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  بررسي تأثير ميزان نفوذ اسپريدر بر كيفيت سيل آپيكالي پركردگي كانال

     **مسعود پريرخ دكتر  – *مژگان علاءالدينيدكتر 
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  .دانشگاه علوم پزشكي كرماندانشيار گروه آموزشي اندودنتيكس دانشكده دندانپزشكي  -**

  

  چكيده
. باشدتأثيرگذاري مي  پركردگي با ديواره كانال، عاملبراي دستيابي به يك پركردگي مناسب، تطبيق هر چه بهتر ماده: زمينه و هدف

سي تأثير طول نفوذ هدف از اين مطالعه، برر. است دندان بنابراين ايجاد سيل آپيكالي مناسب، يكي از اهداف مهم در درمان موفق ريشه
  .اسپريدر بر ميزان سيل آپيكالي پركردگي كانال است

 12 اسپريدر در Finger (F)نفوذ اوليه .  تميز و وسيع گشتندStep - back كانال دنداني به روش 33در اين تحقيق، : روش بررسي
متري  تا يك ميليFال ديگر، نفوذ اسپريدر در نه كان). گروه يك( صورت گرفت ،متري طول كانال آماده شده ميلي5/0كانال، تا 

 ساعت، به غير از سه 24به مدت % 100ها در رطوبت ، پس از قرار گرفتن ريشه)گروه دو (طول كانال آماده شده صورت گرفت
نشده و شش شش كانال دندان به عنوان گروه مثبت پر . پوشانده شدريشه توسط لاك ناخن، هاي  بقيه  قسمتمتر ناحيه آپيكاليميلي

 ساعت در محلول ماده رنگي به 72ها به مدت ريشه). گروه كنترل منفي(كانال ديگر به طور كامل توسط لاك ناخن پوشانده شدند 
  و نفوذ ماده رنگي از ناحيه آپيكالي ثبت گرديدگيري ، اندازهها در جهت محور طوليبعد از برش دندان. ، قرار گرفتند عموديحالت
  .، استفاده شد"t" ،U "Mann - Whitney"براي تجزيه و تحليل نتايج از آزمونهاي . مورد مقايسه قرار گرفتمختلف  گروههاي نتايج
نفوذ (دو گروه  و در 4492/0) طول كاركردمتري انتهاي  ميلي5/0نفوذ اسپريدر تا (ميانگين نفوذ ماده رنگي در گروه يك : هايافته

در .  بود916/0 و در گروه دو 209/0 هم چنين انحراف معيار در گروه يك، 2767/1 )ل كاركردطومتري انتهاي ميلييك اسپريدر تا 
  .>P)05/0( گروه دو بود داري كمتر ازطور معنيه مقايسه صورت گرفته، از نظر آماري، ميانگين ريزنشت در گروه يك ب

نفوذ هر چه بيشتر اسپريدر در روش تراكم جانبي به نظر  ان،د دنبا توجه به اهميت سيل آپيكالي در درمان مناسب ريشه: گيرينتيجه
  . تأثير مثبتي در ايجاد سيل آپيكالي دارد

  . اسپريدر - ريزنشت - تراكم جانبي: هاكليد واژه
  20/2/84: پذيرش مقاله  22/1/84: اصلاح نهايي  12/10/83: صول مقالهو

  malaeddini@tums.ac.irعلوم پزشكي تهران دانشگاه شكي مركز تحقيقات دندانپزشكي دانشكده دندانپز: نويسنده مسئول
  

  مقدمه
، تميز كردن، شكل دادن و به  دندانهدف از درمان ريشه
باشدعدي ساختمان كانال دندان ميدنبال آن پر كردن سه ب. 

