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 ده يچك
 به يبه تازگ ،گري ديسو از .ج بوده استي كانال رادرون ين به عنوان داروينرمال سال -ديدروكسايم هيب پودر كلسياستفاده ازترك :ان مسالهيب

  .شده است ياژهيو اندو توجه يهادرمان  كانال دردرون يشو دهنده و دارو و ن به عنوان شستيدياستفاده از كلرهگز
 آن يسهي ـمقا د ويدروكسايم هي كلسييايضد باكترت ين بر خاصيسال ن ويدي اثر دو محلول كلرهگزيابي ارز،ي كنونيبررس هدف از انجام    :هدف 

  . بوديين به تنهايدي كلرهگزييايضد باكتربا اثر 
بـا   هـا  كانـال  يسـاز آمـاده  قطع تـاج و    پس از .  انسان استفاده شد   ي دندان تك كاناله   40از  ،  يشگاهي آزما ي تجرب يبررسن  ي در ا  :مواد و روش  

س يكـال ي انتروكوكـوس ف   يها بـه بـاكتر    نمونه  سپس، . شدند ستروندر اتوكلاو    هار برداشته شده و دندان    ي اسم يهي استپ بك لا   روشاستفاده از   
 ري ـخم :1 گروه( ق شد يها تزر  كانال درونك، توسط سرنگ دارو به      يط آسپت ي بعد در شرا   يدر مرحله  .ديبخش گرد  ييتابه سه گروه دوازده    آلوده و 
ك هفتـه در    ي ـها به مـدت      نمونه يهمه). نيديكلرهگز -ديدروكسايم ه يكلس: 3 گروه   ،نيدي كلرهگز :2 گروه   ،نينرمال سال  -ديدروكسايم ه يكلس
 يكلـون  هـا، ون نمونـه  ي پس از انكوباس   .ديگرد  انجام يريگها نمونه  از كانال  ي با استفاده از كن كاغذ     ،سپسو  گراد انكوبه   ي سانت ي درجه 37 يدما

اسـتفاده از    بـا به دسـت آمـده       يهاداده .ندديگرد ي نانومتر نورسنج  540توسط دستگاه اسپكتروفتومتر در طول موج       ها  نمونه و   شد انجام   يشمار
  . مورد سنجش قرار گرفتيمجذور كا انس وي وارآزمون

ــ كــه كلرهگز، آن بــوديايــگوج ي نتــا:هــاافتــهي ــ باكترضــدت ي خاصــيي بــه تنهــانيدي ــ بيياي ــ در مقايشتري ــا گــروهي   مي كلــسيهــاسه ب
 ). = 06/0p(دار بود ا معني  اختلاف از نظر آمارني كه  ا،ن داشتيسال -ديدروكسايم هين و كلسيديكلرهگز -ديدروكسايه
شه در  ي ـس را در كانـال ر     يكـال ي بر ضد انتروكوكـوس ف     يياي باكتر ضدت  ين حداكثر خاص  يدي كلرهگز ، كه دهدينشان م  يبررسن  ي ا :يريگجهينت
ش يد سـبب افـزا    يدروكسايم ه يبه كلس ن  يدي كه اضافه كردن كلرهگز    ، آن است  يايگو ين بررس يادر واقع   . شه داراست يدرمان ر  يهاه جلس انيم

  . شودين ميدي كلرهگزيياي باكترضدت يد و كاهش خاصيدروكسايم هي كلسيياي باكترضدت يخاص
  س                                                  يكاليد، آنتروكوكوس فيدروكسايم هين، كلسيدي كلرهگز:يديواژگان كل
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  و همكاريم زارع جهرميمر                 سيكالي انتروكوكوس فين بر باكتري سال-نيديد و كلرهگزيدروكسايم هي كلس-نيدي محلول كلرهگزيياي باكتر اثر ضديسهيمقا

