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  چکیده
 تأثیر کاربرد      پژوهش    این   .    مطالعات گذشته نشان داده اند که خون رسانی مجدد پالپ در دندانهای نابالغ دوباره کاشته شده نسبتاً کم است                                           : مقدمه  

   . بررسی نمود را شده سگدوباره کاشته  در دندان نابالغ خون رسانی مجدد روی  برموضعی داکسی سایکلین
 به مدت نیم ساعت در سالین ه کشیده شد داشتندسن  ماه3-4بین  که  سگ5 نابالغ قدامی  دندان32 در این مطالعه تجربی :ها مواد و روش
 داکسی سایکلین در دقیقه 5به مدت دندان ها )  دندان16(دوم  و در گروه دندان ها مجدداً کاشته شد ) دندان16( اول سپس در گروهند، نگهداری شد

(1mg/10cc saline) سگ ها به روش . دوره مطالعه شش تا هشت هفته بود. ند شدکاشته و سپس هغوطه ور شدVital perfusion دندانها  کشته شده
 و  ها ادونتوبلاستود، وج مویرگهااز نظر وجود نمونه ها. گردیدند و برای بررسی هیستولوژیک آماده ند خارج شدبافتهای احاطه کننده ریشهبه همراه 

 Mann-Whitney  آزمونبا استفاده ازاطلاعات  .قرار گرفتند ارزیابی  و حضور میکروارگانیسم توسط پاتولوژیست و میکروبیولوژیست موردحضور آماس
  .مورد تجزیه و تحلیل آماری قرار گرفتند

  و حضور ادونتوبلاستها)P=017/0 (رسانی مجدد خونمیزان چشمگیری  به ها نشان داد که کاربرد موضعی داکسی سایکلین داده آنالیز :یافته ها
)035/0=P( آماسو همچنین در لومن پالپی را افزایش ) 027/0=P( را کاهش  داده است.   

 دقیقه 5به مدت  (1mg/10cc saline)  با آپکس باز سگ در محلول داکسی سایکلینبیرون افتادهنگهداری دندان نشان داد که  این مطالعه :نتیجه گیری
  . آن احتمال تشکیل عروق مجدد را افزایش می دهدکاشتن مجددو سپس 

  .، دوباره کاشتنرسانی مجدد ، خون داکسی سیکلین:واژه های کلیدی
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Introduction: Previous studies have shown that in reimplanted immature teeth, pulp revascularization is relatively low. 
This study investigated the effect of topical doxycycline on pulp revascularization in replanted immature dog teeth.  
Materials & Methods: in this experimental study, 32 immature anterior dog teeth with 3-4 month age were extracted 
and kept in normal saline for 30 min. In group I, 16 teeth were replanted and in group II, 14 teeth were soaked in 
doxycyline for 5 min (1mg /10 cc saline) and then replanted. The observation time was 6-8 weeks. Next, the dogs 
sacrificed using vital perfusion method. After that, the teeth with surrounded tissue were removed in tissue blocks, 
histologically processed and evaluated by a pathologist and a microbiologist for presence of capillary in the lumen, 
odontoblastic layer, inflammation and microorganism. The results were statistically analysed using Mann-Whitney test. 
Results: It was revealed that topical application of doxycycline increased pulp revascularization (P=0.017) and 
frequency of new odontoblasts (P=0.035) and also decreased inflammation (P=0.027) in the pulpal lumen. 
Conclusion: The present study showed that topical treatment with doxycycline (1mg/10ml saline) for 5 minutes 
facilitated pulp revascularization in replanted immature teeth after replantation. 
Key words: Doxycycline, Revascularization, Replanting. 
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  مقدمه
Avulsion               باشد و   خارج شدن کامل دندان از ساکت می 

 از عوارض آن تخریب            ) 1( . توانایی ایجاد عواقب شدید دارد                
اتصالات لیگامان پریودنتال و عفونت پالپی است که می تواند                        
باعث تحلیل ریشه و از دست رفتن دندان بعد از کاشتن مجدد         

ه  فوری دندان ب         کاشتن   ، در دندانهای بیرون افتاده                 ) 1( . گردد   
می شو                 محسوب  بی  نتخا ا درمان  ن  در  ) 2و 3( . د عنوا درمان       

نها     ده         دندا فتا ا بیرون  مجدد              ی  رسانی  عروق  باز  آپکس  با   ، 
از این نظر       نه تنها   ،  است  محتمل مطلوب ترین پاسخ ترمیمی       

 فضای پالپی را عاری از عفونت نگه می دارد بلکه اجازه                         که 
 بیشتری   و استحکام   اده    ادامه د      خود  می دهد دندان به تکامل           

اندو        ) 4( . دنمای    حاصل  درمان  نهای     ن د   دندا باز     با تیک  آپکس   
موفقیت کمتری از دندانهای با آپکس بسته یا آنهایی که به                         