به صورتي كه باعث ايجاد يك سيل مناسب در برابر نفوذ 
پيكال ريشه آ تا مايعات در سراسر طول كانال از ناحيه كرونال

 در واقع پر و مسدودسازي ناقص كانال، آن را ،)1(.دندان شود

هايي كه از  سازد و باكتريپيكال مربوط ميآبه مايعات پري 
راه يابند، اي طريق يك باكتريمي گذرا به چنين فضاهاي مرده
در مقابل  و) 2(مواد لازم براي رشد را در اختيار خواهند داشت

اي كه به خوبي ا مانده در داخل كانال ريشههاي به ج باكتري
روند و اين يپر شده باشد، حيات خود را از دست داده، از بين م
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 براي  كه بتوانند از آنخاطر عدم وجود موادي است حالت به
 )3(.ادامه حيات استفاده كنند

كـه پركردگـي نـاقص      دهد  بررسيهاي انجام شده نشان مي    
ت اصلي شكست و نـاموفق بـودن        پيكالي عل آكانال و ريزنشت    

بنابراين پر كردن كانال و ايجـاد       .  است هاي ريشه دندان  درمان
انتهايي آن از اهميت زيادي      مناسب بخصوص در   سيل

  )4(. استبرخوردار
روشـهاي  پيكـالي،   آسـيل   در كوشش به بهبـود بخـشيدن        

پركردگي و مواد متفاوتي، به جامعه دندانپزشكي معرفـي شـده           
روشـهاي  ترين  تراكم جانبي يكي از قابل قبـول       روش   ،)5(.است

 سـاده  نسبتاًروش اين  . باشدميپركردن كانال ريشه تا به امروز       
، امتياز عمده اين     دارد  نيز ايو راحت بوده و نياز به وسايل ساده       

ــه  ــسبت ب ــر طــول لازم  روشــروش ن هاي ديگــر، كنتــرل بهت
ي اي جز عدم توانـاي    هيچ عيب عمده  روش   اين   .پركردگي است 

بـا  هاي  و كانال پكس باز   آ شديد،   يهاي با انحنا  لاپر كردن كان  
 اسـپريدرها از وسـايل اساسـي مـورد        ) 6(.تحليل داخلـي نـدارد    

استفاده جهت پركردن كانال در تكنيك تراكم جانبي بـوده كـه          
 .باشـند  مي  در دسترس  Finger(F) و   Handle(H)به دو صورت    

ارنــد زيــرا ســيل  ارجحيــت دH بــر انــواع Fي  اســپريدرها،)7(
وارده شده به   فشار  پيكالي بهتر، كنترل بيشتر وسيله و كاهش        آ

 استفاده از ايـن گونـه       .دنشوعاج در زمان پركردگي را سبب مي      
هاي عمودي ريشه را در حـين        احتمال شكستگي  (F)اسپريدرها  

هـا بـه كانـال       و ميـزان ورود آن     دهـد كاهش مي  كانال   پركردن
  ) 6(.باشد ميHانواع بيشتر و عميقتر از 

در بعضي از كتب مرجع اندودنتيكس ميزان نفوذ اوليه 
 ،)6(.پيشنهاد شده است متري طول كاركرداسپريدر تا يك ميلي

هاي  زمينه روشهاي گذشته، دربا وجود تغييراتي كه در طي سال
مطالعات محدودي  كانال صورت گرفته،كردن سازي و پر آماده

آپيكالي سيل پريدر بر روي كيفيت در زمينه تأثير ميزان نفوذ اس

و بيشترين تأكيد مطالعات بر نيروي اعمال . انجام شده است
شده توسط اسپريدر جهت جلوگيري از شكستگي عمودي ريشه 

 مطالعه حاضر گفت، با در نظر گرفتن مطالب پيش.بوده است
سيل جهت بررسي تأثير طول نفوذ اوليه اسپريدر بر ميزان 

  .كانال صورت پذيرفتپيكالي پركردگي آ
  

  روش بررسي
اين مطالعه از نوع مطالعات علوم پايه بود كه جهت انجام 

به علت پوسيدگي و ( دندان تك كاناله تازه خارج شده 33آن از 
انسان كه بدون انحنا و فاقد تحليل و ) هاي پريودنتالبيماري

نها بسته آپكس آ  همچنينپوسيدگي در سطح ريشه دندان و
 سرم دندانها بلافاصله در محلول. اده گرديدبوده، استف
 با استفاده از راديوگرافي پري. قرار داده شدند% 9/0فيزيولوژي 