 درآمد
اينسترومنتيـشن مكـانيكي   ، اساسي اندودنتيك شامل اصول

در ميـان ايـن اصـول       . اسـت دبريـدمان و پركـردن كانـال        ،  دندان
 بـه   ،دبريـدمان . ه برخـوردار اسـت     ويـژ  يدبريدمان كانال از اهميت ـ   

 درونموجـود در  زجانـداران  يرمواد محـرك و  ان بردن   ياز م معناي  
 بـه   يچرخـش   و يل دسـت  ي كه با استفاده از وسـا      ،كانال ريشه است  

ان ي ـم در   يياي ـ باكتر ضـد  ينده و داروهـا   ي شـو  يهاهمراه محلول 
  .)1( شود يدرمان انجام م يهاجلسه

 ـ كـه    ،ده اسـت  ثابـت ش ـ   ي گوناگون يهايبررسدر    شـك يب
   هــاي پالــپ وگيــري بيمــاريطعــي در شــكل قهــا نقــشاكتريبــ

 كـه از    ،ك بـه صـد سـال اسـت        ينزد .)2(كنند  اپيكال بازي مي  پري
 بـا   يهاكانال  كانال در  درون يد به عنوان دارو   يدروكسايم ه يكلس

كانـال اسـتفاده    زجانـداران   ي مهـار ر   كاهش و  يبراك  يپالپ نكروت 
ناشناخته  د هر چند هنوز   يدروكسايم ه يل كلس سم عم يمكان. شوديم

ل آن  يدروكـس يه وني ـ داشتن و بالا PH ن موضوع را به   ياما ا  ،است
 سـاتورن و   همچـون    ي، پژوهشگران گري د يياز سو  .داننديممربوط  

 يياي ـ باكتر ضـد  از خـواص     يضي ـنق و ضـد  يهاگزارش،  همكاران
ان ن مـاده بـه عنـو      ي ـفـراوان ا  اثـر    بـر    يد مبن ـ يدروكسايه ميكلس

ن ماده  ي كه استفاده از ا    ،انده كرده يكانال ارا درون   ين دارو يموثرتر
 از ابهـام فـرو     ياهاله  كانال در  درون يرا به عنوان سرگروه داروها    

  . )5 و 4، 3( برده است
 ـ  ين  يديكلرهگز ،ييسواز   ت ي ـد بـا فعال   ي ـگوانيك كلرفنل ب

   آن بـه صـورت      ي اصـل  ي اسـتفاده   كـه  ، اسـت  يكروبيد ضد م  يشد
 كه از   ،ك است يونيب كات يك ترك ين  يديكلرهگز. ك است يسپتضد  
 عمـل كـرده و      يك غـشاء بـاكتر    ي ـونيبات آن يق اتصال به ترك   يطر

 يهاغلظت. شودي م ي در باكتر  يباعث به هم خوردن تعادل اسمز     
ــاوت ــ از كلرهگزيمتف ــود دارديدي ــت ،ن وج ــه غلظ ــد2/0 ك     درص

   . اســتشهيــدر درمــان رژه يــو بــه ن آنهــاين و مــوثرتريتــرجيــرا
 يياي ـباكترضـد ت  ي خاص ـ يسهي ـدر مورد مقا   ي گوناگون يهايبررس

 كـه از آن     ، گرفته اسـت   انجامد  يدروكسايم ه ين با كلس  يديكلرهگز
 همكـاران   و )Ercan(  اركـان  يشگاهي آزما يبررستوان به   يجمله م 

ر ي ـخم ن را بـا   يدي ـ كلرهگز يياي ـ باكتر ضدت  يآنها خاص . اشاره كرد 
 -ديدروكـسا يم ه ير كلـس  يخم ن و يذيهگزكلر -ديدروكسايم ه يكلس

 كـانس و  يدا آلب ي ـ بـر كاند   ي عـاج  يهان در عمق توبول   ينرمال سال 
 اني ـمكـه در    دند،  يجه رس ين نت ي به ا  آنها .سه كردند يانتروكوك مقا 

