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 دندانهاي خلفي به دنبال استفاده از سه روش Cl vبررسي ميزان ريزنشت در ترميمهاي كامپوزيتي 
   كيورينگمتفاوت 
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  .تبريزشكي دانشگاه علوم پزشكي دانشكده دندانپزاستاديار گروه آموزشي ترميمي  -*
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 چكيده

 ريزنـشت از   وحـساسيت بعـد از تـرميم    شده است ولي ها  ين كامپوزيتز افزايش روز افزون كار برد ر       باعث  زيبايي مسئلة :زمينه و هدف  
 ـ           . است  ترميم با اين مواد    جمله مشكلات   ـير آنهـا بـر ريز  ثأهدف از اين مطالعه مقايسه روشـهاي مختلـف كيورينـگ و ت ترميمهـاي   شتن

  . باشد  دندانهاي خلفي ميCl vپوزيتي ـكام
شده خارج مولر و مولر  دندان پرهنود ها شامل  نمونه.  اين مطالعه، تجربي بوده و به صورت آزمايشگاهي انجام گرديده است:روش بررسي

. به سه گروه تقسيم گشتند ،CEJش بروي اار دادن لبه تر با قر روي سطوح باكالكلاسيك Cl vهاي   پس از تراش حفرههستند كهانسان 
اي پرگشته و هر گروه توسط   به روش دو مرحله)A3 رنگه  ب(Tetric ceram با كامپوزيت(Exite) زدن باندينگ گ ونها پس از اچي حفره

به متر مربع  وات بر سانتي يليهفتصد و پنجاه م نور با شدت Conventional Curing در روش . كيور شدندهيكي از سه روش ذكر شد
متر مربع  وات بر سانتي چهارصد ميليثانيه با شدت پنج  ابتدا نور به مدت Puls delay Curingدر روش . ثانيه تابانده شدچهل مدت 

ادامه پيدا متر مربع  وات بر سانتي هفتصد و پنجاه ميلي ثانيه ديگر با شدت 35اي تابش نور به مدت دقيقهپنج اي تابيده شده و پس از وقفه
شروع گشته و در عرض متر مربع  وات بر سانتي  صدو پنجاه ميلي شدت نور تابيده شده به هر لايه ازSoft start Curingكرد، و در روش 

ها  نمونه .كندثانيه ديگر ادامه پيدا ميسي رسيده و مدت متر مربع  وات بر سانتي هفتصد و پنجاه ميلي ثانيه به حداكثر شدت يعني 15
 در  راها سيكل نمونهپانصد  با گلنيكو سپس ترموسايگراد   درجة سانتي37 يما دباپس از گذشتن دو هفته در انكوباتور   پرداخت گرديده،

خورده و جهت تعيين نفوذ داي در زير استرئوميكروسكوپ مورد مطالعه باكولينگولي ترميمها از وسط برش قرار داده،  %5/0فوشين قليايي 
   . قرار گرفتKruskal-wallis آماري مده تحت آناليزآنتايج بدست  و رار گرفتندق

دار  كدام صفر نبوده ولي تفاوتها بين گروهها معني شود، اين ميزان براي هيچ مشاهده مينشت  در تمام گروهها درجاتي از :ها يافته
  . باشد نمي

  . وجود نداردبين گروههاي مختلفاي  گونه تفاوت قابل ملاحظه هيچمشاهده شد  :گيرينتيجه
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  مقدمه 
. اند  كردهمتحول   ا ترميمي ر   دندانپزشكي يهاي نور كامپوزيت

شت حاصـل از پليمريزاسـيون هنـوز بـه          ن ـيز ر وجـود اين  با  
شت ن ـاين ريز ،  )1(.كي باقيمانده است  يعنوان مشكل جدي كلين   

