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دانشيارگروه دندانپزشكي ترميمي، دانشكدة دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي :نويسنده مسئول.  

E-mail:zjansari@icdr.ac.ir                       
دندانپزشك          .                  

 MTAبهبررسي اثر يك سيستم اچ شستشو و يك سيستم سلف اچ بر باند كامپوزيت 

   ايراني
  مريم مهديلودكتر  ،دكتر زهرا جابري انصاري

  
  چكيده

دندانپزشكي رواج زيادي يافته است ترميم روي آن و مواد و روش مورد هاي  در درمان MTAاز آنجا كه امروزه استفاده از  :سابقه و هدف
اين .). (Root  MTAايراني ساخته شده و در دسترس قرار گرفته است  MTA اخيرا .استفاده مواد ترميمي هم مورد توجه قرار گرفته است

  .كند ميايراني بررسي   MTAمطالعه اثر يك سيستم اچ شستشو و يك سيستم سلف اچ را بر باند كامپوزيت به 
هاي آكريلي داراي  بلوك هريك از .شدند  تهيهبلوك آكريلي   20 با استفاده از يك مولدفلزي ريختگيتحقيق آزمايشگاهي در يك  :مواد و روشها

. ها به دو گـروه تقسـيم شـدند    بلوكسپس . پر شد MTA Rootها با  بلوك حفره مركزي .بودmm2 و ارتفاع  mm6 يك حفره مركزي با قطر 
 پوشاننده پالپدستور كارخانه سازنده روي مواد  طبق) سلف اچ( Clearfil SE Bondو ) شستشو -اچ( Single Bondهاي باندينگ  سيستم

اسـتحكام بانـد    . ندها قرار گرفتـه و لايـت كيورشـد    بر روي نمونه Z100كامپوزيت رزين  از) ميليمتر 2×2(هايي  استوانه. دندان به كاربرده شدند
  .مورد قضاوت آماري قرار گرفتند  t-testها با   يافته. گيري شد ها اندازه برشي نمونه

معادل  Single Bondايراني در استفاده از سيستم  MTAانحراف معيار استحكام باند برشي كامپوزيت رزين به  وميانگين : ها يافته
اختلاف بين دو گروه از لحاظ  .مگاپاسكال به دست آمد 79/4 ±88/1برابر  Clearfil SE Bondمگاپاسكال و در كاربرد سيستم  77/1±71/4

  .آماري معني دار نبود
پس از استفاده از دو نوع باندينگ اچ  MTA Rootبه  Z100در شرايط اين پژوهش، استحكام باند برشي كامپوزيت رزين  :گيري نتيجه

 .شستشو و سلف اچ يكسان بوده است

   استحكام باند برشي ،، كامپوزيت رزينMTA Root :واژگانكليد 
  16/12/1390:تاريخ تأييد مقاله    ____: تاريخ اصلاح نهايي  16/12/1390: اريخ دريافت مقالهت

   417 -422 ،1390زمستان ، نامه ، ويژه29مجله دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي، دوره 
  

  مقدمه
رواج هاي دندانپزشكي  درمان درMTA  امروزه استفاده از

هدف از كاربرد اين مواد  حفظ حيات وسلامت  .يافته است
  ).1(باشد  پوسيدگي ميدندان در تروماو پالپ 

Mineral Trioxide Aggregate (MTA) ،به است  اي ماده
تايي با ذرات  شامل تركيب اكسيدهاي سه صورت پودر و

 يدوست معدني كه در حضور رطوبت، ساختمان بلورين آب
آمريكا در  Loma Lindaاين ماده در دانشگاه  .كند پيدا مي
) استاد ايراني( نژادمحمود ترابي  دكتر توسط 1993 در سال

 بعد از آن .ابداع و به دنياي دندانپزشكي معرفي گرديد
MTA هاي دندانپزشكي و  به طور وسيعي در درمان

 قرار گرفتاستفاده مورد اندودنتيك هاي  درمان خصوصاً

 Tulsaكارخانة در بوده و  Pro-Rootنام تجاري آن .

