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  چکیده

 هدف از این مطالعه. باشد می داخل کانال مواد واسطه کاربرده سطح عاج ب PH افزایش، درمانی تحلیل خارجی ریشه یک روش :مقدمه

 (MPC)سمان پرتلند تغییریافته  شده سطح خارجی ریشه بدنبال استفاده داخل کانال بیودنتین وسازی  حفرات شبیه در pH مقایسه تغییرات

 . بود

 2و ( MPCبیودنتین و ) یجفت 42طور تصادفی در دو گروه به  انسانی دندان تک کانال جفت 42 ،زمایشگاهیآلعه در این مطا :ها مواد و روش

تعبیه  ها سطح باکال دندان متر پهنا در میلی 2/1متر عمق و  میلی 7/2ابعاد حفراتی به  .قرارگرفتند (هیدروکسید کلسیم و سالین) کنترلی جفت

 قبل از جایگذاری مواد  حفرات pH تغییرات. شدندسازی  آماده 20/2با تقارب  22فایل سایر  تا Raceروتاری  با سیستمها  ریشه سپس .گردید
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Introduction: Increase in pH value on external root surface following intracanal application of materials is a treatment 

approach for external root resorption. The goal of present in vitro study was to compare pH changes in external simulated 

root defects after intracanal biodentine and modified portland cement dressing (MPC) insertion.  

Materials & Methods: In this in vitro study twenty-four bilaterally matched pairs of human teeth with single root were 

randomly assigned to two experimental groups (20 matched pairs of teeth for Biodentine and MPC) and control group (four 

matched pairs of teeth for calcium hydroxide and saline. The buccal root surface cavity preparation measuring 0.7mm depth 

and 1.4mm width were made and then root were prepared using Race rotary files system to apical size 40, 0.08 taper. The pH 

changes of the experimental and control groups were measured immediately before, after placement of materials at different 

intervals of 24 hours, 1, 2, 3, 4 and 8 weeks. A repeated measures analysis of variance was used for comparing changes in pH 

in version 22 SPSS software at the significant level of 0.05.  

Results: Significant pH changes occurred over time in the Biodentine and MPC groups (P<0.001). Overall, pH value was 

significantly higher in Biodentine compared with MPC groups (P<0.001).  

Conclusion: with respect to these results, study we can take advantage of MPC and Biodentine for treating external root 

resorption. 
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 0و  2، 3، 4، 1 ،ساعته 42و همچنین بعد از جایگذاری آنها در فواصل زمانی ( و سالین هیدروکسید کلسیم)و کنترل ( MPCبیودنتین و )آزمون 

با  SPSS آماری افزار نرمتکرارشونده در های  زمون آنالیز واریانس برای اندازهاز آ pH جهت مقایسه تغییرات .گردیداندازه گیری ای  هفته

 .استفاده گردید 20/2 یدار معنیطح در س 44 ویرایش

در کل مدت  (.>221/2P)مشاهده گردید  MPCو  ی بیودنتینها با گذشت زمان در گروهریشه  سطححفرات در  pH تغییرات آشکار :ها یافته

  .>P)221/2)بود  MPCی بیشتر از گروه دار معنیطور ه بیودنتین بگروه  در pH میانگین مقادیرآزمون، 

پرتلند تغییریافته و بیودنتین در کانال سمان برای درمان ضایعات تحلیل خارجی ریشه از  شاید بتوان بر اساس نتایج این مطالعه :نتیجه گیری

 .ریشه بهره برد

 .پرتلند تغییر یافته، شدهسازی  حفرات شبیه،  pHتغییراتبیودنتین،  :کلیدیهای  هواژ
 . 37-24:  1شماره /  22دوره  1310سال / مجله دانشکده دندانپزشکی مشهد 

 
  مقدمه

تحلیل خارجی ریشه، یک پاسخ التهابی، ناشی از 

افزایش فعالیت  باشد که با می تحریک باکتریایی

.سبب تخریب ریشه گردد تواند ها می استئوکلاست
(3-1) 