  حساسيت بعد از ترميم،امل و عهشد بسياري  باعث مشكلات

) 2(. باشـد  ،توانـد    نكـروز پالـپ مـي      و نتيجتاً  يدگي راجعه پوس  
قابليت ايجاد جدايي بين ترميم و ساختمان دندان انقباضي كه   

وضوح ه اين مطلب ب  باشد، ميgel- postرا دارد ناشي از فاز 
 و Friedl، 1994 در ســـال Koran Kurschnerدر مطالعـــات 
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  . . .  از  دندانهاي خلفي به دنبال استفادهCl vبررسي ميزان ريزنشت در ترميمهاي كامپوزيتي

 بقيـه    و Davidson. تآورده شده اس ـ   2000ديگران در سال    
      پليمريزاسيونمرحله دارند كه در طي  مي بيان 1984در سال 
pre- gel،  داخـل خـود   فـشار   پـذير اسـت و   كامپوزيت جريان

 سيلان كامپوزيت   اً بعد ،كندساختمان كامپوزيت تقليل پيدا مي    
ــث   ــابراين باع ــه و بن ــاهش يافت ــشار ك ــراف ف ــادي در اط زي

 است  فشارين همان   اي،  )1(.شودساختمان ترميم و دندان مي    
شت نيزرعلت اينكه    .شود  دو مي  كه باعث جدايي باند بين اين     

نسبت به   ورنوسيله  ه  حاصل از پليمريزاسيون در كيورينگ ب     
 عي سـر  توان در كـاهش     كيورينگ شيميايي بيشتر است را مي     

   )3(. دانستروش اولسيلان كامپوزيت در 
 ديلبـدون كـاهش درجـه تب ـ      يكي از روشهاي كاهش اين اثـر        

(DC) پـذيري   اجـازه جريـان   سـت كـه      ا وزيت نوري ايـن   پكام
. داده شـود  بيشتر تحت عنـوان پليمريزاسـيون كنتـرل شـده           

از نور با    و يا    س كوتاهي از انرژي نوري    از پال توان  مييعني  
دنبال آن كيور توسـط حـداكثر شـدت    ه شدت كم در ابتدا و ب  

 ايـن  مـوثر بـودن    گروهـي از محققـان       ،)3(. كـرد   استفاده نور
 1999 دهند مانند تحقيقـاتي كـه در سـال         نشان مي   را روشها

و  Mehl  توسـط 1997 سـال  و نيـز در  Suh, Kankaتوسـط  
 هـيچ  اما در سالهاي بعد گروهـي نيـز       . بقيه انجام گرفته است   

گونه تفـاوت قابـل تـوجهي را بـين ايـن روشـها و روشـهاي              
  وShisei Kuboمطالعــات  نظيـــر معمــول نـــشان ندادنــد   

 بقيـه در   و Auj Yapو نيز تحقيـق  2003ش در سال همكاران
تكنيـك زمـان بيـشتري را     دو در هـر حـال ايـن   . 2002سـال  

  . د كردنصرف خواه
به تناقضات و نتايج متفاوت موجـود در تحقيقـات و           توجه  با  

ــف      ــهاي مختل ــتفاده از روش ــده در اس ــام ش ــات انج مطالع
ي كيورنيگ و نيز وجود معايبي همچون معايب فـوق و مزايـا       

بـا تغييـر در     حاضـر   در مطالعـه    ه شد   تصميم گرفت ،  احتمالي
  ايـن روشـها را در ترميمهـاي كـامپوزيتي       رميزان شـدت نـو    

  .گيردمورد مطالعه قرار 
  

  روش بررسي 
 دندان  نودوي   ر برمطالعه تجربي و آزمايشگاهي بوده و       اين  
شده انسان با سطوح باكـال سـالم و         خارج  ره مولر    پ ر و لمو

كاسيون كـه بـه علـل مختلـف         فيكلـسي و د گي  عاري از پوسيد  

دندانها بلافاصله بعد   . گرديداند انجام    شدهخارج  ) ارتو  پريو،(
ــارج از  ــده و شــدنخ ــول آب ضــدعفوني ش ــ  در محل  رمقط

