
)1392، پاییز 3، شماره 26دوره (ه دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی، درمانی تهران                                                 مجل

151

بررسی اثرات هیستولوژیک ایجاد شده پس از پوشش مستقیم پالپ توسط کلسیم 
هیدروکساید و اکتا کلسیم فسفات بر روي پالپ دندان گربه

4پورمیصدیقه ابراهیدکتر -3محمدرضا عربدکتر-2ی اولیفریدون سرگلزادکتر -1علی صابرياسحقدکتر 

زاهدان، ایراندانشگاه علوم پزشکی زاهدان، ،کده دندانپزشکیدانش،اندودنتیکسگروه آموزشیاستادیار-1
زاهدان، ایران، دانشگاه علوم پزشکی زاهداندانشکده پزشکی، ،علوم تشریحیگروه آموزشیدانشیار -2
زاهدان، ایراندانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی زاهدان، ،علوم تشریحیگروه آموزشی،شناسیاستاد بافت-3
بیرجند، ایران، بیرجنددانشگاه علوم پزشکی ،دانشکده دندانپزشکی،اندودنتیکسگروه آموزشیتادیاراس-4

Histological evaluation of direct pulp capping by using of calcium hydroxide and octacalcium
phosphate in cats dental pulp

Eshagh Ali Saberi1, Fereydoon Sargolzaei Aval2†, Mohammad Reza Arab3, Seddighe Ebrahimipour4

1†- Assistant Professor, Department of Endodontics, School of Dentistry, Zahedan University of Medical
Sciences, Zahedan, Iran
2- Associate Professor, Department of Anatomical Sciences, School of Medicine, Zahedan University of Medical
Sciences, Zahedan, Iran (fsargolzaei@yahoo.com)
3- Professor, Department of Histology, School of Medicine, Zahedan University of Medical Sciences, Zahedan,
Iran
4- Assistant Professor, Department of Endodontics, School of Dentistry, Birjand University of Medical Sciences,
Birjand, Iran

Background and Aims: The purpose of this study was to evaluate the tissue responses to octacalcium phosphate
(OCP) and calcium hydroxide (CH) used as direct pulp capping (DPC) materials in cat teeth.
Materials and Methods: 72 premolar teeth of 9 cats were selected and divided into 3 groups (Two experimental
and one control group). After the cats had been anesthetized, the pulp were exposed and capped directly with
OCP, CH or no capping material as control group. The cavities of all three groups were filled with Glass ionomer
cement (GI). Histological evaluations were performed at two, four and eight weeks after pulp capping. After
tissue preparation procedures, paraffin blocks were prepared. After preparation and staining of the sections, the
relevant variables were measured by optical microscope. The results were analyzed using Mann-Whitney U and
Chi-square tests (α=0.05).
Results: Two weeks after pulp capping, all specimens in three groups showed mild to sever inflammation. The
formation of hard tissue (dentinal bridge) at the exposed areas of the experimental groups was more noticeable for
calcium hydroxide than that of octacalcium phosphate group. These differences were statistically significant
(P<0.001). At four weeks, hard tissues were observed in both groups which were more evident for the CH group
and there were statistically significant difference between two experimental groups (p<0.003). At eight weeks,
continuous hard tissues were observed in both groups and there were no statistically significant difference
between them (P>0.05), but hard tissues continuity were better for in the OCP than that of the CH.
Conclusion: It seems that the formation of hard tissue in CH because of its porosities had a worse percentage in
sealing of the pulp than the OCP.
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چکیده
و ارزیابی (CH)و کلسیم هیدروکسید(OCP)هدف از این مطالعه، پوشش مستقیم پالپ دندان گربه توسط دو ماده اکتا کلسیم فسفات:زمینه و هدف

.بودهاي بافتی به آنها پاسخ
هاي آزمایشی، در گروه. تقسیم گردیدند) روه کنترلدو گروه آزمایشی و گ(قلاده گربه انتخاب و به سه گروه9دندان پرمولر 72در این تحقیق :روش بررسی

هاي ایجاد شده پس از پوشش تمامی حفره. اي استفاده نگردیداز هیچ ماده پوشاننده،انجام شد و در گروه کنترلCHوOCPعمل پوشش پالپ توسط دو ماده 
سازي ارم و هشتم پس از پوشش مستقیم پالپ انجام و پس از طی مراحل آمادهي دوم، چههابرداري در طی هفتهنمونه. آینومر نوري ترمیم شدپالپ، با گلاس

هاي گیري و با استفاده از تستآمیزي، متغیرهاي مربوطه توسط میکروسکوپ نوري اندازهپس از تهیه مقاطع و انجام رنگ. بافتی، بلوکهاي پارافینی تهیه گردید
Mann-Whitney وChi-square 05/0(گرفتمورد ارزیابی قرار=α(.

در هر دو گروه ) پل عاجی(هاي آزمایشی نسج سختاي، در هر سه گروه التهاب خفیف تا شدید ملاحظه گردید و در گروههاي دو هفتهدر نمونه:هایافته
نسج سخت ساخته شده میزانايار هفتههاي چهدر نمونه). P>001/0(بودOCPدار آماري با گروه بارزتر بود و داراي تفاوت معنیCHتشکیل شد که در گروه 

هاي در نمونه. اي بودهاي دو هفتههمانند گروه)P>003/0(دار آماريبارزتر و داراي تفاوت معنیCHو در گروه مشاهده شددر هر دو گروه آزمایشی بیشتري 
از پیوستگی OCPدر گروه اما، )P<05/0(آماري در بین آنها دیده نشدردامعنیضخامت نسج سخت در هر دو گروه، تفاوت ، علیرغم افزایشايهشت هفته

.برخوردار بودCHبهتري نسبت به گروه 
دلیل ایجاد تخلخل در آن، از سیل مناسبی جهت حفاظت ه رسد نسج سخت ساخته شده در گروه کلسیم هیدروکساید با پیشرفت زمان بمینظر ه ب:گیرينتیجه

