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 تأثير عوامل رمينراليزه كننده بر خشونت سطحي ميناي دمينراليزه

 
  1فرزانه شيراني  
  2مريم امرالهي  

  3نرگس امرالهي  
  

  چكيده
  

 هاي بصري، گير پلاك، خصوصيات سايش و استحكام باند ترميم مؤثر است. خشونت سطحي مينا بر ويژگي :مقدمه

 Casein يي درمان شده با استفاده ازمينامطالعه تعيين خشونت سطحي ضايعه اين از  هدف

PhosphoPeptide-Amorphus Calcium Phosphate )CPP-ACP.فلورايد و تركيب اين دو بود ،(  

سازي تاج از ريشه در رزين  جداپس از قدامي گاو سالم دندان  24آزمايشگاهي،  - ي تجربي در اين مطالعه ها: مواد و روش
خمير ، CPP-ACPدرمان با خمير  تحت گروهها پس از دمينراليزه شدن به چهار  گرديد. نمونه اكريلي مانت

CPP-ACPF  ها پس از درمان در هر يك  و كنترل تقسيم شدند. خشونت سطحي نمونه شويه فلورايد دهانو
  Duncanيليآزمون تكم طرفه و آناليز واريانس يك تحتبه دست آمده اعداد ها محاسبه گرديد.  از گروه

  .)α=  05/0قرارگرفتند (
  ).p value=  011/0هاي درماني بيشتر بود ( داري از ساير گروه خشونت سطحي گروه كنترل بطور معني:ها يافته

  .شود ي رمينراليزه كننده باعث كاهش خشونت سطحي مي با هر سه مادهنشان داد كه درمان  نتايج :يريگ جهينت
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  و همكاران فرزانه شيراني  خشونت سطحي ميناي دمينراليزه تأثير عوامل رمينراليزه كننده بر

  مقدمه
كه باشد  ترين بيماري عفوني عصر جديد مي پوسيدگي شايع

از مينا  تاجي بهترين درمان آن پيشگيري است. پوسيدگي
يندي آضايعه پوسيدگي به صورت فر .)1(د شو آغاز مي

سطح دندان  pHمتناوب با فعاليت و عدم فعاليت است زيرا 
گردد. در  تغيير ميخوش  با تغييرات متابوليسم پلاك دست

pHگردد و  سطح مينا اچ شده و زبر مي 4يا  3ين مثل يهاي پا
ماند ولي  سطح مينا دست نخورده باقي مي 5برابر  pHدر 

اين  .)1رود ( مواد معدني لايه زير سطحي از دست مي
پوسيده اوليه به نام ضايعه سفيد   ايجاد ضايعه فرآيند منجر به

ضايعه سفيد اوليه سطحي سالم و ناحيه زير سطحي گردد.  مي
صاف مينايي قابل مشاهده متخلخل دارد و بيشتر در سطوح 

اغلب باشد. در افراد با ريسك پوسيدگي بالا،  مي
هاي نواحي پروگزيمال به نواحي سرويكال در  پوسيدگي

كند و سبب تخريب  فاسيال گسترش پيدا ميلينگوال يا 
  .)2(د شو شديد نسج دندان مي

پزشكي با حداقل تهاجم رمينراليزه  از آنجا كه در دندان
باشد،  ها ارجح مي كردن ضايعات سفيد نسبت به ترميم آن

و فلورايد يك فرآيند استفاده از تركيبات كلسيم، فسفات 
  باشد. رايج در اين زمينه مي

GC tooth mousse  يك تركيب تجاري از يك
مرطوب بدون قند با پايه آب و به شكل كرم و مخلوط نرم 

از پروتئين شير به نام  يك نانوكمپلكس موضعي با بيس
Casein PhosphoPeptide-Amorphus Calcium 

Phosphate (CPP-ACP) 3( باشد مي.( CPP  از طريق
هاي موجود در تركيب خود به كلسيم و فسفات  فسفوسرين

هاي كوچكي از كلسيم  باند شده و اجازه تشكيل خوشه
سيم و لدهد كه به اين صورت ك را مي )ACP(فسفات 

فسفاتي كه قوياً غير محلول هستند در حضور اين پپتيد 
)CPP( گيرد به صورت محلول در دسترس قرار مي )4 .(

به سطح دندان باند شده و به عنوان يك منبع  CPPهمچنين 
هاي  يون ).5( كند ات عمل ميهاي كلسيم و فسف ذخيره يون

