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 انو همکار لیل مدرسیج سرد سرامیک با دندان یک اپکسیفیکاسیون

 مقدمه

 در عوامل سایر یا پوسیدگی ضربه، اثر در پالپی نکروز

 کودکان در نیافته تکامل کامل یریشه با دائمی هایدندان

 یدیواره و کوتاه ایریشه دندان موارد، این در .(1) است شایع

 متوقف آن رشد که دارد باز پکسآ با ضعیف و نازک عاجی

 ساختار دلیل به هادندان گونهاین یریشه درمان در .است شده

 دستیابی عدم ،عمده مشکل عاج، بودن نازک و ریشه متباعد

 کانال کردن پر در دشواری و بمناس اپیکالی سیل یک به

 .(2) است

 اپیکالی، سد ایجاد جهت درمانی هایروش از یکی

 این به کلسیم دروکسیدهی از معمولاً است. اپکسیفیکاسیون

 این در درمانی هایموفقیتبا وجود  .شودمی استفاده منظور

 احتمال درمان، زیاد جلسات تعداد نظیر مشکلاتی روش

 ترمیم بدون تاج که زیادی مدت علت به دندان تاج شکستن

 درمان طی در مجدد نتعفو و ریزنشت احتمال و است دائم

 با کلسیم یدروکسیده طولانی تماس همچنین دارد. وجود

 .(3) شودمی عاج شدن شکننده و آن ماهیت تغییر موجب عاج

 ،کلینیکی کاربرد در کلسیم هیدروکسید مشکلات به توجه با

 یک اپکسیفیکاسیون و MTA مثل هابیوسرامیک از استفاده

  .(2) است یافته بیشتری مقبولیت ایجلسه

 در ریشه کانال انتهای کردن پر برای ،سرد سرامیک

 این .(4) است شده معرفی هاپرفوریشن بستن و ریشه جراحی

 پکسیفیکاسیونا در استفاده برای مطلوب خواص دارای ماده

 نآ اصلی شیمیایی ترکیب .باشدمی ایجلسه یک

 در ماده این یاولیه سختی .باشدمی کلسیم هیدروکسید

 ساعت 24 طی و شودمی حاصل دقیقه 15 طی رطوبت حضور

 بیش ماده این در سیل ایجاد توانایی .(4) شودمی سخت لاًکام

 در .(6، 5) است شده گزارش آمالگام و آینومر سگلا از

 سد ایجاد جهت ترمقاوم ایماده کلسیم هیدروکسید با مقایسه

  .(7) است شده گزارش درمانیی جلسه یک طی در اپیکالی

 زیست و ایلبه تطابق است شده انجام که عاتیمطال طبق

 MTA از بیشتر مدت طولانی در سرد سرامیک سازگاری

 موفق درمان مورد یک گزارش ،مطالعه این در .(9، 8) است

 سمت یبالا سانترال دندان در سرد سرامیک با باز پکسآ

 .است شده بررسی راست
 

 موردزارش گ

 دندان رنگ تغییر اصلی شکایت با ساله 10 دختری بیمار

 غیر موردی ،دهانی خارجی معاینه در کرد. مراجعه قدامی

 یریشه لمس در درد و مختصر تورم نشد. مشاهده طبیعی

ی داخل دهانی در معاینه راست سمت یبالا سانترال دندان

 یتاریخچه اخذ و پرونده تشکیل از پس گردید. مشاهده

 بیماری گونههیچ بیمار، خانوادگی یسابقه بررسی و شکیپز

 داروی بیمار .نگردید مشاهده خاصی ایزمینه و سیستمیک

 تستر پالپ و حیاتی هایتست .کردنمی مصرف نیز خاصی

 رادیوگرافی در بود. منفی هاتست پاسخ شد. انجام

 تحلیل و ضایعه ،(1شکل ) بود بیمار همراه که گیریاندازه

  شد. مشاهده دندان یریشه شدید
 

 
 1شکل 

 

 پزشکدندان .بود شده جذب ریشه طول از نیمی حداقل

 شدن کشیده به ریشه شدید جذب و پکسآ بودن باز علت به

 رادیوگرافی در فایل وجود به توجه با .بود کرده توصیه دندان

 پکسآ و ریشه تحلیل و رادیوگرافیکی ضایعه و بیمار همراه

 یمعاینه در .شد داده تشخیص نکروز دندان دندان، باز

 از بعد نشد. مشاهده لقی یا پاکت دندان، پریودنتال وضعیت
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 کارپول با اینفیلتراسیون روش به موضعی حسیبی ایجاد