مدت          به  آپکسیفیکیشن  قرار            6-18منظور  درمان  تحت  ه  ما  
 همچنین اگر دندان تحت آپکسیفیکشن موفق              .گرفته اند دارد        

از این دندانها در          %   30زارش شده که بیش از          باز گ   قرار گیرد     
  )5(.درمان دچار شکستگی خواهند شدطی درمان یا بعد از 

رسانی مجدد در دندان نابالغ را                 مطالعات قبلی میزان خون         
 که توانایی      ی  متعدد  عوامل   از بین      ) 6و 7( . گزارش نموده اند         %   18

 ،شده دارند         دوباره کاشته      ایجاد نتایج نامطلوب را در دندانهای                  
 ،) 6( ت نظر گرفته شده اس         در  اصلی عفونت باکتریایی به عنوان عامل               

ر          منظو به  ین  ا بر نیسم           بنا گا ر ا و میکر هش  کا یش            ا فز ا و  ها 
مجدد     خون   مطرح شده               ، رسانی  ها  بیوتیک  نتی  آ ز  ا ده  استفا  
با                    Cvek.   است  کسی  فیلا و پر فتند  گر نتیجه  ن  ا ر همکا و   
سایکلین سیستمیک در جلوگیری از آلودگی بافت پالپی  داکسی

میکروارگانیسم               حذف  برای  پالپی        ها یا  لومن  از  می     در  مون  
  بر روی میمون     در مطالعه ای دیگر        ایشان     ) 6( . ه است  موفق نبود    

 ml20  در    mg1(   کاربرد موضعی داکسی سایکلین          عنوان کردند
 به طور معنی داری تکرر حضور            کاشت مجدد   قبل از    )   سالین 

میکروارگانیسم ها در لومن پالپی را کاهش می دهد و تکرر                         
% 23   تا ابالغ را    عروق رسانی مجدد کامل پالپی در دندانهای ن                    

 همکاران تأثیر کاربرد موضعی            و  Ritter ) 8( . افزایش می دهد       
یکلین          مینوسا و  یکلین  بر   داکسی سا ا  نی           ر رسا عروق  روی   

کاشته                دوباره  دندان  مدت     ، شده سگ مجدد  که به  دقیقه   5   

 خاطر نشان نمودند       آنها   .    بررسی کردند     خشک باقی مانده بود،         
و                      بیر لغ  با نا ن  ا ند د موضعی  ن  ما ر د با         که  ه سگ  د فتا ا ن 

مجدد         ، مینوسایکلین   رسانی  عروق  را   شانس  کاشت   پس     از    
داکسی سایکلین و سالین            مجدد   مقایسه با   هتری ب  به نحو   در 

هد           د می  یش  ا فز به      ) 9( . ا جه  تو با  بین         ط  تبا ر ا حضور     
 ممکن  ، میکروارگانیسم ها و تکرر عروق رسانی مجدد پالپی                     

ب                     نتی  آ یا  بالاتر  های  غلظت  ز  ا استفاده  با  های    یوتیک است 
   )8(.باکتریوسیدال نتایج بهتری بدست آید

 کاربرد موضعی داکسی          تاثیر  بررسی    تحقیق این   از   هدف   
مدت     )   1mg/10cc  غلظت   با ( سیکلین  روی       5به  بر  قیقه  د  

مجدد     خون   مدت              رسانی  به  که  بالغ سگ  نا دندان  دقیقه   30   
    .  بوددوباره کاشته شدهبیرون از ساکت باقی مانده و سپس 

  ها و روشمواد 
قلاده سگ از نژاد مخلوط ایرانی                 5  ، در این مطالعه تجربی        

در      و سن   ماه  3-4بین  و   کیلوگرم وزن       10-15  نر، با     از جنس   
 هر سگ دارای دوازده دندان                  . انتخاب شدند    سلامت کامل    

 دندان قدامی از هر سگ           6-8قدامی می باشد این مطالعه روی    
 1/ 2 دندان که      32ل در ک   .   بر اساس باز بودن آپکس انجام شد             

.  طول ریشه تقریبی آنها تکمیل شده بود انتخاب شدند                 2/ 3تا  
یق                                  ر تز ز  ا ا  بتد ا ت  نا ا حیو ن  د کر ش  بیهو ر  منظو به 

.  به عنوان آرام بخش استفاده گردید                Asperomazinعضلانی  
 بصورت   mg/kg11 به میزان     Ketaminسپس حیوانات با آمپول         

IV        هوشی از هالوتان      به منظور تداوم بی         .    بی هوش گردیدند  
پس از بیهوشی     .   استفاده شد     Oral intubation  بصورت   %   2-1

