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مقدمه
هــاي تــرمیم یــک مســیر بــالقوه بــراي نفــوذ مــارجین

میکروارگانیسم هاي پوسیدگی زاي موجـود درفلورنرمـال   
دراکثر موارد، علت شکست درمـان  . دهان انسان می باشند

پوسیدگی زیر تـرمیم دردنـدان   درپروتزهاي پارسیل ثابت،
ین خواص فیزیکـی مطلـوب تـر    بنابرا.)1(هاي پایه است

، نقش مهمی درجلوگیري ازپوسیدگی زیرتـرمیم  سمان ها
ها ایفا می کند و یکـی ازسـود منـدترین خـواص درایـن      
زمینه،خاصــیت آنتــی باکتریــال ســمان هــاي دنــدانی مــی 

استرپتوکوك موتانس یکـی از فـراوان تـرین    ). 2،3(باشد
افـت مـی   باکتري هاي دهانی اسـت کـه پوسـیدگی هـا ی    

استرپتوکوك موتانس یک باکتري بـی هـوازي   .)5،4(شود
است و کمبود اکسیژن در زیر رستوریشـن در واقـع یـک    

.)6(عامل مطلوب براي رشد باکتري به حسـاب مـی آیـد   
استرپتوکوك موتانس می تواند کربوهیدرات ها را به اسید 

ــدیل کــرده و ســب   ــیون بافــت دنــدان   تب ب دمنیرالیزاس
ه بـه اهمیـت خاصـیت آنتـی باکتریـال      توج.)9،8،7(شود

سمان هاي دندانی و منافع فراوانی که ایـن خاصـیت مـی    
تواند در پیشگیري از پوسـیدگی ثانویـه در دنـدان تـراش     
خورده دارد، لذا انجام مطالعات متمرکز با هـدف یـافتن و   
تعیین مواد موثري که با قرار گرفتن روي سـطح دنـدان و   

باکتریال خـود بتوانـد از   پوشاندن آن توسط خاصیت آنتی
ــیدگی    ــایعه پوس ــترش ض ــاکتري و گس ــر ب ــد و تکثی رش

در ایـن راسـتا،   . جلوگیري نماید، ضروري به نظر می آید
تحقیق حاضر تحت عنوان بررسـی مقایسـه اي خاصـیت    
آنتی باکتریال سه نوع سمان دندانی شامل زینک فسـفات،  
پلی کربوکسیلات، گلاس اینومر به روش تمـاس مسـتقیم   

.ورت گرفته استص
I.lewiustei ــال ــاران در س ــیت 2005و همک خاص

آنتی باکتریال سمان هاي دندان مسن شده با استفاده از دو 
و تسـت انتشـار آگـار مـورد     روش تست تماس مسـتقیم 

سمان هاي مورد بررسی زینک فسفات . ارزیابی قرار دادند

Harvard  پلـی کربوکسـیلات ،duralon  و گـلاس
نتیجه گیري نهـائی آنهـا ایـن    . بودندketac-cemاینومر 

در تسـت  Harvardو Duralonبود کـه سـمان هـاي    
ماه بعد 3تماس مستقیم خاصیت آنتی باکتریال را حتی تا 

از مخلــوط شــدن حفــظ مــی کننــد در حــالی کــه ســمان 
ketac-cem    هیچ خاصیت آنتی باکتریـال را نشـان نمـی

.)10(داد
M.Herreraــال و هم ــاران درس ــپانیا 2000ک در اس

بـرروي فعالیـت آنتـی    Granadaدندانپزشکی دانشکده
باکتریال رزین هاي چسبنده نظیر گـلاس اینـومر وسـمان    
گلاس اینومر تقویت شده با رزین وکامپومر درارتبـاط بـا   
نمونه هاي داراي پوسـیدگی دنتـین بررسـی هـایی انجـام      

منظـور اسـتفاده   آنها ازمحیط کشت آگار براي ایـن . دادند
ــد ــزان مــوثري توســط  . کردن ــه می پیشــرفت پوســیدگی ب

vitrebond , vitremer)    گلاس اینـومر تقویـت شـده
)11(. متوقف شده است) بارزین

hori در ژاپــن دانشــکده 1997وهمکــاران در ســال
در مورد توقف ضایعات پوسیدگی Niigataدندانپزشکی 

ل سمان هـاي  دندان هاي پایه توسط خاصیت آنتی باکتریا
خاصـیت آنتـی باکتریـال هـم در     . موقت مطالعه کرده انـد 

invivoو هم درinvitro   توسط اندازه گیـري حـذف
در نهایت مشـاهده شـد کـه    . باکتري از ضایعه بررسی شد

و invivoهیچ گونه باکتري از ضایعه پوسـیدگی چـه در   
بعد از پوشـاندن ضـایعه توسـط سـمان     invitroچه در 

.)12(خاصیت آنتی باکتریال، یافته نشدموقت داراي
Loyotaــال و ــاران درسـ ــا 1994همکـ در آمریکـ

دانشکده دندانپزشکی تگزاس درمورد تاثیر سمان گـلاس  
اینومر برروي توقف رشد استرپتوکوك موتانس مطالعه اي 

براي این منظور از پلیت هاي آگار که توسـط  . انجام دادند
ك سـوبرینوس آلـوده   استرپتوکوك موتـانس و اسـترپتوکو  

آنها به ایـن نتیجـه رسـیدند کـه     . شده بودند، استفاده کرد
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استرپ سوبرینوس دربرابر فعالیت آنتی باکتریـال گـلاس   
آنها این فعالیت . اینومر حساسیت بیشتري نشان داده است

آنتی باکتریال را با خاصـیت آزاد سـازي فلورایـد توسـط     
یت آنتی باکتریال سمان گلاس اینومر مرتبط دانستند و فعال

بعـد از سـت شـدن ایـن مـواد ارتبـاطی       PHبا تغییـرات  
.)13(ندارد

Coogan در افریقــاي 1993و همکــاران در ســال
نـوع سـمان   8جنوبی در مـورد خاصـیت آنتـی باکتریـال     

در ایــن مطالعــه ســمان گــلاس پلــی . مطالعــه کــرده انــد
vitreboud،agent adhesive resinآلکینـوات،  

lutingه نام بPanavia Exنوع سمان دندانی دیگر 6با
مقایسه می شود و در این مطالعـه از تسـت انتشـار آگـار     