 را  يياي ـباكترضـد   ت  ين خاص ـ يشتريب نيديب كلرهگز ين سه ترك  يا

م ي كلـس  يياي ـباكترضـد   ت  يت خاص ـ ي سبب تقو  ،نيداشته و همچن  
و  يبررس ـبـه    همكـاران    و) Lin( نيل. )6( شده بود  زيد ن يدروكسايه

 ديدروكـسا يه ميكلـس  و نيديكلرهگز اليباكتري قدرت آنت  يسهيمقا
 يزآزاد سـا  فـرم   در  ژه  ي ـون بـه    يدي كه كلرهگز  ،افتنديو در  پرداخته

م ي نـسبت بـه كلـس      يشتري ـ ب يياي خواص ضد باكتر   يدارا يجيتدر
  .)7( است ديدروكسايه

 ي با عنـوان درجـه     يپژوهشدر  ،  و همكاران ) Evans( ايوانز 
 كلـسيم هيدروكـسايد و كلرهگزيـدين بـه عنـوان داروي             ريخماثر  

 كـه خميـر كلـسيم       ،گاو دريافتند  ييجلوكانال در عاج دندان     درون  
ــدين   ــا كلرهگزي ــسايد ب ــد2/0هيدروك ــم در از  درص ــردن اني  ب
هـاي عـاجي نـسبت بـه كلـسيم          انتروكوكوس فكاليس در توبـول    

 .)8( است ترهيدروكسايد با آب بسيار مؤثر
كلـسيم   يياي ـباكترضد   اثر    با بررسي  ،و همكاران ) Lin( لين

ــدين  ــسايد و كلرهگزي ــاليس   هيدروك ــوس فك ــر روي انتروكوك ب
 كلرهگزيـدين و تركيـب كلـسيم        اني ـمدريافتند كه آمارها تفاوتي     

و ) Gomes( گـومز . )9(دهـد   كلرهگزيدين نشان نمي   هيدروكسايد و 
اثر ضدميكروبي كلسيم هيدروكسايد و ژل كلرهگزيدين       كاران،  هم
گاو را بـر روي انتروكوكـوس        ييجلو در عاج ريشه دندان       درصد 2

 يين به تنهـا   يديژل كلرهگز  كه   ،فكاليس بررسي كردند و دريافتند    
ــاز ترك ار مــوثرتريبــس ــايــب اي  د ويدروكــسايم هيكلــس ن مــاده ب

 .)10(است ن يديكلرهگز
ــاني ــاران، و )Haenni( ه ــيت همك ــد  خاص ــيميايي و ض  ش

هـاي گنـدزدا را     ميكروبي كلسيم هيدروكسايد در تركيب با محلول      
م يب كلـس  ي ـ كـه ترك   ،افتنـد يآنهـا در   يبررسن  يدر ا  .بررسي كردند 

ن مـاده   يب  اي تركهمانند يكروبي ضد م  يهاد با محلول  يدروكسايه
ا همچـون،   ه ـ محلـول  ي برخ ـ يياي ـباكترضـد   اثر   ن است و  يبا سال 

 .)11( ابديين كاهش ميديب با كلرهگزيترك ن  دريديلرهگزك
ــي تركيــب  ، و همكــاران) Siren( رنيســ ــر ضــد ميكروب   اث

  بـر روي    را پتاسـيم  يـدين  يـا  كلرهگزيـدين  با كلسيم هيدروكسايد 
ن دو محلول   ي كه ا  ،افتنديو در  انتروكوكوس فكاليس بررسي كردند   

د يدروكـسا يم ه ي كلس ييايش خواص قل  يبر افزا  ياثر ييايباكترضد  
د در  يدروكسايم ه ي كلس ييايباكترضد  ش قدرت   ي اما به افزا   ،نداشته

