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در بهبود زيبايي Office bleachingارزيابي كارايي درمان ميكروابريژن همراه با

 دندانهاي مبتلا به فلوئوروزيس

3دكتر حسن تراب زاده-4دكتر حسين محمد ابراهيم–3امير قاسميدكتر-2شيلا اماميهدكتر-1ملينا امينيدكتر

 دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان دستيار تخصصي گروه آموزشي ترميمي دانشكده-1
 دستيار تخصصي گروه آموزشي ترميمي دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي-2
 دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيو مركز تحقيقات دانشيار گروه آموزشي ترميمي دانشكده-3
 انپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي مربي گروه آموزشي ترميمي دانشكده دند-4

 چكيده
و هدف و محافظه.با افزايش مصرف فلورايد شيوع فلوئوروزيس افزايش يافته است:زمينه ع تكنيك معمول ارضـه كارانه براي درمان اين

با مطالعه.باشد روش ميكروابريژن مي بـ حاضر در بهبـود زيبـايي Office bleachingاهدف ارزيابي كارآيي درمان ميكروابريـژن همـراه

ش .ددندانهاي مبتلا به فلوئوروزيس انجام

ابريژن با محصول درمان ميكرو.انجام گرديد دندان مبتلا به فلوئوروزيس بيستوير بر به صورت كارآزمايي باليني مطالعه:روش بررسي

 Office bleaching متعاقب آن،. دقيقه صورت گرفتده حداكثر به مدت Opalustre )(Ultradent Products Inc. UT, USA تجاري

و تصاوير ديجيتالي از مراحل درمان ته و توسط دو مشاهدهميزان بهبودي ظاهري دندانها با مقياس آنالوگ بصري. گرديديه انجام گر

آنيكو (MO) ابريژنمتعاقب ميكروOffice bleaching،  (M) ابريژنبعد از ميكرو  (E∆)و *L*a*b پارامترهاي رنگي هفته بعد از

و داد .دمقايسه شدن  FriedmanوLSD هاي آناليز واريانس مقادير تكراري، آزمونها با آزمونهارزيابي

و غيرمبتلا از نظر پارامترهاي رنگي تفاوت آماري معني:ها يافته در مراحل مختلف درمان ديده  (E∆)و *L*a*b داري بين نواحي مبتلا

شد28/20و05/10،51/14هفته بعد به ترتيب برابريك MOوM براي (E∆) ميانگين.نشد . دار بودو تغييرات معني برآورد

)0001/0p<(اي داري هاي معنيتفاوتو بود36/6و15/4،22/5ب برابرن سه مرحله به ترتيميانگين امتيازات شاخص آنالوگ بصري در

.)>0001/0p(شد مشاهده

داري در زيبايي بهبود معنيابريژن در تمام مراحل درمان منجر به نشان داد استفاده از تكنيك ميكروحاضر مطالعه نتايج:گيري نتيجه

ميدندان از هاي مبتلا در محدوده MOو نتايج گرديدهفته بعد از درمان مشاهدهيكو بيشترين بهبودي نيزM گردد، كمترين بهبودي بعد

.متوسط دو گروه قرار داشت

.سفيدكردن دندان– مينايي ميكروابريژن– فلوئوروزيس دنداني:هاد واژهكلي

 16/6/1389/1385:پذيرش مقاله 6/4/1389:اصلاح نهايي21/1/1389/1383:وصول مقاله
 بهشتيه دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيددانشكد ترميميگروه آموزشي دكتر شيلا اماميه،دستيار تخصصي:نويسنده مسئول

e.mail:shilaemamieh@yahoo.com 

 مقدمه

فلوئوروزيس مينايي شامل شرايطي از ميناي هيپومينراليزه

طي وبلاستـايد در آملورـاست كه به واسطة جذب فل ها

و تقابل مواد معدني مينايي در حال تكامل، شكل گيري مينا

و آملـمات بـه وبلاستـريكس و شدت آن هـا روي داده

ورايد مصرفي، مدتـفلغلظت اي از عوامل از جمله مجموعه

فلز ميـماني كه در معرض عاليتف، مرحلهگيرد ورايد قرار

و تفا  بستگي هاي فردي در اين زمينهوتآملوبلاستيك دندان

فلوئوروزيس مينايي به دليل دائمي ضايعات،)2-1(.دارد
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ه . Office bleachingمراه با ارزيابي كارايي درمان ميكروابريژن . .

