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  چكيده
  . اسـت عامل ايـن عفونـت كانديـدا آلبيكـنس      درصد 85 بوده، كهي دهان در انسان ترين عفونت قارچي حفرهكانديديازيس شايع :بيان مساله

بسـيار  هـاي  پژوهشتليالي و مواد پروتزي وجود دارد ولي هاي اپي در ارتباط با چسبندگي كانديدا آلبيكنس به سلول چشمگيريچه اطلاعات  گر
  .استر دسترس چسبندگي كانديدا آلبيكنس به انواع مواد ترميمي د يدرباره كمي
در شـرايط   گلاس آينـومر نـوري   كامپوزيت و ي ترميمي آمالگام،ي چسبندگي كانديدا آلبيكنس به سه مادهمقايسهپژوهش، هدف از اين : هدف

  . آزمايشگاهي بود
 دارايهـاي  لولـه بـه   )وهنمونه از هـر گـر   18( ي آمالگام،كامپوزيت و گلاس آينومرنمونه 54 .تجربي بودي پژوهش از گونهاين  :روش مواد و

 هاي مواد ترميمي دردقيقه نمونه 120و  80،  40از گذشت  پسمنتقل شدند و  كانديدا آلبيكنس) ليترسلول در ميلي 1×106(سوسپانسيون قارچي 
از  پـس آگار كشـت داده شـد و    اين سوسپانسيون در محيط كشت سابوره دكستروز از ميكروليتر 100 وگرديد  شناورسرم فيزيولوژي سي سي  1

  . واكاوي شدندمن ويتني  هاي آماري كروسكال واليس وها با استفاده از آزمونداده ،در پايان. گرديدندها شمارش ساعت كلني 48گذشت 
ها لحاظ آماري اين تفاوتهاي كامپوزيت و آمالگام ميزان چسبندگي كانديدا آلبيكنس با گذشت زمان افزايش نشان داد كه از در نمونه :هايافته

بيشترين ميزان چسبندگي . گوناگون گزارش نگرديدهاي در زمانادار هاي گلاس آينومر هيچ تفاوت آماري معندر نمونه).  > p 05/0( بودادار معن
  .شددقيقه ديده  40هاي آمالگام در زمان هاي كامپوزيتي و كمترين آن در نمونهدقيقه مربوط به نمونه 120در زمان 
  . استدر افراد مستعد به عفونت كانديديايي  مناسبترميمي  ييك ماده ،نشان داد كه گلاس آينومرپژوهش نتايج اين : گيرينتيجه

  گلاس آينومر، كامپوزيت، آمالگام، كانديدا آلبيكنس، ميزان چسبندگي، ي ترميميماده :واژگان كليدي
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  درآمد 
طلـب اسـت كـه     يك عفونت فرصـت  بيشتركانديديازيس، 

ديـدا بـه   هاي مختلف كانگونه .شودها تواند باعث تخريب بافتمي
در دهان بسياري از افراد يافـت  ) لورانرمال ف(عنوان محيط طبيعي 

غلظـت كمتـر از    سـالم در  افراد ناقـل در بزاق كانديدا  .)1( شوندمي
در ايـن غلظـت،    .شـود ليتـر ديـده مـي   سلول در ميلي 500تا  200

در  شـود و ي ميكروسـكوپ مسـتقيم ديـده نمـي    كانديدا به وسيله
هـايي كـه از   در نمونـه  .توان آن را ديدمحيط كشت كروم آگار مي

تـا   20بزاق افراد جوان سالم گرفته شده بود، مشخص گرديد كـه  
عواملي گوناگون باعث افـزايش  . )1( انددرصد ناقل كانديدا بوده 30

 درمـاني، بـه شـيمي  تـوان  شوند كـه مـي  بروز كانديدا در دهان مي
 يبـا دامنـه   بيوتيـك ان بـا آنتـي  وئيددرماني، درمپرتودرماني، استر

 از پيـاپي ي اسـتفاده  مصـرف سـيگار،   ،نشـده مهار ديابت گسترده، 
سـن   ،ي نـوزادي روز، بارداري، دورهانهدندان مصنوعي در طول شب

اشـاره  ) لوسـمي  و ايـدز (ايمني سلولي كاركرد در  ناهنجاريبالا و 
تـرين عفونـت قـارچي دهـان اسـت و      كانديديازيس، شايع. )2( كرد

شـود و انـواع ديگـر    نس ايجاد مـي لبيككانديدا آ يبيشتر به وسيله
نديـديازيس را  تواننـد عفونـت كا  كانديدا با درصد فراواني كمتر مي

گسـترده جهـت    يگونهكه مواد ترميمي به  از آنجا .)1(ايجاد كنند 
 ـدندانپزشكي كاربرد دار يها در محدودهترميم و بازسازي دندان د ن