 كلسيم و فسفات از فاز مايع از طريق ضايعه متخلخل انتشار

زدايي   هاي مينايي نسبتاً معدني در كريستال كنند و ميپيدا 
شكل  دوبارههاي آپاتيت را  كنند و كريستال شده رسوب مي

  .)6( شوند دهند و باعث افزايش پروسه رمينراليزيشن مي مي
به  نيز هاي دنداني فلورايد در پيشگيري از پوسيدگي اثر

خوبي شناخته شده است و ثابت شد كه فلورايد در فاز مايع 
ساختار دندان، تعادل را به طرف رمينراليزيشين احاطه كننده 

دهد. كلسيم فلورايد محصول واكنشي اصلي درمان  سوق مي
صلي مينا با فلورايد موضعي است و به عنوان يك فاكتور ا

مكانيسم ضد پوسيدگي شناخته شده است. در ضايعات اوليه 
هاي تقريباً حل شده،  پوسيدگي فلورايد با اتصال به كريستال

هاي كلسيم و فسفات را براي رسوب شدن جذب  يون
 دهد كند و به اين ترتيب رمينراليزاسيون را افزايش مي مي

)7.(  
MI paste-plus  كه حاوي كازيين فسفات آمورفوس

 (CPP-ACPF) فلورايد  ppm 900كلسيم فسفات همراه با 
شود. قسمت  است، به عنوان عامل رمينراليزاسيون استفاده مي

دهد  مي تشكيل CPPرا  CPP-ACPFي تركيب  چسباننده
هاي  شود و يون كه به آساني به مينا و بيوفيلم متصل مي

كلسيم و فسفات را بطور دقيق براي محلي كه لازم است، 
را  cppهاي كلسيم و فسفات، تركيب  كند. يون فراهم مي
ي  شوند و دانسيته كنند و به رادهاي مينايي وارد مي ترك مي

 .)8(دهند  ها را افزايش مي هيدروكسي آپاتبت كريستال

براي هر دو يون فلورايد، ده يون كلسيم و شش يون فسفات 
 Ca10 (po4)لازم است تا يك واحد سلولي فلوروآپاتيت (

6F2هاي مشابهي براي ساخت تركيب  ) تشكيل شود. نسبت
CPP-ACPF  9(به كار گرفته شده است(. 

هايي است كه  ها و برجستگي خشونت سطحي فرورفتگي
تواند منجر به گير  شود و اين پديده مي در سطح ايجاد مي

 .)10( پلاك و تغيير رفتار خوردگي و تغيير رنگ شود
اهميت استرپتو كوكوس موتانس در پوسيدگي دنداني از 

ستانه آحد . در مطالعات شده است شناخته 1970سال 
تواند به  مين محدوده باكتري آخشونت سطحي كه در 

و با توجه به اين  شدهميكرومتر تعيين  2/0، سطح متصل شود
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روشي جهت ويژگي باكتري براي اتصال به سطح دندان هر 
تواند منجر به  در اين زمينه مي كاهش خشونت سطحي

تواند  . سطح خشن مي)11( شود گير ميكروبيمحدود شدن 
برابر  25داري گير پلاك را افزايش دهد و  به صورت معني

 .)12(ها پناه دهد  بيشتر از سطح صاف به باكتري

 Atomic Forceدر بررسي خشونت سطحي نتايج 

Microscopy )AFM( ي منشورها نشان داد كه ساختار
سطح صاف  نگياچ دياس از بعدي منشور نيبي نايم ويي نايم
طور واضح قابل مشاهده ب AFM ريدر تصو يعيطب ينايم

حل  يطيمح ياز نواح شتريب منشوري مركزي  هيناح .است
 حداقلي منشور نيبي نواح تيحلال كه ي حال در ،شدند
 .كند يم جاديرا ا »يزنبور لانه« كيپيتي الگو كيكه  است

 در را ها ستاليكري حيترجي ريگ جهت تواند يم نيهمچن نيا
از  يكي كه ،منشورها مشخص كند نيمنشورها و ب داخل
  .)13( است انساني نايمي ساختار مراتب سلسله

مشخص گرديد در  )14(و همكاران   Zhouي در مطالعه
منشورها به  يمركزي نواح زمان باگذشتميناي دمينراليزه 

شد  نيگزيبه مرور جا CPP–ACP ونيزاسينراليرم ي لهيوس
 در .ماند يباق ها ستاليكر يها ليبريف يريگ چنان جهتمو ه
 نياكه .شد مسطح و صاف جيتدر به نايم سطح كهي حال
 موردي سطح خشونتي ريگ اندازه جينتا با نيهمچن جينتا
كه  باشد رماند ي جهينت است ممكن نيا .گرفت قرار دأييت

