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  چکیده 
هدف از این .  بیشتر استفاده کنندهبلکتیتانیوم باعث شده است تا بعضی ارتدنتیست ها از یک سیم دو بار و   -خواص مکانیکی مطلوب سیم نیکل     :مقدمه

  .بودتیتانیوم پس از یک بار کاربرد بالینی در سه نوع کراودینگ متفاوت -خمش سیم نیکل-مطالعه تعیین تغییرات نیرو
 4ت تصادفی به    به صور انتخاب و    Global با عنوان تجاری   اینچ   014/0تیتانیوم  - سیم نیکل  80  آزمایشگاهی - تجربی   در این مطالعه   : ها مواد و روش  

در هفتـه    6±1در بیماران مربوطه به مدت      ی دارای کراودینگ    ها  گروهمربوط به   سیم های   .  شدند تقسیمراودینگ خفیف، متوسط و شدید      ک ، کنترل :گروه
ورد تجزیـه و تحلیـل و       دانکن م  و Hotelling اطلاعات با استفاده از آنالیز    . بر روی آنها صورت گرفت     خمش- و سپس آزمایش نیرو    نداستفاده شد دهان  

  .مقایسه قرار گرفت
 در  >05/0P ی در سـطح   دار  معنیآنالیز فیشر نشان داد که اختلاف       . ی تحت مطالعه نشان داد    ها  گروهی بین   دار  معنی اختلاف   Hotellingنالیز  آ :یافته ها 
ی تحت مطالعه وجود داشت و تنها در خمـش  ها گروهداری در باربر متر میلی 5/2 و 2 و 5/1، 1 ،5/0بارگذاری و  متر  میلی 5/2 و   5/1،  1 ،5/0های    خمش

  .ی مورد مطالعه وجود نداشتها گروهی بین دار معنی بارگذاری اختلاف متر میلی 3
 نیروی دار معنیهای مختلف در دهان بیمار موجب افت     این بررسی نشان داد که اگر چه یک بار استفاده از سیم نیکل تیتانیوم در کراودینگ                :نتیجه گیری 

 همچنان بـرای اسـتفاده مجـدد کـافی          -پژوهش حداقل در سیم مورد استفاده در این         -مانده در سیم پس از کاربرد بالینی       شود ولی نیروی باقی    سیم می 
 .باشد می

  .بالینی، مطالعه  کراودینگ،خمش-نیرونسبت  ،تیتانیوم-سیم نیکل :واژه های کلیدی
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Introduction: Desired mechanical properties of nickel-titanium wires have resulted in some orthodontists to recycle 
these wires and apply them repeatedly. The aim of this study was to evaluate load-deflection changes of nickel-titanium 
wires after single clinical application in three different types of crowding.  
Materials & Methods: 80 nickel-titanium wires (Global trade mark) with 0.014 inch diameter were randomly divided 
into four groups as: control, mild, moderate and severe crowding. Wires were used in patients for a period of 6±1 weeks 
Then, load-deflection experiment, using Zwick machine was done. Data were analyzed by Hottelling, Fisher’s exact and 
Duncan tests.  
Results: Hottelling analysis showed a significant difference between the groups. Fisher’s exact test showed that there 
was a significant difference between forces at 0.5, 1.0, 1.5, 2, 2.5 mm deflection loading and unloading but there was no 
significant difference in 3 mm loading deflection. 
Conclusion: This study showed that although single application of nickel-titanium wire (at least for the wire used in this 
study) for one orthodontic visit causes significant decrease in force levels in different types of crowding, residual force 
after single clinical application is still enough for repeated clinical application. 
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  مقدمه
 یخواص مکانیکی مناسباز تایتانیوم -های نیکل سیم

همچون انعطاف پذیری زیاد، فنریت خوب، سختی کم و 
در ارتودنسی نوین  برخوردارند و به همین دلیل داشتن حافظه

این  خواص مکانیکی مناسب )1و2(.کاربرد گسترده ای دارند
یمت نسبتاً بالای آن از سوی دیگر، باعث  از یک سو و ق سیم

و شده است تا بعضی ارتدنتیست ها از یک سیم برای بار دوم 
. بیمار دیگر استفاده کنندحتی بلکه بیشتر در همان بیمار و یا 

ها در معرض  ها، باعث قرار گرفتن آن کارگیری این سیم به
 شیمیایی موجود در حفره دهانحرارتی و تغییرات مکانیکی، 

 اتدر مطالع تایتانیوم-نیکل های خواص مکانیکی سیم .شود می
Kapila،Smith ،Drescher ، Nakano، Lee،Yokoyama ، 
Ijiama، Parvizi،Prymak ،رات ث ا)3-13(،شان باصفا و همکاران

