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 يتزي ريز نشت ترميم هاي آامپومقايسه لابراتوار
 درحفرات آلاس 

ه ترميمي   مادينورده با استفاده از چهار روش ٢ 
 در حفره 

 
  *** زادهيقين حقي محمد حس  ،** كژال مرادي، ۱*نغمه قاري زاده

  چكيده 
 يروشها شوند يده مي دي نوريتهايزبا کامپو  کلاس دويمهاي که اغلب  بعد از ترميا دهيجهت غلبه بر مشکلات عد : هدف

هدف بررسي و مقايسه چهار روش مختلف  اين تحقيق با . شنهاد شده استي ماده در حفره پي در رابطه با نحوه نوردهيمختلف

  .ه است صورت گرفت٢ ثير هر يك در ميزان ريز نشت ايجاد شده در ترميم هاي كلاس أ ت ويت دنداني کامپوزينورده

 و ) CEJ۱  ميلي متر بالاي۱(  حفره درمزيالو دندان پرمولر سالم وبدون پوسيدگي كه د۴۰اين تحقيق از  در :روش بررسي

 ثانيه ۳۰ ثانيه اچ شد سپس ۱۵به مدت  هر حفره يواره هايد. نها تعبيه شده بود استفاده شدآ ) CEJ ميلي متر زير ۱( ديستال 

ماتريكس  نوار درگروه اول دندانها با استفاده از. انيه نور تابانده شد ث۲۰آغشته و رزين باندينگ  به سپس. شستشو داده شد

ر گروه سوم از نوار د.  ماتريكس شفاف و وج هادي نور بوددرگروه دوم ماتريكس مصرفي. فلزي و وج چوبي پرشدند

د از نوار ماتريكس زمايشي بودر گروه چهارم كه گروه آ.  استفاده شد Light – tip  وج چوبي به همراه ،ماتريكس فلزي

 ۲۰۰۰سپس دندانها .  هفته نگهداري شدند۲ سالين بمدت نمونه ها در نرمال. چوبي و شيشه بايوگلاس استفاده شد وج ،فلزي

 . تعيين گرديد۴‐۰بين نفوذ رنگ اساس تست   بر حفرهميزان ريز نشت هر. گراد ترموسايكل شدند  درجه سانتي۵۵و ۵بار بين 

  .  ارزيابي شدند  Kruskal Wallis و Mann Whiteny هاي  اده از تستنتايج تحقيق با استف

 داشت ملاحظهل ب مزيال وديستالي تفاوت آماري قاحفرهگروه ديگر در هردو سه  ج با يکيزان لين ميشتري با ب۱ گروه :ها يافته

   .اي وجود نداشت ماري قابل ملاحظهتفاوت آديستالي حفره چه در  مزيالي وحفرهچه در در مقايسة دو دويي اما بين سه گروه 

 رزين كامپوزيت ٢س  استفاده از ماتريكس فلزي بيشترين ريزنشت را در ترميم هاي كلاتايج تحقيق نشان داد ن  :گيري نتيجه

 در تركيب با ماتريكس فلزي و وج چوبي باعث شيشه بايوگلاس و يا Light - tip در حالي كه استفاده از . شود باعث مي

  .شود ، ميگيري در ميزان ريز نشت ايجاد شدهچشمكاهش 

  

  شيشه بايوگلاس ، Light tip ، ماتريكس شفاف، ماتريكس فلزي، كامپازيت نوري،ريز نشت : ناگ كليد واژه

  

  مقدمه  

هاي كامپوزيت بدليل نيازهاي  ، پركردگيدر سالهاي اخير

ل و تقبا مورد اسهازيبايي بيماران و خواص فيزيكي ويژه آن

هايي  ، كامپوزيتكنندگان توليد.اند تفاده بسيار قرار گرفتهاس

فيلر بالا، فرمولهاي رزيني جديد، انواع سيستمهاي با ميزان 

را جهت ارتقاء ... هاي قابل سيلان و  ، كامپوزيتباندينگ

بسياري نيز از پيشرفتهاي . اند محصول خود عرضه نموده

و كاربرد ، هدايت گرمايي پائين تر قبيل زيبايي بيشتر

  . )١(آسانتر حاصل شده است 

  

