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 يسطح سرامیک لیتیوم د يجهت آماده ساز APF)) يدیمختلف اچ فلورايد فسفاته اس يثر زمانهاا

 تيكامپوز ياستحکام باند برش يسیلیکات بر رو

 

 4سمانه کوهکندکتر  3سيد عليزاده داسماعيليسدکتر  2#عيمعتمدالصنا دهيوحدکتر  1يمهسا پورزمان دکتر

     راني،ا ،بجنورديخراسان شمال ي،دانشگاه علوم پزشک يدهان و دندان، دانشکده دندانپزشک یهايماريگروه ب ارياستاد -1

 ، ايران،بجنوردين شمالخراسا ي، دانشگاه علوم پزشک ي، دانشکده دندانپزشک يميگروه ترم ارياستاد -2

 استاديار گروه پروتز ، دانشکده دندانپزشکي ،دانشگاه علوم پزشکي رفسنجان -3

 دندانپزشك-4
 

 

  ه:خلاص

تواند عملكرد مجدد را  یشوند و کامپوزیت از طریق باند با آن، م دچار آسيب می یهای تمام سراميكی گاه رستوریشن سابقه و هدف:

شود.  یاستفاده م شتريب(APF)یديفسفاته اس دیو ژل فلورا (HF)کیدروفلوريه ديمانند اس ییها ور از اچ کنندهمنظ نیا یبازگرداند. برا

مطالعه با هدف  نیخطر است. ا مخاط  دهان کاملا بی یتحریک بافتی ایجاد کند؛ برا تواند که می HFبرخلاف  APFدرصد 23/1ژل 

 مختلف انجام شد. یدر  زمان ها APFبعد از درمان توسط ژل استحكام باند برشی کامپوزیت روی سراميک  یبررس

 5/1و ضخامت  16به قطر  (Empress 2)سيليكات  ینمونه سراميک ليتيوم د 70در این مطالعه آزمایشگاهی  ها:و روش مواد

ه کنترل خوانده شد. گروه شدند. گروه اول: بدون هيچ درمانی بوده و گرو ميتقس ییتا 10گروه  7سازی و به  وآماده مترساخته یليم

در مدت  APFدرصد  23/1؛ ودرگروه سوم تا هفتم درمان با ژل دقيقه 4درصد در مدت زمان  6/9دوم:درمان با اسيد هيدروفلوریک 

نه استحكام باند نمو نيانگيقرار گرفت .م یهر نمونه مورد بررس یانجام و استحكام باند برش قهيدق 12و  10، 8، 6،4مختلف  یزمان ها

 SPSS17در نرم افزار آماری  (Tukey HSD) یتوک یبيتعقو آزمون  ANOVAطرفه ) کی انسیآماری وار یها زيها با استفاده از آنال

 قرار گرفت. یمورد بررس

مقدار،  نیبود. که ا شتريب یدار یها به طور معن گروه ریميانگين استحكام باند برشی در گروه دوم نسبت به سا :ها افتهي

با  یدار یها اختلاف معن گروه ریاستحكام باند در سا نيانگيکه م یدر حال (= P 0001/0). آمد بدست  مگاپاسكال 11/14±01/41

 بر استحكام باند نداشت. یاثر APFدرمان شده با  یگروه ها در نگيزمان اچ شیو افزا( P>05/0) نداشتند. گریكدی

 یزمان یدرصد در دوره ها  APF 23/1 با ژل  نگياچ كات،يسل ید وميتيل کيسرام نگیباند یرسد برایبه نظر م  :یريگ جهينت

 باشد. ینم HF نگينسبت به اچ یمناسب نیگزیمختلف جا

 استحكام برشی ،یديفسفاته اس دیسيليكات، کامپوزیت رزین، فلورا یليتيوم د :یديکل کلمات
 30/11/93 پذیرش مقاله: 28/10/93 :اصلاح نهایی 16/6/1392 وصول مقاله:

 
 

 :مقدمه

ها در دندانپزشكی به دليل زیبایی و عملكرد  استفاده از سراميک

رو به افزایش است و این ناشی از  کنند یمناسبی که ایجاد م

 (1)های باندینگ پرسلن است. و سيستم ها بهبود خواص سراميک

های تمام سراميک، عدم وجود  ولی مشكل موجود در سيستم

هاست، که  بر آن ردله با نيروهای وااستحكام کافی جهت مقاب

هایی هر چند زیبا  این مسأله موجب شكستن رستوریشن

 های تمام سراميكی جدید یكی از این سيستم (2)گردد. می

 IPS Empress2)باشد. این  می (سيليكات یسراميک ليتيوم د

ی بالای    ای با درجه سراميک چند مرحله glass ماده یک

بهبود بخشيده و  راهای مكانيكی  یژگیمتبلور شدن است که و

ها و دنچرهای پارسيل ثابت سه واحدی را امكان  ساخت کراون

 یمتعدد لیبه دلا یكيروکش سرام یگاه (3)پذیر ساخته است.

