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BLEACHINGپس ازنایمیبر خشونت سطحیعیکننده و بزاق طبزهینرالیاثر دو ماده رمیبررس

(مطالعه آزمایشگاهی)

2يدکتر بشرا شاهد1#یانارکینعمتدیدکتر سع

یتهران، دانشگاه آزاد اسلامیواحد دندانپزشککز تحقیقات مواد دندانی،استادیار گروه ترمیمی و عضو مر-1
دندانپزشک -2

:خلاصه
است که موجب کاهش مقاومت مینا، جذب یاز مشکلاتکییسفید کننده يهاسطحی مینا پس از درمانيزبرشیافزاسابقه و هدف:

) وMI Pasteکننده (زهینرالییق بررسی اثر دو ماده رمتحقنیگردد، هدف از اها و استعداد به پوسیدگی میرنگدانه
Remin Proسطحی مینا بعد از يبرکاهش زبریعی) و بزاق طبBleachingتهران در یدانشگاه آزاد اسلامیدر دانشکده دندانپزشک

بود.1393سال 
) XTRO BOOST(شده، با دهیپر مولر کشن دنداسالم از ییناینمونه م45،  یشگاهیآزمایمطالعه تجربنیدر او روش ها:مواد

MIریگروه خمکیو در میتقسییتا15گروه 3به یتحت درمان قرار گرفت. نمونه ها به صورت تصادف Paste ریخمگریدر گروه دو
Remin Proدر سه مرحله قبل و بعد از ، یسنجي. زبرتقرار گرفیعیو گروه سوم فقط داخل بزاق طبBleaching اثر و پس از

لیو تحلهیتجزRepeated Measuredيآماريحاصل به روشهايهاشد. دادهيریاندازه گProfilometerو بزاق  توسط رهایخم
شدند.

MIودر گروه - 08/0در گروه بزاقخشونت سطحی راتییتغزانینمونه انجام شد نشان داد م45يکه بر روقیتحقنیدر اها:افتهی

paste و در گروه - 157/0برابرRemini Pro 01/0( .بود- 14/0برابر<P (
مشابه در نمونه يجهیشده و نتیخشونت سطحزانیباعث کاهش مREMIN PROو  MI PASTE PLUSریخم:يریگجهینت
ریتاثو.نایمیدر کاهش خشونت سطحيشتریبریتاثREMIN PROریبودند، بدست آمد. خمیعیکه تنها در معرض بزاق طبییها

بود.MI PASTE PLUSریاز خمشتریبنایمیدر کاهش خشوت سطحیعیبزاق طب
، خشونت سطحی، بزاق رمینه رایزیشنکلید واژه ها: 

28/2/95پذیرش مقاله: 22/2/95اصلاح نهایی:20/8/94وصول مقاله:

:  مقدمه
از کردن دندانها دیسفيپس از درمانهانایميزبرشیافزا

بار در سال نیاست. اولندانپزشکی زیبایی مشکلات د
2004lewinstienينایمیسختيرودیفلوراریتاثندیفرا

Bleach .مورد یاز جمله مواد موضع)1(شده را مطرح کرد
که با وجود )2-4(است.دیفلورا،یسختتیاستفاده جهت تقو

در ژهیبه وسیوجود احتمال فلوروزلیفراوان، به دليایمزا
یقابل استفاده نمطیدر همه شران،ییپانیکان با سنکود

نیمثل کازئیباتیاز ترکیاستفاده موضع)5(باشد.
زینتولیلیو زاتیآپاتیدروکسیه)،CPP-ACP(دهایفسفوپپت

مطرح شده یخشونت سطحشو کاهیسختشیجهت افزا
یتوان کاهش خشونت سطحيرویبررس)6-1،10(اند.