.باشدمیدار نفسفات برخورروه اکتا کلسیم پالپ در مقایسه با گ

اکتا کلسیم فسفات، کلسیم هیدروکسید، پوشش مستقیم پالپ:هاکلید واژه

20/08/92: تأیید چاپ19/07/92: اصلاح نهایی10/03/92: وصول

مقدمه
از غالباً،حفرهتهیهدر هنگامپس از اکسپوژر تصادفی دندان 

استفادهفظ وایتالیتی دندان جهت ح(DPC)وشش مستقیم پالپپ
پوشش مستقیم پالپ روشی است که توسط آن پالپ اکسپوز . گرددمی

ماده پوشاننده به پالپ . شودشده، مستقیماً توسط یک ماده پوشانده می
ساخته و ،دهد که عاج ترمیمی را در محل اکسپوز شدهمیفرصت 

.)1(نشینی نموده و دندان به حیاتش ادامه دهدسپس خود عقب
مواد مختلفی براي این ،کنونتاي انجام گرفته هابراساس پژوهش

این مواد،از بین . )2- 6(اندو مورد استفاده قرار گرفتهتهیه منظور 
عنوان ماده پوشش پالپ بهرا بهکاربردکلسیم هیدروکساید بیشترین 

شدهپالپ اکسپوز ترمیمبر روند ی رامطلوباتاثروخود اختصاص داده
و بودهی بالایpHکلسیم هیدروکسید داراي .)8،7(آشکار ساخته است

آن اثر pHتوانند روي شوند، میمواد مختلفی که با آن ترکیب می
و هاخاصیت ضدباکتریایی داشته و از ورود باکترياین ماده. بگذارند

اند که لایه مطالعات نشان داده. )9(کندایجاد آماس جلوگیري می
، دچار گیردمیکه در مجاورت کلسیم هیدروکساید قرار یپسطحی پال
هاي پالپ تشکیل این لایه نکروزه براي تحریک سلول. دشونکروز می

اهمیتاز هاي شبه ادونتوبلاستسالم مجاور و تبدیل آنها به سلول

گیري نیاز ضروري براي آغاز شکلیک پیشخاصی برخوردار بوده و
از طرف دیگر گفته . )10(باشدمیمیم ترروند در خلالبافت سخت 

در پاسخ بافت ایجاد شده لایه نکروزه شده است که با وجود آنکه
ولی داراي اثراتباشد،میمفید و مؤثري برخوردار نقشاز ،التهابی

در این ارتباط .)11(باشدمینیز پالپ وایتالیتیاي بر تهدیدکننده
Goldberg شده در تشکیلعاجی تازهه پلکاندهنشان دادو همکاران

ایجاد شده در آن و) پروزیتی(تخلخلدلیل ه ب،زیر کلسیم هیدروکساید
و کندها ممانعت از رشد میکروبدر درازمدت تواند نمی، نشتریزنهایتاً

.)12(گرددمیرفتن حیات پالپ باعث از دست
رد بر کارب،اندتحقیقاتی که اخیراً انجام گرفتهاز طرف دیگر

تريαهیدروکسی آپاتیت، از قبیلکلسیم فسفات مختلف هاي سمان
به عنوان تري کلسیم فسفات و تتراکلسیم فسفات βکلسیم فسفات، 

اکثر .)13-17(اندتأکید کردهماده مناسب جهت پوشش مستقیم پالپ 
با ترکیب و ساختمان مواد ی ترکیب و ساختمان شیمیایراین مواد ازنظ

ي فراوانی بوده و هاداراي شباهتو دندانمعدنی استخوان
از سازگاري زیستیحیوانات آزمایشگاهی در هنگام استفاده در
(Biocompatibility) سازيقدرت القاء استخوانوبیشتر
(Osteoinductivity)درنهایت بهو بودهبرخوردار ی یبالا
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ي اژهو از اینرو از اهمیت ویشوندهاي آپاتیت تبدیل میکریستال
ندابرخوردار گشتهدر پزشکی و دندانپزشکیبالینیهاي کاربرددر
)19،18(.

باشد میي کلسیم فسفات هاسماناز اینیکی اکتاکلسیم فسفات 
مطرح گشته (HA)ساز مستقیم هیدروکسی آپاتیتکه به عنوان پیش

از قدرت فسفاتکلسیميهاسماناین ماده در مقایسه با سایر . است
ي سخت برخوردار بوده هادر تحریک و القاء ساخته شدن بافتبیشتري 

که به مرور زمان جذب شده و با بافت سخت جدید ساخته شده 
سمان این اثر )21(و همکارانBodier.)20(گرددجایگزین می

ي هادر سلولهاتمایز ادونتوبلاسترا بر روي رشد وکلسیم فسفات 
ند که این ماده داراي نشان دادده وپالپ دندان مورد بررسی قرار دا

ساز ي عاجهابه سلولي پالپ دندان هاتوانایی تمایز سلولقابلیت و
نتایج حاصل از .مفید واقع شود،پالپانندهپوشعنوان تواند بهمیبوده و 
و در آن انجام گرفته)22(و همکاران senaتوسطاخیراً کهيامطالعه

ی یپوشش پالپ دندان در موش صحرااز اکتاکلسیم فسفات جهت 
که سمان اکتاکلسیم فسفات روند استفاده گردیده، نشان داده است 

.ترمیم مطلوبی را در پالپ دندان در پی داشته است
ساز ضروري در یک پیشکه اکتاکلسیم فسفات به عنوانیاز آنجای

و بوده مطرح دندانسخت استخوان وهايبافتمراحل معدنی شدن
، بر سودمند واقع شوداند در روند ترمیم حفره پالپ اکسپوز شده تومی

و کلسیم اکتاکلسیم فسفاتهايسماناز در این مطالعه آن شدیم تا
و کردهبر روي پالپ اکسپوز شده دندان گربه استفاده هیدروکساید 

