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و آكريلي به آكريلها دندانمقايسه استحكام باند وي كامپوزيتي هاي بيس دنچر گرماپخت
 خود پليمريزه شوندههب خود

4دكتر اكبر فاضل-3دكتر افسانه اميرجان-�2دكتر سيما شهابي-1دكتر لقمان قهرماني

عل-1  تهران گروه آموزشي پروتزهاي متحرك دنداني دانشكده دندانپزشكي دانشگاه آزاد اسلاميميعضو هيئت
و مواد دنداني آموزشي دانشيار گروه-2 و تكنولوژي در پزشكي دانشگاه عضو دانشكده دندانپزشكي و خدمات بهداشتي، درماني مركز تحقيقات علوم علوم پزشكي

 تهران
 دندانپزشك-3
و فلوشيپ پروتزهاي ماگزيلوفاسيال-4 و خدمات بهداشتي، درماني تهران،دانشيارگروه آموزشي پروتزهاي دنداني  دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي

Comparison of bond strength of composite and acrylic teeth to heat-cured and 
auto-polymerized acrylic denture base 
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Background and Aims: Failure of bonding between artificial teeth and denture base material is a considerable 
problem for patients who wear dentures. Because of the cost of denture repair and the expensive price of foreign 
artificial teeth, this study was designed to compare the bond strength of composite and acrylic artificial teeth with 
heat-cured and auto-polymerized denture base resins. 
Materials and Methods: In this experimental and in vitro study, two type of acrylic resin (heat-cured: 
Selectaplus H/ Trevalon, Dentsply and auto-polymerized: Rapid Repair, Dentsply) and four artificial teeth (acrylic 
Marjan New, composite Glamour teeth which both of them are Iranian) and Ivoclar acrylic and composite teeth 
were used. Therefore, 8 groups of 14 specimens each were evaluated. A shear bond strenghth test in a Universal 
Testing Machine was used. Data were analyzed using the 2-way ANOVA test. 
Results: The bond strengths of acrylic teeth (Marjan New and Ivoclar) to heat-cured resin were similar (P=0.632) 
and statistically higher than those of composite teeth (Glamour and Ivoclar). Acrylic teeth (Marjan New and 
Ivoclar) and Glamour teeth had similar bond strength to auto-polymerized resin, which showed the highest bond 
strength values. Ivoclar composite teeth showed significantly the lowest bond strength (P<0.05). All acrylic teeth 
had the highest mean bond strengths to heat-cured resin which were significantly different from that of  
auto-polymerized resin (P<0.05). However, the bond strengths of all composite teeth to both denture base resins 
were not significantly different (P>0.05). 
Conclusion: Based on the results of this study, the type of denture base material and artificial tooth may influence 
the failure load. 

Key Words: Resin; Bond strength; Acrylic teeth; Composite 
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 چكيده
و هدف ميي مصنوعي از آكريلها دندانجدا شدن:زمينه با توجه به اتلاف وقت. كنند بيس دنچر يكي از مشكلات عمده در بيماراني است كه از دنچر استفاده

و مرمت دنچر و همچنين هزينه گزافو هزينه در اصلاح و آكريليها دندانمقايسه استحكام باند هدف اين مطالعهي مصنوعي خارجي،ها دندانها ي كامپوزيتي

 گروه آموزشي مواد دنداني-دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران-انتهاي كارگر شمالي بعد از انرژي اتمي-تهران: نشاني: مؤلف مسؤول�
 shahabis@tums.ac.ir: نشاني الكترونيك 09124264904:تلفن
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و آيووكلار خارجي به آكريلآل ايده و خود ماكو ايراني .ودب شونده خود پليمريزهبه هاي گرماپخت
و در محيط آزمايشگاهي انجام شد:روش بررسي و(از دو نوع رزين بيس. تحقيق به روش تجربي ، مرجان نيوآكريلي(دندان مصنوعي4و) فوريگرماپخت
و آكريلي ليختن اشتاينو) هر دو ايراني(كامپوزيتي گلامور و بدين ترتيب،)كامپوزيتي نمونه14گروه مورد بررسي قرار گرفتند، كه هر گروه شامل8استفاده شد

در (Rapid Repair, Dentsply, England)از رزين فوريي باند شده به رزينها نمونهدر. بود ي باند شده به رزين گرماپخت از رزينها نمونهو
(Selectaplus H/Trevalon, Dentsply, England) شد استفاده Universal testing machineبراي بررسي استحكام باند از نيروي برشي در دستگاه. استفاده

.آناليز شدند way ANOVA -2 ها با آزمونو داده
و تفاوتها دنداندر رزين گرماپخت،:ها يافته اما بين استحكام باند اين ).P=632/0( با هم نداشتند داري معنيي آكريلي بالاترين استحكام باند را داشتند
و آيووكلار اختلافها دندانوها دندان شد داري معنيي كامپوزيتي گلامور و همچنين كامپوزيتي گلامور از لحاظها دندان، فوريدر رزين. يافت ي آكريلي

و بالاترين استحكام باند را به خود اختصاص دادند، ولي دندان آيووكلار كامپوزيتي داراي پايين داري معنياستحكام باند تفاوت ترين استحكام باند با هم نداشتند
گرماپخت بود كه با نوعه ار رزيني آكريلي بالاترين استحكام باند در شرايط استفادها دنداندر ). >05/0P( داشت داري معنياختلافها دندانبود كه با ساير 

 ).<05/0P( نداشتند داري معنيي كامپوزيتي در هر دو نوع رزين از لحاظ استحكام باند تفاوتها دندانولي ) >05/0P( داشت داري معنيتفاوت فوري 
به:گيري نتيجه مي،نتايج حاصل از اين مطالعهبا توجه و روش پليمريزاسيون رزين بيس دنچر ت نوع دندان مصنوعي ثير قرارأتواند نيروي شكست را تحت