CPP-ACPار توسط  بنی، اولprananingrum ودر سال
دیدر دو نوع فاقد فلورابیترکنیا)11(. دیمطرح گرد2012

MI(دیفلورايو حاوGC,America) MI PASTEمانند ( 

ASTE PLUS(GC,Americaادیدی. بات)در بازار موجود اس
ریشيهانیکه به پروتئيدر افرادبیترکنیآور شد که ا

ریخمرایاخ)6(.ستیتفاده ندارند، قابل استیحساس
REMIN PRO(VOCO-GmbH,Cuxhaven,Germany
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فراورده يحاوCPP-ACPکه مانند ییوارد بازار شده و از آنجا
يلرژآریشيکه به فراورده هايدر افرادست،ینریشيها

کند که یقابل استفاده است و شرکت سازنده ادعا مزیدارند ن
موفق بوده و با زهینرالیدمينایمونیزاسیالنریدر رمریخمنیا

مربوط به استاندارد اروپا يهاهیدییتوجه به بروشور محصول، تا
زهینرالیدر مورد اثر رمیفراوانقاتیرا دارد. تاکنون تحق

ينایمیو خشونت سطحیسختيبر روریو تاثیکنندگ
Bleachمواد مانند ریوسادیشده فلوراCPP-ACPلتویلی، زا

انجام شده دیهمراه با فلوراایییفسفات به تنهامیو کلس
نیاثر ايسهیبر مقایمبنیقیتحقرایاخنیهمچن)10-1،6(است.

بر کاهش خشونت یکننده در بزاق مصنوعزهینرالیرمریدو خم
انجام شده , که نمونه ها بعد از نگیچیاز بلپسنایمیسطح

یعیآغشته به بزاق طبهقیدق2, به مدت رهایهر بار مصرف خم
REMINدیجدریاست که خمنیاما سوال ا)12(شده اند.

PROمیو کلستولیلیزاد،یاز چند ماده موثر(فلورایبیکه ترک
شباعث کاهییخود به تنهاMI PASTEباشد و یفسفات) م

بزاق ایشده اند، Bleachingبعد از نایمیخشونت سطح
چیهنکهیشود. با توجه به ایثر مانیاتیهم باعث تقویعیطب

يسه ماده بر رونیاریتاثيسهیمربوط به  مقايمطالعه ا
انجام نشده ( خلا Bleachingبعد از نایمیخشونت سطح

ریخمریتاث،پرمولريدر دندانهاقیتحقنی) در ایاطلاعات
REMINدیجد PRO MI PASTEبر یعی, و بزاق طب

یشده درواحد دندانپزشکBleachينایمیخشونت سطح
.دیگردیبررس1393دانشگاه آزاد تهران در سال 

مواد و روش ها:
:میناییهاينمونهيتهیهينحوه

روییده وکشیده شده ي انسانی به دندان پر مولر45تعداد 
واجد شرایط (عدم وجود ترك ،تغییر رنگ دلایل ارتودنسی که 

سیفیکاسیون و پوسیدگی ) ،هیپوپلازي قابل مشاهده ، هیپو کل
دبري ها و باقی مانده هاي نسج نرم توسط گاز باشند تهیه شد.

از زمان کشیده شدند. نمونه ها پاك 12و تیغ بیستوري شماره 
سرم در (حداکثرطی یک ماه)شدن تا زمان انجام آزمایش 

سلامت مینا .سپس شدنددر دماي اتاق نگهداري فیزیولوژي
Olympus SZX9,Optical)(پ توسط استریومیکروسکو

Co.LTD برابر از نظر عدم وجود ترك، 10با بزرگنمایی
پوسیدگی، تغییر رنگ، هیپوپلازي قابل مشاهده و 

)13(.شدندهیپوکلسیفیکاسیون بررسی شده و وارد مطالعه 

% به 2/0دندان ها جهت ضدعفونی شدن، در محلول تیمول 
رم فیزیولوژيسساعت و سپس تا زمان آزمایش در 48مدت 

. ریشه ي هر دندان توسط دیسک الماسی به شدندنگهداري 
وسپس توسط همان قطع شده 2mm(Diatec swissy)قطر 

2از هرتاج دیسک  به صورت مزیودیستالی برش داده شده و
در مرحله بعد، قطعات ) 15،12(.شدقطعه باکالی و لینگوالی تهیه 

ب مستطیلی به طول دندانی در آکریل خود سخت شونده در قال
سانتی متر مانت شده، به طوري که 1و ارتفاع 2، عرض 3

سطح مینایی (باکال یا لینگوال) بیرون از آکریل باشد. سپس 
grit4000(Fujiنمونه ها توسط دیسک Star,Sankyo

Rikagaku,Japan)(جهت دستیابی به )13(پالیش شده
افزایش وخشونت سطحی میناسطحی صاف و براي سنجش 

