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Background and Aims: Passive fitness of implant frameworks are important factors for long-term success of 
dental implant restorations. The aim of this in vitro study was to evaluate the dimensional changes of implant 
supported zirconia frameworks fabricated by Zirkonzahn CAD/CAM system during fabrication stages. 
Materials and Methods: The master model of 3-unit FDP was made of two implant abutments. The master 
model was scanned 12 times and data were saved as STL files (scanning groups). Using semi-sintered zirconia, 
12 real-size frameworks (milling groups) and 12 enlarged frameworks which were then sintered (sintering group) 
were made in this system. Dimensions of master model and specimens of each stage were measured. The 
dimensional changes in respect to master model were calculated. Data were analyzed using Repeated measures 
ANOVA, independent t-test, and paired sample t-test at α=0.05 of significance. 
Results: The milling stage showed greater dimensional changes comparing to the other stages (P<0.05). At all 
stages, the dimensional changes of premolar abutment height were greater than canine (P<0.001). 
Conclusion: Within the limitations of this study, the results suggested that the fabrication stages and size of 
abutments had significant effects on the dimensional changes of zirconia frameworks. 
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 ي و همكارانخاص يعل يهمرض زيركونيايي بريج سه واحدي ايمپلنتي در طي مراحل ساخت                 دكتر هايفريم وركبررسي تغييرات ابعادي 

٢٣ 

  چكيده
شود، ممكن است باعث از بين رفتن تطابق رستوريشــن نهــايي گــردد. خطاهايي كه در هر يك از مراحل ساخت فريم ورك زيركونيايي ايجاد مي :زمينه و هدف

توســط  مراحــل مختلــف ســاخت در طــي ي زيركونيــايي بــريج ســه واحــدي متكــي بــر ايمپلنــت،هــاهــدف از ايــن مطالعــه بررســي تغييــرات ابعــادي فــريم ورك
  .بود CAD/CAM ، Zirkonzahnسيستم

ي بريج سه واحدي (كانين تا پره مولر دوم مــاگزيلا) ســاخته شــد. توســط اســكنر هامدل اصلي با مانت كردن دو اباتمنت ايمپلنتي به عنوان پايه :روش بررسي
فــريم ورك بــا احتســاب ميــزان  ١٢ي تــراش) و هاده شد (نمونــهفريم ورك در اندازه مدل اصلي تراشي ١٢بار اسكن شده و  ١٢مدل اصلي  ، Zirkonzahnسيستم

ي مرحلــه تــراش و ســينتر در هــاي سينتر). ابعــاد مــدل اصــلي و فــريم وركهاانقباض در ابعاد بزرگتر تراشيده و سپس سينتر شد تا به ابعاد مدل اصلي برسد (نمونه
   CATIAي اســكن توســط نــرم افــزار هــاايــن ابعــاد در داده همچنــينشــد.  گيريانــدازه VMS (Video Measuring System)مناطق مشخصي توسط دستگاه 

دو فاكتور (مرحلــه ســاخت و انــدازه اباتمنــت) بــر ميــزان تغييــرات  تأثيرت نسبت به مدل اصلي محاسبه شد. شد. اختلاف ابعاد در هر يك از مراحل ساخ گيرياندازه
 Repeated measures(اباتمنت) و  Paired t testبين فاكتورها، از  Interaction. در صورت وجود ارزيابي شد Two-Way ANOVAتوسط  هاابعادي فريم ورك

ANOVA در نظر گرفته شد. ٠٥/٠داري آماري (مراحل) استفاده شد. حد معني  
در تمام مراحــل، تغييــرات  همچنينه ديگر بوده است. دست آمده از مطالعه حاضر، در تمام ابعاد، تغييرات در مرحله تراش بيشتر از دو مرحله طبق نتايج ب :هايافته

  ).P>٠٠١/٠( ارتفاع پره مولر نسبت به كانين بيشتر بود
ي زيركونيــايي هــارسد، مراحل ساخت و نيز انــدازه اباتمنــت بــر ميــزان تغييــرات ابعــادي فــريم وركي اين مطالعه به نظر ميهابا وجود محدوديت گيري:نتيجه

  باشند.گذار ميتأثير
  CAD-CAMتطابق داخلي، ، زيركونيا :هاكليد واژه

  ١١/٠٣/٩٨تأييد چاپ:  ٠٣/٠٣/٩٨اصلاح نهايي:  ٢٥/٠٨/٩٧وصول:
  