خـارج شـدن     حداكثر زمان نگهداري از زمان       .نددنگهداري ش 
 جهت تـراش از تـوربين بـا دور بـالا بـه              . بود ماهسه  دندانها  

 شـامل   شمحدوده تـرا   .آب و هوا استفاده شد    همراه اسپري   
متـر بـود كـه ضـلع          ميلـي  2×5/1×3×5/1اي بـا ابعـاد        وزنقهذ

 بـر   متـر كـاملاً    ميليدو  به عرض مزيوديستالي     آن   جينجيوال
ال لـوز عمق تراش در ناحيه اك.  منطبق گرديدCEJوي ناحيه   ر

متـر تعيـين     ميلي 75/0 حدود   CEJمتر و در ناحيه       ميلي 25/1
هـاي  لبـه  در   45  زاويـه  متر و   ميلي 5/0پهناي  به  ي  لبو. گرديد

  )1.( لبه جينجيوال تراش داده شدتراش بجز
 تكميل تراش هر دندان تا تكميل تـراش سـاير دنـدانها،            بعد از 

 سپس .دنددر داخل آب مقطر در داخل انكوباتور نگهداري ش          
ند و خـشك    دگروه تقسيم ش  سه  صورت اتفاقي دندانها به     ه  ب

  :اند يم گشتهمشيوه زير ترسه شده و به يكي از و ايزوله 
 دندانها پس از تراش با استفاده از اسـيد فـسفريك            -A گروه

 (Total Etch)(Vivadent) يتشامل اچينگ موجود در ك% 37
  پـنج   ثانيه بروي مينا و همزمان با تمام شدن آن،         15مدت  ه  ب

 ثانيــه ده اچ گرديــده و بعــد بــه مــدت دنتــينثانيــه بــر روي 
ثانيـه بـه آرامـي    پـنج   مـدت   ه  تشو شده و با پوار هـوا ب ـ       سش

 (Vivadet)پس از آن عامـل بانـدينگ عـاجي   . خشك گرديدند

(Excite) هاي اچ شـده حفـره        وي ديواره  ر  بر سوسيله بر ه  ب
هـا پخـش    وي ديـواره  ر پـوار هـواي ملايـم بـر    ازده شد و ب ـ 

طور مـستقيم بـا دسـتگاه       ه  ثانيه نور ب  بيست  مدت  ه   ب .گرديد
در مرحلـه   .  تابانـده شـد    (Astralis7)(Vivadent)كيـور   لايت  

 (Tetric ceram) با مارك تجاريMicrohybridبعد كامپوزيت 
)Vivadet) (  رنگA3 (اي داخل حفره قـرار       روش دو مرحله  ه  ب

هـاي اگزيـال و    بدين ترتيـب كـه لايـه اول ديـواره      داده شده،
 حفره را و لايه دوم نيمه باقيمانده شود جنجيوال را شامل مي

سـپس نـوار مـاتريكس سـلولوئيدي روي تـرميم           . كرد  پر مي 
 Conventional شروه   ب ـ بشگـروه تـا    در اين . قرار داده شد  

 هفتصد و پنجـاه  صورت گرفت بدين صورت كه نور با شدت 
طـور  ه   ب ـ ثانيـه چهـل    ه مـدت   ب ـ متر مربـع    وات بر سانتي    ميلي

س از  هـا پ ـ    نمونـه .  تابانـده شـد    ميممستقيم به هر لايه در تـر      
ـــپا ــرلـ ــاليش كام  ميميش ت ــاي پ ــط فرزه ـــ توس پوزيت و ـ
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دكتر نرمين محمدي و همكاران

 37داخـل انكوبـاتور     (3M)(Sof -Lex)هـاي پـاليش    ديـسك 
  .قرار گرفتند گراد درجة سانتي

