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  مقدمه
دندانپزشـكي ترميمـي بـراي نيـل بـه       ةاستفاده از ليزر در حيط ،اخيراً

سـازي سـطحي مينـا و عـاج مـورد      اهدافي از قبيل تراش حفره و آماده
هاي را جايگزيني براي روشكه برخي آن توجه قرار گرفته است تاجايي

 .]2و 1[ انـد متداول تراش حفره با فرز و اچ كردن آن با اسـيد دانسـته  
هـاي  تـرميم  shrinkageشده در كـاهش  هاي حاصلباوجود پيشرفت

عنوان عاملي مهم در كاسـتن ميـزان   له همچنان بهئاين مس ،كامپوزيت
بنـابراين بسـيار مهـم    . ]3[هاي كامپوزيتي مطـرح اسـت  موفقيت ترميم

اتصال محكمي بين دندان  ،سازي سطحي دنداناست كه از طريق آماده
سازي سطحي روش متداول موجود براي آماده. ]4[ت آيددسو ترميم به

ايـن   كردن مينا و عاج اسـت كـه اخيـراً   دندان استفاده از اسيد براي اچ
 .يند توسط ليزر نيز به انجام رسيده استآفر

به ميزان زيـادي   نانومتر2940با طول موج  Er:YAGانرژي ليزر 
خـوبي  بـه  گردد كه معادل ميزان انرژي اسـت كـه  توسط آب جذب مي

شود، بنابراين از هر سيسـتم ليـزر   توسط هيدروكسي آپاتيت جذب مي
و اين كـار   ]6و  5[ ثرتر استؤديگري در برداشت بافت سخت دنداني م
 پسدهد، هاي دنداني انجام ميرا با حداقل آسيب حرارتي به ساختمان

هـاي سـخت   حذف بافـت  Er:YAGليزر  ةيكي از اولين موارد استفاد
   .و آماده سازي سطحي است] 1[دنداني 
دندانپزشـكي از   ةدر رشـت  Er:YAGيي ليـزر  آهمين دليل كاربه

و نيـز   ]7و  5[ سازي حفرات ترميمـي ها و آمادهقبيل حذف پوسيدگي
تغيير خصوصيات سطحي براي اتصال بهتـر مـواد ترميمـي بـه دنـدان      

  . ]9و  8[ توسط پژوهشگران زيـادي مـورد مطالعـه قـرار گرفتـه اسـت      
هاي ريزنشت ترميم ةهاي اخير مطالعات زيادي در حوزعلاوه در سالهب

 يمقاله پژوهش

  خلاصه
سازي حفرات ترميمـي و نيـز تغييـر خصوصـيات     ها و آمادهدندانپزشكي از قبيل حذف پوسيدگي ةكابرد ليزر در رشت :مقدمه

اي بين اين مطالعه انجام مقايسه هدف از. ه استسطحي براي اتصال بهتر مواد ترميمي به دندان مورد توجه خاصي قرار گرفت
شـده بـه روش   و حفرات تهيه Er:YAGشده با ليزر اكلوزال و سرويكال حفرات تهيه ةهاي كامپوزيت در ناحيريزنشت ترميم

 .متداول با استفاده از فرز الماسي و توربين بود
صـورت تصـادفي   ها بهرد استفاده قرار گرفتند سپس نمونهعدد دندان مولر سالم براي اين مطالعه مو 12 دتعدا :روش بررسي

يكي در باكال و ديگري روي سطح لينگوال توسط توربين  Vكلاس  ةتايي تقسيم شدند و روي هر نمونه دو حفر 6گروه  2به 
ر و پ ،توسط رزين كامپوزيت incrementalصورت حفرات به ،اچينگ و باندينگ ةپس از پروس. تهيه شد Er:YAGيا ليزر 

هاي ترميم دو لايه وارنيش مقاوم به اسيد متري مارژينميلي 1ها تا به كليه سطوح دندان .ثانيه كيور شد 40هر لايه به مدت 
 .ساعت شسته و خشـك شـدند   24قرار گرفتند و پس از  درصد2 يها درون محلول متيلن بلوبعد نمونه. زده شد) لاك ناخن(

صـورت كـور   ها بـه سپس نمونه .باكالي و لينگوالي تقسيم شدند ةدندان به دو نيم ،محور طولي ها در امتدادپس از برش نمونه
  .زير ميكروسكوپ نوري بررسي شدند

 صـورت جداگانـه توسـط آزمـون    سـرويكال و اكلـوزال بـه    ةگـروه در ناحي ـ  2نتـايج مربـوط بـه نفـوذ رنـگ بـين        :هـا يافته
Kruskal-Wallis داري بين دو گروه از نظر نفوذ رنگ ديده نشدياوت معنمورد ارزيابي قرار گرفت و تف.  