داخل سراميک،  صیشود. نقا یم یو شكستگ بيدچار آس
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اکلوژن پارافانكشنال، خطاهای تكنيكی، آلودگی، ترومای 

اینگونه  لایلرس اکلوزالی از دفيزیكی و تماس زود

های   ترميم داخل دهانی رستوریشن (4)هاست. شكستگی

شود و از  ها انجام می سراميكی شكسته شده اغلب با کامپوزیت

و ژل  (HF)کیدروفلوريه دياس ،ییايميش یها اچ کننده انيم

شدند تا  یمعرف  (APF) یديفسفاته اس دیفلورا

   23/1% لامروزه ژ (5-7) د.دهن شیرا افزا یكيكرومكانيرميگ

(APF)Acidulated Phosphate Fluoride ای  به طور گسترده

و  (8)شود یدر کلينيک استفاده م یدتراپیفلورا یدر درمانها

تواند تحریک و سوزانندگی  برخلاف اسيد هيدروفلوریک که می

 .خطر است های دهان کاملا بی بافت یبافتی ایجاد کند؛ برا

Gau  یبا هدف بررس یشگاهیآزما یا مطالعه و همكاران 

باند شده با دو نوع  نیرز تیکامپوز یاستحكام باند کشش

پس از  تیلوسا یو ها كاتيليس ید وميتيل کيسرام

 نیسطح، انجام دادند وبه ا یمتفاوت آماده ساز یها کيتكن

متوسط استحكام باند مربوط  زانيم نیکه بشتر دنديرس جهينت

بوده HF با ژل هدرمان شد كاتيليس ید وميتيل یبه گروه ها

(9)اند.
  Kukiattrakoon استحكام  یو همكاران با هدف بررس

 یپس از آماده ساز کيو پرسلن  فلدسپات تیکامپوز یباند برش

 با ژل سهیمختلف در مقا یدر زمانها APF سطح پرسلن با ژل

HF  یاستحكام باند برش نیکه بالاتر دنديرس جهينت نیبه ا 

 یبا آماده ساز یدار یاست که تفاوت معن HF هبه گرومربوط 

 نیو بنابرا ندارد قهيدق 10تا  6 یدر زمانها APF سطح با ژل

 یمناسب نیگزیجا یرابا توجه به مضرات کمتر بافت APF ژل

 یقبل از باند معرف کيسطح پرسلن فلدسپات یسازآماده یبرا

 (8)کردند.

های متفاوت  ماناز انجام مطالعه حاضر تعيين اثر ز هدف

سراميک  نيروی استحكام باند برشی ب  APFاچينگ ژل 

 سيليكات و کامپوزیت رزین بود. یليتيوم د

 مواد و روش ها:

  ،انجـام شـد   یشـگاه یآزما -یدر این مطالعه که به صورت تجرب

 ی لـه يم کی ـهای پرسـلنی شـد و    ابتدا اقدام به ساخت دیسک

 یليم 80و طول  16قطر شكل توپر از جنس برنز به  یاستوانه ا

به  ییها سکیو توسط دستگاه تراش بصورت د دیگرد هيمتر ته

 یهـا بـرا  آن زشدند و ا دهیمتر بر یليم 5/1و ضخامت  16قطر 

 (1شكل ) پرسلن استفاده شد. هيمولد به منظور ته جادیا

  

 تصوير ميله ی استوانه ای برنز و ديسك های ايجاد شده  -1شکل

 مولد از آن برای ساخت

 

 

تخت و  یا شهيش یدو صفحه  نيب یبرنز یها سکیسپس د

 (Affinis, Coltene, Whaldentرگولار) یكونيليدرون ماده س

هر کدام از  كون،يليقرار داده شدند و پس از حذف اضافات س

به دو   (tongue and groove)اريمولدها بصورت زبانه و ش نیا

 قيا را مجددا و دقکه بتوان آنه یشدند؛ به طور دهیقسمت بر

 (2شكل). کنار هم قرار داد

 

 
 