Dental Dentsply  از . شود ساخته ميآمريكاMTA  به
، ماده پركننده انتهاي ريشه و pulp cappingعنوان ماده 

  . )2( شود مي ها استفاده  ماده ترميم كننده پرفوريشن
كلسيم سيليكات،  كلسيم سيليكات، تري از ديماده اين 
تشكيل شده آلومينوفرات   كلسيم آلومينات و تتراكلسيم تري
كه ديگر مقادير كمي از اكسيدهاي معدني  همچنين. است

در  ،دنباش فيزيكي آن مي هاي شيميايي و مسئول ويژگي
ايجاد از جمله بيسموت كه جهت ؛ آن وجود داردساختمان 

 ،MTAآبگير بودن  .گردد راديواپسيته به آن اضافه مي
يك سد  ،شود كه بعد از سخت شدن باعث ايجاد كلوئيدي مي
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 MTA /418اثر دو سيستم اچ شستشو و سلف اچ بر بان كامپوزيت به 

 

 1390، ، زمستان 29دوره  مجله دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي،

ة انواع سفيد تفاوت عمد. كند قوي ايجاد ميو غير قابل نفوذ 
 در ميزان بعضي تركيبات و خصوصاً  ،MTAو خاكستري 

از يك پودر هيدروفيليك  سيمان). )4و3( باشد مياكسيد آهن 
. تشكيل شده استشود،  كه در حضور رطوبت سخت مي

ژل كلوئيدال حاصل  ،شود ميمان با آب مخلوط يوقتي اين س
. دگرد ساعت به توده محكم و سفتي تبديل مي 4در عرض 

pH  ساعت بعد از  3است كه  2/10در حد اوليه مخلوط
علاوه بر اين، . )4(يابد افزايش مي 5/12به  ،مخلوط كردن

مقاومت . باشد دقيقه مي 45ساعت و  2زمان سخت شدن آن 
 Mpaبلافاصله پس از سخت شدن به ميزان  MTAفشاري 

 .)5(يابد افزايش مي mpa 70روز به  21بوده كه پس از  40
در آب  MTAمهمترين تركيبي است كه  ،يداكلسيم هيدروكس

يد، علاوه بر نكروز اتشكيل كلسيم هيدروكس. )2( كند آزاد مي
انعقادي و كلسيفيكاسيون ديستروفيك كه بعد از جاگذاري 

بالاي آن را نيز توجيه  pH، كنند بروز مي MTAزير جلدي 
هاي  يك ماده فعال بيولوژيك براي سلول MTA. )6( كند مي

قليايي و آزاد كردن يون  pHو بخاطر بوده استخواني 
  . )7( كند كلسيم، توليد اينترلوكين را تحريك مي

پورتلند سمنت اين ماده از نظر خواص شيميايي به خانواده 
به   پورتلند سمنتتعلق داشته و تركيبات آن نيز شامل ،

وزني و % 20وزني، اكسيد بيسموت به ميزان % 75ميزان 
Gypsum  نشان داده شده .)8(باشد وزني مي% 5به ميزان 

يل ايجاد ه دلب ،IRMو Super EBAدر مقايسه با MTAكه 
ينال جتطابق مارعلاوه بر اين، . )9(دارد ارجحيت سيل بهتر

MTA  با و بدون پرداخت، بهتر ازIRM  وSuper EBA 
ماده پر كننده عنوان ه ب MTAهنگامي كه  .)10(باشد مي

هاي  شود، شواهدي مبني بر بهبود بافت ستفاده ميريشه ا
تشكيل بافت اپيكالي  ،MTA. )11(اطراف نشان داده است

به همراه توليد  ساير مواددر مقايسه با سالم بيشتري را 
بيشترين . )12(كند تحريك مي ،محصولات التهابي كمتر