  مقدمه
هاي زيركونيايي به عنوان يــك جــايگزين زيبــا بــه فريم ورك اخيراً

زيرا ايــن مــواد زيبــا،  .اندهاي فلزي ايمپلنت معرفي شدهجاي فريم ورك

تجمع پلاك ميكروبي كمتر، از نظر شيميايي بــا  ، با احتمالسازگارزيست

تواننــد ميبنــابراين  و )١( دوام و داراي خواص مكــانيكي عــالي هســتند

مشكلات مربوط به كروژن و زيبايي پــائين آلياژهــاي فلــزي را برطــرف 

اين مزايا باعــث افــزايش چشــمگير اســتفاده از زيركونيــا بــه  .)٢( نمايند

   ).٣( شده استمتكي بر ايمپلنت ي عنوان فريم ورك براي پروتزها

اتصــال بــين ايمپلنــت ، پريودونتــال از آنجا كه به علت نبــود اليــاف

 استئواينتگره شده با استخوان اطــراف نســبت بــه دنــدان طبيعــي بســيار

در  (passive fit) تطـــابق غيرفعـــال)، ٤اســـت ( (rigid) ترســـخت

دنــدان  رهاي متكــي بــايمپلنــت از رستوريشــن رمتكي ب هايرستوريش

و بــه عنــوان عــاملي مهــم در موفقيــت طــولاني مــدت  )٥ه (مهمتر بود

  ).٧د (باشجلوگيري از مشكلات آينده مطرح مي) و ٦( استئواينتگريشن

  امكــــان ســــاخت دقيــــق CAD/CAMمعرفــــي تكنولــــوژي 

در طــول مراحــل  ي زيركونيايي را فراهم كــرده اســت. امــاهافريم ورك

، عــواملي CAD/CAMدســتگاه  ساخت رستوريشن زيركونيايي توســط

اسكن كردن، پــردازش  گذارند كه شاملمختلفي بر روي دقت آن اثر مي

 رونــد ،ي هندسي جمع آوري شــده، محاســبه پارامترهــاي تــراشهاداده

از آنجــا  .)٧( باشــدميو نيز انقباض زيركونيا در طي سينتر شــدن تراش 

متفــاوت   CAD/CAMي مختلــفهاكــه ايــن عوامــل بــين سيســتم

باشــد، بايــد توجــه داشــت كــه تغييــرات ابعــادي و دقــت مارژينــال يم

 سيســتمي كــه تــأثيري زيركونيــايي، ممكــن اســت تحــت هارستوريشن

عــدم  در نتيجــه .)٨( شــود قــرار بگيــردتوسط آن ساخته مي رستوريشن

مناســب بــين رستوريشــن و ايمپلنــت امكــان  تطابق فريم ورك پروتزي

كلات مكانيكي و بيولــوژيكي مثــل ايجاد مشكلات متعددي از جمله مش

شكستن فريم ورك يا پرسلن، شــل شــدن يــا شكســتن پــيچ و تحليــل 

  .)٣،٤،٦(استخوان وجود دارد 

ي هــابــا وجــود اينكــه مطالعــات زيــادي دقــت نهــايي فــريم ورك

را  CAD/CAMي مختلــف هازيركونيايي ساخته شــده توســط دســتگاه

يــك از مراحــل ســاخت  اند، در اين مطالعات خطاهاي هــرمقايسه نموده

(اسكن، تراش و سينتر) به تفكيك بررسي نشده و مشخص نشده اســت 

كه در هر سيستم، بيشترين ميزان خطا در كدام يــك از مراحــل ســاخت 

  هــدف از ايــن مطالعــه بررســي تغييــرات ابعــادي. )٩- ١٤( افتداتفاق مي

طــي  ي زيركونيايي بريج سه واحدي متكي بر ايمپلنــت، درهافريم ورك

 CAD/CAM Zirkonzahnسيســـتم  مراحـــل مختلـــف ســـاخت در
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فــريم ورك  تا به اين ترتيب دقت هــر يــك از مراحــل ســاخت .باشدمي