رادیوگرافی پری اپیکال بعمل آمد                   دندانها،     تمامی   از   عمومی،   
مناسب بودن دندانها چه از نظر پریودونتالی و چه از نظر باز           تا

 سپس دندانهای انتخاب         . بودن اپکس مورد تأیید واقع شود                
کمک    به  ن    شده  د فورسپس  نها    قدامی     دا و خارج شدند    ی  به     

 دقیقه در نرمال سالین نگهداری شدند تا مشابه سازی            30مدت 
مدت زمانی که نیاز است تا             ( پذیرد   با شرایط کلینیکی صورت       

سپس دندانها به صورت تصادفی به دو             ) .   بیمار به مطب برسد     
  .گروه تقسیم شدند

 دتبعد از این م      دندان ها      )    عدد  16شامل  ( در گروه اول    -
  .کاشته شدند
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 دقیقه   5 به مدت     ها  دندان    )  عدد  16شامل    ( در گروه دوم    -
غلظت              با  داکسی سایکلین  محلول  در        در  گرم  میلی   ده یک 
  نیز ساکت .   قرار گرفتند     میلی لیتر سالین که تازه آماده شده بود               

  .با این محلول شستشو داده شده و دندان دوباره کاشته شد
 ـ   ها با استفاده از      دندانسپس   مـدت  ه  سیم و کامپوزیت، ب

تغذیه حیوان از صبح روز بعد عمـل        . یک هفته اسپلینت شدند   
بعد از عمل به هر حیوان یـک عـدد          . با غذای نرم آغاز گردید    

این تزریـق بـه منظـور    .  تزریق گردیدPenicillin 6.3.3آمپول 
جلوگیری از عفونت هر دو هفته یکبار تا پایان مطالعـه تکـرار             

ه رویـش دنـدانها در زمـان هـای متفـاوتی            از آنجایی ک  . شد
صورت می گرفت دوره مطالعه برای دندانهای مختلف شش تا          

بـه   اتمـام دوره مطالعـه    در نهایت سگها پس     . هشت هفته بود  
  نـسوج و دندان به همـراه قربانی شده  Vital Perfusionروش 

بعد از خارج کردن نمونه هـا جهـت         . اطراف آن خارج شدند   
 10کساسیون، به مدت یـک مـاه در فرمـالین            فی فرآیندتکمیل  

در پایان این دوره نمونه هـا بـا سـرم           . درصد نگهداری شدند  
ــری       ــسیم گی ــور کل ــه منظ ــده و ب ــسته ش ــوژی ش فیزیول

Decalcification) (   هفتـه    3-4برای مدت )      بـر حـسب حجـم
قـرار داده   )  (Merck درصـد    10در داخل اسید فرمیک     ) نمونه
یـل پروسـۀ کلـسیم گیـری، از         جهت اطمینـان از تکم    . شدند
بـا اسـتفاده از میکروتـوم       . های رادیوگرافی استفاده شد    کلیشه

آزمایشگاهی در امتداد بلندترین محـور طـولی دنـدان بـرش            
از آن  (سراسری طولی از دندان و بافت همـراه آن تهیـه شـد              

از برش مذکور برای    ) مقطعی که بشترین طول کانال را داشت      
کوپی جهت رنگ آمیزی هماتوکسیلین      لام میکروس  2هر دندان   

ائــوزین و یــک لام بــا رنــگ آمیــزی گیمــسا و یــک لام بــا 
آمیزی گرم برای تعیین حضور میکروارگانیـسم هـا تهیـه            رنگ
  .شد

  بررسی هیستوپاتولوژیک
.  رنگ آمیزی شدند H&E با تهیه شدهمقاطع میکروسکوپی 

و  پالپ ریشه در نظر گرفته شد          تاجی   به عنوان حد      CEJ  سپس
 به سه ناحیه مساوی تقسیم         انتهای ریشه     این فاصله تا ناحیه         

 میانی و    1/ 3  تاجی،     3/1، اتاقک پالپ چهار ناحیه  در نتیجهشد
  جهت لامهای رنگ آمیزی شده           ) 10( . دتفکیک گردی    اپیکالی     3/1

ک              یک،  ژ لو تو پا هیستو یک            بررسی  روش  به  و  ه  بندی شد د
توسط     وس ر  فتند              آسیب شناس  کو گر ر  ا قر رسی  بر د  ر مو   .