.دهد

؛ كامپوزيت؛ دندان مصنوعي آكريلياستحكام باندرزين؛:ها كليد واژه

05/09/89: تأييد چاپ01/09/89: اصلاح نهايي18/09/88: وصول

 قدمهم
ازها دندانجداشدن از مواد آكريل بيس دنچريكي ي مصنوعي

در بيماراني است كه از دنچر استفاده و قابل توجه مشكلات عمده

كه).1(كنند مي و تحقيقاتي و مطالعات و ارزيابي تناوب به بررسي

و مرمت دنچرها پرداخت در اصلاح كه اندهبه اين نتيجه رسيد،اندهتكرار

).3،2(ي مصنوعي دنچرها در حال افزايش استها دندانمرمت اتصال

آن امروزه با توجه به افزايش روز و به دنبال افزون استفاده از ايمپلنت

ش دن دندان مصنوعي به مشكل افزايش نيروي وارد بر پروتز، جدا

كه كلينيكي بزرگ از آن به عنوان Jemtتري تبديل شده است، تا جايي
مي شايع از).4( كند ترين شكايت در پروتز ياد با افزايش استفاده

در اين مقوله نيز افزايش يافتهي مصنوعي،ها دندان و تحقيقات مباحث

، اندهداددر تحقيقاتي كه طي چندين سال محققان).5-7( است
و شيمد يها دنداني در ساختاراييريافتند كه با تغييرات فيزيكي

و پليمرهاي مصرفي بيس مي مصنوعي توان استحكام باند هاي آكريلي

در كشور ما ايران،).7،5،3،1-11( را تغيير داد يها دندان امروزه
ي مصنوعيها دندان.شوند مصنوعي توسط كارخانجات معتبر توليد مي

و توليد شده در ايران باعث ارزاني قيمت، ايجاد رقابت با مواد خارجي

ازاستحكام باند.سهولت دسترسي آن شده است يها دندان تعدادي
ا مت).12-15(ستمصنوعي ايراني مورد ارزيابي قرار گرفته ازأاما سفانه

از جنس كامپوزيت  و براي رفع نقايص انواع باشدميانواع جديد آنها كه

صورتيارزيابي دقيق علمها در آزمايشگاه،اندهآكريلي به بازار آمد

و اگر اين وضع همچنان ادامه يابد وقت،. نگرفته است هزينه مادي

و بيمار انساني تلف مي و شود مجدداً به دندانپزشك مراجعه كرده

و دندانپزشك همچنين اتلاف وقت. شودميايي را متحمل هزينه بيمار

).4( نيز از عوارض ديگر آن است

ي مصنوعيها دندانراه حل اين مشكل اين است كه استحكام باند

در. كامپوزيتي را با آكريل بيس دنچربررسي كنيم تحقيقات متعددي

ي مصنوعي به آكريل بيس انجام شدهها دندانزمينه استحكام باند 

كه Cunninghamو Beningtonاست، اما در مجموع تحقيقاتي

روش به اين نتيجه رسيده اندهانجام داد در هاي اند كه عدم يكپارچگي

در كارهاي لابراتو واآزمايشگاهي سبب شده كه مشكلات متعددي ري
بهبميآزمايشات عل و بيان كردند كه مشكلات متعدد باند يايوجود د

و تحقيقات بيشتري دارد علاوه بر اين).16،11،7( نياز به بررسي

 مشخص نيست كه آيا دندان كامپوزيتي گلامور با استانداردهاي جهاني
ت در واقع ييد انجمن دندانپزشكي امريكاأو مورد و مطابقت دارد يا خير؟

در جدا شدن  در نقش دندان كامپوزيتي گلامور خلاء اطلاعاتي موجود

از آكريل بيس است كه با بررسي استحكام باند مي ان به اينتو دندان
.نكته پي برد
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هاي سازنده دندانو اظهارات كارخانه هاي فوق با توجه به كاستي
و قابلها دندانمصنوعي كامپوزيتي مبني بر بيشتر بودن زيبايي اين 

، اين تحقيق با هدفي آكريليها دندانمقايسه بودن سايش آنها با

آل ماكو ايدهو آكريلي كامپوزيتييها دندانمقايسه استحكام باند
خ و آيووكلار ب ارجي به آكريلايراني وهاي  يس دنچرگرماپخت

خود پليمريزه شونده در بخش پروتز متحرك دانشكدههب خود

شد تهرتنميدندانپزشكي دانشگاه آزاد اسلا با اميد به اينكه. انجام
و آكريل بيس مفيد واقع شود .نتايج اين تحقيق در انتخاب نوع دندان

 بررسيروش
در محيط آزمايشگاهي انجام شد و در. اين تحقيق به روش تجربي

و مولر112اين تحقيق از دندان عدد28(دندان مصنوعي پري مولر

دندان مرجان عددIc ،28دندان كامپوزيتي آيووكلارعددG،28گلامور

گروه مورد8براي ساخت ) Iaدندان آكريلي آيووكلارعدد28وMنيو

هر كدام شامل  يها دندان:گرديدنمونه بود، استفاده14مطالعه كه

و مرجان به صورت ايرانآل ماكوي ساخت كارخانه ايده،نيو گلامور

و ايده تصادفي از شركت ،آيووكلاريها دندانآل ماكو انتخاب شدند

شاشتاين آلمان نيز به صورت تصا ساخت كارخانه ليختن از ركت دفي

.ندبازرگاني كلانتري خريداري شد

Hگرماپخت رزين آكريليك/Gدندان:Aگروه

 A خود پليمريزه شوندههب خود رزين آكريليك/Gدندان:Bگروه

Hرزين آكريليك/ Icدندان:Cگروه

Aرزين آكريليك/ Icدندان:Dگروه

Hرزين آكريليك/Mدندان:Eگروه

Aرزين آكريليك/M دندان:Fگروه

Hرزين آكريليك/ Iaدندان:Gگروه

Aرزين آكريليك/ Iaدندان:Hگروه

هر دندان مصنوعي در يك آكريل شفاف خود خود پليمريزهبه ابتدا
از.شدقرار داده (Orthoresin, Dentsply, England)شونده  بعد