. به جز پنجره اي به ابعاد شدنددقت آن) و وارد تحقیق 
. شدند) بقیه نواحی با لاك ناخن پوشانده 16(میلی متر2×4

3، در bleachingها قبل از ورود به مرحله زبري سنجی  نمونه
) 12-16(د. شمیکرومتراندازه گیري 75نقطه با فواصل 

:ي سفید کردن نمونه هانحوه
xtra%38پراکسید هیدروژن (بلیچینگ ژل مخصوص  boost(

و مدت زمان شدگذاشته های دنداننبا دقت روي سطوح بیرو
سپس شد.دقیقه) رعایت 30- 15توصیه شده توسط سازنده ( 

بر گردانده سرم فیزیولوژي با جریان ملایم آب شسته و به 
نمونه ها به "بلوکی تصادفی"شدند. بعد از این مرحله با روش 

REMINسه گروه تقسیم شدند.(گروه یک:  PRO گروه دو
:MI PASTE( گروه سه : بزاق طبیعی)17(

:ي کاربرد دو خمیر مورد نظر بر روي نمونه هانحوه
MI PASTEدر گروه هاي مورد مطالعه (

بعدازظهر) و به 4صبح و 9روزي دو بار ()Remin Proیا 
از خمیر هاي فوق، گرم میلی4/0به میزان)18(دقیقه 5مدت 
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stageسپس با مسواك )12(روي نمونه ها قرار داده شد.

one,Oral B خمیر کاملا روي سطح ،طبیعیآغشته به بزاق
دقیقه ،نمونه با آب مقطر شسته 5نمونه پخش شده و بعد از 

پس ازتکرار )18، 19(.شدندباز گردانده سرم فیزیولوژيشده و به 
نمونه ها خارج شده و دوباره مورد )18(هفته5این سیکل طی 

نحوه کاربرد بزاق طبیعی: هر )12، 13.(ندزبري سنجی قرار گرفت
ساعت نمونه ها از بزاق خارج می شدند ،با آب مقطر شسته 24

و سپس مجددا در بزاق طبیعی تازه جمع آوري شده از فرد 
)20(مشخص قرار  گرفتند.

:نمونه هاتعیین خشونت سطحی 
یک ,( یک بار قبل بار3,یزان خشونت سطحی کلیه نمونه هام

و یک بار پس از کاربرد خمیر ها ینگبار بلافاصله پس از بلیچ
با دستگاه )و قرار گرفتن در بزاق طبیعیي مورد نظر

به دست آمده از میزان نتایج شدند، پروفایلومتر سنجش 
، به خشونت سطحی مینا در این سه گروه در زمانهاي فوق

(در صورت برقراري repeated measuredروشهاي آماري 
شرایط زیربنایی روش)تجزیه و تحلیل شدند. براي مقایسه هاي 

ها از آزمون تکمیلی به شرط برقراري هم دو به دو گروه
واریانسی گروه ها استفاده شد. در صورت عدم برقراري شرایط 

تري رقیب آنها زیربنایی روشهاي فوق، از آزمونهاي ناپارام
(کروسکال والیس ، فریدمن، ویلکاکسون ) استفاده شد.

آماريآزمون
sample kolmogrovبا استفاده از آزمون  -smirnov

pairedجهت مقایسه قبل و بعد نتایج در هر گروه از آزمون

sample t و جهت مقایسه تفاوت اعداد بین دو گروه از آزمون
independent sample t کلیه عملیات آماري با شداستفاده .

و با در نظر گرفتن خطاي نوع اول spssاستفاده از نرم افزار
شد.انجام 05/0آماري برابر

ها:یافته
انجام شدیینمونه در سه گروه پانزده تا45با قیتحق

آمده است 1بر حسب گروه ها در جدول Raراتییتغزانیم
:دهد کهیو نشان م

برابر MI pasteودر گروه-08/0در گروه بزاقراتییتغانزیم-
بودو آزمون - 14/0برابر Remini Proو در گروه- 157/0

>P)01/0. (سه گروه اختلاف معنا دار وجود داردنینشان داد ب

کننده  با بزاق نشان زهینرالیرميچندگانه هر دو ماده سهیمقا-
. دار استیمعنيبه لحاظ آمارراتییتغنیداد که ا