  :پارامترهای هیستوپاتولوژیک مورد مطالعه عبارت بودند از
از آنجایی که هدف مطالعه میزان              :    وجود مویرگ ها        -1

خون رسانی مجدد بود حضور یا عدم حضور عروق جدید در                      
  .لومن پالپی در چهار ناحیه تعیین شده بررسی گردید

سلولهای ادونتوبلاست ها         :   لایه ادونتوبلاستیک        وجود    -2
به منظور ارزیابی          .   های تخصصی بافت پالپ می باشند         سلول 

شباهت بافت تشکیل شده با بافت پالپی حضور یا عدم حضور          
  .لایه ادونتوبلاستیک در بافت تازه تشکیل شده بررسی گردید

ا    -3 ر  حضو ب    لپ  لتها پا بی           :     لتها ا ثیر ضد تا علت  به 
لتهاب                       داکسی    ا نوع  ترمیم،  روند  بر  لتهاب  ا تاثیر  سایکلین و 

و یا نکروز در       )   کم، متوسط، زیاد       ( و شدت آن     )   د، مزمن    حا ( 
  .  نواحی تعیین شده طبق طبقه بندی زیر بررسی گردید

A :  ــپ ــف پال ــاد خفی ــاس ح ــه  : آم ــدن لای ــامنظم ش ن
کمتر از  ( ها   PMN ارتشاح کم    ،ادنتوبلاستیک، پیدایش خیز کم   

  ).تعداد کم کاپیلرهای متسع× 40 در هر فیلد 10
B :   فقدان لایه ادنتوبلاستیک، عدم    : الپآماس حاد متوسط پ

 ،، عـدم وجـود پـردنتین، خیـز متوسـط     CRZ2 و CFZ1وجود  
  ).×40 در هر فیلد 10-50( ها PMNارتشاح متوسط 

C :   فقدان لایه ادنتوبلاستیک، عـدم     : آماس حاد شدید پالپ
 ارتـشاح   ،، عدم وجود پردنتین، خیز شدید     CRZ و   CFZوجود  
  ).×40 هر فیلد  در50بالاتر از ( ها PMNشدید 
D : فقدان لایه ادنتوبلاستیک، عدم : آماس مزمن شدید پالپ

، عــدم وجــود پــردنتین، افــزایش زیــاد CRZ و CFZوجــود 
 در  10-50(کاپیلرها، ارتشاح شدید لنفوسیتها و پلاسموسـیتها        

  ).×40هر فیلد 
E :   فقـدان لایـه ادنتوبلاسـتیک،    : آماس مزمن متوسط پالپ

م وجود پردنتین، افزایش متوسط     ، عد CRZ و   CFZعدم وجود   
   در10-50(کاپیلرها، ارتشاح متوسط لنفوسیتها و پلاسموسیتها 

  ).×40هر فیلد 
F : ادنتوبلاستیک،  لایه  فقدان :  خفیف پالپ مزمن آماس 

                                                 
1. Cell free zone 
2 . Cell rich zone 
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، عدم وجود پـردنتین، افـزایش کـم         CRZ و   CFZعدم وجود   
کاپیلرها شروع پیدایش بافت جوانه ای، ارتشاح کم لنفوسیتها          

 پیـدایش ) ×40فیلـد    هـر   در 10از   کمتـر ( ها لاسموسیتو پ 
  .استئودنتین، افزایش رشته های کلاژن

N :فقدان ساختار مشخص بافتی همـراه یـا بـدون          : نکروز
  .تجمع کلنی های میکروبی
  بررسی میکروبیولوژیک
میکروسکوپی        بررسی       تهیه شده  مقاطع  منظور  به  حضور   

. نگ آمیزی شدند      با رنگ گرم و گیمسا ر         میکروارگانیسم ها        
کور  وکدبندی شده و به روش یک س            مهای رنگ آمیزی شده        لا 

یست      و  میکر توسط   ژ لو فتند               بیو گر ر  ا قر رسی  بر د  ر مو  .   
کمک             به  که  تیب  تر ین  ا حضور           به  ی  ر نو وسکوپ  میکر

 پالپ و کانال،       ا در سه ناحیه داخل اتاقک            ه میکروارگانیسم      
  (PA)شهو ناحیه اطراف انتهای ری              (PDL)لیگامان پریودونتال          

  . بررسی گردیدند و در فرم تهیه شده ثبت گردیدند
 مورد    Mann-Whitney با استفاده از آنالیز آماری             داده ها     

  .تجزیه و تحلیل آماری قرار گرفتند
فرم بررسی تأثیر داکسی سایکلین در تشکیل مجدد عروق در دندان آپکس 

   شده سگAvulseباز 

  :کد لام  حضور میکروارگانیسمها
لایه 

  ادنتوبلاستیک
وجود 

  گهامویر
آماس و 
  نوع آن

 PDL P.A  پالپ

Pulp chamber             
Cervical zone             
Middle zone             
Apical Zone             

  

  یافته ها
 دندان از گروه         2 دندان قدامی انتخاب شده            32از مجموع     

داکسی سایکلین حین کشیدن شکستند و بنابراین از مطالعه                   
% ) 86/ 6( از کل دندانهای دوباره کاشته شده                .   دیدند   خارج گر    

مویرگهای      گروه نرمال سالین       در  .    دندان دارای عروق بودند               26
و  موارد به داخل دندان نفوذ کرده بودند                     %   75جدید در     

