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 ترموپلاست سايزميزان نفوذ گوتاپركاي بررسي تاثير سيلان بر

-4اسما سلطاني-2هادي اسدياندكتر–3كيومرث نظري مقدمدكتر-2كيامرث هنرداردكتر-1محدثه هاشم زهيدكتر
1دكتر احسان حمزه لويي مقدم

تدانشكده دندانپزشكي دان اندودنتيكسگروه آموزشي دستيار-1 ، ايرانهرانشگاه شاهد،
 اندودنتيكس دانشكده دندانپزشكي دانشگاه شاهد، تهران، ايراناستاديار گروه آموزشي-2
 اندودنتيكس دانشكده دندانپزشكي دانشگاه شاهد، تهران، ايران گروه آموزشي دانشيار-3
 دانشجوي دانشكده دندانپزشكي دانشگاه شاهد، تهران، ايران-4

 چكيده
و هدف و تحت تأثير عـواملي چـون ركاي تزريقي در كانال ريشة دندانها نقش مهمي در موفقيت درمانوذ گوتاپنف:زمينه هاي اندو داشته

و ميزان سيلانتركيب ساختاري گوتاپركا،  مي مرحله ، مطالعة حاضر با BeeFillبا توجه به استفاده از دستگاه گوتاپركاي تزريقي. باشد آن

رهدف تعيين ميزان نفوذ گوتاپ در ايـن دسـتگاه صـورت هشتادو شصت يشه مصنوعي با استفاده از دو سيلانركاي گرم در داخل كانال

.گرفت

بر:روش بررسي دايره روي استخوان گاو انجام كانال ريشه مصنوعي ايجاد شده به شكل نيم48روي اين مطالعه به صورت آزمايشگاهي

و گوتاپركا به همراه سيلر دستورالعمل كارخانه براي كانال طبق FlexMasterها با فايل چرخشي ريشه.گرديد در AH26هاي باريك ايجاد

و با درجة حرارت متري طول كاركرد كانال ميلي5/0تا عمق BeeFillدستگاه هشتادو شصت سيلاندو و هشتادها و نوك اپيكاتور صد

نتصاوير ديجيتالي از پركردگي. پر گرديد6/0 و ميزان شد فوذ گوتاپركاي گرم در نمونهها تهيه با داده. ها تعيين . گرديد آزمونstudent-tها

دو:ها يافته و متر ميلي83/4و متر ميلي58/2به ترتيب برابر BeeFillدستگاه هشتادو شصت سيلانميانگين نفوذ گوتاپركاي گرم در

در علي. برآورد گرديدمتر ميلي5/1ومتر ميلي5/0به ترتيب برابر سيلانميانگين نفوذ گوتاپركا در دو رغم بيشتر بودن ميزان نفوذ گوتاپركا

دو، تفاوت آماري معنيهشتاد سيلان )p=69/0(.از اين جهت ديده نشد سيلانداري بين

كه توان اين گونه نتيجهميحاضر توجه به نتايج مطالعهبا:گيري نتيجه دو گيري كرد نتايج نسبتاً BeeFillدستگاهدهشتاو شصت سيلانهر

هر مشابهي از نظر ميزان نفوذ گوتاپركا در داخل كانال ريشه داشته در اند، . تا حدودي بيشتر برآورد گرديد هشتاد سيلانچند اين نفوذ

، ويسكوزيتي:ها كليد واژه ، سيستم انتقال، گوتاپركا  پركردن كانال ريشه

17/11/1394/1385:پذيرش مقاله12/10/1394:اصلاح نهايي5/6/1394/1383:وصول مقاله
دادانشكد اندودنتيكسگروه آموزشي، هادي اسدياندكتر:نويسنده مسئول ، ايراننشگاه شاهد، تهرانه دندانپزشكي

e.mail:H.asadian@shahed.ac.ir  

 مقدمه
بيآناتومي سيستم كانال ريشه بسيار پيچيده نظميها،و داراي

و كانال ها، تيغهباريكي م ها مكن است هاي جانبي است كه
و بافت (شونده در آنها رسوب نمايند هاي نكروزباكتري .1-2(،

و عليبا توجه به اين مو هاي علم رغم پيشرفت ضوع
و شكل اندودنتيكس، هنوز پاك هاي جانبي دهي كانال سازي