)001/0<P(

دار وجود یدو ماده اختلاف معننیانیاما آزمون نشان داد ب-
کاهش remin proگرچه متوسط گروه) P>8/0. (ندارد

دهدینشان میسطحيرا در زبريشتریب
اختلاف نگیچیقبل و بعد از بلیسطحيدر تمام گروه ها زبر-

>P)01/0. (نشان داديمعنا دار

بر حسب گروه هاي مورد خشونت سطحی میزان تغییرات -1جدول
مطالعه

آزمونمیزان تغییرات خشونت سطحیگروه ها                                                      
08/0±94/0بزاق

01/0<P MIpaste054/0±151/0
Remin pro054/0±14/0

بحث:
اثر سهیبه منظور مقایشگاهیماو آزیمطالعه بصورت تجربنیا

و Mi pasteوRemin proکنندهزهینرالیدو ماده  رم
45ينایمیخشونت سطحيبر رویعیبا بزاق طبسهیمقا

جیانجام شد. نتانگیچیپس از کاربرد ماده بلینمونه دندان
دو هدو بيسهیپژوهش نشان داد که در مقانیحاصل از ا

يزبرنیانگیم(RaدرRemin proباMi pasteنیگروهها ب
MiدرRaکهی) تفاوت معنا دار بدست آمد به صورتیسطح

past018/0. (نشان دادشیافزا157/0زانیبه م=P ( که
در کاهش Remin Proرینشان دهنده موثر تر بودن خم

است. نگیچینمونه ها بعد از بلينایمیخشونت سطح
در یعیو بزاق طبMi pasteسهیمقامشابه درجهینتنیهمچن

Mi pasteدرRaکهيوجود داشت به گونه اRaریمتغ
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P (Remin=018/0(داشته استشیافزا14/0حدود pro

Rzدرایو Raبا گروه بزاق نداشت چه دريتفاوت معنادار

) . در یسطحيحداکثر زبر(Rm) ویسطحيحداقل زبر(
و بعد از استفاده از نگیچیل از بلقبیدرون گروهسهیمقا
. میتفاوت معنادار داشتRa،تنها دریعیو بزاق طبرهایخم

)005/0 =P(داشت. شیفزاا08/0زانیکه در گروه بزاق به م
.داشتشیافزا13/0زانیبه مMi pasteدرگروهRaنیهمچن
008/0=P بعد از استفاده ازنایمیسطحخشونتMi paste

با گروه بزاق سهینمونه ها  در مقانگیچیبه قبل از بلنسبت 
تفاوت یدرون گروهسهیداشته است. در مقايشتریبشیافزا

با بعد از نگیچیقبل از بلRmوRzدرایو Raدريمعنادار
،وقفينشد. با توجه به داده هادهیدRemin Proاستفاده از

طور بهRemin Proریحاضر نشان داد که خمقیتحق
قطعات ينایمیخشونت سطحشتریباعث کاهش بيمعنادار

. در نمونه دیگردMI Pasteریشده نسبت به خمچیبلیدندان
بودند، یعیتنها در معرض بزاق طبنگیچیکه بعد از بلییها
شد. اما دهیدنگیپس از بلچنایمیکاهش خشونت سطحنیا
Remin Proباسهیدر مقانایمیکاهش درخشونت سطحنیا

MI Pasteریبا خمسهیکه در مقایدار نبود. در حالیمعن

نمونه ينایمیخشونت سطحزانیدر کاهش ميشتریبریتاث
ت.داشته اسیدندانيها
اثر دو سهیدر مورد مقايمقاله اقیتحقنهیشیپیبررسدر

يبر رویعیمطالعه و بزاق طبنیمورد استفاده در اریخم
نشد. هرچند افتینگیچیبعد از بلیینایمیخشونت سطح

سهیخود، مقایقاتیتحقينامه انیدر پاحشمت و همکاران
ينایمیخشونت سطحيروCPP-ACPوRemin proریتاث

نی. بر اساس اندکرديریگرا اندازهنگیچیدندان  بعد از بل
مورد و شاهد يگروه هانیبیخشونت سطحراتییتغقیتحق
باعث کاهش خشونت رهایخمنیو ادار بوده است یمعن

يهاافتهیشده اند که با نگیچیدندان بعد از بلينایمیسطح
ياریبسطالعاتم)12(وجود ندارد یرتیما هماهنگ بوده و مغا

