
     
              

 

  15                                                                                                            9شماره /  31دوره /  9314سال /  مجله دانشكده دندانپزشكي مشهد 

 استیل زنگ نزن مولر دوم شیریهای  تاثیر چهار نوع سمان روی استحکام گیر روکش

 
 ***مهرداد برکتین، **داوود قاسمی، #*ساناز طهمورث پور

 ، ایراندانشگاه آزاد اسلامی واحد خوراسگان اصفهان، دانشکده دندانپزشکی، دندانپزشکی کودکان دستیار تخصصی گروه* 

 ، ایراناصفهاندانشگاه آزاد اسلامی واحد خوراسگان ، دانشکده دندانپزشکی، دندانپزشکی کودکاناستادیار گروه ** 

 ، ایراناصفهاندانشگاه آزاد اسلامی واحد خوراسگان ، دانشکده دندانپزشکی، ترمیمی و زیباییدندانپزشکی استادیار گروه *** 

3/31/31: تاريخ پذيرش   13/3/31: تاريخ ارائه مقاله   

 

 چکیده 

چسباننده ارتباط بین های  سمان. شوند می استیل زنگ نزن مواد ترمیمی ارزشمندی برای ترمیم مولرهای شیری محسوبهای  روکش :مقدمه

استیل زنگ نزن های  روکش استحکام گیر تاثیر لذا هدف از این پژوهش بررسی و مقایسه. کنند می ساختار دندان آماده شده را فراهمروکش و 

(SCC)  ،استیل زنگ نزن بودهای  روکشبرای چسباندن  مختلف سمانچهار نوع هنگام استفاده از دندان . 
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Introduction: Stainless steel crowns are valuable materials for the restoration of primary second molars. Luting cements 

provide the connection between crowns and prepared tooth structure so the aim of this study was to evaluate and compare the 

retentive strength of stainless steel crowns to the teeth after using luting cements including poly carboxylate, zinc phosphate, 

glass ionomer and adhesive resin cements.  

Materials & Methods: A total 48 primary second molars were randomly divided into 4 groups, the standard crown 

preparation (stainless steel crown) was done on each tooth and a crown with suitable size and retention were selected for each 

tooth before cementation. A U shape orthodontic wire was soldered to the crown and then the crowns of each group were 

cemented with one of the four cements. Next, the teeth were kept in artificial saliva and incubated for 24 hours at 37ᵒc. After 

that using a specially designed Instron Universal Testing Machine, the teeth were pulled away with 2mm/min speed. The 

load was gradually increased so that the signs of dislodgement of the crown from tooth would be observed. The surface area 

of SSC was measured by a graphical method. The retentive strength was measured in terms of load/area (kg/cm2).  

Results: The mean retentive strength (kg/cm2) of poly carboxylate cement was 17.2±3.3, 19.8±3.8, zinc phosphate 

17.01±3.8 for glass ionomer and 19.27±3.7 for resin cement. Based on statistical analysis of One Way ANOVA, there was no 

significant statistical difference among 4 groups. (P=0.1) 

Conclusion: The retentive strength of these four cements showed non-significant difference. Therefore, the selection of the 

cement could depend on the individual patient’s needs and decision of practitioner.  
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قرار گرفته و برای هر  SCC صورت تصادفی به چهار گروه تقسیم شده و تحت تراش استاندارده دندان مولر دوم شیری ب 84 :ها مواد و روش

سپس ، شد لحیمها  شکل به کراون U به صورت ارتودنسی 9/0قبل از سمان کردن سیم . دندان روکش با سایز و گیر مناسب انتخاب شد

در بزاق ها  سپس دندان. چسبانده شدآینومر و سمان رزینی  فسفات، گلاس کربوکسیلات، زینک پلیهر گروه با یکی از چهار سمان های  کراون

 mm/min 4 توسط دستگاه اینسترون با سرعتها  پس از آن دندان. قرار گرفتند ᵒc73 ساعت در انکوباتور 48مصنوعی قرار گرفته و برای 

با استفاده از  SSC سطح. دندان مشاهده شد کراون نکه علایم جدا شد نیرو به آرامی افزایش پیدا کرد تا زمانی. تحت کشش قرار گرفتند

 One-wayداده ها با آزمون آماری. محاسبه شد(kg/cm2)  صورت نیرو بر واحد سطحه استحکام گیر بروش گرافیکی محاسبه شد و میزان 

ANOVA تجزیه و تحلیل گردیدند( .00/0α=.) 

