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و پلاك ميكروبئبررسي كلينيكي تا  ثير خميردندان پارودنتكس بر ميزان التهاب لثه

2زهرا تنهادكتر-1رخساره صادقيدكتر-1فريال طالقانيدكتر

 دانشكده دندانپزشكي دانشگاه شاهد پريودنتيكساستاديار گروه آموزشي-1
 دندانپزشك-2

 چكيده
و هدف و) Parodontax(خمير دندان:زمينه پيشگيري از التهاب لثه به علت دارا بودن محتواي گياهي خاص مدعي است كه در درمان

تا. اي دارد اثر ويژه 7(كرست ثير باليني اين خمير دندان با خمير دندانٔهدف از اين مطالعه، مقايسه Complete Crest (و در كنترل پلاك

.باشدمي التهاب لثه

آ:روش بررسي شاهد دانشگاه بيمار مبتلا به التهاب لثه كه به بخش پريودنتيكس دانشكده دندانپزشكيچهل زمايي باليني بر روي اين كار

خمير دندان(و شاهد) دندان پارودنتكس خمير(نفري مورد في به دو گروه بيستبيماران به طور تصاد. مراجعه كرده بودند، انجام پذيرفت

و التهاب لثه بود كه توسط اندكس پلاك هاي مورمتغير. تقسيم شدند) كرست  Loe & Silnessو اندكس لثه Tureskyد بررسي ميزان پلاك

و يك ماه پس از مصرف خمير دندان ارزيابي شد باها اندكستغييرات.در زمان شروع مطالعه و بين Wilcoxonزمونآدر داخل هر گروه

گر  Mann-Whitneyزمونآدو گروه با .فتمورد قضاوت قرار

از:ها يافته از2/46به2/58در گروه شاهد اندكس پلاك ازم. تغيير يافت2/48به2/68و در گروه مورد يزان كاهش پلاك در هر يك

از. داري مشاهده نشد وت معنيدار بود ولي در مقايسه دو گروه با هم، تفا گروهها معني در1/22به1/43اندكس لثه در گروه شاهد و

.دار بود ولي تفاوت آماري بين دو گروه ديده نشد اين تغيير در هر يك از گروهها معني. كاهش يافت1/15به1/36از گروه مورد

تا:گيري نتيجه ؤهر دو خمير دندان و خمير دندان پارودنتكس در كاهش ميزان پلاك و پلاك داشتند ثير مشابهي بر روي اندكس لثه

.دان كرست نشان ندادالتهاب ارجحيتي نسبت به خمير دن

. پلاك ميكروبي– التهاب لثه– خميردندان:ها كليد واژه

 29/10/1389/1385:پذيرش مقاله 9/9/1389:اصلاح نهايي4/3/1389/1383:وصول مقاله
 e.mail:rokh_sadeghi@yahoo.comه دندانپزشكي دانشگاه شاهد دانشكدپريودنتيكس گروه آموزشي دكتر رخساره صادقي،:نويسنده مسئول

 مقدمه

ــاي انســاج ــل ايجــاد بيماريه ــرين عام ــال مهمت ــلاك باكتري پ

برداشـت،)1(.باشـد ژنژيويـت مـي پريودونشيوم خصوصـاً 

م و التهـاب لثـهؤمكانيكي پلاك روش ثري براي كنترل پـلاك

و معمـولترين راه بـراي مقابلـه بـا تشــكيل)4-2( باشـد مـي 

خ، پلاك و امـا اكثـر،)5(. مير دندان اسـت استفاده از مسواك

م فاقد مهارت،افراد و نخ كشيدنؤلازم براي مسواك زدن ثر

.باشـندو بنابراين قادر به حفظ سلامت كامل لثه نمـي هستند 

ميدر نتيجه توانـد در كنـار روشـهاي كاربرد مواد شيميايي

ها وسـايلو خميـر دنـدان مكانيكال به كنترل پلاك كمـك كنـد 

ا منا طيـف،)6(. باشـند نتقـال مـواد شـيميايي مـي سبي بـراي

ممانعـت منظـوره وسيعي از مواد ضد ميكروبي شـيميايي ب ـ

-7(. انـده شـده مستقيم از تشكيل پلاك به خمير دندانها اضاف

و تريكلوزان،)9 كارايي بعضي از اين مواد مانند كلرهگزيدين

(ييد شده استٔبه خوبي تا .7،10-11(

عآاز لاقه به استفاده ازخميردندانهاي گيـاهي نجا كه امروزه

، پـارودنتكس در بين اين خميردندانها افزايش پيدا كرده است،

شركت سازنده،)7(. توجه زيادي را به خود جلب كرده است

خواص زيادي چون خاصيت ضـد التهـابي، اين خمير دندان، 

و ضد  خونريزي را براي ايـن خميـر ضد ميكروبي، ضد درد

ش بر.ده استدندان قائل مواد درماني اين خمير دندان علاوه
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تركيبـات شامل) پاسكالمگاهزارو چهارصد( ورايدـسديم فل

