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و كورمقاومت به شكست دندان آزمايشگاهي مقايسه  هاي درمان ريشه شده كه با سه نوع پست

 سازي شده اندمختلف باز

–3نيما بني اسد دكتر-1مهدي عباسي دكتر-1منصوره ميرزاييدكتر-2اسماعيل ياسينيدكتر-1عمرانيلادن رنجبر دكتر
4حميد كرمانشاه دكتر

آ-1  دانشگاه علوم پزشكي تهران دانشكده دندانپزشكي ترميميدندانپزشكي موزشي استاديار گروه
 دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران ترميمياستاد گروه آموزشي دندانپزشكي-2
 دندانپزشك-3
و استاديار گروه آموزشي دندانپزشكي-4  دانشگاه علوم پزشكي تهران دانشكده دندانپزشكي ترميميعضو مركز تحقيقات دندانپزشكي

 چكيده
و هدف رجهت بازسازي دندانو هزينه كمتر هاي پيش ساخته به دليل سادگي كار پست:زمينه يشه شده مورد استقبال قرار هاي درمان

درا.اند گرفته درها حايز اهميت استاين دندانز آنجايي كه انتخاب ترميم مناسب و نحوه مقاوم به عنوان هدفن مطالعهاي، ت به شكست

مي هاي درمان ريشه شدهشكست دندان .گردد بررسي

شد دندان پرمولر تك ريشه36 طالعه به صورت آزمايشگاهي بر رويم:روش بررسي :تقسيم شدند پس از درمان ريشه به سه گروه.انجام

و كور ريختگي:يك گروه  گروهسهدر،و كور كامپوزيت FRCپست:سهگروه،و كور آمالگامي Gold platedپست:دوروهگ،پست

از نمونهو ها قرار گرفت روكش بر روي نمونه تا شكست نهايي Universal testing machineسيكل حرارتي در دستگاه پنج هزار ها پس

ق بها داده. فتندرگرارتحت نيرو و  one way ANOVAدست آمده با روشهي  آزمونو به وسيله ها ثبتهنشكست نمونحوه آناليز شده

Fisher Exact اند تحليل شده .

وهبننيوت 794، 647، 724 ها به ترتيبميانگين مقاومت به شكست گروه:ها يافته داري تفاوت معنا ANOVA one way آناليزدست آمد

و در گروه شكست هشت،دودر گروه ها از نوع غير قابل ترميم،ي شكستتماميكدر گروه.ها نشان ندادبين گروه سه تنها غير قابل ترميم

شدشكست غير سه )P>05/0(.وجود داشت شكستو گروههاي ديگر تفاوت معناداري از نظر نحوهسهبين گروه.قابل ترميم ايجاد

از باشد متري ميليدودر مواردي كه فرول:گيري نتيجه و كور در مقاومت به شكست تأثيري نداشته ولي استفاده  FRCپست نوع پست

و از همراه با كور كامپوزيتي .كاهدميترميم هاي غير قابل احتمال شكست روكش

و كور-بازسازي دندانهاي درمان ريشه شده:ها كليد واژه  مقاومت به شكست-پست

 10/8/1390/1385:پذيرش مقاله13/6/1390:اصلاح نهايي19/3/1390/1383:وصول مقاله
 تهران علوم پزشكيه دندانپزشكي دانشگاه دانشكد دندانپزشكي ترميميگروه آموزشي، حميد كرمانشاه دكتر:نويسنده مسئول