 درحالیکه     موارد وجود داشتند         %   25ونتوبلاستهای جدید در         اد  
داکسی سیکلین           گروه  تمام             در  در  جدید  مویرگهای  تشکیل 

جدید در             و وارد   م  دیده شد        %   64/ 3ادونتوبلاستهای   موارد 
 ).1جدول (

بطور کلی میزان آماس در گروه داکسی سیلین کمتر از                       
حضور                           کلی  ن  ا میز همچنین  د  بو لین  ل سا ما نر ه  و گر
وه                                گر ر  د یشه  ر ل  نا کا و  لپ  پا ر  د ها  نیسم  گا ر ا و   میکر

بود        کمتر  نواحی                  .   داکسی سیلین  در  آماس  نی شدت  وا فرا
 و همچنین فراوانی حضور میکروارگانیسم ها در                  مختلف دندان  

 و 2 به تفکیک گروهها بترتیب در جدول              PA و  PDLپالپ و    
  .  ارائه شده است3

 بین دو گروه نرمال سالین و           Mann-Whitney  آنالیز آماری       
داکسی سایکلین نشان داد که اختلاف بین دو گروه از نظر                          

 آماس   میزان     و ادنتوبلاستها     ، وجود    تشکیل مویرگهای جدید       
 )P  ،035 /0 =P  ،027 /0 =P= 0/ 017به ترتیب      ( معنی دار است     

 ولی از نظر حضور میکروارگانیسم ها اختلاف معنی دار نبود                       
)195/0=P () 4جدول(.  
  

  
  

  به تفکیک گروهها  در نواحی مختلف دندانها مویرگها و ادونتوبلاستفراوانی حضور  : 1جدول 
    حضور ادونتوبلاست  حضور مویرگ

  لینسا
  تعداد) درصد(

  داکسی سیلین
  تعداد) درصد(

  سالین
  تعداد) درصد(

  داکسی سیلین
  تعداد) درصد(

 0) 0/0( 0) 0/0(  1 )1/7(  1 )3/6(   پالپاطاقک
  2 )3/14(  0) 0/0(   7 )50(  3 )8/18(   سرویکال ریشه3/1
  4 )6/28(  3 )8/18(  6 )9/42(  5 )3/31(   میانی ریشه3/1
  3 )4/21(   1 )3/6( 0) 0/0(  3 )8/18(   اپیکال ریشه3/1

  5 )7/35(  12 )0/75( 0) 0/0(  4 )0/25(  عدم حضور
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  فراوانی انواع آماس در نواحی مختلف پالپ به تفکیک گروهها : 2جدول 
    اتاقک پالپ   سرویکال3/1   میانی3/1   آپیکال3/1
  سالین

  تعداد) درصد(
  داکسی سیلین

  تعداد) درصد(
  سالین

  تعداد) درصد(
   سیلینداکسی

  تعداد) درصد(
  سالین

  تعداد) درصد(
  داکسی سیلین

  تعداد) درصد(
  سالین

  تعداد) درصد(
  داکسی سیلین

  تعداد) درصد(
  5) 7/35(  3) 8/18(  3) 4/21(  2) 5/12(  1) 1/7(  1) 3/6(  1) 1/7( 0) 0/0(  بدون آماس
 0) 0/0(  1) 3/6(  3) 4/21(  1) 3/6(  1) 1/7(  0) 0/0(  4) 6/28(  0) 0/0(  آماس خفیف
 0) 0/0(  0) 0/0(  1) 1/7(  1) 3/6(  4) 6/28(  3) 8/18(  8) 1/57(  9) 3/56(  آماس متوسط
  1) 1/7(  1) 3/6(  4) 6/28(  2) 5/12(  6) 9/42(  5) 3/31(  1) 1/7(  4) 0/25(  آماس شدید

  8) 1/57(  11) 8/68(  3) 4/21(  10) 5/62(  2) 3/14(  7) 8/43(  0) 0/0(  3) 8/18(  نکروز
  14) 0/100(  16) 0/100(  14) 0/100(  16) 0/100(  14) 0/100(  16) 0/100(  14) 0/100(  16) 0/100(  کل

P-value  052/0P= 175/0 P= 049/0P= 435/0P= 

  
  فراوانی حضور میکروارگانیسم ها در پالپ و لیگامان پریودونتال و پری آپیکال به تفکیک گروهها : 3جدول 

    کالپری آپی  پریودنتال لیگامان  پالپ
  سالین

  تعداد) درصد(
  داکسی سیلین

  تعداد) درصد(
  سالین

  تعداد) درصد(
  داکسی سیلین

  تعداد) درصد(
  سالین

  تعداد) درصد(
  داکسی سیلین

  تعداد) درصد(
  12) 7/85(  10) 5/62(  10) 4/71(  13) 3/81(  11) 6/78( 9) 3/56(  عدم حضور
  2) 3/14(  6) 5/37(  4) 6/28(  3) 8/18(  2) 3/14(  4) 0/25(  به میزان کم