، وجود بافت همبندي بعد MTAواكنش بافتي علامت خاص 
اي كه  التهاب اوليه. )13( پس از جراحي است از اولين هفته

شود به عوامل  بافت ايجاد مي در MTAدر پاسخ به 
سخت بالا، گرماي توليد شده در طول  pHمتعددي از جمله 

بستگي  6و  1 اينترلوكين مانندهايي  و ايجاد سايتوكينشدن 
  . )14( دارد

ايجاد تداخل  MTAاستفاده از خونريزي در محيط كار با 
شدن نهايي آن تحت تأثير منفي سخت كند، هر چند  مي

استحكام فشاري و  .)15(گيرد آلودگي با خون قرار نمي
گزارش  مقاديرمشابه و بوده ست شده كافي  MTAحلاليت 

هاي اوژنول  در زينك اكسايد تقويت شده و سمانشده 
تر  طولاني MTAت شدن خهر چند زمان سباشد،  مي

ميزان موفقيت بالايي در  ،ساله 2تحقيق در يك  .)16(است
كنندة انتهاي ريشه مادة پرعنوان ه ب MTAاستفاده از 
 MTAمادة كاربرد نتايج تحقيقات اخير، . )17(گزارش گرديد

ان ـزم ،دگانـمشروط بر اينكه سازناند،  را توصيه كرده
مدت و مشكلات كاربرد آن را جهت  دن طولانيـسخت ش

 كاهش دهندنندة انتهاي ريشه مادة پر كاستفاده به عنوان 
)17(.  

دة دندانپزشكي در دانشك (Root MTA) ايراني MTA اخيرا
مطالعات آزمايشگاهي و  درتبريز ساخته شده، 

 خارجي مقايسه MTAهيستولوژيك خصوصيات آن با 

در اين مطالعات مشخص شده كه سميت  .گرديده است
MTA  ايراني بر سلول هايL929 كمتر از،MTA  خارجي

 بين سه ماده مطالعه ديگري نشان داد. )18(بوده است 
MTA ،ايراني MTA ، خارجي و سيمان پورتلند نوع يك

دار از نظر التهاب،كپسول فيبروزه وتشكيل  تفاوت معني
  . )19( اسنخوان وجود ندارد

هاي   در درمان  MTAاز آنجا كه امروزه استفاده از 
اي هم كه  كرده است، ماده پيدا دندانپزشكي، محبوبيت زيادي

شود، از اهميت  به عنوان ترميم نهايي روي آنها گذاشته مي
بررسي در اين  با اين حال،. باشد خاصي برخوردار مي

هايي در باره اختلاف نظر.انجام شده استزمينه  بسيار كم 
ها  رزيناستفاده از مواد مختلف ترميمي از جمله  كامپوزيت 

در يك بررسي اعلام شد . وجود دارد MTAبر روي
هاي سلف اچ  گهاي اچ شستشو در مقايسه با باندين گباندين

كه شايد به علت ايجاد ) 20( دهد ميMTA باند بيشتري به
،مطالعات ديگري  باشد MTAتخلخل توسط اسيد در سطح 

تاثيري در ميزان باند آن با كامپوزيت  MTAاعلام كردند اچ 
سلف اچ هاي  كه باندينگاين با توجه به ).21و22(رزين ندارد

) 23(زمان درمانتر كردن  به علت راحتي كار و كوتاه
رمان تواند سبب د بخصوص در پالپوتومي كودكان مي

با توجه به تناقض  تر شود و سريع تر و در در نتيجه موفق
اين  ، ايراني  MTAموجود و همچنين نبود بررسي در باره 

ايراني و كامپوزيت  MTA بررسي باند بينبا هدف پژوهش 
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 دكتر جابري انصاري و همكاران / 419

 1390نامه، زمستان  ، ويژه29دوره  مجله دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي،