e.mail:kermanshahhamid@yahoo.com 

 مقدمه

شدكه ميزان شكست دندانتوجه به اينبا ه هاي درمان ريشه

به،فتهبه علت درمان ريشه كاهش يا انتخاب در نتيجه نياز

با،)3-1(.ها افزايش يافته استترميم مناسب در اين دندان

ينا درمانالعات كلينيكي در مورد علل شكست مراجعه به مط

.باشدمي بيشترين علت مربوط به كيفيت پايين ترميمدندانها

ها يكي از مباحث بحث انگيز در بازسازي اين دندان،)4-9(

شميزان مقاومت   آنها پس از بازسازي با انواع پست كست به

 ها علي رغم تأثير پست اطلاعات در مورد. باشدميكور

و لابراتواري متعدد بسيار نقيضوضد مطالعات كلينيكي

يك)Sidoli)10 از جمله در مطالعه،باشد مي با فرول

و روكش ميلي ميزان مقاومت به شكست پست ريختگي،متر

و و استنليس استيل با فايبر، با هم تفاوت قويت شدهت فلزي

هاي غير قابل نداشته، ولي بيشترين مورد شكستمعناداري 

و كور ريختگي بود .ترميم مربوط به پست
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و همكاران دكتر لادن رنجبرعمراني