 .)12( بلند مدت قادر هستند
از آنجا كه استفاده از پودر كلـسيم هيدروكـسايد بـه همـراه              
، نرمال سالين يا محلول بي حسي استفاده روز افزوني يافتـه اسـت            

  گزيـدين و    كلره ي دو مـاده   اثـر  تـا    پرداختـه  يپژوهـش  يبه طراح 
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كـن   عدد از آنهـا بـا  دو  از  هاكانالبودن  سترون   اثبات   يبرا
 BHIط كـشت    ي و در مح ـ   يري ـگ نمونـه  )راني ـا -ادنتيآر( يكاغذ

(Brain Heart Infusion)) ك ي ـبـه مـدت   ل ياسـتر  )آلمان -مرك
 پس  . شد يگراد نگهدار ي درجه سانت  37 يته در انكوباتور در دما    هف

 يكلن ـ و ده نـشد  يط د يدر مح  يرگيتگونه  چيك هفته ه  ياز گذشت   
گـروه  (  بـود  هانمونهبودن   سترون   يدهنده كه نشان  ،نكرد ز رشد ين

  .)ي منفشاهد

  
  مواد و روش 

 ييجلـو  دنـدان    40 از   يشگاهي ـآزما -يتجرب يبررسن  يدر ا 
 ـ سـالم و     يهـا شهي ر يكه دارا   انسان  بالغ يتك كاناله   تـرك و  يب

 ي سـطح  يهايبرداشت دبر  يبرا. استفاده شد ،  ن بود ويكاسيفيكلس
م يت سـد ي ـپوكلري محلـول ه درقـه  ي دق20 به مدت   هادندان ،شهير

ــر( درصــد 25/5 ــا -داروگ ــرم )راني ــه و ســپس در س ــرار گرفت   ق
 .ند قـرار داده شـد     )رانيا -يقي تزر يهاشركت فرآورده ( يولوژيزيف

د و  ي شـد  ي انحنـا  نبـود تـا    شـد،    يعكـسبردار ها  دندانآن،  از  پس  
 بـا هـدف   ي بعـد يدر مرحلـه . د گـردد ي ـياهـا ت ون آن يكاسيفيكلس

 يلهيها بـه وس ـ ها، تاج دندان  ز كردن كانال  ي و تم  يسهولت دسترس 
) CEJ( سمان -ناي ميهي در ناح)آلمانD-Z ( همانند يسك الماسيد

  هـا توسـط     كانـال  يهمهو  ) متريلي م 15: هاشهيطول ر ( هقطع شد 
 ي پاكساز 25ل شماره   ياستپ بك تا فا   روش  ا   و ب  K  نوع يهاليفا

 3،  2دن  يتس گل ي گ يفرزها و ) ژاپن -يمان( 60 يل شماره يو تا فا  
 ،سـپس . ند شـد  يده ـ شـكل  4 و   3مـر   يزوريو پ  )ژاپن -يمان( 4و  

ع از  يط كـشت مـا    ياز خـروج مح ـ    يريشگي ـپ ي برا هاشهي ر يانتها
 يانتهـا  كـه    ،صـورت ن  ي ـ بـه ا   .دي گرد مهر و موم   كانالآپكس هر   

بـه  ) آلمـان  -نيستالي ـكر( درصد   10 كيد فسفر ي توسط اس  هاشهير
شه قـرار  ي ـمر را بر سـطح ر    ي پرا  آنگاه .شدشن  يكاند هي ثان يمدت س 

 سـطح   يروبـر    هـوا    يافـشانه ه از   ي ـ ثان يداده و پس از گذشت س     
بـا   مر اضافه كـرده و    ينگ را به پرا   يسپس باند و  شه استفاده شده    ير

ست يشه پخش كرده و به مدت ب      يح ر  بر سط  ي هوا به آرام   يافشانه
 سرنگ مخصوص قرار دادنبا پس از آن . نگ انجام شد  يوريه ك يثان