  

1-Cemento- Enamel Junction 
  

  يار گروه آموزشي ترميمي دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي جندي شاپور اهواز  استاد ∗

   دندانپزشك  ∗∗

   بهداشت دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشكي جندي شاپور اهوازآمار گروه مربي∗∗∗
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 مسؤل نويسنده ‐۱
 ۲۱/۱۲/١٣٨٥: اعلام قبولي  ۴/۱۰/١٣٨۵: دريافت مقاله اصلاح شده  ۹/۱۲/١٣٨۴: دريافت مقاله
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، كي از عيوب باقيمانده مواد رزينياما به هر حال ي

باشد كه باعث ايجاد فاصله بين  انقباض پليمريزاسيون مي

ه عنوان اي ب فاصله لبه. شود مواد پركردگي مي دندان و

مولكولها و يونها بين  ، مايعات وكتريهاراهي براي عبور با

اي و  فاصله لبه. باشد كردگي مي مواد پر ديواره دنداني و

يل حساسيت دنداني بعد ريز نشت ايجاد شده نتايجي از قب

، عود پوسيدگي و در نهايت اي ، تغيير رنگ لبهاز پركردگي

  . )٢(از دست رفتن پركردگي خواهد داشت 

وجه و اهميت در بسياري از ريز نشت هم اكنون مركز ت

 بسياري از .باشد تحقيقات دندانپزشكي ترميمي مي

 صورت گرفته ٢هاي كلاس  روي ترميم مطالعات كه بر

كردگي و دندان كه  است وجود فاصله وسيعي بين ماده پر

اند هم  باشد را گزارش كرده خود منشاء ريز نشت مي

وذ رنگ  تست نفاكنون تست رايج ارزيابي ميزان ريز نشت

در غياب اطلاعات كلينيكي، تست هاي لابراتواي . باشد مي

وسايل مفيدي جهت تعيين ميزان ريز نشت در لبه هاي 

تست هايي كه تا كنون درجهت كاهش . باشند ترميم مي

 رزين كامپوزيت انجام ٢ميزان ريز نشت ترميمهاي كلاس 

متفاوت نور دهي، انواع شده و به مقايسة روشهاي 

نتايج  ، انواع ماتريكس ها وغيره پرداخته اند كامپوزيت

  که بعنوان مثال يكي از مطالعاتي.متفاوتي را ارائه داده اند

در اين باره صورت گرفته تحقيقي است كه  در سال 

 II  حفره كلاس ٨٠ دندان خلفي با ٤٠ بر روي ١٩٩١

 نشت ايجاد شده توسط روشهاي مختلفبراي مقايسه ريز 

 حفره داراي مارجين مينايي ٤٠. ه استدپر كردن انجام ش

، دندانها جي تراشيده شدند حفره ديگر با مارجين عا٤٠و 

 ، ماتريكس فلزي‐١:م شدندي تقس گروه مساوي٤به 

tip  lightوج شفاف وشفاف ماتريكس ‐٢،  بزرگ ،  

tip  light  وج شفاف و شفافماتريكس  ‐٣بزرگ   

light tipماتريكس فلزي‐۴، كوچك،light tip كوچك .