 0) 0/0( 0) 0/0( 0) 0/0( 0) 0/0(  1) 1/7(  3) 8/18(  زیاد
  14) 0/100(  16) 0/100(  14) 0/100(  16) 0/100(  14) 0/100(  16) 0/100(  کل

P-value  195/0 P=  533/0 P= 158/0 P= 

  
  کلین بین دو گروه نرمال سالین و داکسی سای Mann Whitney testآماری آنالیز:  4جدول 

 میکروارگانیسم عروق ادونتوبلاست التهاب  
Mann-Whitney U 000/59  500/66  000/57  000/86  

Wilcoxon W 000/164  500/202  000/193  000/191  

Z 213/2-  110/2-  395/2-  297/1-  

Asymp. Sig. (2-tailed) 027/0  035/0  017/0  195/0  

  
  بحث

طقه ای از بدن      بطور کلی هنگامی که نکروز انعقادی در من                
 حذف  Scavengerی   شده توسط سلولها   نکروز   رخ دهد بافت       

 های  دندان       عنوان کردند در        ) 11(  و همکاران     Skoglund. می شود
کاشت         30  ، سگ از  پس  روز  عروق       مجدد،      تشکیل  معمولاً 

حی       نا به  رسد      هجدید  می  لپی  پا ین      در  .    شاخک  ا مدت  طی    
که در بسیاری از موارد تشکیل عروق                    مطالعه با وجود این         

فتاده بود ولی  از هر گروه فقط یک دندان تا پالپ                                اتفاق ا
 تفاوت    ممکن است مربوط به      ، که  رسانی شده بود       چمبر خون   

 و همچنین طول    فورامن    قطر     مدت زمان خارج آلوئولی،              در  
 و همکاران حداکثر زمان           Skoglundدر مطالعات      .   دندان باشد     

ب           لوئولی  آ رج  ز   خا ا ه  یش  نبود     د قیقه  د حاضر       .   لعه  مطا ر  د  
نگهداری شد و     خارج از ساکت       به مدت نیم ساعت        ها  دندان    
   بهر حال در تمام این مطالعات تشکیل عروق . کاشته شدسپس
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  .به وقوع پیوسته بودخونی 
 متعددی که توانایی ایجاد نتایج نامطلوب را                  عوامل   بین    از  

فونت باکتریایی به       ع   در دندانهای دوباره کاشته شده دارند،                     
مل           عا ن  ا است            اصلی عنو ه  فته شد گر نظر  ر  د   . )7(   

باکتریواستاتیک                         میکروبیال  آنتی  ماده  یک  داکسی سایکلین 
بی                     وسیع  و میکر خاصیت ضد بر  ه  و علا که  است  لطیف  ا
های مهاری روی کلاژناز و ماتریکس متالوپروتئینازهای                     فعالیت

ی داشته و   همچنین خصوصیات ضدالتهاب      .   دارد    را   دیگر میزبان      
  )12-14(.ها را مهار می کند فعالیت استئوکلاست

Cvek              ن ا عنو ن  ا ر همکا و  ند        د از       که  کر ه  د   استفا
های جدید       روی تشکیل مویرگ       بر داکسی سایکلین سیستمیک     

 از  ی ندارد، زیرا          شده تأثیر   هدر دندان آپکس باز دوباره کاشت                 
 زمانی که دارو به صورت خوراکی مصرف می شود تا وقتی                       

به که  برسد              د  خو نی  خو کثر سطح  ا حد طول     3  به  عت   سا
  )6(.انجامد می

استفاده از داکسی سایکلین به صورت موضعی می تواند                   
در ابتدای شروع مراحل ترمیم بسیار موثر باشد و تا شروع                         
مصرف آنتی بیوتیکها و رسیدن آنها به غلظت موثر از تکثیر                     

و ضد  خواص ضدالتهابی       .   میکروارگانیسم ها جلوگیری نماید            
تحلیلی داکسی سایکلین نیز ممکن است در روند بهبود نقش                  

 .داشته باشد

 ابالغ  ن    دندان های       بر روی    Trope و  Yanpisetدر مطالعه     
  5 میزان تشکیل عروق در گروهی که              ، دوباره کاشته شده سگ       

 دقیقه   5و در گروهی که        %   29/ 4دقیقه خشک باقی مانده بود           
 )15( . عنوان شد   %   60ودند   در داکسی سایکلین غوطه ور شده ب            

 دوباره      های   روی دندان        بر  و همکاران که      Cvek  در مطالعه    
رسانی مجدد در        کاشته شده میمون انجام شده بود میزان خون               