 ـيك م ي ـبه ضخامت    ) آلمان -نيستاليكر(ت فلو   يكامپوز متـر در   يل
توسط  هاگاه كانال آن .نگ انجام شد  يوريك هيثان چهل مدت به هيناح
 يعد ب يدر مرحله  .شو داده شد   و   ن شست ي نرمال سال  ي س ي س 10

  درصد 25/5م  يت سد يپوكلريمحلول ه  ي س ي س 10 توسط هانمونه
 و  قه شـست  ي دق 4 به مدت    كي هر   درصد EDTA 17 يس يس 10 و

 هـر دنـدان  سـپس،  . ان رود ي ـاز م ر آن   ي اسم يهي تا لا  ،شو داده شد  
هـا در   دندان. شو داده شد   و   ن شست ي نرمال سال  يسي س 10توسط  

ــفو ــنيل آلومي ــچيوم پي ــوكلا وده ي ــادر ات ــه 121 يو در دم    درج
قـه دو بـار   ي دق30نچ مربع به مدت ي پوند بر ا  15گراد و فشار    يسانت

  .شدندسترون 

ها، آنتروكوك  بودن نمونه سترون  نان از   يپس از حصول اطم   
)ATCC29212 ( ها اضافه شـد    به درون كانال   يهوازيط ب يدر شرا .

 BHIط كـشت    يمح ـ آنتروكـوك    يهي ـتغذ يبرا ي بعد يدر مرحله 
 و هـا كانالدرون   هرتز به    60وژ با فركانس    يفيتوسط دستگاه سانتر  

 يكبار نمونهي هر سه روز نيهمچن.  نفوذ داده شد  ي عاج يهاتوبول
هـا  رون كانال به د  و   هشدفراهم   مك فارلند    5/0 يرگيت با   يكروبيم

هـا هـر   نمونـه ، يسـاز ك هفته از آلودهياز گذشت    پس   .ق شد يتزر
 سپس به سـه گـروه       ،هن شسته شد  ي نرمال سال  ي س ي س 10 با   كي

 نمونـه   گونـه هر سـه     يكينزد موردنظر در    يو داروها  شدندبخش  
  .قرار گرفتند

 -)آلمـان  -مـرك ( ديدروكـسا يم ه يب كلس يترك:  گروه اول 
  ) دندان عدد 12(ن ينرمال سال

 -شـركت شـهر دارو    ( درصـد    2/0 نيديكلرهگز:  گروه دوم 
  )  عدد دندان12 ()رانيا

   نيدي ـكلرهگز -ديدروكـسا يم ه يب كلـس  ي ـترك: گروه سـوم  
  ) عدد دندان12 ( درصد2/0

 توسـط سـرنگ     ) هود يكي نزد در( كيط آسپت يداروها در شرا  
 يهمـه  بـه    25  شماره ليق شده و توسط فا    ي تزر ها كانال درونبه  
 ني بـا زونـال    هـا  كانـال  ي آنگـاه دهانـه    .دي ـگردت  ياط كانال هدا  نق
 شده و بـا دو      مهر و موم  متر   به ضخامت سه ميلي    )آلمان -كمدنت(
ك هفتـه در    ي ـها   نمونه يهمهد و   يگردده  ي لاك ناخن پوش   يهيلا

  . ند شديگراد نگهداري درجه سانت37انكوباتور 
 ،ط آگار ير مح ها د يون و رشد كلن   يك هفته انكوباس  يپس از   

 يل داروهـا  ي و توسط فا   هك باز شد  يط كاملاً آسپت  يها در شرا  نمونه
ن ي نرمال سال  ي س ي س 10ها توسط   كانال .ديدرون كانال خارج گرد   