 تصوير مولد سيليکوني  -2شکل 

با استفاده از موم  یموم یالگو 20مولدها،  نیبا استفاده از ا

 5/1و ضخامت  16به قطر ( Kerr, Inlay-Wax, Germany)نلهیا

کردن، در  نوستیو ا یاسپروگذار ی. برادیمتر فراهم گردیليم

 کیهر کدام با  سک،یبه شكل د یموم یدد الگوسه ع نگیهر ر

و  دیگرد یسپروگذارمتر ا یليم 3و ضخامت  4اسپرو به طول 

 ( 3)شكل  شد. یلندرگزاريس
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تصوير تهيه ی  الگوی مومي و اسپروگذاری ديسکهای  -3شکل 

 مومي ساخته شده

 

 كاتيليس ید وميتياز پرسلن ل Ingot  كيپس از حذف موم 

(IPS Empress2, 5 ingots, Ivoclar vivadent AG, 

Lichtenstein) و پلانجر  (IPS Empress2, Pistons, Ivoclar 

vivadent AG, Lichtenstein) درون سوراخ مولد قرار داده

 یشدند و بلافاصله مولد درون کوره اصل

 (E500 Combie, Ivoclar Pressing vivadent AG, 

Lichtenstein) و آماده شده بود قرار گرفت  یزیکه قبلا برنامه ر

انجام شد. پس از  قهيدق 30به مدت    Heat-Pressing عملو 

دیسک پرسلنی از نظر وجود سطحی صاف و نداشتن  20پخت، 

 سکیحباب هوا و ترك بررسی شدند و هر قطعه توسط د

مناسب همراه با آب، به چهار قسمت مساوی برش زده  دیباکار

سالم بودن و عدم وجود ترك و  شد و پس از کسب اطمينان از

ها انتخاب  ترین ربع دیسک نمونه از مناسب 70شكستگی، 

 یگاهیساخته شد تا بعنوان جا یلیآکر یشدند. سپس جعبه ا

    ی.. کامپوزیت مصرفرديها قرار گ سکیاستقرار ربع د یبرا

Filtek Z250 3M ESPE     به کار  یباند با سطح پرسلن یبرا

 5و ارتفاع  3به قطر  یا به شكل استوانه تیبرده شد. کامپوز

 لهيبه وس تیحجم از کامپوز نیساخته شدند. که ا متر یليم

قطر و ارتفاع کنترل  نيشفاف با هم یكيپلاست یها لوله

از باند استوانه  لشدند و قب وريک یتیکامپوز یشد.استوانه ها

نمونه ساخته شده، به طور تصادفی  70کامپوزیتی به پرسلن، 

 یسطح یها یساز هفت گروه ده تایی تقسيم شدند و آماده به

 :ها انجام گرفت آن یبر رو ریز

اول: بدون هيچ نوع درمانی بوده و گروه کنترل خوانده  گروه

 .شد

 HF % 6/9 (Pulpdent porcelain با یدوم: آماده ساز گروه

Etch Gel; pulpdent crop, watertown,Mass) 4به مدت 

 .دقيقه

 23/1APF  (New Ageبا ژل % یم: آماده سازگروه سو 

Fluoride Gel; Sultan Healthcare Inc, Englewood) به مدت

 دقيقه 4

 دقيقه 6به مدت  APFبا ژل یگروه چهارم: آماده ساز 

 دقيقه 8به مدت  APFبا ژل یگروه پنجم: آماده ساز 

 دقيقه 10به مدت  APFبا ژل یششم: آماده ساز گروه

 .دقيقه 12به مدت  APFبا ژل یده سازهفتم: آما گروه

 ESPE 3M Adper single) باندینگ رزین سينگل باند سپس

bond) ی  به کار رفت و استوانه سکیسطح هر د یبر رو

 هيثان 20و به مدت  دیآن باند گرد یکامپوزیتی ساخته شده رو

شد. جهت اطمينان از  وريک تیلا ،توسط نور با دستگاه