خشونت يآن رويو مواد حاوCPP-ACPدر خصوص اثر
)9، 21(.دندان انجام شده استينایمیسطح

Widyasri اثرو همکارانCPP-ACPاچ شده ينایميرا رو
ماده در کاهش نیاریتاثوکردهشیآزمايزورگاوینسایا

)22(.ندرا بوضوح مشاهده نمودنایمیخشونت سطح

و خشونت یسختيبر روMi pasteاثراي دیگردر مطالعه
و کاهش شدیاچ شده بررسيگاويزورهاینسایاينایسطح م

)23(گزارش کردند. ادهمنیرا در انگیچیعوارض بعد از بل

PLUSریکاربرد خمریمورد تاثدر MI PASTEشیبر افزا
قاتیتحقيدیبدنبال حملات اسیدندانينایمکروهاردنسیم

طیدر شراریخمنیانجام شده و مشخص شده که ایفراوان
در نایمکروهاردنسیمشیموجب افزایکینیو کلیشگاهیآزما

)18، 24(گردد. یمیدندانيهانمونه

یبر کاهش خشونت سطحRemin Proریخمریمورد تاثدر
افتیبالینیایآزمایشگاهیقیتحقچیهنگیچیبعد از بلنایم

سازنده، مطالعات يتک تک اجزاینشد.اگرچه در مورد اثربخش
)9-25(انجام شده است.یفراوان

Amaechiکیو یو بزاق مصنوعیعیو همکاران اثر بزاق طب
افتهیشیساينایمیسختزیکننده را بر رزهینرالیرميماده 

گزارش کردند که شانینمودند ، ایروز بررس28در مدت زمان 
دار دیکننده فلورازهینرالیرميمانند مادهزینیعیبزاق طب

در زیو ن)26(را دارد.افتهیاروژن ينایکردن مزهینرالیرمتیقابل
گزارش نمودند که نینچمحققین گریدیمطالعه داخل دهان

يکننده رودیمواد سفونیزاسینرالیاز اثر دمتواندیوجود بزاق م
)27(.دینمايریشگیدندان پينایم

توانند یمنگیچیاست که عوامل بلنیدال بر ااریبسمطالعات
سطح يمورفولوژیو حتی، خشونت سطحیسطحیسختيرو
راتییقدار تغم) 28،17، 29(د نبگذاریدندان اثر منفينایم

به درصد ی، بستگنگیچیشده توسط مواد بلجادیایسطح
حاضر از لعهدر مطا)17(موجود در ماده دارد دیپراکسادروژنیه

دیپراکسادروژنی% ه38با Xtro boostنگیچیماده بل
زیماده و ننیدر ايکننده قودیاستفاده شده است. عامل اکس

PHراتییو به دنبال آن تغونیزاسینرالیآن باعث دميدیاس
)17(شد.نایمیخشونت سطحيشاخص رو
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از مواد یناشراتییاز محققان معتقدند تغیوجود آنکه بعضبا
بوده و ریدندان برگشت پذينایسطح ميکننده رودیسف

به ياریاما مطالعات بس)30(ندارندیکینیعوارض مشهود کل
کننده، درمان دیسفاز کاربرد مواد یهدف غلبه بر عوارض ناش

کننده زهینرالیرموادمگریو ددیمانند کاربرد فلورایمکمليها
یعیطبمیترمون،یزاسینرالیرمدهی. پدکنندیمشنهادیرا پ
ساده کیارگانریغییایروند شمکیاست و ذاتاً دهیپوسعهیضا

در صورت وجود ونیزاسینرالیهنگام رمگریاست .به عبارت د
ها در ونینیو فسفات در مجاورت دندان امیکلسيهاونی

. بزاق شوندیمنیگزیجانایمسطحموجود در يتخلخل ها
حالت نیو فسفات اشباع است ، امیکلسيهاونیاز یعیطب

را فراهم نموده و دندان را ونیزاسینرالیرمطیشراتیفوق اشباع
بزاق لی. پتانسدینمایکننده محافظت مزهینرالیاز عوامل دم

ونیکه بزاق ردیگیاز آنجا منشاء منایکردن مزهینرالیرميابر
مجاور کیولوژیو بیعیو فسفات را بصورت طبمیکلسيها