)3(. پذير نشده است ريشة دندان به صورت كامل امكان
ل انجام درمان ريشه مناسب، مستلزم خارج كردن تمام عوام

و بافت مخرب، ميكروارگانيسم هاي باقيمانده پالپ از كانال ها
و شكل آ دندان ن به صورتي است كه پذيراي مواد پر دهي

در. كننده مختلف باشد و ايجاد سيل مناسب پر كردن كانال
آن به خصوص در يك سوم انتهايي كانال ريشه اهميت زيادي 

(دارد هاي درمان ريشه هاي مقاوم در دندان، باكتري)4-6.
هاي فرعي نواحي اينسترومنت نشده مثل كانالشده، در 

د كه در اين موارد، پركردگي سه بعدي سيستم تواند باش مي
كانال ريشه بسيار مهم است، چرا كه از دوباره عفوني شدن

و ها را در نواحي غير قابل ميكروارگانيسم جلوگيري كرده
هب،)7(. كند دسترس بدون دسترسي به مواد مغذي محدود مي

ترين علت شكست نشان داده شايع كه نتايج تحقيقهاطوري
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.بررسي تاثير سيلان بر ميزان نفوذ گوتا پركاي . .

و موم نامناسب ناحية اپيكال درمان باليني هاي ريشه، مهر
و حفظ سيل مناسب در ناحية مجراي ريشه مي باشد، لذا ايجاد

(اي دارد العاده اپيكال كانال ريشه اهميت فوق مادة،)8-10.
و به  گوتاپركا بيشترين كاربرد را در پر كردن كانال داشته

ي سيل كنندگي تواناياي استاندارد براي مقايسه عنوان ماده
اين ماده. كنندة كانال ريشه به كار رفته استساير مواد پر

و  داراي قابليت تراكم، ثبات ابعادي، تحمل بافتي، راديواپك
و متعاقب گرمادهي به پلاستيك تبديل  داراي حلال بوده

و مي گردد، با اين حال، اين ماده توانايي باند به عاج را نداشته
آ هاين موجب پس زدن از ديوارهخاصيت ارتجاعي ضعيف

)11(. گردد كانال مي
ترين روش مورد استفاده براي پر كردن كانال، روش شايع

(باشد تراكم جانبي مي يقي روش ديگر، تكنيك تزر،)12-13.
هاي شده توسط سرنگاست كه در آن، گوتاپركاي نرم 
باسهيدر مقازيرا. شود مخصوص در داخل كانال تزريق مي

پركم جانبروش ترا و ي، در زمان كوتاه يك كردگي متراكم
گوتاپركاي ترموپلاستيك ايده آل بايد. كند يكنواخت ايجاد مي

در كمترين دمايي كه سياليت كافي را داشته باشد براي 
كه توانايي تبديل به مرحله پركردن كانال نرم شود، درحالي

مي جامد را وقتي كه تا مي دماي بدن سرد .كند شود حفظ
ارائه روشفي نيز براي استفاده در اين مختل هاي سيستم،)14(

از شده مي اند كه ، Obtura II هاي توان به سيستم ميان آنها
Calamus ،Element System B , وBeeFill دكر اشاره.

و درجة حرارت دستگاه قابل سيلان ها، ميزان در اين دستگاه
(تغيير است يهاروش مختلف انواعياديز طالعاتم،)5.

 تراكم حبابها،. اند كردهيابيارزرا كانال داخل نقائص پركردن
كه است شدهيابيارزلريسايو مقدار گوتاپركايپركردگ
،)15(.است داده نشان مختلف روشهاينيبرايي تفاوتها

در نشان داده برخي تحقيقها تزريقي، گوتاپركا نفوذ روشاند
و كانالهاي كان تري در ديوارهبيش با ال هاي جانبي در مقايسه

(كند تكنيك تراكم جانبي پيدا مي يگوتاييكارا،)17-16و5،8.
،يداخللي، حفرات تحل C-shapeيها در كانالكيترموپلاست
انيكانال فرع )8(.است ارزشبااريبس شعاباتو

 گردشو همكاران گزارش كردند Karabucakعلاوه بر اين،
به كانال ريشه در داخل كانال مادة پر كننده هاي جانبي، بيشتر

خصوصيات ويسكوالاستيكي مادة پر كننده بستگي دارد تا 
و Moon،)18(. خصوصيات مكانيكي سيستم مورد استفاده