به سطح ریشه،  ها یک روش مهار تهاجم استئوکلاست

سطح خارجی عاجی از حالت خنثی به حالت  pH تغییر

با روند اضمحلال مواد تواند  می pH این تغییر. قلیایی است

لعات در مطا (4).تداخل کند ها معدنی توسط استئوکلاست

عاجی، با  pH متعدد ثابت شده است که چنین تغییری در

 پذیر کاربرد هیدروکسید کلسیم در داخل کانال انجام

 هیدروکسیدکلسیم و ترکیبات آن با مکانیسم (1).باشد می

را در کانال  ها میزان میکروبنه تنها  میکروبی خود،ضد

و  ها کاهش داده و از رسیدن میکروبای  ریشه

از  بلکه کاهند، می التهابی آنها به سطح ریشههای  فراورده

ی هیدروکسیل، از طریق ها طرفی با آزادسازی یون

 11تا  9ی را تا حدود سطح عاج pH ی عاجی،ها توبول

پمپ سازی  باعث خنثی pH این افزایش (5).دهد می افزایش

توسط استئوکلاست شده و در ( تولید اسید)پروتونی 

سطح ریشه و تخریب آن نتیجه از انحلال مواد معدنی 

کند و باعث افزایش تمایل به ترمیم تحلیل  می جلوگیری

 (4).گردد می خارجی

 ه بالای خود، ب قلیایی pH دلیله هیدروکسیدکلسیم ب

رود  می التهابی بکارهای  در درمان تحلیلای  نحو گسترده

اما عیب عمده آن در کاربرد طولانی مدت، تضعیف 

کنندگی آنها و همچنین و افزایش استعداد شها  ریشه

دلیل اضمحلال ه هفته، ب کاهش تاثیر درمانی بعد از دو

مدت  طولانیباشد، بنابراین درکاربرد آن در  می خود ماده

 (6و7).باید احتیاط نمود

ی ها مطالعات متعددی تاکید دارند که انتشار یون

قلیایی در  pH هیدروکسیل از میان عاج، باعث ایجاد

شده سطح ریشه بعد از تعبیه داخل سازی  حفرات شبیه

ای  ماده ،MTA (5و8-11).گردد می هیدروکسیدکلسیم کانال

و ترابی نژاد معرفی  Leeتوسط  1993که در سال است 

بالایی را در هنگام و  قلیاییاین ماده خاصیت  (13).گردید

ی ها در درمان دهد و می بعد از واکنش سخت شدن نشان

رغم خواص خوب  یاما عل ؛رود می کاره تحلیلی ب

بیولوژیک، نقایصی چون کاربرد مشکل و زمان سخت 

همچنین دارای خصوصیاتی  .ستا شدن طولانی را دارا

تحریک تشکیل پل عاجی، سازگاری بافتی، غیرسمی  چون

مکانیسم عمل  MTA (14).باشد می میکروبی بودنضد و

مشابه هیدروکسیدکلسیم داشته و بعد از استفاده داخل 

به حفرات ای  ی هیدروکسیل از عاج ریشهها کانال آن، یون

 (15-17).یابند می شده خارجی ریشه انتشارسازی  شبیه

Biodentine  تری کلسیم سیلیکات   با ترکیب ای  ماده 
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وده که در واکنش با آب، منجر به تشکیل ژل کلسیم ب