 دسترسی یحفره 80000/1 نفریناپی و درصد 2 ئینلیدوکا

 80 شماره هدستروم فایل یک از استفاده با شد. تهیه

(Mani, Japan) شد تفادهاس یرکونفرنشیالس صورته ب که 

 کردن تمیز درصد، 5/2 سدیم هیپوکلریت با شوشست و

 دستور طبق سرد سرامیک شد. انجام کانال هایدیواره

 کانال داخل به MTA کریر از استفاده با و شد آماده سازنده

 ,Dentspl) 30 شماره پلاگر یک از یافت. انتقال

Maillefer, Switzerland )سرامیک کردن متراکم جهت 

 یک که شد فشرده حدی تا سرد سرامیک شد. استفاده سرد

 رادیوگرافی و آید وجوده ب ریشه انتهای در متراکم سد

  .(2شکل ) شد گرفته کانال شدگی پر کنترل جهت
 

 
 2شکل 

 

 سرامیک از زیادی مقدار که شد مشاهده رادیوگرافی در

 برای .است شده استخوان وارد خواسته نا صورته ب سرد

 چهارده برای مجدد یمعاینه وقت و شد تجویز کنمس بیمار

 چهارده از پس ،بیمار یاولیه کنترل در شد. تعیین بعد روز

 دندان و بود شده طرف بر بیمار بالینی مئعلای کلیه روز

 جهت بیمار و نداشت لمس یا دق به حساسیتی گونههیچ

 شد. ارجاع ترمیم
 

 به ساسیتح فاقد دندان ،ساله یک کنترل در :گیریپی

 شد گرفته بیمار از که رادیوگرافی در بود. دق و لمس

 جذب حدودی تا ریشه از شده خارج سرد سرامیک (3شکل )

 رسیدمی نظره ب .بود شده کوچک موجودی ضایعه و شده

 و شده خارجی ماده فاصل حد در جدیدی پریودنتال لیگامان

 .بود آمده وجوده ب دندان یریشه انتهای
[[ 

 
 3شکل 

 