و نیز ی پالپهیستولوژیکتغییرات ازنظر مواد راواکنش بافتی این 
.مدهیت سخت مورد ارزیابی قرار کفایت تشکیل باف

روش بررسی
سالم و بالغ ایرانی که وزن ،قلاده گربه مذکر9در این مطالعه از 

تحت شرایط مورد حیوانات. گردیداستفاده ،بودکیلوگرم 2- 4آنها بین 
مرکز تحقیقات حیوانات یید سازمان حمایت از حیوانات در أت

ي مربوطه هاو در قفسن علوم پزشکی زاهداآزمایشگاهی دانشگاه
جهت تطابق با در ابتدا حیوانات به مدت یک هفته.نددنگهداري ش

طبق این مطالعهدر . ندنگهداري شدمحیط و انجام درمان ضدانگلی
و یک طراحی انجام شده در پژوهش، حیوانات به دو گروه آزمایشی 

ات اخلاقیظتوجه به ملاحگروه کنترل تقسیم گشته و با
مورخه 2157لاقی طرح پژوهشی مصوب شماره مجوز اخ(

نمونه در هر کدام از حجمو نیز با نظر متخصص آمار، )20/11/1389
بر رويعملیات پژوهشی . ، هشت دندان تعیین گردیدهاگروه

هر درکهترتیببدین. گرفتمولر اول و دوم فکین انجام پرهايدندان
به طراحی انجام شده جهت با توجه مجموع دندان و در 8گربه بر روي 

بر پس از عمل، ي دوم، چهارم و هشتم هاهفتهداري در طی برنمونه
ي اي انتخاب شده دارهادندان. شدانجام یاتمولر عملدندان پر72روي 

هاي در گروه. بودندشکستگی و ساییدگی ،آپکس بسته، فاقد پوسیدگی
Caاز دو ماده کلسیم هیدروکسایدآزمایشی (OH)2و

300-500ی به اندازهذراتکه داراي (OCP)اکتا کلسیم فسفات
مورد OCP. دیپالپ استفاده گردمستقیمجهت پوشش،ندبودمیکرون

)23(گردیدصورت مصنوعی تهیه ه بLeGerosاستفاده طبق روش
.خلاصه به شرح زیر استکه نحوه تهیه آن به طور

طور آهسته و ه بلیتر محلول استات کلسیم منوهیدراتمیلی250
لیتر محلولمیلی250قطره قطره و ظرف مدت یک ساعت به 

درجه 67-70سدیم دي هیدروژن فسفات دي هیدرات و در دماي 
هاي جا مانده سرد شده تا گرانوله محلول ب. گراد اضافه گردیدسانتی

، در ضمن مولاریته نشین گردیدنداکتاکلسیم فسفات تشکیل شده، ته
سپس با استفاده از صافی . بود4/0سیم و فسفات هاي کلمحلول

به منظور خشک . دست آمده گرفته شده کاغذي، آب همراه با ماده ب
مدت یک هفته در ه دست آمده به شدن کامل، اکتا کلسیم فسفات ب

پس از خرد کردن، . هواي آزاد و در درجه حرارت محیط نگهداري شد
که داراي اندازه بیني استاندارد ذراتیهابا استفاده از الک

آوري گشته و در فویل آلومنیومی میکرون بودند، جمع500-300
گراد ودرجه سانتی120سپس با استفاده از حرارت . بندي شدندبسته

.ساعت استریل گشته و تا زمان استفاده نگهداري شدند2مدت ه ب
روش بیهوشی و انجام عمل

وهیدروکلرایدکتامینmg/kg20مخلوط حیوانات با استفاده از 
mg/kg5/1 پس شده وبیهوشدرون عضلانیصورتبهزایلیزین و

یفرز فیشور الماسبا استفاده از .گردیدندبه اتاق کار منتقل از بیهوشی 
بر متر میلی1اي به قطرحفره،استریل و اسپري آبو تحت شرایط 

پس از بند .دیدروي سطح جونده دندان ایجاد و پالپ دندان اکسپوز گر
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انجام سالینپنبه مرطوب شده با نرمالاستفاده از با که آمدن خونریزي
کلسیم هیدروکساید و اکتا کلسیم فسفات هاي آزمایشی در گروه،گردید

حفرهشدن،کاندنس شده و پس از قرار داده ز شده اکسپوناحیه در
از هیچ ترلدر گروه کن.گردیدآینومر نوري ترمیم با گلاسایجاد شده 

آینومر گلاساي جهت پوشش مستقیم پالپ استفاده نشده وماده
. دشقرار داده شدهبر روي پالپ اکسپوزمستقیماً
مقاطعو تهیه سازي بافتیآمادهبرداري،نمونهمراحل

خلال حیوانات در براساس طراحی انجام گرفته در این پژوهش
با استفاده از تزریق مجدد پس از عمل وي دوم، چهارم و هشتمهاهفته

) mg/kg5/1(زایلیزینو)mg/kg20(مخلوط کتامین هیدروکلراید
1000عروقی و تزریق پرفیوژنبا استفاده از عملشده وبیهوش

ه ب)نمکیلومحلول فرم(سالینینلافرمده درصد لیتر محلول میلی
ي اهبافتو در جايفیکساسیون کامل، داخل شریان آئورت نزولی

ي موردنظر همراه با استخوان هادندانسپس. انجام گردیدنظرمورد
روز 14مدت بهبرداشت شده و به منظور فیکساسیون بهتر،اطراف آن

%10) فرمول نمکی(سالینیندر درجه حرارت اتاق در محلول فرمالو 
از محلولهاگیري نمونهکلسیمجهت .ندنگهداري شد
%9/2اسید سیتریک ،%10حتوي اسید فرمیک اي که مدکلسیفیه کننده

هفته و در دماي محیط 3مدت بهبود،%8/1سدیم سیترات و تري

، یسازي بافتمراحل آمادهگیري و کلسیمانجام پس از . دشاستفاده 
ي هادر ابتدا از تمامی نمونه. گیري شدندبا پارافین قالبهانمونه
میکرون به5ریال به ضخامت شده با پارافین، مقاطع سيگیرقالب

