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 خصوصيات مكانيكي آمالگام هاي دنداني
 *، دكتر همايون عالي داعي* دكتر شعله راهبي

 
 دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني  زاهدان ، دانشكده دندانپزشكي ، گروه ترميمي و مواد دنداني* 

 
 

 مقدمه

بـا وجـود پيشـرفتهاي زيـادي كـه در زميـنه علم مواد دنداني                
عنوان انتخابي    هنوز هم آمالگام به    ،ته است ترميمـي صـورت گرف    

مناسـب جهـت تـرميم دنـدانهاي خلفـي بـه خصوص در حفرات               
وسـيع مـورد اسـتفاده قـرار مـي گيـرد و بدليل حساسيت تكنيكي                
نســبتاً كــم، خــواص مكانيكــي مطلــوب، دوام كلينيكــي و هــزينه 
ــه خــود    ــرميمهاي دندانپزشــكي را ب ــين، قســمت اعظمــي از ت پائ

 )1(. داختصاص مي ده

 آگاهــي نســبت بــه خــواص مكانيكــي ايــن مــاده و كاربــرد  
تكنـيكهاي مناسـب جهـت استفاده بهينه از اين خواص از اهميت             

زيرا آمالگام بايد بتواند در برابر فشارهاي       . بالايي برخوردار است  
اكلوزالـي، نيروهاي مضغي و بطور كلي عوامل موجود در محيط           

 .دهان پايداري كند

ي تواند بر خصوصيات مكانيكي اين ماده و        عـوامل متعددي م   
ــر     ــي انجــام شــده تأثي ــرميم دندان ــر طــول كلينيكــي ت ــيجه ب    در نت

  لذا آشنايي با خصوصيات مكانيكي اين ماده و عوامل           )2(.بگذارد
تأثيرگذار بر آن، مي تواند عمل كننده را در جهت استفاده هر چه      

خصوصيات تا  بهتـر از ايـن مـاده و كنتـرل عـوامل مؤثـر بـر ايـن                   
 . حصول به يك ترميم ايده آل ياري دهد

 آمالگام دندانپزشكي

آمالگـام از ابـتداي قرن هفدهم جهت ترميم دندانهاي طبيعي           
 در  1826 ولـي اسـتعمال متداول آن از سال          ،بـه كـار رفـته اسـت       

 از گشت، پس از آن در ـه صورت خمير نقره ـ جيوه آغـفرانسه ب

مريكا با جزئي تغيير مورد استفاده       در ايالات متحده آ    1833سـال   
 )1( .قرار گرفت

بـه طـور كلـي آمالگـام تركيبـي از جيوه با يك يا چند فلز ديگر                  
ط جيوه مايع با ذرات جامدي نظير       مخلوآمالگام دنداني از    . است

نقـره، قلـع، مس و گاهاً روي، پالاديوم، اينديوم و سلنيوم تشكيل             
 )2(.لياژ آمالگام مي نامندتركيب اين فلزات جامد را آ. شده است

با وجود انواع مواد باند شونده و همرنگ دندان كه مي توانند            
هنوز هم  ،  در تـرميم حفـرات دندانـي مـورد اسـتفاده قـرار گيرند             

آمالگـام انتخابـي بسـيار مناسب در ترميم هاي وسيع نواحي خلفي      
 )3(. كه از نظر زيبايي اهميت چنداني ندارند، مي باشد

 وجود جيوه در آمالگام به عنوان يك عنصر سمي          ابعاد منفي 
از و آلــوده كنــنده، اســتفاده از ايــن مــاده را امــروزه در بســياري  

كشــورهاي جهــان كــاهش داده و حتــي در برخــي مــوارد كــاملاً 
 مجدداً انجمن   1998بـا اين وجود در سال       . منسـوخ نمـوده اسـت     

فاده دندانپزشـكي و سـازمان بهداشت اجتماعي ايالات متحده است         
 )4(. از آمالگام را به عنوان يك ماده ترميمي سالم تأييد نموده اند

