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دو CPP-ACPارزيابي استحكام باند برشي كامپوزيت به ميناي دندان شيري درمان شده با در

و سلف اچ  سيستم باندينگ توتال اچ
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 چكيده
و هدف عنـوانهبـ CPP-ACP (Casein Phosphopeptide-Amor Phous Calcium Phosphate)با كـاربرد بتوانستا ممكن:زمينه

 روياين ماده، بررسي اثرمطالعههدف اين.حفظ شود يشتريب ساختارتاكرد يدهرا محدود به عاج پوسات تراش حفرعامل رمينراليزيشن 

اچ)D( دمينراليزهو)S( استحكام باند كامپوزيت به ميناي سالم اچ) SEُ( شيري با سيستم سلف .باشدمي)TE(و توتال

به96،آزمايشگاهي تجربي در اين مطالعه:روش بررسي شد12گروه هشتدندان شيري تحت دمينراليزيشن قرار چهار گروه. تايي تقسيم

وگرفت با نمونه سپس،قرار گرفتند pH cyclingها تحت همه نمونه. ماندندت نخورده باقيدس بقيهه  GC Tooth Mousseها تحت درمان

Tokyo, Japan) كامپوزيت با سيستم.واقع شدندSE (Clearfil SE Bond) وTE )SingleBond(شد استحكام باند توسط. به مينا باند

و  Chi-Sqvareو Tukey، پس آزمون سويهدو واريانس آناليز.بررسي گرديد ميكروسكوپاستريوالگوي شكست توسط دستگاه اينسترون

. انجام شد

در سيستم. افزايش يافته استDدركه)p=009/0( وجود داردداري اختلاف معنيDوSهاي گروهاستحكام باند،TEدر سيستم:ها يافته

SE 928/0(.نبوددار اثر معني=p(،در گروهTE با در،)p=032/0(.گرديدباعث افزايش استحكام باند SEو در عث كاهش عامل درماني

و درماني)SE در سيستمp=018/0و TEسيستم  اختلاف سيستمدوهردر).p=473/0( اثر متقابلي وجود ندارد بين عامل دمينراليزه

.نشد مشاهده شكست الگوهايبا رابطهدر گروه چهار بين داري معني

در TEرا در استحكام باند GC Tooth Mousseفمصر:گيري نتيجه و مي SEكاهش بيشتري ضايعات سفيد استحكام باندو دهد افزايش

.كنند ايجاد مي TEسيستمبا 

اچ،رمينراليزيشن، ميناي دندان شيري:ها كليد واژه ، سلف ، توتال اچ  ضايعه سفيد

 7/3/1394/1385:پذيرش مقاله28/1/1394:اصلاح نهايي22/5/1393/1383:وصول مقاله
دادانشكد دندانپزشكي ترميميگروه آموزشي، فرزانه شيرانيدكتر:نويسنده مسئول ، ايران، اصفهانعلوم پزشكي اصفهاننشگاهه دندانپزشكي

e.mail:farzaneh.shirani@mui.ac.ir 

 مقدمه
ي از پوسيدگي، از درمان آن امروزه اهميت مسئله پيشگير

 هايپوسيدگي دندانپزشكي كودكان، يكي از ملاحظات.است مهمتر
و پيشرونده زودرس هاي پوسيدگيو) Rampant caries(سريع

كه در كودكان باشدمي)Early childhood caries( زمان كودكي
ميـخردسال ايج بهدر راًـو اكث شود اد صورت عدم كنترل

بي،درمان ميعمومي هوشي تحت يكي از اهداف.گيرند قرار
، متوقف كردن ضايعات در مراحل در اين رده سني پيشگيري

و محافظه كارانه با مواد انجام درمانهاي اوليه اين بيماري

حا،)1(.باشد همرنگ مي وي از آنجا كه استفاده از تركيبات
به همراه استفلورايد در كودكان با محدوديت  اگر بتوان

ب تركيبات رمينراليزهديگر وسيله  ازار اين كننده موجود در
برمي،ضايعات را درمان كرد داشت نسج بيشتر دندان توان از

مي.دكرلوگيريج  GCتوان از جمله مواد موجود در بازار

Tooth Mousse 2(. بردنام را(
 TMكه به طور اختصار GC Tooth Mousseمحصول تجاري

بهشود خوانده مي و ، مخلوط نرم مرطوب بدون قند با پايه آب
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و همكاران مريم كرميدكتر