گردد و خواص  می سیلیکات هیدراته و هیدروکسیدکلسیم

چون القاء مینرالیزاسیون و تشکیل پل  MTAدرمانی شبیه 

باشد، این ماده کاربردی آسان داشته و  می عاجی را دارا

باشد،  می زمان سخت شدن آن کوتاه و حدود دوازده دقیقه

متعاقب کاربرد داخل ای  سطح ریشه pH یشاما افزا

کاملاً مشخص  طولانی مدتخصوص در ه آن بای  ریشه

 (18-11).نشده است

 (Modified Portland Cement) سمان پرتلند تغییریافته

 MTAترکیبی از سمان پرتلند که ساختار مشابهی با 

یکات، تری کلسیم آلومینات، همچون تری کلسیم سیل

اضافه  باشد و میکلسیم سیلیکات، تتراکلسیم آلومینوفریت 

ترکیب آن، خواص فیزیکی آن را  درکلرید کلسیم  شدن

سمان پرتلند، . افزایش داده استرا آن  pH بهبود و

داشته اما نسبت به آن  MTAمشابه  فیزیکیخصوصیات 

تر،  قیمت ارزانشامل مزایای آن،  (11).مزایا و معایبی دارد

تر و زمان سخت شدن کاهش یافته آن است  کاربرد آسان

و معایب آن، فقدان ماده رادیواپاک و همچنین اندازه 

باشد که در کاربردهای خارج  میآن  تر ذرات درشت

همچنین  .گردد می یبافتی بیشتر ای، باعث تحریک ریشه

یی چون ها سمیت این ماده به علت وجود ناخالصی

 رسنیک و سرب باعث محدودیت استفاده درمانی آنآ

 (14و11).گردد می

Bortoluzzi که اضافه شدن  ددریافتن (11)و همکاران

باعث بهبود  MPCکلرید کلسیم به ترکیب سمان پرتلند در 

خصوصیات فیزیکی این سمان چون کاهش زمان سخت 

ما نیز در . گردد می pH شدن، کاهش حلالیت و افزایش

برای این ماده  ، ازpH به دلیل بررسی تغییراتمطالعه خود 

  .استفاده نمودیمآزمون 

 امکان ارزیابی  کلینیکی،   در مطالعات که  آن  دلیله ب

سطح در  طولانی مدتدر  pH وسعت انتشار و افزایش

 (17)ریشه، متعاقب کاربرد مواد داخل کانال وجود ندارد،

مختلف، برای درمان تحلیل های  تکلواستفاده از مواد و پر

 مورد   ،in vitroی ها آزمون اطلاعات   با تکیه بر خارجی، 

 (5و9و13-15).باشد می توجه
 

انجام تحقیقات و آزمایشات برای یافتن مواد مناسب 

ه خارجی ضروری بجایگزین، در درمان ضایعات تحلیل 

هدف از این مطالعه، مقایسه بیودنتین و  .رسد می نظر

در  pH پرتلند سمان تغییر یافته داخل کانال بر تغییرات

ی انسان ها شده درسطح ریشه دندانسازی  ضایعات شبیه

 . بود

 ها مواد و روش

 شاهدحاضر به تصویب کمیته اخلاق دانشگاه  مطالعه

 براساس مطالعات قبلی استفاده شدهپروتکل و رسیده 

ی تازه ها جفت یکسان از دندان 14 ابتدا (5و9و15و17).باشد می

کشیده شده انسان جمع آوری و در محلول سالین استریل 

 48. درصد در دمای اتاق نگهداری شدند 9/1 غیربافر

یزورها و تک ریشه بالغ، اینسا یها دنداندندان شامل 

 .و پره مولرهای مندیبل بودندها  کانین -ماگزیلاهای  کانین

( باکولینگوالی و مزیودیستالی)با زوایای ها  رادیوگرافی

 سپس. گرفته شد ها برای تایید تک کاناله بودن دندان

از هرگونه بافت نرم پیرامون دبریدمان  رامیه آب ها دندان

ی قطر دیواره برای اطمینان کامل از یکسان .گردیدند

  .تهیه شدی قرینه ها از جفت دندان CBCT ،عاجی

ای، حفراتی در  ضایعات تحلیل ریشهسازی  برای شبیه

 5پهنا در فاصله  ،mm4/1و  mm7/1سطح باکال به عمق 

 4/1متری از آپکس با استفاده از فرز روند کار باید  میلی

و  خنک کننده آب به همراه (Brasseler co, USA)بالا  دور

 EDTA 17 لیتر میلی 11با  حفراتابتدا . ندهوا تعبیه شد

دقیقه  3 به مدت (Merk Co, Munich, Germany)درصد 
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. گردیدند شوو سپس با آب مقطر استریل شستبافر شده 