 سازي شده با پستدندانهاي باز)suaIn)11 مطالعهدر

و و روكش Fiber carbonريختگي طلا ، كور كامپوزيتي

ب پست داري مقاومت به شكسته صورت معناهاي ريختگي

.بالاتري داشتند

Sirimai )2(و دندانهاي باز سازي شده با پست ريختگي

و كه كردپست فايبر را بررسي پست پيش ساخته فلزي

ب پست الاتري داشتند ولي هاي ريختگي مقاومت به شكست

بود در حالي كه از نوع غير قابل ترميم،اي هاي ريشهشكست

.از نوع غير قابل ترميم بودفقط يك مورد،واع فايبردر ان

هاي ريختگي موفقيت كلينيكي پست)Ferrari )12در مطالعه

تقويت شده با فايبر طي يك دوره چهار سالهو پست

شدبر هاي پست تقويت شده با فايبر، موفقيت پسترسي

.بود%)84(بيش از پست ريختگي%)90(

،دندانهاي قدامي با پست ريختگي)Raygot )13 در مطالعه

و و پست تقويت شده با فايبر يك پست پيش ساخته فرول

ا،تري با روكش بازسازي شدندم ميلي ز نظر اين سه گروه

%80-%70.داري نداشتندنامقاومت به شكست تفاوت مع

.ها بالاي سطح استخوان بودموارد شكستگي

Rosentrit هاي قدامي را با پست دندان)14(در تحقيقي

و پست پيش ساخته، پست تقويسراميكي ت شده با فايبر

و روكش بازسازي كرد، دندانهاي باز سازي شده با فلزي

 بالاتري نسبت به پستهاي همرنگ مقاومت به شكست پست

. فلزي داشتندپيش ساخته

Salameh در)15(و همكاران در تحقيقي نشان دادند كه

بادندان و روكش يا هاي قدامي فك بالا كه توسط كامپوزيت

استفاده از پست بدون پست فايبر بازسازي شده بودند،

وافزايش مقاومت به شكست اين دندانموجب  بهبود پيش ها

.گردد آگهي آنها مي

ت و متعدد حقيقهايبا وجود در مورد مقاومت به شكست

بانحوه شكست دندان و هاي درمان ريشه شده هاي كورپست

هاي هاي پيش ساخته فلزي همراه با كور پست مختلف،

 نگرفته بلكه در تمام موارد كور آمالگام مورد بررسي قرار

كه توانايي باند شدن به كامپوزيتي به كار برده شده است

 ها، در عين حال در اكثر تحقيقها بر روي پستدارد دندان را

روكش استفاده نشده در نتيجه شباهت كلينيكي اين مطالعات

و بررسي مقاومت به شكست اندك است هدف از اين مطالعه 

و كورهاي هاي ترميم شده با پست دندانشكست نحوه

پ ريختگي با  ست پيش ساخته رايج در كشور دو نوع

كه مي اميباشد ا يدهتواند رتباط با موفقيت واضحي در

.ها ارائه دهدكلينيكي اين روش

 روش بررسي

م وطالعه به اين دندان36بر روي صورت آزمايشگاهي

سهپرمولر  از كه حداكثر آنشد خارج ماه گذن فاقدو شتهها

و كاملاً سالم بودند  هشدانجام هرگونه پوسيدگي تاجي

به مدت يك هفته%5آمين در محلول كلرهااين دندان.است

به نمونه. نگهداري شدند گروهسهها به صورت تصادفي

 آماري با انجام تست.نمونه تقسيم گرديدند12مشتمل بر 

One way ANOVA اكلوزوجينجيوال معناداري در ابعاد اختلاف

و ريشه  مشاهدههاي سه گروه نمونهو باكولينگوال تاج

)p<05/0(.نگرديد

تا نمونه ماها و بين مراحل آزمايش در زمان انجام آزمايش

آنپس.الين ايزوتونيك نگهداري گرديدندس محلول تاج از

قطع به صورت افقي CEJاز متر بالاتر ميليدو دندانها 

متر به عمق يك ميلي Deep champherو فينيش لاين گرديد

شد متري ميليدوو اثر فرول كليه كانال طول.تراش داده

با Step backو به روش گرديد گيري انداهنمونه 36 و

-K(Dentsply نوعاستنلس استيل هاي استفاده از فايل

Maillefer, Baillaigues, Swiss).به روش دستي فايل

 MAF(Master apical file)به عنوانسي از فايل.گرديدند

و جهت آماده از ناحيهسازي استفاده گرديد كرونال كانال

 ,Dentsply)4-2ايـه دن شمارهـاي گيتس گليـهلـدري

Maillefer Co, Switzerland) ك.شداستفاده الـردن كانـپر

گـه با استفـريش  ,Dentsply-Maillefer)اـپرك وتاـاده از

Baillaigues, Swiss). از و، با استفاده روش تراكم جانبي

,Dentsply De Trey) رزيني سيلر Konstanz, Germany). AH-26 

.انجام پذيرفت

:شاملهاي آزمايشي مطالعه گروه
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.مقاومت به شكست دندانهاي درمان ريشه شدهآزمايشگاهيمقايسه . .

ودندان:1 روهـگ  كور ريختگي هاي درمان شده با پست

Base metal C&M Co. Swiss)(

هاي درمان شده با پست پيش ساخته فلزي از دندان:2گروه

-Gold plated cross head screw post, Nordin)جنس برنج

Dental Co. Swiss)ك  High copper Iranور آمالگامو

)Cinalux non gamma-2 spherical, faghihi Co.(

 Glass fiberساخته شده با پست پيشنهاي درمادندان:3گروه

(Angelus dental reforpost; Angelus, londrina, PR, 
Brazil) و كور از جنس كامپوزيت(Z250; 3M/ESPE, St. 

Paul, MN, USA بهها مونهن تمامدر.بودند فضاي كانال

ازو حداقل چهار ميلي متر خارج گرديد ميلينُه طول متر

.گوتاپركا در ناحيه آپيكال باقي ماند

)  ,Duralay .)Iran ARIA DENTبا استفاده از آكريل1در گروه

)Asia Chemi Teb Co و كور ريختگي الگوي آكريلي پست

شد ميلي5/5مورد نظر با كور  Baseآلياژباو متر ساخته

metal شد-نيكل ها به وسيله سمان پست.كروم ريخته

 ,(Adhesor, Spofa-Dental, kerr Co. Germany)فسفات زينك

.سمان گرديدند

با،2ههاي گرو در نمونه از فضاي پست آماده شده استفاده

) Gold plated crossقيفي شكل هاي برنجي پيش ساخته پست

)head screw post, Nordin-Dental Inc و اندازهبا با مناسب

 ,zinc phosphate (Adhesor, Spofa-Dentalاستفاده از سمان

Germany), kerr co.،سمان شدند .