و اثري كه بر ظاهر ، نياز به درمان گذارندميها دندانبودن

فلوئوروزيس دنداني به علت غلظت بالاي فلورايد.ددارن

موجود در آب به صورت اندميك در برخي مناطق گزارش 

ازتك،)3(.شده است نيك درماني ميكروابريژن با استفاده

و اسيد و پاميس به عنوان يك تكنيك ايمن هيدروكلريك

ترين روش درماني فلوئوروزيس رايج،كارانه محافظه

در سال McCloskey اين تكنيك اولين بار توسط. باشد مي

و بعداً تغييراتي در آن ايجاد گرديد 1984  همچنين،)4(.ابداع

Croll وCavanaugh و اصلاحاتي در اين تكنيك انجام داده

را%18ريك با تهيه پودر از اسيد هيدروكلريد و پاميس، آن

اين تكنيك باعث،)6-5(.هاي مبتلا به كار بردنددر دندان

و نقايص سطحي مينا مي از،)7(.شود بهبود رنگ استفاده

ك يفي در تعيين كارآيي تكنيك ميكروابريژن منجر معيارهاي

نتبروز برخي تفاوت به گـها در رديدهـايج مطالعات مختلف

ش كهداست، به طوري كه در يك تحقيق گزارش ه است

هيـرد اسيـكارب و پاميس منجر به بهبدريـريـكلدروـد ودـك

ولي در عين،)8(.شود نمي فلوئوروزيس با درجات شديد

 Visual analogue) حال، تحقيق ديگر كه با مقياس بصري

scale) موجب بهبود ظاهر روشاين انجام شد، نشان داد

ميدندان بر براي،)9(.گردد هاي مبتلا به فلوئوروزيس غلبه

هاي كمي نظير مقياس آنالوگ اين مشكلات، اخيراً روش

و سيستم رنگي براي تعيين كارآيي تكنيك *L*a*b بصري

گميكرو هدف از اين.اند رفتهـابريژن مورد استفاده قرار

 سي اثرات استفاده از تكنيك ميكروابريژن،بررهمطالع

Office bleaching و نتايج درمان بعد متعاقب ميكرو ابريژن

هاي مبتلا به فته در ميزان بهبود زيبايي دندانهيكاز 

.باشد فلوئوروزيس مي

 روش بررسي

در بيسـت به صورت كارآزمايي بـاليني روي مطالعه دنـدان

س دنـداني مراجعـه كننـده بــه بيمـاران مبـتلا بـه فلوئـوروزي 

دانشكدة دندانپزشكي دانشگاه علـوم پزشـكي شـهيد بهشـتي

ايــن معيارهــاي ورود بــه. انجــام شــد 1388-87 در ســال

دنـدان سـانترال دائمـي فـكدوشامل داشتن حـداقل مطالعه

و همسان لكـه  هـاي بالاي مبتلا به فلوئوروزيس، توزيع قرينه

خچة بلع سيستميك فلورايد به موجود در دندان به همراه تاري

 بيمـاران در صـورت وجـود. عنوان علت نقايص مينايي بـود 

مبترميم يا پوسيدگي در دندان تلا يا سابقة درمان قبلي از هاي

مي مطالعه همچنين، همه بيماران با اخذ رضـايت. شدند حذف

كتبي در تحقيق وارد شده، توضيحات لازم دربارة درمـان را 

او دريافت كردند شدمحافظت لازم .ز آنان طي درمان انجام

خميـر هاي بيماران قبل از تهيه تصـاوير بـا اسـتفاده از دندان

ها در شـرايط برداري از نمونهعكس. پروفيلاكسي تميز شدند

ها روي زمينة سياه در يـك محـل نمونه.استاندارد انجام شد

و در ميانة ويزور دوربين با فاصـلة  از سـانتي25ثابت متـر

ــدد ــرار گرفتن جهــتgray card  ،18% يــك تكــة. وربــين ق

د مشابه شدسازي در گوشة عكس قرار برداري در عكسـ. اده

و با استفاده از دو لامپ در طرفين K 6500 اتاق كاملاً تاريك

سـطح نمونـه درجه نسبت بـه افـق بـر45نمونه كه با زاوية 

هاي مبــتلا بــه ســپس درمــان دنــدان.تابيدنــد، انجــام شــد مــي

اسـاس ابريـژن بـر روزيس با استفاده از تكنيك ميكرولوئوف

انجـام 1986در سـال Cavanaughو Croll روش پيشنهادي

يك.بافت نرم لثه با استفاده از وازلين محافظت گرديد. گرديد

 ,Ultradent Products Inc. UT) لاية نازك از پـودر پـاميس

USA) Opalustre به مدتا ذرات ريز روي دندانهاي درگيرب 

و مخلـوط توسـط هنـدپيس در خـلاف سي ثانيه قرار گرفته

و سپس با گاز  جهت ساعت با دور كم با رابركپ ماليده شده
هـاي دقيقه انجـام شـد تـا رنگده حداكثر فرآينداين. پاك شد