به منظور . گردیددیستالی تهیه در جهت مزیوصورت آپیکوکرونال و
شناسی و مورفومتري از هر نمونه دو مقطع از ي بافتهاانجام بررسی

دهنده حفره کامل پالپ بودند، انتخاب هاي عمقی، که نشانقسمت
ائوزین-وسیله هماتوکسیلینبهمقاطع انتخاب شده . گردیدند

و انجام جهت بررسی هیستولوژیکآمیزي گشته و رنگ
.هاي طراحی شده، آماده گردیدندگیرياندازه

نحوه بررسی هیستولوژیک
میکروسکوپ نوريازستفاده ابا بافتی و هاي جهت ارزیابی

(Ziess,Germany)،همکارشناسبافتتوسط دست آمده ه مقاطع ب
ز شدهکار رفته در ناحیه اکسپوبهمادهدر طرح که نسبت به نوع 

و شدتوالتهاب و مواردي همچون وجوددیبررسی گردبود،اطلاع بی
در مجاورت و یا نسج سختو تشکیل پل عاجیوضعیت پالپ ، نوع آن
براي بررسی میزان التهاب. گرفتکار رفته مورد ارزیابی قرار مواد به

مورد ت التهاب بودند،مناطقی که داراي بیشترین شد) آنو شدت نوع (
درصورت وجود التهاب، بررسی نوع سلولها و شدت . گفتندارزیابی قرار 

. گرفتانجام)8(1التهاب برطبق جدول 
ي بافتی مورد مطالعه و ارزیابیهاپارامتر-1جدول 

التهاب

نوع التهاب

بدون التهاب)0(
التهاب حاد)1(
التهاب مزمن)2(
از التهاب حاد و مزمنمخلوطی )3(

شدت التهاب
)سلول التهابی0-30وجود (خفیف )1(
)سلول التهابی30–60وجود (متوسط )2(
)سلول التهابی60وجود بیشتر از (شدید )3(

ویتالیتی پالپ
نکروز

عدم وجود نکروز) 0()0(
علایمی از وجود نکروز) 1()1(

لایه ادونتوبلاستی
عدم وجود لایه ادونتوبلاستی) 0()0(
وجود لایه ادونتوبلاستی) 1()1(

پل عاجی
)نسج سخت ساخته شده(

پیوستگی
پیوستگی کامل پل عاجی یا نسج سخت ساخته شده) 1()1(
پیوستگی ناکامل پل عاجی یا نسج سخت ساخته شده)2()2(
عدم تشکیل پل عاجی یا نسج سخت) 3()3(

پل عاجیضخامت 
شدهیا نسج سخت ساخته

عدم تشکیل پل عاجی یا نسج سخت)0(
)میکرون250ضخامت بیشتر از (ضخیم )1(
)میکرون150- 249ضخامت بین (متوسط )2(
)میکرون149ضخامت کمتر از (نازك )3(
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وضعیت وایتالیتی پالپ را با درنظر گرفتن وجود نکروز و یا عدم 
لایه ادونتوبلاستی و یا شبه ادونتوبلاستی در مجاورت وجود آن، وجود

ماده مورد استفاده جهت پوشش و یا در مجاورت توبولهاي عاجی باز 
پل ).1جدول (شده و یا عدم وجود آنها مورد سنجش قرار گرفت

عاجی و یا نسج سخت ساخته شده نیز براساس میزان ضخامت و 
.محاسبه گردیدارزیابی و1پیوسته بودن آن طبق جدول 

تروش تجزیه و تحلیل اطلاعا
جود و یا عدم وجود التهاب و نوع و شدت آن و نیز وبراي مقایسه 

مقایسه میزان ماده سخت و یا پل عاجی ساخته شده و پیوستگی آن از 
می از نکروز و یو نیز وجود علاMan-Wittney Uپارامتري غیرآزمون 

لایه ادونتوبلاستییا عدم آن و نیز وجود و یا عدم وجود
هادر تمامی گروهChi-Squareو یا شبه ادونتوبلاستی از آزمون 

ها ي مربوط به تمامی گروهها، دادهدیاستفاده گرد) آزمایشی و کنترل(
P-valueمقادیر .اندي مستقل از هم درنظر گرفته شدههابه عنوان داده

.ددرنظر گرفته شدار ازنظر آماري معنی05/0کمتر از 

هایافته
شناسیي بافتهایافته

گروه کنترل
پالپ چه در قسمت تاج و ، بافتهاو در اکثر نمونهکنترل در گروه

ي هاچه در قسمت ریشه، ازنظر عناصر سلولی، عروق خونی و رشته
ولی نماي بودهداراي ساختار تیپیکی موجود در پالپ عصبی

ي هاسلولدر این گروه . ادنددمورفولوژیک یکسانی را از خود نشان نمی
به اند،گرفتهدنتین قرار ادونتوبلاستیک که درست در زیر ناحیه پره

ند که موقعیت و نماي هسته در دشصورت یک ردیف سلولی دیده می
د و در اکثر موارد دیلاتاسیون اداي را نشان میجایی هستههآنها جاب
بافت نکروزي در .بودمشخص در آنها کاملاً(Hyperemia)عروقی
، هرچند میزان و ماهیت آن هیت بودؤي مختلف پالپ قابل رهاقسمت

تصویر نشان (بوددر دو قسمت پالپ تاج و پالپ ریشه با هم متفاوت 
.)داده نشده است

هاي آزمایشیگروه
از سطح حفره ایجاد شده،م هیدروکسایدیدر گروه کلس: هفته دوم

در . دادمیري را از خود نشان کاملاً متغیبه عمق مورفولوژي

به صورت مورد استفاده براي پوشش پالپآن ماده ي سطحی هابخش
ملاحظه است، درحالیکه ماده ائوزینوفیل کمرنگی با نماي متخلخل قابل