س يك نانو كمپلكس از پروتئين شير، شكل كرم موضعي با بي
ميـوپپتيد آمورفوس كلسيم فسفـبه نام كازئين فسف .باشد ات

CPP-ACP دـپپتيوـاز دو بخش كازئين فسف)CPP ( و كلسيم
)3(.تشكيل شده است)ACP( فسفات آمورفوس

CPP آم ورف را در سطح دندان لوكاليزه نه تنها كلسيم فسفات
بيو فيلم سطح دندان نيز باند هاي كند بلكه به ماكرومولكول مي
ب مي و هاي كلسيم فسفات وان يك منبع ذخيره يونعنه شود

(كند عمل مي بي،)4. وژيكـولـكلسيم فسفات آمورف از لحاظ
كـعف و توانايي آزاد به ردن يونـال است و فسفات هاي كلسيم

هاي كلسيم فسفات يون. حفظ سطح فوق اشباع را دارد منظور
ه متخلخل انتشارـاز طريق ضايع مايع به آسانيهـمرحلاز 
كـيابن مي و در ،زدايي شده نسبتاً معدني اي ميناييـه ريستالـد

و كريستال رسوب مي  دهندمي شكل هاي آپاتيت را مجدداً كنند
وـزاسيـراليـدميندـفرآينبه اين شكل باعث كاهشو)5(  ون

ميـزاسيـرمينراليدـفرآينافزايش (شوند ون اثرات مثبت،)5-6.
د pHاين ماده در افزايش  ي نشان دادهـات بالينـر مطالعبزاق

 CPP-ACPاي عملكرديـه هر كدام از پتانسيل،)7(. شده است
 چسبندگي، كاهشمهار دمينراليزاسيون، افزايش رمينراليزاسيون(
اثـمشاب)لداـوسيـريــباكت اتيكـري استــو اثر باكت)8(  راتـه

(فلورايد است، يعنيپوسيدگيمفيدترين ماده ضد رد،)11و9.
زهـو خاصيت رمينرالي)4(د، كفايت بالاترـورايـمقايسه با فل
. در مطالعات نشان داده شده است CPP-ACPكننده بيشتر
CPP-ACP هيچ ح د يك از اثرات ناخوشايند استفاده بيش از

فلـفل درـورايد مانند سمـمت اديرـمقوروزيس و دريوسط ت
مطالعات متعددي فوايد البته،دهد بالاتر را نشان نمي مقادير

،)13(.اندو فلورايد را ثابت كرده CPP-ACPمصرف تركيبي 
 CPP-ACPر حاويـه آزمايشگاهي وقتي خميـدر يك مطالع

بمتعاقب خمير دندان فلورايددار كاره، در يك چرخه اروزيو
، ميزان از دست رفتن مينا كمتر از زماني بود كه فلورايد رفت

)ppm 50-250 (وCPP-ACP ب . كار رفتنده به تنهايي
آنها همچنين نشان دادند كه مقاومت ميناي اكسپوز شده به

CPP-ACP فلـ، زماندـدر برابر اسي هـد نيز اضافـورايـي كه
(شود، بيشتر است مي .14(

، كاربرد له كه در طرح درمانهاي پيشگيرانهئبا توجه به اين مس
فظه كارانه جهت هاي محابا ترميم CPP-ACPموادي از قبيل
مي دگي اوليهـضايعات پوسي ، بحث اثر اين مواد بر شود توام
ت مياستحكام باند نشان داده. گردد رميمهاي كامپوزيتي مطرح

ب GC Tooth Mousseمصرف شده كه دون بيليچينگ از با يا

ا اچ شدن مينا جلوگيري نمي ست به كند ولي اچينگ مينا ممكن
 سلف اچ پس از مصرف اين ماده هايبهبود اثر بخشي ادهزيو

(كند كمك .15(
و سلف اچ هاي اي ديگر استحكام باند ادهزيو مطالعه توتال اچ

و با را پس از بليچينگ ، ادهزيوهاي سلف CPP-ACPدرمان
گـاچ بالات بليچ شده،(اـروههـرين استحكام را نسبت به ديگر
دو CPP-ACPبا ان شدهـدرم (نشان داده است)، هر در،)16.