و به افزايش ريدگي ز آنها با توجه به شيوع گسترش پوسو استفاده ا
ترميمي كـه كلونيزاسـيون و چسـبندگي     ياست، به كار بردن ماده

هـاي  اسـتعداد بـه عفونـت    يدا بـه آن كمتـر بـوده و زمينـه    كاندي
هاي در افراد مستعد به عفونتبه ويژه كند، كانديديايي را كمتر مي

  . استاهميت داراي كانديديايي 
شـد،  انجـام   و همكاران) Maza(مازا در پژوهشي كه توسط 
ثير بزاق انس به رزين كامپوزيت با تميزان چسبندگي كانديدا آلبيك

نس كه چسبندگي كانديدا آلبيك ـ داد نتايج نشان .ان بررسي شدانس
بزاق در  اثركند اما به رزين كامپوزيت با گذر زمان افزايش پيدا مي

   .)3( شودكل باعث كاهش چسبندگي كانديدا به كامپوزيت مي
  را بــا هــدف بررســي پژوهشــي و همكــاران، ) Tari(تــاري 

ميـزان چسـبندگي   و  نـرم خشونت سطحي مـواد آكريـل    يرابطه
 .كانديدا آلبيكنس به اين مواد را در طي گـذر زمـان انجـام دادنـد    
  نتايج نشان داد كه گذشت زمان هم خشونت سطحي آكريل نرم و 

  . )4( دهدهم ميزان چسبندگي را افزايش مي
  يزان چسبندگي ـمژوهشي ـدر پمكاران، ـو ه) Park(ارك ـپ

دست دندان را  يح شدهرزين اصلا هايكانديدا آلبيكنس به سطح
 ـ . بررسي نمودند ي ه گونـه نتايج نشان داد كه رزين اصلاح شـده ب

نس را نسـبت بـه   لبيك ـتري از تجمع كانديـدا آ سطح پايينادار معن
  دارد و بـا گذشـت زمـان ميـزان چسـبندگي افـزايش        شـاهد گروه 
  .)5(يابد مي

ميزان چسبندگي كانديدا  خود،پژوهش در  لواف و همكاران
كه  ،نشان داد آناننتايج بررسي  .س آينومر را بررسي كردندبه گلا

يابد ولي اين زمان افزايش ميبا گذشت  در آغازچسبندگي كانديدا 
  .)6( يابدچسبندگي به تدريج كاهش مي

ميـزان   يموجـود در زمينـه   اطلاعـات كمبـود  با توجـه بـه   
 كانديدا آلبيكنس به مـواد ريزجانداران گوناگون همچون چسبندگي 

ايـن  ، دهان يترميمي كامپوزيت، گلاس آينومر و آمالگام در حفره
آلبيكنس به مواد  با هدف بررسي ميزان چسبندگي كانديداپژوهش 
در محيط آزمايشگاهي  گوناگونهاي شده در طي زمان يادترميمي 
  . شد طراحي

  
   روش مواد و

انجام آزمايشگاه  تجربي و در محيطي پژوهش به گونهاين 
  ترميمــي گــلاس آينــومر  يمــاده گونــههــا از ســه مونــهشــد و ن

Fuji II LC (Gc)      و مـايع  ، ساخت كشـور آمريكـا بـه شـكل پـودر
 با نامطبيعي  settingذرات اسفريكال با  يگونهكپسولي از آمالگام 

ســـاخت ) Herculite(هركوليـــت و كامپوزيـــت ) Tytin(تـــايتين 
پژوهش، در اين  .شد فراهم كشور سوئيسدر ) Kerr(كر  يكارخانه

نمونه كامپوزيت  18نمونه گلاس آينومر و  18نمونه آمالگام و  18
از لحـاظ چسـبندگي    دقيقـه  120و  80، 40زمـاني   يدر سه بـازه 

   گونـه ي ايـن سـه   بـراي تهيـه   .گرديدبررسي كانديدا به اين مواد 
) Plexi-glass(ي پلكسـي گـلاس   ترميمي از يـك صـفحه   يماده

و  5عـدد دايـره بـه قطـر      100صـفحه داراي  استفاده شد كه اين 
يـك  ي پلكسي گـلاس  زير صفحهدر آغاز، . بودمتر ميلي 1ارتفاع 

ي مورد نظـر و  تكيه گاه صفحهو بزرگ براي  پاكاي اسلب شيشه
در مـورد  . ه شـد قـرار داد فشرده كردن آمالگـام  درستي اطمينان از 
روي هر دو  هاي مورد نظراز قرار دادن آن در دايره پسكامپوزيت 