در نهایـت مشـخص شـده    . تغییر یافته استفاده شده اسـت 
نوع سمان اگر به تازگی مخلـوط شـده باشـند    8همه این 

مطالعات آماري نشـان داد  . خاصیت آنتی باکتریال دارند
Vitrebuodکننـدگی بیشـتري نسـبت بـه     قدرت متوقف
Aquacem وIRM وDycal وDycal vlc و
ceramco وGC Elite دارد و مخلوط تازهPanavia

Ex  5حداقل فعالیت آنتی باکتریال را نشان داد و بعـد از
روز خاصیت آنتی باکتریال همه سـمان هـا کـاهش یافتـه     

.)14(است
Dahl کی درنروژ دانشکده دندانپزش ـ1978درسال

ــی کربوکســیلات   ــال ســمان پل ــی باکتری ــاثیر آنت وســلو ت
)®Durelon (   وسمان زینـک فسـفات)®De Treys

Zink Cement Improved (را درinvitro و
invivo ــرار داد ــورد بررســی ق ــراي آزمایشــات . م او ب
invitroمحیط کشت آگاراستفاده کرد و آزمایشـات  از
invivo  تـازه کشـیده   را بر روي دنتین دندان مـولر سـوم

در نهایت به این نتیجه رسـیدند کـه   .دادشده انسان انجام 
در محیط کشـت آگـار، سـمان زینـک فسـفات بیشـترین       
خاصیت آنتی باکتریال را نشان داد درحالی که گمـان مـی   
کردند پلی کربوکسیلات بیشترین خاصیت آنتـی باکتریـال   

ن را دربرابر استرپتوکوك موتانس نشان می دهد و نیز نشـا 

داده شد که بزاق همواره دربرابر تاثیر آنتی باکتریال سـمان  
.)15(هاي مورد مطالعه داراي مقاومت باکتریایی بود

روش بررسی
نوع سمان زینـک فسـفات  3از تجربی این مطالعه در

)Harvard ( ــیلات ــی کربوکس ــک پل و ) Harvard( زین
که به صورت معمول در پروتز ثابـت  ) GC(گلاس اینومر

استفاده قرار می گیرند براي مطالعـه خاصـیت آنتـی    مورد
هر سمان نیز با دو .باکتریال سمان هاي دندانی استفاده شد

در غلظـت اول نسـبت   . غلظت مورد بررسی قرار گرفـت 
پودر به مایع بر طبق دستور العمل کارخانه مـورد اسـتفاده   

. غلظت دوم رقیق تر از غلظت اول تهیـه شـد  . قرار گرفت
به مایع در غلظـت رقیـق تـر شـرایطی را کـه      نسبت پودر 

کلینیسین دقیقاً از دستور العمل کارخانه تبعیت نمی کند و 
این . .سمان رقیق تري تهیه می کند ، شبیه سازي می کند

آزمایش توسط تست تماس مستقیم انجام گرفت 
تست تماس مستقیم

:روش مخلوط سازي سمان ها
ازوي الکترونیکـی  ابتدا پودر سمان مورد نظر توسط تر

مایع همان سـمان  . گیري شدگرم اندازه01/0با حساسیت 
پـودر و مـایع بـر    . نیز توسط همان ترازو اندازه گیري شد

روي یک اسلب تمیز خشک توسط یک اسپاتول مناسـب  
مخلوط شد براي هر سمان با استفاده از شیوه خاصـی کـه   

.مخلوط شدبا خصوصیات آن سمان مطابقت دارد،
:سمان گذاريمرحله

یک میکروتیترپلیت استریل را برداشـته و بـه صـورت    
عمودي نگه داشته شد به طوري که کف ویـال هـا عمـود    

دیواره ویال ها با توده انـدازه گیـري   . بر سطح زمین باشد
تمام دیواره ها بایـد  . شده از سمان مورد نظر پوشانده شد

بـر طبـق   به مواد اجازه داده شد تا . آغشته به سمان شوند 
تمهیدات لازم انجام شـد تـا از   . شودsetتوصیه کارخانه 

flow   مواد به کف پلیت جلوگیري شود به دلیل ایـن کـه
اسـپکتروفتومتر کف ویال ها بـراي انـدازه گیـري توسـط     

مورد استفاده قرار می گیرد و در صـورت پوشـیده شـدن    
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کف ویال هـا بـا مـواد، احتمـال بـه دسـت آوردن نتـایج        
.ایش می یابدنادرست افز

:روش تهیه سوسپانسیون باکتري
تعدادي از کلونی هـاي کشـت داده شـده روي پلیـت     

توسط لوپ برداشـته شـده و دریـک    blood agerهاي 
ایـن  . اسـتریل تلقـیح گردیـد   BHIBلوله آزمایش حاوي

سـاعت  4در انکیباتور به مدت c37لوله آزمایش دردماي 
زمـان کـدورت   بعد از گذشت ایـن مـدت   . قرار داده شد

سوسپانسیون باکتري درون لوله با شـاخص انـدازه گیـري    
ــدورت      5/0 ــه ک ــانی ک ــد زم ــه ش ــد مقایس ــک فارلن م

مــک فارلنــد 5/0سوسپانسـیون بــاکتري مطــابق شــاخص  
بــاکتري 5/1×810باشــد، در آن سوسپانســیون حــدود 

. وجود دارد
اضافه کردن باکتري به ویال هـاي سـمان گـذاري    

:شده
در زمان افزودن باکتري به ویال هـاي سـمان گـذاري    

جهت تامین اهداف مطالعه ،میکروتیتر پلیت به چند شده،
:گروه تقسیم شد

، Aبعد از سمان گذاري به ویال هاي گروه :Aگروه 
lµ10 ــاکتري ــیون بـ ــاً (از سوسپانسـ 5/1×810تقریبـ

در حالی . دافزوده ش) شکل  (توسط میکروپیپت ) باکتري
ــه صــورت عمــودي نگــه داشــته شــده    کــه پلیــت هــا ب

سـاعت در دمـاي   1سپس میکروتیترپلیت به مـدت  .بودند
ºC37  در انکیباتور قرارگرفت تا اطمینان حاصل شود کـه

تماس مستقیم بین سمان و بـاکتري در اثـر رشـد بـاکتري      
بعد از گذشت این زمان، به ویـال هـاي   . ایجاد شده است