:باشد گياهي زير مي

شود خـواص ضـد التهـابمي تصوركه ) Camomile(نهبابو

و التهاب لثه را كاهش مي )Echinacea(سرخارگل دهد، داشته

و لوكوسـيتد پاسخ ايمني را تحريرس كه به نظر مي راك هـا

كه ) Rhatany( راتانيو)Sage( روغن مريم گلي كند، فعال مي

كـه ادعـا)Myrrh(، مـر داراي خواص آنتي هموراژيـك اسـت 

و روغن سوسن عنبـر مي شود يك آنتي سپتيك طبيعي است

)Peppermint oil (آنتــي،كــه داراي خــواص آنتــي آلرژيــك

و ضد التهاب مي )3(. باشد سپتيك

دراينكه مؤ مواد فوق الذكر تا چه حد و محيط دهان ثر بـوده

نيز تا چه حـد نسـبت بـه خميـر دنـدانهاي موجـود در بـازار 

مطالعـات. ارجحيت دارد نياز به انجام كارآزمايي باليني دارد

و متعـددي نيـز صـورت گرفتــه اسـت  ولـي گزارشـات ضــد

بعضـي مطالعـات گـزارش.د داردنقيضي در اين زمينه وجو

ــرده ــد ك ــه ان ــارودنتكس ك ــور پ ــه ط ــت را ب و ژنژيوي ــلاك پ

مي معني كه بعضي ديگـر درحالي،)14-12( دهد داري كاهش

. نكردنـد مشاهدههيچ مزيتي در مقايسه با خمير دندان كنترل 

)15و2،3(

با توجه به اين كه در ايران تحقيقـي در ايـن زمينـه صـورت

دا مطالعـه تـا موجب شـد رفته است، اهميت مسئله نگ ر ايـني

ثيـرٔتـا باليني، مقايسـه هدف از اين مطالعه.شودانجام مورد

 بـر كرسـت بـا خميـر دنـدان پـارودنتكس خميردندان گياهي 

وپــميــزان برداشــت در لاك ميكروبــي التهــاب لثــه بــود كــه

گروهي از مراجعه كنندگان به بخـش پريـودنتيكس دانشـكده 

.انجام گرفت 1389-1388دندانپزشكي شاهد در سال 

 روش بررسي

 كارآزمايي باليني تصادفي دو سو كوردر اين مطالعه كه يك

بيمار از بين مراجعه كنندگان بـه بخـش چهلباشد، تعداد مي

پريودنتيكس دانشكده دندانپزشكي شاهد طبـق ضـوابط زيـر 

):2(. انتخاب شدند

دارا،)5/1≥و اندكس پلاك1≥اندكس لثه(داشتن التهاب لثه

عـدم انجـام، عدم اسـتعمال دخانيـات، دندان15بودن حداقل 

و حـين دوره مطالعـه  عـدم،درمان ارتودنسي قبل از شـروع

عــدم وجــود، مصــرف آنتــي بيوتيــك در ســه مــاه گذشــته 

چـون بـر روي پريودنشـيم گذار ثيرٔبيماريهاي سيستميك تا

بـر Pilotانتخاب اين تعداد بيمار بر اساس يك مطالعه.ديابت

ني18روي  و ز بـر اسـاس مطالعـات قبلـي بـا طراحـي بيمار

به رانبيما.مشابه صورت گرفت گـروهدو به طور تصادفي

گپارودنتكس دانـمورد كه خمير دن كـه خميـر روه شاهدـو

در واقع در ايـن.شدند تقسيم دريافت كردند،، كرست دانـدن

انتخاب استاندارد طلايي به عنوان كرست مطالعه خمير دندان 

.شده است

و از شرا نهـاآيط مطالعه براي همه بيمـاران شـرح داده شـد

از بيماران خواسته شد كـه بـه.رضايت نامه كتبي گرفته شد

اسـتفاده كننـد ارائه شده به آنها،مدت يك ماه از خمير دندان 

ديگـري در ايـن مـدت شـويهو از هيچ خمير دندان يـا دهـان 

ــال نظ  ــاي پريودنت ــام درمانه و از انج ــرده ــتفاده نك يــر اس

خميـر لازم به ذكر است كـه،)2(. گيري خودداري نمايندجرم

ها توسط فردي غير از فرد معاينه كننده به بيماران داده دندان

شد تا هنگام ارزيابي متغيرها نـوع خميـر دنـدان اسـتفاده مي

بـه. شده توسط بيمار بـراي معاينـه كننـده مشـخص نباشـد 

ا ي انتخـاب فـراد منظور رعايت اصول اخلاقي بيماران از بين

و يـا جهـت انجـام شدند كه يا نياز بـه جـرم گيـري نداشـتند

.تر از يك ماه داده شده بودگيري به آنها وقت طولاني جرم

و التهاب لثه بيمـاران انـدكس توسـط ارزيابي وضعيت پلاك

ــلاك  ــلاكTuresky(1970 )(پـ ــدكس پـ ي انـ ــه ــر يافتـ تغييـ

Quigley&Hein(1962)()16(و انــدكس لثــهLoe&Silness 

يك اندكس،)17(. صورت گرفت و ها بـار در ابتـداي مطالعـه

و يك هفتـه چهـار بار ديگر قبل از شروع كاربرد خميردندان

)به جز مولر سوم(پس از كاربرد خميردندان در كليه دندانها 

و ميـدو در چهار سطح مزيو باكال، ديستو باكال ، ميـدباكال

.لينگوال سنجيده شد

خ ي سختهامير دندانها، مشاهده گر تمام بافتبعد از مصرف

گونه واكنش جـانبي بررسـيو نرم دهان را جهت حضور هر

و جانبي خميـر  و از بيماران درباره عوارض ناخواسته كرده

.دندانها پرسش كرد
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و همكاران دكتر فريال طالقاني