متری از  میلی 11با یک طول استاندارد  ها سپس دندان

و  Crown downبا تکنیک  ها کانال قطع شده و CEJفاصله 

 ,Race (FKG DENTAIRE coروتاری  تمبا سیس

Switzerland) تا اندازه  11/1با تقارب  15 شماره از

 . شدندسازی  آماده 18/1با تقارب  41 اپیکالی

درصد  6 هیپوکلریت سدیم تشودهندهسمواد شاز 

(Paksan Co, Tehran, Iran) بین در لیتر میلی 5/1 میزانه ب 

آماده سازی، برای  پس از اتمام .گردیدهر فایل استفاده 

 3برای  EDTA لیتر میلی 3با  ها برداشت لایه اسمیر، کانال

 6 هیپوکلریت سدیم لیتر میلی 3 دنبال آن باه دقیقه و ب

دقیقه شسته  3برای   (Paksan Co, Tehran, Iran)درصد 

 1اثر هیپوکلریت سدیم از سازی  سپس برای خنثی .شدند

دنبال آن ه و بدرصد  5محلول تیوسولفات سدیم  لیتر میلی

ن کُبا  ها سالین استفاده شد، سپس کانال لیتر میلی 11

جفت دندان  14ی آزمون از ها گروه. ، خشک شدندکاغذ

ترتیب ه صادفی بطور ته یکسان تشکیل یافته بودند که ب

برای  دندان 11شامل :گروه یک: بندی شدند ذیل گروه

، غییر یافتهپرتلند سمان ت MPC ماده قراردهی داخل کانال

 ماده برای قراردهی داخل کانال دندان 11 شامل :گروه دو

Biodentine ،گروه کنترل مثبت (POS CH) :قراردهی 

: (NEG) گروه کنترل منفی ،داخل کانال هیدروکسیدکلسیم

لازم به ذکر است که . قراردهی سالین داخل کانال

کنترل مثبت و منفی جهت تایید صحت روش ی ها گروه

  .در نظر گرفته شد مطالعه

سازنده کارخانه هریک از مواد آزمونی مطابق با دستور 

و بعد از قرار سازی  قبل از تهیه و آماده (15و17).آماده شدند

 8و  4، 3 ،1، 1ساعت بعد و  14دادن مواد در فواصل 

ی آزمونی ها سطح حفرات هریک از نمونه pH هفته بعد،

 ,HANNA pH meter)، متر PH وسیله میکروالکترود وه ب

microelectrode model Hi99104, Italy)  در دمای اتاق

بدین ترتیب که دندان از داخل  (15و17) .اندازه گیری شدند

ویال غوطه ور در سالین خارج شده و با آب مقطر شسته 

 ،خشک شد اینچ 1×1شد سپس به آرامی با گاز استریل 

اده شد و قرار دای  سپس آب مقطر درون حفره سطح ریشه

میکروالکترود بعد از . گردید اندازه گیری pH دقیقه بعد 11

.شد می نمونه کالیبره 5هر 
 (15و17) 