به عنوان محیط کشـت اضـافه   . A ،lµ235 ،BHIBگروه 
. شد تا باکتري ها ازاین محیط تغذیه کرده و تکثیر نماینـد 

دقیقه این ویال ها بـه آرامـی تکـان داده    2سپس به مدت 
. شد

Bبعد از سمان گذاري به ویال هاي گـروه  :Bگروه 

باکتري تلقیح نشد، بلکه بعـد  Aبرخلاف ویال هاي گروه 

، فقـط  Aدن بـاکتري هـاي گـروه   ساعت انکوبـه کـر  1از 
lµ205 ،BHIB    به ویال هاي آغشته بـه سـمان گـروهB

از سوسپانسیون موجـود در ویـال   lµ15سپس . افزوده شد
کشیده شد و به ویـال  به وسیله میکروپیپتAهاي گروه 
بدین ترتیب در ویال هاي گـروه  . اضافه شدBهاي گروه 

B ز غلظـت  بار رقیق تر ا15غلظت سوسپانسیون باکتري
می باشد و از طرفی نیـز  Aسوسپانسیون باکتري در گروه 

تماس مستقیم نیز بین سمان و باکتري برقرار نمی شـود و  
به این صورت می توان تـاثیر تمـاس مسـتقیم بـاکتري بـا      
سمان و تماس غیر مسـتقیم آنهـا رانیـز در ضـمن انجـام      

م در نهایت بعد از انجام تما. مطالعه مورد بررسی قرار داد
Blµ220و Aایـــن مراحـــل در ویـــال هـــاي گـــروه 

. سوسپانسیون باقی ماند
ایـن گـروه در واقـع یـک     :منفی) کنترل(گروه شاهد

ویالی براي هریـک از سـمان هـا باغلظـت مـورد      4ست 
ویال هـاي ایـن گـروه توسـط مـاده مـورد       .بررسی است

آزمایش با غلظت مورد نظر پوشانده گردید ولـی محلـول   
هـا تلقـیح نشـد و فقـط در زمـان افـزودن       باکتري روي آن

BHIB ،lµ220از این محیط کشت به آن افزوده شد.
ویـالی  4سـت  3این گروه :مثبت) کنترل(گروه شاهد

درزمـان سـمان   . است که توسط سمان پوشیده نشده است
گذاري، این ویال ها آغشته به سمان نشدند ولی در زمـان  

Aسازي گروه هاي تلقیح باکتري، مشابه آنچه براي آماده 

بـاکتري  lµ10ویـالی  4انجام گردید، دریـک سـت   Bو 
ساعت 1تلقیح شد و بعد از انکوباسیون باکتري، به مدت 

به این ویال هـا افـزوده   ºC37،lµ235BHIBدر دماي 
در نظـر  Bویالی دوم که به عنـوان گـروه   4به ست . شد

از lµ15افزوده شد و سپس lµ215BHIBگرفته شده، 
. وسپانسیون ست اول به ویال هاي ست دوم اضافه شـد س

سوسپانسـیون  lµ220که در نهایت هر دو سـت حـاوي   
اسـت  lµ220BHIBست سـوم فقـط محتـوي    . شدند

بدون حضور باکتري و سمان که براي سنجش دقـت کـار   
سپس این میکروتیتر پلیت را براي ثبت .در نظر گرفته شد
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قرار داده شـد و در  ومتراسپکتروفتاطلاعات درون دستگاه
واقع داده هاي اولیه در این مطالعـه در همـان روز سـمان    

. ساعت بعد ار تلقیح باکتري ثبت شدند1گذاري و 
:مسن سازي سمان

براي بررسی تاثیر گذشـت زمـان بـر خاصـیت آنتـی      
غلظت متفـاوت  2نوع سمان مورد بررسی و با 3باکتریال 

بـراي  . نگهداري شـوند باید سمان ها مدتیبراي هر یک،
میکرو تیتر پلیت دیگر به همان شیوه کـه در  3این منظور 

سپس بدون تلقیح هیچ . گفته شد، سمان گذاري شدندبالا 
نوع باکتري،این میکروتیتر پلیت هاي آغشته شده با سمان 

البتـه  . ماه نگهداري شـد 1هفته و 1روز، 1به مدت هاي 
ن ها و براي حفظ به منظور جلوگیري از خشک شدن سما

)lµ280تـازگی آن هـا، در طـول دوره مسـن سـازي        

Phosphate buffered saline) PBS   به هـر ویـال
در .بار تعویض می شـد 2هر هفته PBS. اضافه گردید

این مدت براي شـبیه سـازي محـیط دهـان، میکـرو تیتـر       
.نگهداري شدندºC37ها  درون انکیباتور در دماي پلیت

در PBSروز در 1یتر پلیـت کـه بـه مـدت     میکرو ت
. از انکیباتور خـارج شـد  . نگهداري شده بودºC37دماي 
PBS    کشـیده  در درون ویال ها توسـط میکـرو پیپـت

سپس اضاقه کردن باکتري مانند میکرو تیتر پلیـت اول  .شد
روز 1،در این میکرو تیتر پلیت نیز که سمان آن به مـدت  

ویـال هـاي   ) OD(کـدورت  . مسن شده بود،انجام گرفت
اسـپکتروفتومتر این میکرو تیتر پلیت نیـز توسـط دسـتگاه    

میکرو تیتر پلیت هاي دیگر نیز کـه سـمان   2. خوانده شد
ماه مسن شده بودنـد،  1هفته و 1آنها، به مدت زمان هاي 

به همین شیوه آماده و مورد بررسی و انـدازه گیـري قـرار    
.  گرفتند

ه مشخصه هاي مورد مطالعه در نهایت به منظور مقایس
و یز واریانس با انـدازه گیـري تکـراري   از آزمون هاي آنال

و پـس آزمـون   ANOVAآنالیز واریـانس یـک طرفـه    
معنـادار  P<0.05مقایسه متعدد استفاده گردید و اختلاف 

.تلقی شد

یافته ها
به ترتیب رونـد تغییـر کـدورت    4و1،2،3نمودار هاي 

1و غلظت به کار بـرده شـده   سمان هاي مورد بررسی با د
ماه 1هفته و 1روز، 1ساعت بعد از آغشته کردن ویال ها، 