، Buckatel، Wong، Water ات مطالعتغییرات دمایی در
Odegard العه ر فلوراید در مطثاو  )14- 17(شانو همکاران

اثر  )18و19(.سی شده استررب شانو همکاران  Walker،هروی
های  موجود در محیط دهان بر روی سیمترکیبات شیمیایی 

 هدف از مطالعه )5(.تایتانیوم به خوبی مشخص نیست-نیکل
حاضر مشخص نمودن اثرات تجمعی عوامل مکانیکی، 

در این مطالعه در (شیمیایی و حرارتی موجود در حفره دهان 
  .بودتایتانیوم -بر روی سیم نیکل) خمش-الب تغییرات نیروق

 هامواد و روش 

 است که به صـورت      تجربیتحقیق انجام شده یک مطالعه      
های مورد استفاده در این      نمونه . انجام شده است   آزمایشگاهی

تیتانیوم متعلق به قوس فک پـائین       - سیم نیکل  80تحقیق تعداد   
گـی دارای سـطح مقطـع        کـه هم   دبو Global با عنوان تجاری  

بوده و بـصورت فـرم داده شـده         )  میلیمتر 35/0( اینچ   014/0
انتخاب این نوع سیم با توجه به محدویت تهیـه انـواع            . بودند

دیگر سیم و همچنین وجود تحقیق قبلی در مورد خواص ایـن            
ها با روش تصادفی ساده بـه چهـار           نمونه )13(.سیم بوده است  

بنای استفاده از این تعـداد سـیم        م. تایی تقسیم شدند   20گروه  
 از سیم های    )5(.در هر گروه براساس مطالعات قبلی بوده است       

  بعدی وه  گر  سه گروه کنترل و از سیم های  اول بعنوان  گروه

  .استفاده گردیدبعنوان گروه های آزمایش 
.  صورت گرفت  Nanceگروه بندی بیماران بر اساس آنالیز       

 ارتدنسی مراجعـه کننـده بـه مطـب          این افراد از میان بیماران    
با بررسـی فـضای موجـود و        . خصوصی محقق انتخاب شدند   

فضای مورد نیاز در قـوس فـک پـائین، میـزان کمبـود فـضا                
کراودینـگ   متـر   میلی 4 تا   0کمبود فضا در حد     . مشخص شد 

 کراودینگ متوسـط، و در حـد        متر  میلی 8 تا   4، در حد    خفیف
تمامی بیماران  . دید تلقی شد  ش  کراودینگ متر  میلی  8بیشتر از   

بـا  اسـتاندارد   از براکـت هـای      . در دوره دندانی دائمی بودند    
بـرای  .   استفاده گردید  GAC و ساخت شرکت     18اندازه شیار   

 از اورینـگ سـاخت   ،حرکت کردن سـیمها داخـل براکـت      بی
.  استفاده شـد   774-53-00شرکت دنتاروم با شماره کاتالوگ      

تا حد امکان بدون اعمال     و  دانها  تمامی دن براکت   درون   هاسیم
پس از انجـام سفارشـات لازم بـه         . ند شد Engage نیروی زیاد 

. شـد تعیین  هفته 6بیماران، برای آنها وقت مراجعه بعدی برای  
  روی سـیم   در مراجعه بعدی بیمار، با استفاده از قالب مطالعـه         

هایی که بیشترین کراودینگ وجود داشت بـا ماژیـک           در محل 
ها و سـپس سـیم بـا دقـت            اورینگ. مت زده شد  ضد آب علا  

سطح سیم به ملایمت با آب شـهر شستـشو داده           . شدندخارج  
هـر سـیم در پـاکتی       . شد و با دستمال کاغذی خشک گردیـد       

جداگانه که روی آن مشخصات بیمار، شماره پرونـده و نـوع            
فاصله زمانی خارج کردن    . کراودینگ نوشته شد نگهداری شد    

. ر تا انجام آزمـایش حـداکثر دو هفتـه بـود           سیم از دهان بیما   
شـدند یکجـا مـورد       هایی که طی دو هفته جمع آوری می        سیم

خمـش  از روش   برای انجام آزمـایش     . گرفتند آزمایش قرار می  
مدل خاصی طراحـی    برای این منظور    . استفاده شد سه براکتی   

  .)1تصویر (گردید که فرم قوس فک پائین را دارا بود 
کار گرفتـه شـده در دهـان بـر روی              به مشابه براکت های  

این براکتها به نحوی چسبانده     . دندانهای مدل نیز چسبانده شد    
 و یا تورکی از طرف سـیم بـر براکـت            Tipگونه    شد که هیچ  

برای این منظور ابتدا سـیم بـه براکـت متـصل            . اعمال نگردد 
، براکتهـا  Super Glue IIگردید و سپس با اسـتفاده از چـسب   