 ريز نشت بيشتري را در گروه ماتريكس حاصله نتايج

  . )٣(فلزي نسبت به ماتريكس شفاف نشان دادند 

 و همكاران در سال  Mullejansتحقيق ديگري  در

هاي اتصال يابنده   نشان دادند كه براي پركردگي٢٠٠٣

 ١ ‐٥/١   كه لبه جينجيوال ـ پروگزيمال آنها ٢كلاس 

 استفاده  تراشيده شده بود CEJ  تر از متر سرويكالي ميلي

هاي  از ماتريكس فلزي و وج چوبي نسبت به ماتريكس

مطلوبتر است زيرا نياز به  هادي نور هاي شفاف و وج

اين تفاوت  علاوه بر. برد شكل دهي اضافي را از بين مي

كه از  هاي مختلف هنگامي قابل توجهي بين كامپوزيت

 ) . ٤( ديده نشد شود يمهاي مشابه استفاده  ماتريكس

که  توسط دكتر باقري ـ دكتر ١٣٧٣  در سال در  تحقيقي

 براي سخت نمودن گلاسهاي بايو  بر روي شيشهمعظمي 

وجهاي هادي مهاي كلاس دو كامپازيت انجام شد ترمي

نور به داخل تودة كامپوزيت در جهت كف سرويكال تا 

اعمال نور  . يك ميليمتري از كف فرو برده شدندفاصله 

شده از دستگاه لايت كيور بطور يكنواخت و همزمان به 

اين  با استفاده از .تمامي تودة كامپازيت ارسال گرديد

 مايكروهاردنس كامپازيت ،  افزايش چشمگيري درتكنيك

اي ـ   ، بدين ترتيب وج هادي نور استوانهبدست آمد

انتقال نور و افزايش  اي با كفايت ترين وج در شيشه

اط مختلف بخصوص نقاط انتهايي شناخته شد سختي نق

)٥(.   

 ٢كلاس اين مطالعه به مقايسة ميزان ريز نشت حفرات 

 وسايل كمكي مختلف ها و ، وجكامپوزيت كه با ماتريكسها

  . ترميم مي شوند، پرداخته است

  

   بررسيروش 

دگي انسان كه سي دندان پره مولر سالم و بدون پو۴۰تعداد 

( ول جينجيواكلوزال برابر داشتند عرض باكولينگوال و ط

تي داشتند وتعداد محدودي كه سايز جينجيواكلوزالي متفا

 براي اين )نوك كاسپها با بقيه هم سايز شدندبا تراش از 

با  دندانها كاملا جرمگيري و. پژوهش انتخاب شدند

 ر دماي اتاقدمسواك نرم تميز شده و درنرمال سالين 

ه در هر دندان دو حفر.  نگهداري شدند ماه ٥/٣بمدت 

 تراشيده شد حفره  ديستاليكي در مزيال و ديگري در

و حفره مزيال يك CEJ تر از  متر پايين يك ميليديستال 

اي به  يك فرز الماسي استوانه از.  بودCEJميليمتر بالاتر 
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اوان براي  تند و استفاده از آب فررهمراه توربين با دو