ایـن  . بعد از مسن سـازي سـمان هـا را نشـان مـی دهـد      
ساعت مورد مطالعه قرار گرفته شـده  12تغییرات به مدت 

هرنقطه بر روي ایـن نمودارهـا میـانگین کـدورت     .  است
نظـر اسـت   ویال هاي مربوط به هر سمان با غلظت مورد

.دقیقه ثبت شده است30که هر 
سـاعت  1مشاهده می گردد، 1همان طور که  نمودار 

بعد از آغشته کردن ویال ها با سمان، آنالیز واریانس یـک  
طرفه با اندازه گیري تکراري نشان داد، تغییرات کـدورت  

و 1در طول زمان براي سـمان زینـک پلـی کربوکسـیلات    
وه شـاهد مثبـت از نظـر    و گـر 2زینک پلی کربوکسـیلات 

امـا  >p )05/0(آماري داراي تفاوت معناداري می باشـد  
(2، زینک فسفات=P)990/0(1در سمان زینک فسفات

117/0(P=ــومر و گــلاس =P)926/0(1، گــلاس این
ایـن رونـد تغیـرات معنـادار نمـی      =P)236/0(2اینـومر 
.باشند

مشـاهده مـی   2همان طور کـه در جـدول و نمـودار    
روز بعد از مسن سازي سمان ها، بر اساس آنالیز 1د، گرد

واریانس یک طرفه با اندازه گیري تکراري، سـمان زینـک   
و گـروه  2و زینک پلـی کربوکسـیلات  1پلی کربوکسیلات

شاهد مثبت با گذشت زمـان تفـاوت معنـاداري در رونـد     
در حالی که روند >p )05/0(تغییر کدورت ملاحظه شد 

، زینـک  =P)886/0(1ک فسـفات تغیرات در سمان زین ـ
و =P)000/1(1، گـلاس اینـومر  =P)600/0(2فسفات

.  معنادار نمی باشد=P)993/0(2گلاس اینومر
هفته 1مشاهده می گردد، 3همان طور که در نمودار 

بعد از مسن سازي سمان ها، آنالیز واریانس یک طرفه بـا  
در طـول  اندازه گیري تکراري نشان داد، تغییرات کدورت

و زینـک پلـی   1زمان براي سمان زینک پلی کربوکسیلات
و گروه شاهد مثبت از نظـر آمـاري داراي   2کربوکسیلات

امـا سـمان زینـک    >p )05/0(تفاوت معناداري می باشد 
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، =P)000/1(2، زینـک فسـفات  =P)000/1(1فسفات
000/1(2و گـلاس اینـومر  =P)999/0(1گلاس اینومر

(P=داري نشان نمی دهندتغیرات معنا   .
مشـاهده مـی   4همان گونه کـه در جـدول و نمـودار    

ماه بعد از مسن سازي سمان ها ، بر اساس آنالیز 1گردد، 
واریانس یک طرفـه بـا انـدازه گیـري تکـراري، تغییـرات       

و زینـک  1کدورت براي سمان زینک پلـی کربوکسـیلات  
دو گروه شاهد مثبت معنا دار می باش ـ2پلی کربوکسیلات

)05/0( p< 1در حالی که سمان زینک فسـفات)725/0
(P= 2، زینک فسـفات)425/0(P=  1، گـلاس اینـومر)
790/0(P=ــومر ــرات =P)786/0(2و گــلاس این تغی

.  معناداري نشان نمی دهند
نشـان دهنـده میـزان کـدورت سـمان زینـک       3-5جدول 

فسفات، زینک پلی کربوکسیلات و گـلاس اینـومر بـا دو    
بــه کــار بــرده شــده بــراي هــر ســمان در چهــار غلظــت 

ــی در    ــورد بررس ــت م ــر پلی ــد از  1میکروتیت ــاعت بع س
در . ماه مسن سازي است1هفته و 1روز، 1گذاري و سمان

4(OD)این جدول هر عـدد بیـانگر میـانگین کـدورت     
مربوط به هر غلظت ) تست تماس مستقیم(Aویال گروه 

، در هر یک ساعت12هاي مورد بررسی در طول از سمان
لازم به ذکر است هر چـه افـزایش   . ها استاز میکروپلیت

سـاعتی کـه مـورد    12کدورت محلول درون هر ویال، در 
بررسی قرار گرفته است نسبت به شاهد مثبت کمتر باشد، 
نشان توقف رشد باکتري و در صـورت افـزایش متناسـب    
کدورت محلول شـاهد مثبـت نشـانه عـدم توقـف رشـد       

.باکتري است
ــه     د ــوان پای ــه عن ــی ب ــاهد منف ــروه ش ــی گ ــن بررس ر ای

(baseline)     مقایسه در نظر گرفـت شـده اسـت و عـدد
.اندهاي مربوطه کم شدهکدورت آن از ست 

گـذاري، آنـالیز واریـانس یـک     ساعت بعد از سـمان 1در 
Tukeyو پس از آزمون مقایسه متعدد ANOVAطرفه 

سازي بـا  شتهها بدون آغویال(نشان داد، گروه شاهد مثبت 
هـا بـا   با همـه گـروه  ) سمان و فقط آلوده سازي با باکتري

05/0<pــی ــادار م ــروهمعن ــد و گ ــی  باش ــک پل ــاي زین ه
ــی کربوکســیلات 1کربوکســیلات  از نظــر 2و زینــک پل
، 2، زینـک فسـفات   1هـاي زینـک فسـفات   آماري با گروه

ــا 2و گــلاس اینــومر 1گــلاس اینــومر  داراي p>05/0ب
2و 1از طرفی زینک فسفات . باشندمیاختلاف معناداري
تفـاوت  <05/0pبـا  2و گلاس اینومر 1با گلاس اینومر 
.معناداري ندارد

در مورد دو نسبت پودر به مـایع بـراي هـر سـمان مـورد      
آزمایش نتایج به دست آمده به ایـن گونـه اسـت، زینـک     

و زینـک پلـی   p=342/0بـا  2با زینک فسفات 1فسفات 
p=176/0با 2زینک پلی کربوکسیلات با1کربوکسیلات 