 آینومر گلاس، kg/cm24/7±4/79 فسفات زینک، kg/cm27/7±4/73 کربوکسیلات پلیدر سمان  میانگین استحکام گیر :ها يافته

kg/cm24/7±07/73 سمان رزینی و kg/cm23/7±43/79 بر اساس آنالیز آماری. بودOne-Way ANOVA   بین چهار گروه اختلاف آماری

  (=7/0P. )ی مشاهده نشددار معنی

بنابراین . تفاوت چندانی با هم نداردآینومر و سمان رزینی  فسفات، گلاس کربوکسیلات، زینک پلیر سمان استحکام گیر چها :نتیجه گیری

 . فردی بیمار و با توجه به قضاوت دندان پزشک صورت گیردهای  بر اساس نیاز تواند می انتخاب سمان

 .مولر شیری، سمان چسباننده، گیر استحکام، روکش استیل زنگ نزن :کلمات کلیدی
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 مقدمه 

ی مولر شیری به شدت تخریب شده ها ترمیم دندان

. همیشه یک چالش بزرگ برای دندانپزشکان بوده است

استفاده شده  ها مواد ترمیمی مختلفی برای ترمیم این دندان

  (1).که هر کدام مزایا و معایبی دارنداست 

فلزی از پیش شکل داده شده که به عنوان های  روکش

شوند برای  می استیل زنگ نزن نیز خواندههای  روکش

به دندانپزشکی  1591اولین بار توسط هامفری در سال 

که این است مشخص شده . کودکان معرفی گردید

سودمندی برای کودکان و نوجوانان های  ترمیم، ها روکش

باارزشی برای درمان های  ترمیم نعنوا به و دهستن

در اکثر  .باشند میشیری به شدت تخریب شده های  دندان

بزرگ چند سطحی آمالگام هستند های  برتر از ترمیم موارد

آمالگام دو یا های  و طول عمر کلینیکی بیشتری از ترمیم

 (2).سه سطحی دارند

Messer  وLevering
و ها  SSCدوام و طول عمر  (3)

آمالگام دو سطحی را ارزیابی کرده و دریافتند های  ترمیم

قرار  تر ساله و کوچک 4 انیی که در کودکها روکشکه 

میزان ، سال 4بزرگتر از  نسبت به کودکان ،اند داده شده

 11برابر آمالگام را در هر سال به مدت  2موفقیت تقریباً 

آنها پیشنهاد کردند وقتی اختیار . سال کارکرد داشته اند

در کودک زیر  SSCانتخاب بین ترمیم آمالگام دوسطحی و 

برابر  2احتمال شکست آمالگام تقریباً ، سال وجود دارد 4

SSC در مواقعی که دوام مورد نظر باشد. است ،SSC 

 . انتخاب واضح است

Randall در یک مرور سیستماتیک و متا  (4)و همکاران

های  با ترمیم SSCآنالیز مطالعات بالینی در مورد مقایسه 

بر ، ها راSSCبرتری و مؤثر بودن کلینیکی ، آمالگام

برای درمان ضایعات پوسیده وسیع در ، آمالگامهای  ترمیم

 . مولرهای شیری توصیف کردند

برای موفقیت ترمیم یک گیر روکش به ساختار دندان 

عامل اصلی گیر تطابق نزدیک مارژین . عامل بحرانی است

روکش فلزی به سطح دندان در نواحی آندرکات دندان 

 (2).آماده شده است

ی دندانی اعمال بیشماری را در دندانپزشکی ها سمان

یکی از اعمالشان به عنوان ماده . دهند می ترمیمی انجام
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چسباننده پر کردن فضای بین ماده ترمیمی که در خارج از 