اين سيستم مقايسه شده و دريابيم بيشترين مشكل عــدم نشســت  توسط

  دهد. ي ساخته شده در اين سيستم در كدام مرحله رخ ميهافريم ورك

  
  روش بررسي

ل اســكن، تــراش و ســينترينگ سيســتم در اين مطالعه دقــت مراحــ

Zirkonzahn  در ســاخت فــريم ورك بــريج ســه واحــدي زيركونيــايي

ايمپلنتي مقايسه شده است. بــدين منظــور مــدل اصــلي حــاوي دو عــدد 

Dual Abutment (Implantium, Dentium, Seoul, Korea) بــا 

ي يــك هابه عنوان پايه متفاوت يهااندازه ومتر  ميلي ٥/١ ايارتفاع لثه

و ارتفــاع  ٥/٤داراي قطــر  كــانين اباتمنــتبريج سه واحدي ساخته شــد؛ 

متــر ميلي ٤ارتفــاع و  ٥/٥داراي قطــر  پره مولرمتر و اباتمنت  ميلي ٥/٥

ي فيكسچر متصــل هاآنالوگ هاهر يك از اباتمنتبه در نظر گرفته شد. 

بــراي اينكــه  .ه و به طور مــوازي در بلــوك آلومينــومي مانــت شــدندشد

پس از مانت نسبت به هم به موازي بوده و در ضمن فينــيش  هااتمنتاب

مانــت بــا كمــك ســرويور انجــام  ،ها موازي سطح بلــوك باشــدلاين آن

مدل اصلي اسكن شده و اطلاعات آن، به صورت فايلي با فرمت  گرفت.

STL (Standard Transformation Language) ذخيـــره شـــد  

اسكن به نــرم افــزار منتقــل شــده و  (نمونه مرحله اسكن). اطلاعات اين

سطح خارجي فريم ورك (با كمــك يــك فــريم الگــو) طراحــي شــد. در 

قسمت تراش، با استفاده از بلوك زيركونيــاي نيمــه ســينتر، يــك فــريم 

ورك در اندازه واقعي (اندازه مــدل اصــلي) تراشــيده شــد و بــدون اينكــه 

راش). بــا سينتر شود در همين مرحلــه نگهــداري شــد (نمونــه مرحلــه تــ

ي همان اسكن، يــك فــريم ورك ديگــر از زيركونيــاي هااستفاده از داده

ميزان انقباض ســينترينگ)  %٢٠نيمه سينتر در اندازه بزرگتر (با احتساب 

تراشيده شده و پس از سينتر شــدن بــه انــدازه مــورد نظــر (انــدازه مــدل 

بــدين  بار تكرار شــد و ١٢اصلي) رسيد (نمونه مرحله سينتر). اين مراحل 

  حـــاوي اطلاعـــات اســـكن مـــدل اصـــلي،  STLفايـــل  ١٢ترتيـــب 

ــراش و  ١٢ ــه ت ــريم ورك در مرحل ــينتر  ١٢ف ــه س ــريم ورك در مرحل ف

ابعــاد مــدل اصــلي در منــاطق خاصــي  ).١و جدول  ١ شكلحاصل شد (

هــا) و بــه عنــوان مرجــع بــراي گيري شده (ابعاد و فاصــله اباتمنتاندازه

  حــل ســاخت در نظــر گرفتــه شــدبررســي ميــزان تغييــرات در طــي مرا

هــاي اســكن، ابعــاد مــدل اصــلي توســط نــرم افــزار در فايل ).٢(شــكل 

CATIA گيري شد و تغييرات ابعاد نسبت به مدل اصــلي محاســبه اندازه

شد. اين تغييرات بيانگر ميزان خطاها تــا مرحلــه اســكن در نظــر گرفتــه 

نشــده) و هــاي ســينتر هــاي مرحلــه تــراش (فريمشدند. ابعاد فريم ورك

گيري شــده و تغييــرات هاي مرحله سينتر نيز انــدازههمچنين فريم ورك

ها نسبت به مدل اصلي محاسبه شد. بــدين صــورت ميــزان تغييــرات آن

ابعادي به ترتيب تا مرحله تراش (قبــل از ســينترينگ) و نيــز تــا مرحلــه 

  ).٣سينترينگ (ميزان خطاي نهايي) به دست آمد (شكل 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  هاي هر گروهساخت نمونه خلاصه روش -١كل ش

  

  هاي مطالعه معرفي گروه -١جدول 

  مرحله ساخت  مراحل انجام شده  تعداد نمونه

  (Scanning)اسكن   اسكن ١٢
  (Milling)تراش  تراش +اسكن  ١٢
  (Sintering)سينتر  سينتر + تراش + اسكن ١٢

مدل اصلي: حاوي دو اباتمنت ايمپلنتي براي 
 ساخت بريج سه واحدي زيركونيايي آماده شد.