دنـدان مـشابه گـروه قبلـي        سـي    در اين گروه نيـز       -Bگروه  
  puls Delayشروه ثير نور به اين گـروه ب ـ أترميم گرديدند ت

 ثانيه  پنج ابتدا نور به مدت      ،رفتبه هر لايه ترميم صورت پذي     
تابيـده شـده    متر مربـع  وات بر سانتي چهارصد ميليبا شدت 

 ثانيه ديگـر    35مدت  ه  اي تابش نور ب      دقيقه پنجاي    پس از وقفه  
ادامـه   متـر مربـع   وات بر سانتي هفتصد و پنجاه ميليبا شدت 
 37 يش تـرميم داخـل انكوبـاتور      لها پس از پـا      نمونه. پيدا كرد 
  .قرار گرفتندگراد  انتيدرجة س

دندان باقيمانـده در ايـن گـروه پـس از تـرميم             سي   -Cگروه  
در  . مورد تابش نور قرار گرفتند Soft startروشه ب  ها، حفره

صـد و پنجـاه     اينجا شدت نـور تابيـده شـده بـه هـر لايـه از                
 15 شـروع گـشته و در عـرض            متر مربع   وات بر سانتي    ميلي
وات بـر      هفتـصد و پنجـاه ميلـي       ي يعن ـ شـدت حداكثر     به   ثانيه

ثانيـه ديگـر ادامـه پيـدا        سـي   ه و مدت    درسي متر مربع   سانتي
 37ا پس از پـاليش ترميمهـا داخـل انكوبـاتور            ه نمونه. كند مي

  . )1جدول ( قرار گرفتند گراد درجة سانتي
گراد  درجة سانتي 37  هفته داخل انكوباتوردودندانها به مدت    

 ــ  ــداري شـ ــر نگهـ ــد   .ندددر آب مقطـ ــت فراينـ ــپس تحـ  سـ
سـازي تغييـرات حرارتـي محـيط       جهت مشابه  گترموسايكلين

 55±2صـورت متـوالي در آب       ه  ها ب   نمونه. قرار گرفتند دهان  
 مدت. قرار گرفتند گراد     درجة سانتي  5±2گراد و     درجة سانتي 

 دهها    ثانيه و فاصله بين محفظه    سي  قرارگيري در هر محفظه     
سيكل به مدت تقريبي    نصد  پاصورت  ه  ثانيه بود و اين عمل ب     

يـك   و تـا     هسپس دندانها خـشك شـد      .ساعت انجام گرفت  ده  
متري مارجين ترميمها بـا دو لايـه لاك نـاخن پوشـانده              ميلي
 با دقت توسط موم سيل گشتند و پـس          ها انتهاي ريشه . شدند

 قـرار گرفتنـد بـدين       ليوانصورت عمودي در داخل     ه  از آن ب  
تـا  . ر ته ليوان قرار گرفتند    ال دندانها د  زصورت كه سطح اكلو   

 Basic (وشـين بـازي   فاب ـاز ناحيه تـرميم ليـوان    كمي بالاتر

fushin 5/0%(درجــة  37و در داخــل انكوبــاتور    پرگــشتند
 تصـور ه   ساعت بعـد دنـدانها ب ـ      24.  ندتقرار گرف گراد    سانتي
 رو بـه بـالا باشـند در    نهـا كه سـطح باكـال آ   طوريه طولي ب 
هـا توسـط      سـپس نمونـه    نددده ش كريل شفاف قرار دا   آداخل  

دستگاه برش همراه با خنك كننده آب از وسط تـرميم بـرش             
) X/16 (زير استرئوميكروسكوپ با بزرگنمـايي    و   .داده شدند 

 به ترتيب    در آنها   عمق نفوذ داي    قرار گرفتند و   مورد ارزيابي 
  :ين شدي گذاري و تعشمارهزير 