  (2).شود با ساختمان دندان است میدهان ساخته 

 ه عنوان مادهتوانند ب می ها انواع مختلفی از سمان

که هر یک مزایا و معایب خاص خود  چسباننده بکار روند

بنابراین انتخاب نوع خاصی از سمان تحت . را دارا هستند

 (9).شود میشرایطی که بستگی به وضعیت بیمار دارد انجام 

انجام  (6)و همکارانش Raghunathای که  در مطالعه

دادند به این نتایج دست یافتند که استحکام گیر 

ی بیشتر از دار معنیبه طور  آینومر گلاس فسفات و زینک

و اختلاف . باشد می کربوکسیلات پلیاستحکام گیر سمان 

 آینومر گلاسی در استحکام گیر بین سمان دار معنیآماری 

 .فسفات مشاهده نشد زینکو سمان 

Subramaniam ههمچنین در مطالع
که استحکام گیر  (7)

 آینومر گلاس، کانونشنال آینومر گلاسنوع سمان شامل  3

و  بررسیها مورد SSCرزین مدیفاید و سمان رزینی را در 

مقایسه قرار دادند به این نتیجه رسیدند که گیر حاصل از 

تقویت شده با رزین به طور  آینومر گلاسسمان رزینی و 

 .باشد می کانونشنال آینومر گلاسی بیش از سمان دار معنی

سمان رزینی بیشترین گیر و کمترین ریز نشت را نشان 

  .داد

Veerabadhran گیر داراثر شیار  (8)و همکارانش ،

سندبلاست کردن و نوع سمان را روی استحکام گیر 

SSCنتایج به این صورت بود . ها مورد بررسی قرار دادند

های سمان شده با SSCکه متوسط استحکام گیر 

آینومر کانونشنال به  و گلاس رزین مدیفاید آینومر گلاس

kg/cm ترتیب
2 36/15 ،kg/cm

بود که از لحاظ  256/19

 . ی را نشان داددار معنیآماری اختلاف 

با توجه به نتایج گوناگون به دست آمده از مطالعات 

استحکام  هدف از مطالعه حاضر بررسی و مقایسه، فوق

گیر چهار سمان رایج در دندانپزشکی شامل 

و سمان  آینومر گلاس، فسفات زینک، کربوکسیلات پلی

ی مولر ها فولادی زنگ نزن دندانهای  رزینی در روکش

 . بود شیریدوم 

 ها مواد و روش

صورت  ای تجربی به حاضر از نوع مداخله همطالع

 . آزمایشگاهی و بدون جهت بود

دندان مولر دوم شیری سالم تازه کشیده شده،  48

پامیس  برس و، توسط تیغ بیستوریها  دندان. انتخاب شد

و % 2/1و تا شروع مطالعه در محلول تایمول  ندتمیز شد

هر دندان در آکریل . نددرجه حرارت اتاق نگهداری شد

بیرون  ای که تاج دندان کاملاً سلف کیور مانت شد به گونه

روی هر دندان ، ها پس از مانت دندان. از آکریل باشد

به این صورت که سطح ، انجام شد SSCتراش استاندارد 

 پس از. کوتاه شد mm 9/1-1 حدود ها دنداناکلوزال همه 

فرز الماسی تیپر  هوسیله آن تراش سطوح پروگزیمال ب

صورت عمودی با فقط کمی ه بها  دیواره. باریک انجام شد

 هبا استفاده از کنار. تقارب به سمت اکلوزال حفظ شدند

زوایای خطی در . دشزوایای خطی گرد  هفرز الماسی کلی

 درجه 49تا  31 هبا زاویبول اکلوزوباکال و اکلوزولینگوال 

 . نسبت به سطح اکلوزالی ایجاد شد

. شد انجامانتخاب روکش با روش آزمون و خطا 

ترین روکش که بتواند روی دندان  هدف قرار دادن کوچک

 . بود ،بنشیند

به طوری ، ها پس از انطباق کامل روکش روی دندان

ها  نمونه، حاصل شود snapکه برای هر کراون صدای 

در . به لابراتوار منتقل شدند، ها جهت لحیم سیم به روکش

 مساویهای  ارتودنسی به طول 5/1لابراتوار قطعات سیم 

به طوری که ، شکل درآورده شد Uتهیه شد و به فرم 

عرض قسمت میانی آن برابر با عرض مزیودیستالی روکش 

دو انتهای سیم شکل داده . دونظر جهت لحیم به آن بمورد 
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به طوری که ، شده به مزیال و دیستال کراون لحیم شد