در كـل)GI(انـدكس لثـهو)PI( اندكس پـلاك ميزان متوسط 

در GIو PIتغييـرات. گيـري شـد دهان براي هر بيمار اندازه

و بـين دو گـروه بـا Wilcoxonزمـونآداخل هـر گـروه بـا

.مورد قضاوت قرار گرفت  Mann-Whitneyزمونآ

ها يافته

به علت استفاده از خمير دندان ديگـر از گروه شاهد دو بيمار

و عدم مراجعـه در زمـان مقـرر، از مطالعـه در دوره مطالعه

شا38تعداد بر روي مطالعهبنابراين.خارج شدند 18ملنفر،

و  انجامكس نفر در گروه پارودنت بيستنفر در گروه كرست

خصوصيات افراد مورد بررسي بر حسـب گروههـاي.گرفت

.ارائه شده است1 مير دندان در جدولخ

سن اين جدول نشان مي جنس،،دهد كه افراد دو گروه از نظر

و اخـتلاف تعداد دندان مـاريآنهـا بـه لحـاظآها مشابه بوده

)>1/0P(.دار نبود معني

ارائـه شـده2 در جـدول PI ها بـر وضـعيت ثير خمير دندانٔتا

و نشان مي افراد مـورد بررسـي PIدهد كه ميزان اوليه است

(در دو گروه مشابه بوده است .9/0<P(

%)5حــدود(46/2بــه58/2ازPIدر گـروه كرســت ميــزان

و ا Willcoxonزمونآكاهش يافت تانشان داد كه ثير بـهٔين

(دار است ماري معنيآلحاظ  .01/0<P(

48/2بـه68/2از PIدر گروه خمير دندان پارودنتكس ميـزان

مـاريآايـن تفـاوت نيـز بـه لحـاظ. هش يافـتكا%)7حدود(

(دار است معني .01/0<P(

 PIميـزان تغييـراتكه نشان داد Mann-Whitneyزمونآ اما

(دار نبود معني ماريآبه لحاظ گروهدو بين در .7/0<P(

در PIميـزان ضمناً نفـر16در گـروه خميـر دنـدان كرسـت

و يك نفر افـزايشيك،كاهش ،داشـت%)6/5( نفر بدون تغيير

و15در در گروه پارودنتكس اين ميزان نفـر پـنج نفر كاهش

 نشـان داد كـه تفـاوت درX2آزمـون. داشـت%)25( افـزايش 

در PIان ميزافزايش تعداد افرادي كه دو را نشان دادنـد بـين

(دار نبود گروه از لحاظ آماري معني .6/0<P(

ارائـه شـده3 در جـدول GIها بر وضـعيت ثير خمير دندانٔتا

و نشان مي اوليـه دو گـروه مشـابه GIدهد كـه ميـزان است

(بوده است .8/0<P(،در گروه خمير دندان كرست ميزانGI 

زمـــونآ.كـــاهش يافـــت%)6/14حـــدود(22/1بـــه43/1از

Wilcoxon ت دار مـاري معنـيآبه لحاظ غييرنشان داد كه اين

در گـروه خميـر دنـدان پـارودنتكس نيـز)P>001/0(.است

ايـن كـاهش.كاهش يافت%)5/15(15/1به36/1از GIميزان 

(دار بـود مـاري معنـيآنيز به لحـاظ  .001/0<P(امـا ميـزان

ي مـارآدان بـه لحـاظ بين دو گـروه خميـر دنـدر GIكاهش 

(دار نبود معني .7/0<P(

نفـر15در در گـروه خميـر دنـدان كرسـت GIميزان ضمناً

و  و در گـروه خميـر افـزايش%7/16معـادل نفـرسهكاهش

%25فـر برابـرن در پـنجو نفـر كـاهش15پارودنتكس دندان

تعـداد نشان داد كـه تفـاوت درX2آزمون. افزايش نشان داد

در GIميزان افزايش افرادي كه  بين دو گروه را نشان دادند

(دار نبود از لحاظ آماري معني .8/0<P(

 خصوصيات بيماران
 خمير دندان

 جنس
 تعداد دندانها سن

زن مرد

26/40±25/111/20±887/8 10 كرست

25/80±28/151/70±6149/87 پارودنتكس

p0/8<p0/8<p>0/1 نتيجه

افراد مورد بررسي بر حسب نوع خمير دندانخصوصيات:1جدول
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 بحث