 -Septodent, Saint Maur-des)بیودنتین  در گروه

Fosses, France) پس از مخلوط نمودن پودر و  ها کانال

مایع بیودنتین طبق دستور سازندگان، توسط آمالگام کریر 

پر متری طول کارکرد  میلی 1تا عمق کن کاغذی و 

از پودر  (MPC) سمان پرتلند تغییریافته در گروه .شدند می

MPC (Irajazinho, votorantim, sp, Brazil)  ترکیب حاوی

درصد  15، سفید درصد وزنی مخلوط سمان پرتلند 75

درصد وزنی مخلوط،  11و  بیسموتوزنی مخلوط اکسید 

از محلول  لیتر میلی 1حجم  .کلرید کلسیم استفاده گردید

از پودر ترکیب شده و توسط  لیتر میلی 3آب مقطر با حجم 

متری طول  میلی 1تا عمق  یکاغذ کن آمالگام کریر و 

 ها در گروه کنترل مثبت، کانال .پر شدندها  کارکرد ریشه

تا  (Golchai Co, Tehran Iran) با خمیر هیدروکسیدکلسیم

در گروه  ها کانال.ر داده شدندمتری طول کانال قرا میلی 1

 .شدند می کنترل منفی با نرمال سالین پر

از  PSP، رادیوگرافی دیجیتال ها بعد از پرکردن ریشه

در صورت مشاهده . تهیه شدنمونه ها بعد مزیودیستال 

با آب مقطر شسته و دوباره جایگذاری ها  نمونه ،حباب

لی و کروناموم چسب برای سیل حفره دسترسی از . شدند

، روی ناحیه تاجاز ها  ریشه سپس. شدآپکس استفاده 

سطح داخلی یک ویال شفاف با درب پلی پروپیلن مانت 

سالین  در هر ویال حاویشدند، سپس هر ریشه بطورکامل 

 .دیدر دمای اتاق غوطه ور گرد
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از آزمون آنالیز واریانس  pH جهت مقایسه تغییرات

ظر گرفتن اثر زمان و با در نتکرارشونده های  برای اندازه

در  11 با ویرایش SPSS در نرم افزار آماریاثر گروه 

 .استفاده گردید 15/1 یدار معنیسطح 

 ها  یافته

های  بر اساس آزمون آنالیز واریانس برای اندازه

 بر میزانو همینطور زمان  نوع ماده مورد بررسیی تکرار

pH  موثر بود(111/1P<) .تغییرات بارز pH در سطح 

ریشه با گذشت زمان در گروه بیودنتین مشاهده ارجی خ

 با یک سیر PH گروه بیودنتین در. (>111/1P)گردید 

رسید و  اول ساعت 14میزان خود در صعودی به حداکثر

هفته  پس از دو هفته تقریباً باثبات مانده و پس از آن تا

ولی  .ده شنشان دادبا شیب نزولی  pH دوم روندکاهشی

و  1 نمودار) بود قلیایی pH باز هم مقادیردر هفته هشتم 

 (.1جدول 

 

 

 

 

 

 
 5در حفرات سطح  pHتغییرات مقادیر میانگین  : 1نمودار 

و  (Biodentin)ی پرشده با بیودنتین ها متری ریشه در کانال میلی

 با گذشت زمان( MPC)پرتلند سمان تغییر یافته 

 

 

سطح ریشه  حفرات در pH و انحراف معیار میانگین:  1جدول 

 (MPC)بیودنتین، پرتلند سمان تغییریافته  ی پرشده باها درکانال

 میانگین  ± انحراف معیار 

 NEG CH POS CH زمان

 قبل

 14ساعت 

 هفته اول

 هفته دوم

 هفته سوم

 هفته چهارم

 هفته هشتم

16/1±34/7  

11/1±38/7  

11/1±15/7  

11/1±19/7  

11/1±31/7  

14/1±11/7  

13/1±15/7  

33/1±18/7  

59/1±63/8  

84/1±41/8  

54±55/8  

67/1±71/7  

37/1±18/7  

11/1±14/7  

 اثر نوع ماده نتیجه آزمون

 اثر زمان

 اثر متقابل نوع ماده و زمان

P< 1111/1  

P< 1111/1  

P= 13/1  

 

 

 

همچنین بر اساس آزمون آنالیز واریانس برای 

با گذشت  pHتغییرات قابل ملاحظه  یتکرارهای  اندازه

 دیده شد (MPC)ن در گروه پرتلند سمان تغییر یافته زما

(111/1P< .) شود می مشاهده 1همانطور که در نمودار، 

ساعت اول به  14در با سیر صعودی  MPC ،pHدر گروه 

حداکثر میزان خود رسید و پس از آن تا دو هفته دارای 

 pHتغییرات نوسانی بود و از هفته دوم با شیب تند نزولی 

گردد تا در هفته چهارم به مقادیر قبل از  دنبال می

در کل مدت آزمون، میانگین  .شود جایگذاری نزدیک می

با گذشت زمان در گروه بیودنتین بطور  pHمقادیر 

جدول ) (>111/1P) بود MPCی بیشتر از گروه دار معنی

های مختلف در هر یک از  مقایسه دو به دوی زمان (.1

مان تغییریافته و نیز مقایسه های بیودنتین و پرتلند س گروه

های مورد بررسی در  بین این دو گروه در هر یک از زمان

 . آمده است 3و  1جداول 
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 به تفکیکمختلف های  زماندر  pHمقایسه دو به دوی :  1جدول 