 ـي از هر دندان در شرا     يكاملاً شسته و با كن كاغذ       و ي هـواز يط ب
 يمرحله در .ندشد داده انتقال BHI طيبه مح  و فراهم نمونه كيآسپت
 سـاعت   24 قرار داده و به مـدت        ي هواز يبط  ير مح ها د مونه ن بعد

 وفتومتر در راسپكت  ساعت توسط دستگاه   24پس از   . دنديانكوبه گرد 
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ع يط ما ياز مح  هادست آمده از كانال   ه   ب يها نمونه ،نيهمچن
 و پـس    انتقالط جامد   يتر به مح  ي ل يليكروگرم بر م  يك م يبا نسبت   

 يكلن ـ تعـداد   انجام شـد و    ي شمار يون كلون ي ساعت انكوباس  24از  
ن ي ـاسـتفاده شـده در ا     ط كـشت    يمح ـ .دي ـ گرد ها مشخص يباكتر
 يبررس ـن  ي ـدر ا  يريگ نمونه روشو   بلادآگار شكلات آگار،  يبررس

  پـس از   هـا ي كلن ـ شـمار ن  يانگيم. )13(  مولر بود  ي آقا يروش ابداع 
 و يرگ ـيتانس و   ي ـ وار آزمون در هر سه گروه با استفاده از         شمارش

 مـورد سـنجش قـرار    يها توسط آزمون مجـذور كـا      ت نمونه يشفاف
  .گرفت

 
   هاافتهي

از ر گروه شاهد مثبت كه      هاي اين بررسي د   با توجه به يافته   
  هــا گيــري شــد، همــه نمونــههــيچ دارويــي نمونــه يبــ هــاكانــال

در حالي كه در گروه شاهد      . داراي رشد باكتري بودند   )  درصد 100(
ها به باكتري انتروكوكـوس فكـاليس آلـوده نـشده            كه ريشه  ،منفي
 سـترون  كـه مويـد      ، ديده نـشد   هاكانالدر    هيچگونه رشدي  ،بودند

دست آمـده از    ه  هاي ب يافته .روش كار بود   يدرست ها و بودن محيط 
 بـه    درصـد  2/0 كـه كلرهگزيـدين      ،هاي آزمـايش نـشان داد      گروه

. بـود  اتنهايي در مدت هفت روز بيشترين اثر ضـد ميكروبـي را دار            
هـاي   نمونه شمارو كمترين   ) 25/2(ها  كلنيشمار  كمترين ميانگين   

  در . )2 و   1 نمـودار ( مربـوط بـه ايـن گـروه بـود         ) صفر عـدد  (ره  يت
 كامـل   نرمال سالين به مهـار  -كه تركيب كلسيم هيدروكسايد   حالي
 هـا كلنـي شـمار   نبـود و بيـشترين ميـانگين        قـادر   هـا   باكتري رشد

مربـوط بـه    )  عدد 6 (رهيتهاي   نمونه شمارو بيشترين   ) 0833/512(
  ).1 نمودار( روه بوداين گ

 هر سه گروه    انيماختلاف آماري معناداري         نمودار يهيپابر  
كلني مربوط به كلرهگزيـدين     شمار   كمترين ميانگين    .داشتوجود  

 كلرهگزيدين -از آن مربوط به كلسيم هيدروكسايد     پس  و  ) 2 گروه(
 كلــسيم درگــروهكلنــي شـمار  بيــشترين ميــانگين . بــود) 3 گـروه (

   ). > p 05/0 (شدمشاهده ) 1 گروه(نرمال سالين  -هيدروكسايد
هـاي آزمـايش،    ها در ميان گـروه    نمونه يرگيت يدر مقايسه 

 نـشان داد، كـه بيـشترين        BHIمايع  ها بر روي محيط كشت      يافته
  - مربـوط بـه تركيـب كلـسيم هيدروكـسايد          رهي ـت هايشمار نمونه 

