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 چکیده

در ناحیه  MTAجلوگیری از تغییر رنگ ناشی از  رژنراتیو اندودانتیک شود.غییر رنگ تاجی بعد از درمان های ت می تواند سبب MTA مقدمه:

از  انواع مختلف باندینگ های عاجی در پیشگیری تأثیرارزیابی  ،هدف از این مطالعه زیبایی اهمیت بسزایی برای بیماران و کلینیسین ها دارد.

 .بودسفید  MTA تغییر رنگ بوجود آمده در اثر

در  .گروه تقسیم شدند سهدندانها به  ،نتیکابعد از انجام پروسه اندود دندان سنترال اینسایزور ماگزیلا استفاده شد. 36از  مواد و روش ها:

 )نسل Clearfil SE Bond(CSE) و( 5 )نسل Adper Single Bond(SB) سفید در حفره دسترسی به ترتیب MTAقبل از کاربرد دوم و  اولگروه 

رنگ نمونه ها توسط  گروه سیل شد. سهحفره دسترسی در این  سفید آغشته شد. MTAحفره دسترسی به  سوم،در گروه  ( استفاده شد.6
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Introduction: Mineral trioxide aggregate (MTA) can cause coronal discoloration after the regenerative endodontic therapies. 

Prevention of the MTA-induced discoloration in the esthetic zone is of great importance for patients and clinicians. The present 

study aimed to evaluate the effectiveness of different types of dentin bonding agents (DBA) in preventing crown discoloration 

caused by white MTA (WMTA).  

Materials and Methods: A total of 36 extracted maxillary incisors were selected. After performing the endodontic 

procedures, the teeth were divided into 3 groups. In groups 1 and 2, before applying the WMTA in access cavity, Adper Single 

Bond (SB) and Clearfil SE Bond (CSE) were used for 5th and 6th, respectively. While the access cavity was impregnated with 

WMTA in group 3. In these three groups access cavities were sealed. The color of the samples was examined by a 

spectrophotometer. The ∆E was calculated after 2 months storage in incubator and physiologic serum. The collected data were 

analyzed with the help of the Kolmogorov-Smirnov, independent t-test, and Tukey's range test. A p-value less than 0.05 was 

considered statistically significant. 

Results: There was no significant difference between WMTA+SB and WMTA+CSE (P=0.546). However, the ∆E of the 

WMTA group between WMTA+SB and WMTA+CSE was significant (P<0.001). 

Conclusion: The DBAs can prevent MTA-induces discoloration. Although differences between 5th and 6th generations of 

DBAs were not statistically significant, the samples prepared with 6th generation of adhesives showed lower crown 

discoloration. 
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-وسط تست آماری کلموگرافداده ها ت اندازه گیری شد. ری در انکوباتور و سرم فیزیولوژیماه نگهدادو بعد از E∆  اسپکتروفتومتر ارزیابی شد.

 درنظر گرفته شد. 05/0سطح معناداری  آنالیز شدند. ،و توکی آنالیز واریانس یک طرفه، اسمیرنوف

معنادار دوم و سوم و همچنین  اول و سومهای  بین گروه E∆در صورتی که  (=546/0P) معنادار نبود دومو  اولتفاوت بین گروههای  یافته ها:

 .(>001/0P ) بود

باندینگها از لحاظ آماری  6و  5اگرچه تفاوت بین نسلهای  جلوگیری کنند. MTAباندینگهای عاجی می توانند از تغییر رنگ ناشی از  نتیجه گیری:

 تغییر رنگ تاجی کمتری نشان دادند. 6نمونه های آماده شده با ادهزیو نسل  ،نبودمعنادار 

 . وفتومتر، اسپکترتغییر رنگسفید، باندینگ عاجی،  MTA کلمات کلیدی:
 . 360-8:  4/ شماره  43دوره  1398مجله دانشکده دندانپزشکی مشهد / سال 

 

 مقدمه

مورد توجه در دندانپزشکی در سال های اخیر  زیبایی 

ن ک دنداتغییر رنگ ی تا جایی که (1)بسیاری قرار گرفته است

قابل ملاحظه ای  وبلنامط راثدر ناحیه قدام می تواند آ

 (2).داشته باشد بیمار برروی کیفیت زندگی

یک ماده زیست  (MTAمینرال تری اکساید اگریگیت )