تصاوير ديجيتـالي پـس.ناشي از فلوئوروزيس از بين بروند

و متعاقـب از مرطوب شدن دندان در شرايط استاندارد تهي ـ ه

ها بـا در شـرايطي كـه دنـدان Office bleaching آن، درمـان

شد،رابردم ايزوله شده بودند  Pola ژل سـفيد كننـده.انجام

Office توسط دستگاه لايـتهادندان. روي دندانها قرار گرفت

و ژل بـه مـدتسيكيور به مدت   هشـت ثانيه نوردهي شدند

. شـد بـار تكـرارسهيند اين فرآ. دقيقه روي دندانها باقي ماند

تصاوير ديجيتالي در شرايط استاندارد، مشابه آنچـه كـه در

و بعـد از بالا ذك هفتـه نيـز تصـاوير يـكر شد، مجـدداً تهيـه

ميـزان بهبـودي.ر گرديداتكر ديجيتالي در شرايط استاندارد
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و همكاران  دكتر ملينا اميني

و Visual analogue scale زيبايي با اسـتفاده از دو سيسـتم

مقيــاس. ارزيــابي گرديــد *L*a*b سيســتم پــارامتر رنگــي

 هفـت تـا) عدم تغيير در زيبايي دنـدان(يك آنالوگ بصري از

ميزان بهبـودي. متغير بود) بيشترين بهبودي از نظر زيبايي(

زدندان و يبايي با مقايسه اختلاف رتبة عكسها از نظر هاي قبل

متعاقـب Office bleaching، (M) بعد از درمان ميكروابريژن

. تعيـين شـد،يك هفته بعـد از درمـانو (MO) ابريژنميكرو

عك گرديدنجاماكور بندي تصاوير به صورت رتبه درسـو ها

م ــل ــتقل توســط مراح و مس ــور تصــادفي ــه ط ــف ب دوختل

و. گر ارزيابي شدند مشاهده تصاوير به كامپيوتر منتقل شده

از. بررسـي شـدند Adobe Photoshop CS4 افـزار در نـرم 

 CIEو سيستمPhotoshopدر *L*a*bيرآنجا كه دامنة مقاد

تبديل CIE باشد، اين مقادير به سيستم با يكديگر متفاوت مي

و تغييـرات كلـي *L*a*b مقـادير پارامترهـاي رنگـي. گرديد 

و اين پارامترها در نواحي مبتلا بـه (E∆) رنگ محاسبه شده

و نواحي سالم دندان در مراحل مختلف درمـان  فلوئوروزيس

مقايسـة ميـزان به منظور. مقايسه شدندStudent t با آزمون

ها در مراحـــل مختلـــف درمـــان، بهبـــودي ظـــاهري دنـــدان

بـا اسـتفاده از آزمـون (E∆)و *L*a*b پارامترهـاي رنگـي 

 Analysis of variance) آناليز واريانس بـا مقـادير تكـراري 

for repeated measures) بـا. به صورت كلي مقايسه گرديـد

دار بودن نتايج اين آزمون، مقايسه دو به دوي توجه به معني

 least)آزمـون حـداقل مربعـات، post hoc مراحل با آزمون

square differences) شد بررسـي ميـزاندر همچنين. انجام

ها بـا مقيـاس آنـالوگ بصـري در سـه بهبودي ظاهري دنـدان 

بـراي مقايسـه دو بـهو Friedmanاي مرحله از آزمون رتبـه 

اسـتفاده Wilocoxon Signed Ranksل از آزمـون دوي مراح ـ

اصـلاح Bonferroniو خطاي نوع اول توسط آزمـون گرديد

گران در دو بـار ارزيـابي نتـايج ميزان پايايي مشاهده. گرديد

در مقايسـات. درمان نيز با ضريب آلفاي كرونباخ انجام شـد 

در نظر گرفته شده05/0آماري، ميزان خطاي نوع اول برابر 

05/0در صورتي كه خطـاي نـوع دوم بيشـتر يـا مسـاويو 

به برآورد مي مي آمده معني دست گرديد، تفاوت .شد دار لحاظ

ها يافته