 به سطح دندانهای آکریلی متـصل       (Passive)فعال   بصورت غیر 
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 دستگاه چسبانده شـد  Cross headیک براکت به رأس . شدند
ای را فراهم    تا بتواند تقلیدی از اعمال نیرو به صورت سه نقطه         

پـس از   . نماید و تا حد امکـان مـشابه شـرایط بـالینی باشـد             
ریده متر ب    میلی 30آوری نمونه ها، از سیم داخل هر پاکت          جمع
گذاری شده در وسط این قطعـه        در هر مورد نقطه علامت    . شد

 .از سیم قرار داشت

  
  

   
   

  
شده جهت قرار دادن سیم جهت انجام طراحی مدل :  1تصویر 

  مربوطه Cross headهمراه ه آزمایش ب
  
 

ایـن  .  انتخاب شـد   متر  میلی 12فاصله بین مرکز دو براکت      
   سـپس سـیم    )20(.باشـد   یمفاصله بر گرفته از مطالعات موجود       

 به Mosquito Forcepsبا استفاده از اورینگ ذکر شده با کمک 
مدل متصل گردید و مدل در محـل مـشخص شـده بـر روی               

  . دستگاه قرار داده شدFixture روی Zwickدستگاه 
  در تنظیمات زیر  دستگاه،   در Fixture  پس از قرار دادن 

  :رت گرفت صو(Quick expert)مربوطه نرم افزار 
   خمش سه نقطه ای:نوع آزمایش •
  متر میلی 35/0: سیم  قطر •
 متر میلی 3حداکثر : (Deflection)خمش مقدار  •

 متـر  میلـی  5/0: دستگاه (Cross head) سرعت حرکت فک •
 بر دقیقه

دسـتگاه   . قـرار داده شـد  Auto returnدستگاه در حالت  •
 ی در متـر   میلـی  3طوری تنظیم گردید تا پـس از خمـش          

حالت بـاربرداری    در بارگذاری، به طور اتوماتیک   حالت  
 .نیز نیرو را ثبت نماید

ابتدا از بالا به پائین تا خمش : Cross headجهت حرکت  •
 و سپس از پائین به بالا تا خمش صفر تعریـف            متر  میلی 3

  .گردید
• Preload :   نیوتن قرار داده شد تـا ثبـت         25/0در وضعیت 

دلیل اینکـه قرارگیـری     ه  ب. منحنی از این نقطه شروع شود     
میلیمتر در شیار براکت در      35/0کامل و دقیق سیم با قطر       

 بنـابراین شـرط فـوق       ،ابتدای حرکت قابل بررسی نبـود     
اعمال گردید تا شرایط آزمـایش بـرای تمـام نمونـه هـا              

 .یکسان باشد

 و برای حالت    متر  میلی 3برای حالت بارگذاری    : نقطه ختم  •
 .یف شد تعرمتر میلیباربرداری صفر 

• Registration :  خمش در فواصل هـزارم     -ثبت مقادیر نیرو
 صورت می گرفت بطوریکه پس از یک حرکـت          متر  میلی

 خمـش و نیـروی      3200رفت و برگـشت بطـور تقریبـی         
 .مربوط به آن ثبت گردیده بود

مقادیر نیرو تا سه رقم اعشار و مقادیر خمش نیز تا سه رقم  
 در حافظـه    متـر   میلین و   اعشار به ترتیب بر اساس واحد نیوت      

خمش - منحنی نیرو  ،در انتهای هر آزمایش   . دستگاه ثبت گردید  
حاصله بـه طـور خودکـار توسـط دسـتگاه ثبـت و بـرروی                

  .گردید های قبلی سوپرایمپوز می منحنی
پس از اتمام آزمایشات، اطلاعـات عـددی ثبـت شـده از             

 مقـادیر نیـروی ثبـت       Excellدستگاه استخراج و در نرم افزار       
حالـت   متر  میلی 3 و   5/2،  2،  5/1 ،5/0،1ی  ها  خمششده برای   
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 حالت بـاربرداری    متر  میلی 5/0 و   1،  5/1،  2،  5/2بارگذاری و   
 . گردیـد  SPSSافزار    مقادیر مربوطه وارد نرم   . استخراج گردید 

آنـالیز  ،  Hotelling  چنـد متغیـره    اطلاعات با استفاده از آنـالیز     
مورد تجزیه و تحلیـل و       دانکنو آزمون   و  واریانس یک طرفه    
 05/0 در همه آزمون ها سطح معنـی داری          .مقایسه قرار گرفت  
  .در نظر گرفته شد

 یافته ها

 نمونه  80تعداد نمونه های بکار گرفته شده در این تحقیق          
، )C( ی کنتـرل هـا  گـروه  تـایی در  20بود که در چهار گـروه    