ريزنشـت   ،)يـا فـرز الماسـي    Er:YAGليزر (حفرات ترميمي  ةكار برده شده براي تهيبدون توجه به روش به :نتيجه گيري
 ةي ـهـاي ناح داري از ريزنشـت مـارجين  صـورت معنـي  به ،كه روي سطح ريشه قرار دارد Vهاي كلاس سرويكال ترميم ةناحي

  .اكلوزال واقع بر مينا بيشتر است
  

 متيلن بلو ،Er:YAGريزنشت، كامپوزيت رزين، ليزر : هاي كليديواژه

در  مركز تحقيقات ليزر -نسيم چيني فروش:نويسندة مسئول
 09124949121:تلفن تماس، دندانپزشكي

    n-chiniforush@tums.ac.ir:پست الكترونيك
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  ...اي ريزنشت ناحية اكلوزال وارزيابي مقايسه                1 ة، شمار8 ةليزر پزشكي، دور ةفصلنام

١٣ 

هاي ليـزر بـر   تابش آثار ،اما .]11و  10[كامپوزيتي صورت گرفته است 
طور كامل مشخص نشده است خصوصيات سطحي بافت دنداني هنوز به

ها به شكل سودمندي خصوصيات سطحي بافت دنداني كه آيا اين تابش
له نيازمند مطالعات بيشتري اسـت  ئاين مس .ند يا خيربخشرا بهبود مي

هـاي متـداول اچ   تا مشخص شود كه پرتوهاي ليزر در مقايسه بـا روش 
  .]12[شود يا كاهش آن ريزنشست ميافزايش ، باعث شيميايي با اسيد

هاي كـامپوزيتي  هدف اين مطالعه اين است كه بين ريزنشت ترميم
استفاده از فـرز  (ه با روش معمول يا اچ شد تهيه و Vدر حفرات كلاس 

اي انجام مقايسه ،اندتهيه شده Er:YAGليزر  و حفراتي كه با) و اسيد
عنوان جـايگزيني قابـل اعتمـاد بـراي     هاي اين ليزر را بهدهد تا قابليت

آن از ة  ييد شدأتهيه و يا اچ كردن حفرات در كنار خصوصيات مثبت ت
ايجـاد خشـونت    ،]14و  13[حسـي موضـعي   قبيل كاهش نياز بـه بـي  

ن سـطح دنـدان،   دسطحي با ابعاد ميكروسكوپي بـدون دمينراليـزه كـر   
 ةاجي باز بدون توليد لاي ـعهاي استريل كردن سطح عاج و ايجاد توبول

  .به اثبات رساند] 15[ اسمير

  روش بررسي
 ةعدد دندان مولر سالم و بدون پوسيدگي انسان كه در فاصـل  12 دتعدا

براي اين  ،وع مطالعه از ساكت خود خارج شده بودنديك ماه قبل از شر
هـا ابتـدا زيـر جريـان آب     اين نمونه .مطالعه مورد استفاده قرار گرفتند

ها توسـط يـك   هاي چسبيده به آنبافت ةماندو سپس باقي ندتميز شد
. برداشــته شــد (Hu-Friedy Chicago, USA)ســيكل اســكيلر 

بـه   درصد5/0 حلول كلرامينها در مكردن دندانضدعفوني برايسپس 
بـراي  . نگهـداري شـدند   گـراد سانتي ةدرج 4 دماي مدت يك هفته در

هـا توسـط   رنگي به فضاي پالـپ، اپكـس دنـدان    ةجلوگيري از نفوذ ماد
هـا  سپس نمونـه  .شونده به طور كامل سيل شدرزين آكريلي خودسخت

دو تايي تقسيم شدند و روي هـر نمونـه    6گروه  2صورت تصادفي به به
يكي در باكال و ديگري روي سطح لينگوال تهيـه شـد    Vكلاس  ةحفر

 ،خصوصـيات ابعـادي حفـرات   . حفره در هر گروه بـود  12آن  ةكه نتيج
متـر  ميلـي  5/1 ارتفـاع و متـر  ميلـي  3پهنا، متر ميلي 4(مشابه هم بود 