و ضـد التهـاب خميـر دنـدان اثـر ضـد پـلاك مطالعهدر اين

و بـا خميـر دنـدان پارودنت كس مـورد بررسـي قـرار گرفتـه

كي ـبه عنوان كرستدندانريخم. كرست مقايسه شده است

 ADAو FDAشـده از جانـب رفتهيپذ استاندارد دندانريخم

آن هــم مشــابه خميــر دنــدان كــه در ضــمن ميــزان فلورايــد

بـ. انتخاب شـدكسپارودنت يدنـدانهاريـخمنيدر ضـمن در

ا،يخــارج افــراد جامعــهنيدنــدان در بــريــخمنيــمصــرف

.تر استمتداول

بـر روي بيمـاران داراي ژنژيويـت در اين مطالعه كه صـرفاً

و نـوع هيچ تغييري در روش مسواك زدنانجام گرفت  بيمار

علت اين امـر ايـن بـود كـه مسـواك. مسواك بيمار داده نشد

و مي زدن صحيح به تنهايي تواند بـر حتي بدون خمير دندان

پ مؤبرداشت دو. ثر باشدلاك ميكروبي ره يـك بعـد از اتمـام

بـين دو گـروه GIو PIهـاي ماهه طـرح، از مقايسـه انـدكس 

ــت  ــاهد، درياف و ش ــورد ــدان م ــر دن ــه خمي ــد ك ــاهي ش گي

و كرست هر دو كاهش معني  PIداري در ميـزان پارودنتكس

زان تغييـرات امـا ميـ.نسبت به ميزان اوليه نشان دادند GIو

و همكاران در سـال Pannuti.دار نبود در بين دو گروه معني

تا 2003 ثير خمير دنـدان پـارودنتكس بـر كـاهشٔبه بررسي

و ژنژيويت بر .نـد پرداختدانشـجوي دندانپزشـكيسي پلاك

كه اختلافي بين خمير دندانها در كاهشندنتيجه گرفتنامحقق

ن و ژنژيويت وجود )2(.داشتپلاك

Ozaki بـه بررسـي خميـر دنـدان 2006و همكاران در سـال

.ژنژيويـت مـزمن پرداختنـد مبتلا بـه فرد48پارودنتكس بر 

و ژنژيويت در هر دو گروه كاهش معني داري در سطح پلاك

كن تست داري بـين اگرچه اخـتلاف معنـي ترل وجود داشتو

به بررسـي 1995در سالو همكارانMullaly)3(.نها نبودآ

ثير يك خمير دندان بـا بـيس گيـاهي در مقايسـه بـا خميـرٔتا

خونريزي هنگام پروب،GI،PI بر پارامترهايمتعارف دندان 

و اين طور نتيجـه گرفـت كـه مايع شيار لثهو كردن پرداخت

باخمي هاي معمـول بيس گياهي به اندازه خميـر دنـدانر دندان

م و ژنژيويت )15(.باشدميثرؤبر كنترل پلاك

بـه دادي از مطالعات نتايجي مغـاير بـا مطالعـه حاضـر در تع

بـه بررسـي 1993و همكـاران در سـال Yankell. دست آمد

برٔتا پـلاك،رنگدانه سطح دنـدان ثير خمير دندان پارودنتكس

ايندكس پلاك

 خمير دندان
 ميزان ثانويه ميزان اوليه

تغييرات
 نتيجه آزمون داخل گروهها

 درصد ميزان

p>501/0-08/0±46/211/0±58/265/0±69/0 كرست

p>701/0-20/0±48/23/0±68/262/0±69/0 پارودنتكس

گ p8/0<p7/0<p>9/0روههانتيجه ازمون بين

اندكس لثه
 خمير دندان

 ميزان ثانويه ميزان اوليه

تغييرات
 نتيجه آزمون داخل گروهها

 درصد ميزان

p>7/140001/0-19/0±22/119/0±43/126/0±4/0 كرست

p>5/150001/0-21/0±15/12/0±36/133/0±36/0 پارودنتكس

p8/0<p7/0<p>8/0نتيجه ازمون بين گروهها

تغييرات ميزان اندكس پلاك:2جدول

ميزان تغييرات اندكس لثه:3جدول
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و همكاران دكتر فريال طالقاني