 طرف بر ضایعه (4 شکل) ساله دو کنترل رافیرادیوگ در

 بود شده استخوان فضای وارد که سردی کسرامی و بود شده

 سالم استخوان آن اطراف در و شده جذب بیشتری مقدار به

 تالپریودن لیگامان یوسیلهه ب شده خارجی ماده .شد دیده

 مئعلا فاقد همچنان دندان .بود شده جدا ریشه انتهای از جدید

 بود. نیکیکلی

 
 4شکل 
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 بحث

 علت به آن پالپ که نیافته تکامل کامل یریشه با هاییدندان

 بودن ضعیف علت به ،است شده نکروز پوسیدگی یا تروما

 در عمده مشکلات از یکی دندان، یریشه انتهای در عاج

 اینی ریشه درمان برای پزشکندندا .(2) هستند ریشه درمان

 هاشکستبیشتر  است. روهروب ایعدیده مشکلات با هادندان

 تباعد و کامل سازیپاک به دستیابی عدم از ناشی درمان، در

 کانال با دندان باشد.می دقیق سیل ایجاد عدم و کانال وسیع

 اپکس سمت به که نرمال دندان با مقایسه در متباعد پیکالیا

 پر و شودمی سازیپاک کاملاً سختی به شود،می تراریکب

 یکی است. مشکل اطمینان قابل سیل ایجاد و ریشه کردن

 نازک هایدیواره شکستگی احتمال مشکلات، از دیگر

 که است مطلوب باشد.می درمان از بعد و حین دندان عاجی

 اب ولی باشد محدود کانال داخل به کانال پرکردگی یماده

 ایجلسه یک درمان در دندان، پکسآ دنبو باز به توجه

 و شده باز اطراف پریودنتال لیگمان نسوج به پالپی فضای

 استخوان به شده استفاده مواد حرکت از جلوگیری برای مانعی

 استخوان یا رمن بافت نسج با مواد مستقیم تماس و ندارد وجود

 دارای یدبا مواد این نتیجه، در .(3، 2) است اپذیرناجتناب

 همچنین و باشند حداقل سلولی سمیت و بالا نسجی سازگاری

 که محیطی و کنند تحریک را نواحی این در ترمیم بتوانند

 را شودمی سمنتوم و پریودنتال لیگمان و استخوان ترمیم باعث

 بازسازی ریشه، درمان اهداف از یکی که چرا، بیاورند فراهم

 و باشدمی استخوان میمتر و دیده صدمه پریودنتال لیگمان

 .(3) است هابافت این حقیقی بازسازی به وابسته درمان موفقیت

 (Apexification) اپکسیفیکاسیون ،درمانی هایروش از یکی

 هیدروکسید از روش این در باشد.می اپیکالی سد ایجاد جهت

 هایموفقیتبا وجود  .شودمی استفاده ورمنظ این هب کلسیم

 زیاد جلسات تعداد نظیر مشکلاتی روش این در درمانی

 که زیادی مدت علت به دندان تاج شکستن احتمال درمان،

 مجدد نتعفو و ریزنشت احتمال و است دائم ترمیم بدون تاج

 طولانی تماس همچنین دارد. وجود درمان طی در

 شکننده و آن ماهیت تغییر جبمو عاج با کلسیم هیدروکسید

 کاربرد مشکلات به توجه با .(3) شودمی عاج شدن

 از استفاده ،کلینیکی کاربرد در کلسیم هیدروکسید

 ایجلسه یک اپکسیفیکاسیون و MTA مثل هابیوسرامیک

 و درمانی لساتج تعداد کاهش است. یافته بیشتری مقبولیت

 همچنین و زمان و هزینه در جوییصرفه باعث درمان مدت

 کمتر دندان و شودمی کانال مجدد عفونت احتمال کاهش

  .(2) است شکستن مستعد

 سازگاری کم، سمیت و حلالیت دلیل به MTAی ماده

 روی کلسیفیه بافت تولید ءالقا در که توانایی و مناسب زیستی

 شده معرفی اپکسیفیکاسیون جهت مناسب ایماده دارد سمان

 .(10، 2) است

 انتهای کردن پر برای که است ایماده سرد سرامیک

 شده معرفی هاپرفوریشن بستن و ریشه جراحی در هریش کانال

 در استفاده برای مطلوب خواص دارای و است

 شیمیایی ترکیب .باشدمی ایجلسه یک اپکسیفیکاسیون

 ماده اینی اولیه سختی .باشدمی کلسیم هیدروکسید آن اصلی

 24 طی و شودمی حاصل دقیقه 15 طی رطوبت ورحض در

 را ماده این ویژگی این که (4) شودمی سخت لاًکام ساعت

 ناسبم ایجلسه یک اپکسیفیکاسیون درمان در استفاده جهت

 آینومر سگلا از بیش ماده این در سیل ایجاد توانایی .سازدمی

 . (6، 5) است شده گزارش آمالگام و

 مقایسه در سرد سرامیک که شد داده نشان ایمطالعه در

 اپیکالی سد ایجاد جهت ترمقاوم ایماده کلسیم هیدروکسید با

 واکنش که جاآن از و است درمانیی سهجل یک طی در

 هیدروکسید با مقایسه در باشدمی رطوبت در آن شدن سخت

 با ارتباط در که نواحی برای چشمگیری برتری دارای کلسیم

 .(7) باشدمی است اپیکالپری نسوج و تمایعا

 دادند انجام (11) همکاران و نیاهاشمی که ایمطالعه در

 سرد سرامیک کنندگیسیل خاصیت که رسیدند نتیجه این به

  .(11) باشدمی MTA از بیشتر ،خون محیط در

 بیشتر MTA از ماده این ایلبه تطابق مطالعه یک در

 ،مختلف مطالعات طبق و (8) است شده گزارش

 از بیشتر مدتطولانی در سرد امیکسر سازگاریزیست
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MTA تفاوت و است کم سیتوتوکسیتی دارای و باشدمی 