، از مستقيم )هر دو جهت باكولينگوالي و مزيوديستالي (پيكالآ
و تك كاناله بودن دندانها و عدم وجود كلسيفيكاسيون و تحليل 

نظور برداشتن به م. داخلي در كانال، اطمينان حاصل گرديد
مواد باقيمانده قبل از شروع كار جرم و بقاياي بافت نرم از روي 

.  پاك شد15 به وسيله تيغه بيستوري شماره ها،سطوح ريشه
 ساعت در محلول هيپوكلريت سديم 24به مدت  از آن پس
جهت تميز شدن كامل سطح ريشه ) ايران-گلرنگ% (25/5

ا به وسيله ديسك هسپس تاج تمام دندان. قرار داده شدند
 Cemento enamel junctionاز ناحيه )  آلمان– D&Z(الماسي 

% 9/0ها در محلول سرم فيزيولوژي قطع گرديد و ريشه
 بافت پالپي خارج شد و Barbed broachتوسط . نگهداري شدند

طول كاركرد با قرار دادن يك فايل شماره ده از نوع 
Maillefer-K Flexofileوك فايل از انتهاي  سوييس و رؤيت ن

آنگاه . متر از طول آن تعيين گرديدريشه و كم كردن يك ميلي
دو گروه آزمون كه . چهار گروه كلي تقسيم شدندها به دندان

هاي  كانال. و نه دندان بودند12گروه يك و دو به ترتيب شامل 

1
3
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 همكارومژگان علاءالديني دكتر 

 به (Maillefer-K Flexofile)چهل  ابتدا تا فايل شماره هاآن
سازي گرديد و سپس قسمت   آمادهMaster apical fileعنوان 

 و بعد با 55 تا فايل شماره Step backبالاي كانال به روش 
Gates Glidden شماره دو و سه )Maillefer- سوييس (Flare 

جهت اطمينان ده  با فايل شماره Patencyگرديدند، آنگاه عمل 
ي، ساز در فواصل آماده. پيكال فورامن انجام شدآاز باز بودن 

. شد شستشو داده مي% 9/0كانال با محلول سرم فيزيولوژي 
-  آريادنت(كانال با مخروط كاغذي شماره چهل بعد از آن 

 در گروه اول Tug - backخشك شده و پس از گرفتن ) ايران
با فاصله ) سوييس - C) Maillefer شماره Finger spreaderبا 
 كم جانبي بامتر كمتر از طول كاركرد با روش ترا ميلي5/0

 پر Tubliseal سيلر و)  ايران-آريادنت (استفاده از گوتاپركا 
سازي ه دندان بود مراحل آمادهدر گروه دوم كه شامل نُ. شدند

ميزان نفوذ اسپريدر با شبيه گروه اول بود، با اين تفاوت كه 
ها از تمام دندان. كمتر از طول كاركرد بود مترميلييك فاصله 

ر و پس از پركردن كانال براي حصول در طي مراحل كا
دو گروه . اطمينان از كيفيت پركردگي راديوگرافي به عمل آمد

دندان به عنوان گروه كنترل مثبت و شش ديگر هر يك شامل 
در گروه كنترل مثبت . گروه كنترل منفي در نظر گرفته شدند

سازي كانال به روشي كه از قبل توضيح داده شد، پس از آماده
 هادام توسط گوتاپركا و سيلر پر نشدند و فضاي كانالكهيچ

ها در دو گروه آزمون و گروه كنترل مثبت دندان. خالي باقي ماند
گراد   درجه سانتي37حرارت نكوباتور با درجه آدر % 100رطوبت

ها به جز در سپس دندان.  ساعت قرار داده شدند24به مدت 
لايه لاك ناخن متري انتهايي به وسيله دو ميلييك ناحيه 

سازي، در گروه كنترل منفي، پس از آماده. پوشانيده شدند
  پيكال فورامن بهآ، اما تمام سطح ريشه و ها پر نشدندكانال

ها به آنگاه كليه دندان. وسيله دو لايه لاك ناخن پوشانده شد
به نحوي  ساعت به طور عمودي در جوهر پليكان 72مدت 

در . از ظرف بيرون باشدتاجي آنها متر قرار گرفتند كه سه ميلي
دقيقه شستشو داده يك ها با آب جاري به مدت قدم بعدي دندان