نرمال سالین          داکسی سایکلین            %   18گروه  گروه  در  % 41  و 
 و همکاران میزان تشکیل عروق            Ritter در مطالعه    )8(.عنوان شد

و %   33ندان سگ در گروه نرمال سالین              د ن دوباره کاشت      بعد از   
% 93و در گروه ماینوسایکلین          %   73در گروه داکسی سایکلین          

ممکن است      با مطالعه حاضر     مقایسه  ها در     تفاوت   این     ) 9( . بود  
 میزان باز بودن آپکس          ها،  به دلیل زمان خارج آلوئولی کوتاه آن                  

غلظت داروها و یا نژاد سگهای مورد استفاده و                      ،  ها دندان     

به نحو    ، البته تمامی این مطالعات          نین طول دندان باشد       همچ 
مشابهی تأثیر داکسی سایکلین را بر روی خون رسانی مجدد                     

  . مورد تأیید قرار دادند
هایی که بافت جدید در لومن               در این مطالعه در دندان             

  :پالپی تشکیل شده بود به یکی از سه شکل زیر بود
دارای  که پر سلول یک بافت پرعروق، :بافت شبه پالپی -1

  .  عاجی بوده در نزدیکی دیوارییک لایه ادنتوبلاست
 :ی باقیمانده قبل      پالپی  بافت شبه پالپی همراه با بافت             -2

یک بافت پرعروق و پر سلول که به داخل لومن نفوذ کرده                        
بود و دارای لایه ادونتوبلاستی نیز بود ولی در قسمت کرونالی      

 نکروتیک مشابه بافت اصلی         تر که انتظار می رفت یک بافت            
لتهاب مشاهده                        کمی ا بافت پالپی  با  باشد یک  داشته  وجود 

احتمالاً در این گروه به علت برقراری پیوند                     ) .   1تصویر   ( شد 
که بین عروق قدیم و جدید ایجاد شده بود قسمتی از بافت                        

در مطالعه میکروآنژیوگرافی             .   اصلی پالپی زنده باقی مانده بود             
Skoglund16(. این پدیده گزارش شده بود نیز(   

یک بافت پرعروق و پرسلول که به                : بافت جوانه ای         -3
 یعنی  ،  بود  یادنتوبلاست    لایه   داخل لومن نفوذ کرده بود و فاقد                

 رشد کرده بود      لومن  علاوه بر اینکه بافت جوانه ای به داخل                   
 و همکاران     Clausدر مطالعه       .  تشکیل نشده بودند      یادنتوبلاست    
توترانسپلنت دندان نابالغ سگ که بافت پالپی آن خارج  بعد از ا
خوبی   ه  بافت جدید تشکیل شده یک بافت همبندی ب     ،شده بود

فته       یا ن  ما ز ب  سا و  یه                    ه   لا لی  و د  بو ه  ر شد ا د عروق  بی  خو
نداشت        نتوبلاستی  د 1( . ا از                ) 7 قبل  لپی  پا بافت  کردن  خارج   

 رشدی و دیگر      عوامل   ترانسپلانت ممکن است باعث تغییر در            
از طرفی     .   د گرد     ها امل مورد نیاز برای تمایز ادنتوبلاست                 عو 

های غلاف      خارج کردن بافت پالپی منجر به آسیب به سلول                
ای معتقدند که سلول           . هرتویگ می شود      های ترمیمی       عده 

 و از سلولهای پالپی باقیمانده در             دارند      یداخل پالپ منشأ پالپ        
ر مطالعه حاضر      د ) 18( . آپیکالی ترین ناحیه دندان مشتق شده اند               

 گروه سالین   از نمونه سه گروه داکسی سایکلین و از نمونه یک
کاربرد                          دهد  می  نشان  که  بودند  ترمیم شده  این صورت  به 

های بافت جوانه ای به              روی تمایز سلول       بر داکسی سایکلین    
  .ادنتوبلاست نیز تأثیر مثبت داشته است
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تحلی                      استخوان و  داخل  به  رشد  نمونه ها  از  بعضی  ل در 
انواع مختلف آماس در          ) .   3و 2تصویر   ( ریشه مشاهده گردید         

) . 4تصویر   ( نواحی مختلف ریشه و پالپ چمبر مشاهده شد               
حیه                               نا ر  د فقط  ه  و گر و  د بین  لتهاب  ا ن  ا میز ری  ما آ تحلیل 

به  احتمالاً    ) .   >0P/ 05( سرویکال و آپیکال ریشه معنی دار بود                
ه طوق  علت تروماهای حین کشیدن دندان مینا و سمان ناحی                    

ه             ید د آسیب  ن  ا ند مسیر        و د د  یجا ا به  عبور      ی منجر  ی  ا بر  
و در نتیجه آماس گشته            به ناحیه سرویکالی      میکروارگانیسم ها       