در داده نشانتحقيقي بر روي دندانهاي دائمي ضايعات شد كه
نسبت به ضايعات سفيد درمان CPP-ACP سفيد درمان شده با 

و در كل نشان  نشده استحكام اتصال افزايش پيدا كرده است
اس CPP-ACPداد استفاده از تركيب  تحكام باند باعث افزايش

(شودمي در دندانهاي دائمي و همكاران Bahari لعهمطا،)17.
داد كه كاربرد اين ماده روي عاج پوسيده نشانهم بر روي اثر

CPP-ACP ن( وزيتـد عاج به كامپـبر روي بان ظر بدون در
)18(.منفي ندارداثر) گرفتن نوع سيستم باندينگ

بر CPP-ACP با توجه به عدم محدوديت استفاده از تركيبات
از،اي شيريـدانهـروي دن استحكامنـتعييهـمطالعاين هدف

باـات سفيـوزيت به ضايعـاتصال كامپ -CPPد درمان شده

ACP دن واچ سلف دينگـبان سيستمدوبا دانهاي شيريـدر
. است بودهاچ توتال

 روش بررسي
شي96ه تجربي آزمايشگاهيـدر اين مطالع  خارجري دندان

ازسهرـشده انساني كه حداكث آن خارجماه هـها گذشتشدن
گ و فاقد هر دگي،ـونه ترك، سايش، شكستگي، پوسيـباشد

و هرگـپركردگي، فلوروزيس، دكلسيفيكاسي ه نقصـونـون
گـتاج بودن تكاملي در درـرديـد انتخاب و تا زمان آزمايش ده

ك.دــنشدنگهداري%2/0ول تايمولـمحل ردنـپس از پاك
و شستن با نرمال سالين دبري سطح دندانها ها توسط كورت
شدبا هن و كپ مخصوص برساژ ها توسط آكريل نمونه. دپيس

به صورتي كه فقط تاج دندان،خود سخت شونده مانت شدند
بي CEJاز  دن.دـرون مانـبه طور كامل از مانت بهـدانهـسپس ا

هر.تقسيم شدند تايي12 گروههشت طور تصادفي در براي
ازب شد تا گروهلاك ناخن مجزا انتخا گروه يك رنگ هاي آنها

شد.هم قابل تشخيص باشد تاج دندانها با لاك ناخن پوشانيده
بهـلينگ به صورتي كه در سطح باكال يا وال آن يك پنجره

ها از نمونهگروه چهار.متر بيرون بماند ميليپنجردپنج اندازه 
هفته در محلول دمينراليزيشن قرار گرفت تا ميناي سه مدت به
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با ارزيابي . شيري درمان شده ند برشي كامپوزيت به ميناي دنداناستحكام . .

يـاي بالينـنم،شدهونــفيكاسيـدر آنها دچار دكلسي دانـند
. از خود نشان دهدپس از خشك شدن كامل ضايعات سفيد را

شد محلول دمينراليزيشن (Ph=4/4()طبق فرمول ساخته (18(
ازـگ وعي در چهارـات سفيد مصنـپس از ايجاد ضايع روه

گهاهـنمون گـروه از دندانهاي دمينراليـ، دو و يك ازـزه روه
د به اينـرديدنـگ pH cyclingدندانهاي غير دمينراليزه وارد

ل ها در هر سيكل روزانه دو بار در محلو نمونهصورت كه
 ساعت روي دستگاه شيكرسه دمينراليزيشن هر بار به مدت

قب نمونه. گرفتند قرار مي ل از هر دوره دمينراليزيشن اول هاي
دوو و بعد از دمينراليزيشن  GC Tooth Mousseم توسطقبل

(76-1 Hasunuma-cho. Itabashi-Ku, Tokyo174-8585, Japan)
را.تحت درمان قرار گرفتند به اين صورت كه خمير مورد نظر

و پس از  ب15روي مينا ماليده و دقيقه ا سرم فيزيولوژي
بي.شد مسواك شسته مي ن هر دو دوره دمينراليزيشن همچنين

در محلول رمينراليزيشن به مدته شيكرها روي دستگا نمونه
ميدو  .گرفتند ساعت قرار

دردري تحت درمانها نمونه بزاق هر روز بعد از اتمام سيكل
وـگرفت وعي قرارـمصن گه و غيرـروه دمينراليـچهار زه

اي كه تحت درمان قرار نگرفته بودند در تمامي مدت دمينراليزه
ش .دندآزمايش در بزاق مصنوعي نگهداري

از از سيكل درماني هر كدام از نمونهروز ده پس از ها قبل
و چسباندن كامپوزيت زير استريوميكروسكوپ بررسي شدند

مشاهده شد كه ضايعات سفيد ايجاد شده در اثر درمان با 
GC Tooth Mousse است تغيير رنگ يافته .