  بار اسكن شد ١٢يستم: مدل توسط اسكنر س
  (گروه اسكن) 

  .فريم در اندازه واقعي تراشيده شد ١٢
  (گروه تراش)

فريم در اندازه بزرگتر تراشيده  ١٢
 شد. 

داده ها به ابزار تراش 
  سيستم منتقل شدند.

در نرم افزار سيستم: از فريم الگو براي طراحي 
  استفاده شد.

  

  .سينترينگ در كوره تكميل شد
  (گروه سينتر)
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  ، (height)ها شامل: ارتفاع اباتمنتگيري شده؛ ابعاد ناطق اندازهم - ٢شكل 

  شود) و قطر مزيوديستالكه در تصوير ديده نمي BL Diameterقطر باكولينگوال (

(MD Diameter)هاي كانين ، هر يك از اباتمنت(Can)  و پره مولر(Pre) ها له اباتمنتو فاص

  باشد.مي (Ex-Ex)خارج  - ارجو فاصله خ (In-In)داخل - شامل: فاصله داخل
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  

  گيري تغييرات ابعاديوش اندازهر -٣ شكل
 

 غييــراتتتأثير دو فاكتور (مرحله ساخت و نــوع اباتمنــت) بــر ميــزان 

رزيــابي شــد. در ا Two-Way ANOVAابعــادي فــريم ورك توســط 

ذف حــدار بــود، هــر بــار بــا بين فاكتورها معني Interactionصورتي كه 

راحــل م شــد و در صــورتي كــه در تمــام ميك فاكتور آناليز مناسب انجا

Interaction شــد. از دار بود، اثر تمام فاكتورها يك به يك بررسيمعني 

Paired t test (بــــراي بررســــي اثــــر انــــدازه اباتمنــــت) و از  

Repeated measures ANOVA  (براي بررسي تأثير مراحل ســاخت)

  در نظر گرفته شد. ٠٥/٠داري آماري استفاده شد. حد معني

  هايافته
انين در تمام مراحل ساخت تغييرات ارتفاع پــره مــولر نســبت بــه كــ

داري بــين دو )، امــا در بقيــه مــوارد تفــاوت معنــيP>٠٠١/٠( بيشتر بود

حلــه تــراش . در تمام ابعاد، تغييــرات در مر)P<٠٥/٠( اباتمنت ديده نشد

 عد ارتفــا، امــا ايــن تفــاوت در مــوربه دست آمدبيشتر از دو مرحله ديگر 

طــر قدار نبــوده اســت. تغييــرات اباتمنــت كــانين، از نظــر آمــاري معنــي

لر در اباتمنــت پــره مــو )P>٠٠١/٠( ، و ارتفــاع)P=٠٠٥/٠( مزيوديستال

لاف اخــت مرحله سينتر از مرحلــه اســكن كمتــر بــود امــا در بقيــه مــوارد

 و. اطلاعــات توصــيفي )P<٠٥/٠(داري بين مراحل مشاهده نشــد معني

  اند.بيان شده ٣و  ٢در جداول  هاوهاي بين گرمقايسه

  

  گيريبحث و نتيجه
دو فاكتور انــدازه اباتمنــت و مراحــل ســاخت بــر  تأثيردر اين مطالعه 