 بیودنتین و پرتلند سمان تغییریافتههای  هر یک از گروه

MPC Biodentin زمان 

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 118/1  

995/1  

686/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

  14قبل و ساعت 

 قبل و هفته اول

 قبل و هفته دوم 

 قبل و هفته سوم

 قبل و هفته چهارم

 قبل و هفته هشتم

111/1  

895/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

417/1  

139/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

 و هفته اول  14ساعت 

 و هفته دوم 14 ساعت

 و هفته سوم 14ساعت 

 و هفته چهارم 14ساعت 

 و هفته هشتم  14ساعت 

117/1  

117/1  

< 1111/1  

111/1  

115/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

 هفته اول و هفته دوم 

 هفته اول و هفته سوم

 هفته اول و هفته چهارم

 هفته اول و هفته هشتم

111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

 هفته دوم و هفته سوم

 هفته دوم و هفته چهارم

 هفته دوم و هفته هشتم

111/1  

171/1  

113/1  

< 1111/1  

 هفته سوم و هفته چهارم

 هفته سوم و هفته هشتم

693/1  < 1111/1  هفته چهارم و هفته هشتم 

 

 

بیودنتین و پرتلند های  بین گروه pHمیانگین مقایسه :  3جدول 

 ی مورد بررسی ها در هر یک از زمان سمان تغییریافته

174/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

< 1111/1  

 قبل

 14ساعت 

 هفته اول

 هفته دوم

 هفته سوم

 هفته چهارم

 هفته هشتم

 بحث

تحلیل خارجی متعاقب دلایل مختلفی چون تروما ویا 

ها که منجر به از دست دادن حیات  فشار به ریشه دندان

از علل تحلیل خارجی . دهد رخ می ،شوند پالپ می

باشد که منجر به از دست دادن  می لوکساسیونصدمات 

همزمان حیات پالپ و لایه محافظ سمنتوم در سطح 

 (16و17).گردد می خارجی ریشه

نگهداری  ینگونه ضایعات در حفظدرمان بموقع ا

باشد، برای نیل به این هدف، مواد  می دندان حائز اهمیت

داخل کانال مختلفی همچون هیدروکسیدکلسیم، 

 pHجهت ایجاد افزایش  MTAو  Ledermixکلرهگزیدین، 

  (18-31).گیرند می در سطح خارجی ریشه مورد استفاده قرار

ضخامت دیواره کانال متغیر مهم موثر بر میزان انتشار 

استفاده مواد ای  و در مطالعات مقایسه (9)باشد می ماده

برای حصول صحت و دقت مطالعه، ها  مختلف درون کانال

ضروری به نظر ها  یکسان بودن ضخامت دیواره کانال

سازی  رسد که این امر به بهترین شکل ممکن با آماده می

 (9و15و17).جفت قرینه قابل دستیابی استهای  کسان دندانی

در این مطالعه جهت اطمینان از عدم وجود آنومالی در 

قبل از آزمون، از یکسانی  CBCTبا انجام قرینه، های  دندان

قطر دیواره عاجی هر جفت دندان یکسان اطمینان حاصل 

  .شد

سطح ریشه  pHهای متفاوتی جهت اندازه گیری  روش

د دارد مانند استفاده از محلول نشانگر بعد از قراردادن وجو

هیدروکسید کلسیم درون دندان و تهیه مقاطع مختلف 

کاربرد الکترودها  (11)دندان، و غوطه وری در این محلول

سنج روش دیگری بود که در مطالعه  pHو کاغذهای 

Kehoe
 .مورد استفاده قرار گرفت (31)

Fuss از روش اندازه گیری  (33)و همکارانpH  آب

های پرشده  دندان pHهای غوطه ور، تغییرات  مقطر دندان
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در مطالعات اخیر . هیدروکسید کلسیم را بررسی نمودبا 