رزين با استفاده از سيستم هاي باندينگ اچ شستشو و سلف 
  .اچ طراحي و اجرا گرديد

  
  :مواد و روشها

  
اين تحقيق تجربي آزمايشگاهي ،با استفاده از يك مولدفلزي 

 2در  2 بلوك آكريلي به ابعاد 20انجام گرفت، ريختگي
داراي يك هريك از بلوك هاي آكريلي  .شدند سانتيمتر تهيه

در حفره .بودmm2و ارتفاع  mm6حفره مركزي با قطر 
گذاشته ) Root MTA, Iran(ايراني  MTAمركزي مولد ها 
بلافاصله پنبه روي ماده  .اي فشرده شد و با لام شيشه

 ,Cavit, ESPE America( مادة ترميمي موقت  مرطوب و

Inc.Norristown (ها  سپس نمونه .داده شد قرار
درجه سانتيگراد  37 دمايو  %100با رطوبت درانكوباتور

,Iran -Tehran)  Peco  ( نگهداري شدند ساعت 48به مدت 
در پايان اين مدت .تقويت گرددآنها در تا فرآيند سخت شدن 

ها به صورت  نمونه بعد از برداشتن مادة ترميمي موقت،
  .تايي تقسيم شدند 10تصادفي به دو گروه 

ثانيه با استفاده  15به مدت  MTA Rootسطح   1در گروه 
 10اچ شده، با آب به مدت  %37 از ژل اچينگ اسيد فسفريك

از طريق كاغذهاي آن و آب اضافي داده شد ثانيه شتسشو 
حذف گرديد تا سطحي ظاهراً خشك و مرطوب باقي جاذب 
 2در  Single Bond (3M, ESPE,USA)سيستم . بماند

ر تبخير حلال، به منظو. لاية متوالي روي سطح زده شد
ثانيه  5سطح با هواي عاري از روغن به آرامي و به مدت 

متري  سانتي 2هوا در فاصلة  از طريق سرنگ(خشك شد 
 Z100 (3Mكامپوزيت . ثانيه نوردهي انجام شد 10.)سطح

ESPE,USA) هاي پلاستيكي سيلندري شكل  در ماتريكس
روي سطح آماده شده  mm2و ارتفاع  mm2شفاف با قطر 

ثانيه با دستگاه ديود  40گذاشته شده  و به مدت 
)Demetoron Lc (sds Kerr),USA  ,( نوردهي شد) با

  ).                                              mv/cm 1200 2توان
عامل باندينگ سلف اچ  MTA Rootروي سطح  2در گروه 

Clearfil SE Bond )(Kuraray, Okayama, Japan  به
هازده شد و  بر روي سطح نمونه Primer ابتدا .ه شدكار برد
با سرنگ هوا در .  ثانيه بر روي سطح باقي ماند 20به مدت 
بر  Bondسپس . متري سطح تبخير گرديد سانتي 2فاصلة 

اي  لايه.هازده شدو به وسيله سرنگ هوا  روي سطح نمونه
 10نوردهي سطح به مدت . ايجاد گرديد Bond يكنواخت از

هم مانند زيرگروه قبلي  به  Z100كامپوزيت . انجام شدثانيه 
  .كار رفت

رطوبت ساعت در  24سازي شده به مدت  هاي آماده نمونه
استحكام . نگهداري شدند C°37ا دماي بانكوباتور و % 100

 Germany(ها توسط دستگاه  باند برشي، نمونه
Zwick/Roell 2020 -  (Universal testing machine  با

ها  سطح شكست نمونه. تعيين گرديد mm/min0/1سرعت 
 Japan,    (پس از دباند شدن با استريوميكروسكوپ 

YS100( از نظر نحوه شكست كوهزيو،  10نمايي  با بزرگ
  t-testها با يافته  .و مختلط بودن بررسي گرديد ادهزيو

  .مورد قضاوت آماري قرار گرفتند
  

  :ها يافته
  

گين وانحراف معيار استحكام باند براساس نتايج تحقيق؛ ميان
ايراني در استفاده از  MTAبرشي كامپوزيت رزين به 