و یعیو طبکیولوژیزیفPH. دردهدیسطح دندان قرار م
ها اشباع است اما ونینیو سالم ، بزاق از ایعیبزاق طبانیجر

علت وجود به نایسطح ميو فسفات بزاق رومیرسوب کلس
از عاشبايهانیبزاق، نشاسته و فسفوپروتئيهانیپروتئ
آل در روند دهیدر حالت اشودی، بطور نرمال انجام نمنیپرول
، فسفات و میکلسيهاونیبا دیباستمی، سونیزاسینرالیرم

نرالیمیسطحریزهیلاکیبتواند دیشود تا فلوراهیتغذدیفلورا
رسوب نایمیسطحيهاهیدر لافقط نکهیمطلوب بسازد نه ا

مواد موثر شامل يحاوMI PASTE PLUSریخم)31(.دینما
آمورفوس دیفسفوپپتنییو کازدیفلورا900PPMتول،یلیزا

مواد کهیبوده در حال(CPP-ACP)درصد 10فسفات میکلس
طبق بروشور کارخانه سازنده REMIN PROریموثر در خم

یمتیآپاتیدروکسیو هدیورافل1450ppmتول،یلیشامل زا
يرهایکنند که خمیمعاباشد. کارخانه سازنده هردو ماده اد

شوند، اما در یمزهینرالیدمينایمونیزاسینرالیفوق باعث رم
ریودرخمMI PASTE PLUS   ،CPP-ACPریخم

REMIN PROنیوجود دارد. علاوه بر اتیآپاتیدروکسی، ه
شتریبدرصدRemin Pro61ریموجود در خمدیفلورازانیم

CPP-ACPبیترکيحاو، MI PASTE PLUSو است

فسفات) با میآمورفوس کلسدیفسفو پبتنیکازئ(
CPP)(دیفسفوپپتنیباشد. کازئیمتولیلیو زادرصد 10غلظت

آن به نیپروتئدرصد 80بایبوده و تقرریغالب شنیپروتئ
میشده کلستیتثبmicroellularيصورت کمپلکس ها

دیفسفوپپتنیکازئيهاباشد. نانو کمپلکسیفسفات م
و مین،کلسیر،کازئیشيهانیاز پروتئسفاتفمیآمورفوس کلس

توان يماده دارانیکه اهینظرنیشود. ایفسفات  مشتق م
و همکاران تاکیده Guptuدر مطالعه باشد،یمونیزاسینرالیرم

و واناتیحيبراتوار، روکه در لايمطالعات بعد)6(.شده است
تیالفعيماده دارانیانسان انجام شد، نشان داد که ا

باشد که منجر به افزودن  آن به محصولات یمیدگیضدپوس
مقابله با يبرايدیبه عنوان ابزار جدییو غذایدندانپزشک

نیبه ابیترکنیعمل اسمیمکان)18، 6،16.(دیگردیدگیپوس
کردن زهیتوان لوکالدیفو پپتفسنیصورت است که کازئ

شیافزااعثرا در سطح دندان دارد که بمیآمورفوس کلس
مورد به عنوان نیشود که در ایفسفات پلاك ممیکلسزانیم

نگیفسفات عمل کرده و باعث بافرمیکننده کلسرهیذخ
گردد و به حفظ یو فسفات ممیآزاد کلسيونهایتیفعال
آن گریدياز عملکردهاکند.یفوق اشباع آنها کمک متیوضع

يهاكاز اتصال استرپتوکويریجلوگدر حفره دهان،
تجمع ویدندانلمیوفیزا به سطح دندان، واکنش با بیدگیپوس

نگیبافرتیظرفشیوافزالمیوفیو فسفات در بمیکلسونی
CPP-ACP.نشان داده اند کهيمطالعات متعدد)6(است
CPP-ACPکروهاردنسیمزانیمشیفزاتواند منجر به ایم

یینایمیدگیشبه پوسعاتیضاونیزاسینرالیو رمیسطح
دیآن تردییدر مورد کارانیاز محققیالبته برخ)18-24(شود.