سطح ریشه بدنبال قراردادن مواد داخل کانال  pHتغییرات 

توسط میکروالکترود در  pHبیشتر از روش اندازه گیری 

 pHاین محققین اندازه گیری . حفرات سطح ریشه بود

در محلول  pHتوسط این روش را بر اندازه گیری 

ما نیز از این روش  (8و9و15و17).اند وری ترجیح داده غوطه

 .در مطالعه خود استفاده نمودیم

Foster لایه در تحقیقی بر برداشت  (15)و همکاران

ی ها اسمیر که باعث تسهیل و افزایش انتشار یون

. تاکید نمود ،شوند می ی عاجیها هیدروکسیل از توبول

مطالعات متعددی از برداشت لایه اسمیر به این دلیل، 

لذا در این مطالعه با برداشت لایه اسمیر  .کنند می حمایت

 .فراهم گردید ها زمینه انتشار یون

مهمی در ارزیابی تغییرات ضریب تفکیک ماده، عامل 

pH چنانچه عنوان شده است که ضریب تجزیه  ؛باشد می

باعث حلالیت کم ( درصد 17)پایین هیدروکسیدکلسیم 

این ماده حین هیدراتاسیون و آزادسازی آرام و طولانی 

 (34و35).گردد می ی کلسیم و هیدروکسیلها مدت یون

 pHچنانچه در مطالعه حاضر، در گروه کنترل مثبت، 

قلیایی در سطح ریشه متعاقب استفاده داخل کانال 

قلیایی در  pHسیم دیده شد و دلیل احتمالی هیدروکسیدکل

سطح ریشه به مدت طولانی تا دوماه متعاقب استفاده 

 .تواند به همین دلیل باشد می داخل کانال بیودنتین هم

ساعت  14 ،شود می دیده 1در نمودار و جدول  چنانکه

ی جفت ها پس از استفاده داخل کانال مواد در گروه

، افزایش قابل (MPC)ییر یافته بیودنتین و پرتلند سمان تغ

نسبت به قبل از استفاده  pHدر میانگین مقادیر ای  ملاحظه

بدین گونه که مقادیر میانگین . داخل کانال مواد رخ داد

pH ی بیودنتین ها قبل از استفاده از مواد، در گروه ها دندان

 پس از و 35/7±148/1 ،15/7±141/1ترتیب ه ب MPCو 

 و pH 191/1±3/9 میانگین به ادمو قراردهی ساعت 14

 pH آماری ملاحظه قابل افزایش که درسی 181/1±17/8

 که. دهد می نشان MPCگروه بیودنتین را نسبت به گروه 

، بالاترین مقادیر میانگین ها این مقادیر در درون خود گروه

pH زمانی بررسی شده بودهای  در دوره. 

و  Grechطبق مطالعه ها  علت احتمالی این یافته

باشد که  می MPC، هیدراتاسیون بیودنتین و (19)همکاران

ت کلسیم هیدراته و منجر به تشکیل سیلیکا

ی ها هیدروکسیدکلسیم و افزایش آزادسازی یون

 ساعت اول 14در  pHهیدروکسیل و ایجاد حداکثر 

 .گردد می

همچنین این نتایج مطابق و همسو با تحقیق 

Bortoluzzi شد که اضافه شدن کلرید با می (11)و همکاران

کلسیم در ترکیب سمان پرتلند، باعث افزایش سریع و 

 71گردد که تا  می ساعت 14در  pHحداکثری میزان 

به دلیل دارا بودن  MPCبهمین دلیل. یابد می ساعت ادامه

در . سمان را نیز افزایش داده است pHکلرید کلسیم 

و  Hanت ، با نتایج تحقیقاها توجیه احتمالی این یافته

Okiji
شویم که غیر از هیدراتاسیون به  می مواجه (36و37)

مکانیسم دیگری از بیودنتین در ایجاد محیط قلیایی اشاره 

آنها دریافتند بیودنتین باعث آزادسازی فراوان . دارد

ی کلسیم و سیلیسیم از ترکیب خود، بداخل ها یون

چنانکه محتوای کلسیم و . گردد می ی عاجیها توبول

سیلیسیم داخل توبولی مرتبط با بیودنتین بیشتر از سایر 

 .سفید اندازه گردید MTAو حتی  ها سمان سیلیکات

ی کلسیم درون توبولی احتمالاً ها آزادسازی تدریجی یون

م و متعاقباً هیدروکسیدکلسیم باعث با تشکیل اکسیدکلسی

و  MPCدر گروه بیودنتین نسبت به  pHبیشتر بودن 

 .گردد ای می سطح ریشه pHهمچنین ثبات 

 ما در مورد پرتلند سمان تغییریافته، با   مطالعههای  یافته
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باشد  می هماهنگ (11)و همکاران Bortoluzziنتیجه مطالعه 