هرـههـدر نمون گ اي و درمــاي كنتــهروهـكدام از ي،ـانـرل
اـو به سطح مينـدينگ ادهزيــم بانـوزيت با دو سيستــكامپ

اچ: چسبانيده شد : سيستم توتال

Single Bond (3M ESPE Dental products St. poul, MN 551444-1000)  
:و سيستم سلف اچ

Clearfil SE bond (Kuraray Medical Inc 1621) (Sakazu, 

Kurashiki, Okayama 710-0801 Japan) 
تـر سيستد اچـم نظـدا سطح مينـ، ابتوتال ور خشكـاي مورد

ويك به مدت%37توسط اسيد فسفريك به دقيقه اچ شد بعد
و15مدت  ثانيه با هوا خشك پنج ثانيه با جريان آب شسته
به.گرديد و روش مالش پس از آن ادهزيو توسط ميكروبراش
و15مدت  آن ثانيه روي سطح ماليده جريان توسط اضافات

سپس لايه ديگري.ثانيه نازك گرديدپنج هواي ملايم به مدت 
از عامل اتصال دهنده بر روي سطح مورد استفاده قرار گرفته 

با بيستوم نازكو بلافاصله با جريان هواي ملاي  ثانيه
) Demetron LC, Kerr. Serial No. 66010590, USA( كيور دستگاه لايت

اچ در سيستم. نوردهي گرديد ابتدا سطح دنداني خشك،سلف
و سپس بيست به مدت  و ثانيه15ثانيه اچ با جريان آب شسته

شدپنج بعد از آن  جزء پرايمر در ادامه. ثانيه با هوا خشك
و روش بيست سلف اچ توسط ميكروبراش به مدت  ثانيه

و پرايمر اضافي به كمك جريان  مالش روي سطح به كار برده
و ملايم  بعد از آن عامل باندينگ. نازك گرديدهواي خشك

و پس از روي سطح قرار داده توسط ميكروبراش ديگري 
ثانيهده، به مدتكردن توسط اسپري هواي ملايم نازك
شدنور .دهي

ل دهنده بر روي سطح مينا بعد از به كار بردن عوامل اتصا
متر ميليپنج ارتفاعو6/2داخلي هاي پلاستيكي به قطر استوانه
ب از لوله و با كامپوزيتهاي سرم  Dental 3M ESPE)رش داده

Valux TM Plus) (Products St. poul, MN 551444-1000 USA) 
هاي پر شده از كامپوزيت روي ميناي استوانه.پر گرديد

و به مدت  ثانيه چهل ثانيه از بالا چهل درمان شده قرار گرفت
و  .گرديدند ثانيه از سمت چپ كيورچهل از سمت راست

هاي پلاستيكي از دور كامپوزيت با تيغ استوانه در مرحله بعد
و جدا گرديدندبيستوري ب از.رش داده باندينگ فرآيندپس
در ساعت در آب مقطر24ها به مدت تمامي نمونه انكوباتورو

شد درجه سانتي37با دماي  و بعد براي گراد قرار داده
به سطح به وسيله دستگاه سنجش استحكام اتصال كامپوزيت

مورد)Dartek ،Series HC10,UKدستگاه( تست يونيورسال
اي به ضخامت نيروي برشي توسط تيغه.آزمايش قرار گرفتند

 متر كه درون دستگاه ثابت شده بود به طور ميلي5/0انتهايي 
و با سرعت رينـته در نزديكـر در دقيقـمت ميلي5/0عمودي
.اتصال كامپوزيت به دندان اعمال گرديد فاصله ممكن به محل

عدد.نيروي نهايي شكست توسط مانيتور دستگاه ثبت شد
 ثبت شده در دستگاه بر حسب نيوتن بود كه با تقسيم اين نيرو

مربعرـمت وزيت بر حسب ميليـل كامپسطح اتصا به مساحت
ب ) Mpa( اسكالـپرشي بر حسب مگاميزان استحكام اتصال

گـمحاسب .يدردـه
و)Cohesive( كوهزيو ادهزيو، الگوي شكست به سه صورت

شد ميكس از.تقسيم ادهزيو به صورتي كه كامل كامپوزيت
شد روي مينا حالتي كه مينا از روي.جدا شده باشد تعريف
و حالتيسطح دند كه كامپوزيت بر روي سطح ان جدا شده