بیاز مدت زمان کوتاه استفاده از ترکیتواند ناشیدارندکه م
از مطالعات  گزارش شده که در صورت افزودن یباشد. در برخ

.اگرچه ابدییمشیآن افزای،اثربخشCPP-ACPبهدیفلورا
افزودن نیموافق)24(اند.همسئله را رد کردنیايگریمطالعات د

اضافه دیفلورانییغلظت پالیمعتقد هستند که به دلدیفلورا
MI PASTEمحصولات از جملهنیبه ا) ppm900(شده
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PLUSکمپلکسنیاحتمال تداخل بACP و دیفلوراونیو
از یکیوجود ندارد. همانطور که ذکر شد، ACPریکاهش تاث

REMINریمواد موثر در خم PROتیآپاتیدروکسیه
يماده قادر است تخلخل هانیسازنده، اياست. بنا بر ادعا

تر و مقاوم تر سطح صافجادیرا پر کند و باعث انایسطح م
وجود دارند که یشود. مطالعات فراوانونیزاسینرالینسبت به دم

و یسطحکروهاردنسیمشیرا در افزاتیآپاتیدروکسیر هاث
Tschoppe)25،7(دهند.ینشان منایمونیزاسینرالیرم

تیخاصيبر رویشگاهیآزمايامطالعهیوهمکارانش ط
افتندیگاو دریو عاجنایمیرسطحیزعاتیضاونیزاسینرالیرم

يحاوریبا خمسهیدر مقاتیآپاتیدروکسیهيحاوریکه خم
زهینرالیو عاج دمنایمونیزاسینرالیدر رم%)14/0(دیفلورانیآم

)8(.ستموثرتر ا

Huangیدروکسینانوهریتاثيبر روياوهمکارانش در مطالعه
ونیزاسینرالیو رمیسطحیزسختیرزانیمشیبرافزاتیآپات
توان  تیآپاتیدروکسیگزارش کردند که هیینایمهیاولعاتیضا
به PHرا داراست که با کاهش هیاولاتعیضاونیزاسینرالیرم
یدروکسیهيهاستالی. کرابدییمشیافزاییتوانانیا،7ریز

از یناشيهاکروسپوریو مصینقايبر روتیآپات
)7(گردد.یمعهیضامیباعث ترمرسوب کرده وونیزاسینرالیدم

تیآپاتیدروکسیاز نوع ذرات وغلظت هیقیگرچه اطلاع دق
غلظت نیوجود ندارد، اما بهترREMIN PROموجود در 

هیاولعاتیضاونیزاسینرالیرميبراتیآپاتیدروکسیه
لازم به ذکر است )8،7.(گزارش شده استدرصد10،یدگیپوس

و کرویميدر اندازه هاتیآپاتیدروکسیهيهاستالیکه کر
هر دو نوع مشابه ییایمیشبینانو موجود هستند. ترک

اندازه بزرگش لیبه دلکرویاست. نوع منایمتیآپاتیدروکسیه
کند یمبرسوزهینرالیدمینواحيبه صورت رندوم رو

هیو فسفات به ناحمیکلسونیلیتحويبرايمحدودتیوظرف
يونهاینوع نانو باعث رسوب بالاترکهیرا دارد.در حالزهینرالیدم

ونیزاسینرالیدر روند رميشتریبریو فسفات شده و تاثمیکلس
به 7از باتیترکنیاPHبا کاهش  نیدارد.همچنهیاولعاتیضا
)7(. ابدییمشیافزایینایمعاتیضاونیزاسینرالی، توان رم4

وجود ذرات لیاحتمالا به دلRemin Proریخمشتریبریتاث
آن بوده و دیفلوراشتریبغلظتو تیآپاتیدروکسینانو ه

MIریر با گروه خمدایمعنيبر وجود اختلاف آماریهیتوج

PASTE PLUSباشد.یم

:نتیجه گیري
نایمیخشونت سطحزانیدر تمام نمونه ها منگ،یچیبدنبال بل

و  MI PASTE PLUSری. استفاده از خمافتیشیافزا
REMIN PROشده یخشونت سطحزانیباعث کاهش م

که تنها در معرض ییمشابه در نمونه هايجهینتنی.همچن
منجر به REMIN PROریبودند، بدست آمد. خمیعیبزاق طب

بزاق ری. تاثدیگردیکاهش خشونت سطحدرشتریبریتاث
MIریاز خمشتریبنایمیدر کاهش خشوت سطحیعیطب

PASTE PLUS .بود
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