ها تا دماي هنگام حرارت دادن نمونههمكاران بيان كردند كه
، كاهش قابل توجهي در مقاومت گراد شصت درجه سانتي

و اند كه چنين مطالعات پيشين نشان داده.د داردجونفوذي
رفتار ترموپلاستيكي به دليل تغيير از حالت كريستالي پليمر 

بهگ مي مرحلهوتاپركا )14(. باشد غير بلورين آن
به نفوذ گوتاپركاي تزريقي در كانال هاي دنداني در دستيابي

و عواملي چون انحناي  يك درمان موفق ريشه اهميت داشته
و سيلانانال،ك (گوتاپركا بر آن مؤثر استمرحله ماده .10(

گيري اند نتيجه هنوز نتوانسته شده در اين زمينه تحقيقهاي انجام
و  در سيلانقطعي در مورد انحنا هاي اندو ارائه مانمناسب

از آنجا كه استاندارد فعلي ايزو براي مواد پركننده.نمايند
مي Conesو Prefabiricated pointsريشه تنها  دهد را پوشش

باو)14(و براي مواد پركننده ترموپلاستيك كاربرد ندارد
د هاي ستيابي به يك سيل مناسب در درمانتوجه به اهميت

وذ گوتاپركاي ريشه، مطالعه حاضر با هدف مقايسه ميزان نف
 سيلان با دو)BeeFill Germany )VDW تزريقي توسط دستگاه

هاي ريشه بازسازي شدهر كانالدهشتادو شصتبرابر
.انجام شد

 روش بررسي
تك48روي به صورت آزمايشگاهي مطالعه كانال استخواني

حجم نمونه از فرمول مقايسه دو تعيين جهت. كاناله انجام شد
بابر. گرديدميانگين استفاده  و اساس نتايج مطالعة آزمايشي

درن22توان گفت تعدادمي%80احتمال هر دو گروه با مونه
و هشتاد هاي سيلان بينd=6/0بتواند تفاوتي معادل شصت
. شناسايي نمايدα=05/0هاي نفوذ دو گروه را در سطح ميانگين

ن هر24تايج، با اين حال، براي افزايش ميزان دقت نمونه در
ها بررسي شدند كه اين تعداد نمونه در محدودة يك از گروه

.زمينه بودمطالعات انجام شده در اين 
. تايي تقسيم شدند24ها به طور تصادفي به دو گروه نمونه

و عرض متر ده سانتي هاي استخواني به ارتفاع ابتدا بلوك
گاو نر بالغ تهيه شدند، فموراز استخوان متر هشت سانتي

ف ميچون ساختار و شيميايي آن مشابه عاج . باشد يزيكي
%52/5پوكلريت سديمهيبا(سازي اوليه، پس از پاك)19-20(

ساعت در داخل ظرف پلاستيكي24، براي)دقيقهبه مدت ده
 روي هر بلوك، شيارهايي به تعداد. مرطوب نگهداري شدند

با ميليششو شعاع متر ميلي2/0 عدد به عمق هشت  متر
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و همكاران دكتر محدثه هاشم زهي

به شكل ) Meiseinger Co. Germany(استفاده از فرز تريپان
(دـدايره ايجاد شدن نيم هاي به منظور ايجاد كانال،)1 شكل.
شيـوعي در امتــه مصنـريش چـار، از فايـداد هر  رخشيـل

(VDW Germany) Flex Master مطابق دستورالعمل كارخانه
، دستگاه كنترل كنندة الكتريكي)2شكل(هاي باريك براي كانال

دپيسـو هن)VDW Gold (VDW Co, Germany, Munich وركـت
شد 1:1زيمنس با نسبت  .استفاده

هاي ايي ايجاد شده در بلوك دايره شيارهاي نيم:1شكل
 استخواني

 هاي باريك دستورالعمل كارخانه براي كانال:2شكل

يـاستخوان بلوكششوعي رويـهاي مصن بعد از ايجاد كانال
شيها به صورت تصادفي در دو گروه آزماي، نمونه)كانال48(

.به شرح زير تقسيم شدند

به نمونه:گروه يك هاي گروه اول، بعد از آغشته شدن كانال
از،)AH26 )Dentsplyسيلر  با BeeFillدستگاه با استفاده