 High copper )Iranآمالگامنوار ماتريكس تافل ماير با

Cinalux non gamma-2 Spherical,faghihi Co.(با ارتفاع

Aهو با تكميل تراش مشابه گرودشمتر قرار داده ميلي5/5

شدگيري قالب .انجام

),glass fiber)Refro post glass fiber هاي پستبا:3گروه

)Angelus –Dental Inc دوال كيور مان رزينيس با PANAVIA 

F2 light Kuraray Medical, Tokyo, Japan), (به مدت

) Optilux 501)kerr dental co.Germany ثانيه با دستگاهبيست 

و پنجاهو با قدرت اشعه  سمان شدند mw/cm2 چهارصد

سطح. گرديد اي بررسي شدت اشعه دستگاه به طور دوره

و ثانيه15به مدت%37عاج تاجي با اسيد فسفريك  اچ شده

.(single bond 3M/ESPE, St. Paul, MN, USA از باندينگ

و متر ميلي5/5 با ارتفاع) A1 كور با رنگ استفاده گرديد

شدروي پست  از ساخته  Finish line refiningو دندان پس

.گيري آماده گرديد جهت قالب

ها به وسيله يك كلينيسين لازم به ذكر است كه كليه تراش

به گيري نمونه قالب.ماهر انجام گرديد  Heavy & lightوسيله ها

Body condensational polysiloxane Espeedex, coltene  ()Inc و

و جهت كليه با استفاده از مولدهاي پلاستيكي انجام گرفت

–نيكل Base metalهاي تمام فلزي از آلياژ ها كراون نمونه
و پس از امتحان به وسيله سمان Fitnessكروم تهيه گرديد

دقيقه تحت فشار چهارو به مدت شده سمان زينك فسفات

.نگه داشته شدند

آن پس )  Rapidخود سخت شوندهآكريل ها داخل دندان از

)repair dentsply Co. مانت گرديدند كه مارجيناي به گونه

در.تر از لبه آكريل قرار داشت متر كرونالي ميليدو كروان 

37ساعت در آب مقطر با دماي24به مدتها نمونهادامه

و پس از آن با Thermal cycling تحتدرجه قرار گرفته

 پنجبا دماي ثانيه آب سردسي شامل سيكل هزار تعداد

و توقف با زماندرجه55با دماي گرمآب ثانيهسي درجه

.ثانيه قرار گرفتندده 

در نمونه Thermal cyclingپس از پايان  Univesalدستگاه ها

loading machine )Zwick/Roel Z050(استاتيكتحت نيروي 

و يك ميلي Cross headبا سرعت 45با زاويه متر در دقيقه

حد درجه نسبت به محور طولي دندان فاصل يك سوم در

و مياني سطح باكال نمونه و اولينها اكلوزال قرار گرفتند

به زمان نمونه- افت در منحني نيرو ها به عنوان مقاومت

و وارد آمدن نيرو جهت)1جدول( گرديد شكست ثبت

بمدر.مشخص شدن نوع شكست ادامه پيدا كرد ازعدرحله

ها شكست.ها جهت ثبت نحوه شكست عكس تهيه گرديد نمونه

ميزم داد از نوع قابل ترميم اني كه بالاي مارژين آكريل رخ

گي به زير مارژين آكريل ادامهو در صورتي كه خط شكست

نايافت از نوع مي و ميترميم ناپذير .شدند مطلوب تلقي

و ميزان انحرا و تهيه ميانگين ومحاسبات آماري ف معيار

اعـدارد روي كليـانـاي استـخط بـه ه دست آمده صورتـداد
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و همكاران دكتر لادن رنجبرعمراني