لازم . سیم کاملاً در راستای محور طولی دندان قرار گرفت

 ارتودنسی 5/1استحکام کششی سیم  به ذکر است که قبلاً

با دستگاه اینسترون برآورد شد و مشخص شد که نیروی 

که از حداکثر نیروی مورد انتظار ما  ،نیوتن 1111بیش از 

 . کند به خوبی تحمل می ،را بیشتر بود

گروه  4به ها  این مراحل دندان هپس از انجام هم

گروه توسط یکی از  هرهای  تایی تقسیم شدند و دندان 12

دستور کارخانه سازنده سمان سمان مورد نظر طبق  4

Poly–F)کربوکسیلات  پلیگروه اول با سمان : شدند
R 

plus–Germany)پیمانه  2، به این ترتیب که .، چسبانده شد

. ای ریخته شد قطره آب مقطر روی اسلب شیشه 2پودر و 

پودر به دو قسمت تقسیم شد و ابتدا یک قسمت با مایع با 

سپس قسمت دوم وارد کمک اسپاتول همزن مخلوط شد و 

مخلوط شد و با اسپاتول همزن فلزی به سرعت مخلوط 

 19زمان مخلوط کردن . شد تا قوام کرم مانند حاصل شود

گروه دوم با . دقیقه بود 2ثانیه و زمان کارکردن حدود 

، (Harvard Cement- Germany)فسفات  زینکسمان 

 گرم 1گرم پودر و  9/1به این ترتیب که  .چسبانده شد

قسمت  4پودر به ، ای ریخته مایع را روی اسلوب شیشه

تدریج وارد مایع شد و با اسپاتول همزن ه تقسیم شد و ب

قوام مناسب برای سمان کردن زمانی . فلزی مخلوط شد

زمان . اینچ از اسپاتول کشش بیاید 1شد که حدود  حاصل

 3ثانیه و زمان کارکرد  51مخلوط کردن در این سمان 

 کانونشنال آینومر گلاسگروه سوم با سمان . دقیقه بود

(Meroncombipack-voco-Germany)، به   .چسبانده شد

این ترتیب که یک پیمانه پودر و یک قطره مایع روی 

قسمت تقسیم و  3پودر به ، شد ای ریخته اسلب شیشه

قسمت به قسمت وارد مایع شد و با اسپاتول پلاستیکی 

ثانیه  31زمان مخلوط کردن برای این سمان . مخلوط شد

کراون با سمان پر  3/2، پس از مخلوط کردن سمان. بود

 3زمان کارکرد این سمان . شد و روی دندان نشانده شد

گروه چهارم با . دقیقه بود 9-7دقیقه و زمان ستینگ آن 

 .چسبانده شد (Panavia F2o-Kurary-Japan) سمان رزینی

مخلوط شد  Bو Aمساوی از پرایمرهای های  ابتدا قسمت

سطوح دندان زده شد  هو با استفاده از اپلیکاتور روی هم

، B و Aپرایمرهای ) شدثانیه صبر  31و سپس به مدت 

(ED primer II )پس از  .(کنند می ستینگ سمان را شروع

. خشک شد، دندان با آرامی با فشار ملایم هوا، ثانیه 31

روی  B و Aهای  خمیرهای تیوبسپس مقادیر مساوی از 

اسلب گذاشته شد و با اسپاتول پلاستیکی مخصوص برای 

داخل کراون  مخلوط خمیری را. ثانیه مخلوط شد 21

برای حذف . گذاشته و کراون روی دندان نشانده شد

ابتدا سمان اضافی بیرون زده از ، راحت اضافات سمان

و  یدگرداضافات حذف ، ثانیه کیور شد 2-3روکش برای 

هر سطح های  مارژین، سپس با استفاده از دستگاه لایت

 هپس از سمان کردن هم. شد ثانیه کیور 21روکش برای 

در بزاق ها  نمونه، و حذف اضافات هر سمانها  کراون

در انکوباتور  ،ساعت 24مصنوعی قرار داده شد و به مدت 

. نگهداری شد (Memmert-Germany) سانتیگراد هدرج 37

بزاق  و از انکوباتور خارج شدهها  ساعت نمونه 24پس از 

توسط دستگاه تست ها  نمونه. مصنوعی شسته شد

 ,K-21046, Walter bai) یونیورسال اینسترون

Switzerland) با طراحی خاص تحت کشش قرار گرفت 

جهت اطمینان از وارد شدن نیرو در راستای . (1 تصویر)