با ميلي پنجبه عمق6/0نوك اپليكاتور و  شصت سيلانمتري
.پر شدند

آغشته AH26 ها به سيلر ها، كانال در اين نمونه:گروه دوم
به6/0با نوك اپليكاتور BeeFill با استفاده ازدستگاهو شده
با ميلي پنجعمق و .پر شدندهشتاد سيلانمتري

براي جلوگيري از خارج شدن گوتاپركا حين پر كردن، براي
و روي آن قرار هر بلوك استخواني يك اسلب شيشه اي تعبيه

ت بعد از پركردن كانال. داده شد مامي ها، تصاوير ديجيتالي از
با Fujifilm هاي دو گروه با استفاده از دوربين نمونه

و ميزان نفوذ مادهششو دقتx6بزرگنمائي مگاپيكسل تهيه
و در مقياس  گوتاپركا در اين تصاوير به صورت خطي

اساس طراحيبر. متر تا ناحيه نفوذ كرده محاسبه گرديد ميلي
و من في در نظر تحقيق، ميزان نفوذ ماده با دو علامت مثبت

و در كانال هايي كه گوتاپركاي مذاب از انتهاي گرفته شده
و در مواردي كه گوتاپركا  كانال رد شده بود، با علامت مثبت

. به انتهاي كانال نرسيد، با علامت منفي نمايش داده شد
. گرديدانجام0/15نسخة SPSSافزار محاسبات آماري با نرم

ذ گوتاپركاي تزريقي در دو گروه تبعيت مقادير نفوبهبا توجه
 Kolmogorov-Smirnov كه با استفاده از آزموناز توزيع نرمال
يداريبا توجه به آنكه مقدار معن).p=77/0(به اثبات رسيد
از مربوطهتهيآزمون نرمال فربود05/0بزرگتر صفرض،

تا بر نرمال بودن دادهيمبن نتشددييها از آزمونجهيو در
مستقليگروههاسهيآزمون مقايبراt-student يك پارامتر

)αنوع(، ميزان خطاي نوع اول مطالعهدر اين.دياستفاده گرد
كه05/0برابر و در صورتي خطاي( P.vدر نظر گرفته شده

مي05/0كمتر يا مساوي) نوع دوم آمد، تفاوت به دست
مي موجود از نظر آماري معني .شد دار در نظر گرفته

هاهيافت
در هشتادوشصت سيلاندر هر دو نتايج مطالعه نشان داد

رد%)50(كانال ريشه 12 گوتاپركاي مذاب از انتهاي كانال
و در  به%)50(نمونة ديگر12شده نيز گوتاپركاي مذاب

دو. انتهاي كانال نرسيده بود به عبارت ديگر، هيچ تفاوتي بين
گوتاپركاي مذاب از هاي با عبور گروه از نظر تعداد كانال

و كانال بدون عبور گوتاپركا از انتهاي آنهاها انتهاي آنها
. وجود نداشت
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.بررسي تاثير سيلان بر ميزان نفوذ گوتا پركاي . .

در بررسي ميزان نفوذ گوتاپركاي مذاب در استفاده از دستگاه
BeeFill و هشتاد دو درجة سانتيبا حرارت صد گراد در
و هشتاد سيلان مشخص گرديد ميانگين نفوذ گوتاپركا شصت

هشتاد برابر سيلانو در متر ميلي58/2 برابرتشص سيلاندر 
رغم نتايج اين آزمون نشان داد علي.بوده استمتر ميلي83/4

، هشتاد سيلانبيشتر بودن ميانگين نفوذ گوتاپركاي مذاب در 

،)p=69/0(.دار نبوده است تفاوت دو گروه از نظر آماري معني
ع دم تفاوت ميزان نفوذ بنابراين، فرضيه صفر تحقيق يعني

و هشتاد سيلانگوتاپركا در دو  و در حرارت شصت صد
و خطاي.گراد به تأييد رسيد درجة سانتيهشتاد  ميانگين

شد1معيار نفوذ گوتاپركا در جدول  نتايج آزمون. نشان داده
t-student ارائه شده است2نيز در جدول.