از سطحمتر ميلي2حدود،خنك شدن آكريل

Ridge lap نمونهEmbed برش شده  با استفاده از دستگاه
(ISOMET Low Speed Saw, Buehler, Germany) شد برداشته

.)1شكل( تا صاف شود

در آن حفره سپس نمونه و يك قالب كه به ها با آب تميز شد اي
،)18،17(متر وجود داشت، براي كنترل منطقه اتصال ميلي5قطر تقريباً 

).2شكل(دندان ثابت گرديد روي سطح

لپصاف نمودن سطح-1شكل ها نمونه ريج
 با استفاده از دستگاه برش

 متر ميلي5اي به قطر تقريباً قالب با حفره-2شكل

خود پليمريزه شوندهبه يي كه از آكريل بيس خودها نمونهدر

خود پليمريزه شوندهبه رزين خود: كرديم شد، اينگونه عمل استفاده مي
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(Rapid Repair, Dentsply, England) طبق دستور كارخانه سازنده
در مرحله خميري  و در داخل حفره مستقيماً (Dough)مخلوط شده

و نمونه روي ميز كار نگه داشته شد تا پك نمو متري ميلي5 ديم

به،پليمريزاسيون كامل شود شددقت سپس قالب  برداشته
.)3شكل(

پك كردن نمونه هايي از آكريل بيس خودبه خود پليمريزه-3شكل
 متري ميلي5شونده در داخل حفره 

از آكريل بيس گرماپخت در مورد نمونه  هايي كه

)Selectaplus H/ Trevalon, Dentsply, England (شدمي استفاده

 ,Modelling wax, Red) موم دندانپزشكي ابتدا: اينگونه عمل نموديم

Cavex, Holland) و درون حفره پك ميلي5را ذوب كرده متري

از سخت شدن موم قالب را با احتياط برداشتيم. كرديم در اين. پس

ها قرار داشت حالت به جاي قالب، موم بر سطح ريج لپ دندان

در داخل پوتيها نمونهسپس).4شكل(  ,Speedex, Coltene)را

Swiss) و همچنين قرار داديم به طوريكه در جهت قطر، نصف موم

در داخل پوتي قرار داشت .)5شكل( نصف آكريل شفاف

هاي از آكريل بيس ها در نمونه موم بر سطح ريج لپ دندان-4شكل
 گرماپخت

 ها در پوتي قرار دادن نمونه-5شكل
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هر مفلدر از اينUSA (4/ مفل برنجي هانو( داخل ها نمونهعدد
كهميجا گچ: گرفت، بدين صورت ابتدا در نيمه تحتاني مفل

ريخته شد، )  Gypsom type IIايران، پارس دندان،(دندانپزشكي 

در داخل گچ فرو رفتندها نمونهسپس  از.از سمت پوتي تا لبه پوتي پس
گچ 20 و همچنين بلوك،شد Setدقيقه كه هاي آكريلي روي گچ

و دوباره روي  ي داخل گچ پوتي گذاشتهها نمونهشفاف وازلين ماليده

گچ،شد و از سخت شدن پوتي نيمه فوقاني مفل قرار داده شد پس
در نيمه فوقاني ) Plaster type II ايران، پارس دندان،( دندانپزشكي

و مفل به مدت در زير45مفل ريخته شد پرس(پرس دقيقه

كيلوگرم قرار50 تحت فشار) ايران/KFPكوشا فن پارس/ هيدروليك
را. گرفت در آب جوش قرار داديم تا موم1-2پس از آن مفل دقيقه

و صابون).19( گرديد نرم  موم نرم شده با جريان آب جوش

از هرگونه) ايران/پاكسان/گلرنگ( شستشو داده شد تا سطح اتصال

س از اينكه گچ خشك شد درحاليكه هنوز داغ بودپ. گرديدآلودگي پاك 

 /Tin foil substitute (MR.Dental biofilm،مو وسيله قلمهب

Red/ U.K/England) شد . روي سطح گچ ماليده

، رزين)19(پس از اينكه درجه حرارت مفل به دماي اتاق رسيد

را (Selectaplus H/ Trevalon, Dentsply, England)گرما پخت

در مرحله خميري كه طبق دستور كارخانه سازنده مخلوط شده بود

(Dough) و در تماس با دندان پك كرديم و در محل حذف موم

مفل در زير پرس تحت فشار سپس. گرفتيماضافات آن را با بيستوري 

در.دقيقه قرار گرفت10كيلوگرم به مدت 100 از آن، مفل را پس

و زماني)19(محكم بستيم Clampداخل  در درجه حرارت و آكريل را

.كه كارخانه سازنده توصيه كرده، پختيم

و به و فلاسك خنك شد از اينكه پليمريزاسيون كامل شد پس

از داخل مفل خارج كرديمها نمونهدماي اتاق رسيد،  از اينكه.را پس

و اضافات آكريل آنها حذف گرديدها نمونه 37، در دماي)6شكل( تميز

در آب مقطر نگهداري شدند50±2براي مدت گراد درجه سانتي ساعت

در 5000و سپس توسط دستگاه ترموسايكلينگ تحت)1( دور حرارتي

55و آب گرم با حرارت گراد درجه سانتي4دو حمام آب سرد با حرارت 

هر،قرار گرفتند گراد درجه سانتي در در صورتيكه مدت زمان قرارگيري
مخ30 (s)مخزن در اين).1(بود20 (s)زنو فاصله زماني بين دو