  شت رنگ و ن بدون نفوذ - 0
 نصف يا كمتـر از نـصف عمـق حفـره در              به ميزان  ذ نفو - 1
  نجيوال يج
  نجيوال ي بيشتر از نصف عمق حفره ج- 2
نجيـوالي بـدون   يالي و جي نفوذ تا محل اتصال ديواره آگز      - 3

  نفوذ به ديواره آگزيالي 
  يلاي كامل و در برگرفتن ديواره آگزذ نفو- 4

 تحـت   )SPSS-14/win(توسـط    حاصـل از مطالعـه       داده هاي 
 مـورد ارزيـابي   Kruskal – Wallis آنـاليز  و آمـار توصـيفي  

  .قرار گرفتند
  

  
  گي  هروشهاي مختلف سخت كنند: 1جدول 

  گي هروش سخت كنند  گي هكنند واحد سخت  شدت و زمان تابش
  كانونشنال  Astralis 7  ثانيهچهل ميلي وات بر سانتي متر مربع به مدت هفتصد و پنجاه 

  پـنج - ثانيـه  پنج به مدت  ميلي وات بر سانتي متر مربع چهارصد
ميلي وات بر سانتي متر مربع بـه        هفتصد و پنجاه     –دقيقه تاخير   

   ثانيه35مدت 

Astralis 7  
  

  تأخيري

ميلي وات بر سـانتي متـر       صد و پنجاه    افزايش تدريجي از شدت     
ميلي وات بر سانتي متر مربـع در مـدت        هفتصد و پنجاه    مربع به   

هفتـصد و   ثانيـه در شـدت       سـي  ثانيه و ادامه تابش به مـدت         15
 ميلي وات بر سانتي متر مربعپنجاه 

Astralis 7 شروع آهسته 
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  ها يافته
نـشت  دهند كه در تمام گروهها درجـاتي از          ها نشان مي   يافته

كـدام از گروههـا      شود و ايـن ميـزان بـراي هـيچ          مشاهده مي 
 و بيـشترين نـشت      يـك باشد، كمترين نشت درجـة       صفر نمي 

دنـدان  نـود   بوده است كه ميانگين كـل نـشت در          چهار  درجة  
. باشـد  مـي )  SD±Mean( 96/2±959/0مولر و پرمولر برابر 

هـا   نتايج آزمون تحليـل واريـانس يـك طرفـه بـين آزمـودني             
)Kruskal – Wallis(اي  دهد كه تفاوت قابل ملاحظه  نشان مي

  ،P=650/0. (از نظر آمـاري در بـين گروههـا وجـود نداشـت            
2=df ،861/0=x2 )( 1نمودار(.  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  ميزان ريزنشت در گروههاي مختلف: 1نمودار 

  
  بحث 

 ترميمهــاي دنــداني  بــرايهــاي كــامپوزيتي امــروزه از رزيــن
  شود كه با نگـاهي بـه مزايـاي ايـن مـواد،             استقبال زيادي مي  
 انقبـاض ناشـي از   ولـي  ،)4(.رسد نظر ميه استقبالي منطقي ب

. يـد آ شمار مـي  ه   ب عوامل محدود كننده  ز  پليمريزاسيون يكي ا  
  لايـه  جهت كاهش آن قـرار دادن لايـه       پيشنهادي  راههاي  ،  )2(

استفاده از عوامل باندينگ    ،  كامپوزيت در حين پر كردن حفره     
 البتـه   ،)7-5(.باشـد  مـي ينومر زير كامپوزيت    آعاجي و گلاس    

 نـوع مونـومر،      نوع كامپوزيت مصرفي از لحاظ ميـزان فيلـر،        
شدت دستگاه سخت كننـده نـوري و سـيكل             يورينگ،درجه ك   

، )8(.توانند در اين پديده دخيل باشند       سخت كنندگي همگي مي   

ت كامپوزيـت در طـي      ليشـود كـه بـا افـزايش سـيا          عنوان مي 
تـوان تـا حـدودي بـر ايـن             مـي  )(Pre-gelمرحله سخت شدن    