 بحث
ازـدر استف گBeeFillدستگاه اده ح وتاـ، ايـهلامـپركا در

 آلومينيومي در دسترس است كه در سيستم حامل گرما قرار
گراد درجة سانتي200-185وتاپركا تقريباً به ميزانگ. گيرند مي

 به اندازة همچنين، يك سوزن يا نوك اپليكاتور. شود گرم مي
كههبه گون متر هشتاد ميليو متر شصت ميلي اي طراحي شده

و در محل اتصال يك سومگوتاپركاي نرم   شده را حمل
و مياني كانال در فاصله . دهدمي متري قرار ميلي پنجاپيكالي

پا روشهاي مبتني،)15(  به از قبل گرم شدهيوتا پركاـگهيبر

)7,5(.استشهير كانالي بعدسهي پركردگبهبود منظور
 وقتي مواد مايع هستند احتمال بيشتري در اورفيل شدن كانال

در مقابل،. تواند بافت پري اپيكال را تحريك كند است كه مي
باگر مواد  هخيلي ويسكوز باشند، سيستم كانال ممكن است

و احتمال ايجاد حباب در كانال بيشتر طور كامل پر  نشود
علاوه مواد با ويسكوز بالا نياز به اعمال نيرويهب. شود مي

(دستي توسط پزشك دارد .21(
ت گـوجـبا بهـل كانـپركا در داخ وتاـه به اهميت نفوذ  ال ريشه

مع انحراف معيار ميانگين شمارة نمونه  ميانه بيشترين كمترين يارخطاي

1گروه

 سيلان= 60
58/269/1761/322-425/0

2گروه

 سيلان= 80
83/467/2142/425-475/1

 ميزانهاشاخص

-t394/0نسبت

46 درجة آزادي

P. V 695/0

-25/2 ميانگين تفاوت دو گروه

71/5 خطاي معيار

%95فاصلة اطمينان
-74/13 بازة پايين

64/9 بازة بالا

 متر برحسب ميليهاي پراكندگي ميزان نفوذ گوتاپركاي مذابشاخص:1جدول

 مقايسه ميزان نفوذ گوتاپركاي مذاب در كاربرد دستگاه:2جدول

BeeFillبا آزمونهشتادوشصتبا دو فلويt-student 
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منظور ايجاد يك سيل مناسب كه به نوبه خود در موفقيت
درمان اندو نقش حياتي دارد، عمق نفوذ گوتاپركاي تزريقي در 

و هشتاد سيلاندودر BeeFillسيستم   در اين مطالعهشصت
دو. مورد بررسي قرار گرفت و سيلاناستفاده از شصت

براي افزايش ميزان نفوذ گوتاپركا BeeFillدر دستگاه هشتاد 
و ايجا در كانال هاي ريشةد كانالهاي باريك پيشنهاد شده

بر مصنوعي در مطالعه اساس دستورالعمل موجود براي نيز
ب كانال . اريك صورت گرفتهاي

و فرمولاسيون بر خلاف اينكه مشخص گرديده نوع گوتاپركا
و توانايي پر كردن كانال ريشه آن مي تواند در ميزان نفوذ آن

در مؤثر باشد، با توجه به انتخاب يك نوع خاص از گوتاپركا
بر.كنترل گرديد حاضر، اثر اين متغير در اين مطالعه مطالعه

در اين اساس، ميانگين حدود دو هشتاد سيلاننفوذ گوتاپركا
رغم بيشتر بودن ميزان علي. بوده استشصت سيلانبرابر 

از نظر ميزان سيلان، تفاوت دو هشتادنفوذ گوتاپركا در فلوي 
دار معني t-studentاساس نتايج آزمون نفوذ گوتاپركا بر

يكي از دلايل مرتبط با عدم وجود اختلاف. برآورد نشد
ارر بين دو گروه، بالاتر بودن ميزان انحراف معيدا معني

در نتيجه، ميزان انحراف معيار باشد، مقادير نفوذ گوتاپركا مي
و اين  نفوذ گوتاپركا به دليل محدودة زياد آنها افزايش

گر موضوع به ميزان زيادي جلوي معني وه دار شدن تفاوت دو
مو بر خلاف. را گرفت و با توجه به يافتهاين هاي اين ضوع
دوميمطالعه  و هشتاد سيلانتوان گفت با استفاده از شصت

ميزان نسبتاً مشابهي BeeFillدر دستگاه گوتاپركاي تزريقي 
. از نفوذ گوتاپركا ايجاد شده بود

ميتغييرات در مقادير تواند ناشي مقاومت نفوذي در بين مواد
نوزتوزيع،نظير متوسط وزن مولكولي(ات شيمي از تمايز

و بلورينگي -مر گوتانظير پلي هاي ارگانيكو مؤلفه) مولكولي
و شكل پركا، موم، رزين و همچنين)پلاستيسايزر(ها دهنده ها

و مؤلفه هاي شيمي معدني نظير زينك اكسيد، باريوم سولفات
(ساير فيلرها، باشد مختلف نشان داده، نتايج تحقيقهاي)14.