و آناليز آماري مقاومت به شكستگرف ازت ها با استفاده

صورت) one way analysis of variance )ANOVAروش 

.فتگر

از نحوه شكست نمونه تهيه عكس جهت سنديت ها نيز پس

.آناليز گرديد  Fisher exactبه وسيله آزمون

ها يافته
ازميانگين مقاومت به شكست :هاي هر گروه عبارت بودند

 N46/57±96/793:1 گروه

 N33/71±16/647:2گروه

 N07/144±66/724:3گروه
بر روي نتايج حاصله one way ANOVAآناليز آماري

 گونه اختلاف آماري خاصي را بين سه گروه آزمايش هيچ
)P=0579/0<05/0(.نشان نداد

ده1ها در گروه از نظر نوع شكست شكست به صورت مايل،
يك شكست عمودي از مارجين كراون تا زير آكريل رخ داد،

و يك  اتفاقيلشكست افقي ريشه زير مارجين آكرريشه
و همگي شكست ها از نوع غير قابل ترميم مجدد افتاده بود

سه شكست مايل تا زير آكريل، هفت،2در گروه.بود
يكو شكست كورشكست افقي بالاي مارجين آكريل، يك

زيـي ريشـشكست افق مه آكـارجيـر  ريل رخ داد كه هشتـن

 گروه
 رديف

3گروه2گروه1گروه

159/62785/81379/188
262/53464/40489/507
388/120167/83697/445
426/66894/29119/882
59505/47445/769
624/68993/47784/513
706/100366/50461/1458
821/100755/101488/441
933/6275/95209/528

10 18/6686/38814/298
11 45/7583/81714/1915
12 69/74681/78879/188

و شكستشكستها در لحظهمقدار نيروي وارده بر نمونه:1جدول در.شكست قابل ترميم بودند چهارغير قابل ترميم

شكست چهار جدا شدگي پست يا كور، پنج،3هاي گروه نمونه

ودو،بالاي مارجين آكريل شكست افقي زير مارجين آكريل

در تمام موارد در تلاش.ريشه رخ دادشكست عمودي يك

.براي جدا كردن قطعه شكسته، پست از كانال خارج گرديد

بين Fisher exact testپس از انجام آناليز آماري به روش

.اختلاف آماري معناداري مشاهده نگرديد2و1هاي گروه

)05/0>P(به صورت3هاي گروه هاي نمونه ولي شكست

.گروه ديگر از نوع قابل ترميم بودنددو معناداري بيشتر از

)05/0<P(

 بحث

و كلينيكي متعدد انجام شده دربرخلاف مطالعات لابراتواري

هاي درمانثير پست بر مقاومت به شكست دندانمورد تأ

و به نظر.نقيضي ارايه شده است ريشه شده نتايج ضد

ب ها، رسد عواملي مانند روكش شدن نمونه مي اقيمقدار نسج

و ميزان فرول،مانده و دندان و زاويه وارد آمدن نيرو سرعت

و سماناستفاد و نوع ماده ترميمي ، نوعه از نيروهاي خستگي

و طول پست بر تفاوت در مقاومت به شكست در مطالعات

)24-16(.مختلف مؤثر باشند

بته نمونهمطالعدر اين وان شرايط را بهها روكش گرديدند تا

و از فرول دوشرايط كلي و كاربردي نزديكتر كرد نيكي

به ميلي ها استفاده صورت يكسان براي كليه نمونه متري

و طرح پست ها بر اساس مطالعاتهمچنين طول.گرديد ، قطر

درجه45 نيرو با زاويه. ين انتخاب گرديدمنتشر شده پيش

به محور طولي وارد گرديد كه مخربتر از نيروهاينسبت

.دشنبا عمودي مي

ي شكستهاميانگين نيرو مطالعه حاضر با توجه به شرايط

كه 724و 647، 794در سه گروه به ترتيب نيوتن بود

و كور بيشترين مقاومت به شكست مربوط به گروه پست

و ساخته كمترين مقاومت مربوط به گروه پست پيش ريختگي

ريولي از لحاظ آماري اختلاف معناداو كور آمالگامي بود

دارتفاوت معنا عدم وجود.ن سه نوع پست مشاهده نگرديدبي

مي نمونه دو ها در مقاومت به شكست را توان به وجود فرول
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 هم تأييد كننده يج تحقيقهاي ديگرنتا.متري نسبت داد ميلي
ل مناسبفروبا اين مطلب است كه استفاده از روكش همراه