که به طور رایج برای  (3)سازگار با سمیت سلولی کم است

ترمیم پرفوراسیون های تاج و ریشه،  پوشش پالپ،

اپکسوژنزیس، رژنراسیون و به عنوان ماده پرکننده کانال 

خاکستری ساخته  MTAدر ابتدا  (4).ریشه استفاده می شود

برای  (5).اشتیل ایجاد تغییر رنگ دندان را دشد که پتانس

تفاوت عمده  سفید ساخته شد. MTA ،غلبه بر این مشکل

سفید و خاکستری محتوی کمتر اکسیدهای فلزی  MTAبین 

سفید است که تصور  MTAدر  FeOو  3O2Al ،MgOاز قبیل 

ود با این وج هستند. دندان علت اصلی تغییر رنگمی شود 

هم می تواند منجر به تغییر رنگ دندان  MTAاین نوع از 

 (6).شود

 تغییر رنگ ناخواسته دندان سبب  MTAاگرچه 

به عنوان جایگزین کنون هیچ ماده موثری ، تا(7و8)می شود

از مقالات رژنراتیو درصد  85شناخته نشده است و در آن 

 (9).استفاده شده است این ماده کلینیکی از

راهکاری جهت کاهش اثرات ناخواسته درمانهای یافتن 

ویژه ه ب و ایجاد تغییر رنگ تاجی زیبایی بر روی اندودانتیک

ه می شود اهمیت بسیاری استفاد MTAهنگامی که از ماده 

انجمن دندانپزشکی امریکا در آخرین در همین راستا  .دارد

ملاحظات کلینیکی پروسه های بازنگری خود در مورد 

مواردی را جهت به حداقل رساندن  ،2016در سال  رژنراتیو

 نهاکه از جمله ی آ ریسک تغییر رنگ تاج پیشنهاد کرده اند

 (10).است سیل کردن پالپ چمبر با ماده باندینگ عاجی

با توجه به نوآوری ها در سال اخیر  50باند به عاج در 

 قابل ملاحظه ای کرده است.پیشرفت زمینه علم مواد 

با توجه  ادهزیوهای عاجی بیشماری در بازار موجود است.

 به انواع اچمواد باندینگ عاجی  ،به استراتژی های اچینگ

 و شست و شو)که قبلا تحت عنوان توتال اچ شناخته 

 (11).می شدند( و سلف اچ تقسیم می شوند

مواد ادهزیو عاجی را در  تأثیرمطالعات اندکی 

مسدودسازی توبول های عاجی در جلوگیری از تغییر رنگ 

 دندان به دنبال درمان های اندودانتیک بررسی نموده اند.

پوشش دیواره های حفره دسترسی برای جلوگیری از نفوذ 

MTA درون توبول های عاجی پیشنهاد  سفید و خاکستری به

 پوشش ت که عنوان شده اسهمچنین  (4).شده است

مانع رنگ پذیری دندان توسط ماده ادهزیو دیواره های حفره 

در هر مرحله  (12)هنگام استفاده از هر نوع سمان اندودانتیک

در  کنونتا با این وجود (13)شود. ای از پروسه رژنراتیو می

 نوع باندینگ مورد استفاده، توتال اچ یا  تأثیرزمینه 

لوگیری از ایجاد بدرنگی در بر روی پتانسیل جسلف اچ، 
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مطالعه ای صورت  ،درمان های اندودنتیک دنباله دندان ب

ایسه ارزیابی و مق ،هدف از این مطالعهبنابراین  .است نگرفته

و نسل  5نسل ) پتانسیل دو سیستم باندینگ عاجی مختلف

از  استفادهبرای جلوگیری از تغییر رنگ تاجی بعد از  (6

MTA  بودسفید آنجلوس. 

 مواد و روش ها

دندان سنترال  36از  ،برای انجام این مطالعه آزمایشگاهی

اینسایزور ماگزیلا که اخیرا به دلایل پریودنتال خارج شده 

دندان های انتخاب شده از نظر کلینیکی  بودند استفاده شد.