تفـاوت  p=201/0با 2با گلاس اینومر 1و گلاس اینومر 
.آماري معناداري ندارند

هــا، بــر اســاس آنــالیز ســازي ســمانروز مســن1بعــد از 
و پـس آزمـون مقایسـه    ANOVAواریانس یک طـرف  

p>05/0هــا ، گــروه شــاهد مثبــت گــروهTukeyمتعــدد 

هـاي زینـک پلـی    گـروه . دهـد یتفاوت معناداري نشان م ـ
ــی کربوکســیلات 1کربوکســیلات  از نظــر 2و زینــک پل
، 2، زینـک فسـفات   1هاي زینـک فسـفات   آماري با گروه

ــومر  ــومر 1گــلاس این ــا 2و گــلاس این داري p>05/0ب
با این حال بین زینک فسفات . باشنداختلاف معناداري می

بـا  2و گـلاس اینـومر   p=431/0بـا  1با گلاس اینومر 1
876/0=p بـا  1نیـز بـا گـلاس اینـومر     2و زینک فسفات
098/0=p ــومر ــا 2و گـــلاس اینـ ــاوت p=124/0بـ تفـ

.معناداري دیده نشد
نتایج به دست آمده بـراي هـر دو نسـبت پـودر بـه مـایع       

.متفاوت براي هر سمان در زیر آورده شده است
و زینـک  p=515/0با 2با زینک فسفات 1زینک فسفات 

بـا  2بـا زینـک پلـی کربوکسـیلات     1کسـیلات  پلی کربو
981/0=p  ــومر ــلاس این ــومر  1و گ ــلاس این ــا گ ــا 2ب ب
437/0=pبیانگر تفاوت آماري معناداري نیستند.

هـا، بـا اسـتفاده از آنـالیز     سازي سـمان هفته مسن1بعد از 
و پـس آزمـون مقایسـه    ANOVAواریانس یک طرفـه  
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مثبـت از  نشان داده شده که گـروه شـاهد  Tukeyمتعدد 
هــا نظـر آمــاري داراي تفــاوت معنــاداري بـا ســایر گــروه  

هاي زینک پلی کربوکسـیلات  و گروه) p>05/0(باشد می
هـاي  از نظر آماري با گروه2و زینک پلی کربوکسیلات 1

و 1، گـلاس اینـومر   2، زینـک فسـفات   1زینک فسـفات  
داراي اخــتلاف معنــاداري p>05/0بــا 2گــلاس اینــومر 

p=327/0بـا  1با گلاس اینومر 1ینک فسفات ز. باشندمی

بــا 2و زینــک فســفات p=992/0بــا 2و گــلاس اینــومر 
ــومر   ــلاس این ــا 1گ ــومر  p=088/0ب ــلاس این ــا 2و گ ب

211/0=pدهندهم تفاوت معناداري نشان نمی.
در این زمان نیز میان دو غلظت به کار برده شده براي هـر  

د به استثناي زینک شوسمان تفاوت معناداري مشاهده نمی
کـه داراي  2و زینـک کربوکسـیلات   1پلی کربوکسیلات 

.باشندمیp>05/0تفاوت معناداري با 
ها، بر اساس آنالیز واریانس سازي سمانماه مسن1بعد از 

و پــس آزمــون مقایســه متعــدد ANOVAیــک طرفــه 
Tukey     هـاي مـورد   ، گروه شـاهد مثبـت بـا تمـام گـروه

تفـاوت  p>05/0و بـا  2ات آزمایش به جـز زینـک فسـف   
ها به با همه گروه1زینک فسفات . دهدمعناداري نشان می
بـا همـه   1و زینک پلی کربوکسیلات 1جز گلاس اینومر 

داراي تفـاوت  2ها به جز زینک پلـی کربوکسـیلات   گروه
هـا داراي  بـا همـه گـروه   2گلاس اینومر . باشدمعنادار می

.باشدتفاوت معنادار می
ل براي هر دو نسبت پودر بـه مـایع بـراي هـر     نتایج حاص
دهد که زینک سازي نشان میماه پس از مسن1سمان، در 

با گـلاس  1و گلاس اینومر 2با زینک فسفات 1فسفات 
در حالی . تفاوت آماري معنادار دارندp>05/0با 2اینومر 

بـا  2با زینک کربوکسیلات 1که زینک پلی کربوکسیلات 
998/0=pباشنداوت معناداري نمیداراي تف.

در بررسی دیگري براي مقایسه نتایج از نظر مـدت زمـان   
ــه  ســازي ســمانمســن ــک طرف ــانس ی ــالیز واری ــا از آن ه

ANOVA و پس آزمون مقایسه متعددTukey استفاده
.شد

1ماه بـا  1سازي به مدت ، مسن1در مورد زینک فسفات 
ز و رو1سازي به مدت گذاري، مسنساعت پس از سمان

مقایسـه  . تفاوت معناداري داشته اسـت p>05/0هفته با 1
ــفات   ــار زینــــک فســ ــراف معیــ ــانگین و انحــ 1میــ

مـاه  1دهد کـه  ها نشان میبا سایر زمان) 222/0±792/0(
. شـود سازي بیشترین میزان رشد مشاهده مـی پس از مسن

)3-5جدول (
سـازي بـه   نشان داده شـد کـه مسـن   2در زینک فسفات 

سـازي  گـذاري، مسـن  ساعت پس از سمان1ا ماه ب1مدت 
ــدت   ــه م ــا  1روز و 1ب ــه ب ــاوت p>05/0هفت داراي تف

باشـد و میـانگین و انحـراف معیـار زینـک      معناداري مـی 
باشد، ها میبالاتر از سایر زمان) 694/0±119/0(2فسفات 
سـازي بیشـترین میـزان رشـد     ماه پس از مسـن 1بنابراین 

)3-5جدول .(شودمشاهده می
مـاه  1سازي به مدت ، مسن1زینک پلی کربوکسیلات در
1سـازي بـه مـدت    گذاري، مسنساعت پس از سمان1با 

داراي تفاوت معنـاداري داشـته   p>05/0هفته با 1روز و 
) 868/0±378/0(میـانگین و انحـراف معیـار آن    . باشدمی

مـاه  1پس از 1دهد که زینک پلی کربوکسیلات نشان می
)3-5جدول . (دهدرشد کمتري نشان می

مـاه  1سازي به مدت ، مسن2در زینک پلی کربوکسیلات 
1سـازي بـه مـدت    گذاري، مسنساعت پس از سمان1با 