نوار سـلولوئيدي در حـد    و گرفتسطح آن دو نوار سلولوئيدي قرار 
 ر طرف توسطـاز هس از آن، ـپ .ودـامپوزيت بـك لب وـاصل اسـف

 ركت كلتن ساخت كشور سوئيس با شدتـيور شـگاه لايت كـدست
. داده شـد ثانيـه كيـور    40بـه مـدت   وات بر متـر مربـع   ميلي 400
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  گوناگونهاي كانديداهاي چسبيده به آمالگام در زمان ينگاره  1 ينگاره
  

 مـورد  يآينومر، پودر و مـايع آن بـه انـدازه    در مورد گلاس
مخلـوط و بـا پلاسـتيك     سـازنده  يكارخانـه  دستوري بر پايه ،نظر

. گرديـد منتقـل  ي پلكسـي گـلاس   صـفحه درون اينسترومنت، به 
 نـوار سـلولوئيدي در دو  مپوزيتي، دو هـاي كـا  همانند نمونـه  سپس
لايـت  و از هر طـرف توسـط دسـتگاه     شدها قرار داده نمونه طرف

كيـور  ثانيـه   40به مـدت   ساخت كشور سوئيس كيور شركت كلتن
 درونهاي گلاس آينـومر و كامپوزيـت از   نمونهپس از آن، . گرديد
احتمالي با تيـغ   هايهپس از برداشت اضاف وشد در آورده  ها دايره

ي با فرز الماسـي نشـان زرد كارخانـه    ها رانمونهر آغاز، دبيستوري 
D&Z  ــپس ــكو س ــا ديس ــاي ب ــت ه ــهپرداخ ــاخت كارخان  يس

3MESPE  خشـن  به ترتيب از  خشنو  متوسط نرم،ي سه گونهدر
 فشـرده ها و گذاشتن آمالگام در دايرهپس از  .گرديدبه نرم پوليش 

و  پرداخـت غـي  ا برنيشر تخم مركردن آنها، هر دو سطح آمالگام ب
توسـط  هـا  نمونـه  سخت شدن نهايي آمالگـام،  ساعت و 24پس از 

قطعـات مـواد    ،سـپس . شـد وليش پ پره 12فرزهاي فيشور كاربايد 
  . گرديد شوو  با آب مقطر شستشده فراهم ترميمي 

 PTCC5027مورد استفاده با كد اسـتاندارد   آلبيكنس كانديدا
و در  ذب را داشـت و ميسـليوم كـا   Germ tubeكه قابليت تشـكيل  

دانشـگاه علـوم    ،پزشكي يمحيط آزمايشگاه قارچ شناسي دانشكده
در محيط كشـت ژلوزسـابوروي اصـلاح     بود،پزشكي ايران موجود 

   گلـوكز، گرم  20 كه شاملساخت كشور ايتاليا  تيورين )خنثي(شده 
ي گونهبه است آگار در هر ليتر گرم  20 مخمر و يعصارهگرم  10

  . اده شددار كشت دشيب
كانديـدا آلبيكـنس    يهسـاعت  48از كشـت   ،جهت آزمـايش 

 ،پزشـكي  يواقع در آزمايشـگاه قـارچ شناسـي دانشـكده    استاندارد 
 تهيـه شـده   سوسپانسيون .استفاده شد دانشگاه علوم پزشكي ايران

. فيزيولـوژي بـود   سلول كانديدايي در سرم CFU/ml 106×1داراي 
هـاي  روي نمونـه  برقارچي  از سوسپانسيونميكرو ليتر  350 سپس
پلي استيرن ريخته و  يهكهچا 24در محيط كشت ترميمي  يماده

بـزاق كامـل   ميكـرو ليتـر    350هاي مواد ترميمـي  به نمونه سپس
هماننـد  ايجاد محيطـي  براي اضافه كردن بزاق . شدانساني اضافه 

 .بـزاق بـود   در نظر گرفتن خاصيت ضد ميكروبـي  هان ود يحفره
آزمايش از يك  روز حبصورت غير تحريك شده در صه بزاق بايد ب

دارويي مصـرف   هيچ شش ماه گذشته، كه در شدخانم سالم گرفته 
يـا پوسـيدگي    عمـومي بيمـاري   هيچ بيماري پريودنتال و نكرده و

   .فعال نداشت
و سـانتي گـراد نگهـداري     يدرجـه  4هـاي بـزاق در   نمونه

 يدرجه 37رميمي در هاي تسوسپانسيون مورد نظر همراه با نمونه
 انكوبـه دقيقـه   120و  80، 40زمـاني   هـاي هگـراد در فاصـل  سانتي
 ها يك شاهد منفي شـامل به ازاي هر يك از نمونه ،سپس. گرديد
سرم فيزيولوژي بـه همـراه   ميكرو ليتر  350، بزاقميكرو ليتر  350
از طـي مـدت   پـس  . ه شدترميمي نيز در انكوباتور قرار داد يماده