و *L*a*b ميزان تغييرات هر يك از پارامترهاي رنگي

دردر دندان (E∆) تغييرات رنگ كلي سه هاي تحت درمان

ب راي مرحله مختلف با استفاده از آزمون آناليز واريانس

و تفاوت(Repeated measures) مقادير تكراري هاي مقايسه

)P>0001/0(.شد رنگي ديده پارامترهاييداري در تمام معني

رهاي رنگي به دنبال كمترين تغييرات پارامت،)1جدول(

درادريافت ميكرو و بيشترين تغييرات نيز هفتهيكبريژن

ازبعد از درمان به دست آمد، تغييرات رنگي روي   داده بعد

Office bleaching متعاقب ميكروابريژن در محدود متوسط

مقايسه تغييرات.ي ديگر قرار داشتدو مرحلة درمان

پارامترهاي رنگي مختلف در دو به دوي مراحل درماني با 

 LSD (Least اي پس از آزمون استفاده از آزمون مقايسه

Square Differences) و نتايج آن نشان داد در انجام كه

م هاي آشكاري بين هاي دو به دوي ديگر، تفاوت قايسهتمامي

)1 جدول(.با يكديگر وجود داشته استسه مرحلة درماني 

و Friedman ها با آزمونارزيابي كارآيي درمان انجام شده

آ داري بين هاي معنين نشان داد در تمامي موارد تفاوتنتايج

آنالوگ بصرييا سه مرحلة درماني از نظر شاخص رتبه

(وجود داشته است هاي دو نتايج ارزيابي)2 دولج.

در مشاهده گر در هر بار بررسي نشان داد بيشترين بهبودي

و كمتري ن بهبودي نيز بعد از زيبايي يك هفته پس از درمان

ارزيابي ميزان بهبودي.ابريژن روي داده استدرمان ميكرو

مر زيبايي دنداند ختلف توسط دو هاي تحت درمان در مراحل

شد7-1 گر با استفاده از يك معيار مشاهده . قسمتي انجام

گران از ضريب به منظور تعيين پايايي دروني نظرات مشاهده

ا و نتايج آن در مشاهدهآلفاي كرونباخ سهيكگر ستفاده در

ميكروابريژن متعاقب Office bleaching، مرحله ميكروابريژن

و4518/0،3543/0به ترتيب برابر ها هفته بعد از درمانيكو 

7749/0،7877/0به ترتيب برابردوگرو در مشاهده7529/0

گ. به دست آمد6066/0و  رفتن ضريبـبنابراين با در نظر

عن يك تـبه تـوان متوافقـوافق كامل، و خوبي بينـهاي  وسط

.دفعات مختلف ارزيابي وجود داشته است



207 

 1389 زمستان،4، شماره22دوره/ مجله دندانپزشكي جامعه اسلامي دندانپزشكان

ه . Office bleachingمراه با ارزيابي كارايي درمان ميكروابريژن . .

 آزمون
LSD 

تفاوت
هاميانگين

 گروههاي جفتي
آزمون آناليز واريانس
 براي مقادير تكراري

+ ميانگين(
)انحراف معيار

پارامتر مرحله درمان

036/0 265/3 Microabrasion VS 
officebleaching+Microabrasion 

0001/0

58/1±76/5 Microabrasion 

L* 003/0 837/5- Microabrasion+offiebleaching VS 
هفته بعد يك  09/2±03/9 Microabrasion+ 

office bleaching 

001/0 102/9 Microabrasion VS 
87/14±25/2 هفته بعد از درمان يك  هفته بعد از درمان يك

0001/0 855/3 Microabrasion VS 
officebleaching+Microabrasion 

004/0

96/0±31/0 Microabrasion 

a* 
02/0 265/2 Microabrasion+officebleaching VS 

هفته بعد يك  13/1±55/3- Microabrasion+ 
office bleaching 

0001/0 12/6 Microabrasion VS 
-81/5±08/1 هفته بعد از درمان يك  هفته بعد از درمان يك