بـه طـور كلـي آمالگـام را براساس شكل ذرات آلياژ به انواع               
ــراده اي   ــا ب ــه اي ي ــروي )Lathecut(تراش و ) Spherical(، ك

 بعلاوه آلياژ آمالگام    .تقسيم بندي مي كنند   ) Admixed(مخلوط  
 5حاوي(ن بـه انـواع كم مس        آبراسـاس ميـزان مـس موجـود در          

 درصد  30 تا   13حاوي  (يا پر مس    ) درصد وزني يا كمتر فلز مس     
 )2،5،6(. تقسيم بندي مي شود) وزني فلز مس

 خواص مكانيكي آمالگام 

 )Strength(استحكام ) الف

نيـروي كافي جهت مقاومت در برابر شكست، خاصيت اوليه          
 آمالگام دنداني،   در ترميم هاي  . بـراي هـر نـوع ماده ترميمي است        
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شكسـت حتي در ناحيه اي بسيار كوچك، به خصوص در لبه هاي    
ــين    ــويه و همچن ــرميم، ســبب ايجــاد خوردگــي، پوســيدگي  ثان ت

لذا استحكام آمالگام از    . شكسـت درمـان در دراز مدت مي گردد        
انواع . جملـه خـواص مكانيكـي مهـم ايـن ماده محسوب مي شود             

تعريف شده است كه از جمله   مختلفـي از استحكام براي آمالگام       
 )Compressive Strength(آنهـا مي توان به استحكام فشاري  

ــتحكام كششـــي  ــود) TensileStrength(و اسـ ــاره نمـ  و  اشـ
 از حداكثـر نيرويـي كـه آمالگـام مـي تواند قبل از                اسـت  عـبارت 
 .  تحت فشار يا كشش تحمل نمايد،شكست

رين نوع  اسـتحكام فشـاري آمالگـام مطلـوب تـرين و مقـاوم ت             
زيـرا آمالگـام در كشـش و برش         . اسـتحكام ايـن مـاده مـي باشـد         

ــه همــين جهــت، حفــره بــه صــورتي طراحــي    ضــعيف اســت و ب
مـي گـردد كـه بيشـترين ميـزان نيـروي فشـاري و كمتـرين مقدار                  

 )2(. نيروي كششي و يا برشي بر ترميم وارد شود

ــماره   ــتورالعمل ش ــريكا 1طــبق دس             انجمــن دندانپزشــكي آم
)ADA(          حـداقل استحكام فشاري پذيرفته شده براي يك نمونه ،

اسـتوانه اي آمالگـام كـه يـك سـاعت پس از سخت شدن، تحت                
 ميلي متر بر دقيقه قرار مي گيرد،        25/0نيـروي فشـاري بـا سـرعت         

براين اساس آمالگام هاي كروي با مس      .  مگـا پاسكال مي باشد     80
ا جيوه، بالاترين    سـاعت پـس از تركيب ب       1بـالا در مقطـع زمانـي        

ــدار     ــه مق ــتند ك ــاري را دارا هس ــتحكام فش ــيش از آاس  250ن ب
در حاليكه استحكام كششي اين آمالگام ها       . مگاپاسـكال مـي باشد    

 )2()  مگاپاسكال50 (.تنها كسري از استحكام فشاري آنهاست

 )Creep(خزش ) ب 

 خـزش بـه مفهـوم تغيير شكل وابسته به زمان يك ماده تحت              

 حتي پس از    )6(. تيك و يـا يـك فشار مداوم مي باشد         نيـروي اسـتا   
آنكـه آمالگــام بــه طــور كامــل ســخت شــد، بــه علــت دارا بــودن  

تحـت بارهـاي   ) Visco - Elastic(خاصـيت لـزج ـ كشسـاني     
در مـدت زمان طولاني دچار خزش  ) Static Loads(ايسـتايي  
  درصد 3حداكثـر ميـزان قابـل پذيـرش خزش آمالگام           . مـي شـود   
 در نوعي آلياژ    درصد3/6الاتـرين ميزان خزش معادل      ب. مـي باشـد   