ه بيرون آوردها از چاهك ترميمي يقطعات ماده ،ونوباسيزمان انك
هـا  ثانيه شسته شد و هر يك از نمونه 5به مدت  ينالس و با نرمال

ه تكان داد دقيقه 1و به مدت شناور سرم فيزيولوژي سي سي  1 در
برداشت ، از محلول جديد به دست آمدهميكرو ليتر  100 سپس .شد

خطي  يگونهبه پليت در  ونسترو بر روي محيط كشت سابوروي 
 براي اطمينان از وجود عوامل قارچي برپس از آن . ه شدكشت داد
نشـا   يگونـه بـه  پليـت  در يك نقطـه از   ي ترميمي، مادهروي آن

 يدرجـه  37ها در انكوباتور پليتي پس همهسكاري كشت داده و 
 كلني رشد كردهشمار . ه شدساعت قرار داد 48گراد به مدت سانتي

   هـاي مخمـري  سـلول برابـر شـمار   كـه  متـر مكعـب   هر ميلـي  در
و قابل مشاهده با چشـم غيـر مسـلح    ست هاچسبيده شده به نمونه

سـي سـي    1/0 از آنجـا كـه از هـر محلـول    . گرديـد شمارش  ،بود
  تــا گرديــد برابــر  10برداشــت شــده بــود، عــدد بــه دســت آمــده 

 ـ   داده سـپس  .حاصل قابـل اسـتناد باشـد    ينتيجه   ا هـاي آمـاري ب
  هــاي كروســكال والــيس و مــان ويتنــي آزمــايش گرديــد آزمــون

  ).1ي نگاره(
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  ها يافته
 ـ   نشـان داد كـه در    پـژوهش دسـت آمـده در ايـن    ه نتايج ب

  آمالگامي ميزان چسبندگي كانديـدا آلبيكـنس در زمـان     هاينمونه
 دقيقــــه 120و در  125±73دقيقــــه  80 ، 57±33دقيقــــه  40

كروسـكال   آمـاري  اده از آزمـون كه با استف است سلول 141±368
در مـورد   .)= p  008/0(گـزارش شـد   ادار معن ـ اين اختلافواليس 
كانديدا آلبيكنس  هايسلول هاي كامپوزيتي ميزان چسبندگينمونه

دقيقـه   120و  267±172دقيقه  80 ، 118±31دقيقه  40در زمان 
از لحاظ آماري نيز  به دست آمد كه اين اختلافسلول  380±825
در  كانديـدا آلبيكـنس   ميزان چسـبندگي . )= p  004/0( بودادار معن

   دقيقـه  40زمـان  : بـود  زيـر  يگونـه هاي گلاس آينـومر بـه   نمونه
 182 ± 89دقيقـــه  120 و 313 ± 182دقيقـــه  80،  208 ± 51

  گـزارش نشـد   ادار معن ـ هـا ايـن اخـتلاف   كه از نظـر آمـاري  سلول 
)47/0  =p ( ) 1جدول(.   

  
هاي كانديدا ميزان چسبندگي سلولو انحراف معيار ميانگين  1جدول 

  گوناگونهاي ترميمي در زمان يمادهگونه آلبيكنس به سه 
  

p. Value 
120
 دقيقه

80 
 دقيقه

40
 دقيقه

هاي پيگيريزمان  
 ترميمي يماده

008/0  =p 141±368  آمالگام 33±57 73±125

004/0 =p 380±825 172±267 31±118  كامپوزيت

47/0  =p 89±182 182±313 51±208  گلاس آينومر

  007/0 17/0 001/0 p. Value 

  
ــزان چســبندگي ــلول مي ــايس ــدا ه ــه آلبيكــنس كاندي    ب

ي گونـه دقيقه بـه   40ترميمي در زمان  يماده گونههاي سه نمونه
و گـلاس   118±31، كامپوزيـت  57±33آمالگام : دست آمدزير به 
مشـخص  كروسـكال والـيس   با آزمون آماري  كه 208±51آينومر 

بـا   ،همچنين .)p =  001/0(است ادار معن هااين اختلافگرديد كه 
كـه   مشـخص گرديـد   كروسـكال والـيس   استفاده از آزمون آماري

دقيقـه   80ن در زمايي كانديداهاي سلولميزان چسبندگي اختلاف 
با اسـتفاده   .)p =  17/0(نيست ادار معن ترميمي يماده گونهبه سه 
اخـتلاف  كـه   مشـخص گرديـد   كروسكال والـيس  ن آمارياز آزمو
 ترميمي يماده گونههاي كانديدايي به سه سلول چسبندگيميزان 