تر به حفره پالپ، آثار القاء ساخته شدن تر و نزدیکي عمقیهادر بخش
ي نکروتیک هابخشائوزینوفیل بر روي نسج سخت با نماي کاملاً

صورت لایه سلولی ه هاي ادونتوبلاستی بسلول. بودقابل تشخیص 
تراش خورده قرار عاجي هابازوفیل و مشخصی با قدري فاصله از لبه

وجود التهاب شدید همراه با عروق خونی متسع شده. بودندگرفته 
(Hyperemia)ي موجود در هاهاي خاص تعدادي از نمونهاز ویژگی

). 1شکل(باشدمیوه این گر

گروه کلسیم هیدروکساید دو هفته که در آن نسج سخت ساخته شده -1شکل 
(HT)لایه سلولهاي ادونتوبلاست(OL) و بقایاي ماده(CAP) شده(CM) دیده

X10بزرگنمایی H&Eآمیزي رنگ. شودمی

ن تریمشخصهادر بعضی از نمونه،در گروه اکتا کلسیم فسفات
نماي بافتی پالپ، وجود جزایري از نسج سخت ساخته شده با الگوي 

هاي غضروفی عمدتاً در این مناطق سلول. باشدمیاستخوان -غضروف
هاي مرکزي این نسج سخت ساخته شده قرار داشته و بافت در قسمت

که بودسخت استخوانی اطراف این مناطق غضروفی را احاطه کرده 
سازي درون غضروفی بر روي از القاء استخواننشانگر بسیار تیپیکی 

در . باشدمیپوشش پالپبقایاي نکروتیک پالپ موجود و بقایاي ماده
یک از عناصر پالپ زنده اعم از تر حفره ایجاد شده، هیچمناطق عمقی

و هاعناصر سلولی، ماتریکس خارج سلولی، عروق خونی ادونتوبلاست
).3و2اشکال(ي عصبی قابل تشخیص نبودهارشته
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هم در مجاورت (CM)شده Capدو هفته که در آن مواد OCPگروه -2شکل 
هاي عمقی حفره و نیز جزایري از بافت لبه حفره ایجاد شده و هم در قسمت

را نشان ) نوك پیکان(غضروفی - بافت استخوانی،سخت تشکیل شده
X10بزرگنمایی H&Eآمیزي رنگ. دهدمی

دو هفته با بزرگنمایی بیشتر که در آن تجمعی از OCPگروه -3شکل 
غضروفی -استخوانیو نیز جزایري از بافت) پیکان بلند(هاي التهابی سلول
X40بزرگنمایی H&Eآمیزي رنگ. دهدرا نشان می) پیکان کوتاه(

نسج سختگروه کلسیم هیدروکساید،ي هانمونهدر : ته چهارمفه
پوشش پالپساخته شده در نواحی مرکزي پالپ و در بستري از مواد 

در Lamellarبافت استخوانیاین نسج سخت از نوع . بودیت ؤقابل ر
و بافت غضروفی در هابا لاکوناها و استئوسیتهمراه حال ساخته شدن 

قرار در بستري از ماتریکس اسیدوفیل کهشدمیحال تحلیل دیده 
سازي درون غضروفی در ز یک نوع روند استخوانو حکایت اگرفته

، بقایاي دهنده پالپپوششلاي مواد هلاب. فضاي مرکزي پالپ دارد
بودمشهود هاي سلولی کاملاًحاصل از عناصر نکروتیک و دبري

).4شکل(

سازي درون غضروفی در پالپ همراه با نمایی از الگوي استخوان-4شکل 
و بافت غضروفی درحال تحلیل) پیکان کوتاه(ها استئوسیتلاکوناها و 

شود که توسط مواد پوشش اي دیده میچهار هفتهCHدر گروه ) نوك پیکان(
X40بزرگنمایی H&Eآمیزي رنگ. احاطه شده است) پیکان بلند(پالپ 

در گروه اکتاکلسیم فسفات، در محل حفره ایجاد شده، رسوب مواد 
شد که در میت توده ائوزینوفیل متخلخلی دیده صوره خارج سلولی ب

القاء مربوط به ساخته شدن بافت استخوانی پس از هابعضی از قسمت
به ). 5شکل(.ي غضروفی شفاف، قابل مشاهده استهاتحلیل سلول

در منطقه پالپ تاج و بلافاصله در هارسد که در تعدادي از نمونهنظر می
صورت کامل و ده ائوزینوفیل قرمز رنگی به زیر ناحیه اکسپوز شده، تو

تواند م متصل کرده است که میهپیوسته، طرفین ناحیه حفره را به
).6شکل(نمایانگر مراحل اولیه القاء ساخته شدن پل عاجی باشد

سازي درون غضروفی در پالپ در بستري نمایی از الگوي استخوان-5شکل 
همراه با القاء ساخته شده بافت ائوزینوفیل ) ان بلندپیک(از بافت غضروفی 

اي نشان داده چهار هفتهOCPبر روي آن در گروه ) پیکان کوتاه(استخوانی 
این امر ناشی از رانده شدن مواد پوشش پالپ به درون فضاي . شده است

X10بزرگنماییH&Eآمیزي رنگ. باشدپالپ می
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DB

I

M

همراه با گیر افتادن تکه هایی از عاج DB: عاج ترمیمی ساخته شده در عمق کویتی و ایجاد پل عاجی ( 5-12فتومیکروگراف   (
) Cappingماده Mدو ماهه ( Ca(OH)2) در گروه Iقبلی ( پیکان) و ارتشاح سلول هاي لنفوئیدي ( 

X40.  بزرگنمایی H&Eرنگ آمیزي 

در عمق حفره ایجاد شده (DB)ساز پل عاجی تشکیل ابتدایی پیش-6شکل 
.H&Eآمیزي رنگ. اي نشان داده شده استچهار هفتهOCPدر گروه 

X10بزرگنمایی 

ي هادر گروه کلسیم هیدروکساید، در بررسی نمونه: هفته هشتم
رؤیتصورت کاملاً مشخصی قابل ه این گروه، ساخته شدن پل عاجی ب