شد دندان ح باقيمانده به صورت كوهزيو تعريف التيو ميكس
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وهم است كه  هم ادهزيو روي سطح دندان ديدهكوهزيو
 ها از سطوح مينا، وزيتـپس از شكست اتصال كامپ.شد مي

تــررسي الگـب سطح آن جهت وـاستري وسطــوي شكست
.گرديدميكروسكوپ مشاهده

و تحليل داده توسط آناليزـتجزي  جهت سويهدو واريانسه
دو بررسي  در صورت لزوم مزمانه صورتبهرـمتغي اثر

شدـانج Tukey آزمون پس  Chi-square آزموننـيهمچن.ام
.گرديدانجام شكست الگوي بررسي جهت

ها يافته
و انح1 جدول راـههـنموناستحكامارـراف معيـميانگين بها
مي درمانيهاگروهيكتفك .دهد نشان

مورد سويهواريانس دو ليز ها با آنانتايج مربوط به كليه گروه
 هايگروه بين،اچ توتال در سيستم باندينگ.گرفتند بررسي قرار

وـراليـدمين در دارييـمعن زه اختلاف آماريـراليـدمين غيرزه
 ).p=009/0( داشتاستحكام باند وجود در

د يعني ضايعه،ر گروه دمينراليزه افزايش يافتاستحكام باند
در. بودمينا بر استحكام باند اثر گذاشته ايجاد شده در اما

داچ سيستم باندينگ سلف  دار نبود معني مينراليزيشناثر
)928/0=p.( 
اچ سيستمدر مچنينه و سلف هاي بين گروه، باندينگ توتال اچ

و درمان درمان در معني اختلاف آمارينشده شده داري
وتوتال در سيستمp=032/0( دارداستحكام باند وجود   اچ

018/0=pاچ).اچ در سيستم سلف عامل درماني در گروه توتال
، حال آنكه در گروه بودباعث كاهش استحكام باند شده 

.اچ درمان باعث افزايش استحكام باند كامپوزيت گرديد سلف
هم اين آناليز نشان داد كه و  هم در سيستم باندينگ سلف اچ

اچـتوت يـابلـاثر متقو عامل درمانيزهـراليـبين عامل دمينال

كه.ود نداردـوج ع به اين معني همـاثر اين دو  امل مستقل از
).در سيستم سلف اچp=473/0(.باشد مي

ن داد نشا سويهنس يك آناليز واريادر سيستم توتال اچ
با)p=012/0( ها وجود دارداختلاف معناداري بين گروه كه

 نشان داده شد كه بين گروه دمينراليزهTukey پس آزمون
گ و اختلاف آماري روه سالم درمان شدهـدرمان نشده

 ).p=007/0( داري وجود دارد معني
استفاده Chi-squareبراي بررسي الگوي شكست از آزمون

ف اختلا Chi-squareآزمون، تم باندينگدر هر دو سيس.شد
باـگ داري را بين چهارمعنا هايوـالگ روه مختلف در رابطه

اچ:1نمودار)2و1نمودار(.شكست نشان نداد  توزيع فراواني الگوي شكست در سيستم توتال

مجموعدرمان نشدهدرمان شدهسيستم باندينگ-

٨٩/٢G±bG٣/٨?٠٠/٢±٨/?٩٧/٢٧bBG±٨/@?Clearfil SE Bond (Self-Etch) aA دمينراليزه
SingleBond (Total Etch) bB٢/٢@±@/٩٩GaA٣٨/٣٠±?/?٨a?٩٠/٢٧±@/٠

@١٩/٢±G٧/٢٢bG١/٧±?/@٨٢/٢٩bB٧±Clearfil SE Bond (Self-Etch) aA١٧/٨غيردمينراليزه
SingleBond (Total Etch) bB٢١/@٩±@/٠٩bA٠٧/G±٢/@٧?b٧@/G±٢٣/@٣

و انحراف معيار استحكام بانك داده:1جدول بميانگين و سيستم اندينگها به تفكيك گروههاي درمان
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و حروف بزرگ در رديفهاست تفاوت در حروف كوچك نشانگر اختلاف معني (دار در ستونها .p.v از شد به لحاظ آماري معني05/0كمتر )دار در نظر گرفته
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با ارزيابي . شيري درمان شده ند برشي كامپوزيت به ميناي دنداناستحكام . .