هاي زيركونيايي مــورد بررســي قــرار گرفــت. تغييرات ابعادي فريم ورك

طبق نتايج به دست آمده، هر دو عامل مراحل ســاخت و انــدازه اباتمنــت 

باشند. با وجود اينكــه ميگذار تأثيرها عادي فريم وركبر ميزان تغييرات اب

هــاي زيركونيــايي ســاخته شــده مطالعات زيادي دقت نهايي فــريم ورك

اند، بــا توجــه را مقايسه نموده CAD/CAMهاي مختلف توسط دستگاه

رســد در مطالعــات گذشــته ميهاي صــورت گرفتــه بــه نظــر به بررســي

تراش و ســينتر) بــه تفكيــك  خطاهاي هر يك از مراحل ساخت (اسكن،

بررسي نشده و مشخص نشده است كه در هر سيستم، بيشــترين ميــزان 

افتــد. البتــه در تعــدادي از خطا در كدام يك از مراحل ســاخت اتفــاق مي

  مطالعـــات گذشـــته بـــه مقايســـه تطـــابق داخلـــي و گـــپ مارژينـــال 

ســينتر هايي كه از بلوك زيركونيايي در دو فاز متفاوت (كاملا ً فريم ورك

. بــه )٨،٩،١٣،١٥- ١٧(اند، پرداخته شده است يا نيمه سينتر) تراشيده شده

اين ترتيب در اين مطالعات تراش فريم در ابعاد واقعــي (از بلــوك كــاملاً 

سينتر شده)، با تراش در اندازه بزرگتــر (از بلــوك نيمــه ســينتر) و انجــام 

ش زيركونيــا در مرحله سينترينگ مقايسه شده است. با توجه به اينكه ترا

سينتر شده به علت سختي و استحكام بالاتر، دشوار بــوده و تــا  فاز كاملاً

حدي با تراش زيركونياي نيمه ســينتر متفــاوت اســت، شــايد ايــن مــاده 

انتخاب مناسبي جهت شبيه سازي تراش زيركونياي نيمه ســينتر نباشــد. 

بدين جهت در مطالعــه حاضــر بــراي بررســي خطاهــاي مرحلــه تــراش 

ستقل از خطاهاي ناشي از انقباض ســينترينگ)، از تــراش زيركونيــاي(م

  اسكن:
 STLهاي هر اسكن به صورت فايل داده

ذخيره شد. ابعاد مدل اسكن شده توسط نرم 
گيري و تغييرات نسبت به اندازه CATIAافزار 

  مدل اصلي محاسبه شد.

  مدل اصلي:
 VMSابعاد مدل اصلي توسط دستگاه 

گيري شد و اين مقادير به عنوان اندازه
رات در طي مرجعي براي بررسي تغيي

  مراحل ساخت استفاده شد.

  هاي مرحله تراش:فريم ورك
 VMSهاي مرحله تراش توسط ابعاد فريم

مدل اصلي گيري و تغييرات نسبت به اندازه
  محاسبه شد.

  هاي مرحله سينتر: فريم ورك
 VMSهاي مرحله سينتر توسط ابعاد فريم

گيري و تغييرات نسبت به مدل اصلي اندازه
  .محاسبه شد
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٢٦ 