 ،شده به روکشمحور طولی دندان از طریق سیم لحیم 

چند بازوی وارد کننده نیرو طراحی و تهیه شد به طوری 

که پهنای هر کدام برابر قسمت میانی سیم لحیم شده به 

پس از قرار دادن نمونه در دستگاه و فیکس . روکش باشد

بر دقیقه شروع به وارد  mm 2 دستگاه با سرعت، کردن آن
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صفر نیرو از  (6) .آوردن نیروی کششی به روکش کرد

که علائم  شروع شده و به تدریج افزایش یافت تا زمانی

 هپس از مشاهد. جدا شدن روکش از دندان مشاهده شود

این علائم دستگاه متوقف شده و نیروی محاسبه شده 

ها  نمونه هاین مرحله برای هم. ثبت گردید، توسط دستگاه

 . انجام گردید

با استفاده ها  نمونه (Retentive Strength)استحکام گیر 

از فرمول 
نیرو    

سطح     
 . محاسبه شد 

بریده شد و  SSCهر ، ها مساحت روکش هجهت محاسب

کاملاً روی کاغذ شطرنجی میلیمتری صاف شد و مساحت 

 SSCاشغال شده توسط های  آن از طریق شمارش مربع

 . محاسبه شد، روی کاغذ شطرنجی

و آزمون  SPSSاستفاده از نرم افزار  بااعداد حاصله 

 . مورد ارزیابی قرار گرفتند One-way ANOVAآماری 

 

 
 نمونه در دستگاه اینسترون تحت کشش قرار گرفته : 1 تصویر

 

 ها يافته

نشان داد  ANOVAطرفه  آنالیز واریانس یک آزمون

که میانگین استحکام گیر در چهار نوع سمان تفاوت 

 1جدول و همانطور که در . (=1/1P)ی نداشت دار معنی

میزان گیر به ترتیب از بیشترین به  گردد می ملاحظه

کربوکسیلات و  پلی، سمان رزینی، فسفات زینککمترین 

 . بود آینومر گلاس
 

 

 

 

 

 

 نوع سمان 4میانگین استحکام گیر  : 1 جدول

kg/cm)استحکام گیر سمان  نوع سمان
2) 

 حداکثر حداقل معیارانحراف  میانگین

 43/22 86/11 3/3 2/17 کربوکسیلات پلی

 31/27 43/19 8/3 8/15 زنیک فسفات

 83/21 95/11 8/3 11/17 آینومر گلاس

 49/29 14/13 7/3 27/15 سمان رزینی

 1/1P= 
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 بحث

نوع سمان  4استحکام گیر  هاین مطالعه با هدف مقایس

، کربوکسیلات پلی متداول رایج در دندانپزشکی شامل

های  و سمان رزینی در روکش آینومر گلاس، فسفات زینک

براساس نتایج حاصله از این . استیل زنگ نزن انجام شد

بین میانگین استحکام گیر چهار نوع سمان مختلف ، مطالعه

ولی با این وجود . اختلاف آماری معناداری مشاهده نشد

میانگین استحکام گیر به ترتیب از بیشترین به کمترین 

کربوکسیلات و  پلی، سمان رزینی، فسفات زینکشامل 

 . بود آینومر گلاسسمان 

Yilmazای که  در مطالعه
روی استحکام کششی و  (5)

نوع سمان مختلف انجام داد، گزارش کرد که  3ریز نشت 

آینومر  بین استحکام کششی و ریز نشت سمان گلاس

Aqua meron  و سمان رزینی پاناویا اختلاف آماری

داری وجود ندارد که این نتایج با نتایج مطالعه حاضر  معنی

این  .حتی از لحاظ مارک تجاری سمان نیز تطابق دارد

مطالعه نشان داد که هرچه کروان نیروی گیر بیشتری داشته 

 . احتمال ریز نشت در آن کمتر است ،باشد

Goday در مطالعاتی که
Myers و (11)

، انجام دادند (11)