استفاده Shear bond strengthمطالعه براي بررسي استحكام باند از

 Universal testing machineدر دستگاهها نمونههمه. شد
(SANTAM STM-20/ Korea) با و نيروي برشي قرار گرفته

شدها نمونهبرmm/min 1سرعت  به)18(وارد و نيرويي كه منجر

ها بررسي شد تا نوع شكستها محل شكست. شكست شد ثبت گرديد
.نيز مشخص گردد

و تميز نمودن آنها خارج كردن نمونه-6شكل  ها از مفل

وها رزين(تمام مواد مصرفيدر اين مطالعه، ي بيس دنچر

.به صورت تصادفي انتخاب شدند)ي مصنوعيها دندان

بر استحكام و روش پليمريزاسيون رزين جهت تعيين اثر نوع دندان

شد way ANOVA-2باند از آزمون  دسته2در اين مطالعه،.استفاده

ك و محل شكست(و كيفي) استحكام باند(ميمتغير وابسته، 2و) نوع

و نوع(متغير مستقل دسته .وجود دارد) رزين بيس نوع دندان مصنوعي
به way ANOVA-2در ابتدا آزمون شدن دار معنيانجام شد با توجه

از مدل  اثر برهم كنش متغيرهاي مستقل، استحكام باند با استفاده

One-way ه هر رزين بين دندان ازدر و با استفاده  اي مصنوعي
دو نوع بيس رزيني مقايسهدر هر نوع دندانT آزمون مصنوعي بين

.شد
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هر كدام در بر استحكام باند براي بررسي اثر نوع دندان مصنوعي
هر ANOVA، ابتدا با انجام تستها رزيناز اين  نشان داده شد كه در

از اين  ي مصنوعيها دندان، بين ميانگين استحكام باندها رزينكدام

كه با انجام تست. وجود دارداريد معنيمختلف به آكريل بيس تفاوت
Levene Statistic از تست)ها پراكندگي داده(هاو يكساني واريانس

Tukey HSD 05/0( دار معنيبراي نشان دادن اين اختلافP< (

.استفاده شد
در هر كدام از بر استحكام باند براي بررسي اثر نوع رزين بيس

از تستها دندان تا Levene'sي مصنوعي، ابتدا استفاده كرديم

ازها رزيندر)ها پراكندگي داده(ها يكساني واريانس هر يك ي مختلف
ازها دندان براي نشان دادن T-testي مصنوعي مشخص شد، سپس

شد) P-value( دار معنيتفاوت  . استفاده

ها يافته
از اندازه هاي مورد گيري ميزان استحكام باند گروه نتايج حاصل

در آنها، به شرح زير  و محل شكست ايجاد شده و فراواني نوع آزمايش
:باشد مي

گروه) الف و انحراف معيار استحكام باند هاي مورد آزمايش ميانگين

و نمودار)MPa(بر حسب مگاپاسكال  آمده است كه بدين1در جدول
.باشدميشرح 

و فاصله اطمينان Error-Bar-1 مودارن ميانگين%95ميانگين
 هاي مورد مطالعه در گروه MPaاستحكام باند بر حسب 

در شرايط كاربرد رزين بيس گرماپخت، بالاترين استحكام باند-1

و بعد در دندان آكريلي مرجان در دندان آيووكلار آكريلي نيو ديده ابتدا
ي آكريلي آيووكلارها دندان، كه از لحاظ آماري، بين استحكام باند شد

ولي بين،)=632/0P(شتوجود ندا داري معنيتفاوت مرجان نيوو

و آيووكلارها دندانوها دنداناستحكام باند اين  ي كامپوزيتي گلامور
شد داري معنياختلاف دندان كامپوزيتي گلامور از نظر استحكام. يافت

 داشت داري معنيتفاوتها دندانباند در رده سوم قرار دارد كه با بقيه 

)05/0P= (ترين استحكام باند هم مربوط به دندان آيووكلارو پايين
 داشت داري معنيداراي تفاوتها دندانكه با ساير بودكامپوزيتي 

)05/0P<.( 

شر-2 ازبه ايط كاربرد رزين بيس خوددر خود پليمريزه شونده،
نيو در رده اول، دندان كامپوزيتي لحاظ استحكام باند، دندان مرجان

و دندان آيووكلار آكريلي در رده سوم قرار گرفت در رده دوم . گلامور

يافت نشد داري معنيتفاوتها دندانالبته بين استحكام باند اين
)05/0P> ( در رده آخر استحكام باند و دندان آيووكلار كامپوزيتي هم

دبو داري معنيداراي اختلافها دندانقرار گرفت كه با ساير

)05/0P<.( 
و آيووكلار، بالاترين ميزاني آكريلي مرجانها دنداندر-3 نيو

از رزين بيس گرماپخت ديده  كهشداستحكام باند در شرايط استفاده

خود پليمريزهبه ان استحكام باند در شرايط كاربرد رزين خودالبته با ميز
ددار معنيشونده تفاوت   ).>05/0P(شتاي

و آيووكلار، بين ميزانها دنداندر-4 ي كامپوزيتي گلامور

يافت نشد داري معنياستحكام باند در هر دو نوع رزين آكريلي تفاوت
)05/0P> .( 

و جدول در نمودار شود، بالاترين ميزانميديده1همانطور كه

و پايين ترين ميزان ميانگينGميانگين استحكام باند مربوط به گروه 
.استCاستحكام باند نيز مربوط به گروه

به در صورت طبقه(فراواني نوع شكست: نوع شكست)ب بندي آن

هر كدام ) Adhesiveو Cohesiveدو گروه  هاي مورداز گروهدر
در جدول  :است آمده2آزمايش

در همانطور كه در جدول مشاهده مي از%5/87شود به طور كلي

از نوع) عدد98(ها نمونه در Cohesiveشكست  بقيه%5/12و
گروه. است بوده Adhesiveاز نوع) عدد14( HوE،Gهايو در