   بررسی)T 3(  و شدید)2T(  متوسط،)1T( خفیف کراودینگ 

در . نمونه های گروه کنترل مورد بررسی قرار گرفتند       . گردیدند
گروه با کراودینگ خفیف، به دلیل عدم مراجعـه دو بیمـار در             

یـک نمونـه    . زمان مقرر، این دو نمونه از مطالعه حذف گردید        
نیز به دلیل اینکه سیم از محیط دهان بیمار خارج گردیده بـود             

د نیز به دلیل عـدم      در کراودینگ متوسط و شدی    . حذف گردید 
. مراجعه به موقع سه بیمار، آنها نیـز از مطالعـه خـارج شـدند        

 نمونـه در    20بنابراین نتایج استخراج شده برآمده از اطلاعات        
ی دارای  هـا   گـروه  نمونـه در هـر یـک از          17گروه کنتـرل و     

 بیـانگر   1جـدول    .باشد  می متوسط و شدید     ،کراودینگ خفیف 
  .باشد میای بررسی شده  هخلاصه توصیفی متغیرهای زمین

 
  T 3  و1T  ،2Tی ها گروهخلاصه توصیفی متغیرهای زمینه ای بررسی شده در :  1جدول 

17N=      3 T 17N=      2T 17N=      1T   

  سن
  بیماران
  به سال

 میزان شلوغی
  دندان در
   قوس پایین
  بر حسب 
  میلی متر

مدت زمان 
باقی ماندن 

سیم در 
 به دهان
  روز

  سن
  مارانبی

  به سال

میزان شلوغی 
  دندان در
   قوس پایین
  بر حسب 
  میلی متر

مدت زمان 
باقی ماندن 

سیم در 
 به دهان
  روز

  سن
 بیماران
  به سال

میزان شلوغی 
  دندان در
   قوس پایین
  بر حسب 
  میلی متر

مدت زمان 
باقی ماندن 

سیم در 
 به  دهان
  روز

  88/41  47/2  74/15  64/41  67/5  42/16  64/41  67/9  06/18  میانگین
  54/2  02/1  73/2  26/2  19/1  19/3  26/2  49/1  41/5  انحراف معیار

  37  0  9/11  37  5/7  1/11  37  8  2/10  حداقل
  47  5/3  2/21  45  5/4  9/21  45  13  5/29  حداکثر
  10  5/3  3/9  8  3  8/10  8  5  3/19  دامنه

  
تیتانیوم استفاده شده در این     -خمش سیم نیکل  -منحنی نیرو 
در تیتـانیوم   -خمش سیمهای نیکـل   - نیرو  نحنیپژوهش شبیه م  
  .بودتحقیقات دیگر 

 خمـش   11مقادیر نیرو در    با توجه به اینکه در این مطالعه        
  ابتـدا آنـالیز چنـد متغیـره        مختلف مورد بررسی قرار گرفـت     

Hotelling         درصـد امکـان     5 انجام گردید تا در سطح خطـای 
ف  اخــتلاHotellingآنــالیز . وجــود اخــتلاف بررســی گــردد

 T 3 و   C، 1T ، 2Tی تحت مطالعـه     ها  گروهی را بین    دار  معنی
  ).>001/0P(نشان داد 

 وجـود هـر     واریانس یک طرفـه   سپس با استفاده از آنالیز      
 در هر کـدام از متغیرهـای مـستقل در           دار  معنیگونه اختلاف   

.  بررسـی گردیـد    T 3 و   C، 1T ، 2Tی تحت مطالعـه     ها  گروه
 ی در سـطح   دار  معنـی لاف  نتایج حاصـله نـشان داد کـه اخـت         

05/0P< ــش در ــا خم ــی 5/2 و 2 ،5/1، 1 ،5/0ی ه ــر  میل مت
بـاربرداری در   متـر    میلـی  5/2 و   2 و   5/1،  1 ،5/0بارگذاری و   

 متر  میلی 3ی تحت مطالعه وجود دارد و تنها در خمش          ها  گروه
ی مـورد مطالعـه   هـا  گـروه  بـین  یدار معنیبارگذاری اختلاف  

  .وجود ندارد
هـای تحـت بررسـی،         دوبدوی گـروه   جهت مقایسه سپس  

هـای    بـرای مقـادیر خمـش      =∝05/0آزمون دانکن در سـطح      
با توجه به اهمیت تغییـرات نیـرو در طـی            .متفاوت انجام شد  

 ی متفاوت بـاربرداری در    ها  خمش نتایج حاصله در     ،باربرداری



    

  
  5             1شماره  / 32 دوره / 1387سال / مجله دانشکده دندانپزشکی مشهد 

 