تفاوت  و ديبخش بهبود را يينايم يمنشورها يرو رسوب
 يريگ جهت لياز تفاوت تما نيكه ا .ارتفاع را كاهش داد

ي منشور نيبي نواح ويي نايم منشور نيبيي نايم يها ستاليكر
، ديفلورا ميسد گروه در ضمن، در .شود يم منتج
  گروه با برابرخشونت  ماا نداد رخي مشهود ونيزاسينراليرم

CPP–ACP 24-h ميسد كند يم شنهاديپ كه افت،ي كاهش 
سطح  تواند يرا ندارد اما م نايم ساختار ميترميي توانا ديفلورا

  .را صاف كند نايم
Mathias  در مطالعه خود نشان دادند  )11(و همكاران

به صورت  CPP-ACPبا  Microabrasion همراهيكه 
ن آ پيرودهد و  قابل توجه خشونت سطحي را كاهش مي

و  Giulioهمچنين . يابد ريسك پوسيدگي هم كاهش مي
 Strip كه تماس اسيد با ميناي نمودندمشاهده )15(همكاران 

 افزايد اما استفاده از ن ميآشده بر سرعت دمينراليزاسيون 
CPP-ACP گردد. جب افزايش رمينراليزاسيونتواند مو مي  

-CPPنشان داد كه )16(مطالعه حشمت و همكاران 

ACPF   وRemin pro هاي  خشونت سطح ميناي دندان
نسبت به يكديگر  هد اماد شده را كاهش مي) Bleach(بليچ 

  در كاهش خشونت تفاوتي ندارند.
 Agrawal نشان دادند  )17(و همكارانشCPP-ACP 

APF (Acidulated Phosphate Fluoride) وIron 

supplement توانند خشونت سطحي ضايعات ايجاد  مي
ش دهند اما اين اثر توسط را كاه  Soft drinkشده توسط

CPP-ACP .بيشتر خواهد بود  
 MIاثر  )18(و همكاران  Gama Cunhaدر مطالعه 

past-plus ها و تأثير آن در  در اثر بخشي سفيد كردن دندان
كاهش خشونت سطحي مينا مورد بررسي قرار گرفت و 

 اثر بخشي سفيد MI past-plusمشخص شد كه استفاده از 
كردن را كاهش نداده؛ علاوه بر اين اثرات منفي بر خشونت 

  دهد. سطحي و سختي سطح ميناي گاوي را كاهش مي
درمان با غلظت  در )19( و همكاران Chenه نتايج مطالع
ي  در مرحله ratهاي  روي دندان يون فلورايد افزايش يافته

 هاي مينايي نشان داد كه خشونت سطحي كريستال بلوغ
  .يابد افزايش مي

 محلولنشان داده شده كه  يكروسكوپيم يزآنال در
CPP-ACPF  در MI paste-plus نسبت بهCPP-ACP 
 در كه معدني مواد و كرد ايجاد بيشتري رمينراليزيشن

 و آپاتيت هيدروكسي با شد تشكيل سطحي زير ي ضايعه
-CPP و  CPP-ACPبا  رمينراليزاسيون براي فلوروآپاتيت

ACFP 9، 8(سازگاربود(. 

نشان دادند كه استفاده  )14(و همكاران   Zhouهمچنين
تواند خشونت سطح ضايعات  ميNaF و  CPP-ACPاز 

هاي شيري را طي روند رمينراليزاسيون،  اوليه مينايي در دندان
 كاهش و سختي و الاستيك مودولوس را افزايش دهد.



 

 

168 ١٣٩۵ تابستان، ٢، شماره ١٢پزشکی اصفھان، دوره مجلھ دانشکده دندان 

  و همكاران فرزانه شيراني  خشونت سطحي ميناي دمينراليزه تأثير عوامل رمينراليزه كننده بر

مختلف در اين با توجه به نتايج ضد و نقيض مطالعات 
اي كه بطور واضح اثر خمير  ) و نبود مطالعه19، 11(زمينه 

CPP-ACPها را بر خشونت سطحي  ، فلورايد و تركيب آن
مينا بررسي كند، در مطالعه حاضر اثر اين سه تركيب بر 
خشونت سطحي ميناي دمينراليزه مورد بررسي قرار گرفت. 

هاي درماني  فرضيه صفر در اين مطالعه بي اثر بودن روش
  مورد مطالعه بر خشونت سطحي بود.