 -و پس از آن تركيب كلـسيم هيدروكـسايد        ) 1گروه  (نرمال سالين   
اي ه ـنمونـه شـمار    بيشترين   ).2 نمودار( بود) 3گروه  (كلرهگزيدين  

 )2 نمودار( هبود) 2گروه   ( درصد 2/0شفاف مربوط به كلرهگزيدين     
 و  1هاي  گانه يعني گروه  هاي سه  اختلاف مشاهده شده در گروه     كه
   ). > 05/0p (دار بودا از لحاظ آماري معن3 و 2
  

  بحث
 يآمـاده سـاز    يكي از مراحلي كـه پـس از          ،در درمان ريشه  

 بايـستي انجـام پـذيرد،    كردن كانال از پر ش  يپ دسترسي و    يحفره
 ،كه عموماً از طريق وسايل دستي      هاي ريشه است،  پاكسازي كانال 

گونـاگون انجـام      كانـال  درون يداروها وه  شو دهند  و   مواد شست 
د يدروكـسا يم ه ي كه از كلـس    ،ك به صد سال است    ي نزد .)1( گيردمي

 يبـرا ك  ي با پالپ نكروت   يهاكانال  كانال در  درون يبه عنوان دارو  
 ي كنـون  يبررس ـ. شوديكانال استفاده م  زجانداران  ي مهار ر  وكاهش  

ت ين بـر خاص ـ   يسـال  ن و يدي اثر دو محلول كلرهگز    يابيبا هدف ارز  
 ضـد    آن بـا اثـر     يسهي ـمقا د و يدروكـسا يم ه ي كلـس  ييايضد باكتر 

آزمايـشگاهي   روش . شد ي طراح يين به تنها  يدي كلرهگز ييايباكتر
 .)13(گزارش شـد     ش مولر مورد استفاده در اين بررسي بر مبناي رو       

اين . بررسي انتروكوكوس فكاليس بود   اين  در  ورد استفاده    م باكتري
   Dهـــوازي اختيـــاري و از گـــروه بـــاكتري گـــرم مثبـــت، بـــي

هـا از خـود   بيوتيـك اين باكتري در مقابل آنتـي    . هاستاسترپتوكك
   دروندهــد و بــه صــورت ســريع و مــوثر بــه مقاومــت نــشان مــي

شرايط نامطلوب محـيط را     توانديم و كندفوذ مي هاي عاجي ن  توبول
  .)14( به خوبي تحمل كند

هـايي كـه    وجود اين باكتري به صـورت فـراوان در دنـدان          
  .)14(رو شده گزارش شده است ه  آنها با شكست روبيدرمان ريشه

 در بررســي خــود مــشاهده، )8(  و همكــاران(Evans)ايــوانز 
 دردرصـد    2/0 كلرهگزيدين يد با كلسيم هيدروكسا خمير   كه ،كردند

هاي عاجي نسبت به    انتروكوكوس فكاليس در توبول    ردنان ب ي م از
 ،بررسـي كنـوني نيـز     . كلسيم هيدروكسايد با آب بسيار موثر اسـت       

  خاصـيت  .  ايـوانز اسـت    يتاييدي بر بررسي انجام شده بـه وسـيله        
 2/0كلرهگزيـدين    -هيدروكسايد كلسيم خمير شتر،ي ب يميكروب ضد

 2/0توان بـه خاصـيت ضـد ميكروبـي كلرهگزيـدين             را مي  درصد
 و  (Gomes)بررسـي كنـوني بـا بررسـي گـومز            . نـسبت داد   درصد

 همكاران
در بررسـي   . هـايي هماننـد را نـشان داده اسـت         يافته،  )10(

ــدين ،گــومز ــر   درصــد2/0 ژل كلرهگزي ــه تنهــايي بيــشترين اث    ب
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ــادر بررســي ــاران(Haenni)ي يه ــذاري،)11(  و همك   تاثيرگ
كلرهگزيدين هنگامي كه با كلسيم هيدروكسايد تركيب شد كاهش      