یی که در یـک زیـر       ها  گروه.  ارائه گردیده است   6 تا   2جداول  
ی بـا یکـدیگر     دار  معنـی ه اند اختلاف    قرار گرفت ) ستون( گروه

ی مختلـف قـرار     هـا   گـروه یی کـه در زیر    ها  گروهنداشته ولی   
  . ی داشته انددار معنیگیرند اختلاف آماری  می

       
 
  
 

   در حالت باربرداریمتر میلی 5/2نتیجه آزمون دانکن در خمش  : 2جدول 
  تعداد  ها گروه  ها گروهزیر 

1  2  3  
1T 17  35/108  ---  ---  

2T 17  ---  29/139  ---  

3T 17  ---  12/151  ---  

  65/212  ---  ---  20  کنترل
Sig.   000/1  282/0  000/1  

 
  

   در حالت باربرداریمتر میلی 2نتیجه آزمون دانکن در خمش  :3جدول 
  تعداد  ها گروه  ها گروهزیر 

1  2  3  
1T 17  29/48  ---  ---  

2T 17  ---  76/84  ---  

3 T 17  ---  06/96  ---  

  95/180  ---  ---  20  کنترل
Sig.   000/1  337/0  000/1  

 
  

   در حالت باربرداریمتر میلی 5/1نتیجه آزمون دانکن در خمش   :4جدول 
  تعداد  ها گروه  ها گروهزیر 

1  2  3  
1T 17  35/34  ---  ---  

2T 17  ---  06/68  ---  

3 T 17  ---  82/84  ---  

  35/177  ---  ---  20  کنترل
Sig.   000/1  193/0  000/1  
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   در حالت باربرداریمتر میلی 1نتیجه آزمون دانکن در خمش :  5 جدول
  تعداد  ها گروه  ها گروهزیر 

1  2  3  
1T 17  18/29  ---  ---  

2T 17  ---  271/62  ---  

3 T 17  ---  29/73  ---  

  25/189  ---  ---  20  کنترل
Sig.   000/1  411/0  000/1  

 
 
 

   در حالت باربرداریمتر میلی 5/0 دانکن در خمش نتیجه آزمون:  6 جدول
  تعداد  ها گروه  ها گروهزیر 

1  2  3  
1T 17  35/23  ---  ---  

2T 17  ---  65/54  ---  

3 T 17  ---  41/58  ---  

  05/158  ---  ---  20  کنترل
Sig.   000/1  738/0  000/1  

  
  
 

 
  T 3 و C، 1T، 2Tهای متفاوت دز گروههای مقادیر نیرو در خمش:  1نمودار 
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هـای متفـاوت در       مقایسه مقادیر نیرو در خمـش      1مودار  ن
 شـود   مـی همان طور که مشاهده     . چهار گروه را نشان می دهد     

 حـداقل   1T مقادیر نیروی مربوط به گروه       ،ها  خمشدر تمامی   
 قـرار   2Tنسبت به آ ن گروه       بوده و با اختلاف کم و معنی دار       

نسبت بـه گـروه      ی دار  سپس با اختلاف کم ولی غیر معن       ؛دارد
2T،   3 گروه T  3بعد از گروه    .  قرار دارد T ،    با اختلاف زیادتر 
  . مقادیر مربوط به گروه کنترل قرار دارد،دار معنیو 

  بحث
تیتانیوم استفاده شده در این     -خمش سیم نیکل  -منحنی نیرو 

سـیمهای  سایر  خمش  -های نیرو  پژوهش شباهت کلی با منحنی    
 ،های گروه کنتـرل    های سیم  اهده منحنی مش. تیتانیوم دارد -نیکل

ــانگر آن اســت کــه همــه ایــن ســیم  ــا دارای خاصــیت  بی ه
 و  1T  ،2Tی  ها  گروههای   مشاهده منحنی . سوپرالاستیک هستند 

3 T   پـس   که تغییراتی در خواص سیم سوپرالاستیک        داد نشان
این مسئله بیانگر آن است کـه       . کاربرد بالینی رخ داده است    از  

کـه   -)Work-hardening(سـختی    - تباط با کار  اتفاقاتی در ار  
در اثر نیروهای جویدن و محیط شـیمیایی و تغییـرات دمـای             

 رخ داده که تغییرات فازی آلیاژ و در نهایت          -دهان ایجاد شده  
  . میزان نیروی اعمال شده از طرف آن را متأثر کرده است

 بارگذاری به خمش    متر  میلیاز خمش سه    ( مقدار افت نیرو  
 به ترتیـب  T 3 و 1T ،2Tی کنترل، ها گروهدر ) اربرداری ب 5/2

 که در نهایت در     باشد  می گرم   57/37 و   71/40 ،9/40،  64/32
ی باربرداری مقدار نیروی اعمال شـده در        متر  میلی 5/2خمش  
، 6/108،  6/212 بـه ترتیـب      T 3 و   1T  ،2Tی کنتـرل،    ها  گروه