داراي تفاوت معنـاداري داشـته   p>05/0هفته با 1روز و 
) 853/0±328/0(حـراف معیـار آن   میـانگین و ان . باشدمی

مـاه  1پس از 1دهد که زینک پلی کربوکسیلات نشان می
)3-5جدول . (دهدرشد کمتري نشان می

نشان داده شد که مسن سازي به مدت 1در گلاس اینومر 
سـازي بـه   گـذاري، مسـن  ساعت پس از سـمان 1ماه با 1

داراي تفاوت معناداريp>05/0هفته با 1روز و 1مدت 
ــانگین و انحــراف معیــار زینــک فســفات  مــی باشــد و می

بنابراین . باشدها میبالاتر از سایر زمان) 278/0±763/0(2
سـازي بیشـترین میـزان رشـد مشـاهده      ماه پس از مسن1

)3-5جدول . (شودمی
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1مـاه بـا   1سازي به مدت ، مسن1در مورد گلاس اینومر 
روز و 1سازي به مدت گذاري، مسنساعت پس از سمان

مقایسـه  . تفاوت معناداري داشته اسـت p>05/0هفته با 1
ــفات   ــار زینــــک فســ ــراف معیــ ــانگین و انحــ 1میــ

مـاه  1دهد پس ها نشان میبا سایر زمان) 092/0±613/0(
. شـود سازي بیشترین میزان رشد مشاهده میپس از سمان

)3-5جدول (
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زینک فسفات 1 زینک فسفات 2 زینک پلی کربوکسیلات  1 زینک پلی کربوکسیلات  2

گلاس آینومر  1 گلاس آینومر  2 کنترل مثبت 

ساعت پس از سمان گذاري در فواصل 1در گروه هاي مورد آزمایش در روند تغییر میانگین کدورت بر حسب زمان :1نمودار 
)5/1×810ویال هایی با تماس مستقیم سمان و باکتري به تعداد (Aدقیقه اي براي گروه 30زمانی 
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زمان  
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زینک فسفات 1 زینک فسفات 2 زینک پلی کربوکسیلات  1
زینک پلی کربوکسیلات  2 گلاس آینومر  1 گلاس آینومر  2
کنترل مثبت 

سازي سمان هاروز پس از مسن1روند تغییر میانگین کدورت بر حسب زمان در گروه هاي مورد آزمایش در :2نمودار 
)5/1×810ویال هایی با تماس مستقیم سمان و باکتري به تعداد (Aدقیقه اي براي گروه 30در فواصل زمانی 
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2.4

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 زمان  25

رت
دو

ک
زینک فسفات 1 زینک فسفات 2 زینک پلی کربوکسیلات  1
زینک پلی کربوکسیلات  2 گلاس آینومر  1 گلاس آینومر  2
کنترل مثبت 

هفته پس از مسن سازي سمان ها در 1روند تغییر میانگین کدورت بر حسب زمان در گروه هاي مورد آزمایش در :3نمودار 
)5/1×810ویال هایی با تماس مستقیم سمان و باکتري به تعداد (Aدقیقه اي براي گروه 30فواصل زمانی 

0
0.2
0.4
0.6
0.8

1
1.2
1.4

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 زمان25

رت
دو

ک

زینک فسفات 1 زینک فسفات 2 زینک پلی کربوکسیلات  1
زینک پلی کربوکسیلات  2 گلاس آینومر  1 گلاس آینومر  2
کنترل مثبت 

ماه پس از مسن سازي سمان ها در 1روند تغییر میانگین کدورت بر حسب زمان در گروه هاي مورد آزمایش در :الف4نمودار 
.)5/1×810ا تماس مستقیم سمان و باکتري به تعداد ویال هایی ب(Aدقیقه اي براي گروه 30فواصل زمانی 

هاي مورد بررسیهاي مورد آزمایش در زمانمیانگین و انحراف معیار میزان کدورت هر یک از گروه:3-5جدول 
زمان

ماه1هفته1روز1)سازيبدون مسن(ساعت1مواد
792/0±414/0222/0±246/0521/0±675/0095/0±268/0)1زینک فسفات (1گروه 
694/0±522/0119/0±175/0462/0±531/0089/0±241/0)2زینک فسفات (2گروه 
868/0±199/1378/0±199/1834/0±548/1736/0±534/0)1زینک پلی کربوکسیلات (3گروه 
853/0±417/1328/0±166/1863/0±625/1782/0±608/0)2زینک پلی کربوکسیلات (3گروه 
763/0±382/0278/0±385/0201/0±553/0618/0±30/0)1گلاس اینومر ( 5گروه 
613/0±491/0092/0±292/0313/0±481/0078/0±114/0)2گلاس اینومر(6گروه 
765/0±676/0166/0±758/0074/0±956/0059/0±114/0)کنترل مثبت(7گروه 
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بحث
دهدکـه  نتایج به دست آمده از تحقیق حاضر نشان می

ساعت بعد از سمان گذاري، در سمان زینک فسفات 1در 
و سمان گلاس اینومر رشـد بـاکتري درمقایسـه بـا گـروه      
کنترل مثبت مشخصا کاهش یافته است و این یافته بیـانگر  
فعالیت آنتـی باکتریـال ایـن سـمان هـا بلافاصـله بعـد از        

درحـالی کـه در سـمان    مخلوط کردن پودر و مایع اسـت؛ 
کربوکسیلات افزایش کدورت و رشـد بـاکتري   زینک پلی

متناسب با رشد باکتري درگروه کنترل مثبت افزایش یافتـه  
است و هیچ گونـه فعالیـت آنتـی باکتریـال در ایـن زمـان       

.مشاهده نمی شود
مطالعه دراز مدت فعالیت آنتی باکتریـال سـمان هـاي    
زینک فسفات و گـلاس اینـومر و مسـن سـازي آنهـا در      

هفتـه نیـز فعالیـت    1روز و 1بافري به مدت نرمال سالین 
آنتی باکتریال سمان زینک فسفات و سمان گلاس اینـومر  
ــی     ــک پل ــمان زین ــیت در س ــن خاص ــود ای ــدم وج و ع