 )p =  007/0(اسـت  ادار معن ـي كامل به گونه دقيقه 120در زمان 
آزمون آماري من ويتني مشخص  همچنين با استفاده از. )1 نمودار(

 هـاي گـروه  يهمـه ميـان  دقيقـه   120 و 40هاي شد كه در زمان
ــه   ــي ب ــهآزمايش ــه دو دو يگون  ــ ب ــتلاف معن ــود ادار اخ    داردوج

)05/0 p <  .(هاي آزمايشـي آمالگـام و كامپوزيـت نيـز در     در گروه
دو به دو اختلاف آماري ي ه گونهدقيقه ب 120و  80، 40 هايزمان
گـزارش  در رابطه با چسبندگي كانديدا به اين مواد ترميمي ادار معن
  ). > p 05/0( شد

  

  
  

ترميمي در  يماده گونهميزان چسبندگي كانديدا آلبيكنس به سه   1 نمودار
  دقيقه 120 و 80،  40هاي زمان

  
لاس آينومر هاي گدر مورد نمونهكه است  يادآوريلازم به 

از  پـس ميزان چسبندگي كانديدا آلبيكنس  براي اثبات روند كاهش
دقيقـه آزمـايش    120ان در زم ـدوبـاره  نمونـه   7دقيقه ،  80زمان 

سـلول بـود و   173 بـه آنهـا   كه ميانگين چسبندگي كانديـدا گرديد 
ييـد  ادقيقـه ت  120كار را در مورد گلاس آينـومر در زمـان   درستي 
   نمونــه 5 ،اي قابــل اســتنادنتيجــه يهيــهمچنــين بــراي ارا .كــرد

دقيقه قرار گرفتند  180گلاس آينومر در مجاورت كانديدا به مدت 
 112±83ها هاي كانديدايي چسبيده به اين نمونهسلول و ميانگين

دقيقـه   80از زمان  پسكه روند نزولي چسبندگي  بود كه نشان داد
  .هاي گلاس آينومر ادامه دارددر نمونه

  
  بحث 

 تـرين عفونـت فرصـت طلـب در    كانديديازيس دهاني شايع
بـا مشـكلات   بيمـاران   شـمار كـه  بـا توجـه بـه ايـن    . اسـت دهان 
 ـ فونتـزايش اسـت ع ـ ـاف ـ هـرو ب ميكـسيست  دهـجاد ش ــهـاي اي
آنچـه  . )1( اي داردن بيمـاران رونـد فزاينـده   نيز در اي انديداك توسط

هاي مختلف كانديـدا، عامـل اتيولوژيـك    مسلم است با وجود گونه
  اصلي وسـوش غالـب در ايجـاد عفونـت در كانديـديازيس دهـاني       

 تصـال كانديـدا  اافـزون بـر ايـن، قابليـت     . آلبيكنس اسـت ي گونه
تواند در آغـاز كلونيزاسـيون و   مصنوعي مي هايآلبيكنس به سطح

كانديدا آلبيكنس بـا   ،نمونه براي. به سزايي داشته باشد، اثر عفونت
  تواند به ه توانايي اتصال به رزين آكريلي دست دندان ميـوجه بـت
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  . )1(بينجامد دنچراستوماتيت 
د ترميمـي دندانپزشـكي،   زياد به كاربرد مـوا با وجود رويكرد 

در رابطه با چسبندگي كانديدا آلبيكنس به اين مواد  كمياطلاعات 
در رابطـه بـا چسـبندگي    هاي بـي شـماري   بررسي. استدر دست 

امـا در مـورد   اسـت،  استرپتوكوك موتانس به مواد ترميمي موجود 
) Maza(جـز بررسـي مـازا    چسبندگي كانديداها بـه ايـن مـواد بـه     

براي بررسي نتايج همكنون نيست كه  رسدر دست فراگيراطلاعات 
  . )3( استفاده شده استبررسي اين از پژوهش كنوني، 

ل بزاق را به عنوان عامتاثير در پژوهش خود مازا از آنجا كه 
كاهش چسبندگي كانديدا آلبيكنس بـه   ،كرد گزارش ميكروبي ضد

كه گفتني است است و اين نكته بررسي چشمگير مورد  هايسطح
   هـاي باكت ـبـه دليـل اثبـات ايـن موضـوع در      پژوهش كنوني ر د

تنهـا  گذاري در كاهش چسبندگي دارد، اثر كه بزاق نقش  )1(مرجع 
ترميمي ميـزان چسـبندگي مـورد بحـث قـرار      گوناگون مواد ميان 

خود از دو پژوهش در مازا . )3( گرفت و نقش بزاق ناديده گرفته شد
ميسليوم استفاده كـرد  ن و نكردن كردكانديدا با قابليت ايجاد  گونه