 و رادیوگرافیک سالم بودند و هیچ گونه تغییر رنگ، حفره،

سطح خارجی دندان ها با کورت  ترک و پوسیدگی نداشتند.

در محلول هیپوکلریت  پس از ضدعفونی کردنتمیز شد و 

تا زمان شروع مطالعه در سرم  ،دقیقه 10به مدت درصد  5/2

 فیزیولوژیک نگهداری شدند.

ا حفره دسترسی ب ،ها دندان تمامیبر روی سطح پالاتال 

استفاده از فرز فیشور تهیه شد و شاخک های پالپی با 

 ,.Teezkavan Co) 4اده از فرز روند انگل شماره استف

Tehran, Iran) عاج در سمت -ضخامت مینا. خارج شد

میلیمتر  3باکال نمونه ها با استفاده از کالیپر به ضخامت 

ارکرد با استفاده از یک فایل طول ک سازی شد.استاندارد

نه که به این گو ؛نلس استیل و روش بصری تعیین شداست

میلیمتر  1 ،وقتی نوک فایل در ناحیه فورامن اپیکال دیده شد

 از طول کم شد و به عنوان طول کارکرد درنظر گرفته شد.

فایل تا Kتمیزسازی و شکل دهی کانال ها با استفاده از 

و  (Mani, Japan) 3تا  1و گیتزگلیدن شماره  40شماره 

طی مراحل آماده سازی از  روش استپ بک انجام شد.

به منظور شست و شوی  درصد 5/2محلول هیپوکلریت 

 داخل کانال استفاده شد.

 ,Gapadent)کانال با استفاده از کن کاغذی  ،در پایان

China) طول مستر کن خشک شد .(Gapadent, China)  با

 Sky Dent, Chek)استفاده از رادیوگرافی پری اپیکال 

republica) ل ها با استفاده از گوتاپرکا و سیلراکان شد. تأیید 

AH26 (DensPly, Germany)  ابچوره و روش تراکم جانبی

میلیمتر زیر ناحیه اریفیس قطع شد و به  3گوتا پرکا  شدند.

صورت عمودی متراکم شدند. پس از اینکه حفره دسترسی 

 (Kavizol, Iran) کاملا تمیز شد با یک پنبه مرطوب و کویت

نگ ناحیه یک سوم میانی باکال با ر .شد کامل سیل به طور

 ™Shadepilotاستفاده از اسپکتروفتومتر شیدپایلوت 

spectrophotometer (DeguDent, Hanau, Germany)  به

ی آماده سپس نمونه ها عنوان اندازه گیری پایه ثبت شد.

به صورت تصادفی قرار  (n=12)گروه  سهدر  سازی شده

 .گرفتند

در گروه اول پس از حذف ، (13)ساعت 72گذشت بعد از 

پانسمان، دیواره های حفره دسترسی با کاربرد دو لایه از 

( طبق دستور 3M )سینگل باند 5دنتین باندینگ نسل 

ثانیه  10سپس . آغشته شد (1)جدول  کارخانه سازنده

، کیور (Dentamerica, Taiwan)توسط دستگاه لایت کیور 

 ,MTA Angelus) سفید MTAشدند. پودر و مایع 

Londrina, PR, Brazil) هم مخلوط شدند و با آمالگام  با

 و .اده در حفره دسترسی قرار داده شدکریر یک پک از م

سپس با استفاده از پنبه روی دیواره های حفره دسترسی 

حفره دسترسی توسط کامپوزیت  سپس .پخش گردید

(,Z250 ,3M USA .سیل شد ) 

مشابه گروه قبل انجام شد به  ،همه موارد ،در گروه دوم

ساعت از درمان ریشه، دیواره  72جز اینکه پس از گذشت 

  6های حفره دسترسی با کاربرد دنتین باندینگ نسل 

(SE bond, Kuraray, Japan طبق دستور کارخانه سازنده )