0001/0 282/4 Microabrasion VS 
officebleaching+Microabrasion 

0001/0

36/1±29/2- Microabrasion 

b* 038/0 046/3 Microabrasion+officebleaching VS 
هفته بعد يك  68/1±58/6- Microabrasion+ 

office bleaching 

0001/0 329/7 Microabrasion VS 
هفته بعد از درمان يك  28/1±62/9-  هفته بعد از درمان يك

008/0 461/4 Microabrasion VS 
officebleaching+Microabrasion  

0001/0

42/1±05/10 Microabrasion 

∆E002/0 771/5 Microabrasion+officebleaching VS 
هفته بعد يك  15/2±51/14 Microabrasion+ 

office bleaching 

0001/0 232/10 Microabrasion VS 
هفته بعد از درمان يك  13/2±28/20  هفته بعد از درمان يك

 آزمون
Friedman 

گر مشاهده مرحله درمان ميانگين±رانحراف معيا

0001/0
55/0±27/4 Microabrasion 

: گر اول مشاهده
 دفعة اول

48/0±32/5 Microabrasion +office bleaching 
66/0±41/6  هفته بعد از درمان يك

0001/0
64/0±14/4 Microabrasion 

: گر اول مشاهده
 دفعة دوم

73/0±18/5 Microabrasion +office bleaching 
77/0±28/6  هفته بعد از درمان يك

0001/0
97/0±91/3 Microabrasion 

: گر دوم مشاهده
 دفعة اول

97/0±09/5 Microabrasion +office bleaching 
91/0±18/6  هفته بعد از درمان يك

0001/0
7/0±27/4 Microabrasion 

: گر دوم مشاهده
 دفعة دوم

77/0±27/5 Microabrasion +office bleaching 
67/0±55/6  هفته بعد از درمان يك

و)انحراف معيار+ ميانگين(در مناطق داراي تغيير رنگ قهوه اي بعد از مراحل مختلف درماني)E∆(و تغييرات كلي رنگ *L*a*bمقادير پارامتر رنگ:1 جدول

)E∆(و تغييرات كلي رنگ*L*a*bمختلف درماني از نظر مقادير پارامتر رنگمقايسه مراحل

و دومارزيابي نتايج مراحل مختلف درمان از نظر شاخص آنالوگ بصري در دو مشاهده:2دولج گر، دفعات ارزيابي اول
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 بحث

و ابريژن به عنـوان يـك روش تكنيك ميكرو درمـاني معمـول

كارانــه در درمــان فلوئــوروزيس دنــداني در برخــي محافظــه

حاضـر نيـز مطالعه. رد ارزيابي قرار گرفته استمطالعات مو

 Officeي اثـرات اسـتفاده از تكنيـك ميكروابريـژن، س ـبه برر

bleaching از و نتايج درمـان بعـد  يـك متعاقب ميكروابريژن

هاي مبتلا به فلوئـوروزيس فته در ميزان بهبود زيبايي دندانه

 2002در سـال Winterو Wong طـوري كـه همـان. پرداخت

و اندازه بيان كرده آن اند زيبايي يك مفهوم ذهني بوده  گيـري

با توجه به اين موضـوع،،)10(.مشكلات خاص خود را دارد

در ارزيابي ميزان بهبود زيبايي به دنبال درمان ميكروابريژن

هاي مختلفي صـورت دندانهاي مبتلا به فلوئوروزيس با روش

برخي محققان از قضاوتهاي انجام شده توسـط: گرفته است

ارزيـابي، بيماران يـا والـدين بـه عنـوان معيـار دندانپزشكان

و برخـي نيـز از معيارهـاي)12-10( اند درمان استفاده كرده

اسـتفاده (Visual analogue scale)اي آنـالوگ بصـري رتبـه

(اند كرده ميـزان، بـه منظـور ارزيـابي اين مطالعهدر،)9،12.