ن نیروی  میزا رسد به نظر می  . گرم بوده است   1/151 و   3/139
گروه کنترل بـرای     اعمال شده در هر چهار گروه بخصوص در       

   .باشد میایجاد حرکات دندانی زیادتر از حد لازم 
ی متفاوت بـه    ها  خمشای که در آن مقادیر نیرو در         مطالعه

ی کنتـرل و در انـواع مختلـف         هـا   گـروه صورت تفکیکی در    
در . دکراودینگ و در شرایط بالینی انجام شده باشد وجود ندار

ی متفـاوت حالـت   هـا   خمـش مطالعه حاضر مقـادیر نیـرو در        
های مختلـف مـورد    بارگذاری و باربرداری در بین کراودینگ

 .مقایسه قرار گرفته است تا اثر کراودینـگ را بررسـی نمایـد            

زیـادتر از  ) کرادینگ خفیـف T (1 اینکه چرا تغییرات در گروه
هـا بـا سـه گـروه دیگـر         در اغلب خمش    بوده و  ها  گروهسایر  

یل موجهی ی داشته اشت موضوعی است که دلدار معنیتفاوت 
سایر مطالعـات نیـز بـه آن اشـاره           ربرای آن مشاهده نشد و د     

شرایط آزمایش  مربوط به   عوامل  بعضی  هر چند به     .نشده است 
مثل استفاده از نواحی متفاوت سیم منحنی شکل با توجـه بـه             

تفاوتهـای   نوسـانات دمـایی و     ابعاد متفاوت قوسهای دندانی،   
با بررسی میانگین مقادیر نیـرو      . میان افراد می توان اشاره کرد     

 کـه میـزان اعمـال نیـرو در          شود  می مشخص   ،در گروه کنترل  
ی در حـد    متـر   میلـی  5/2ابتدای حالت باربرداری در خمـش       

 که برای حرکت دادن دنـدان در ابتـدای          باشد  می گرم   6/212
اعمال نیرو در این خمـش در        .رسد ر می بنظ درمان بسیار زیاد  

  نیز برای ایجاد حرکات دندانی زیـاد       T 3 و   1T  ،2Tی  ها  گروه
 این مسئله مؤید آن است که اگر چـه تغییـرات            .رسد بنظر می 

دار میزان    هفته کاربرد بالینی باعث کاهش معنی      6رخ داده طی    
نیرو گشته ولی در پایان هفته ششم هنوز میزان نیـروی اعمـال             

 از نظر بالینی برای حرکت دندانی       متر  میلی 5/2ده در خمش    ش
ــت   ــب اس ــی نامناس ــاد و حت ــل . زی ــصال کام ــابراین ات  بن

(Engagement)         نیـروی   ، سیم به براکت در این میـزان خمـش 
بسیار زیادی را اعمال می کند که در حد پاسخهای بیولوژیک           
. نبوده و اثر مخرب برروی ساختمانهای نگهدارنده دندان دارد        

با کم شدن میزان خمش، مقدار نیرو در گروه کنتـرل کـاهش             
 بـه   متـر   میلی 5/0 و   1 ،5/1،  2ی  ها  خمشیافته و به ترتیب در      

ــادیر  ــد 1/158 و 3/189، 3/177، 95/180مق ــی رس ــرم م  . گ
 از نظـر    متـر   میلـی  5/0 بـه    متـر   میلی 2تغییرات نیرو از خمش     

ای حرکـت  مقادیر این نیروهـا بـر     . آماری معنی دار بوده است    
ی بـا   هـا   گـروه  وضـعیت فـوق در       .رسـد  دندان زیاد بنظر می   

 نیـرو را نـشان   ،کراودینگ خفیف، متوسط و شدید افت شدید   
 ، حالـت بـاربرداری    متر  میلی 5/2طوریکه در خمش     دهد به  می

 3/139 ،4/108ی فوق به ترتیب     ها  گروهنیروی بدست آمده در     
در ابتـدای   که بـرای حرکـات دنـدانی    باشد می گرم   1/151 و

 تغییرات نیرو ،با کاهش میزان خمش. درمان زیاد بنظر می رسد
 ادامه می یابد تا    T 3 و   1T، 2T یها  گروهبا شدت زیادتری در     
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 50-60 بـا کـاهش      ، باربرداری متر  میلی 2جایی که در خمش     
 یها گروه گرم در 1/96   و8/84،  3/48به میزان   نیرو   ،درصدی

1T، 2T   3 و T   5/0در نهایت نیرو در خمـش        . کاهش می یابد 
 1T، 4/60کاهش در گروه      درصد 3/78 با   ، باربرداری متر  میلی