شده و با استفاده از تيغه بيستوري، رنگ آبي جوهر و لاك 
ناخن باقيمانده از سطح تمام دندانها پاك شده و به كمك 

  ان به دو نيمه دديسك الماسي به موازات محور طولي دن
  براي بررسي ميزان نفوذ ماده رنگي از.رديدندتقسيم گ

 34نمايي با درشت) ژاپن - Olympus(استريوميكروسكوپ 
گيري  متر اندازه با دقت دهم ميليهانمونه. برابر استفاده شد

گرديد و نفوذ ماده در هر دو نيمه مورد بررسي قرار گرفته و 
 .بيشترين ميزان نفوذ به عنوان ريزنشت در نظر گرفته شد

، نتايج حاصله توسط ها جهت تجزيه و تحليل دادهسپس
 مورد بررسي قرار "Mann-Whitney" و "t"هاي آماري آزمون
  .گرفت
  
  ها  يافته

نفوذ رنگ را نشان ها در گروه كنترل مثبت همه نمونه
 ولي در گروه منفي .متر بود ميلي2/7دادند و متوسط نفوذ رنگ 

ميانگين نفوذ رنگ . يدنفوذ ماده رنگي مشاهده نگردگونه هيچ
متر   ميلي2767/1متر در گروه دو   ميلي4492/0در گروه يك 

، بين t - testدر مقايسه انجام شده توسط  ).1جدول شماره (بود 
طول متري انتهاي  ميلي5/0نفوذ اسپريدر تا (گروه اول 

متري انتهاي ميلييك نفوذ اسپريدر تا (و گروه دو ) كاركرد
 بود كه اختلاف 027/0 محاسبه شده، P-value) طول كاركرد
در ). 2جدول شماره ) (P >05/0 (داري را نشان دادآماري معني

  ، از روش t-testمقايسه گروه اول و دو، علاوه بر روش 
Mann - Whitney U نيز استفاده شد كه نتايج بدست آمده از 

  ان دادـداري را نشيـاري معنـلاف آمـم اختـاز هـآن، ب
)0003/0=P .(  
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ميانگين، حداقل و حداكثر ميزان ريزنشت رنگ در : 1جدول 
  هاگروه
  

 تعداد  گروهها

متوسط 
  نفوذ رنگ

 )متر ميلي(

حداقل نفوذ 
  رنگ

 )متر ميلي(

حداكثر 
نفوذ رنگ 

 )متر ميلي(

 93/0 20/0 4492/0  12يك  گروه

 6/3 63/0 2767/1 9 گروه دو

  
 بين گروه يك t-testمقايسه آماري بر اساس روش : 2جدول 

  و دو
  

 ميانگين تعداد گروهها
انحراف 
 معيار

SE of mean 

 060/0 209/0 4492/0 12 يك گروه

 305/0 916/0 2767/1 9 گروه دو

  
  بحث

از نظر كلينيكي، كيفيت پركردگي كانال ريشه، همواره 
تا كنون . توسط راديوگرافي مورد بررسي قرار گرفته است

 وجود نداشته In vivo در محيط روشي براي تعيين ريز نشت
پيكالي آلذا دانش موجود در مورد چگونگي سيل ناحيه . است

 هاي گوناگوني بوده كه در محيطكانال، همواره متكي بر روش
In vitroنفوذ : ها عبارتند ازاين روش. ، صورت گرفته است

باكتريايي، ايزوتوپ، ماده رنگي، استفاده از ميكروسكوپ 
  )5.(الكتروني

ترين روش بررسي نفوذ رنگ، امروزه متداولترين و ساده
 در ،)8.(ريزنشت پركردگيهاي كانال دندان استتعيين ميزان 

هاي رنگ ارتباط با نفوذ ماده رنگي، هر چند اندازه مولكول
كه توانايي نفوذ به هايي است وارگانيسمربسيار كوچكتر از ميك

باشند اما اين  ميفضاي بين پركردگي و ديواره كانال را دارا
 مايعاتي باشد كه در اثر هايتواند مشابه مولكولاندازه مي