 و سرد سرامیک به سخت بافت التهابی پاسخ در چشمگیری

MTA نشان دیگر ایمطالعه در .(13 ،12، 9) ندارد وجود 

 MTA و آینومر سگلا مشابه سرد سرامیک که شد داده

 وجنس در ترمیم و ندکمی ایجاد را کمی التهابی واکنش

 .(14) شد دیده نیز پریودنتال لیگمان

 تحلیل و نکروز پالپ تشخیص به توجه با مورد این در

 از ماندر به تصمیم (،1 شکل) دندان باز پکسآ و ریشه شدید

 به ابتدا کانال سازیپاک .شد گرفته وناپکسیفیکاسی طریق

 عاج دبریدمان جهت 80 یشماره فایل با مکانیکی صورت

 ریشه ساختار تضعیف میزان حداقل گرفتن نظر در با عفونی

 سدیم هیپوکلریت با شیمیایی سازیپاک سپس و شد انجام

 حین در هادبری انتقال تسهیل باعث شستشو گرفت. صورت

ه ب موارد، بسیاری در .شودمی انیکیمک کردن اینسترومنت

ی ماده یک با کانال یشستشو نکروتیک، بافت در ویژه

 مثل پروتئین یکنندهتجزیه عامل یا دترجنت

 دارد وسیع طیف با خوب بیمیکرو ضد اثر سدیم،هیپوکلریت

 اپیکالی سیل مینأت منظور به کانال سازیپاک از پس .(3)

 کانال داخل به هامیکروارگانیسم نشت از جلوگیری و مناسب

 سازیآماده تکنیک از استفاده ،ریشه متباعد ساختار دلیل به

 اهمیت به توجه با که نبود اپیکالی سد ایجاد به قادر استاندارد

 بسته و ریشه اپیکالپری یضایعه بهبود جهت مناسب سیل

 ایجاد جهت سرد سرامیک از استفاده به صمیمت ،پکسآ شدن

  شد. گرفته اپیکالی سد

ی پرکننده یماده به ریشه اطراف هایبافت العملعکس

 قابل ینکته .باشدمی برانگیزبحث موضوعات از یکی کانال

 در جدید پریودنتال لیگمان ایجاد مورد، این در جالب و توجه

شکل ) باشدمی ساله دو و ساله یک گیریپی در ریشه اطراف

 سرامیک از زیادی مقدار ورود به توجه با همچنین و (4، 3

 شده خارج یماده ،هارادیوگرافی در پریودنتال فضای به سرد

 بافت همچنین وشده  جذب تدریج به وکنترل  زمان طی در

 در بودند. شده بازسازی هرفت تحلیل استخوان و دیدهآسیب

 رو سیر شاهد (4 و 3 شکل) ساله دو و ساله یک هایگیریپی

 در بالینی علائم وجود عدم و رادیوگرافی در ضایعه بهبود به

 اصلی هدف به دستیابی نشانگر تواندمی این که بودیم دندان

 باشد. درمان موفقیت و

 ییدأت امکان دمع و اخلاقی هایمحدودیت به توجه با

 و چگونگی بررسی ،انسانی هاینمونه در یکژهیستولو

 شود.می توصیه انسانی مطالعات در ترمیم کیفیت

 

 گیرینتیجه

 جدید پریودنتال لیگمان ایجاد و موجود شواهد به توجه با

 سرد، سرامیک با درمان از بعد (،4 شکل) دندان این برای

 علته ب سرد سرامیک روی سمان شدن ساخته احتمال توانمی

 رژنراسیون نمود. مطرح را جدید پریودنتال لیگامان وجود

 سرامیک مطلوب اثر در ییدیأت تواندمی دندان اطراف نسوج

 اپیکالپری ضایعات بهبود و استخوان ترمیم تحریک در سرد

 باشد. آن سازگاریزیست همچنین و

 و هیدروکسیدکلسیمی پایه وجود با سرد سرامیک

 متراکم امکان و مناسبی اولیه شدن سخت مزایای داشتن

 زیست و پایین سلولی سمیت و شهری کانال در کردن

 استفاده قابل نرم بافت و استخوان با مناسب سازگاری

 جهت در شتریبی مطالعات .باشدمی اپکسیفیکاسیون جهت

 .باشدمی لازم نتایج ییدأت
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Abstract 
 

Introduction: Apexification with calcium hydroxide is the traditional method to create an apical seal 

in open-apex teeth. Recently, single-visit apexification with suitable materials has 

gained popularity. A material suggested for this aim should have low solubility, low 

toxicity, and biocompatibility, and induce a calcified barrier and regenerate bone and 

PDL. Cold ceramic, introduced as a root-end filling material, has exhibited favorable 

properties for apexification in previous studies. 

Case Report: This case report describes successful apexification of a maxillary right central incisor 

in a 10-year-old girl with cold ceramic. One- and two-year follow-ups showed 

resolution of the lesion, absence of any clinical signs, new PDL formation, and bone 

regeneration. 

Conclusion: According to the results, cold ceramic can be considered an effective material for 

apexification. 
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