ي عاجی هادر ضخامت پل عاجی ساخته شده، علاوه بر تکه. بود
حاصل از تراش حفره، بافت غضروفی با نماي بازوفیلیک مشخص، که 

رؤیتوضوح قابل اند، به ه دام افتادهدر درون پل عاجی ساخته شده ب
ي مهم و شاخص هاوجود عاج ترمیمی در این گروه یکی از یافته. بود
).7شکل(باشدمیآن 

) DB(عاج ترمیمی ساخته شده در عمق حفره و ایجاد پل عاجی -7شکل 
و بقایایی از بافت ) پیکان کوتاه(هایی از عاج قبلی همراه با گیر افتادن تکه
در گروه ) I(و ارتشاح سلولهاي التهابی ) پیکان بلند(غضروفی به دام افتاده 

CHآمیزي رنگ. اي نشان داده شده استهشت هفتهH&E.
X40بزرگنمایی 

وه اکتاکلسیم فسفات، در بررسی مقاطع تهیه شده در این ردر گ
نماي بافتی ازنظر نکروز و ،حفرهتر ي عمقیهاقسمتدر و گروه 
کلسیم عاج، همان نماي مربوط به گروهتراشي حاصل ازهادبري

یلی و هم از نوع بازوفنسوج سخت ساخته شده. بوددارا را هیدروکساید 
هاهم اسیدوفیلی همراه با القاء روند استخوانی شدن در مرکز نمونه

هاي کندروسیتی که وجود غضروف شفاف و سلول. بودقابل تشخیص 
دام ه ب،یی از ماتریکس اسیدوفیل استخوانی ساخته شدههادر مرکز تیغه

. باشدمیوه ري شاخص این دوره زمانی در این گها، از یافتهبودندافتاده 
کار رفته جهت ه ماده بInductionدهد که روند این یافته نشان می

هنوز ادامه از طریق درون غضروفی اتفاق افتاده استکهپوشش پالپ
.)8شکل(دارد

در پالپ در (E Os)سازي درون غضروفی نمایی از الگوي استخوان-8شکل 
ماده پوشش پالپ قایایی ازاي همراه با بهشت هفتهOCPهاي گروه نمونه

(M)هاي لنفاوي و ارتشاح سلول(I)با شدت کم نشان داده شده است .
X40بزرگنمایی H&Eآمیزي رنگ

تجزیه و تحلیل آماري
دست آمده ازنظر ه ي بافتی بهامقایسه یافته:ايگروه دو هفته-
اي هآماري را در بین گروهدارمعنیتفاوت ) نوع و شدت آن(التهاب

و OCPآزمایشی و کنترل در این دوره زمانی تنها در بین دو گروه 
در این دوره زمانی ازنظر ).P=03/0(از نظر نوع التهاب نشان دادکنترل

دو هرآماري در بیندارمعنیوجود و یا عدم وجود نکروز نیز تفاوت 
وجود یا عدم وجود .)P=03/0(گروه آزمایشی با کنترل مشاهده گردید

ها نشان ندادآماري را در بین گروهدارمعنییه ادونتوبلاستی تفاوت لا
)063/0=P( .با مقایسه نسج سخت ساخته شده)مشاهده )پل عاجی ،

DB
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ها نظر پیوستگی و هم ازنظر ضخامت در بین گروهگردید که هم از
.)2جدول ()P=001/0(آماري وجود دارددارمعنیتفاوت 
ي بافتی حاصله در این دوره زمانی هاتهیاف:ايگروه چهار هفته-

در ) نوع و شدت آن(آماري را ازنظر التهابدارمعنیگونه تفاوت هیچ
با مقایسه اطلاعات .)P=926/0(ها نشان ندادکدام از گروهبین هیچ

آماري در دارمعنیتفاوت ،ر وجود و یا عدم وجود نکروزظثبت شده، ازن
. )P=003/0(نترل مشاهده گردیددو گروه آزمایشی با کهر بین 

همچنین از نظر وجود و یا عدم وجود لایه ادونتوبلاستی نیز مشاهده 
دارمعنیها در این دوره زمانی تفاوت گردید که در بین تمامی گروه

با مقایسه نسج سخت ساخته شده در بین . )P=02/0(آماري وجود دارد
نظر پیوستگی نسج ازن دوره زمانی مشاهده گردید کهها در ایگروه

وجود آمده در بین دو گروه آزمایشی با گروه کنترل تفاوت ه سخت ب
، منتهی ازنظر ضخامت ماده )P=006/0(آماري وجود دارددارمعنی

در بین دو گروه آزمایشی با یکدیگر و ) بنديدرجه(سخت تشکیل شده
اري آمدارمعنینیز گروه کلسیم هیدروکساید با گروه کنترل تفاوت 

).2جدول ()P=01/0(وجود دارد

انجام گرفته گریدینگدر این گروه در :ايگروه هشت هفته-
در بین ) نوع و شدت آن(آماري ازنظر التهابدارمعنیگونه تفاوت هیچ
شناسی در هاي بافتمقایسه یافته.)P=696/0(ها مشاهده نگردیدگروه

و یا عدم وجود نکروز، تنها در این دوره زمانی نشان داد که ازنظر وجود 
دار آماري وجود داردتفاوت معنیکنترلو OCPبین دو گروه 

)012/0=P( و ازنظر وجود و یا عدم وجود لایه ادونتوبلاستی نیز در بین
مقایسه نسج . )P=006/0(آماري مشاهده شددارمعنیها تفاوت گروه

زنظر پیوستگی ها نشان داد که هم اسخت ساخته شده در بین گروه
نظر ضخامت نسج سخت ساخته شده در بین هر دو ماده سخت و هم از

آماري وجود دارددارمعنیگروه آزمایشی با گروه کنترل تفاوت 
)021/0=P(،وه آزمایشی رمنتهی نسج سخت ساخته شده در بین دو گ