و همكـاران او  ) Davidsone( نتيجه مطالعات. مشكل غلبه كرد  
قابليـت سـيال    . كنـد   نيز اين مطالب را تأئيد مي      1984در سال   

يكـي از   بودن كامپوزيت به عوامل مختلفـي بـستگي دارد كـه            
ــا  ــي آنهـ ــيون مـ ــارآئي پليمريزاسـ ــد كـ ــارآئي ، )3(.باشـ كـ

ثير عواملي مانند شدت نور أپليمريزاسيون ممكن است تحت ت   
 پليمريزاسيون با كاهش شـدت دسـتگاه        ميزان. دستگاه باشد 

ئي آبد و موجب كـاهش خـواص مكـانيكي و كـار           يا  كاهش مي 
 دنبــال كــاهش عمــق ســخت شــدن و درجــه تبــديله مــاده بــ

(Degree oF conversion)در تطـابق  توانـد   مي ولي.شود  مي 
 از طرفي .هاي حفره نقش كمك كننده داشته باشد       ترميم با لبه  

)Hinoura (          بـا  و همكاران معتقدند كـه اسـتحكام بانـد دنـدان  
گـردد و بـر لـزوم         اي بـالاي نـور تـأمين مـي        ترميم در شدته  

 بـراي   متـر مربـع     وات بـر سـانتي       چهارصد ميلي  حداقل شدت 
. كننـد   اره مـي  ـ اش يهاي نور   كامپوزيت معمولپليمريزاسيون  

اهش ــ ـنيز ك و  ان اثرات منفي شدت بالاي نور       برجهت ج ،  )3(
روشـهاي دو      درجه تبديل كامپوزيـت در شـدت پـايين نـور،          

  )3(.يشنهاد شده استتابش پ اي مرحله
 دهو همكاران افزايش سـريع انقبـاض را در           Feilze مطالعات

و معتقدنـد كـه    دارنـد  ثانيه اول تابش استاندارد نور بيان مـي 
ده توان بيشترين كمـك را بـه كـاهش اسـترس در همـين                 مي

انـد   عنوان كـرده  Koran & Krschner همچنين. ثانيه اول كرد
 ثانيـه اول    دهنـوري بعـد از      هـاي    كه ويسكوزيتي كامپوزيـت   

متـر    وات بـر سـانتي       صد و پنجـاه ميلـي      تابش با شدت اشعه   
وات بـر    هفتـصد ميلـي  نصف مقداري است كه در شدتمربع  
كـه شـدت   يي شود ولـي از آنجـا   مشاهده مي متر مربع     سانتي

طـور كامـل سـخت    ه تواند كامپوزيت را ب پايين به تنهايي نمي   
جهت كـاهش ايـن    ) (Soft startهاي پليمريزاسيونتكنيك  كند،

   )3(.عيب بزرگ پديدار گشتند
هـاي    كامپوزيـت  از انـواع  در ايـن مطالعـه      كامپوزيت انتخابي   

تــوان بــه  ميكروهيبريــد بــوده و نتــايج حاصــل از آن را مــي
هــا بــا فرمولاســيون مــشابه  محـدودة وســيعي از كامپوزيــت 

ن از تـوا  باشد و مي هاي ترميم كم مي  ضخامت لايه.تعميم داد 
در ) 3،9(.ردرسيدن نور به اعماق تـرميم اطمينـان حاصـل ك ـ          
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دكتر نرمين محمدي و همكاران

تـوان   گرديد كـه مـي  استفاده  Puls delayاز روش گروه دوم 
اي بهتـر و هـم       هم از مزاياي سياليت كامپوزيت و تطابق لبـه        