.   کربوکسیلات مشاهده می شود
Retana   نـوع  4و همکاران خاصیت آنتـی باکتریـال

ــامل   ــومر ش ــلاس این ــمان گ GC,Ketac ,س -cem

vidrion RوVitromolar   ــاي ــاکتري ه ــر روي ب ب
ــانس،    ــه اســترپتوکوك موت ــان از جمل ــره ده معمــول حف
استرپتوکوك سوبرینوس و لاکتوباسیل مورد بررسـی قـرار   

Ketacو GCآنها به این نتیجه رسیدند که  . داد -cem

. به میزان بیشتري خاصیت آنتی باکتریال را نشان می دهند
بعد از مخلوط پایین PHفعالیت آنتی باکتریال این مواد با 

سازي ، آزاد سـازي فلورایـد و سـایر ترکیبـات شـیمیایی      
گلاس اینومر یـون هـاي   . موجود در پودر آنهاارتباط دارد

فلزي دیگري ازجمله یـون هـاي آلومینیـوم، اسـترونتیوم،     
کلسیم نیز آزاد می کند که می تواند باعث ایجاد  خاصیت 

صـر بایـد در   با این حال تاثیر ایـن عنا . آنتی باکتریال شود
.)16(مطالعات بعدي بررسی شود

Daugela   و همکاران توان آنتی باکتریال چنـد نـوع
سمان هاي زینک فسفات ، زینـک  (دندانی lutingسمان 

بـر روي اسـترپتوکوك   ) پلی کربوکسیلات و گلاس اینومر
در ایـن مطالعـه سـمان    . موتانس مورد بررسی قرار دادنـد 
تی باکتریال و سمان هاي زینک فسفات بیشترین فعالیت آن

زینک پلی کربوکسـیلات و گـلاس اینـومر فعالیـت آنتـی      
این خاصیت سـمان  .)17(باکتریال متوسطی را نشان دادند

PHپایین بودن سـطح  -1می تواند به دلیل lutingهاي 

-2.در زمان ست شـدن و بعـد ازمخلـوط سـازي باشـد     
زینـک فسـفات  .)19،18(آزادسازي فلورایـد و یـون روي  

)=2(بسیار پایینی می باشدPHتازه مخلوط شده داراي

PH    که به مرور زمان این میـزان افـزایش مـی یابـد .PH

مطالعات اخیر .)21،20(می رسد4/5ساعت به 24پس از 
نشان می دهد که رشد کلونی هاي اسـترپتوکوك موتـانس   

کـاهش مـی یابـد و در    PH1/5به صورت مشـخص در  
PH8/4خاصیت .)22،17(متوقف می شودیا کمتر کاملا

پـایین  PHآنتی باکتریال زینک فسفات می تواند ناشی از 
سـمان زینـک پلـی    .)17(آن بعد از مخلوط سـازي باشـد  

پایینی پس از مخلوط سـازي  PHکربوکسیلات نیز داراي 
کمـی  PHاست اما بر خلاف سمان زینک فسـفات، ایـن   

ه میـزان غیـر   بالاتر است و همچنین به سرعت بالارفته و ب
.)23(ه براي استرپتوکوك موتانس می رسدتخریب کنند

مهمترین خاصیت ضد پوسیدگی زایی فلوراید سـمان  
ــاي  ــاي    lutingه ــاکتري ه ــر روي ب ــاثیر ب ــی از ت ناش

. پوسیدگی زا بـه ویـژه اسـترپتوکوك موتـانس مـی باشـد      
فلوراید می تواند بسیاري از آنزیم هاي دخیل در متابلیسم 

از طرفی فلوراید تولیـد اسـید و   .)24(مهار کندباکتري را 
گلیکان به ویژه گلیکان غیر محلـول توسـط اسـترپتوکوك    

گلیکان غیر محلول بـراي تکثیـر   . موتانس را مهار می کند
دیگر دلایلی که میتوان .)25(باکتري بسیار پر اهمیت است

براي خاصیت آنتی باکتریال فلوراید می توان ذکر کرد کـه  
به عنـوان انتقـال دهنـده پروتـون در     HFر فرم فلوراید د

دیواره سلولی عمل می کند و این باعث افـزایش قابلیـت   
آز ATPدر ایـن شـرایط   . نفوذپذیري پروتون مـی شـود  
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که از طریق دفع پروتون عمل می کنـد  ATPتولید کننده 
در . بیش از حد فعال شده و عملمرد آن مختـل مـی شـود   

روتـون در سـلول بـه فـرم    اثر این اختلال سبب تجمـع پ 
HF  در درون . و کمبود انرژي در دیواره سلولی مـی شـود

تجزیه شده و باعث اسـیدي شـدن   +Hو-FبهHFسلول 
بـاکتري  . سیتوپلاسم و مهار آنزیم گلیکولیتیـک مـی شـود   

دارد ATPبراي اصلاح حالت اسیدي سیتوپلاسم نیاز به 
ي را بـا  و این باعث تشدید نیاز به انرژي می شود و باکتر

با وجود این توضیحات .)26(مشکل جدي مواجه می کند
در مورد  خاصیت آنتی باکتریـال فلورایـد هنـوز نیـاز بـه      

.تحقیقات بیشتر در این زمینه می باشد
از نظر تئوري سمان زینک پلی کربوکسیلات فلورایـد  
کمتري نسبت به گلاس اینومر آزاد می کند و این نیز مـی  

راي عدم وجود خاصیت آنتی باکتریال تواند دلیل دیگري ب
سمان زینک فسـفات بـه   . )17(در پلی کربوکسیلات باشد

دلیل دارا بودن توانایی آزادسازي یون هاي روي که مهـار  
کننده رشد باکتري هاي پوسیدگی زا هستند، سال ها ست 
که در کلینیک هاي دندانپزشکی مـورد اسـتفاده قـرار مـی     

مهارکننـده فعالیـت هـاي    یون هـاي روي  .)28،27(گیرد
متعددي ازجمله مهار گلیکولیز، افزایش انتقال پروتـون از  

عملکرد روي مشـابه  .)29(خلال دیواره در باکتري است
.)29،25(فلوراید می باشد

مـاه نیـز   1در میکرو تیتر پلیت مسـن شـده بـه مـدت     
فعالیت آنتی باکتریال سمان هاي زینک فسفات و گـلاس  

هده می شود اما  با گذشت این مـدت  اینومر همچنان مشا
زمانی میزانی از این ویژگی کاهش یافته است با این حـال  
همچنان  این دو سمان به میزان قابل توجـه اي خاصـیت   