).2جدول ()P=616/0(آماري را نشان نداددارمعنیبا یکدیگر تفاوت 
ي مطالعه شده در بین هاکدام از متغیره کنترل در هیچدر گرو

ي این گروه و در بین هر سه زمان طراحی شده با یکدیگر، هانمونه
. )P=983/0(آماري مشاهده نگردیددارمعنیتفاوت 

ها براساس نوع ماده مورد استفاده در پوشش پالپمقایسه نسج سخت ساخته شده در بین گروه-2جدول 
)آورده شده است% به صورت هانی نسبی رتبهفراوا(

)ضخامت(نسج سخت )پیوستگی(نسج سخت 
%)فراوانی نسبی به (رتبه %)فراوانی نسبی به (رتبه 

123P-value.123P-valueهاگروه

هفته2
CH2

OCP20%90%10%015/0*10%30%10%50%001/0*

Con23/6%2/68%25%637/025%0%0%75%019/0*

OCP2Con27/16%8/70%5/12%022/0*5/12%0%2/4%3/83%017/0*

هفته4
CH4

OCP44/29%6/70%0%000/10%5/76%7/11%8/11%003/0*

Con40%75%25%005/0*25%0%0%75%019/0*

OCP4Con43/6%2/68%25%005/0*0%7/16%8/45%5/37%027/0*

هفته8
CH8

OCP825%75%0%140/00%3/81%3/6%4/12%616/0

Con80%2/81%8/18%009/0*8/18%0%0%2/81%006/0*

OCP8Con83/56%4%/373/6%001/0*3/6%4/62%3/6%25%021/0*

(Con)کنترل(OCP)اکتاکلسیم فسفات(CH)کلسیم هیدروکساید

)α=05/0(دار عنیتفاوت آماري م* 
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گیريو نتیجهبحث 
حاصل ي مکانیکی به پالپ دندان و آسیب غیر مکانیکیهاآسیب

گسترش و نفوذ پوسیدگی به ساختمان زنده دندان واقعیت تلخی است 
که نهایتاً درگیري کامل این ساختمان زنده، حذف نسج نرم دندان و 

خیر أي هادر دهه. ددنبال داررا به هاي متعاقب آنعوارض و درمان
ي بسیاري از طرف محققان در مسیر کشف و دستیابی به هاتلاش

موادي صورت گرفته که بتوانند ضمن پوشش مستقیم بافت زنده پالپ، 
.)24(را نیز فراهم آورندزمینه التیام آن

ناشی از پوشش مقایسه اثرات و بررسیمطالعه از اینهدف 
بر یم هیدروکساید و اکتاکلسیم فسفاتکلسپالپ توسط دو ماده مستقیم 

روند ترمیم و ایجاد جسم سخت در محل اکسپوز شده و نیز حفظ 
اي، ي گروه کنترل دو هفتههادر نمونه.بودگربه وایتالیتی پالپ دندان

ی یتا جا،بوداصلی هايیافتهیکی از نکروز ایجاد التهاب شدید و بروز 
دارمعنیداراي تفاوت OCPکه ازنظر نوع آماس با گروه آزمایشی

ضمن اي،چهار هفته و هشت هفتهي کنترل هادر نمونه.آماري بود
جسم سخت فروکش کردن التهاب، شواهد کمی مبنی بر ساخته شدن 

مشاهده ي پالپ و در مجاورت عاج میزبان هادر لبههادر بعضی از نمونه
طور قابل ه بپ و اینتگریتی آن پالییتالیتاوعلاوه بر این. گردید
.با دو گروه آزمایشی حفظ شده بوداي در مقایسه هملاحظ

ارتشاح التهابی خفیف ،آزمایشیهاياي گروهي دو هفتههادر نمونه
این یافته . نظر از نوع ماده مورد استفاده، رخ داده بودتا شدید و صرف

نتیجه مجموع اثرات هد که واکنش التهابی ممکن است دردنشان می
از تروماي عمل، آلودگی باکتریال احتمالی و یا تحریکات حاصل

فیزیکی و شیمیایی مواد مورد استفاده جهت پوشش مستقیم پالپ باشد 
هاي در این گروه. و به نوع ماده استفاده شده ربطی نداشته باشد

لایه ادونتوبلاستی در مقایسه با گروه کنترل به میزان کمتري آزمایشی، 
در باز شده ي عاجی هالولهمواجهه این مسئله به .قابل مشاهده بود

با مواد مورد استفاده جهت پوشش مستقیم پالپ،هنگام ایجاد حفره
د باعث تخریب لایه ادونتوبلاستی نتواننسبت داده شده است که می

اتفاق فسفاتکلسیم اکتابیشتر در گروه واکنشیچنین . یده باشندگرد
انجام گرفته، )22(و همکاران Senaتوسطاي کهبا مطالعهوبودافتاده 
ابتدا در گروه ) پل عاجی(ساخته شدن نسج سخت. باشدمیمشابه

. آغاز شده استو بر روي سطح حفره ایجاد شده کلسیم هیدروکساید 

ساخته شدن نسج در این دوره زمانیو در گروه اکتاکلسیم فسفات 
تري نسبت نزدیکطور ناقص و به میزان کمتر و در مجاورته بسخت 
ي حفره ایجاد شده، تشکیل گردیده و ازنظر ضخامت داراي هابه لبه

.دباشمیآماري با گروه کلسیم هیدروکساید دارمعنیتفاوت 
سخت ساخته شده در هر دو گروه نسجي هفته چهارم هادر نمونه

افزایش یافته که میزان ضخامت آن در گروه کلسیم هیدروکساید نسبت 
آماري دارمعنیاکتاکلسیم فسفات بیشتر بوده و داراي تفاوت به گروه 

. باشدمی)22(و همکارانSenaاین یافته مغایر با مطالعات. باشدمی
نظر هیستولوژیک مورد تعددي ازکلسیم هیدروکساید در مطالعات م