 و همكـاران در     Rueggeburg .دمنـد ش ـ   درجة تبديل بالا بهره   
 كامپوزيـت   حداقل ميزان جهت پليمريزاسيون     نيز 1994سال  

بـه شـمار آورده   متـر مربـع    وات بر سـانتي     چهارصد ميلي  را
 Tetric ( از طرفي توصيه كارخانه سازنده كامپوزيـت .بودند

ceram (  متـر    وات بـر سـانتي      چهارصد ميلـي   نيز حداقل تابش
تـا نـور بتوانـد موجـب       باشـد،  ثانيـه مـي   چهـل  مدته بمربع 

 )9-8(.يون شود ها براي آغاز پليمريزاس    تحريك كافي مولكول  
 طبق نظـر . گرديد استفاده Soft start از روش در روش سوم

)Burges (     كـه شـدت نـور       در صـورتي   2000و بقيه در سال
ثير منفي بـر    أتابشي پايين با شدت نور بالا دنبال شود هيچ ت         

 و Friedle. خــواص مكــانيكي كامپوزيــت نخواهــد داشــت    
اي به شدت     لبه كه تطابق     بيان داشتند  همكاران در همان سال   

اوليه و ارتباط آن با شدت نهايي بستگي دارد و انرژي اوليـه             
. باشـد  اي حـائز اهميـت مـي    پايين براي دستيابي به تطابق لبه    

نيـز حـاكي از    2000 و همكاران در سال  Price نتايج مطالعه
اين است كه سـخت كننـدگي نهـايي بايـستي در مـدت زمـان                

 هماننـد   .انجام گيرد ت اوليه   دنبال شد ه  كوتاهي با شدت بالا ب    
و روشـي   2005 و همكاران در سال Gkp Barros روشي كه

دست آمـده   ه  نتايج ب ،  )2،10(.گرديدكه در اين مطالعه انتخاب      
اين  .باشد ميها   نمونه حاكي از درجاتي از نفود داي در تمام         

ست كه تغيير شدت نور نيز نتوانسته بر اين          ا شان دهنده آن  ن
ــمــشكل ــائق آي ــوذ داي در روش. د ف ــزان نف ) Soft start (مي

نتر از بقيه ولي در دو روش بعدي بيشتر و مـساوي هـم              يپاي
توانـد بـه علـت پـايينتر بـودن         كه ايـن اخـتلاف مـي       باشند  مي

ايــــن . دانـسيته انــرژي نـسبت بــه دو گــروه قبـــلي بـــاشد    
 در TG Oberholzer, CH Pamegerمـطلب مـطابــق يـــافته   

 نتـايج حاصـل    هر چند كه اخـتلاف  ،)11(.باشد مي 2003سال  
 بـودن   و تقريبـاً مـساوي    باشند    از نظر آماري قابل توجه نمي     

نتـايج در   گروه اول موجب شده        با   دانسيته انرژي گروه دوم   
شـدت  = E.Dدانسيته انـرژي    (اين دو گروه مشابه هم باشند       

  اين يافتـه مـشابه يافتـه       )12(.)زمان اكسپوژر × نور خروجي   
Shisei Kubo ــاران د ــالرو همك ــز  2004  س ــيني ــد م  .باش

 داراي مونومرهـــايدر ايـــن مطالعـــه كامپوزيـــت انتخـــابي 

TEGDMA/UDMA/Bis GMAمونومر .باشدميBis GMA 
مونومري است كه وزن مولكولي بالايي داشته و درجه تبديل   

ن علـت   ي هم ـ هدهد و ب ـ   پاينتري بعد از تابش از خود نشان مي       
 UDMA يزاسيون كمتري دارد مونومر   انقباض متعاقب پليمر  

شـود كـه ويـسكوزيتي پـاينتري دارد و در             به آن اضافه مـي    
ــاهش  ــشارهاك ــي ف ــده م ــومر در . باشــد  كمــك كنن ــن مون اي