با پوار هوا خشک و آغشته ثانیه  20به مدت  (1)جدول 

 .ثانیه لایت کیور شد 10به مدت توسط دستگاه  . سپسشد

سفید باهم مخلوط شدند و با آمالگام  MTAپودر و مایع 
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و  اده در حفره دسترسی قرار داده شدکریر یک پک از م

سپس با استفاده از پنبه روی دیواره های حفره دسترسی 

  توسط کامپوزیت سیل شد. د و حفره دسترسیپخش گردی

تاج، تعیین رنگ  وپس از درمان ریشه  ،در گروه سوم

MTA بدون استفاده از  سفید مشابه گروههای اول و دوم

به دیواره های حفره دسترسی آغشته شد و  دنتین باندینگ

 حفره دسترسی توسط کامپوزیت سیل شد.

 در حرارت ایران( ،بهداد) دندانها در سرم و انکوباتور

 C37  هر هفته تعویض و سرم  ندماه نگه داری شد دوبرای

 مجدداً همان نقاط قبلی با دستگاه (14)،ماه دو گردید. پس از

. دشو اعداد ثبت  اسپکتروفوتومتر تعیین رنگ گردید

 جامبه صورت زیر ان( )رنگ نمونه ها  محاسبه ی تغییر

 (15)شد.

∆E= [(∆L*)2+(∆a*)2+(∆b*)2] (1/2)  

ΔL  تفاوت روشنایی اندازه گیری شده مقادیرL*  در دو

نیز به تفاوت در کروما مربوط  Δbو  Δa بازه زمانی است.

از نظر  ∆ < 3/3E محاسبه می شوند. ΔLمی شود و همانند 

 .کلینیکی قابل تشخیص می باشد

پس از تعیین رنگ نمونه ها توسط دستگاه  

، اعداد به دست آمده به ∆Eاسپکتروفوتومتر و محاسبه 

 عنوان داده خام ثبت گردید.

در این مطالعه برای بررسی نرمال بودن داده ها از آزمون 

از آنالیز  جهت مقایسه گروه ها اسمیرنوف –کلموگروف 

در  05/0 ،ناداریسطح مع .استفاده شد واریانس یک طرفه

  .نظر گرفته شد

به منظور مقایسه دو به دوی گروه های مورد آزمایش 

از آزمون توکی  a,b,lبرای هریک از آیتم های سه گانه 

(Tukeyاستفاده گردید )  متغیر و(Tukey's HSD)  محاسبه

 گردید.

 

 

 

 آنها پروسه کاربرد و امحتو ادهزیوهای مورد استفاده در مطالعه، : 1 جدول

 پروسه کاربرد امحتو )شرکت سازنده( ادهزیو

Adper Single (3M ESPE) Bond :اچینگ 

35% H3PO4  
 باندینگ:

dimethacrylates, HEMA, poly alkenoid 

acid copolymer, 5-nm silane treated 

colloidal silica, آب،اتانول، آغازگر نوری 

شست و شو ، ثانیه 15اچ مینا و عاج به مدت 

، حفظ رطوبت دندانه، ثانی 15به مدت 

 جریان لایه از ماده.خشک کردن با دو کاربرد

لایت کیورینگ به ، ثانیه 5وا به مدت ملایم ه

 ثانیه. 10مدت 

   

Clearfil SE Bond (Kuraray) :پرایمر سلف اچ 

 10-MDP, HEMA, ،آب آغازگر نوری 

 باندینگ:

10-MDP, bis-GMA, HEMA, hydrophilic 

dimethacrylate, microfiller 

 ملایم کردن خشک، ثانیه 20 مدت به استفاده

 ماده، خشک از لایه دو کاربرد، هوا جریان با

 به ورکی سانتیمتری، لایت دو فاصله از کردن

 ثانیه 10 مدت
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 یافته ها

آورده  2 آمار توصیفی تغییر رنگ نمونه ها در جدول

همان گونه که مشاهده می شود تفاوت بین  شده است.

ار بسیاول پذیری در نمونه های گروه  حداقل و حداکثر رنگ

 قابل توجه است.