وزنی کلریدکلسیم به سمان درصد  11که با اضافه نمودن 

رسیده  15/8قلیایی  pHپرتلند سفید، در پایان دو هفته به 

 در مدت مشابه MPCگروه  pHبود که نزدیک به مقدار 

 .باشد می

در هفته سوم تا پایان هفته چهارم  pHمیانگین تغییرات 

نزولی را  با شیب تند pHکاهش مقادیر  MPCر گروه د

چنانکه در هفته سوم به متوسط میزان . نشان داد

 که رسید 34/7±171/1 به چهارم هفته در و 173/1±58/7

 این باشد، می ماده کانال داخل استفاده قبل میزان به نزدیک

Bortoluzzi مطالعه با متفاوت یافته
است که میزان  (11)

 .نشان داد 79/7را در پایان هفته چهارم  pHمتوسط 

ی ها البته علت این اختلاف، احتمالاً مرتبط با تفاوت

چراکه  ؛باشد می دو مطالعه موجود در روش اجرای تحقیق

های  ماده در حلقه (11)و همکاران Bortoluzziدر مطالعه 

ماده با گذشت  pHتفلونی بصورت شناور در مایع بود و 

ولی در مطالعه . شد می زمان در محلول اندازه گیری

 محاسبهای  ماده در حفرات سطح ریشه pHحاضر، 

 .گردید می

گروه بیودنتین از هفته سوم  pHنتایج بررسی تغییرات 

 را با شیب کندی نشان pHبه بعد، کاهش تدریجی مقادیر 

در پایان هفته هشتم  PH دهد که حتی مقدار متوسط می

علت این  .دوب 91/7±1181/1همچنان قلیایی و در حدود 

Hanتواند مرتبط با تحقیق  می یافته،
باشد که  (36و37)

ی کلسیم و سیلیسیم توسط ها آزادسازی درون توبولی یون

فرضیه  .روز نشان داد 91بیودنتین داخل کانال را تا 

باشد  می احتمالی دیگر، ضریب تفکیک نامعلوم بیودنتین

و که ممکنست باعث تجزیه کند و طولانی مدت ماده شده 

قلیایی بیودنتین تا ماه دوم شود، چنانکه در  pHباعث 

مورد هیدروکسیدکلسیم مشخص است که ضریب تفکیک 

 درصدی آن باعث تجزیه آرام و طولانی مدت ماده 16/1

با توجه به محتوای سمی ارسنیک درسمان پرتلند  .گردد می

 که امکان کاربرد آن را در انسان منتفی MPCدر ترکیب 

ا توجه به شباهت خصوصیات بیولوژیک سازد و ب می

که ذکر شد و با توجه به تداوم تغییرات  MTAبیودنتین با 

قلیایی در سطح ریشه تا دو ماه در گروه بیودنتین، انجام 

حیوانی با این ماده برای یافتن جایگزینی های  آزمون

مناسب در درمان ضایعات تحلیل خارجی پیشنهاد 

 .گردد می

 نتیجه گیری

 س نتایج این مطالعه، استفاده داخل کانال پرتلندبر اسا

 pHو بیودنتین باعث افزایش  (MPC)سمان تغییر یافته 

گردد که این تغییرات قلیایی در گروه  می سطح ریشه

MPC ماه ادامه تاچهار هفته و در گروه بیودنتین تا دو 

 . یابد می

 تشکر و قدردانی

تصویب شده در  616به شماره این مقاله حاصل پایان نامه 

باشد که  می معاونت تحقیقات و فناوری دانشگاه شاهد

تشکر تقدیر و آن معاونت محترم  بدینوسیله از مساعدت

  .گردد می
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