افـزايش   باعـث  كـاذب  ايجـاد ميسـليوم  گـزارش نمـود كـه    و طي 
 شودمي آلبيكنس چسبندگي كانديدا

)3( .  
از آنجا كه پاتوژنيسيته در رابطه با كانديداي مولد ميسـليوم  

كانديداي ه از استفادبنابراين، ديگر است  يگونهبه مراتب بيشتر از 
 كنـد را در بررسي كنوني تاكيد مـي ميسليوم  داراي قابليت تشكيل

 .)7و  3(است سروتيپ كانديدا در فلور طبيعي دهان موجود كه همين 
هـاي  نمونه هاي چسبيده شده بهكلنيپژوهش، شمار اين ي بر پايه

لحاظ آمـاري   كه از داشت گذشت زمان افزايش ازپس كامپوزيتي 
صـعودي   رونـد بـا  ي دقيـق  و بـه گونـه  بـود  ادار اين تغييرات معن ـ

همخواني  پژوهش مازازايش چسبندگي كانديدا به كامپوزيت در ـاف
بررسي  گردد اين است كه دراي كه در اين جا مطرح مينكته. دارد
  هـاي قـارچي بـه    ميـزان چسـبندگي سـلول    ،با افزايش زمـان مازا 
و دوم نخست گروه ميان يابد كه هاي كامپوزيتي افزايش مينمونه

اين ، در حالي كه )3(تفاوت زيادي ديده شد ) دقيقه 80و  40زمان (
و  80زمـان  (گروه دوم و سـوم  بررسي كنوني ميان تفاوت زياد در 

هاي موجود براي علت يابي تفاوت .قابل مشاهده است) دقيقه 120
زير گوناگون موارد هاي در طي زمانپژوهش مازا و بررسي در اين 

  : گرددمطرح مي
 يگونهكامپوزيت به  يباندهاي دو گانهدي از ـميشه درصـه -1

 هـا در گزارش و) درصد 65تا  20(ماند واكنش باقي ميبدون 

 ييرشد باكتريـا  ،شود كه مونومرهاي پليمريزه نشدهاشاره مي
به علت گذر زمان قابليت چسبيدن . )9و  8( دهندرا افزايش مي

 . يابدنومرها افزايش ميهاي قارچي به اين موسلول

درصـد   6دقيقه ميزان و تشكيل ميسـليوم حـدود    40 ازپس  -2
دقيقه اين مقـدار   120در حالي كه در زمان  ،شودگزارش مي

كنـد و از آنجـا كـه تشـكيل     افزايش پيـدا مـي   درصد 93به 
ميسليوم يك نقش كليدي در اتصـال كانديـدا آلبيكـنس بـه     

در  چشـمگير اين تفـاوت  بنابراين، هاي كامپوزيتي دارد نمونه
  .)3(پذيرفتني است دقيقه  120دقيقه به  80زمان 

در  ،و همكاران )San(پژوهش سان ، با بررسي كنونينتايج  
هـاي كانديـدا آلبيكـنس بـه رزيـن      مورد افزايش چسبندگي كلنـي 

خود بررسي در سان چنانچه . داردهمخواني آكريلي با گذشت زمان 
هاي كيد نمود كه زمان نقش بسزايي در افزايش چسبندگي كلنيات

ــي دارد  ــه رزيــن آكريل ــدا ب ــژوهش ايــن در . )10( كاندي ــورد پ   در م
 با گذشت زمان چسبندگي كانديدا افزايش يافت ،هاي آمالگامنمونه

  . )10و  3( داردهاي مازا و سان همخواني بررسيبا نيز  نتايجاين كه 
هـاي قـارچي بـه    روند افزايشـي چسـبندگي سـلول   با وجود 

هـاي  هاي كامپوزيت و آمالگام بر اثر گذشت زمان، در نمونـه نمونه
. دقيقه رو به كاهش نهـاد  80از زمان  پسگلاس آينومر اين روند 

  در زمــان بررســي  يكــه بــا ادامــهشــد بــر آن تصــميم  ،بنــابراين
كـه در  نگريسته شـود  تري مهم با ديد قاطعامر دقيقه به اين  180

هاي هاي قارچي به نمونهقه، ميزان چسبندگي سلولدقي 180زمان 
بود كه اين امر نشـان داد كـه ايـن رونـد      112±83گلاس آينومر 

هـاي گـلاس آينـومر    كاهش چسبندگي با افزايش زمان در نمونـه 
تـوان بـه يكـي از    علت احتمـالي ايـن رونـد را مـي    . شودديده مي