اچ:2نمودار  توزيع فراواني الگوي شكست در سيستم سلف

 بحث
كارگيري تركيبهب« بدين صورت بود اين مطالعه فرضيه اول

CPP-ACP ثيري بر استحكام اتصال كامپوزيت به مينايأت
و دم دهـزه توسط سيستم اتصال دهنـينراليدندان شيري سالم

اچ سلف اچ ».نداردو توتال
ت اچدر مورد سيستم باندينگ كه مطالعهاين، وتال نشان داد

در.د شده استعامل دمينراليزه باعث افزايش استحكام بان
بر روي Azariو Shiraniكه توسط مطالعهصورتي كه در

كهـدائمي انجياـهدانـدن گام شد نشان داد ايـروههـبين
با دمينراليزه و درمان شده بودند GC Tooth Mousseاي كه

اـگ گيـختلاف آماري معنروه كنترل و روهـداري ديده نشد
دمينراليزه درمان شده استحكام باندي معادل ميناي سالم را 
و بين ميانگين استحكام اتصال گروههاي دمينراليزه  نشان داد

غ و داري ديده شده ير دمينراليزه اختلاف آماري معنيشده
به نواحي دمينراليزه داشت استحكام اتصال كه ارقام بيان مي
(كم بوده است  Dingاي كه توسط همچنين در مطالعه،)17.

Xiaojun كه -CPPو همكارانش انجام گرفت نشان داده شد

ACP هاي دائمي اثر استحكام باند كامپوزيت در دندان روي
و آن را افزايش داده است (داشته .14(

هاي بر دندانو تحقيقهاي انجام شده مطالعهاين تفاوت بين اين
و به تفاوت بين ميناي ساختمان دندان شيري دائمي احتمالاً
از.گردد دائمي بر مي مواد معدني%96ساختار مينا تقريباً

هاي بيولوژيك هيدروكسي آپاتيت تشكيل شده شامل كريستال
و آب نيز در مينا يافت بقاياي پروتئين. است هاي دوران تكامل
ب،)19(.شود مي  سلولي دارد به ضخامت تقريباً افت بينمينا يك

و متر ميلييك تا دو يك در دندانهاي دائمي در ميلينيم تا متر
ترين در بررسيهاي مورفولوژيك، خارجي)20( دندانهاي شيري

)Aprismatic layer( مينا ساختاري بدون منشور منطقه سطح

ميلايه بي منشور بيشتر در دندانهاي شير.است شودي ديده
ري از ضخامت بيشتري برخوردارو اين لايه در دندانهاي شي

دندانهاي%60هاي انجام شده، بيش از بر طبق بررسي.است
ميكرومتر45-16 شيري داراي لايه بي منشور به ضخامت

در مي لاي حالي باشند، بيكه نيمي از دندانهاي دائمي منشوريه
(ميكرومتر دارندپنج با ضخامتي كمتر از  .21(

دمينراليزاسيون، مشاهده شد كه در سيستم باندينگ سلف اچ
داري در استحكام باند كامپوزيت به ميناي هيچ تفاوت معني

ندندان شيري در ميا به،دكرن گروههاي مورد مطالعه ايجاد
اين مفهوم كه استحكام باند كامپوزيت به ميناي دندان شيري

و دمينراليزه  قابل در حدWhite spot (داراي(در حالت سالم
و معني .باشد داري متفاوت نمي ملاحظه

مي دمينراليزاسيون پديده كم اي نسبي باشد كه از ميزان بسيار
تخريب دندان در اين بازه تا ميزان بسيار زياد، حتي تا سر حد

تح قرار مي و همگي اين حالات ت عنوان دمينراليزاسيون گيرد
داري تفاوت معني، طبق نتايجصرف اينكه لذا،شوند تعريف مي

و دمينرا ليزه دندان در استحكام باند كامپوزيت به ميناي سالم
ب شيري مشاهده نشد، نمي ته توان ثيرگذاريأطور قاطع عدم

تـدمينراليزاسي دم،دكرييدأون را ينراليزاسيون ايجاد چرا كه
نظايـههـشده در نمون ببه حدرـمورد حـي التـود كه در

و تنها در صورت خشك شدن قابل تشخيص نبومرطوب  ده
مي White spot، نماي گچي دندان به نظر. گرديد قابل مشاهده
وـآنقدر پروزيتونـرسد كه اين ميزان از دمينراليزاسي مي ه