مگاپاسكال و در  71/4±77/1معادل  Single Bondسيستم 
 79/4 ±88/1برابر  Clearfil SE Bondكاربرد سيستم 

  .مگاپاسكال برآورد گرديد
نتايج آزمون آناليز آماري نشان داد اختلاف بين دو گروه 

  . دار نميباشدمعني 
  

  :بحث
  

هاي خلفي درمان ريشه شده  جهت ترميم  مستقيم دندان
امروزه . افتد به خطر مي هاگرفته و سلامتي آن گوناگوني قرار

و  شود سخت مينا و عاج به خوبي انجام ميبازسازي بافت 
. توانند طول عمر طبيعي خود را داشته باشند ها مي دندان

 .گردد نياز به درمان ريشه ميندان، سبب صدمه به پالپ د
ي شكنندگي ادار ،هاي تحت درمان ريشه قرار گرفته دندان

هاي داراي پا  ر نتيجه دوام كمتري نسبت به دندانبيشتر و د
به اين سبب از ساليان پيش، پوشش . باشند لپ سالم مي

 ،مطرح بوده، (pulp capping)مستقيم و غير مستقيم پالپ 
هر چند  .ج كردن پالپ بوده استهمواره سعي در عدم خار

اتي در ها، تناقضاستفاده و خواص آن ،به علت مواد مورد
امروزه با پيدايش . ، وجود داشته استانجام پالپ كپينگ

مواد جديد پوشاننده پالپ دندان،افق روشنتري در اين زمينه 
پاپ تراپي رونقي مجدد، به وجود آمده است و بحث وايتال 

   .)1( گرفته است
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 MTA /420اثر دو سيستم اچ شستشو و سلف اچ بر بان كامپوزيت به 

 

 1390، ، زمستان 29دوره  مجله دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي،

كه  باشد مي MTAاولين ماده از اين سري مواد،  
هاي مطلوب متعددي براي آن بيان شده است  ويژگي

از اين ماده، علاوه براستفاده گسترده آن در ). 24،4،15(
 ريشه و بخش درمان ريشه مانند پركردن انتهاي كانال

 پالپ در بخش ترميمي و كودكان برايترميم پرفوراسيون 
شود،  موارد توصيه ميكه در اين  شود استفاده مي كپينگ

بنا براين ). 24(انجام شود MTAترميم نهايي بدون برداشت 
در دوام ترميم تاجي و  MTAاتصال ميان مواد ترميمي و 

ها، داراي نقش بسيار مهمي  در نهايت طول عمراين دندان
  . باشد مي

داري بـه دنبـال    براساس نتايج تحقيـق حاضـر تفـاوت معنـي    
 Single) (هـاي بانـدينگ اچ شستشـو     ز سيسـتم اسـتفاده ا 

Bond و سلف اچ)Clearfil SE Bond ( در باند كامپوزيت و
MTA  در   ديده نشدو مقادير استحكام بانـد دو گـروه  ايراني

اين نتيجـه مغـاير بـا يافتـه هـاي      . محدودة يكديگر بوده است
Sen Tunc  در بررسـي او   ).20(مي باشد) 2008(و همكاران
 total-etch )Singleبطري  اند سيستم ادهزيو تكاستحكام ب

Bond ( ــت ــد كامپوزيـــ ــام بانـــ ــه  Z250هنگـــ  MTAبـــ
اي  مرحلـه  در مقايسه با سيستم ادهزيـو يـك  ) آمريكايي(سفيد

self-etch )Prompt L-Pop (  به صورت معني داري بيشـتر
تواند به دليل اسـتفاده   اين مغايرت مي >p).05/0(بوده است 

ــواع متفــــاوت مــــو   هــــاي بانــــدينگ  اد و سيســــتماز انــ
self-etch, علاوه بر مواد متفاوت اصلي ، در پـژوهش  .باشد

ما از سيستم باندينگ سلف اچ دو مرحلـه اي اسـتفاده شـدو    
Sen Tunc, بررسي خود از باندينگ سلف اچ يك مر حله  رد