  

  ها و روش مواد
دندان قدامي آزمايشگاهي تعدادي  - ي تجربي در اين مطالعه

 )d=12/0(دندان 24ماه بدست آمد و  30از حيوانات بالاي گاو 
 ،اختلال مينايي، ضايعه ، ترك،هر گونه پوسيدگي عاري از
به مدت يك هفته ها  نمونه. انتخاب گرديددانه  رنگ جرم و

شدند نگهداري  در دماي اتاق درصد 2/0در محلول تايمول 
به دقت  ها نمونهسپس . دنتا عاري از هر گونه ميكروب باش

داده در آب مقطر قرار  شدهبرساژ  گيري و جرم، شوو شست
ها به وسيله ديسك  دندانتاج براي آماده سازي . شدند

و پالپ تاجي  الماسي با سرعت بالا از ريشه جدا گرديد
سپس مولدهاي پلاستيكي ساخته شد و با استفاده . خارج شد

 ,Ivoclar Vivadent( شونده سخت كريلي خودآرزين از 

Liechtenstein (اي كه سطح لبيال رو  ها به گونه تاج دندان
ي  گرديد. سطح همه مانت به بالا و موازي افق باشد در آن

ي باز سازي  به منزله بايك لايه بزاق مصنوعي ضخيمها  نمونه
آغشته گرديد.  1محيط دهان، با تركيب موجود در جدول 

جهت دمينراليزاسيون به مدت سه روز به تناوب  ها دندان
شدند. به اين صورت  Tencateبه روش  pHوارد سيكل 
ها سه ساعت در محلول دمينراليزاسيون قرار  كه ابتدا نمونه

عي شسته شده و در گرفتند و سپس سه دقيقه با بزاق مصنو
ساعت در محلول رمينراليزاسيون قرار  21نهايت به مدت 

  گرفتند.
در  )White spotتا اين كه يك ضايعه مينايي اوليه (

جهت پروسه درماني به  ها نمونه ها ايجاد شد. سپس نمونه
 GC Tooth( حت درمان با خميرتهاي  دندان گروهچهار 

Mousse, Recaldent; GC Corp; Japan،(CPP-

ACP  هاي تحت درمان با خمير  دندانCPP-ACPF )MI 

Paste-Plus, Recaldent, GC America Inc(  ،
 Protect( شويه فلورايد تحت درمان با دهانهاي  دندان

Fluoride Rinse, Jordan, Kiel, Germany Mouth 
Rinse شدند و جهت پروسه درماني تحت تقسيم ) و كنترل
به اين صورت كه . قرار گرفتندبراي سي روز  pHسيكل 
ها ابتدا سه ساعت در محلول دمينراليزاسيون قرارگرفتند  نمونه

ي درماني هر گروه اعمال شده و  و بعد از آن سه دقيقه ماده
 21ها با آب مقطر شسته شد و در نهايت  سپس سطح نمونه

  ساعت در محلول رمينراليزاسيون قرار گرفت.
و  CPP-ACPدو گروه جهت درمان ضايعات سفيد در 

CPP-ACPF متر از  ميلي 5/0، با استفاده از ميكروبراش
خمير درماني بر روي ميناي سطح باكال دندان به مدت سه 

ي سازنده قرار داده شد، و در گروه  دقيقه بر حسب توصيه
 10شويه فلورايد نمونه دنداني درون  تحت درمان با دهان

ور شد  دقيقه غوطه 3 شويه فلورايد به مدت سي از دهان سي
  ).2(شكل 

ها به وسيله آب مقطر  بين هر دو سيكل درماني نمونه
شسته شدند تا مانع از آلوده سازي محلول دمينراليزاسيون 
توسط محلول رمينراليزاسيون سيكل قبلي گردد. سپس 

ها با استفاده از دستمال كاغذي خشك شده و در  نمونه
تركيبات تازه شده قرار سيكل جديد درماني با استفاده از 

هاي دمينراليزاسيون و  گرفتند. محتويات محلول
آورده شده  1رمينراليزاسيون و بزاق مصنوعي در جدول 

  است.
جهت تعيين خشونت سطحي از ميكروسكوپ نوري 

 ،Reflection Optical Microscopy (ROM)انعكاسي (
 تصوير Image plusافزار  استفاده شد. با استفاده از نرم

نمونه تبديل به كدهاي رنگي شده و كنتراست تصوير 
دهد. با استفاده از  اختلاف ارتفاع در سطح نمونه را نشان مي

، تصوير بازتابي از Gray scaleكدهاي رنگي در مقياس 
شود  سطح نمونه تبديل به يك تصوير عددي سه بعدي مي
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تر  تر باشد يا به رنگ سفيد نزديك كه در آن هر نقطه روشن
شود. با استفاده از  اشد، ارتفاع بيشتري به آن نسبت داده ميب