كـه   گونـه خصوصيات مهم گلاس آينومر مرتبط دانسـت و همـان  
هاي گلاس آينومر، با گذشـت زمـان رونـد    مشخص شده در نمونه

توانـد كـاهش   آزادسازي فلورايد افزايش يافتـه كـه ايـن امـر مـي     
هاي گلاس آينومر را توجيـه  هاي قارچي به نمونهچسبندگي سلول

و همكاران كه اثـر  ) Meurman(پژوهش مويرمان . )12و  11، 9( نمايد
هـاي كانديـدا در دهـان نشـان     گونه ضد قارچي فلورايد را بر روي

ــد ــدهدادن ــد كنن   همســويي ايــن دو . ي ايــن موضــوع اســت، تايي
  دقيقـه   80از زمـان   پـس اثر ضد قارچي گـلاس آينـومر   پژوهش، 

نشـان داد كـه   مويرمـان  . )13( كنـد را گزارش مي) دقيقه سوم 40(
هاي آمين فلورايد و استانوس فلورايد بيشتر گونهي داراي دهانشويه

ميـان  چند دقيقه از در آلبيكنس را  كانديدا همچونختلف كانديدا م
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و اين اثر ضد قارچي فلورايد مربوط به ساختار شـيميايي آن  برد مي
و انفعـالات شـيميايي انجـام     فعل هاقارچ سلولي غشاي است كه با

هماننـد بررسـي    همكـاران نيـز   لـواف و بررسي نتايج  .)13( دهدمي
چسـبندگي  در آغـاز  آنهـا نشـان دادنـد    كـه   ايبه گونه. كنوني بود

  ت ولــي بــا گذشــ يابــد،افــزايش مــي كانديــدا بــه گــلاس آينــومر
يابد و اين را مرتبط با فلورايـد آزاد  زمان اين چسبندگي كاهش مي

 دخيـل ، عوامـل  و همكاران) Leyola(ليولا همچنين  .شده دانستند
ر را هاي گـلاس آينـوم  از سمانضد باكتريايي شماري در خاصيت 

 دواثـر   هاآن. بررسي نمودندس نبر روي باكتري استرپتوكوك موتا
هـا  آن ييباكترياضد  و آزاد سازي فلورايد را در خاصيت PHعامل 

 ـضـد  و فعاليت بررسي كردند  را بـا خاصـيت آزادسـازي     اييباكتري
ــ   و دريافتنــد كــه  هد ســمان گــلاس آينــومر مــرتبط دانســت فلوراي
 اسـت،  سمان گلاس آينومراي ونهگكه ) Ketac-cem(سم  -كتاك

دارد ) Vitrebond(وايتربانـد   نسبت بـه  كمي ييباكترياضد فعاليت 
 سمان آزادسازي فلورايد در اين ميزان بودن كم دليل به تواندمي كه
نشان دادند  ،و همكاران) Yesilyurt(يسيليورت همچنين  .)14( اشدب

) GC( سـي  جـي  گـلاس آينـومر   كه محتوي قابل توجه فلورايد در
  در ايـن نـوع    ييباكتريـا  ضـد  تواند دليلـي بـر وجـود خاصـيت    مي

در پـژوهش  اسـت كـه   يـادآوري  لازم بـه  . )15( باشد آينومرگلاس 
  . شداستفاده سي  جي نيز از گلاس آينومركنوني 

در مهار رشد باكتري  مهم يتواند نقشآزاد سازي فلورايد مي
 همچنـين . )16-18( وگيري از پيشرفت پوسـيدگي داشـته باشـد   لو ج

 گونـه  چهار ييباكتريا ضد خاصيت ،و همكاران) Da silva(داسيلوا 
ــومر    ــلاس آين ــمان گ ــونس ــيم،    همچ ــاك س ــي، كت ــي س    ج

ــدر ــولار  و) Vidrion(ون يويـ ــر روي) Vitromolar(ويترومـ    را بـ
استرپتوكوك موتـانس،   همچوندهان  يهاي معمول حفرهباكتري

ها به اين آن. كردندل بررسي استرپتوكوك سوبرينوس و لاكتوباسي
خاصيت  به ميزان بيشتريسم  -سي و كتاك يجنتيجه رسيدند كه 

 ييباكتريـا ضد عاليت فو همچنين  دهندرا نشان مي ييباكترياضد 
از مخلوط سازي، آزاد سـازي فلورايـد و    پسپايين  PH اين مواد با

نظـر   از. هـا ارتبـاط دارد  تركيبات شيميايي موجود در پودر آن ديگر
هـاي  يـون  همچـون هاي فلـزي ديگـري   ها گلاس آينومر يونآن

تواند باعـث  مي كند كهآلومينيوم، استرونسيوم و كلسيم نيز آزاد مي
بايد  را اين عناصررو، اثر با اين  .شود ييباكترياضد ايجاد خاصيت 