. شـد گيـري مـي  هـا بـا پـروب انـدازه    آن ةابعاد حفرات حين تهي .)عمق
هــاي اي كرونــالي حفــرات روي مينــا و مــارجينهــدرضــمن مــارجين

  .جينجيوالي روي سمان تراشيده شدند
  :هاي مورد مطالعه به قرار زير بودندگروه

تهيه و توسط فسـفريك   Er:YAGحفرات با استفاده از ليزر  -1گروه 
  .اچ شدند(Kerr, Italy)  درصد5/37 اسيد
 ,SS White burs) و حفرات بـا اسـتفاده از فـرز الماسـي     -2گروه 

Inc. Lakewood, NJ USA)  يك توربين(Black Pearl Eco, 
Bien Air, Swiss made)       زيـر اسـپري آب و هـوا تهيـه و توسـط

 .اسيد فسفريك اچ شدند

شده در اين مطالعه براي برداشت مينـا   كار بردهپارامترهاي ليزر به
ي هرتز برا 10ميلي ژول و فركانس  450انرژي  وات، 5/4توان خروجي 

ميلـي ژول و فركـانس    300انـرژي   وات، 3برداشت عاج توان خروجي 
  .هرتز بود 10

 ـ     ةبراي اچ كردن حفرات با استفاده از اسـيد، طبـق دسـتور كارخان
 10مـدت  فقط روي مينا به درصد5/37سازنده ابتدا ژل اسيد فسفريك 

بعدي سطوح عاجي نيـز عـلاوه    ةثاني 10ثانيه زده شد سپس در  15تا 
ثانيـه زيـر    30مينايي به اسيد آغشته شد، سـپس بـه مـدت     بر سطوح

كـردن حفـرات از پـوار هـواي     براي خشك. هوا شسته شد اسپري آب و
 دسـت آوردن سـطح كـاملاً   بـراي بـه  . بدون چربي و روغن استفاده شد
عـاج بـا نمـاي     آوردن سطحي ازدستخشك مينايي و در عين حال به

اي كـلاژن و انجـام عمـل    ه ـجلوگيري از كلاپس رشته جهت(مرطوب 
Wet Bonding (اي كوچك بـه  پنبه ةقبل از خشك كردن، يك گلول

اطمينان  ملايمت درون حفره روي سطوح عاجي قرار داده شد و پس از
اي پنبـه  ةگلول) نماي گچي در مينا ةمشاهد(از خشك شدن كامل مينا 

 .اشته شددطور كامل بربه ملايمت و به
بـراي ايـن   . زدن باندينگ انجام شد ملعها گروه ةسپس براي كلي

كه يك سيستم  Opti Bond Solo Plus (Kerr, Italy)منظور از 
 :One component Ternary solvent)نسـل پـنجم    ةچسبانند

Acetone, water, Ethanol) ـ ،است  سـازنده   ةطبق دستور كارخان
به اين صورت كه عمل راب كردن بانـدينگ روي سـطوح   . استفاده شد

مـدت  ثانيه توسط ميكروبراش انجام شد و سپس بـه  20مدت ي بهدندان
لايـت   ثانيه زير جريان بسيار ملايم هوا قرار گرفت و توسط دسـتگاه  2

   (Coltolux 75 curing light Coltene Whaledent)كيـور  
 incrementalصـورت  سـپس حفـرات بـه    .ثانيه كيور شد 20مدت به

 ـ (Kerr, Premise, Italy)توسـط رزيـن كامپوزيـت     ر و هـر لايـه   پ  
  .ثانيه كيور شد 40مدت به

سـاعت در   24مـدت  ها درون آب مقطر بهنمونه ةكلي ،بعد از ترميم
مولـت   و شـدند  دماي اتاق نگهداري شدند و بعد توسط فـرز پرداخـت  

هاي نمونه. صورت گرفت Polishing & Finishingلاستيكي عمل 
 ةدرج ـ 55و  5حرارتـي  هـاي  مرتبـه تحـت سـيكل    500هـا  گروه ةهم

يـك از   هـا درون هـر  زمـان قرارگـرفتن نمونـه    .گراد قرار گرفتندسانتي
ثانيه و زمان انتقال از هر  20گرادي سانتي ةدرج 55 و 5هاي آب حمام

ثانيه  60ثانيه و درنتيجه زمان كل هر سيكل  20حمام به حمام بعدي 
  .  بود

ر منافذ موجـود بـه   رنگي از ساي ةجلوگيري از نفوذ ماد برايسپس 
متـري  ميلـي  1هـا تـا   سطوح دندان ةهاي ترميم، به كليغير از مارجين