ی کامپوزیتی به  گ، از دو سمت استوانهکيورینگ کامل باندین

 .دیگر نور داده شد هيثان 10مدت 

قطعات در ظروف مجزایی به  یها، تمام نمونه ی هياز ته پس

ها تفكيک شدند و هر ظرف نامگذاری  منظور جداسازی گروه

شد. سپس به منظور تعيين استحكام برشی باند کامپوزیت به 

ها به آزمایشگاه  نمونهتمامی  كات،يليس ید وميتيل کيسرام

 دستگاه  رهيگ یانتقال داده شدند و بر رو

Instron (universal(ZWick/Roell, ULM, Germany )آزمون

 ییفلزی با لبه چاقو یا ی تيغه قرار گرفتند و به وسيله

درجه به  90 هیمتر بر دقيقه و با زاو ميلی 2/0که با سرعت 

کرد،  وارد می نيرو کيکامپوزیت و سرام انيمحل اتصال م

 مزمانه دباند شدند. یتیکامپوز یها شكسته و استوانه

 یوتريکامپ ستميمربوط به هر نمونه توسط س یها یمنحن

بدست آمده بر حسب  یروهايمرتبط با دستگاه رسم شد و ن

 ميمربع تقس متر یليها بر حسب م به سطح مقطع نمونه وتنين

گاپاسكال هر نمونه بر حسب م یشد و استحكام باند برش

دستگاه،  وسطثبت شده ت یها یدر منحن دیمحاسبه گرد

ی حداکثر  ترسيمی در هر نمونه نشان دهنده یها های گراف قله

ی شكست تحمل کرده است و  نيروئی است که نمونه در لحظه

داده ها از  ليو تحل هی.جهت تجزشود ینشان داده م FMaxبا 
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 انسیوار ین آماراستفاده شد. آزمو SPSS17نرم افزار آماری 

گرو هها  نيانگيم نيب سهیجهت مقا (ANOVA) طرفه  کی

آنها  یدوبدو نيانگيم سهیجهت مقا Tukey HSDوآزمون  

 استفاده شد.

 

 

 ها: يافته

 یاستحكام باند برش نيانگيم نینشان دادند که بالاتریافته ها 

مربوط  نیرز تیو کامپوز كاتيليس ید وميتيل کيسرام انيم

ژل  نگيکه اچ یاست؛ در حال کیدروفلوريه دياس نگيبه اچ

APF نیيپا اريمختلف، استحكام باند بس یزمان یدر دوره ها 

تعداد  ریدر جدول ز کند. یم جادیا کیدروفلوريه دياز اس یتر

 های هر گروه و ميانگين و انحراف معيار  نمونه

(Standard Deviation) یها در گروه یباند برش ماستحكا 

 نشان داده شده است. شیمورد آزما

 

 ها مقادير استحکام باند برشي نمونه  -1جدول

 در هفت گروه مورد آزمايش 

 

P-Value 
Mean±SD 

(MPa) n گروه ها 

05/0<p 

 
54/9±97/14  اول 10 

0001/0  

 
11/14±01/41  دوم 10 

05/0<p 

 

85/6±85/11  سوم 10 

75/10±72/18  چهارم 10 

38/8±22/11  پنجم 10 

27/9±55/13  ششم 10 

31/11±77/12  هفتم 10 

 

متوسط استحكام  زانينشان داد که م سهیی این مقا نتيجه

 01/41در گروه درمان با اسيد هيدروفلوریک،  یباند برش

 هياز بق یا مگاپاسكال بدست آمده و به طور قابل ملاحظه

استحكام باند در  نيانگيم( P<0001/0)است.  شتريها ب گروه

نشان ندادند و  گریكدیرا با  یدار یا تفاوت معنه گروه ریسا

 اچ شده با یها استحكام باند گروه نيب یدار یمعن لافاخت

APF .و گروه کنترل وجود نداشت (05/0<P) 