، در  %)09/0تا  % 05/0(تراشه اي با مس پائين و كمترين مقدار آن          
 .آلياژهاي كروي با مس بالا ديده مي شود

بـه طـور كلـي بـين ميـزان خـزش و مقـدار شكسـتگي لبه اي                   
 )2،7،8(.آمالگام در كلينيك رابطه مستقيمي وجود دارد

 كه كاهش ميزان خزش در آمالگام هاي با         لازم بـه ذكر است    
سـبب افـزايش تـردي آمالگـام و كاهش ميزان تحمل          ،مـس بـالا     

فشــارها در نقــاط تمــاس آمالگــام مــي گــردد كــه ايــن مشــكل را 
مـي تـوان بـا بكـار بـردن يـك مـاده با استحكام نسبتاً زياد در زير                    

جهـت بهـبود تحمـل اسـترس هاي         ) Baseموسـوم بـه     (آمالگـام     
 )9،10 (.ده تا حد زيادي برطرف نمودكششي وار

 )     Dimensional Change(تغييرات ابعادي ) ج 

به تغيير . آمالگـام دندانـي مـي تـواند منبسـط و يا منقبض شود      
 )6(. حجــم تــوده آمالگــام تغييــرات ابعــادي آمالگــام گويــند      

آمالگـام هـاي جديـد كـه بوسـيله آمالگاماتورهاي مكانيكي تهيه             
انقباض . پس از تهيه، كاهش حجم پيدا مي كنند       مي شوند، عموماً    

)  دقيقه اول20(اولـيه در ايـن آمالگامها كه پس از مدت كوتاهي        
 مي تواند در نتيجه حل شدن جيوه در ذرات آلياژ          ،واقـع مـي شـود     

پـس از اين مرحله آمالگام مجدداً منبسط مي شود اما نهايتاً            . باشـد 
اصـل تشكيل   تغييـر حجـم آمالگـام بصـورت منفـي اسـت كـه ح              

تغييرات . تدريجـي تـركيبات بـين فلـزي در تـوده آمالگـام است             
 ساعت تقريباً متوقف شده و پس 8 تا  6ابعادي در آمالگام پس از      

تنها استثناء در   .  ساعت به ثبات نهايي خود مي رسد       24از گذشت   
 ايـن مـورد، تغييـرات ابعـادي اسـت كه در نتيجه تماس آلياژهاي              

خـلال تهيه و يا به كار بردن ماده در          حـاوي روي بـا رطـوبت در         
 Delayed(ن انبسـاط تأخيري     آدهـان بوجـود مـي آيـد كـه بـه             

Expantion (نيز مي گويند .)2،5( 

ــماره   ــتورالعمل ش ــريكا 1طــبق دس                  انجمــن دندانپزشــكي آم
)ADA (        ميكرومتر     20مقـدار تغييرات ابعادي بايد در محدوده    

بـت شـده است كه در اين محدوده تغيير          ثا. بـر سـانتي متـر باشـد       
حجـم، هـيچ ارتباطـي مابـين موفقـيت كلينيكي و مقدار تغييرات              

 .ابعادي اندازه گيري شده وجود ندارد
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به طور كلي بيشترين تغييرات ابعادي را آلياژ تراشه اي با مس            
ــر   ــين دارد و مقــدار آن براب ــر  -7/19پائ ــر ســانتي مت ــر ب  ميكرومت

 ميكرومتر بر سانتي متر     -9/1ير ابعادي برابر    كمترين تغي . مـي باشد  
 )2(. است كه مربوط به آلياژ مخلوط با مس بالاست

 )Corrosion(خوردگي ) د

 يك تخريب ساختاري پيشرونده در      ،بـه طور كلي خوردگي    
ايي و يا الكتروشيميايي در محيط اطراف       يفلـزات بـه دلايـل شـيم       
ــزات مــي باشــد ــوده . آن فل مالگــام آ خوردگــي هــاي وســيع در ت