: حفرات عبارت بودند ازابعاد  .تراش حفرات استفاده شد

ض عر(متر  ميلي۴  كف جينجيوالباكولينگوالي عرض

 ۵/۱‐۲يوديستال مز عمق ،) ميليمتر بود ٣اكلوزالي حفره 

و   حفره ديستالمتر و ارتفاع اكلوزال جينجيوالي ميلي

هاي مينايي باكال و  مارجين. و ه بود٧مزيال به ترتيب 

درحفراتي . شدند ميلي متر بول داده ۵/۰ عرض لينگوال به

 به يك شيار گيردار تراش خورده CEJكه پايين تر از

. يلي متر در عاج دندان تراشيده شد م۵/۰عمق جينجيوال 

سپس هر دندان با دو دندان مصنوعي مجاور به طوريكه 

ن دندا CEJ  با هر دندان ايجاد شود و تماسحداقل يك 

 مانت تر از سطح آكريل باشد ميلي متر بالا۲ه دتراش خور

  . م شددر همه گروهها مراحل زير انجا. شدند

 ١٥ به مدت درصد٣٧قرار دادن اسيدفسفريك : اچينگ‐۱

 ثانيه و ٣٠ثانيه در تمام حفره وسپس شستشو با آب 

  . ثانيه ٥وخشك نمودن حفره توسط پنبه به مدت

 به )Pq1-Ultra dent- USA(نگاستعمال باندي‐۲

 : صورت يك لايه وبه طريق زير

، پخش  يك قطره كوچك با برس در كل حفرهر دادنقرا

  . ثانيه٢٠نهايت تاباندن نور بمدت كردن آن با هوا  و در 

مي كه بستن نوار ماتريكس و قرار دادن ماده ترمي ‐۳

  : مراحل آن به ترتيب زير است

 .ده شدـ از نوار تافل مايرو وج چوبي استفا١درگروه

در كف جينجيوال لايه اول ( كامپوزيت بصورت لايه لايه

در حفره گذاشته شده ) و لايه هاي بعدي بصورت مورب 

پس ازبرداشتن نوار .  شدندداده ها از اكلوزال نور  همه لايه

  . كال و لينگوال تكميل شدماتريكس نوردهي از جهت با

.  و وج هادي نور استفاده شدشفاف ـ از نوار ٢در گروه 

جيوال و سپس نوردهي از طريق وج به لايه اول كف جين

از باكال و لينگوال به لايه هاي مورب بعدي و در انتها از 

  . ل به لايه آخر صورت گرفتاكلوزا

ابتدا . ر تافل ماير ووج چوبي استفاده شدـ از نوا٣در گروه 

شده  زيت پرو ميلي متر از كف حفره باكامپ١به ضخامت 

  طوريكه نوار ماتريكس را به سمت دندان  Light tip و 

 و نور مجاور فشرده كند در آن  فرو برده شده كريلآ

هاي بعدي به صورت مورب قرار  تابانده شد سپس لايه

  . اكلوزال نور تابانده شدداده شد و از 

ـ ابتدا كف جينجيوال يك لايه كامپوزيت به ٤در گروه

با استفاده از استوانه  ميلي متر قرار داده شد و١ضخامت

هاي بعدي به  ه شد و بعد لايهداد اي بايوگلاس نور شيشه

جدول (. از اكلوزال نور داده شدلايه آخر همين ترتيب و

۱(   

  Neulite F كامپوزيت مورد استفاده در همه گروهها 

 ثانيه ١٠ها كه مراحل آن شامل   نمونه  Rebonding. بود

 ثانيه شستشو ٢٠ قسمت جنيجيوال حفره و سپس نگياچ

تاباندن نور به اندينگ و  لايه رزين بدو وبعد استعمال

 هفته در ١ها بمدت  نمونه. شد، انجام  ثانيه بود٢٠مدت 

پس از يك . سالين در دماي اتاق نگهداري شدندنرمال 

ج شده و  گروه دنداني از سرم فيزيولوژي خار٤هفته 

نحوة ترموسايكلينگ بدين . آماده ترموسايكلينگ شدند

 درجه ٥٥آب  ثانيه در ٣٠صورت بود كه دندانها بمدت 

ن ظرف خارج شده سانتي گراد قرار گرفتند و سپس از اي

 ثانيه ٣٠ ثانيه قرار گرفتن در محيط به مدت ٢٠و پس از 

 درجه سانتي گراد قرار گرفتند اين سيكل به ٥در آب 

پس از آن دندانها توسط .  دفعه تكرار شد٢٠٠٠تعداد 

جريان هوا خشك شدند و تمامي سطوح دندانها تا فاصله 