ک مورد استفاده قرار مطالعه و ارزیابی قرار گرفته و هنوز نیز در کلینی
توسط کلسیم ساخته شدهاساس مطالعات قبلی پل عاجی بر. گیردمی

هاي بافت نرم زیادي بوده و نسبت به هیدروکساید داراي انکلوزیون
در این مطالعه نیز در . )22-25(یسی داردینماي پنیر سوSolidعاج 

پس از ) پل عاجی(گروه کلسیم هیدروکساید نسج سخت ساخته شده
ماي گزارش شده در دیگر مطالعات نظر پیوستگی همان نچهار هفته از

پالپ حفره م کلسیفیکاسیون نیز در فضايیعلاوه بر این علا. را دارا بود
داراي ضخامت OCPجسم سخت ساخته شده در گروه. وجود داشت

Caکمتري در این دوره زمانی بوده و نسبت به  (OH)2 از ارگانیزاسیون
که در ام گرفته تاکنون براساس مطالعات انج. باشدمیکمتري برخوردار 

پالپ استفاده شده استمستقیم پوششبه عنوان ماده OCPآن از
نسبت OCPتشکیل پل عاجی در گروه ، نشان داده شده است که )22(

Caبه  (OH)2شود، اما پس از شروع با سرعت خیر شروع میأبا ت
که تا حدودي با نتایج حاصل از این پژوهش یابدبیشتري تداوم می

ي التهابی در این دوره زمانی و در هابا گذر زمان واکنش. خوانی داردهم
ها ساختار کاهش یافته و پالپ بیشتر دندانآزمایشی هر دو گروه 

. دست آورده بودنده شان را دوباره بطبیعی
هاي هفته هشتم، ضخامت نسج سخت ساخته شده در هر در گروه

ي دارمعنینظر آماري تفاوت آزمایشی افزایش یافته، منتهی ازدو گروه
دلیل از دست رفتن ه بهادر بعضی از نمونه. در بین آنها مشاهده نگردید

، در گروه کلسیم هیدروکسایدخصوصاًم،سیل مناسب حاصل از ترمیم
نظر پیوستگی در مقایسه با گروه که در آن جسم سخت ساخته شده از

، میکرولیکیج رخ اکتاکلسیم فسفات از پیوستگی کمتري برخوردار بود
هایی از کلسیفیکاسیون در فضاي پالپ در وجود کانون. داده بود
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اي، نشان دهنده خاصیت شدید چهار و هشت هفتهOCPهاي گروه
Osteoinductivity این ظرفیت تحریکی ناشی از . باشدمیاین ماده

هاي خواص شیمیایی این ماده است که اجازه آزادسازي و تبادل یون
هاي فسفات را با محیط اطراف فراهم کرده و تمایل کریستالکلسیم و

سازد تا با میآن براي رشد به سمت سطوح خاص این ماده را قابل 
ي هاتوجه به شرایط محیطی که در آن قرار گرفته است، واکنش

از خود ) استخوان، غضروف و دنتین(نسوج سختنمتفاوتی را در ساخت
فسفات تهیه شده در این تحقیق مطابق سیم لالگوي اکتاک. بروز دهد

آید مینظربه باشد، می) LeGeros)23روش به کار گرفته توسط 
Specificو 32/1نسبت کلسیم به فسفات آن معادل  surface area

g/cm
با این حال، در این مطالعه خصوصیات. باشدمی225

رار شیمیایی اکتاکلسیم فسفات تهیه شده مورد بررسی ق-فیزیکی
رسد میبه نظر. آیدهاي این مطالعه به شمار مینگرفت و از محدودیت

از طریق تمایز استئوژنیک و OCPکه این خواص بیولوژیک
هاي متقابل آنها با الیاف کلاژن هاي پالپی و واکنشکوندروژنیک سلول

OCPکننده نقش تواند توجیهاین خواص بیولوژیک می. شودمیاعمال 

هاي استخوانی مینرالیزه، دنتین، اخته شدن ماتریکسدر القاء س
غضروف کلسیفیه و سمان بوده و در تشکیل پل عاجی پس از کاشت 

. در پالپ دندان نیز نقش داشته باشد
نتایج حاصل از این پژوهش نشان داد که از بین دو ماده استفاده 

ه شده جهت پوشش مستقیم پالپ، کلسیم هیدروکساید در ابتدا و ب
ي التهابی هاباعث ظهور کمتر واکنش،ی بالایقلیاpHاسطه دارا بودن و

سازد که قبل از میگردد و این ویژگی است که این ماده را قادر می
ی القاء و ساخته شدن نسج سخت یتوانا،هفته دوم پس از پوشش پالپ

را داشته باشد، هرچند با گذشت زمان و ضمن افزایش میزان ضخامت، 
اخته شده متخلخل گشته و باعث نشت عوامل خارجی و ماده سخت س

درون حفره پالپ گردد و بنابراین گزینه مناسبی جهت ه ها بباکتري
از طرف دیگر ساخته شدن نسج . باشدمیاستفاده در پوشش پالپ ن

سخت در اکتاکلسیم فسفات اندکی دیرتر اتفاق افتاده و با گذشت زمان 
سخت ساخته شده از پیوستگی و ضمن افزایش میزان ضخامت، جسم

تواند در هنگام استفاده جهت پوشش میبیشتري برخوردار است و 
بوده و از نشت عوامل خارجی و مستقیم پالپ، از سیل بهتري برخوردار

.درون پالپ جلوگیري نمایده ها بتريباک

تشکر و قدردانی
مورخـه  2157این مقاله حاصـل طـرح پژوهشـی مصـوب شـماره      

باشد که با حمایت مالی معاونـت پژوهشـی دانشـگاه    می20/11/1389
ي هـا از حمایـت وسـیله و بدینعلوم پزشکی زاهدان انجام گرفته است

معاونت محترم پژوهشی دانشگاه علوم پزشـکی زاهـدان بـراي تـأمین     
.ي مالی پژوهش انجام شده کمال تشکر و قدردانی را داریمهاهزینه
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