افزاري شيب صفحه اسكن و سطح نمونه،  فيلترهاي نرم
شود.  خطاهاي ممتد خطي و خطاهاي موضعي برطرف مي

افزار،  ي نرم به وسيله تحليل آماري اطلاعات، تصوير به وسيله
 Rootعدد ناصافي سطح برحسب متوسط مجموع مربعات يا

mean square roughness (Rrms)  بر حسب نانومتر
ها  شود. خشونت سطحي گروه كنترل و نمونه نشان داده مي

ها محاسبه  پس از درمان رمينراليزاسيون در هر يك از گروه
گرديد. براي بررسي وجود تفاوت كلي بين چهار گروه 

و براي اين كه مشخص  Duncanدرماني و پس آزمون 
به اعداد هاست،  يك از زير گروه شود تفاوت بين كدام

گرفتند رار ق طرفه آناليز واريانس يك تحتدست آمده 
)05/0  =α(.  

  

  ها افتهي
هاي درماني، حداقل خشونت سطحي مربوط  در ميان گروه

 CPP-ACP (GC toothهاي درمان شده با  به دندان

mouth)) ،52/3 ± 02/36 و حداكثر آن مربوط به (
و جدول  1 ) بود. نمودار27/54 ± 01/14هاي كنترل ( دندان

  دهد. ميانگين خشونت سطحي را نشان مي 2
بين چهار گروه تفاوت Rrms طرفه  يكآناليز واريانس 

 .)p value=  011/0دار نشان داد ( معني

نشان داد كه  Duncanدر تكميل آن آزمون تكميلي 
دار  هاي درماني تفاوت معني بين گروه كنترل با ساير گروه

هاي  ). اما بين ساير گروه p value> 05/0وجود دارد (
 MI paste-plus, fluoride mouthwash, GCدرماني (

tooth mousseداري وجود ندارد. هرچند  ) تفاوت معني
GC tooth mousse نسبت به سايرين كاهش بيشتري در 

  .كند خشونت سطحي ايجاد مي
  

  هاي دمينراليزاسيون و رمينراليزاسيون و بزاق مصنوعي محتويات محلول: 1جدول 
  = pH 75/6تركيب بزاق مصنوعي   = pH 0/7محلول رمينراليزه كننده   = pH 0/5محلول دمينراليزه كننده 

4/1 mM Ca 

9/0 mM P 

05/0 M Acetat buffer  
03/0 ppm F 

  

5/1 mM Ca 

9/0 mM P 

1/0 Tris buffer 

05/0 ppm F  

Methyl-p-hydroxybenzoate, 2 g 

Sodium carboxymethyl cellulose, 10gr 

Kcl, 625/0 g 

Mgcl 6/2 H2O, 059/0 g 

CaCl 2/2 H2O, 166/0 g 

K2HPO4, 326/0 

KOH  براي تنظيمpH  75/6بر روي  

  

  
  

  هاي مختلف برحسب نانومتر ميناي دمينراليزه شده به تفكيك درمان ميانگين خشونت سطحي :1نمودار 
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  و همكاران فرزانه شيراني  خشونت سطحي ميناي دمينراليزه تأثير عوامل رمينراليزه كننده بر

  هاي مختلف  هاي دمينراليزه شده به تفكيك درمان يفي خشونت سطحي در دندانتوص جدول :2جدول

خطاي   حد تحتاني  حد فوقاني  حداقل  حداكثر
    تعداد  ميانگين  معيارانحراف   استاندارد

  كنترل  6  2667/54  01922/14  72332/5  5544/39  9789/68  40/39  70/71
80/40  10/31  7189/39  3144/32  44024/1  52784/3  0167/36  6  GC tooth 

mousse  
شويه  دهان  6  7167/37  59563/7  10090/3  7455/29  6878/45  80/26  30/50

  فلورايد
20/54  80/32  7098/50  0902/33  42715/3  39476/8  9000/41  6  MI paste-

plus  
  كل  24  4750/42  24453/11  29528/2  7269/37  2231/47  80/26  70/71

  

  بحث
اثر ، ROMي سنج يزبر با استفاده از روشاين مطالعه  در

GC tooth mousse،Fluoride mouthwash  وMI 

paste-plus يناييم ي ضايعهدر كاهش خشونت سطح 
و هر سه از گروه  بود برابر ،ينراليزهدم يگاو يها دندان

ي  داري كمتر بودند. بنابراين فرضيه كنترل به ميزان معني
  صفر در اين مطالع رد شد.