. ده شد ميلي متر ازاطراف ترميم توسط لاك ناخن پوشان٢

 تكرار شد و پس از "پس از نيم ساعت اين كار مجددا

خشك شدن دو لايه لاك ، دندانها در ظرف حاوي محلول 

 ساعت قرار گرفتند و ٢٤ بازي به مدت درصد٢/٠فوشين 

درنهايت از محلول فوشين خارج شده و با آب شستشو 

  .داده شدند

خشك كردن دندانها، آنها درون آكريل شفاف  پس از

 ٥/١به شكلي كه آكريل حدودا . ، قرار داده شدندفوري

 بود و دندانها قابل  متر از اطراف دندانها را گرفته ميلي

  . رؤيت بودند

سپس دندانها به همراه آكريل احاطه كننده آنها توسط 

جهت مزيال به ديستال و موازي با  در ديسك و
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شيارمركزي دندانها برش داده شدند برشها طولي بوده و از 

به دونيمه ها را  وسط ترميم مي گذشت به شكلي كه ترميم

  . شدندتقسيم باكالي ولينگوالي 

، تمامي پركردگيها در ناحيه پس از انجام عمل برش

 مارجين جينجيوال و آگزيال بوسيله استريوميكروسكوپ

 ٤٠ X  با بزرگنمايي  و ساخت آلمانZelss مارك 

 نفوذ رنگ براي اطمينان از درستي عمق. بررسي شدند

 ديگر نيز مشاهده مهين ،پس از مشاهده يك نيمه از دندانها

اشتباهي رخ   مقايسه گرديد تا قبلمهين و با شدهبررسي  و

  . ذ رنگ مطابق زير درجه بندي گرديدمقدار نفو. ندهد

   ـ نشت وجود ندارد ٠

عمق جينجيوال حفره نفوذ كرده  ٣/١ـ فوشين تا كمتر از ١

  . است

 عمق جينجيوال حفره نفوذ كرده ٣/١تر از ـ فوشين بيش٢

  . لي به ديواره آگزيالي نرسيده استو

ـ فوشين تا محل اتصال ديواره ديواره هاي جينجيوالي و ٣

  . كرده استآگزيال نفوذ كرده اما در ديواره آگزيال نفوذ ن

  . ديوارة آگزيال نيز نفوذ كرده استـ فوشين به ٤

 و  Kruskal  Wallis   آماري بين گروهها با تستزيآنال

  با  Mann – Whitney مقايسه دو دويي با تست 

P<0/05 انجام شد  .  

  

  يافته ها

در تحقيق ما ميزان ريز نشت در ميناو سمان براساس  

مشخص شد در  ) ٤‐٠( بندي  درجهنفوذ رنگ با  تست 

 بود بين CEJ ترميم هاي دنداني كه يك ميليمتر بالاتر از 

 و )۱گروه(اتريكس فلزي و وج چوبي ا مگروه پرشده ب

وجود  =p) ۰۰۰/۰(دار آماري  ساير گروهها تفاوت معني

هاي مينايي در  لبه يعني بيشترين ميزان ريزنشت در. داشت

در حالي كه در مقايسه دو دويي . همين گروه ديده شد

 – Mann با هم كه توسط تست ٤ و٣و ٢گروههاي 

Whitneyآماري ديده دار   صورت گرفت تفاوت معني

  . )  ۲جدول ( نشد 

               

  نوع ماتريكس و وج هاي مصرفي : ١جدول              

  (N=10) گروه ها  ماتريكس وج مصرفي 

  ١  فلزي  چوبي

  ٢  شفاف  هادي نور

  ٣  فلزي  light-tip + چوبي 

  ٤  فلزي  شيشه بايوگلاس+ چوبي 

  

متر زير  ك ميليهاي جينجيوالي آنها ي در ترميم هايي كه لبه

 CEJ نشت را   بيشترين ميزان ريز١خاتمه يافته بود گروه

نشان داد و در مقايسة دوتايي با سه گروه ديگر تفاوت 

  .  وجود داشت =P) ۰۰۰/۰(معني دار آماري

 با هم ٤ و٣و ٢در حالي كه در مقايسه دو دويي گروههاي 

 صورت گرفت Mann – Whitneyكه توسط تست 

  .  )٢جدول ( ر آماري ديده نشد تفاوت معني دا
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ارزيابي ريزنشت در گروههاي آزمايشي: ۲جدول   