زده ) لاك نـاخن (وارنيش مقـاوم بـه اسـيد     ةدو لاي ،هاي ترميممارژين
  . شد

قرار گرفتند و پس از  درصد2ها درون محلول متيلن بلو نمونه ،بعد
ــدند و  24 ــاعت شســته و خشــك ش ــوك س ــلدرون بل ــايي از آكري  ه
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  و همكاران  سكينه آرامي

١٤ 

 
  نفوذ مادة رنگي تا كف حفره: 1 كلش

 

 
)سمت چپ(نفوذ مادة رنگي در حد مينا : 2شكل   

 

 
 

)سمت راست(نفوذ مادة رنگي در حد ديوارة عاجي : 3شكل   
 

   Isomet Buehlerشونده مدفون شدند و توسـط دسـتگاه  خودسخت
ــا آب و صــابون در امتــداد    ــا ســرعت كــم همــراه ب ــا يــك ديســك ب   ب

   .باكــالي و لينگــوالي تقســيم شــدند ةدنــدان بــه دو نيمــ محــور طــولي
  صـــورت كـــور زيـــر ميكروســـكوپ نـــوريبـــه هـــاســـپس نمونـــه

(Olympus CX31,Olympus America Inc)   ي بـا بزرگنمـاي

نفـوذ رنـگ بـه     ةمورد بررسي قـرار گرفتنـد و براسـاس محـدود     ×30
  ).1شكل، 1جدول ( اي تعلق گرفت ها درجههركدام از نمونه

 
 تقسيم بندي نفوذ رنگ:  1جدول

  ميزان نفوذ  شماره
 عدم نفوذ 1
  هاي مينايينفوذ به ديواره  2
  هاي آگزيال حفرهنفوذ به ديواره  3
  حفره نفوذ به مارژين سمنتوم  4
  نفوذ به كف حفره  5

 

  نتايج
زير ميكروسكوپ نوري  ،Isometها پس از برش در دستگاه تمام نمونه

اطلاعـات مربـوط بـه     و ندصورت كور بررسي شـد به× 30با بزرگنمايي 
صـورت  ها بهكرونال و اپيكال ترميم ةها در دو ناحينفوذ رنگ زير ترميم
  ).3و 2 جدول(جداگانه بررسي شد 

  هاكرونال ترميم ةوذ رنگ در ناحينف ةنتايج درج: 2جدول 
 

 ةگــروه در ناحيــ 2ســپس اطلاعــات مربــوط بــه نفــوذ رنــگ بــين 
-Kruskalصــورت جداگانــه توســط آزمــون ســرويكال و اكلــوزال بــه

Wallis 2كـه بـين ميكـروليكيج    نتيجـه آن . مورد ارزيابي قرار گرفت 
 .)P=789/0( داري مشـاهده نشـد  اكلوزال تفاوت معنـي ة گروه در ناحي

سرويكال تفـاوت   ةها در ناحيترتيب نيز بين ميكروليكيج گروه همينبه
                                      ).   P=472/0( داري مشاهده نشدمعني

نيز براي ارزيـابي  Wilcoxon signed Ranks Test از آزمون 
ها در هـر يـك   اكلوزال و سرويكال ترميم ةتفاوت ميكروليكيج بين ناحي

گروه ميكروليكيج ناحيه  دو هر كه درنتيجه آن. گروه استفاده شد دواز 
  .)P>05/0(اكلوزال بيشتر بود  ةداري از ناحيطور معنيسرويكال به

Group              Dye penetration scores  
N                    E                    D                   F 
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  هااپيكال ترميم ةنفوذ رنگ در ناحي ةنتايج درج: 3جدول 

  

  بحث
هاي كامپوزيت اي بين ريزنشت ترميماين مطالعه انجام مقايسه هدف از
و  Er:YAGشـده بـا ليـزر    رويكال حفرات تهيـه اكلوزال و س ةدر ناحي

روش متداول با استفاده از فـرز الماسـي و تـوربين    حفرات تهيه شده به
ة در اين مطالعه نيز همانند بسـياري از مطالعـات  ديگـر در زمين ـ   . بود

رنگي براي ارزيـابي ريزنشـت    ةنفوذ ماد ةشدريزنشت از روش استاندارد
  .بهره گرفته شد