هاي انساني و گاوي  هاي انجام گرفته از نمونه در آزمايش
هاي  استفاده شده است. در برخي مطالعات از نمونه

). در حالي 21، 20هاي عقل انساني استفاده شده است ( دندان
هاي دندان قدامي گاو  كه در مطالعات ديگري از نمونه

ي حاضر، مشابه با  ). در مطالعه23، 22استفاده گرديده است (
، به دلايل متعدد از جمله  Toumbaو  Al-Mullahiمطالعه

سختي دسترسي به دندان انساني و مشابهت خصوصيات 
تركيبات دندان  دندان انسان و گاو، همچنين كمتر بودن تنوع

، از pH-cyclingها در فرآيند  گاوي و تنوع كمتر پاسخ
  هاي قدامي گاو استفاده گرديد. دندان

خشونت كينتيك سطح روندي است كه وقتي ماده از روي 
افتد. در  گردد، اتفاق مي شود يا اضافه مي آن برداشته مي

 يوفيلمرشد ب ي حالي كه كارهاي زيادي به تحقيق درباره
پيامدهاي اسيد اچينگ به  يتوجه كم داده شده، اصتصاخ

الي . اين در ح)24(ن مبذول شده است اروژ يش ياپال سطح،
است كه خشونت سطحي به هر دليلي يك عامل مستعد 

ها و پيرو آن پيشرفت پوسيدگي  كننده براي اتصال باكتري
  ).26، 25است (

هاي خشونت سنجي مختلفي  در مطالعات انجام شده از روش
، ميكروسكوپ AFM  ،SEM ،Roughness testerمانند

 در. استفاده شده است Profillometerنوري انعكاسي و 
 Roughness، روش)18(و همكاران  Gama Cunhaبررسي 

tester طح را يك وسيله بسيار حساس با نوك الماسي كه س
كند و به يك واحد پردازش كننده عددي متصل  اسكن مي

و همكاران  Giulioي  است، استفاده شده است. در مطالعه
استفاده كردند كه در آن سطوح  SEM، ازروش )15(

هاي بيشتري دارند. در  ها و گودي تر فرورفتگي خشن
 AFM، از روش )17(و همكاران  Agrawal ي مطالعه
ه كردند كه براي ارزيابي از دست رفتن ابتدايي استفاد

و همكاران   Mathiasي در مطالعه .سطوح مينايي مفيد است
 Surface profilometerخشونت سطحي مينا را با كمك 

(Mitutoyo SJ 400) 11(گيري كردند  اندازه( .
ميكروسكوپ نوري انعكاسي با استفاده از نور مريي و 

كند. در  فرابنفش از سطح نمونه تصويربازتابي تهيه مي
ي حاضر از روش ميكروسكوپ نوري انعكاسي به  مطالعه
 اندازهدر  يتروش و عدم محدود ينا يدقت بالا علت

جهت  وجود داشت، يلومترينمونه كه درمورد روش پروف
  ها استفاده گرديد. بررسي خشونت نمونه

هاي رمينراليزه كننده با پايه كلسيم و فسفات در  سيستم
از جمله كلسيم ، به افزايشي داشته است كلينيك كاربرد رو

؛ زيرا (CPP-ACP) شكل كلسيم فسفات بي -فسفوپپتيد
CPP-ACP يند دمينراليزاسيون ممانعت آواند از فرت مي

 ).23، 22بشوند (كرده و باعث تقويت رمينراليزيشن 
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در هيچ يك از مطالعات اشاره شده درمرور متون اثر فلورايد 
به صورت همزمان مورد  CPP-ACPFو  CPP-ACPو 

 مطالعه قرار نگرفته است.

خشونت  يدار يكنترل بطور معن ي حاضرگروه در مطالعه
مقايسه داشت اما  يدرمان يها نسبت به گروه يشتريب يسطح

خشونت  يانگينبا وجود كمتر بودن م ها، درمان در بين
  دار نبود. يمعن ،CPP-ACPدر گروه  يسطح
افزايش خشونت  )27(و همكاران Elkassasي  مطالعه

سطحي ميناي دمينراليزه را در مقايسه با ميناي سالم در 
ضايعات پوسيدگي اوليه نشان داده است و اين گوياي آن 
است كه مينا در فرآيند دمينراليزاسيون و تبديل شدن به يك 

ناحيه زير ضايعه سفيد، اگر چه مواد معدني زيادي را در 
و ناحيه سطحي كمتر  )1(دهد  سطحي از دست مي