  ها مراحل ساخت و اندازه اباتمنت بر تغييرات ابعاد اباتمنت تأثير -٢جدول 

ابعاد 
 ها اباتمنت

مراحل 
 ساخت

 انحراف معيار ± ميانگين
P-value اباتمنت مقايسه P-value 

 پره مولر پره مولر

 قطر مزيوديستال

 با تراش ٠٠٦/٠ ٠٢٧/٠ ± ٠١٣/٠  ٠٤٦/٠ ±٠ /٠١ كناس
 >٠٠١/٠* پره مولر

 >٠٠١/٠* كانين

 با سينتر ٣٨٧/٠ ١٦/٠ ± ٠٨٤/٠ ١٧٢/٠ ± ٠٦٩/٠ تراش 
 ٠٠٥/٠* پره مولر

 ٠٠٠/١ كانين

 با تراش ٦٨٦/٠ ٠٢٧/٠ ± ٠١٦/٠ ٠٢٤/٠ ± ٠١٥/٠ سينتر
 >٠٠١/٠* پره مولر

 >٠٠١/٠* كانين

 قطر باكولينگوال

 با تراش ١٨٤/٠ ٠٢٨/٠ ± ٠١٤/٠ ٠٤/٠ ± ٠٣٩/٠ اسكن
 >٠٠١/٠* پره مولر

 >٠٠١/٠* كانين

  با سينتر  ١١٤/٠  ١٥٣/٠ ± ٠٧٢/٠  ١٧٢/٠ ± ٠٨٣/٠  تراش 
 ٠٠٠/١ پره مولر

 ٠٠٠/١ كانين

  با تراش  ٥٠٢/٠  ٠٢٤/٠ ± ٠١٧/٠  ٠٢٩/٠ ± ٠٢٢/٠  سينتر
 >٠٠١/٠* پره مولر

 >٠٠١/٠* كانين

 ارتفاع

 با تراش >٠٠١/٠* ٠٧١/٠ ± ٠٢٧/٠ ١٦٥/٠ ± ٠٢٥/٠ اسكن
 ٠٦٩/٠ پره مولر

 ٠٠٠/١ كانين

  با سينتر  >٠٠١/٠*  ٠٧٧/٠ ± ٠٤٩/٠  ١٨/٠ ± ٠٢٩/٠  تراش 
 >٠٠١/٠* پره مولر

 ٠٥٤/٠ كانين

  با تراش  >٠٠١/٠*  ٠٥/٠ ± ٠٣٣/٠  ١٠٣/٠ ± ٠٢٧/٠  سينتر
 >٠٠١/٠* پره مولر

 ٥٣١/٠ كانين
 

  ها مراحل ساخت بر فاصله بين اباتمنت تأثير -٣جدول 

فاصله بين 
  هااباتمنت

 انحراف معيار ± ميانگين
 P-value مقايسه

  سينتر  تراش اسكن

 ٠٢/٠±/٠١٦ ١٤٤/٠±٠٧٣/٠ ٠٣٥/٠±٠٢٧/٠ خارج -خارج

 >٠٠١/٠* اسكن با تراش

  >٠٠١/٠*  اسكن با سينتر
  ٠٠٤/٠*  تراش با سينتر

 ١٦٤/٠±٠٧٨/٠ ١٦٤/٠±٠٧٨/٠ ٠٢٨/٠±٠١٧/٠ داخل -داخل

 >٠٠١/٠* اسكن با تراش

  ٢٣٥/٠  اسكن با سينتر
  >٠٠١/٠*  تراش با سينتر

نيمه ســينتر در ابعــاد حقيقــي اســتفاده شــد. همچنــين در ايــن مطالعــه، 

در  فــت.تغييرات ابعــادي در مرحلــه اســكن نيــز مــورد بررســي قــرار گر

هاي متفاوتي از جمله رپليكاي ســيليكوني، بــرش مطالعات گذشته، روش

زدن فريم پس از سمان كردن، و ميكرو سي تي جهــت بررســي تطــابق 

). در تعدادي از مطالعــات، ٩،١٢،١٨- ٢١ها استفاده شده است (فريم ورك

هاي ايمپلنتــي از اســترين گــيج اســتفاده شــده براي بررسي تطابق فريم

هاي تمام قوس ايمپلنتــي، اغلــب تغييــرات . در مورد فريم)٢٢- ٢٤(است

 zو  x ،yابعادي فريم نسبت به مدل اصــلي، در هــر يــك از محورهــاي 

. در مطالعه حاضــر نيــز بــا توجــه بــه اينكــه )٢٥- ٢٩(بررسي شده است 

ها در طــي مراحــل ســاخت مــد نظــر بــوده بررسي تغييرات ابعادي فريم

ها در هر ســه بعــد فضــايي، بــا ك از فريماست، ابعاد مدل اصلي و هر ي

هاي اســكن بــه گيري شد. همچنين دادهاندازه VMSاستفاده از دستگاه 

گيري قرار گرفــت. بــدين ترتيــب تغييــرات صورت سه بعدي مورد اندازه

طبــق ابعاد در طي مراحل ساخت نسبت به مــدل اصــلي مشــخص شــد. 

انــدازه  تــأثيرت نتايج مطالعه حاضر، تغييــرات هــيچ يــك از قطرهــا تحــ

اباتمنت قرار نگرفت، اما تغييرات ارتفاع در اباتمنت پره مــولر نســبت بــه 
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را، با فاصــله  هاكانين بيشتر بود. شايد بتوان تغييرات ارتفاع (عمق) فريم

اكلوزالي (عدم تطابق داخلي در سطح اكلــوزال) ســاير مطالعــات مقايســه 

نت كوتــاه و قطــورتر (پــره كرد. در مطالعه حاضر ميزان اين خطا در اباتم

و همكــاران  Moldovanمولر) بيشتر بود. اين يافته، با نتــايج مطالعــات 

)٢٠( ،Anunmana ) ـــاران ـــاران ( Grenadeو ) ٣٠و همك ) ٣١و همك

  . در ايـــــــن مطالعـــــــات ميـــــــزان فاصـــــــلهمطابقـــــــت دارد

ي پره مولر و مــولر بــا يكــديگر مقايســه ها(عدم تطابق) اكلوزال اباتمنت

ميزان خطــاي بيشــتري در اباتمنــت مــولر (كــه نســبت بــه  شده است و

 اباتمنت ديگر، قطر بيشتر و طول كوتاهتري دارد) مشاهده شده است.