 موثر   این مسیر   روی    بر  داکسی سایکلین      در این مطالعه      که بود   
 این یک مسیر     ،  و همکاران در میمون         Cvek طبق مطالعه    بود اما 

ه داکسی سایکلین     عمده عبور میکروارگانیسم ها می باشد ک               
نیست          موثر  آن  آپیکال                   ) 8( . روی  فورامن  طریق  از  آلودگی 

 ریشه را عفونی نماید و التهاب ایجاد               کسمعمولاً می تواند آپ        
 موثر بوده      نیز ربر روی این مسی       احتمالاً داکسی سایکلین        .   کند 

  )8(.همکاران است  وCvekاست که موافق با مطالعه 

  
پالپ دارای کمی اطاقک یمانده در ناحیه پالپ از قبل  باق : 1تصویر 

  )×400درشت نمایی (آماس  در ناحیۀ ساب ادنتوبلاستیک   
D :     عاجM.Inf :   التهاب خفیفP :پالپ  

  

  

آماس حاد خفیف در آپکس و رشد به داخل بافت شبه :  2 تصویر
  )×40درشت نمایی (         H&Eرنگ آمیزی   استخوانی

B :استخوان   P :پ پال  AF :انتهای ریشه   D: عاج 

 
  تحلیل داخلی در ناحیه اپیکال دیواره داخلی عاج:  3 تصویر

  )×400درشت نمایی (         H&Eرنگ آمیزی  
P :    پالپInt.R :تحلیل داخلی  

 
 
  

  
  )×40درشت نمایی (H&E  رنگ آمیزی   آبسه ناحیۀ آپیکال : 4تصویر 

B : استخوان   D :عاج    AF :های ریشهانت    A :آبسه  
  

گی      د لو ر  آ د حضور                     به  منجر  لی  ئو لو آ ج  ر خا ن  ما ز  
نیسم        گا ر ا و بر میکر د            می شو یشه  ر روی سطح  حتمالاً  که   ا      

 در   و باعث آماس پالپ        کرده    پالپ نفوذ     رون   د به د  ننمی توان    
  .دن شوناحیه میانی ریشه

اگرچه انتظار می رفت بین حضور میکروارگانیسم ها در                       
ن             گروه  دو  در  تفاوت             پالپ  داکسی سایکلین  و  لین    رمال سا

. ها معنی دار نبود         معنی دار باشد ولی در مطالعه حاضر تفاوت          
احتمالاً دلیل آن این است که در این مطالعه فقط از روش                          
ها                              نیسم  رگا میکروا دیدن  برای  میزی  آ رنگ  و  هیستولوژی 

 نکروز میعانی      دچار   در مواردی که بافت            چون   .   استفاده شد   
 ،رسانی نداشتند       خون  Vaital perfusion  ام شده بود هنگ    

 بنابراین هنگام تهیه        . های ثابت کننده به پالپ نرسیدند            محلول  
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  ...)  و مسعود براتیدکتر (  ... خون رسانیروی  تأثیر کاربرد موضعی داکسی سایکلین              110

برش و روند آماده سازی جهت بررسی های هیستولوژیک                         
 بنابراین در مطالعه بصورت منفی              .  و از بین رفتند      ه شسته شد

 از طرف دیگر چون در زمان خارج آلوئولی                       . گزارش شدند     
 نرمال سالین استریل نگهداری گردیده بود آلودگی                      دندان در      

ها    در بررسی حضور میکروارگانیسم           .شدیدی اتفاق نیافتاده بود
 و پری آپیکال نیز بین دو گروه              لیگمان پریودنتال       در نواحی      

 وجود   غنی رسانی     در این نواحی خون         .   تفاوت معنی دار نبود         
  .ه بودنمود که از حضور میکروارگانیسم ها جلوگیری شتدا

   گیرینتیجه
  تحت شرایط این مطالعه نگهداری دندان بیرون افتاده شده

غلظت یک   با آپکس باز سگ در محلول داکسی سایکلین با                 
   دقیقه و سپس   5 سالین به مدت     میلی لیتر    10  در   میلیگرم  

مجدد  کاشت  عروق            ن  تشکیل  ل  حتما ا ن  آ یش      جدید    پیدا و   
  .ادنتوبلاستها را افزایش می دهد

  ردانیتشکر و قد
علوم                         ه  نشگا دا پژوهشی  محترم  معاونت  ز  ا له  وسی بدین 
پزشکی اصفهان جهت تصویب طرح تحقیقاتی و تامین بودجه                 
آن و همچنین مرکز تحقیقات پرفسور ترابی نژاد و جناب دکتر                       
ادیبی دامپزشک محترم مرکز که در انجام این تحقیق نهایت                        

  . همکاری را نموده اند تقدیر و تشکر می نماییم
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