 گروه ميانگين 

۳۴ 

۳۵/۱۴  

۴۵/۱۵  

۲/۱۸  

۱ 

2 

3 

4 

Distal cavity 

(1 mm below CEJ) 

۸۵/۳۴  

۷/۱۶  

۵/۱۴  

۵/۱۵             

1 

2 

3 

4 

Mesial cavity 

(1 mm above CEJ) 

Kruskal-wallis test: Significant difference (p<0.05)              
   هستند که تفاوت قابل ملاحظه ندارندخطوط عمودی مربوط به گروههايي

  

  بحث 

ريزنشت يكي از معايب عمده استفاده از رزين كامپوزيت 

ي مثل ميزان تطابق ماده پر باشد كه به عوامل متعدد مي

ض د باندينگ مصرفي، تكنيك باندينگ، انقبا، مواكننده

از . و مقاومت گرمايي ماده وابسته است، پليمريزاسيون

تغيير رنگ لبه اي ، : امللحاظ كلينيكي علائم ريز نشت ش

، التهاب پالپ ونكروز هاي ثانويه حساسيت، پوسيدگي

  . )٢(باشد   پالپ مي

 نوع روش متفاوت پركردن كامپوزيت و ٤در اين تحقيق 

قرار بررسي  موردتأثير آنها در كاهش ميزان ريز نشت 

در سالهاي اخير ماتريكسهاي شفاف به منظور  .گرفت

پركردن دندانها معرفي شده اند مزيت اين نوع وسايل در 

 Rovatti , Cavalleri  كه توسط١٩٩٨تحقيقي در سال 

اين مطالعه نشان داد .   انجام شد، مورد بررسي قرار گرفت

، ۲ سكه با استفاده از اين نوع ماتريكسها در حفرات كلا

توانند از سطوح پروگزيمال نور  رزين كامپوزيت ها مي

   . )٦(دهي شوند

 Scheree ١٩٨٩( و همكاران( ،Kays و همكارانش 

)١٩٩١( ، Dann Heimer  و همكاران )در )١٩٩۶ 

تحقيقات خود به اين نيتجه رسيدند كه با استفاده از اين 

توان نوردهي را از  مي ماتريكسهاي شفاف پلاستيكي
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ت جينجيوال حفره انجام داد و نتايج بهتري هم در سم