ت تخلخل ايجاد نمي رگذاري بر استحكامـثيأنمايد كه قادر به
.اتصال باشد

ميناين در حالي است كه مقادير بيشتر دمي با راليزاسيون تواند
و سختـر بر انسجـثيأت ام اتصالـاستحك مينا، بر روييـام

تـكامپ ه در اين زمينه مطالعاتك،ثيرگذار باشدأوزيت به آن
مي درجات متفاوتبا بيشتر .رددـگ دمينراليزاسيون مينا پيشنهاد

: فرضيه دوم اين مطالعه از اين قرار بود
 كامپوزيت استحكام اتصالميانگين بر روي CPP-ACP تركيبات«

و سالم دندادمينرالي به ميناي تنزه ».ثير نداردأشيري
با Dingدر مطالعه  CPP-ACPو همكارانش ميناي درمان شده

ب نشده پس از اچينگ اي درمانـمين را با ررسيـتحت
كـوميكروسك و مشاهده كردند ه در ميناي تحت پي قراردادند

ش،درمان قرار گرفته تري نسبت به ده سطح خشنميناي اچ
سطح بزرگتري سطح ميناي خشنكي. نشده دارد ميناي درمان

تگـرا براي ادهزي و راـهاي بيشتو براي رزين جهت ري
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آورد در نتيجه استحكام باند بيشتر خواهد باندينگ فراهم مي
(شد .14،22(

ديده شد كه كاربرد Motamediو Moezizadeh در مطالعه
را آينومر روي سطح عاج، باند گلاس CPP-ACP خمير نوري

از اسيد دهد مگر اينكه قبل از كاربرد گلاس آينومر كاهش مي
حاضر در رابطه كه با نتايج مطالعه،پلي اكريليك استفاده شود

ت دـاعمال كانديشنر اسي.وتال اچ مطابقت داردـبا سيستم
از هايي اكريليك روي سطح عاجي در نمونهيپل  CPP-ACPكه

.استفاده نشده است، اثري بر افزايش استحكام باند ندارد
بـههـشكست در اكثر نمونويـن الگـهمچني،)23( ه صورتا

و اختلاف معني .ها وجود نداشتداري بين گروه ادهزيو بود
بهحاضر در اين زمينه مطالعه .مراه داشته نيز نتايج مشابهي

اچدر اين مطالعه در مورد سيس عامل درمان، تم باندينگ توتال
CPP-ACP مي و از اثر اچينگ باعث كاهش استحكام باند كاهد

اچ.شود در دندانهاي شيري مي ،حال آنكه در سيستم سلف
منجر به افزايش استحكام باندسي استفاده از خمير جي

.شودمي كامپوزيت به ميناي دندان شيري
شد طور كه قبلاً همان  CPP-ACPمكانيسم عملتوضيح داده

اسهب هاي موجود از طريق فسفوسرين CPP،تصورت زير
و اجازه تشكيل در تركيب خود به  و فسفات باند شده كلسيم

را ) ACP( هاي كوچكي از كلسيم فسفات آمورف خوشه
حراني مورد نيازب ها به اندازه بدون آنكه اين خوشه،دهد مي

و متعاقباً رسوب  . كلسيم فسفات برسندبراي رشد كريستالي
ف  سفاتي كه به طور نرمال قوياً غيربه اين صورت كلسيم

به صورت محلول ) CPP( محلول هستند، در حضور اين پپتيد
نه تنها كلسيم CPP،)25-24(. گيرد در دسترس قرار مي

ميفسفات آم به ورف را در سطح دندان لوكاليزه كند، بلكه
ميهاي بيوفيلم سطح دند مولكول ماكرو ب ان نيز باند و ه شود

ميع ذخيره يونعنوان يك منب .كند هاي كلسيم فسفات عمل
ف،)24-25( عال است كلسيم فسفات آمورف از لحاظ بيولوژيك

و فسفات به منظور حفظو توانايي آزاد كردن يون هاي كلسيم
از يون. فوق اشباع را داردسطح   مرحلههاي كلسيم فسفات

ميمايع به آساني از طري وق ضايعه متخلخل انتشار در يابند
مي هاي مينايي كريستال كنند نسبتاً معدني زدايي شده رسوب

ك ميالـريستـو  به اين،)26(.دـدهن هاي آپاتيت را مجدداً شكل
و افزايشفرآيند شكل باعث كاهش  فرآيند دمينراليزاسيون
(شوند رمينراليزاسيون مي .14،22(