  کـاهش در گـروه       درصـد  4/61 و   2Tدرصد کاهش در گروه     
3 T ،     بـا  .   گـرم مـی رسـد       4/58 و   6/54 ،4/23 به ترتیب به

 که میزان اعمال نیرو برای      شود  میبررسی مقادیر فوق مشخص     
  . ی کمتر مناسب تر استها خمشایجاد حرکات دندانی در 

 معلـوم شـد کـه در        ،Hotellingبا انجام آنالیز چند متغیره      
نیروی اعمـال   بین  ی مختلف بارگذاری و باربرداری،      ها  خمش

 3 به جز در خمش      ، T 3 و   1T  ،2T, ی کنترل ها  گروهشده در   
این یافته، .  بارگذاری، اختلاف معنی دار ی وجود داردمتر میلی

ــه  ــشابه یافت ــارانKapilla م ــارانLee) 3و4( و همک  )8( و همک
طی این مطالعات تغییرات قابل تـوجهی در خـواص          . باشد  می

 هزارم  16تیتانیوم با سطح مقطع     -سوپرالاستیک سیم های نیکل   
 8±1اینچ بعد از یک و دو دوره کاربرد بالینی در مدت زمـان              

 سیم پس   ،البته در مطالعات اخیر   . یک هفته گزارش شده است    
های استریلیزاسیون متفاوت اسـتریل       با روش  ،ز کاربرد بالینی  ا

 نـشان   )14(، و همکـاران   Bukatelاز طرفی مطالعات    . گشته بود 
 تـأثیر قابـل    ،لیزاسـیون یهـای مختلـف استر     می دهد که روش   

توجهی در مقـادیر نیروهـای بارگـذاری و بـاربرداری ایجـاد             
 )5( و همکاران  Smithیافته بدست آمده با یافته مطالعه       . کند نمی

-، کاربرد بـالینی سـیم نیکـل       Smith در مطالعه . مغایرت دارد 
تیتانیوم و استریلیزاسیون آن با یـدوفور، اتـوکلاو و حـرارت            

خمش انـدازه گیـری     - اثر قابل توجهی در مقادیر نیرو      ،خشک
مطالعـه  . شده در تست خمش سه نقطه ای ایجاد نکـرده بـود           

Smith      رم اینچ انجام شده بـود      هزا 16 و همکاران برروی سیم 
 8 از بیمـاران     ،Smithنمونه های بکار گرفته شده در مطالعه         و

 طـی مـدت     Louisvilleرزیدنت و اساتید شاغل در دانـشگاه        
ــان  ــان  10زم ــی درم ــود و ط ــده ب ــع آوری گردی ــاه جم  , م
ها مجاز بودند تا بر طبق خواسـته خـود نـسبت بـه             کننده عمل

Engagement      در پایان، سیم ها    . بگیرند سیم در براکت تصمیم
طـی  . همگی با روش های یـاد شـده اسـتریل گـشته بودنـد             

. ها تعدادی از آنها از مطالعه خارج شده بودند         آوری سیم  جمع
دلیل واضحی برای خروج نمونه ها از مطالعـه ذکـر نگردیـده           

 سـیم مـورد     10 در نهایـت   ، سیم به کار گرفته شده     40از  . بود
  .بررسی قرار گرفته بود

قادیر نیروی بدست آمده در این تحقیق زیادتر از مقـادیر           م
باشـد    مـی )13(نیروی بدست آ مده در مطالعه باصفا و همکاران        

 مطالعـه در . های دو آزمایش اسـت     ناشی از تفاوت   که احتمالاً 
 ؛ میلیمتر بوده است   18) فاصله مرکز دو براکت   (آنها طول سیم    

 اعمال نیرو براکت     نقطه سوم  ؛از ناحیه صاف سیم استفاده شده     
و دستگاه استفاده شده بـرای      بوده   متفاوت   Fixture نوع   ؛نبوده

در مطالعـه ای کـه      .   بـوده اسـت     Instrunدسـتگاه   آزمایش،  
Parviziبــرروی ســیم هــای نیکــل تیتــانیوم )11(، و همکــاران 

Thermally activatedاثر نوع ، انجام دادند Fixture  در انجـام 
ت و نـشان داده شـده کـه روش          آزمایش بررسی گردیده اس ـ   

 اسـتفاده  Beam test و Phantom headآزمایشی کـه در آن از  
شده تفاوتهای قابل توجه آماری دارد که در مطالعـات فـوق،            

 استفاده شده در ایـن      Fixture استفاده شده مشابه     Fixtureنوع  
از آنجا که کاربرد عملی تحقیق و تعمـیم آن          . باشد  میتحقیق ن 