سطوح جينجيوال و هم در سطوح اكلوزال نسبت به 

 , Peutzfeldt  ).٧(ماتريكسهاي فلزي بدست آورد

Asmussen  دريافتند كه جهت ١٩٩٩ در سال 

پوزيتها در راستاي منبع نوري انقباض كام پليمريزاسيون و

زال نوردهي وقتي كه پركردگي از سمت اكلو. است

، از عامل شود، كامپوزيت درراستاي دور شدن  مي

توان اينطور  مي. يابد انقباض مي) ادهزيو( بانندهچس

ي پيوند چسباننده گيري كرد كه در چنين شرايط نتيجه

ز سمت وقتي كه پركردگي ا .تخريب خواهد شد

ريز نشت  ن خطر حذف و، ايپروگزيمال نور داده مي شود

 ميلادي ٩٠ و ٨٠ ديگران در دهه و Lutz . يابد كاهش مي

وجهاي  از ماتريكسهاي شفاف و كه استفادهبيان كردند 

 بدست جهتپروگزيمال  نور همراه با نوردهي از هادي

آمدن پليمريزاسيون كافي و كمترين انقباض ضروري 

باشد اما به هر حال استفاده از اين ماتريكسها معايبي  مي

طابق، و شكل پذيري و استحكام از نظر قابليت ت. نيز دارند

   .)٢(ماتريكسهاي فلزي كيفيت بالاتري دارند

Neiva بيان داشتند كه از ١٩٩٨ همكارانش در سال و 

 است كه از لحاظ خواص اين مزاياي ماتريكسهاي فلزي

به ، شكل و كانتور پروگزيمال را نسبت آناتوميكال

علاوه براين . كنند ماتريكسهاي شفاف بهتر حفظ مي

اتريكسهاي شفاف كه همراه با وجهاي هادي نور استفاده م

شوند خيلي خشك هستند و توانايي ماتريكسهاي فلزي   مي

وجهاي چوبي را در حفظ كانتور آناتوميك دندان و 

وجهاي شيشه اي به دليل عدم انعطاف پذيري . ندارند

 به ايجاد يك نقطه تماس نسبت به وجهاي چوبي تنها قادر

توان دريافت كه استفاده از  وان يك نتيجه ميبعن. باشند مي

) . ٢(اورهنگ موثر هستند  ماتريكسهاي فلزي در كاهش 

 Light - tip جهت افزايش نوردهي كف جنيجيوال 

اي است كه طوري طراحي شده كه دسته اي از نور  وسيله

را  به سمت كف حفره هدايت و متمركز كرده همچنين با 

سباندن آن به دندان مجاور تكيه كردن به ماتريكس و چ

  .  مي نمايدكم را در ناحيه سرويكال ايجاد يك اتصال مح

هاي استوانه اي شكل به نام  در اين تحقيق ما از شيشه

 Bioactive) شيشه هاي داراي فعاليت بيولوژيك 

glasses )  به تحقيقي كه توسط دكتر  بنا.  استفاده كرديم

، ورت گرفت ص١٣٧٣كتر معظمي در سال  د–باقري 

كامپوزيت بدست ميزان منحني افزايش چشمگيري در 

نيز در تحقيق ديگري كه توسط دكتر معظمي و دكتر . آمد

 انجام شد مشخص گرديد كه ١٣٧٦علاقه بندزاده در سال 

ميزان ريزنشت كمتر در كف جينجيوال حفرات يك 

هاي   در گروههاي حاوي استوانهCEJ متر بالاي  ميلي

تواند نشانه محكمي بر  نس بايوگلاس ميهادي نور از ج

ت به ها نسب بهتر بودن روش استفاده از اين استوانه

  . )٥(گروههاي بدون استوانه باشد

تريكس شفاف همراه اي بين ما در اين تحقيق ما مقايسه

، با وج هادي نور، ماتريكس فلزي همراه با وج چوبي

 وج  همراه با ماتريكس فلزي وLight tip استفاده از 

  . چوبي و نيز استوانه هاي بايوگلاس انجام داديم 

 هنگام يشتريزنشت بيد که رين مطالعه مشخص گرديدر ا

 ي به همراه وج چوبيکس فلزي ماترياستفاده از نوارها

 از  يجه به علت جهت انقباض ناشين نتيا .شود يده ميد

بعلاوه مشخص  .باشد يون به سمت منبع نور ميزاسيمريپل

 انتقال نور به کف ي استفاده از هرگونه ابزار براد کهيگرد

زان ير جهت انقباض سبب کاهش مييوال با تغينجيج

  . شوديزنشت مير

  

      نتيجه گيري

آيد كه ماتريكس شفاف و وج هادي نور  اينطور به نظر مي

دركاهش ميزان ريز نشت برتري واضحي نسبت به 

 ه از همچنين استفاد. ماتريكس فلزي و وج چوبي دارد 

Bio – glass , light – tip  در تركيب با ماتريكس 

فلزي مي تواند جايگزين مناسبي براي ماتريكسهاي شفاف 

در مواقعي كه بدليل ايجاد اورهنگ ، عدم ايجاد كانتور 

ز قادر به استفاده ا... مناسب بدليل خشك بودن و 

  . ، باشد نباشيم٢ماتريكسهاي شفاف كلاس 
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