اي استفاده كرده است كه اين نوع بانـدينگ داراي حساسـيت   
تكنيكي بيشتري نسبت به باندينگ سلف اچ دو مرحله اي مـي  

ــد ــردSen Tunc ).23(باش ــاردر    عملك ــد انتظ ــر از ح كمت
در بانـد بـه دنـدان را بـا دلايـل زيـر        self-etchهاي  سيستم

  :تمرتبط دانسته اس
گريز در يك  دوست و آب تركيب مونومرهاي اسيدي آب

تر  مرحله ممكن است فرآيند پليمريزاسيون اسيد را پيچيده
كرده و همزمان به دليل استحكام اندك پليمر ادهزيو و نيز 
درجات پايين پليمريزاسيون مونومر رزيني به دليل اثرات 

ري سازي نو اكسيژن در هنگام فعال/جلوگيري كنندگي حلال
اين مواد، استحكام باند ايجاد شده توسط آنها كاهش 

علاوه بر اين، يكي از توجيهات استحكام باند ). 20(يابد مي
تواند با عدم سازگاري بين مواد  ها مي اندك اين سيستم

  ).25(ترميمي و ادهزيو روي دهد

به نظر مي رسيد اسيد فسفريك بتواند كلسيم  را حل كرده  
اما همانطور كه بيان شد .باند را بهبود دهدو با ايجاد تخلخل 

ميزان باند دردو سيستم بانيگ تفاوتي نداشت ونشان داد اچ 
د آن ندارد و اين نتيجه با تاثيري بر ميزان بان MTAجداگانه 

. منش همخواني دارد اسكويي و كياني هاي سوادي يافته
استحكام باند برشي ) 2010(و همكاران اسكويي  سوادي

را به دنبال انجام يا عدم انجام  MTAرزين به ادهزيو 
ايشان بيان كردند ).21(فرآيند اسيد اچينگ بررسي كردند

مقادير استحكام باند برشي برحسب استفاده از روش 
در بررسي  .دار نبوده است سازي سطوح معني آماده
داري بين ميانگين  منش و همكاران هم هيچ تفاوت معني كياني

اچ نشده و نيز سفيد اچ شده و MTAي استحكام باند برش
MTA  22(اچ نشده وجود نداشت خاكستري اچ شده و.( 

هاي بيان شده همگي با استفاده از  بررسيقابل ذكر است كه 
MTA  خارجي بوده است و بررسي مشابه با ماده ايراني

  .براي مقايسه وجود ندارد
كه  بود cohesiveها، بيشتر از نوع  سطح شكست نمونه

ايراني مي باشد  MTAكمتر  strength  cohesiveيانگر نما
منش  سوادي اسكويي و كيانيي ها هماهنگ با بررسيو 

  . )22،21(است
ضر، ميزان همان طور كه بيان شد براساس نتايج تحقيق حا

ايراني   MTAبه  Z100رزين استحكام باند كامپوزيت 
هاي باندينگ مختلف يكسان  هنگام استفاده از دو سيستم

با اين حال، تعداد زيادي از مواد باندينگ مختلف . بوده است
هاي متفاوت در بازار دندانپزشكي وجود  رزينن  وكامپوزيت

  . دارند كه ضرورت دارد عملكرد آنها نيز ارزيابي شود
  

  :گيري نتيجه
  

كام باند برشي كامپوزيت در شرايط اين پژوهش، استح
پس از استفاده از دو نوع  MTA Rootبه  Z100رزين 

  .باندينگ اچ شستشو و سلف اچ يكسان بوده است
  

  :تقدير و تشكر
  

 3038شماره  اين مقاله برگرفته از پايان نامه دانشجويي
خانم مريم مهديلو به راهنمايي خانم دكتر زهرا  مربوط به

دانشكده دندانپزشكي دانشگاه جابري انصاري و مربوط به 
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