21] اتفقشا كحلػ مع دراسة

مخيض ثؼ قدست الدرعات إلى مجسؾعتيؽ لؼ  22وضعت لجى  زرعة سشية 22الدرعات الدشية حيث تست الجراسة عمى 
 LaserDiode 980 nm , 0.1w, 4ولى أي علاج فيسا تمقت السجسؾعة الثانية علاجاً باستخجام )تتمقى السجسؾعة الأ

J/cm2ثؾاني ، ثؼ التقييؼ 82ة ( وحيث طبق لسج ( باستخجام الترؾيخ الذعاعي الخقسي داخل الفؼIOPA وذلػ بإجخاء )
سشة بعج التحسيل الؾعيفي. وقج أعيخت الجراسة أن الميدر مشخفض  8أشيخ و  1أسابيع و  1صؾرة وقت الدرع وبعج 

 السدتؾى خفف مؽ الامتراص العغسي الحفافي الكمي.
( عمى الامتراص العغسي Er,Cr: 1/S GGلجراسة تأثيخ ليدر ) نتائجشا أيزاً مع بحث أجخي  وقج اتفقت

( تؼ  Er:Cr:1/SGG  ، nm2712الدشية حيث تؼ معالجة ميج الدرعة السحزخ باستخجام ) الحفافي حؾل الدرعات
( لجسيع الدرعات في مجسؾعة الجراسة ثؼ قام بإجخاء السخاقبة Laser Diode 940 nmادخال الدرعة متبؾعاً بتظبيق )

أشيخ حيث  2لميدر وذلػ بعج شيخ. وقج أعيخت نتائجو وجؾد تأثيخ إيجابي  82و  1و  2الذعاعية وقت الدرع وبعج 
 82أشيخ وبعج  1كان ىشالػ نقران واضح بالامتراص العغسي الحفافي الكمي . إلا أنشا اختمفشا معو في الشتيجة بعج 

 [24]شيخ حيث أعيخت دراستو عجم وجؾد تأثيخ لميدر خلال ىاتيؽ الفتختيؽ.
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وقج يكؾن سبب الاختلاف عائج إلى تأثيخ التحسيل في دراستو وطبيعة السخضى و الرحة الفسؾية التي 
تمعب دوراً ىاماً في انقاص الامتراص العغسي الحفافي مؽ خلال انقاص التياب الشدج حؾل الدرعة والحي 

 يمعب دوراً ىاماً في زيادة الامتراص وفذل الدرعات.
 ات :الاستشتاجات و التهصي -:

يمعب التظبيق السذتخك للأوزون والميدر الميؽ دورا فعالا في انقاص امتراص العغؼ الحفافي الكمي 
حؾل الدرعات الدشية لجى مخضى الدكخي السزبؾط مؽ الشسط الثاني ولحلػ يؾصى بتظبيقيسا معا لجى ىؤلاء 

 السخضى.
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