 در ایـن تحقیـق از       ،ط دهان، فواید زیادی دارد    به شرایط محی  
تست سه براکتی استفاده گردید تـا شـرایط موجـود تـا حـد               

نمودن  هر چند امکان فراهم   . زیادتری مشابه شرایط بالینی باشد    
تمام شرایط برای بازسازی شرایط موجود در دهان امکان پذیر          

  .باشد مین
در همگـی در دمـای اطـاق        آزمایـشات   در مطالعه حاضر    

 5-7دامنه تغییـرات دمـایی      ( درجه سانتی گراد     13-20دمای  
بنابراین بررسی شرایط دمایی    . انجام گرفت ) درجه سانتی گراد  

تیتـانیوم  - رفتار مکانیکی سیم های نیکل     .باشد  میحائز اهمیت   
دارای دمای ترانـسفورماسیون متفـاوت در ارتبـاط بـا دمـا و              

 و در تغییـرات      درجـه  60 و   37،  23استرس در دماهای ثابت     
گـراد و عکـس آن در         درجـه سـانتی    37-60دمایی تدریجی   

 بیانگر آن است که مقـادیر نیـرو   )10( و همکاران Iijimaمطالعه
 درجه سانتی گراد برابـر بـا        2 به   37طی تغییر تدریجی دما از      

 و  Wongمطالعه  . نیروی اندازه گیری شده در دمای ثابت است       
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 که اثرات مکرر افزایش دما به        نیزنشان داده است   )15(همکاران
 دقیقــه، 7 دقیقــه و 1 درجــه ســانتی گــراد در دوره هــای 70

در مطالعـه   . خصوصیات سیم نیکل تیتانیوم را متأثر نمی کنـد        
Watersهــای بارگــذاری و  تغییــرات منحنــی )16(، و همکــاران

 به طوری کـه   ،باربرداری تحت تأثیر دما گزارش گردیده است      
 سیم بطـور قابـل تـوجهی        Stiffness ، دمایی فوق  هدر محدود 

 تغییـرات   )17( و همکـاران   Odegardمطالعـه   . کاهش می یابـد   
 ایجاد تغییرات در خواص مکانیکی      علتدمایی کوتاه مدت را     

سیم بیان نموده است هر چند این تغییرات گذرا و وابـسته بـه              
  .گزارش شده استفاز خمشی 

ی، در مطالعه خستگاثر  )6( و همکارانDrescherدر مطالعه  
Yokoyama  شـارژ     اثـر  )9( و همکارانHydrogen،    در مطالعـه

Prymakاثــر فلورایــد و اســیدهای متفــاوت  )12( و همکــاران
 و در مطالعــه هــروی و موجــود در رژیــم غــذایی متفــاوت

بررسـی  تیتـانیوم   -بر روی سیم نیکـل     اثر فلوراید    )18(ناهمکار
 )21( همکـاران و  Edieو )Walker)19در مطالعـه  . گردیده است

خمـش  - قابل توجه خصوصیات نیرو    تغییراتخوردگی باعث   
از آنجا کـه محـیط      . تیتانیوم گزارش گردیده است   –سیم نیکل   

دهان گذرگاه عبور مواد غذایی با خصوصیات متفاوت از نظر           

 و همچنین سـیم     باشد  میخواص، ترکیبات، دما و سایر شرایط       
 و شـیمیایی    موجود در دهان تحـت تـأثیر عوامـل مکـانیکی          

متفاوت ناشی از حضور وسایل ارتودنسی و اعمـال نیروهـای           
 بـروز  ترکیبی از عوامل فوق در       ،باشد  میجویدن و ارتودنتیک    

 که با وجود شرایط بالینی متفـاوت        باشد  میفوق مؤثر   تغییرات  
 بررسی آن بسیار پیچیده     ،و تفاوتهای فیزیولوژیک در بین افراد     

  . مد نظر قرار گیرددایدر مطالعات آینده ب وبوده 
  نتیجه گیری

  Globalبا نام تجاریتیتانیوم -به کارگیری سیم نیکل -1
 ، هفته 6±1 هزارم اینچ در دوره های درمانی        14با سطح مقطع    

خمش سیم ایجـاد    -کاهش آماری قابل توجهی در مقادیر نیرو      
  .کند می

 پس از یک    نیرومقدار   دار هش آماری معنی  کابه رغم    -2
مانده، برای استفاده مجدد کـافی       باقینیروی  لینی،  بار کاربرد با  

 .است

ایـن  کامـل    (Engagement)اتـصال    رسد نظر می ه  ب  -3
 نیـروی   ،متر  میلی 1تر از    ی زیاد ها  خمشدر  درون براکتها   سیم  

خارج از تحمل بیولوژیک به ساختمانهای نگهدارنـده دنـدان          
 .کند وارد می
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