كانال ريشة دندان نتيجة توانايي گوتاپركا براي نفوذ در 
در باشد كه ممكن فرمولاسيون شيميايي آن مي است

(هايي وجود داشته باشدهاي مختلف آن تفاوت مارك .22-23(،
و گوتاپركاي تجاري موجود در بازار از تركيبات پليمري آلي

و سولفات باريم(غيرآلي  . تشكيل شده است) اكسيد روي
Gurgel-Filho شان دادند استفاده از درصدن)23(و همكاران

مير در تركيب گوتاـر پليمـكمت د منجر به كاهشـوانـت پركا

و در نتيجه محدود شدن ميزان نفوذ خاصيت انعطاف پذيري
. آن در داخل كانال ريشه شود

انقباض گوتاپركاي ترموپلاستي هنگام سرد شدن آن تا دماي
مي درجة سانتي 37 به گراد روي دهد كه اين پديده منجر

(شود كاهش ميزان نفوذ آن مي گوتاپركا، همچنين، داراي،)24.
و گوتاپركاي مرحلهدو  و بتا بوده آلفا داراي درجة مرحلهآلفا

و چسبندگي خوبي است، در حالي كه گوتاپركاي  ذوب پايين
و فاقد چسبندگي مرحله بنابراين،. است بتا نقطة ذوب بالا

گوتاپركا منجر به تغيير ميزان مرحلهتغيير نقطة ذوب در دو 
و ميزان  و اين پديده توانايي سيل پركردگي انقباض آن شده
نفوذ گوتاپركا در داخل كانال ريشه را تحت تأثير خواهد قرار 

.دهد مي
Karabucak و و همكاران در ارزيابي ميزان نفوذ گوتاپركا

از هاي جانبي نالرزيلون در كا ريشه به دنبال استفاده
ب نشان دادند ميزان نفوذ هاي مختلف گوتاپركاي مذا سيستم
هاي جانبي به خصوصيات كنندة كانال در كانالمادة پر

ويسكوالاستيكي خود ماده بستگي دارد تا خصوصيات 
،)18(مكانيكي سيستم مورد استفاده در تزريق گوتاپركا 

moon بر ) Mett-Flow Temperature( ساساو همكاران
MFT )حد 15/0ذي به كمتر از آستانه كه مقاومت نفو دماي

وكه حداقل دماي حرارت دهي است)رسد مگاپاسكال مي
و سياست كافي را موجب مي شود، آبچورا با قوام جريان

ب و متوسط را كمه سخت )Low Flow( عنوان مواد با سياليت
و در حالي و Beefillهك معرفي كردند آبچورا با قوام نرم

Tactendo )در گروه مواد با سياليت)سيستم بر پايه حامل ،
(قرار گرفت) High flow( بالا .14(

گوتاپركاي مذاب براي اولين بار توسط روشاستفاده از
Schilder و 1967در سال هاي بعدي اصلاحاتي در سالمعرفي

(در آن ايجاد شد ، استفاده برخي تحقيقها اساس نتايجبر،)25.
از گوتاپركاي فشرده مذاب تطابق بيشتري با ديوارة كانال در

(نمايدميمقايسه با روش تراكم جانبي ايجاد  -16و2،5-7.
17 (
ازنو همكارا Karabucakمطالعة در ، همانند مطالعة حاضر،

هاي پلاستيكي براي مصنوعي ايجاد شده در دندان هاي كانال
شدارزيابي ميز با اين حال،،)18(. ان نفوذ گوتاپركا استفاده

Goldberg 26(و همكاران(وCarvalho و همكاران)اعلام)7
هاي شدة انساني به جاي كانال خارجكردند استفاده از دندان 

 وعي، توانايي بيشتري در بازسازي شرايط بالينيـريشة مصن
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.بررسي تاثير سيلان بر ميزان نفوذ گوتا پركاي . .