فسفات و  زینکهای  گزارش کردند که بین سمان

ی دار معنیکربوکسیلات از نظر توانایی گیر تفاوت  پلی

مطالعه حاضر هم خوانی  هبا نتیجو این . وجود نداشت

  .دارد

Raghuanath استحکام گیر ، (6)و همکارانش

ی استیل زنگ نزن را با استفاده از سه نوع سمان ها روکش

مورد  آینومر گلاسفسفات و  زینک، کربوکسیلات پلی

میانگین  ،مطالعهاین طبق نتایج . مقایسه قرار دادند

گروه و در  بیشترینفسفات  زینکاستحکام گیر در گروه 

میانگین استحکام گیر . بودکمترین کربوکسیلات  پلی

ی بیشتر از دار معنیبه طور  آینومر گلاسفسفات و  زینک

با هم  آینومر گلاسفسفات و  زینککربوکسیلات بود و  پلی

در مطالعه حاضر میانگین . ی نداشتنددار معنیتفاوت 

، kg/cm2 2/17 کربوکسیلات پلیاستحکام گیر 

 kg/cm2 11/17 آینومر گلاسو  kg/cm28/15فسفات  زینک

. ی نشان ندادنددار معنیکه هیچ کدام تفاوت آماری ، بود

نبودن استحکام گیر  دار معنینتایج این مطالعه از لحاظ 

 Raghuanathبا مطالعه  آینومر گلاسفسفات و  زینکسمان 

نبودن استحکام  دار معنیهمخوانی داشت ولی از لحاظ 

شاید . مغایرت داشت مذکوربا مطالعه ها  گیر سایر سمان

بتوان علت مغایرت نتایج را روش متفاوت انجام تحقیق 

 Begg's bracketاز ها  برای کشش نمونهمذکور مطالعه 

ی ها از دندان همچنین. دشاستفاده ها  لحیم شده به کراون

در حالی که در ، استفاده شده بود رییمولر اول و دوم ش

، استفاده شد مولرهای دوم شیریمطالعه حاضر فقط 

مورد استفاده در دو های  مارک تجاری سمانعلاوه  به

سمان  Raghuanath. مطالعه هم با هم تفاوت داشت

تر و آزادسازی  را به علت کاربرد ساده آینومر گلاس

استیل زنگ نزن در های  برای سمان کردن کراون، فلوراید

  .دپیشنهاد کر کودکان

Subramaniam استحکام گیر سه نوع  (7)و همکارانش

مدیفیه با  آینومر گلاس، معمولی آینومر گلاسسمان شامل 

استیل زنگ نزن های  رزین و سمان رزینی را در روکش

 . مورد مقایسه قرار دادند

میانگین استحکام گیر در گروه  مطالعهاین ق نتایج بط

 مدیفیه با رزین آینومر گلاس، kg/cm2 34/12 آینومر گلاس

kg/cm2 12/18  و گروه سمان رزینیkg/cm217/15 بود ،

معمولی و  آینومر گلاسکه میانگین استحکام گیر بین 

و همچنین بین ، تغییر یافته با رزین آینومر گلاس

ی دار معنیمعمولی و سمان رزینی تفاوت  آینومر گلاس

 تغییر یافته با  نومرـآی سگلامان رزینی و ـاما بین س، داشت



     
              

 

  15                                                                                                            9شماره /  31دوره /  9314سال /  مجله دانشكده دندانپزشكي مشهد 