دي ، تغييــرات ابعــاZirkonzahnطبق نتايج اين مطالعه در سيســتم 

ــر  ــورد قط ــود و در م ــتر ب ــر بيش ــه ديگ ــراش از دو مرحل ــه ت در مرحل

. بــه هده شددر مرحله سينتر مشا مزيولينگوال و ارتفاع، كمترين تغييرات

  تــرين خطــا طور كلــي بيشــترين خطــا مربــوط بــه مرحلــه تــراش و كم

ه ه مرحلــه ســينتر بــودبــخارج) مربــوط - (به جز در ارتباط با فاصله خارج

قبــل  رسد در اين سيستم مقداري از خطاهاي مراحــلمياست و به نظر 

  (حتي اسكن)، پس از سينترينگ جبران شده است.

Bindl  وMormann )ــــيدر مطالعـــــه) ٨   اي، تطـــــابق داخلـ

ســينتر را  ي حاصل از تراش زيركونياي نيمه سينتر و كاملاًهافريم ورك

مقايسه كرده و مشاهده كردند كه تراش بلوك زيركونيــا در ابعــاد واقعــي 

سينتر) منجر به خطا و عدم تطابق داخلي بيشتري شــده  (از بلوك كاملاً

باشــد، ميي مطالعــه حاضــر هادر راستاي يافته است. نتيجه اين مطالعه،

در مرحله تراش بيشــتر از مرحلــه ســينتر  هازيرا تغييرات ابعاد فريم ورك

بوده است. با توجه به اينكه دقت مرحله تراش به ميزان زيادي به انــدازه 

فرزهاي تراش وابسته است و امكان ايجاد جزئياتي كه كــوچكتر از قطــر 

تــوان انتظــار داشــت كــه مي، )٣٢،٣٣(جود نداردفرزهاي تراش هستند و

  تراش فريم ورك در ابعاد حقيقي، نسبت بــه تــراش آن در ابعــاد بزرگتــر 

انقباض ســينترينگ) نيــاز بــه دقــت بــالاتري  درصد ٢٠- ٣٠(با احتساب 

داشته و امكان خطاي آن بيشتر باشد. اين مسئله به دقت قسمت تــراش 

ابراين در هر سيستم ممكــن وابسته است و بن CAD/CAMهر سيستم 

اشــاره شــد  است نتايج با سيستم ديگر متفاوت باشد. همان طور كه قبلاً

ميزان خطا در مرحله تراش به توانــايي هــر سيســتم در تــراش فــريم در 

ابعاد حقيقي (كه به علت اندازه كــوچكتر نيازمنــد دقــت بــالاتري اســت) 

نــرم افزارهــاي  بستگي دارد و ميزان خطــاي مرحلــه ســينتر بــه كــارايي

CAD  و همــوژن بــودن  حــين ســينترينگ انقبــاضبراي تخمين ميزان

 .بلوك زيركونياي نيمه سينتر وابسته است

اخت رسد، مراحــل ســميي اين مطالعه به نظر هابا وجود محدوديت

ــريم ورك ــادي ف ــرات ابع ــزان تغيي ــر مي ــت ب ــدازه اباتمن ــز ان ي هــاو ني

 CAD/CAM ،Zirkonzahnزيركونيايي ساخته شــده توســط سيســتم 

ر مرحلــه باشند. به طوري كــه بيشــترين تغييــرات ابعــادي دميگذار تأثير

تر (پــره مــولر) افتد و ميزان تغييرات ارتفاع اباتمنت كوتاهميتراش اتفاق 

  باشد.بيشتر مي

  

  تشكر و قدرداني
و  ٩٤- ٠٢- ٧٠- ٢٨٢٢٧طرح تحقيقاتي به شماره  از منتج مقاله اين

 دانشكده تحقيقات مركز مصوب ٨٣٦ شماره به تخصصي نامه پايان

  .باشدمي تهران علوم پزشكي دانشگاه دندانپزشكي
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