 وارد كانال شده و موجب فراهم آوردن Percolationپديده 
 .گردند مي ويهاي قبليمحيطي براي فعاليت ميكروارگانيسم

نشان داد در صورتي كه وي  و همكاران Delivanisمطالعه 
برقرار شود، حتي چنانچه به سيل مناسبي در داخل كانال 

ها زنده باشند، پس از هنگام پركردن فضاي كانال، باكتري
 لذا .دكرها تهيه توان كشت زنده از اين كانالمدتي نمي

جلوگيري از بوجود آمدن محيط مناسب براي رشد و فعاليت 
پيكال آبرقراري سيل ناحيه ها، يكي از مهمترين اهداف باكتري
تواند تا حد روش نفوذ ماده رنگي خود مياستفاده از . است

 را Percolationپيكالي و امكان بروز آسيل زيادي چگونگي 
  ) 3.(نشان دهد و از اين بابت ارزشمند است

 ساعت در 24ها ابتدا به مدت در مطالعه حاضر، دندان
گذاشته شده، سپس در محلول ماده رنگي قرار % 100رطوبت 

ها، د كه تاخير در قرار دادن دندانبرخي محققان معتقدن. فتندگر
كانال ريشه، در ماده رنگي، موجب كاهش نفوذ پس از پركردن 

 و همكاران، هيچ گونه Pollardآن خواهد شد، هر چند كه 
داري از نظر ريزنشت محلول ماده رنگي بين اختلاف معني

روزه از يك، هفت و سي گروههاي دنداني كه بعد از تاخير 
ر محلول ماده رنگي قرار گرفتند، مشاهده  د،زمان پركردگي

گروه ديگري از محققان نيز نتايج مشابهي بدست . نكردند
  )10-9(.اندآورده

Spandberg د كه هوا كردن و همكاران طي تحقيقي ثابت
هايي كانال(مانع از نفوذ كامل ماده رنگي در گروه كنترل مثبت 

) اندپر نشدهها انجام شده، ولي دهي آنسازي و شكلكاكه پ
 ،)11(.دندكر را پيشنهاد گردد و در نتيجه استفاده از خلامي

گونه   و همكاران در مطالعه ديگري هيچDicksonگرچه 
 در رابطه با ريزنشت محلول ماده دارياختلاف آماري معني
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با و بدون خلا مشاهده انها در دو حالت د ميان دنرنگي
ررسي نفوذ ماده رنگي  و همكاران با بGoldman ،)12(.دكردنن

در گروه كنترل مثبت، در وضعيت بدون خلا دريافتند تنها در 
ها در موقعيت كه دندانگيرد حالتي نفوذ كامل صورت مي

حاضر براي كسب نتايج مطالعه  در ،)13(.آويزان گردند عمودي
اين نكته مورد توجه قرار ثر نفوذ ماده رنگي، كتر و حدادقيق

  .گرفت
Simons و Evansگرفتن  يجه گرفتند قراراي نت در مطالعه

نسبت )  سانتريفوژ نيرويبا استفاده از(ها به صورت فعال دندان
 و Abbottاما تحقيق ، )14(.به نوع غير فعال آن ترجيح دارد

Oliverها در عمق بيشتري از ماده  نشان داد كه چنانچه دندان
ژ و عدم رنگي قرار بگيرند، تفاوتي ميان استفاده از سانتريفو

محلول  ها دردر اين مطالعه، دندان)15(.استفاده از آن وجود ندارد
قرار داده شدند كه تنها سه ماده رنگي به صورت غيرفعال 

ن نوع ا برخي از محقق.متر تاجي آنها از رنگ بيرون بودميلي
 مطالعه .دانندرنگ مورد استفاده را در ميزان ريزنشت موثر مي

Tames داد كه تفاوتي در ميزان ريزنشت  و همكاران نشان
مطالعه از  لذا در اين )16(هاي مختلف وجود نداردميان رنگ

  .جوهر پليكان به عنوان رنگ استفاده شد
نتيجه بدست آمده در اين مطالعه، يعني تاثير نفوذ هر چه 