.است بوده Cohesiveها از نوع همه شكست

نوع رزين

فا
ان
مين

اط
صله

95%
كام

تح
اس

ين
انگ

مي
اند

ب
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و انحراف معيار استحكام باند به تفكيك گروه-1جدول  هاي مورد آزمايش ميانگين

)MPa(استحكام باند
 گروه مورد آزمايش

 حداكثر حداقل انحراف معيار ميانگين

A57/1020/275/635/13
B07/1169/137/688/12
C09/754/241/395/12
D81/703/276/262/10
E56/1344/223/958/17
F72/1130/294/685/14
G6/1496/114/1130/19
H62/1027/191/806/14

 هاي مورد آزمايش بر حسب نوع شكست به تفكيك گروهها نمونهتوزيع-2 جدول

نوع شكست
 گروه مورد آزمايش

Cohesive 
دوآدرون دندان يا درون بيس( )كريليك يا هر

Adhesive 
و بيس آكريليك(  كل)در محل اتصال دندان

A
تعداد

 فراواني در گروه
12

7/85%
2

3/14%
14
100%

B
تعداد

 فراواني در گروه
11

6/78%
3

4/21%
14
100%

C
تعداد

 فراواني در گروه
12

7/85%
2

3/14%
14
100%

D
تعداد

 فراواني در گروه
11

6/78%
3

4/21%
14
100%

E
تعداد

 فراواني در گروه
14
100%

0
0%

14
100%

F
تعداد

 فراواني در گروه
10

4/71%
4

6/28%
14
100%

G
تعداد

 فراواني در گروه
14
100%

0
0%

14
100%

H
تعداد

 فراواني در گروه
14
100%

0
0%

14
100%

 كل
تعداد

 فراواني در گروه
98

5/87%
14

5/12%
112
100%

در صورت(فراواني محل وقوع شكست: محل وقوع شكست)ج

به طبقه در4بندي آن گروه شكست درون دندان، درون آكريل بيس،

و آكريل و درون دندان گروه) محل اتصال هر كدام از هاي مورد در
در جدول  .آمده است3آزمايش

در جدول بميديده3 همانطور كه دره شود از%6/44طور كل،

در) عدد50(ها نمونه ) عدد19(ها نمونهاز%17شكست درون دندان،

در محل) عدد14(ها نمونهاز%5/12شكست درون آكريل، در شكست

در  و به) عدد29(بقيه%9/25اتصال و آكريل شكست درون دندان
.وقوع پيوست
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 هاي مورد آزمايش بر حسب محل شكست به تفكيك گروهها نمونهتوزيع-3جدول
 محل شكست

گروه مورد آزمايش
و آكريل در محل اتصال درون آكريل بيس درون دندان  كل درون دندان

A
تعداد

 فراواني در گروه
8

1/57%
1

2/7%
2

3/14%
3

4/21%
14
100%

B
تعداد

 فراواني در گروه
4

6/28%
2

3/14%
3

4/21%
5

7/35%
14
100%

C
تعداد

 فراواني در گروه
12

7/85%
0
0%

2
3/14%

0
0%

14
100%

D
تعداد

 فراواني در گروه
9

3/64%
2

3/14%
3

4/21%
0
0%

14
100%

E
تعداد

 فراواني در گروه
6

8/42%
4

6/28%
0
0%

4
6/28%

14
100%

F
تعداد

 فراواني در گروه
4

6/28%
3

4/21%
4

6/28%
3

4/21%
14
100%

G
تعداد

 فراواني در گروه
6

8/42%
1

2/7%
0
0%

7
50%

14
100%

H
تعداد

 فراواني در گروه
1

2/7%
6

8/42%
0
0%

7
50%

14
100%

 كل
تعداد

 فراواني در گروه
50

6/44%
19
17%

14
5/12%

29
9/25%

112
100%

رزين/Icدندان:Dگروه-Hرزين آكريليك / Icدندان:Cگروه-Aرزين آكريليك خودبه خود پليمريزه شونده/Gدندان:Bگروه-Hرزين آكريليك گرماپخت/Gدندان:Aگروه
Aن آكريليك رزي/ Iaدندان:Hگروه-Hرزين آكريليك / Iaدندان:Gگروه-Aرزين آكريليك/Mدندان:Fگروه-Hرزين آكريليك/Mدندان:Eگروه-Aآكريليك 

نت بحث  يريگ يجهو
و مرجان نيوي آكريليها دنداندر اين مطالعه نشان داد كه

آيووكلار بالاترين استحكام باند در رزين بيس گرماپخت بود كه با

پليمريزه شونده از لحاظ خود به خودي باند شده به رزين بيسها نمونه
در. بودند داري معنياستحكام باند داراي اختلاف  يها دنداندرحاليكه

و آيووكلار بين استحكام باند بهها نمونهكامپوزيتي گلامور ي باند شده

و پليمريزه خود به خودي باند شده به رزينها نمونهرزين گرماپخت
.وجود نداشت داري معنيشونده اختلاف 

در شرايط كاربرد رزين گرماپخت، بالاترين استحكام باند در

با داري معنيو آيووكلار بود كه تفاوت مرجان نيوي آكريليها دندان
ي كامپوزيتي اين تحقيقها نمونهولي با ) =632/0P(هم نداشتند

از. داشتند داري معنيتفاوت ي آكريلي، دندان كامپوزيتيها دندانبعد

و دندان گلامور بالاتري ن استحكام باند را به خود اختصاص داد

در.در رده آخر قرار گرفت داري معنيكامپوزيتي آيووكلار نيز با اختلاف
بالاترين استحكام پليمريزه شونده نيز، خود به خودشرايط كاربرد رزين 

در  و مرجان نيوي آكريليها دندانباند و آيووكلار بود كه با هم

ك نداشتند، داري معنيامپوزيتي گلامور تفاوت همچنين با دندان
ترين پايين داري معنيدرحاليكه دندان كامپوزيتي آيووكلار با اختلاف 

.استحكام باند را به خود اختصاص داد

در همهاز نظر در صد نوع شكست، بالاترين ميزان شكست
از نوع گروه همچنين شكست. بود Cohesiveهاي مورد آزمايش،

Adhesive هاي در گروهE،GوHديده نشد.