وو التها نمونـه 128در خونريزي هنگام پـروب كـردنب لثه

يك.ندپرداخت يكسه بار ارزيابي افراد و مـاه شـش بـار ماه

 در اين مطالعه باليني،.بعد از مصرف خمير دندانها انجام شد

،ثيـر بهتـري بـر كـاهش پـلاكٔكس تـا خمير دنـدان پـارودنت

يـنا،)12(.ژنژيويـت داشـتو خونريزي هنگام پروب كردن

وسهمطالعه در دو دوره  ، در حاليماه انجام شدهششماه

ثير اين خمير دندان را در دوره يك ماههٔكه مطالعه حاضر تا

تا.بررسي كرده است دنـدان در دراز ثيـر خميـرٔممكن است

طـي 1994در سـالو همكـاران Saxer.تر باشدشكارآمدت 

 ثيــر خميــر دنــدان پــارودنتكس بــرٔتحقيقــي بــه بررســي تــا

نمونـه22 در اين مطالعه كه بر روي.ندخونريزي لثه پرداخت

خميـر دنـدان( گـروه مـورددوانجام شد، هيچ اختلافي بـين 

 ابتـداي مطالعـهدر) خمير دندان كنترل( شاهدو) پارودنتكس

از. نبود كـاهش هفتـه خميـر دنـدان پـارودنتكس چهـار بعـد

در معني ه بـا در مقايسـ خونريزي هنگام پـروب كـردن داري

بـه عـلاوه تعـداد. كنترل داشـتو خمير دندان ابتداي مطالعه

هاي بدون خونريزي در مقايسه با خمير دندان كنتـرل، سايت

در افراد مصرف كننده خمير دندان پارودنتكس افزايش يافته 

در خمير دندان كنترل هيچ كاهش معني.بود خـونريزي داري

هفتـه بعـدارچه ـتـا ابتـداي مطالعـهاز هنگام پـروب كـردن 

در.نداشت هفته، كـاهش چهارگروه خمير دندان پارودنتكس

داري در مقايسه با گروه كنترل در تعداد نـواحي داراي معني

نفـر صـورت22ين مطالعه بر رويا،)14(.خونريزي داشت

در تعداد،بودگرفته  اين مطالعه ممكن است بر نتايج كم افراد

.گذار باشدثيرٔدرمان تا

ها در منزل اغلب تحتت مربوط به مصرف خمير دندانطالعام

مي عاملثير چندينٔتا كه ممكن است برتري عامل،گيرند قرار

كه ممكن اسـت عوامل يكي از اين.تست بر كنترل را بپوشاند

 Hawthorne effect، ثيـر قـرار دهـدٔق را تحـت تـايـحقتنتايج 

مآشـركت كننـدگان در كار)2(. باشد مي مكـن زمـايي بـاليني

فرٔاست تا ها را تجربه كنند كـه مـرتبط وردهآثيرات بهتري از

امـا مـرتبط بـا تغييـرات با اثرات درماني عامل تست نيسـت، 

افـراد شـركت. باشـد رفتاري در نتيجه شركت در مطالعه مي

اك زدنشان را صرف مسو،كننده در مطالعات بهداشت دهان

مي وردهآنظر از فر بكنند اي كه دريافت م، )2(. نماينديهتر

رغم كـاهش كلـي ميـزان در هر دو گروه علي،مطالعه در اين

PI وGI،ت هـا مشـاهده عدادي از افراد افزايش اين اندكسدر