گردد، اما سطح آن در مقايسه با ميناي  خوش تغيير مي دست
سالم غير دمينراليزه خشونت بيشتري دارد كه خود اين امر 
منجر به افزايش گير پلاك و تسريع در فرآيند پوسيدگي 

  گردد. مي
اد رمينراليزه آيد كه استفاده از مو حال اين پرسش پيش مي

كننده به عنوان يك روش معمول در فرآيند پيشگيري از 
پيشرفت ضايعه پوسيدگي چه تأثيري بر خشونت سطحي 

تواند داشته باشد؟ آيا خشونت را بيشتر  ميناي دمينراليزه مي
  تأثير است؟ دهد يا بر آن بي كرده، كاهش مي

اد طور كه از نتايج اين مطالعه مشخص گرديده است مو همان
داري  رمينراليزه كننده با جايگزيني بر روي سطح بطور معني

  اند. خشونت سطحي ميناي دمينراليزه را كاهش داده
CPP  با اتصال بهACP  توان جلوگيري از حل شدن
). علاوه بر اين 29، 28هاي كلسيم و فسفات را دارد ( يون

CPP-ACP اي از كلسيم و فسفات عمل  به عنوان ذخيره
دارد، بنابراين اين  لول را به صورت اشباع نگه ميكرده و مح

تركيب از دمينراليزاسيون جلوگيري كرده و رمينراليزاسيون 
. در ساير مطالعات نيز اثر بخشي )31 ،30(نمايد  را تقويت مي

بر كاهش خشونت سطحي روي  CPP-ACPتركيبات 
هاي بليچ شده مورد مطالعه واقع شده و به اين  ميناي دندان

دهد  ن مواد خشونت سطح را كاهش مينتيجه رسيدند كه اي
)16(.  

كه تركيبات  )14(و همكاران   Zhouي همانند مطالعه
در كاهش خشونت سطحي  CPP-ACPفلورايد را به اندازه 

شويه  نيز به اين نتيجه در مورد دهانمطالعه  ينا ؛داند يم مؤثر
 Agrawalنتايج مطالعه حاضر با مطالعه .يافتدست  فلورايد

كاهش را در ACP- CPPكه اثر  )17(و همكاران  
خشونت سطحي بيشتر از تركيبات فلوريده ارزيابي نمودند 

تواند به  باشد كه علت تفاوت در نتايج مي در تناقض مي
هاي شيري و  تفاوت در سوبستراي مورد بررسي (دندان

هاي  در مقابل دندان Agrawalي  دايمي انساني در مطالعه
 ي حاضر)، تفاوت در غلظت تركيبات مورد گاوي در مطالعه

  Agrawalي استفاده (اسيدوليت فسفات فلورايد در مطالعه
ي حاضر)،  ي سديم فلورايد در مطالعه شويه در مقابل دهان

تفاوت در روش استفاده و مدت زمان استفاده از تركيبات بر 
روي دندان و تفاوت در روش ارزيابي تأثير تركيبات درماني 

كردن مينا  ها و نيز عمق و روش دمينراليزه بر روي دندان
  برگردد. 

و همكاران  Mehta ي ي حاضر، در مطالعه همانند مطالعه
در رمينراليزاسيون  CPP-ACFPو  CPP-ACPاثر  )28(

  .ي مينايي يكسان است ضايعه
اگرچه كه رمينراليزاسيون و دمينراليزاسيون بطور وسيعي در 

طالعات اند اما م ي اخير مورد مطالعه قرار گرفته دهه 3- 2
عمق و خصوصيات مكانيكي  ،تركيب معدني دربارهكمي 

. از مزاياي اين مطالعه اين بود ضايعات گزارش شده است
هاي دمينراليزه شده  كه بررسي خشونت سطحي در دندان

هاي پيشگيري از پوسيدگي متفاوت  پس از درمان با روش
هاي اين پژوهش، تعداد كم نمونه، به  بود. از محدوديت

بود. با توجه به نتايج ضد و  ROMلاي هاي با علت هزينه
ي  هاي بيشتر با حجم نمونه نقيض مطالعات، انجام بررسي

بالاتر و دقت بالا در تركيب مواد درماني مورد استفاده 
  گردد. جهت دستيابي به نتايج قابل اطمينان پيشنهاد مي
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  و همكاران فرزانه شيراني  خشونت سطحي ميناي دمينراليزه تأثير عوامل رمينراليزه كننده بر

  گيري  نتيجه
 CPP-ACP،MIحاضر نشان داد كه درمان با  پژوهش نتايج

paste-plus   وFluoride mouthwash  يكهرسه به 
 CPPشوند، هر چند يم يباعث كاهش خشونت سطح يزانم

ACP  گردد اندكي بيشترسبب اين كاهش مي.  
 