از معيـار آنــالوگ بصــري ها بهبـودي زيبــايي ظـاهري دنــدان 

 هفـت تـا) دنـدان عـدم تغييـر در زيبـايي(يـك: استفاده شـد 

مي). بيشترين بهبودي از نظر زيبايي( از به نظر رسد استفاده

قسـمتي كـه صـرفاً اين معيـار در مقايسـه بـا معيارهـاي دو 

رضايت بيمار يـا دندانپزشـك را نسـبت بـه درمـان بررسـي 

و. نمايد، دقت بيشتري داشته باشد مي سادگي ايـن شـاخص

ــار  ــن معي ــاي اي ــي پيوســتگي درجــات آن از مزاي .باشــد م

Limeback ــاران ــالو همك ــايج 2006 در س ــي نت در بررس

قسـمتي11ابريژن نيز از معيار آنالوگ بصري درمان ميكرو

(كردنــداســتفاده)0-10( .12(،Priceدر ســال همكــارانو

حاضر در مطالعة خود از يك معيار مطالعهنيز همانند 2003

ريژن استفادهاببراي ارزيابي نتايج تكنيك ميكرو قسمتي هفت

نسبت به مراحل درمان، نتايج كورگر دو مشاهده،)9(.كردند

ــه  ــي دو مرتب ــده ط ــه ش ــالي تهي را از روي تصــاوير ديجيت

گر بـا ضـريب ميزان پايايي دروني هر دو مشاهدهو ارزيابي

طـي. آلفاي كرونباخ تعيين شـد كـه در حـد قابـل قبـول بـود 

وير تكرار شدند تـا ارزيابي پايايي مشاهدات، دو عدد از تصا

با توجه به دقت بيشتر استفاده. دقت بررسي افزايش پيدا كند

، پارامترهاي رنگي و تغييرات *L*a*b از عكسهاي ديجيتال

و به صورت كمـي (E∆) كلي رنگ با تصويربرداري ديجيتال

و مقايسه گرديـد  از،)13(.در مراحل مختلف تعيين اسـتفاده

و ايجـاد دوربين ديجيتال بـه دليـل س ـ هولت تصـويربرداري

شرايط ويژه در استانداردسازي تمام نكاتي كه ممكـن اسـت 

 هاي قـوت تحقيـق باعث تغيير در نتايج مطالعه شود، از جنبه

و فناوريدر استفاده از اين. بود ، تمام نورهاي اضافي حذف

و وضـوح بسـيار بـالا در حافظـه فقط خود نمونه با كيفيـت

افزار نكته مثبت ديگر، استفاده از نرم. شود دوربين ذخيره مي

سازي تمام تصـاوير ويراستار تصاوير بود كه امكان مشابه

ــا شــرايط نــوري يكســان داشــت  ــزار نــرم. را ب  Adobe اف

Photoshop CS4 اين امكـان را دارد كـه ميـانگين مختصـات

رنگي مد نظر در نمونه را، نه تنها در چندين نقطه انتخـابي از 

ي از آنجـا.گيري كندك كادر مشخص شده اندازهآنها بلكه در

بندي بيماران از نظر شدت فلوئوروزيس انجام نشد، كه گروه

و تغييـرات *L*a*b مقادير انحراف معيار پارامترهاي رنگـي 

در (E∆) كلي رنگ بالاتر برآورد گرديده است كه ايـن يافتـه

.نيـز مشـهود اسـت 2006درو همكاران Limeback تحقيق

تغييرات روي داده در اين پارامترها در هر سه مرحلـة،)12(

و از نظـر آمـاري نيـز معنـي  دار گـزارش درمان قابل توجـه

نتـــايج مطالعـــه در مجمـــوع نشـــان داد تغييـــرات. گرديـــد

در (E∆)و تغييـرات كلـي رنـگ *L*a*b پارامترهـاي رنگـي 

ابريـژن اي تحت درمان با ميكرو هاي قهوه هاي با رنگدانهدندان

 ،Office bleaching و ازيكمتعاقب ميكروابريژن هفته بعـد

داري آن در مقايسه با مناطق فاقد تغييـر رنـگ تفـاوت معنـي 

و موفقيـت درمان نداشته است كه  هـاي اين موضـوع كـارآيي

اي را نشـان هـاي قهـوه صورت گرفتـه در برداشـت رنگدانـه 

دي. دهد مي گر، درمان بـه نحـوي در ظـاهر دنـدانها به عبارت

وؤم ثر بوده كه تفاوت آشكاري بين مناطق فاقد تفييـر رنـگ

اي در مراحل مختلـف درمـان هاي قهوه مناطق داراي رنگدانه

و(*L پــارامتر. مشــاهده نگرديــد منــاطق) ســفيدي روشــني

ابريـژن در اي بعـد از دريافـت ميكرو هاي قهوه داراي رنگدانه

در76/5(همان محدودة مناطق فاقد تغيير رنگ به دست آمـد 
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در03/9(  Offie bleaching، ولي بعد از مرحلة،)82/5برابر