 :بحث

های انجام شده روی استحكام باند  مطالعه حاضر با بررسی در

برشی ميان کامپوزیت رزین و سراميک ليتيوم دی سيليكات 

اه آزمون یونيورسال اینسترون، نشان داده شد که توسط دستگ

در  یاستحكام باند قابل قبول جادیقادر به ا کیدروفلوريه دياس

 كاتيليس ید وميتيل کيو سرام تیمحل اتصال کامپوز

که بيشترین ميزان استحكام باند را در  ی. به طورباشد یم

 نیا گرید یها به خود اختصاص داد. از سو تمامی گروه انيم

باند قابل قبول در سطح پرسلن  جادینشانگر عدم ا جینتا

 یاست؛ به طور APF ليتيوم دی سيليكات توسط اچ کننده

شده ناشی از  یجادای با استحكام باند ا که تفاوت قابل ملاحظه

ی بدست آمده  داشتند و به نتيجه کیدروفلوريه دياچينگ اس

 و  (10)و همكاران Lacy از گروه فاقد درمان نزدیک بودند

Kukiattrakoon  در مطالعات جداگانه، در  وهمكاران

های مختلف درمان سطح سراميک  اثر تكنيک یبررس

رزین، بيان  پوزیتفلدسپاتيک روی استحكام برشی باند با کام

 4به مدت  5/9کردند که استفاده از اسيد هيدروفلوریک %

  23/1از ژل % یدقيقه، متوسط استحكام باند برشی بالاتر

APF که  ییکند اما از آنجا یم جادیدقيقه ا 10به مدت

قادر است   APF ژل  نیباشد؛ بنابرا یدار نم یاختلاف معن

باشد. نتایج دو  کیدروفلوريه ديجایگزین مناسبی برای اس

 APF ی حاضر که نشان داده اچينگ مطالعه اخير با مطالعه

در درمان سطح سراميک ليتيوم دی سيليكات برای افزایش 

این تناقص را  ( 8،10)استحكام باند کافی نيست؛ متناقص است.

توان استنباط  در نوع پرسلن مصرفی در دو مطالعه می

اثر  رسیو همكاران که به برShiu کرد.نتایج مطالعه

مختلف درمان سطح روی استحكام برشی  یها کيتكن

سراميک فلدسپاتيک باند شده با سمان رزینی پرداختند، 

استحكام باند برشی در اثر  زانيم نیشتريبنشان داد که 

 نیا جیلحاظ با نتا نیکه از ا دیآ یبه دست م HF اچينگ با

نوع سراميک مصرفی آنها   یمطالعه مطابقت دارد ول

مطالعه  نیاستفاده شده در ا کيو متفاوت از سرام کيسپاتفلد

بررسی ميكروسكوپی  (12)و همكاران alex درمطالعه ( 11)است.
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نشان  SEM ی ، به وسيلهAPF  ميک اچ شده باسطح سرا

تر، سطحی  با وجود زمان کاربردی طولانیAPF داد که ژل

نسبتا یكنواخت با الگوهای اچينگ بسيار کم عمق، در مقایسه 

کند و گير  تر ایجاد می های زمانی کوتاه در دوره HF اچينگ اب

 تر ی سطحی ميكرومكانيكال حاصل از آن تنها مربوط به لایه

بنابراین قدرت باند بدست آمده از آن،  ( 12)سراميک است.

 .باشد تر از اسيد هيدروفلوریک می  ضعيف

  akyil یتیکامپوز ميترم یاستحكام باند برش ن،و همكارا 

 دياس نگيبعد از اچ کيفلدسپات کيشده با سرام ندبا

 یرا با و بدون درمان سطح توسط پرتوافكن کیدروفلوريه

 نیکردند آنها به ا سهیمقا Nd:YAG و Er:YAG یزرهايل

استحكام  زين یدرمان زريپس از ل نكهیکه با ا دنديرس جهينت

 یاستحكام باند برش ییبه تنها HF باند مطلوب است اما

دليل تفاوت نتایج این  نیمهمتر  (13) .کندیم جادیا یبالاتر

اندازه موثر  کیرا به  APF و HF که یمطالعه با مطالعات

اند، نوع سراميک مصرفی است. زیرا همانطور که در دانسته 

مطالعات گذشته متذکر شدیم؛ تأثير اچينگ به نوع و ترکيب 

گلاس  کی كاتيليس ید وميتيسراميک هم بستگی دارد  ل

 اتيبا درجه تبلور بالاست که خصوص یچند مرحله ا کيسرام

تخلخل و خشونت در آن  جادیدارد و ا یا افتهیارتقاء  یكيمكان

است و با توجه به نتایج  کيفلدسپات یكهايسخت تر از سرام

ی حاضر، ميزان باند بدست آمده توسط اسيد  مطالعه

 که یهيدروفلوریک نيز مؤید این موضوع است در مطالعه ا

Menees و همكارانش انجام دادند اثر ابرژن و HF  یرا رو 

 شنهاديآزمودند و پ كاتيليس ید کيسرام یاستحكام خمش

 ريگ شیافزا تيبا توجه به قابل  HF د که تنهادادن

  کيسرام نیکردن سطح ا زيو تم كاليكرومكانيم

 (14)استفاده شود.  یستیبا نگیقبل از باند

 

 یريگ جهينت

 نيچن توان یمطالعه م نیتوجه به شرایط موجود در ا با

ماده اچ  نیتر مناسب کیدروفلوريه ديکردکه اس یريگ جهينت

و اچ  باشد یم كاتيليس ید وميتيل کيکننده سطح سرام

مختلف قادر به ایجاد باند  یزمان یدر دوره ها APFکننده 

قوی و افزایش گير ميكرومكانيكال ميان کامپوزیت رزین و 

 ليتيوم دی سيليكات نيست. سراميک
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