 . ی مشاهده نشددار معنیرزین تفاوت آماری 

که میانگین استحکام گیر  در مطالعه حاضر علیرغم این

 آینومر گلاسدر گروه سمان رزینی بیشتر از گروه سمان 

ی مشاهده نشد که این با نتایج دار معنیبود ولی تفاوت 

شاید بتوان دلیل . مطابقت نداشت Subramaniamمطالعه 

استفاده از ، را Subramaniamعدم تطابق نتایج در مطالعه 

های  و نوع متفاوت مارک تجاری سمان E  و Dی ها دندان

 . مورد استفاده و روش متفاوت انجام تحقیق داشت

فسفات  زینکاستحکام گیر یکی از علل بالاتر بودن 

 Inter lockingاحتمالاً اثرات  ،کربوکسیلات پلینسبت به 

مکانیکی آن و تطابق فیزیکی بیشتر نزدیک برای سیل 

بر این سمان  علاوه (11و11).باشد می مارژین رستوریشن

 Film thicknessفسفات به علت دارا بودن کمترین  زینک

تر  باعث نشستن صحیح و تطابق نزدیک ،ها بین سایر سمان

بیشتر تواند دلیلی برای  میواین  (9و12)کراون با دندان شده

تر  پایین pHهمچنین . حکام گیر این سمان باشدتبودن اس

کنندگی روی نسج  فسفات ممکن است اثر اچ زینکسمان 

 دندان داشته باشد که این باعث باند بهتر سمان به دندان

در این مطالعه میانگین استحکام گیر سمان  (13).شود می

اما به هر . نبود دار معنیکربوکسیلات  پلیبا  آینومر گلاس

کربوکسیلات  پلینسبت به  آینومر گلاسحال سمان 

مزایایی دارد که شامل سیالیت و ویسکوزیته کمتر این 

  (6).باشد می سمان و آزاد سازی فلوراید

 کربوکسیلات با مینا و عاج باند یونی برقرار پلیسمان 

کربوکسیلات به این  پلیواکنش شیمیایی سمان . کند می

های  روی متصل شده به مولکولهای  صورت است که یون

 بزرگ ایجاد Cross linkیک ساختار  ،اکریلیک پلیاسید 

های  توانایی واکنش با یونها  کند که این مولکول می

. کلسیم موجود در ساختار مینا و استیل زنگ نزن را دارد

 کربوکسیلات پلیدهد که سمان  می این موضوع نشان

استیل های  چسباندن روکشتواند سمان مناسبی برای  می

  (14و19).زنگ نزن باشد

تنوع زیادی  آینومر گلاسدر مورد میزان استحکام گیر 

تواند به عللی مثل  می در مطالعات وجود دارد که این تنوع

 Manipulationبه  آینومر گلاسهای  حساسیت سمان

  (16).وهمچنین نسبت پودر به مایع باشد

معمولی با  آینومر گلاسهای  که سمان با وجود این

دهند و یک باند کووالانسی  می ساختار دندان واکنش

. ولی این باند نقشی در افزایش گیر ندارد، کنند می ایجاد

به ، ها علیرغم خصوصیات ادهزیوی که دارندآینومر گلاس

ها  چون تعدادی از کراون ،معروف اند 1عدم قابلیت اعتماد

که ممکن است در  در نیروی خیلی کم از دست میروند

گیر کمتر  (17).کلینیک هم با این مسأله مواجه شویم

تواند به علت شکست کوهزیو خود به  می آینومر گلاس

خود سمانباشد که این شکست به علت استرس زیاد در 

همراه با فشار چسبندگی ، حاصله Settingاثر انقباض 

  (18).باشد می کراون و عاج دندانهای  سمان به دیواره

پایین سمان  Fracture toughness استحکام کششی و

معمولی هم علت دیگر شکست در نیروهای  آینومر گلاس

که انقباض است همچنین گزارش شده  (18).پایین است

حتی تحت ، معمولی آینومر گلاسهای  حجمی سمان

و بدتر از آن در شرایط % 111شرایط رطوبت 

 ههم (15).باشد می %1/2تا  4/3 هدر محدود، دهیدراسیون

هم در رطوبت و هم در  آینومر گلاسهای  انواع سمان

 (21).شوند می خشکی و دهیدره شدن به سرعت منقبض

ها مزایای متعددی آینومر گلاس، البته با وجود این معایب

ترین مواد برای  یکی از محبوباست دارند که باعث شده 

علاوه ها آینومر گلاس. باشندسمان کردن دائمی در کلینیک 

به ساختار دندان و فلزات ، بر خواص فیزیکی خوب

                                                           
1. Unreliability 
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مقدار قابل توجهی فلوراید ، چسبند و مهمتر از همه می