مينوع نقش (سازد پست را كمرنگ به،)26-25و16-19.
درميزان نسج باقيبيان ديگر اومت به شكستمق مانده دندان

)22،27(.هاي درمان ريشه شده اهميت حياتي دارددندان
Silva و وجودر تحقيقي تأثير پست د، كور، نوع روكش
بر رفتار بيومكانيك دندانهاي درمان ريشه شده را فرول

دو چنين نتيجهوبررسي  گيري كرده است كه وجود فرول
يا ميلي و متري از نسج سالم دندان بدون توجه به نوع پست

بهبود توزيع تنش در ساختار ريشه دندانث روكش باع
)22(.شود مي

 ده است كه در مواقعي كه نسج باقيماندهمطالعات نشان دا
 ها در نحوه كافي نباشد نقش پست دندان پس از درمان ريشه

(توزيع تنش داراي اهميت است .23،28-29(
همه شكستها از نوع1ها در گروه از نظر نوع شكست

گنامطلوب در، هشت شكست از نوع نامطلوب2 روه، در و
سه،3 گروه و آناليشكتنها ز آزمون ست نامطلوب بود

Fisher exact با دو گروه ديگر اختلاف معنادار3بين گروه
مي.نشان داد زان شكستهاي غير مطلوب در بدين ترتيب كه

و كور كامپوزيتي هاي بازسازي شده با پست فايبدندان ر
دت اين مسئعل. باشد كمتر مي ليل نزديك بودن ضريب له به

مي الاستيسيته پست را نسبت باشد كه تنش هاي فايبر با عاج
در نتيجهوتر توزيع كرده هاي فلزي يگنواخت به پست

تحقيقهاي ديگر. دهد احتمال شكست نه مطلوب را كاهش مي
ف نيز مشاهده شد كه پست لزي بيشتر باعث شكستگي هاي

پـشون ريشه مي و يـبه ندرت ايجاد شكستگ FRCهايستد

و لذا در صورت نقص در ترم ريشه مي يم آنها، امكان كنند
)2،5،9،20،27(.ها بيشتر استترميم مجدد در آن

تلاش براي اين بود كه درFRC نكته قابل توجه در گروه
 كامل از كانال خارج خارج كردن قطعه شكسته، پست به طور

مي گرديد كه نشان دهنده در. باشد ضعف ناحيه باند شونده
مياين گر در وه زماني كه تنش به حد بحراني رسد تركهايي

ضعيفترين قسمت مجموعه كه ناحيه باند شونده است ايجاد 
و مي مي گردد شود منجر به جدا شدن پست از ديواره كانال

و و دندان وارد شده در نهايتو پس از آن نيروها به پست
مي به شكست دندان )23(.شود منتهي

 گيري نتيجه
و كورهاي ريختگي-1 ، پست پيش در استفاده از پست

و پست يت با كور كامپوز FRCساخته فلزي با كور آمالگام
متر تفاوتي از لحاظ به همراه روكش با فرول دو ميلي

بتوان چنين مقاومت به شكست وجود ندارد شايد
و متري ميلي2گيري كرد كه فرول نتيجه بتواند اثر نوع پست

هاي درمان ريشه شده كور بر روي مقاومت به شكست دندان
.را خنثي كند

موجود باشد، متري ميليدودر مواردي كه فرول-2
 به دليل نزديكي ضريب كشساني FRCهاي استفاده از پست

به هايدار شكسته عاج باعث كاهش معنيب نزديك ريشه
مي،گردد صورت غير قابل ترميم مي .شود توصيه
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