(دهان داشته است .7،26(
، ميزان نفوذ گوتاپركا به نوع سيلر علاوه بر موارد مذكور

و شرايط روشمصرفي، و موم، روش ارزيابي نفوذ ماده مهر
به منظور،)27(. لابراتواري مورد استفاده بستگي دارد

دستيابي به سيل مناسب در پر كردن كانال ريشه، استفاده از 
سازي كاربرد سيلر موجب روان. سيلر ضروري است

هاي گوتاپركاي مذاب تر در روشگوتاپركا براي نفوذ به
(گردد مي از)29(و همكاران Wuدر مطالعة،)28. استفاده

ها را به صورت توانسته بود ميزان سيل ترميم AH26سيلر 
چند اثر عامل نوع سيلر در ميزانهر. داري افزايش دهد معني

نفوذ گوتاپركا در كانال ريشه با توجه به استفاده از يك نوع 
و هشتاد سيلاندو سيلر در هر kدستگاه در مطالعة شصت

. حاضر كنترل شده بود
با حاضر، ميزان نفوذ گوتاپركا در كانال در مطالعه هاي ريشه

در. استفاده از تصاوير ديجيتالي تهيه شده تعيين گرديد
سازي در تعيين اثر آماده)30(و همكاران Diemerمطالعة

گازاپيكالي  درميزان نفوذ پلاگرهاي و -Deتحقيق وتاپركا
Deus هاي در ارزيابي توانايي سيل كانال)31(و همكاران

 Epiphany/و رزيلون EWT/ بيضي شكل پر شده با گوتاپركا
بررسي تصاوير ديجيتالي براي محاسبه ميزان روشنيز از

. نفوذ گوتاپركا استفاده شد
زة براي تأمين سيل مناسب، كن اصلي گوتاپركا بايد به اندا

(هاي كانال تطابق پيدا نمايد كافي با آناتومي ديواره اين،)32.
و عمق نفوذ گوتاپركا در  تطبيق با درجة حرارت، زمان كاربرد

(باشد ارتباط مي .33(،Smith و همكاران)گزارش كردند)34
متري طول ميليتگاه گوتاپركاي تزريقي بايد تا سه حرارت دس

و تطابق بهتري كاربرد نفوذ نمايد تا كن گو تاپركاي اصلي نرم
 Bowmanاين موضوع در مطالعة. با ديوارة كانال ايجاد نمايد

شد Baumgartnerو (نيز نشان داده از،)35. در استفاده
حاضر، پلاگرها در مطالعه BeeFillدستگاه گوتاپركاي تزريقي 

كهميمتري طول كاركرد به صورت آزاد نفوذ ميليتا پنج   كنند
هاي موجود در اين زمينه تعيين ميزان نفوذ طبق توصيه اين

.شده است
 ترين پالپ، با پيشرفتهپيچيدة آناتومي علتهبكه آنجااز

ها را كاملاً كانال توان نمي،هم دهيو شكل سازي پاك هايروش
و محركها پاك از وجود باكتري و نقش،)36( كرد ها مواد

هاي در درمان ريشه كانالو سيل كردنپر برايكه روشهايي
ميهباندو   درمانو در موفقيت بوده روند بسيار مهم كار
.باشندمي حياتي كانال

حاضر در مجمـوع برآوردي از ميزان نفوذ نتايج مطالعه
را هشتادو شصت سيلاني مذاب در استفاده از دو گوتاپركا

است انجام مطالعات نشان داد، بديهي BeeFillبا دستگاه
و هشتاد بيشتر با انتخاب درجات حرارت ديگر به غير از صد
م درجة سانتي و مقايسه نتايج با گراد، انتخاب سيلرهاي ختلف

. ديگر در كاربرد گوتاپركا همچنان ضرورت دارد روشهاي
هاي ديگرن نتايج اين دستگاه را با دستگاهتواميعلاوه بر آن
و بهترين گوتاپر روشموجود در  كاي تزريقي مقايسه كرده

آن.كردبراي نفوذ بيشتر گوتاپركا را معرفي روش  مضاف بر
بر مطالعهضروري است نتايج اساس مطالعات باليني حاضر

و به من ظور استفاده از آن در در شرايط دهان بيمار ارزيابي
.هاي باليني به تأييد نهايي برسدگيري تصميم

 گيري نتيجه
ميبه مطالعه با توجه دو توان نتيجه حاضر، گيري كرد هر
مورد استفاده به اندازة نسبتاً مشابهي نفوذ گوتاپركاي سيلان

.مذاب در داخل كانال ريشه مصنوعي را ايجاد كرده بودند
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