هـاي  حفره، مارجين ةان در مطالعه خود هنگام تهيشهابي و همكار
اپيكالي حفرات را تا سطح ريشه گسترش دادند زيـرا نشـان داده شـده    

روي (ها روي سطح ريشـه  هاي اپيكالي آناست در حفراتي كه مارجين
كننـده  عنـوان يـك فـاكتور نگـران    انـد، ريزنشـت بـه   قرار گرفته) سمان

. ]16[كنـد  را تهديـد مـي   V و كـلاس II  هـاي كـلاس  فقيت ترميموم
بنابراين در اين مطالعه نيز گسترش اپيكـالي حفـرات تـا سـطح ريشـه      

شهابي و همكاران ريزنشت كمتـري در   ةدر مطالع. ادامه يافت) سمان(
حاضـر تفـاوتي    ةدر مطالع ـ ،شده با ليزر ديده شد امـا هاي تهيهمارجين

ن اسـت  كـه ممك ـ  نگرديـد حفره مشـاهده   ةهاي مختلف تهيبين روش
شـهابي و   ةدر مطالع ـ Er,Cr:YSGG(ناشي از تفـاوت در نـوع ليـزر    

Er:YAG باشد) در اين مطالعه.  
Palma Dibb مختلفـي   ةهاي چسبانندسيستم ]17[ و همكاران

به كـار بردنـد و    Er:YAGرا در حفرات آماده شده با استفاده از ليزر 
ي از ريزنشـت را  درجات بـالاتر  ،شدهكار بردهبه ةبدون توجه به نوع ماد

هاي سرويكالي كه روي سمان و عاج واقـع شـده بودنـد در    در مارجين
هاي كرونالي نشان دادند كـه ايـن نتـايج همسـو بـا      مقايسه با مارجين

ــالاتر ريزنشــت در  . حاضــر اســت هــاي مطالعــةيافتــه   ايــن درجــات ب
هاي سرويكالي ممكن است ناشـي از قابليـت كمتـر سـمان در     مارجين

طور ناشي از حساسيت تكنيكـي بانـدينگ   هيبريد و همين ةتشكيل لاي

ثر ديگـر در  ؤعامل م ـ. ]15[به عاج در مقايسه با باندينگ به مينا باشد 
تواند ناشي از فقدان هاي سرويكالي ميوقوع ريزنشت بيشتر در مارجين

هـاي سـرويكالي و   ميكرومتر ابتدايي مارجين 100هاي عاجي در توبول
  . ]18[با مينا باشد  مقايسهيشتر عاج در نيز محتواي آلي ب

دلايل مختلفي از قبيل ايجاد گپ در محل اتصال ترميم با دندان و 
ريزنشت مطـرح شـده    ةدر توضيح پديد نيز تغييرات فشار در اين محل

علـت تفـاوت در ضـريب انبسـاط حرارتـي      ايـن تغييـر فشـار بـه    . است
از شـرينكيج   ياش ـهاي دنداني و مواد ترميمـي و همچنـين ن  ساختمان

همـين  ، بـه ]19و  10[مواد ترميمي رزيني در ضمن كيور شدن اسـت  
 و 5هاي حرارتـي بـين   مرتبه سيكل 500ها، نمونه دليل در اين مطالعه

گراد را پشت سر گذاشتند تا به ايـن ترتيـب تغييـرات    سانتي ةدرج 55
گيري گپ در محل تماس ترميم دمايي محيط دهان كه منجر به شكل

  . شبيه سازي شود ،گردددندان ميبا 
طـور مشـخص منجـر    هاي مينايي بهكردن مارجينهرچند اسيد اچ

مشابهي كه نشـان دهـد    ةيافت ،]20و  19[گردد به كاهش ريزنشت مي
كردن عاج نيز به همان ميـزان منجـر بـه كـاهش ريزنشـت در      اسيد اچ
 .]21[وجود ندارد  ،هاي عاجي ترميم شودمارجين

شـود كـه   كردن عاج، عاج پريتوبولار بيشـتر اچ مـي  در اثر اسيد اچ
  هاي عاجي توبول ةهاي مخروطي شكل در دهانمنجر به ايجاد بازشدگي

ترميمي به خروج آن  ةها در زمان شرينكيج ماداين بازشدگي. گرددمي
سازي سطحي عاج  كه در اثر آمادهدرحالي. ]22[كند از حفره كمك مي