از نظر درصد محل شكست نيز، بالاترين ميزان شكست در همه
در درون دندان بوده است گروه .هاي مورد آزمايش،

و نوع دندان مصنوعي در زمينه اثر روش پليمريزاسيون رزين بيس

و . Barbosaبر استحكام باند، مطالعات گوناگوني انجام شده است
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در اين تحقيق،)1( 2008در سال همكاران تحقيقي انجام دادند كه
پليمريزه شونده مشخص خود به خودبرتري رزين گرماپخت بر رزين 

ميكه،شد ، 2002در سال.باشد مشابه با روش كار اين مطالعه

Schneider در آن استحكامندتحقيقي انجام داد)20(و همكاران كه
و سختيها رزينباند كششي بين  با آكريلي گرماپخت شونده

و  در اين تحقيق.دگرديدندان مصنوعي آكريلي مقايسه4ميكروويو

در همه انواعها رزيننيز، بيشترين استحكام باند براي ي گرماپخت
در همهها دندان و معمولترينها نمونهي آزمايش شده گزارش شد

و در رزين گرماپخت كمت رين شكست، شكست درون دندان بود

 آنهادر مطالعه. شكست، شكست درون رزين آكريليك بوده است
و آكريل در سطح اكلوزال دندان صورت گرفته كه اتصال بين دندان

و آكريل نمي در اتصال بين دندان ، 2002در سال.باشد روش معمولي

Amin ب طور كلي استحكام باند كششيه تحقيقي انجام داد كه در آن،

 به رزين گرماپختي آكريليكها دندان

وها دندانبالاتر از اتصال همان داري معنيطورهب به رزين فوري بود

تها دنداناستحكام باند رزين گرماپخت به  ثيرأي آكريليك كمتر تحت

و دماي دهان در قياس با اتصالات دندان  در آب بهآقرارگيري كريليك

، 2000در سال.)21(پليمريزه شونده بود خود به خودرزين 

Takahashi دو نوع دندان در ژاپن نيروي باندينگ و همكاران

نتايج اين.)22( مصنوعي را با سه نوع بيس رزيني مقايسه كردند

از آن بود كه دندان آكريلي  به Conventionalتحقيق حاكي نسبت

از قدرت باندينگ بالاتري برخوردار Cross linkedدندان كامپوزيتي 

ا. است در ها رزينبر ساير Heat-curedين مطالعه رزين همچنين

).22(برتري نشان داد

Buyukyilmaz وRuyter ي، اثرا مطالعهدر)8( 1997در سال
و رزين مورد  بر روي نيروي باندينگ دندان دماي پليمريزاسيون را

باها نمونهدر اين مطالعه استحكام باند.بررسي قرار دادند ي آماده شده

شدهر دو و برشي سنجيده در هر.نيروي كششي نتايج نشان داد كه
دو تست، بالاترين ميزان نيروي باندينگ مربوط به رزين گرماپخت 

و همه  ي باند شده به رزين گرماپخت شكستها نمونهاست

Cohesive همچنين با افزايش دما، افزايش قابل توجهي.نشان دادند
خيها رزيندر قدرت باندينگ  شدودخود به . پليمريزه شونده ديده

Kawara با استفاده از آزمون،)23(1991در سالو همكاران

يها دندانكه استحكام اتصالنداستحكام خمشي اتصال، نشان داد
ب از دار معنيطوره مونوليتيك آكريلي ليتيكي مولتيها دنداني بالاتر

هر دوي اين.باشد به رزين پايه مي در استحكام باندها دندانهمچنين

ب پليمريزه خود به خودبالاتر از رزين دار معنيطورهدر رزين گرماپخت
در رزين گرماپخت اكثر  و  Cohesiveاز نوعها شكستشونده بوده

ازها شكستخود پليمريزه شونده اكثربه حاليكه در رزين خوددر،بوده

و)24( 1989 سالدر Boyerو Clancy. بوده است Adhesiveنوع
Clancy در سال در دو مطالعه جداگانه،)25( 1991و همكاران

دو نوع دندان آكريلي معمولي  استحكام باند سه نوع رزين آكريلي با

و دندان مقاوم به سايش  در هر.را مقايسه نمودند IPNتروبايت بيوفرم
هر دو دندان مصنوعي  دوي اين مطالعات نتايج نشان داد كه در

ميتر قوي دندان آكريلي.باشد ين باندينگ مربوط به رزين گرماپخت

ب در رزين گرماپخت، از دار معنيطوره معمولي استحكام باند بالاتري

انجام گرفته1989در تحقيقي كه در سال.دندان مقاوم به سايش دارد

و محل  ، 1991اما در سال،مشخص نشده بودها شكستبود نوع

Clancy و با ميكروسكوپ همكارانو اين كاستي را جبران كردند

و نوع  از آنجاييكه در.را مشخص نمودندها شكستالكتروني محل

دو دندانها شكسترزين گرماپخت اكثر هر در Cohesiveدر بوده

در رزين  نتيجه قدرت باندينگ دندان به آكريل در هر دو دندان

.گرماپخت مطلوب بوده است

و در 1386در سال عابد حقيقياين در حالي است كه، مشرف

ي كه انجام دادند بين استحكام باند دندان مصنوعي سوپربرليانا مطالعه

ليتيك دندان مولتي(، دندان مصنوعي ياقوت)دندان آكريلي ايراني(

از نظر آماري) دندان آكريلي خارجي(و دندان مصنوعي ماژور) ايراني

در اين مطالعه در شرايط).26(ي نيافتند دار معنيتفاوت آزمايشات

و همينطورها نمونهخشك محيطي انجام شده، نحوه آماده سازي 

در اين (Stellon Qc20, Dentsply)آكريل و دندان استفاده شده

در اين مطالعه اكثر. تحقيق با تحقيق حاضر فرق دارد از طرفي
ن.استبوده Adhesiveاز نوعها شكست توان بينميبه همين دليل