ــرج    ــزايش خلــل و ف ــواند ســبب اف ، كــاهش )Porosity(مــي ت
پيوسـتگي لـبه اي تـرميم، كـاهش مقاومـت آمالگـام و آزاد شدن               

 .تركيبات فلزي به محيط دهان گردد

هـر دو نـوع آمالگـام كـم مـس و پر مس در معرض دو نوع                   
ــرد   ــي گي ــرار م ــي ق ــي  . خوردگ ــيميايي و خوردگ ــي ش خوردگ
يميايي به بيشترين ميزان قابل مشاهده     الكتروشيميايي، خوردگي ش  

روي سـطح اكلوزال روي مي دهد و لايه تغيير رنگ يافته نازكي             
 در  .از سـولفيد نقـره سـياه رنـگ در ايـن محـل تشـكيل مـي شود                  

آمالگامهـاي پـر مـس، در سـطح تـرميم، لايـه تغييـر رنگ يافته،                 
 )5(. حاوي اكسيد مس است

 مهم خوردگي   خوردگـي الكتروشـيميايي يكـي از روندهاي       
آمالگــام بــوده و قابلــيت وقــوع در هــر نقطــه از داخــل يــا خــارج 

 .آمالگام دندانپزشكي سخت شده را دارا است

كه مناطق مختلف از نظر      اي   ايـن نـوع خوردگي در هر نقطه         
. شـيميايي بـه صـورت كاتـد و آند عمل مي نمايند، روي مي دهد               

نوعي جريان  عمـل فـوق محـتاج ارتباط بين اين مناطق مختلف با             
الكتريكـي درحضـور گـونه اي الكتـروليت است كه معمولاً بزاق             

 محصولات واكنش محلول     و آند دچار خوردگي شده   . مـي باشد  
در صورتي كه آمالگام دندانپزشكي     . و يا نامحلول توليد مي نمايد     

در تمـاس مسـتقيم بـا تـرميم فلزي مجاور مثلاً روكش طلا باشد،               
 )11(.  نقش آند را ايفا خواهد نمود      آمالگـام در جـريان خوردگي،     

اين نوع خوردگي الكتروشيميايي اصطلاحاً خوردگي گالوانيك        
ــنوان   . خــوانده مــي شــود  ــه ع ــده معمــولاً ب ــياژ باقــي مان ذرات آل

فازهاي حاصل از واكنش جيوه . قوي ترين كاتدها عمل مي نمايند    
ه ــ قلع يا قلع ـ مس به ترتيب در آمالگام هاي كم مس و پر مس ب  

بـا تجمع پلاك بر روي      . عـنوان قـوي تـرين آنـدها مطـرح اسـت           
آمالگـام، اكسـيژن محـيط كـاهش يافته و يون هيدروژن بيشتري              
تجمـع پيدا مي كند كه باعث رفتار آندي شديدتر و خوردگي در             

در تركها يا شيارهاي موجود در ترميم نيز به     . آن مـنطقه مي گردد    
نواحي ) دگي شياري خور (.همـين دلـيل خوردگي ايجاد مي شود       

ــه    در معــرض تــنش داخــل تــوده آمالگــام نيــز تمايــل بالاتــري ب
 )5() خوردگي ناشي از تنش (.خوردگي نشان مي دهند

 نتيجه گيري 

بـه نظـر مي رسد كه استفاده از آمالگام هاي پر مس كروي به               
استحكام بالا،  (جهـت دارا بـودن خصوصـيات مكانيكـي ايده آل            

نسبت به ساير ) گـي و خـزش پائـين    تغييـرات ابعـادي كـم، خورد      
مالگــام هــاي دندانــي جهــت تــرميم دنــدانهاي خلفــي بــه  آانــواع 

.خصـــوص در حفـــرات وســـيع مـــزيت بيشـــتري داشـــته باشـــد
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