وه گر نسبت بهدوم اگرچه میزان تغییر رنگ در گروه 

. نبودمعنادار این تفاوت از لحاظ آماری  ،اول کمتر بود

(546/0P=) 

میانگین و انحراف معیار مختصات رنگ و نتیجه آزمون 

نتایج گزارش شده است.  3 تغییر رنگ نمونه ها در جدول

بررسی های انجام شده نشان می دهد که بیشترین میانگین 

E∆  سپس گروه 45/4برابر  مربوط به گروه اول،به ترتیب ،

دوم و کمترین مقدار مربوط به گروه  7583/3 مقدار به سوم

  .بود 5750/1و برابر 

مقایسه دو به دوی گروه های مورد آزمایش برای هریک 

با استفاده از آزمون توکی  a,b,lاز آیتم های سه گانه 

(Tukey نشان داد که ) تنها درa سه  تفاوت معناداری بین

 (3جدول ) .گروه وجود دارد

 

 

 

 ( برحسب گروه ها تغییر رنگ )  ، حداقل و حداکثرمیانگین و انحراف معیار : 2 جدول

 ها( مواد )گروه تعداد حداقل  حداکثر  میانگین  انحراف معیار

 گروه اول 12 40/0 16 45/4 81862/4

 گروه دوم 12 5/0 3/2 5750/1 51720/0

 گروه سوم 12 1 8/6 7583/3 62953/1

913/0F=   450/0وP= آنالیز واریانس نتیجه آزمون 

 

 

 

 ( برحسب گروه ها میانگین و انحراف معیار مختصات رنگ و نتیجه آزمون تغییر رنگ )  : 3 جدول

 میانگین ±انحراف معیار 

 l b a مختصات رنگ

MTA  6 ± 9/0 6/19 ± 5/3 3/66 ± 7/9 5سفید + باندینگ نسل 

MTA  15/9 ± 1/0 2/22 ± 0/1 5/60 ± 2/1 6سفید + دنتین نسل 

MTA 5/2 ± 5/1 3/23 ± 2/2 9/59 ± 6/2 سفید 

 =099/1F آنالیز واریانس نتیجه آزمون

392/0P= 

796/1F= 

244/0P= 

44/32F= 

0006/0P= 
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  بحث
تغییر رنگ دندان به دنبال پروسه های اندودانتیک یک 

پدیده نامطلوب است و هنگامی که دندان های قدامی را 

گذار رتأثیگی می کند می تواند برروی کیفیت زند درگیر

دانستن فاکتورهای احتمالی ایجادکننده تغییر رنگ  باشد.

نامطلوب و همچنین مکانیسم های ایجادکننده آن برای 

 (16)موفق لازم و ضروری است.ریشه دستیابی به یک درمان 

در  ها رامواد پرکننده کانال ریشه شدیدترین تغییر رنگ 

و این پدیده اکثر مواقع پیشرونده  دندان ایجاد می کنند

یک پودر متشکل از تری کلسیم سیلیکات،  MTA (71).است

د بیسموت کسیتری کلسیم آلومینات، تری کلسیم اکسید، و ا

این پودر محتوی  های معدنی است.به همراه سایر اکسید

 که در حضور رطوبت سفت  استاجزای آبدوستی 

وابسته به اجزای  MTAییر رنگ ناشی از غت (18).می شود

. منیزیوم استفلزی از قبیل بیسموت، آهن، آلومینیوم و 

سفید درصد اکسید منیزیوم، اکسید  MTAچه در نوع اگر

سه با نوع خاکستری آن آهن و اکسید آلومینیوم در مقای

سفید باز هم منجر به ایجاد  MTA ولی ،(6و19و20)کاهش یافته

و مطالعه پیش ر تغییر رنگ قابل تشخیص دندان می شود.