وPIدر گروه خمير دنـدان كرسـت ميـزان.شد در يـك نفـر

در گـروه خميـر دنـدان.در سه نفر افزايش داشتGIميزان 

و ميز پنجردPIكس ميزان پارودنت نفر پنجنيز در GI ان نفر

نشان داد كه اين تفاوت بينX2زمونآچه اگر.افزايش داشت

امـا تـوجيهي كـه دار نبـود، مـاري معنـيآلحـاظ از دو گروه 

%76،ورد اين است كه بعـد از اتمـام دوره مطالعـهآتوان مي

كس اظهار نارضايتي خمير دندان پارودنت از مصرف كنندگان

م و بيان داشتند كه اين خميرياز طعم اين خمير دندان كردند

دندان خصوصـيات جلـب كننـده خميـر دنـدانهاي معمـول از 

و به علاوه مزه  و قدرت كف كنندگي را نداشته جمله رنگ، بو

ميآشور  ون انگيزه لازم براي مسواك كردن را از فرد گيرد

ور بـه ادامـه اين افـراد بـه صـرف شـركت در مطالعـه مجب ـ

بنابراين شـايد ايـن امـر دليلـي. اندهمصرف خمير دندان شد

بيشـتري از افـراد در در تعداد GIو PI براي افزايش اندكس

.كس نسبت به گروه كرست باشدگروه پارودنت

ــه صــرفاًآاز ــن مطالع ــه اي ــراد داراي نجــايي ك ــر روي اف ب

و فاقدژنژيِوي ثير اين خميـرٔتا انجام شده است، پريودنتيتت

 راي پريودنتيت بررسـي نشـده اسـت، دندان بر روي افراد دا

ــ ــا تركيب ــدان ب ــر دن ــن خمي ــايد اي ــاهي در ش ــود ات گي بهب

مـ پارامترهاي باليني از. ثر باشـدؤدر افراد داراي پريودنتيت

حجم نمونـه طرفي ديگر اين احتمال وجود دارد كه با افزايش

مي. دار شود گروه معني تفاوت بين دو شود بنابراين پيشنهاد

در زمـانوعدي در افراد مبتلا به پريودنتيـتب هايكه تحقيق

.انجام شودو با حجم نمونه بيشتر تر طولاني

 گيري نتيجه

كس خمير دنـدان گيـاهي پـارودنت بر اساس نتايج اين مطالعه،

معٔتـا رغم علي و التهـاب، دار نـي ثيـر بـاليني در حـذف پـلاك

 ود اين پارامترهاـكرست در بهبخمير دندانهب مزيتي نسبت
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ؤبررسي كلينيكي تا . ثير خمير دندان پارودنتكس بر ميزان التهاب لثه . .

توانـد در افـرادي كـه بـه اين خمير دنـدان مـي لذا نشان نداد،

جـايگزيني باشـند مند مـي هاي گياهي علاقه وردهآفرمصرف 

.باشد براي خمير دندانهاي معمول

و تشكر  تقدير

تحليل آماري اين مطالعه توسط آقاي مهنـدس ناصـر ولايـي

ــان  ــات ايش ــيله از زحم ــدين وس ــه ب ــت ك ــده اس ــام ش انج

.و قدرداني مي شود سپاسگزاري
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