و تحقيق حاضر مقايسه  Vallittuهمينطور. اي انجام داداين مطالعه

در شرايط كاربرد)1995( در تحقيقي نشان داد ميزان استحكام باند
و  داري معنيپليمريزه شونده تفاوت خود به خودآكريل گرماپخت

).27(ندارد
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به طور كلي، مطالعات محدودي درباره مقايسه استحكام باند
و كامپوزيتي به رزين پايه پروتز انجامها دندان ي مصنوعي آكريلي

و مارك. گرفته است و همچنينها دنداناز آنجا كه نوع ي مصنوعي

و همچنين نحوه و مارك رزين بيس بكار رفته در اين مطالعه  نوع
و روش آزمايش و شكلها نمونهآماده سازي و يا روشها نمونه، اندازه

در طول تست با مطالعات مشابه تفاوت و ميزان نيروي استفاده شده

و مطالعات مشابه دارد، نمي توان بين نتايج حاصل از اين مطالعه
.اي انجام داد مقايسه

از نوعها شكستاز آنجاييكه در اين تحقيق اكثر ي ايجاد شده

Cohesive ها دندانتوان نتيجه گرفت كه قدرت باند اينمي،باشدمي
و آكريل بيشتر به آكريل بيس هاي بررسي شده از استحكام دندان

درهب.است دوي آيووكلار آكريلي كه تماماًها دندانخصوص هر در

%5/12در Adhesiveشكست.داشتند Cohesiveنوع رزين شكست

كا احتمالاً،بقيه در دردر نتيجه بي دقتي و آلودگي رهاي لابراتوآري

و يا آكريل بوده است .سطح دندان

ب در داخل دندان، دره فراواني شكست يها دندانطور ميانگين

و آيووكلار(كامپوزيتي از) گلامور نيو مرجان(ي آكريليها دندانبيشتر

مي شد، ديده)و آيووكلار ليتيك بودن تواند به علت مولتي كه

و مقاومت كمتر اتصال بين لايه كامپوزيتي مقاوميها دندان كامپوزيتي

و آكريل قسمت مركزي باشد ي آكريليها دنداندر حاليكه،به سايش

و مونوليتيك ساخته شد البته در تحقيق حاضر.اندهبه صورت يكپارچه

توان با ميكروسكوپ الكتروني بررسي نشده نميها شكستچون محل 

كههب درونهاستشكطور حتم گفت در يها دنداني اتفاق افتاده

و آكريل قسمت كامپوزيتي دقيقاً در محل اتصال لايه كامپوزيتي

مي مركزي مي توان اين احتمال را داد كه شكست در اين باشد ولي

.محل اتفاق افتاده است

گروهها شكستاز آنجاييكه اكثر از نوعدر همه هاي مورد آزمايش

Cohesive در دار معنيبوده است، اختلاف ازها نمونهي كه ي مختلف
در همه، زيرالحاظ استحكام باند بيان شده ارزش كلينيكي ندارد

بها نمونه و خاطر اينكهه قدرت باند دندان به آكريل بيس مطلوب است

و يا آكريل بيشتر بوده در نتيجه نيروي  از استحكام دندان قدرت باند
و وارد شده، دندان  از رزين بيس جدا نشده بلكه درون دندان يا آكريل

و شكست ايجاد شده است هر دو ترك با توجه به اين حقيقت.يا

گروه دار معنياختلاف  ميدر كرد هاي مختلف را :توان اينگونه تفسير
در رزين گرماپخت همهها دنداندر- و ازها شكستي آكريلي

دان اتفاق افتاده، كه اين به است كه بيشتر درون دنCohesive نوع

و شايد استحكام بيشتر ماده آكريليك گرماپخت،  دليل قدرت بيشتر باند
پليمريزه شونده خود به خوداما با كاربرد رزين.باشداز دندان مي

ب شددار معنيطوره شكست هم قدرت زيرا،ي با نيروي كمتري ايجاد

نسبت به رزين گرماپخت پليمريزه شونده خود به خودباند در رزين 
خود به رزينو احتمالاً) نيو خصوص در دندان مرجانهب(كاهش يافته 

پليمريزه شونده هم استحكام كمتري نسبت به ماده آكريليك خود

و دندان دارد  باهب(گرماپخت در دندان آيووكلار آكريلي كه خصوص
دهدي Adhesiveپليمريزه شونده شكست خود به خودكاربرد رزين 

و در اين دندان از قدرت باند نشده يعني استحكام ماده آكريليك

از استحكام دندان كمتر بوده كاهش قدرت باند در.)است همچنين

مي خود به خودرزين  توان پليمريزه شونده نسبت به رزين گرماپخت را

ازي گرماپخت كاملها رزيناينگونه بيان كرد كه  يها رزينتر

از طرف ديگر،).28(شوندميپليمريزه شونده، پليمريزه خود به خود

در  پليمريزه شونده خود به خوديها رزينكاهش استحكام باند برشي

از اين باشد كه  پليمريزه خود به خوديها رزينممكن است حاكي

در زمان كوتاهتري نسبت به رزين با شونده در تماس هاي گرماپخت

و اين امر منجر به نفوذ سطح دندان هستند تا پليمري زاسيون كامل شود

و استحكام شبكه پليمر رزين آكريليك  كم منومر به داخل دندان شده

استحكام باند بستگي به درجه نفوذ زيرا،يابد تشكيل شده كاهش مي
ا و و استحكام باند)21(ستحكام شبكه پليمر شده دارد منومر