به مقایسه پتانسیل توانایی نسل های مختلف اجزای باندینگ 

در سیل کردن دیواره های عاجی حفره دسترسی 

اندودانتیک، برای جلوگیری از تغییر رنگ حین استفاده از 

MTA  تاجی در درمان های رژنزاتیو سفید که به عنوان سد

 پرداخته است.ر می رود، به کا

 Clearfil SEز دو باندینگ عاجی در مطالعه حاضر ا

bond (Kurary, Okayama, Japan)  وAdper Single Bond 

(3M ESPE, USA)  که هرکدام نماینده یک نوع خاص از

 6اولی از نسل  استفاده شد. استاستراتژی های باندینگ 

عنوان ادهزیو  باندینگ های عاجی معرفی شده است که به

هم شناخته می شود و دومی از مرحله ای سلف اچ دو 

مرحله دو انتخاب شد که یک ادهزیو  5باندینگ های نسل 

نشان دادند که  حاضر ای اچ و شست و شو است. نتایج

Clearfil SEB می تواند اندکی بیشتر از Adper Single 

Bond  تغییر رنگ ناشی ازMTA بکاهد، اگرچه نتایج از  را

دلایل محتملی برای توضیح  .نبودندلحاظ آماری معنادار 

 این نتیجه وجود دارد:

نگ عاجی با باندی دو مکانیسم واکنش ایناول اینکه، 

شامل  شو سیستم اچ و شست و ست.اساختار دندان متفاوت 

 ،کند حل می فسفریک است که لایه اسمیر را کاملاًیک اسید

در صورتی که ادهزیو سلف اچ تنها این لایه را دچار تغییر 

ی کبعلاوه ادهزیو های سلف اچ حساسیت تکنی (21).می کند

لف سیستم های س دارند.کمتری نسبت به اچ و شست و شو 

اچ نیاز به شست و شو ندارند در نتیجه کمتر دچار خشک 

ار ثآکه  اندازهش از اندازه و مرطوب بودن بیش از شدن بی

تفاوت  (22).شوند می ،است حین پروسه باندینگ مخرب

شده بین حداقل و حداکثر میزان رنگ پذیری زیاد مشاهده 

گروه سینگل باند نیز با توجه به حساسیت تکنیکی این 

در ادامه می توان خاطرنشان کرد  .است هباندینگ قابل توجی

 (pH ≈ 2)یک ادهزیو سلف اچ ضعیف  Clearfil SEBکه 

است که اتصال بسیار مستحکمی را با عاجی که توسط لایه 

همین امر منجر  برقرار می کند. ،ه استاسمیر پوشانده شد

به باند بادوام وموثری نسبت به سیستم های اچ و شست و 

از هیپوکلریت ، همچنین در این مطالعه (23-27).شو می شود

سدیم به عنوان شوینده استفاده شد که نشان داده شده است 

که می تواند بر روی عملکرد باندینگ هر دو سیستم استفاده 

کمتر تحت  Clearfil SE ولی کیفیت باند بگذارد.شده اثر 

این یافته همراستا با نتیجه مطالعه  قرار می گیرد. تأثیر

Siqueira از که نشان دادند استفادهاست  (28)و همکارانش 

 هیپوکلریت سدیم همراه با پروسه های باندینگ منجر به

 ؛های سلف اچ می شودبهبود استحکام باند فوری ادهزیو
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های اچ و شست و شو کاهش صورتی که ادهزیودر 

و  Dikmenهمچنین  استحکام باند را نشان می دهند.

Tarim(29)  مواد شست و  تأثیردر مطالعه خود طی بررسی

دهنده اندودانتیک بر روی ادهزیوهای عاجی مختلف شو

 Clearfil SE bond کششی استحکام باند که مشاهده کردند

 این مواد تأثیر تحت کمتر Adper Single Bond در مقایسه با

  .قرار می گیرد

تا دو ماه بعد مورد رنگ تاج  تغییردر مطالعه حاضر 

در  (14)و همکارانش Esmaeili چنانچه .بررسی قرار گرفت

مطالعه خود با هدف بررسی پتانسیل ایجاد رنگ تاج دندان 

 نشان دادند، MTAز کلسیم و در حضور سمان های غنی ا

ز ا از همان هفته اول استفاده قابل تشخیص تاج تغییر رنگ

 .قابل رویت است مواد اندودانتیک

تا به امروز مطالعات اندکی توانایی سیل کنندگی 

ادهزیوهای عاجی را برای کاهش تغییر رنگ های ناشی از 

صرفا  و درمان های اندودانتیک مورد بررسی قرار داده اند

به استفاده یا عدم استفاده از این مواد پرداخته اند و نقش 

  .سیستم های مختلف ادهزیو را بررسی نکرده اند

 Kim عملکرد باندینگ های عاجی را  (30)و همکارانش

برای پیشگیری از تغییر رنگ دندان ناشی از خمیر سه تایی 

یج آنها نشان داد که انت بیوتیک ارزیابی کردند. آنتی

ها قادر به کاهش میزان تغییر رنگ هستند اما به طور ادهزیو

 آنها در  کامل نمی توانند از ایجاد آن جلوگیری کنند.