پيكالي، مشابه با آنشت بيشتر اسپريدر در جلوگيري از ريز
 كه تنها .باشدمي) 18-17(  و همكارانAllisonتحقيقات 

مطالعه  تحقيقات موجود قابل دسترس در اين زمينه هستند
  .داردها مطالعه آناي با هاي عمدهحاضر از جهات مختلف تفاوت

 D-11، اسپريدر مورد استفاده از نوع Allisonدر تحقيق 
(H)بود، در حالي كه يكي از مزاياي مطالعه حاضر استفاده از  

Finger spreaderباشدي م. Simons و همكاران نشان دادند 
 Fكه در هنگام كار به روش تراكم جانبي استفاده از اسپريدر 

موجب بوجود آمدن پركردگي با كيفيت بهتر و در نتيجه 

 D-11هاي حاصل از اسپريدر ريزنشت كمتر نسبت به پركردگي
(H)مطالعه  ،)9(.گردد مي Lertchirakarnهمكاران نشان داد  و

 بيشتر باشد احتمال D-11چه ميزان نفوذ اسپريدر كه هر 
  )19(. يابد يشكستگي عمودي افزايش م

هاي بعضي از مخروط  ،Allisonاز طرفي ديگر در تحقيق 
 مناسب نبودند و با توجه به Tug-backاصلي گوتاپركا داراي 

ن براي ا كه مورد تأييد اغلب محققTug-backاهميت موضوع 
 مناسب مخروط اصلي گوتاپركا حصول اطمينان از تطابق

حاضر تمام مخروطهاي اصلي گوتاپركا مطالعه  در باشد مي
مطالعات متعدد نشان داده .  مناسب بودندTug-backداراي 

 موجب كاهش ميزان ريزنشت Tug-backاست كه وجود 
  .)21-20(شود پركردگي كانال مي

 از Allisonاز جمله اختلافات ديگر اين است كه در تحقيق 
در حالي كه .  استفاده گرديدKerr Fineهاي گوتاپركاي مخروط

   .در مطالعه حاضر از مخروط گوتاپركاي استاندارد استفاده شد
Jerome دو كردگي را با استفاده از و همكاران كيفيت پر 

 و Standardizedنـوع اسپـــريدر و مخـــروطــهاي فــرعي 
Conventional  كه هيچ نشان داد آنها گزارش  .ندكردمقايسه

داري در نفوذ رنگ بين گروهها وجود  اختلاف آماري معني
 كمتر و فيوژن بهتر گوتاپركا با مخروطهاي Voidاما . ندارد

 .افتد  اتفاق ميConventionalفرعي استاندارد در مقايسه با 
ع اندودنتيكس نيز در رابطه با اين مسئله مرجابهاي  در كت)22(

هاي  معتقد است كه در كانالWalton ،اختلاف نظر وجود دارد
 استفاده شود Conventional  از گوتاپركاي بهتر استكوچكتر

 بايد از گوتاپركاي استاندارد استفاده Weine اما بنا بر نظر )6(
 و همكاران نيز نشان داده كه در Metzgerمطالعه ) 23(. دكر

ن هاي معمولي گوتاپركاي استاندارد موجب بدست آورد كانال
 )24(.شود بهتري ميسيل 

   ايزوتوپاستفاده ازبا Allison ي ريزنشت در تحقيق ـبررس
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 . . .بررسي تأثير ميزان نفوذ اسپريدر بر كيفيت سيل اپيكالي

Ca45با توجه به نتيجه تحقيق .  صورت گرفتMatloff مبني 
و همچنين ) 25(بر انتشار كمتر ايزوتوپ نسبت به ماده رنگي

 با مواد راديواكتيو، اين روش امروزه مورد كاروجود خطرات 
براي تعيين مطالعه از اين رو در اين . يردگاستفاده قرار نمي

  .پيكالي از روش نفوذ ماده رنگي استفاده گرديدآريزنشت 

  نتيجه گيري
پيكالي در درمـان مناسـب ريـشه        آبا توجه به اهميت سيل      

دندان، نفوذ هر چه بيشتر اسپريدر در روش تراكم جانبي به نظر   
  .پيكالي داردآتأثير مثبتي در زمينه سيل 
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