در قياها دندان  خود به خودس با رزيني آكريلي به رزين گرماپخت

ت و دماي دهانأپليمريزه شونده كمتر تحت در آب ثير قرارگيري
).21(باشد مي

بها دنداندر- دليل باند ضعيف بين لايه كامپوزيتيهي كامپوزيتي

دو نوع رزين اكثر  هر در و آكريل قسمت مركزي درون دندان،
دوها شكست در هر در نتيجه استحكام دندان در درون دندان بوده،

مي ضعيف رزين احتمالاً و قدرت باند .باشد تر از استحكام ماده آكريليك

هر دو نوع رزين در ي كامپوزيتي نيرويها دندانبه همين دليل براي
.ي ندارددار معنيشكست تفاوت

بي آكريها دنداندر شرايط كاربرد رزين گرماپخت،- طوره لي
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،دي كامپوزيتي نشان دادنها دنداناز نيروي شكست بالاتري دار معني
و آكريل قسمت مركزي، كه به دليل باند ضعيف بين لايه كامپوزيتي

استحكام دندان كامپوزيتي از دندان مونوليتيك آكريلي كمتر است، در 

از دندان آكريلي دچار شكست مي اك(شود نتيجه زودتر ثردر اين رزين
ميها دنداندر همهها شكست به دليل احتمالاً.)باشددر درون دندان

از دندان كامپوزيتي آيووكلار،  كيفيت بهتر دندان كامپوزيتي گلامور

در دندان كامپوزيتي گلامور با نيروي بيشتري نسبت به دندان شكست
بين دار معنيگيرد، كه اين امر اختلاف كامپوزيتي آيووكلار صورت مي

و كامپوزيتي آيووكلار را توجيه مي .كند دندان گلامور

پليمريزه شونده، بين خود به خوددر شرايط كاربرد رزين-
و دندان كامپوزيتي گلامور تفاوتها دندان ي در دار معنيي آكريلي

در همانطور كه قبلاً.نيروهاي شكست ديده نشد يها دندانذكر شده،

ب ود به خودخآكريلي با كاربرد رزين تر ضعيفه علتپليمريزه شونده

و احتمالاً  خود به خودتر بودن ماده آكريليك ضعيف بودن قدرت باند

و همچنين دندان، با نيروي پليمريزه شونده نسبت به رزين گرماپخت

طوريكه نيروي شكست در حد دندان،افتد كمتري شكست اتفاق مي

به دليل كيفيت بهتر ولي باز هم احتمالاً.شود كامپوزيتي گلامور مي

در دندان  دندان گلامور از دندان كامپوزيتي آيووكلار نيروي شكست

ب ااز دندان آيووكلار كامپوزيتي بالا دار معنيطوره گلامور ستتر

در( درونها دنداندر اين نوع رزين ي كامپوزيتي اكثر شكست ها در

دلو احتمالاً)دندان بوده است  يل كيفيت قابل قبول دندانبه

حد مرجان در دو نوع رزين بيس، اين دندان نيروي شكستي در هر نيو،
ت ييد انجمن دندانپزشكي امريكا است،أدندان آيووكلار آكريلي كه مورد

.نشان داد

و محدوديت با توجه به يافته  هاي اين مطالعه آزمايشگاهي ها
)in vitro(از اين قرار است :، نتايج

از نوعدر همه گروهها شكستاكثر-1 هاي مورد آزمايش
Cohesive در همه و آكريل بوده است، در نتيجه قدرت باند بين دندان

و رزين بيسها دندان ميي مصنوعي .باشد هاي آزمايش شده، مطلوب

بهآل دندان كامپوزيتي گلامور ساخت كارخانه ايده-2 ماكو، نسبت
دو نوع رزين، نيروي شكست بالاتري دندان كامپوزيتي  آيووكلار در هر

به را نشان داد كه مي تواند به علت كيفيت بهتر دندان گلامور نسبت

.دندان كامپوزيتي آيووكلار باشد

دوآل ساخت كارخانه ايده مرجان نيودندان آكريلي-3 هر در ماكو

كه مورد دندان آيووكلار آكريلي نوع رزين بيس، نيروي شكستي در حد 

ميتأ تواند نشان ييد انجمن دندانپزشكي امريكا است، نشان داد كه
.باشد دهنده كيفيت قابل قبول اين دندان ايراني مي

مي-4 و روش در مجموع توان مدعي بود كه نوع دندان مصنوعي

و پليمريزاسيون رزين بيس دنچر مي تواند استحكام باند ميان دندان

ت .قرار دهد ثيرأآكريل بيس را تحت

و قدرداني  تشكر
در پزشكي دانشگاه و تكنولوژي از مركز تحقيقات علوم با تشكر

با. علوم پزشكي تهران كه امكان انجام اين آزمايشات را فراهم آورد

از تشكر شركت ايده وها دندانآل ماكو كه امكان استفاده ي گلامور

.دندرا فراهم نمو مرجان نيو

بي كمكازبدين وسيله همچنين سيد آقاي دكترجناب شائبه هاي

دانشكده دندانپزشكي مواد دنداني PhD رزيدنت(ميفاط مصطفي

و آقاي آقاي ناد عليآقاي محبي،،)تهرانعلوم پزشكي دانشگاه  پور

ده دندانپزشكي آزاد هاي بخش پروتز دانشك تكنسين(مهاجري 

و قدرداني)اسلامي .دگردمي بسيار، تشكر
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