اچور كه مشخصـط همان ،است در سيستـم بانـدينگ توتـال

مي% 100ت باعث معدني زدايي كاربرد اچان مي مينا توان شود،
با طور فرض كرد كه كاربرد عامل درماني با مكانيسم اين بالا

تـدروكسي آپاتيت در عملكـتثبيت هي ـادل ايجـداخـرد اچانت
اچـديگ از سوي. كند مي بر، در سيستم سلف  كاره، باندينگ
. باشدمي MDP-10حاوي)Clearfil SE-bond(رفته
يول قدرت اتصــمولك اين دروكسيـهيمـون كلسيـال به

زدايي ده در اطراف كلاژن ناشي از معدنيمانهاي باقي آپاتيت
زدايي نسبي ساختار سيستم سلف اچ با معدني. را دارد ناكامل

. آورد دندان امكان اين امر را فراهم مي
ت CPP-ACPبه نقش با توجه در روكسيمين هيدأدر آپاتيت

، منطقيو استحكام بخشيدن به باند موجوداطراف كلاژن 
است كه در مورد سيستم باندينگ سلف اچ اين عامل باعث

.افزايش استحكام باند شود
گاز آنجايي كه بين هاي روهـاستحكام اتصال كامپوزيت به

و سالم درمانـدمينرالي و سالم درمانشد زه درمان شده ه
مي نشده اختلاف معني ت كه توان نتيجه گرف داري وجود ندارد

 رمينراليزاسيون براي CPP-ACP استفاده از مواد پيشگيرانه مثل
ضايعات سفيد مينايي در دندان شيري تداخلي را در استحكام
ب و دمينراليزه ه اتصال كامپوزيت به ميناي دندان شيري سالم

.آورد وجود نمي
ها الگوي شكست بين گروه هر دو سيستم باندينگ در مورد

بيشترين الگوي شكست ميكس داري نداشت وليف معنياختلا
نفوذ بيشتر در گروه دمينراليزه درمان نشده بود كه بيانگر 
و رزين در مينا نسبت به گروههاي ديگر بود عامل يعني اسيد

افزـراليـدمين ،نـهمچني.زايش اثر اچينگ شده استـه باعث
هاي كوهزيو در گروه دمينراليزه بيشتر از گروه غير شكست
و دمينراليـدمينرالي زه ميناـزه بود كه به دليل ساختار سست

.پس از ايجاد ضايعه بود
هايو همكاران بر روي دندان Shiraniكه توسطاي مطالعهدر

كـهشكستداد دائمي انجام شد نشان گـوهزيـاي وهرـو در
گـليدمينرا غيـزه بيشتر از زه بود كه به دليلـراليـدمينرـروه

و دمينرالي ضايعه بوده پس از ايجاد زه ميناـساختار سست
(است درـكه در مطالع در حالي،)17. ه حاضر دمينراليزاسيون
صورت گرفته استايجاد ضايعه سفيد پس از خشك شدن حد 
منـزاسيـراليـبديهي است دمينو جر به سست ون بيشتر مينا

و ممكن است مانند دندانهاي دائمي  شدن سطح اتصال گرديده
گ دـاز آنجا كه بين استحكام بان.رددـمنجر به كاهش اتصال

با زه درمان شدهـدمينرالي وزيت به ميناي دندان شيريـكامپ
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با ارزيابي . شيري درمان شده ند برشي كامپوزيت به ميناي دنداناستحكام . .

داري مشاهده نگرديد ناي سالم درمان نشده اختلاف معنيمي
لا زم است تا در مورد وجوب مطالعات بيشتري در اين زمينه

برداشت ميناي دمينراليزه شيري در هنگام تراش حفره در 
.ها در صورت امكان تجديد نظر صورت گيرد رژينما

 گيري نتيجه
گيريه نتيجهـگون اينتوانمي مطالعههاي اين بر اساس يافته

:كرد
با-1 استحكام باند كامپوزيت به ميناي دمينراليزه درمان شده

GC T���� M����� مي قابل و به اندازة ميناي سالم .باشد قبول

استحكام باند كامپوزيت �����GC T���� Mمصرفبا-2
شيـبه ميناي دن كـدر سيستم توتريـدان و در ال اچ اهش

. يابد سيستم سلف اچ افزايش مي
كامپوزيت هاي شيري ضايعات سفيد استحكام بانددر دندان-3

اچ محكمتري را با سيستم مي هاي توتال در كنند ايجاد اما
.داري نداشت سلف اچ استحكام باند تفاوت معني سيستم
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