باشد و اين دليـل رفتـار         موجود نمي ) Z100 (كامپوزيت هيبريد 
. سرام در مطالعات انجـام شـده اسـت         بهتر كامپوزيت تتريك  

و همكـاران   Christensen ،2003،  و همكارانAUJ YAP نظر
مـان و   ز رزين بيـشتر از اثـر        اين است كه فرمول    1999سال  

ــاض و   ــدت در انقب ــشت ش ــذار  ن ــب آن تاثيرگ ــايي متعاق نه
 Ernst  متناقض با يافتهحاصل از اين مطالعه يافته ، )9(.است

CP باشــد كــه روشــهاي  مــي 2003 و همكــاران  او در ســال
داننـد ولـي ذكـر     مـي  ثرؤ ماي را در كاهش ريزنشت      مرحلهود

هاي هيبريد بهتر عمـل     كنند كه اين روشها براي كامپوزيت      مي
  . كنند مي

مان وقفه ما بـين دو تـابش مـي باشـد كـه              زمسئله بعدي اثر    
ت كامپوزيـت  ليبعـضي معتقدنـد افـزايش ايـن زمـان در سـيا      

اي    دقيقـه  دو در مطالعه خود زمان      Lim،  )1(.باشد  موثرتر مي 
 و  Ernst  البتـه  .ثانيه را انتخاب كـرده بودنـد      ده    زمان Uno و

 اعتقـاد   ،اندنستهثر ندا ؤت را م  ليان سيا مهمكاران او افزايش ز   
سـت ايـن افـزايش    انـوع كامپوزيـت ممكـن         به  دارند كه بسته    

كـه  يي  ولـي از آنجـا       ،ت نداشته باشـد   ليثيري در سيا  أزمان ت 
Auj Yap   زمـان   2002 و همكاران در مطالعه خـود در سـال

ثر ؤمفشار  ن كامپوزيت و جبران     سيلاه طولانيتري را در     قفو
  ه ايـشان در مطالعـه      ـچ ــنآدانسته بودنـد از وقفـه بـالاتر از          

 و شايد دليل تناقض     گرديد انتخاب   ) دقيقه سه (اند  دهورخود آ 
اي  دقيقـه  پـنج  با ساير مطالعات همـين زمـان وقفـة        فعلي  كار  
دوم نيـز    وهمچنين نتايج برابـر حاصـل از روش اول          . باشد

علـت نتـايج    . دهد  مؤثر نبودن افزايش زمان وقفه را نشان مي       
ــن مــي   ــف اي ــات مختل ــيض مطالع ــوع   ضــد و نق ــه ن   باشــد ك

هــا و تــابش نــور و نــوع كامپوزيــت دســتگاه مــصرف جهــت
تـوان نتـايج را بهـم         باشد و نمـي     ويژگيهاي حفره متفاوت مي   

  . تعميم داد
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وشـهاي مختلـف   با توجه بـه تفـاوت نـاچيز در اسـتفاده از ر      
 ترميمهـاي كـامپوزيتي در ايـن مطالعـه و نيـز             سخت كنندگي 
 صـورت گرفتـه و همچنـين بـا توجـه بـه              اخيراًمطالعاتي كه   

صــرف زمــان بيــشتر در اســتفاده از ايــن روشــها توصــيه  
گردد مطالعات بيشتري بروي منبع نـوري تـابش شـونده            مي

  .در فرايند سخت كنندگي انجام گردد
  
  

  نتيجه گيري 
  .داري نداشت نشت در اين سه گروه تفاوت معنيزير -1
ــل از دو روش-2 ــزان ريزنـــشت حاصـ  ,Puls delay ميـ

Conventional     ولـي انـدكي از روش      بـر   ا تقريبا با يكـديگر بر
Soft startبالاتر بود  .  

اي   موجب بهبود تطابق لبهPuls delay و Soft start روش -3
 .در ترميمهاي كامپوزيتي نشدند
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