البتـه  . ضد باکتریایی خود را حفظ خود نشـان نمـی دهـد   
فعالیت آنتی باکتریال سمان زینک فسفات بعد از گذشـت  

. ز گـلاس اینـومر گردیـد   ماه پس از مسن سازي کمتر ا1
سمان زینک پلی کربوکسیلات نیز همچنان خاصیت آنتـی  

.باکتریالی از خود نشان نمی دهند
باگذشت زمان در سمان زینک فسفات و PHافزایش 

کاهش آزاد سازي فلوراید در سـمان گـلاس اینـومر مـی     

بایـد  .)17(تواند دلیل کاهش خاصیت آنتی باکتریال باشـد 
در سـمان زینـک فسـفات    PHایش توجه داشت کـه افـز  

نسبت به کاهش آزاد سازي فلوراید درگلاس اینومر سریع 
تر اتفاق می افتدو این مـی توانـد دلیلـی بـر کمتـر بـودن       
فعالیت آنتی باکتریـال سـمان زینـک فسـفات نسـبت بـه       

پایداري طـولانی مـدت تـر فـاز     .)20(گلاس اینومر باشد
PH پایین و پایین تر بودنPHسفات نسـبت  در زینک ف

به  پلی کربوکسیلات می تواند دلیلی براي خاصیت آنتـی  
باکتریال قوي تـر و طـولانی مـدت تـر در سـمان زینـک       

.)17(فسفات باشد
تفاوت در نسـبت پـودر بـه مـایع و بـه کـارگیري دو       

ساعت اولیـه پـس از   1غلظت متفاوت براي هر سمان در 
اثیر هفته بعد از مسن سـازي، ت ـ 1روز و 1سمان گذاري، 

قابل توجهی در افزایش یا کاهش خاصیت آنتـی باکتریـال   
ماه بعد از مسن سازي رشد باکتري در 1آنها ندارد اما در 

رشد . بیشتر شد2نسبت به گلاس اینومر 1گلاس اینومر 
نیـز  2نسبت به زینک فسفات 1باکتري در زینک فسفات 

.بیشتر شده است
ان و این تحقیـق بـه روش تمـاس مسـتقیم بـین سـم      

امـا در کنـار آن بـراي هـر     ) Aگـروه  (باکتري انجام شده 
هایی در نظـر گرفتـه شـد کـه در آنهـا تمـاس       سمان ویال

بـار کمتـر از   15مستقیم ایجاد نشد و رقت بـاکري در آن  
بنــا بــر نتــایج حاصــل از ). Bگــروه(باشــد مــیAگــروه 

آنالیزهاي آماري مشاهده شـد کـه رشـد در گـروه کنتـرل      
ولی تغییر . دك بوده و قابل صرف نظر استمثبت بسیار ان

، 1سمان هـاي زینـک پلـی کربوکسـیلات     کدورتی که در
و بعضـا سـایر گـروه هـا در     2زینک پلـی کربوکسـیلات   

ــاي  ب -3-4ب و-3-3ب،-3-2ب،-3-1نمـــودار هـ
مشاهده می شود، می توانـد بـه دلیـل انحـلال سـمان در      

Bگـروه رقت بسیار پایین بـاکتري در . محیط کشت باشد

یکی از دلایل عدم رشد معنادار در گروه کنترل مثبت مـی  
شود که در تحقیقات بعدي رقت هـاي  باشد و پیشنهاد می

Aالبته در گروه . بالاتر باکتري نیز مورد بررسی قرار گیرد

به سبب رشـد  معنـادار بـاکتري در گـروه کنتـرل مثبـت،       
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ت کربوکسیلاکدورت ایجاد شده در گروه هاي زینک پلی
شامل رشد باکتري می باشد 2، زینک پلی کربوکسیلات 1

و عدم ایجاد کدورت قابل توجـه در سـمان هـاي زینـک     
و گـلاس  1و گـلاس اینـومر  2، زینک فسفات 1فسفات 

.نشان دهنده عدم رشد باکتري در آن ها می باشد2اینومر

قدردانی
محـل پایـان نامـه و طـرح تحقیقـاتی      نتایج این تحقیق از 

دانشگاه علوم پزشـکی جنـدي   U-87087ماره مصوب ش
سـپاس  که کمال تشـکر و .شاپور اهواز بدست امده است

.را از همکاري ایشان دارم
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Comparison of Antibacterial Properties of Three Different Dental
Cements by Direct Contact Test

Shirin Lawaf 1*, Hoda Erfani Majd2

Abstract
Background and Objective: Antibacterial activity of cement
materials can play an important role in caries prevention. The
aim of this study is comparison of anti-bacterial properties of
three different dental cement .
Subjects and Methods: The experimental study was
undertaken to compare antibacterial properties of three dental
cements: zinc phosphate (Harvard), zinc polycarboxylate
(Harvard) and glass ionomer (GC) with 2 different
powder/liquid ratios, while Streptococcus mutans suspension
was placed directly on the cement. For the direct-contact test,
micro titer plates were divided into 7 groups that contain 12
wells .6 groups of them were for two concentration of the three
cements and 1 group was for positive control. After coating the
wells with tested cement, adding bacteria to the groups and 1
hour,1day,1 week and1month after ancubation, optical density
in each well were monitored by using spectrophotomete..The
data were subjected to repeated measure,1-way ANOVA and
Tukey test .
Results: One hour, 1 day and 1 week after cementation, zinc
phosphate and glass ionomer demonstrated antibacterial activity
but zinc polycarboxylate did not show any antibacterial
properties. In 1 month aged microtiter plate zinc phosphate and
glass ionomer exhibited weaker antibacterial properties than
before while zinc polycarboxylate cement did not show any
antibacterial properties .The different concentration of cements ,
in 1 hour,1 day and 1 week after cementations, had no effect on
the antibacterial properties of tested cements. One month after
aging the cements, outgrowth of bacteria in standard glass
ionomer was more than diluted glass ionomer .The same result
was shown for zinc phosphate.
Conclusion: Zinc phosphate and glass inomer demonstrated
antibacterial properties even after 1 month, while zinc
polycarboxylate exhibited no antibacterial activity.

Key word: antibacterial properties, cement, Streptococcus
mutans, direct-contact test.
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