آنيكو)78/3برابر )52/12در برابـر87/14(هفته بعـد از

رغم ايـن علي. بيشتر از مناطق فاقد تغيير رنگ برآورد گرديد

در (E∆)،دار تفاوتهـاي غيرمعنـي  در تمـامي مراحـل درمـان

و لكـه  د مناطق فاقـد تغييـر رنـگ :ر يـك محــدودة بــود دار

ـــد از ميكرو)05/10و44/10( ــژن،بع )51/14و03/16( ابري

و رواـميكـ متعاقـب Office bleaching بعد از 77/20(بريژن

از)28/21و ابريـژن در ميكرو كـارآيي درمـان.هفتهيكبعد

مراحــل مختلــف بــا اســتفاده از معيــار آنــالوگ بصــري نيــز 

وارزيابي  ها از امتيازات بالايي به دندانگر هدههر دو مشا شد

ميانگين امتيـازات داده شـده. دادند نظر بهبود زيبايي ظاهري

ا چهاردر  ابريژن برابـر رزيابي بعد از ارائه درمان ميكروبار

از15/4 تعاقب ميكروابريـژن برابـرمOffice bleaching، بعد

 ايـن نتـايج. بـود36/6هفته بعد از درمـان برابـريكو22/5

از يي بيشتر يافتهكارآ يسه هفته از درمان در مقايكهاي بعد

 Office bleaching ابريـژن يـا با نتـايج بعـد از مرحلـه ميكرو 

همين نتـايج. داد متعاقب ميكروابريژن را مورد تأكيد قرار مي

در سـه  (E∆)و  *L*a*b در بررسي كمي پارامترهاي رنگي

، پـارامتر در ايـن بررسـي. مرحله درماني هم نشان داده شد

L* و و سفيدي دنـدان افـزايش يافتـه (E∆) يا ميزان روشني

از. بودند از يـك بيشترين مقادير دو پارامتر بعـد هفتـه پـس

ازو كمتــر)28/20و87/14: بــه ترتيــب(درمــان  ين آن بعــد

بـه)05/10و76/5: بـه ترتيـب(ابريژن دريافت تكنيك ميكرو

بعــد از دريافــت مقــادير دو پــارامتر در مرحلــة. دســت آمــد

 ميكروابريژن در حد وسط متعاقبOffice bleaching درمان

ــرار داشــتد ــروه ق ــاي)51/14و03/9(.و گ ــن نت ج نشــان اي

ودهد ميزان سفيدي دندان مي طي (E∆) ها درمان فرآيند آنها

دو همچنـين. نـواختي افـزايش يافتـه بـود به صـورت يك  هـر

) آبي-ميزان زردي(*bو) سبزي-ميزان قرمزي(*a پارامتر

داري كـاهش پيـدا درماني به صـورت معنـي مراحلدر طول

ــد ــانگين. كردنـ ــژن،*aميـ ــك ميكروابريـ  Officeدر تكنيـ

bleaching هفتـه بعـد از آن بـه يـكو متعاقب ميكروابريژن

نيــز برابــر *bو ميــزان aa-81/5و-31/0،55/3ترتيــب 

ندة كـاهشده برآورد شد كه نشان-62/9و-58/6،-29/2

.هاي رنگي دنداني به صورت يكنواخت بودناهنجاري

 گيري نتيجه

ــايج ــهنتـ تك مطالعـ ــتفاده از ــان داد اسـ ــر نشـ ــك حاضـ نيـ

بهبـود منجـر بـه Office bleaching ابريژن همـراه بـا ميكرو

ردد، كمتــرين گــ هاي مبــتلا مــيداري در زيبــايي دنــدان معنــي

و بيشترين بهبودي هفتهيكنيز بهبودي بعد از ميكروابريژن

و نتــايج  Office bleachingبعــد از درمــان مشــاهده شــده

رار متعاقب ميكروابريـژن در محـدوده متوسـط دو گـروه قـ

داري بــين هــيچ تفــاوت آمــاري معنــي همچنــين. داشــت

در (E∆)و تغييـرات كلـي رنـگ *L*a*b پارامترهـاي رنگـي 

و منـاطق مراحل مختلف درمان بين مناطق فاقد تفييـر رنـگ

و دا راي تغيير رنگ ديده نشد كه ايـن موضـوع نيـز كـارآيي

اثربخشي تكنيك درماني مورد استفاده را مـورد تأكيـد قـرار 

.داد
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