   .)19(كرد بررسي  بعدي بيشترهاي پژوهشدر 
  اين است كه  س آينومردر مورد گلايادآوري ابل ـق يكتهـن

 شـود و كامـل مـي   گـلاس آينـومر   Setting بر اثر گذشـت زمـان  
ــا اســتناد بــه ايــن خصوصــيات ســطحي آن بهبــود مــي  يابــد و ب

ــي ــيات م ــبندگي   خصوص ــزان چس ــه مي ــت ك ــه گرف ــوان نتيج   ت
  . )20( كانديدا آلبيكنس به مرور زمان كاهش مي يابد

  ر خشــونت ســطحي د، ) Eick(ي پــژوهش ايــك بــر پايــه
هاي آمالگام و كامپوزيت با هم برابر بوده و هر دو از گـلاس  نمونه

هاي آينومر كمتر است كه خود موجب افزايش چسبندگي در نمونه
افـزايش چسـبندگي   ايط يكـي از شـر   و )20(شود گلاس آينومر مي

مواد ترميمـي افـزايش    تانس بهاسترپتوكوك مو هاي باكتريسلول
ــه   افــزايش چســبندگي . )20و  11،  8( هاســتخشــونت ســطحي نمون

بـا  هاي كانديدا آلبيكنس به كامپوزيـت نسـبت بـه آمالگـام،     سلول
توان به وجود در اين دو نمونه را ميهمانند خشونت سطحي وجود 

له اچنانچه اين مس ،نشده كامپوزيت ارتباط داد همريزمنومرهاي پلي
امپوزيت هاي كدقيقه در نمونه 120 و 80، 40هاي زماني همهدر 

اند كـه  نشان دادهها بررسيبرخي از  .نسبت به آمالگام وجود داشت
را  ييهــا رشــد باكتريــاكامپوزيــت مونومرهـاي آزاد شــده از رزيــن 

چسـبندگي  هماننـدي سـاز وكـار     كنند و با توجـه بـه  تحريك مي
 روي بـر  را هاقارچ رشد توانندمي ها اين مونومرهاها با قارچباكتري
 دهند افزايش هاكامپوزيت رزين

)19(.  
گيـري  اند كه شـكل نشان داده In vivoهاي برخي پژوهش

 ـ   هـاي روي سـطح بر پلاك    ادار معن ـي ه گونـه رزيـن كامپوزيـت ب
ــومر    ــلاس آين ــام و گ ــتر از آمالگ ــت بيش ــه  .)20(اس ــمن اينك   ض

ــوه  ــداري جي ــداده )12و  11، 9(آزاد  يوجــود مق  يو ذرات واكــنش ن
Ag3Sn )27  كه هر دو خاصيت ضد قارچي دارنـد   )9() درصد 35تا

هـاي  بيكنس بـه نمونـه  تواند باعث كاهش چسبندگي كانديدا آلمي
  هاي كانديدا آلبيكـنس در  افزايش چسبندگي كلني. )9( آمالگام شود

دقيقـه را   80گلاس آينومر نسبت به آمالگام و كامپوزيت تا زمـان  
وجـود   و )21(توان به خشـونت سـطحي بـالاتر گـلاس آينـومر      مي

همچنـين،  . در اين ماده مرتبط دانست )10و  8(منومرهاي هيدروفيل 
گونه همان دقيقه را 80از  پسهاي كانديدا كاهش چسبندگي كلني

  تـوان بـه دليـل آزادسـازي فلورايـد و اثـر       شد مـي در پيش ياد كه 
  . )13و  6(به شمار آورد قارچي آن  ضد

 
  گيرينتيجه
 هاد كرد كهنتوان پيشمي ژوهشـپتايج اين ـه نـوجه بـا تـب
 ويژه ي ترميمي بهيك ماده عنوان به مناسب انتخابي ،آينومرگلاس
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هـاي ايـن   گرچه يافته. استدر افراد مستعد به عفونت كانديديايي 
نمود  تاكيد بايستيولي داند را سودمندتر ميگلاس آينومر  پژوهش

ديگر  يادهكه اثبات قطعي بهتر بودن گلاس آينومر نسبت به دو م
دهـان و   يهاي شرايط اكولوژيك حفرهبا در نظر گرفتن پيچيدگي

ــر ــاي غي ــاوت  متغيره ــار در تف ــل انك ــردي قاب ــاي ف    همچــونه
 بيشـتر و هاي بررسيميكروبي موجود در بزاق، انجام  تركيبات ضد

  دهـان را   درونمحـيط  هـاي لازم بـراي متغيرهـاي    سازي همانند
  .طلبدمي

 
****** 
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