استفاده کردند و بیان کردند  AdheSEمطالعه ی خود تنها از 

جزیی سلف اچ قادر به جلوگیری کامل  دوکه این ادهزیو 

 .نیستاز ایجاد تغییر رنگ 

در مطالعه آزمایشگاهی خود  (6)اکبری و همکارانش

باندینگ های عاجی برروی تغییر رنگ های ناشی از  تأثیر

MTA .قبل از استفاده از  آنها را بررسی کردندMTA 

 دیواره های عاجی حفره دسترسی را به کستری و سفیداخ

Clearfil SE bond اندازه گیری میزان تغییر  .آغشته کردند

ماه  6رنگ بلافاصله بعد از آماده سازی نمونه ها و همچنین 

ر د گزارش شد.کالریمتر پس از نگهداری دندان ها توسط 

نهایت عنوان شد که پروسه سیل کردن توبول های عاجی 

منجر به کاهش میزان  MTAلایه ادهزیو حین گذاشتن دوبا 

 تغییر رنگ خواهد شد.

برای   MSolobondاز  (13)نژاد و همکارانششکوهی 

پیشگیری از ایجاد تغییر رنگ در تاج دندان حین استفاده از 

 خمیر سه گانه آنتی بیوتیک و سمان های مختلف نظیر

ProRootMTA ،OrthoMTA ،RetroMTA  وBiodentine 

کاهش قابل ملاحظه ای از تغییر رنگ در  استفاده کردند.

که یک نوع ادهزیو  یو عاجیصورت استفاده از ادهز

از  (12)و همکارانش Khim دیده شد. یونیورسال است،

Adper Single Bond 2 برای جلوگیری  ()ادهزیو توتال اچ

لف سیلر مخت چهاراز تغییر رنگهای تاجی ایجاد شده توسط 

ای هکردند. نتایج نشان داد که ادهزیواندودانتیک استفاده 

 عاجی بطور قابل ملاحظه ای منجر به کاهش تغییر رنگ 

 می شوند.

تمامی این مطالعات به استفاده از ادهزیوهای عاجی 

جهت کاهش میزان بدرنگی بدنبال درمان های اندودانتیک 

تاکید نموده اند ولی بدلیل استفاده از تنها یک نوع از 

ا نتایج آنها بباندینگ عاجی در تمام نمونه ها امکان بررسی 

مطالعه پیش رو از نظر برتری یا همانندی نسل های مختلف 

 ادهزیو وجود ندارد.

ور به منظ یپیشنهاد می شود در آینده مطالعات بیشتر

کل های مختلف ادهزیو در بخشی پروتمیزان اثرمقایسه 

کاهش اثرات ناخواسته زیبایی درمان ها اندودانتیک انجام 

 گیرد.
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 نتیجه گیری
در نظر گرفتن محدودیت های مطالعه حاضر، نوع  با

سیستم ادهزیو استفاده شده برای مسدود سازی توبول های 

عاج تاجی حین پروسه های رژنراتیو اندودانتیک اهمیت به 

پیشنهاد می شود  سزایی در کاهش میزان تغییر رنگ دارد.

مرحله ای  دوکه به این منظور از یک ادهزیو سلف اچ 

 استفاده شود.
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دانشکده  768شماره این مقاله برگرفته از پایان نامه 

یله . بدینوساستدندانپزشکی دانشگاه آزاد اسلامی اصفهان 

از اساتید بخش ترمیمی و اندودانتیکس، همچنین کلیه 

 م.نمای کارمندان آن دانشکده تقدیر و تشکر می اساتید و
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