که مقاومت مینا و عاج را به انحلال اسیدی ، کنند میآزاد 

افزایش داده و به عنوان یک عامل باکتریوستاتیک عمل 

و با توجه به اینکه  ها ین ویژگیا توجه به اب (21).کند می

تفاوت  ها استحکام گیر این سمان نسبت به سایر سمان

تواند در برخی  می آینومر گلاسسمان ، ی نداشتدار معنی

ای کلینیسین  شرایط کلینیکی با توجه به قضاوت حرفه

 . انتخاب مناسبی باشد

تری نسبت به  رزینی باند بسیار محکمهای  سمان

 (22).کند می با فلزات بیس متال برقرار آینومر گلاس

استحکام ، که استحکام فشاریاست همچنین مشخص شده 

رزینی بسیار بیشتر های  خمشی و ضریب الاستیسیتی سمان

معمولی و رزین مدیفاید  آینومر گلاسهای  از سمان

  (23).است

Cohen  گزارش کرد که ذرات ریز کامپوزیتی موجود

و انرژی  در سمان رزینی باعث ضریب الاستیسیته بیشتر

 آینومر گلاسهای  شکست بسیار بالاتر در مقایسه با سمان

های  همچنین استحکام کششی سمان (24).شود می

  (29).رزینی استهای  مشخصاً کمتر از سمان آینومر گلاس

شود  می مطالعه این طور استنباطبا توجه به نتایج این 

مختلف تفاوت چندانی های  که بین استحکام گیر روکش

از آنجا که سمان رزینی نیاز به مراحل متعدد . وجود ندارد

کنترل رطوبت بسیار ، و وقت گیر دارد و در طول مراحل

استیل زنگ در های  کاربرد آن برای روکش، حساس است

رسد و  می نظر بهکودکان کوچک و غیرهمکار مشکل 

 آینومر گلاساز آنجا که کار با سمان . شود پیشنهاد نمی

قیمت ، کند می راحت است و این سمان فلوراید آزاد

و حلالیت کمتری  ی رزینی داردها کمتری نسبت به سمان

، کربوکسیلات دارد پلیفسفات و  زینکی ها نسبت به سمان

استیل انتخاب های  تواند برای سمان کردن روکش می

زنیک فسفات و های  همچنان که سمان. مناسبی باشد

به دلیل قیمت کمتر نسبت به  کربوکسیلات هم پلی

در شرایط خاص قابل  آینومر گلاسی رزینی و ها سمان

کاربرد بوده و هر کدام مزایا و معایب خاص خود را دارا 

و تطابق  رسد مسأله مهم گیر می ولی به نظر. هستند

روکش روی دندان از اهمیت اساسی  هاولیمکانیکی 

لذا حتماً باید به لزوم کریمپ نمودن ، برخوردار است

SSC و انتخاب سایز مناسب دقت کافی مبذول داشت . 

با توجه به اینکه گیر روکش دندان شیری علاوه بر 

نمودن  Crimp، سمان به عوامل دیگری مثل نوع تراش

محاسبه گیر روکش قبل عدم ، نیز وابسته است...  وها  لبه

های مطالعه حاضر  از محدودیتها  از سمان کردن نمونه

گیر شود در مطالعات بعدی  میپیشنهاد  لذا، باشد می

م بعد از سمان کردن با دستگاه هم قبل و ه ها روکش

با و  ها و استحکام گیر روکش اینسترون اندازه گیری شود

شود  میپیشنهاد همچنین . بدون سمان مقایسه شود

مطالعات بیشتر در شرایط کلینیکی و به صورت فالوآپ 

 . انجام شود

 نتیجه گیری

 4بر اساس نتایج این مطالعه میانگین استحکام گیر بین 

آینومر و  فسفات، گلاس کربوکسیلات، زینک پلینوع سمان 

استیل زنگ نزن تفاوت های  در روکشسمان رزینی 

نوع سمان برای بر این اساس انتخاب . ی نداشتدار معنی

استیل زنگ نزن بر اساس قضاوت کلینیکی های  روکش

 . شدبا می شرایط بالینی بیماردندانپزشک و 

 تشکر و قدردانی

نامه دوره تخصصی دندانپزشکی این تحقیق از پایان 

. استخراج گردیده است 33 شماره ثبتکودکان به 

و مساعدت مسئولین محترم  بدینوسیله از همکاری

خوراسگان و واحد دانشکده شیمی دانشگاه آزاد اصفهان 
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 . شود میتشکر تقدیر و اصفهان مرکز تحقیقات ترابی نژاد دانشکده دندانپزشکی دانشگاه 
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