در اين مـورد  . كند اين موضوع را تاييد مي،نيز يون كن يبررس. يافت
كلسيم هيدروكسايد به عنوان يك ناخالـصي       شايد بتوان گفت، كه     

و باعث كاهش غلظت و اثر آن       د  يآيبه شمار م  براي كلرهگزيدين   
 كـه كلرهگزيـدين     ،داد نشان ي كنون پژوهش هاييافته .شده است 

 نسبت به دو تركيب     ترميكروبي قوي  اثر ضد   به تنهايي   درصد 2/0
ــسيم هيدروكــسايد ــسايد  -كل ــسيم هيدروك ــال ســالين و كل  -نرم

  .داشت)  روز7(كلرهگزيدين در دوره زماني بررسي شده 
   مربـــوط بـــه تركيـــب ،كمتـــرين اثـــر ضـــد ميكروبـــي

 شـمار بيـشترين ميـانگين     . نرمال سالين بود   -كلسيم هيدروكسايد 
گزارش تركيب  زماني بررسي مربوط به همين      يكلني در طي دوره   

 مربوط به همين ،نيزره  يتهاي   نمونه شمار بيشترين   ،و همچنين شد  
ها در طـي هفـت روز بـه          كه اين ميزان بالاي باكتري     ،تركيب بود 

 تركيب كلـسيم    يها به وسيله  احتمال ناشي از مهار نكردن باكتري     
  . استنرمال سالين  -هيدروكسايد
ميكروبي  در اثر ضد   ،)15( همكاران و (Baker) بيكر بررسي در

كلسيم هيدروكسايد در تركيب با كلرهگزيـدين افزايـشي مـشاهده           
 در بررسي كنوني نتايجي متفاوت با بررسـي بيكـر بـه دسـت       ،نشد

  .آمده است

 انجـام   زمـان و   روشهمچون،  روي هم رفته عوامل زيادي      
 يزجانداران مـورد بررس ـ   ي ر يو گونه  مواد   تركيب شيميايي ،  يبررس
  .باشد گذار اثر يشناختكروبي مهاي بررسي هاي يافتهد بر توان مي

 يهـا يپـژوهش و بررس ـ   ن  ي ـج ا ي نتا يهيپابر   ،به طور كلي  
  درصد 2/0در صورتي كه از كلرهگزيدين       ،د بتوان گفت  يشاهمانند  

 كمتـرين ميـزان     ، كانال اسـتفاده شـود     درونبه عنوان يك داروي     
در سيـستم كانـال     مانده را   زجاندار برجا   ير و   انتروكوكوس فكاليس 
  .ريشه خواهيم داشت

 
  گيرينتيجه

 به تنهايي در مـدت هفـت روز          درصد 2/0كلرهگزيدين   -1
  .)= p  01/0 (بود ابيشترين اثر ضد ميكروبي را دار

ــسيم    -2 ــا كل ــه ب ــامي ك ــدين هنگ ــذاري كلرهگزي تأثيرگ
  .هيدروكسايد تركيب شد كاهش يافت

كيـب بـا    اثر ضد ميكروبـي كلـسيم هيدروكـسايد در تر          -3
  .كلرهگزيدين افزايش يافت

 اثـر   نرمال سـالين كمتـرين     - كلسيم هيدروكسايد  ريخم -4
  .بود ضد انتروكوكوس فكاليس دارا را بر ميكروبي دض
  

  يسپاسگزار
 يشگاه دكتـر مهـاجر    ي ـ آزما ي بـا همكـار    ،يكنـون پژوهش  

 ن مركـز و ي ـله از زحمـات ا يوس ـن ي ـبه ا . اصفهان انجام شده است   
 ي سپاسـگزار  يسـركار خـانم محمـود     ژه  يوبه  محترم آن   كاركنان  

 .گردديم
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