 ـ    هـيچ ، Er:YAGليزر  ةوسيل به  ةگونـه بازشـدگي مخروطـي در دهان
منجر  Er:YAGهمچنين ليزر  .]23[افتد هاي عاجي اتفاق نميتوبول

  هـاي رزينـي از طريـق افـزايش سـطح چسـبنده       به افزايش گير ترميم
 ـ    اين درحالي است كه تـابش . گرددمي  ةهـاي ايـن ليـزر همچنـان دهان

هيبريـد شـركت    ةدارد تا در تشكيل لاي ـهاي عاجي را باز نگه ميتوبول
  .]24[كنند 

و هم عاج اينترتوبولار كردن عاج، هم عاج پريتوبولار در اثر اسيد اچ
هـاي  گردند كه اين امر منجـر بـه اكسـپوز شـدن رشـته     دمينراليزه مي

همـراه سيسـتم   گردد، اين الياف كلاژن دمينراليـزه شـده بـه   كلاژن مي
، ايـن  ]25[كننـد  هيبريـد مشـاركت مـي    ةدهي لايچسباننده در شكل

صـورت  نيازمند رطوبت كافي در سطح عـاج اسـت درغيـر ايـن     ،يندفرآ
و  25[يابد دليل كلاپس الياف كلاژن كاهش ميهيبريد به ةتشكيل لاي

منجر بـه دمينراليـزه شـدن     Er:YAGدرحالي است كه ليزر اين .]26
 ةآن الياف كـلاژن كـه در تشـكيل لاي ـ    درنتيجه گردد وسطح عاج نمي

ــ. ]15[ند شــواكســپوز نمــي ،هيبريــد مهــم هســتند هــاي ليــزر بشات
Er:YAG اگهاني محتواي آب بافت سخت دنـدان  و  منجر به تبخير ن

ايـن فشـار   . گـردد اين امر موجب افزايش فشار داخلي نسج دندان مـي 
موجب در هم پاشيدن محتواي معدني نسج سخت دندان قبـل از ذوب  

وجـود  آن بـه  ةكـه نتيج ـ  ]27[د شوهاي ليزر ميشدن آن توسط تابش
اين . است آمدن خشونت سطحي در ابعاد ماكروسكوپي و ميكروسكوپي
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  و همكاران  سكينه آرامي

١٦ 

عنوان گير مكانيكي باعث افزايش چسبندگي تـرميم بـه   ها بهناهمواري
عنوان جـايگزيني  تواند بهكه خود مي ]15[گردد نسج سخت دندان مي

سازي شيميايي با اسيد، نه تنها در ابعاد ميكروسكوپي بلكـه  براي آماده
شـده  چميناي ا زيرانماي كلينيكي مطرح گردد  در ابعاد ماكروسكوپي و

  نمـاي سـفيد گچـي پيـدا      ،همانند زماني كه بـا اسـيد اچ شـود   با ليزر 
  .]28[كند مي

منجر به ذوب و دوباره بلوري شـدن   Er:YAG از سوي ديگر ليزر
هـاي كـوچكي در   له موجب ايجاد برجسـتگي ئگردد كه اين مسعاج مي

  .]29[شود سطح عاج و افزايش سطح چسبنده مي
هـاي مختلفـي از ليـزر داراي اثـر     رسـد كـه طـول مـوج    نظر ميبه

كه طوريبه ]30[كننده در برابر پوسيدگي مينا و عاج هستند پيشگيري
 Er:YAGهاي ثانويه بعد از اسـتفاده از ليـزر   احتمال وقوع پوسيدگي

يابد ها كاهش ميسازي سطحي آنحفرات ترميمي و يا آماده ةبراي تهي
]31[.  

دارد و اسـپري آب برمـي   نسج سخت دندان را زير Er:YAGليزر 
 كنـد هاي دندان را از آسيب حرارتي ايمـن مـي  به اين ترتيب ساختمان

  .]33و  32[

  نتيجه گيري
تـوان  مي InVitroهاي موجود در مطالعات با توجه به تمام محدوديت

شده براي كاربردهاز اين مطالعه نتيجه گرفت كه بدون توجه به روش به
سـازي  و آمـاده ) يا فرز الماسـي  Er:YAGليزر (حفرات ترميمي  ةتهي

كـه روي   Vهاي كلاس سرويكال ترميم ةسطحي حفرات ريزنشت ناحي
هـاي  داري از ريزنشـت مـارجين  به صورت معني ،سطح ريشه قرار دارد

  .كرونال واقع بر مينا بيشتر است ةناحي
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