بوده و  292123شماره  طرح تحقيقاتيمقاله حاصل * اين 
 حقوق اين طرح براي دانشگاه علوم پزشكي اصفهانكليه 

  محفوظ است.
  

References 
 

1. Bayne SC, Thompson JY. Biomaterials. In: Roberson TM, Heymann HO, Swift Jr EJ, editors. Sturdevant's 
art and science of operative dentistry. 5th ed. St. Louis: Mosby; 2006: 307-44. 

2. Mount GJ. Defining, classifying, and placing incipient caries lesions in perspective. Dent Clin North Am 
2005; 49(4): 701-23. 

3. White JM, Eakle WS. Rationale and treatment approach in minimally invasive dentistry. J Am Dent Assoc 
2000; 131(Suppl 1): 13S-9S. 

4. Holt C. Casein micelle substructure and calcium phosphate interactions studied by sephacryl column 
chromatography. J Dairy Sci 1998; 81(11): 2994-3003. 

5. Kumar V, Itthagarun A, King N. The effect of casein phosphopeptide‐amorphous calcium phosphate on 
remineralization of artificial caries‐like lesions: An in vitro study. Aust Dent J 2008; 53(1): 34-40. 

6. Rahiotis C, Vougiouklakis G. Effect of a CPP-ACP agent on the demineralization and remineralization of 
dentine in vitro. J Dent 2007; 35(8): 695-8. 

7. White DJ, Nancollas GH. Physical and chemical considerations of the role of firmly and loosely bound 
fluoride in caries prevention. J Dent Res 1990; 69(Suppl 2): 587-94. 

8. Vashisht R, Indira R, Ramachandran S, Kumar A, Srinivasan MR. Role of casein phosphopeptide amorphous 
calcium phosphate in remineralization of white spot lesions and inhibition of Streptococcus mutans? J 
Conserv Dent 2013; 16(4): 342-6. 

9. Cochrane NJ, Cai F, Huq NL, Burrow MF, Reynolds EC . New approaches to enhanced remineralization of 
tooth enamel. J Dent Res 2010; 89(11): 1187-97. 

10. Barkmeier WW, Erickson RL, Kimmes NS, Latta MA, Wilwerding TM. Effect of enamel etching time on 
roughness and bond strength. Oper Dent 2009; 34(2): 217-22. 

11. Mathias J, Kavitha S, Mahalaxmi S. A comparison of surface roughness after micro abrasion of enamel with 
and without using CPP-ACP: An in vitro study. J Conserv Dent 2009; 12(1): 22-6. 

12. Rao V, George AM, Sahu SK, Krishnaswamy NR. Surface roughness evaluation of enamel after various 
stripping methods by using profilometer. Arch Oral Sci Res 2011; 1: 190-7. 

13. Cui FZ, Ge J. New observations of the hierarchical structure of human enamel, from nanoscale to microscale. 
J Tissue Eng Regen Med 2007; 1(3): 185-91. 

14. Zhou C, Zhang D, Bai Y, Li S. Casein phosphopeptide-amorphous calcium phosphate remineralization of 
primary teeth early enamel lesions. J Dent 2014; 42(1): 21-9. 

15. Giulio AB, Matteo Z, Serena IP, Silvia M, Luigi C. In vitro evaluation of casein phosphopeptide-amorphous 
calcium phosphate (CPP-ACP) effect on stripped enamel surfaces. A SEM investigation. J Dent 2009; 37(3): 
228-32. 

16. Heshmat H, Hoorizad Ganjkar M, Jaberi S, Kharrazi Fard MJ. The Effect of Remin Pro and MI Paste Plus on 
Bleached Enamel Surface Roughness. J Dent (Tehran, Iran) 2014; 11(2): 131-6. 

17. Agrawal N, Shashikiran N, Singla S, Ravi K, Kulkarni VK. Atomic force microscopic comparison of 
remineralization with casein-phosphopeptide amorphous calcium phosphate paste, acidulated phosphate 
fluoride gel and iron supplement in primary and permanent teeth: An in-vitro study. Contemp Clin Dent 
2014; 5(1): 75-80. 

18. Cunha AG, De Vasconcelos AA, Borges BC, Vitoriano Jde O, Alves-Junior C, Machado CT, et al. Efficacy 
of in‐office bleaching techniques combined with the application of a casein phosphopeptide‐amorphous 
calcium phosphate paste at different moments and its influence on enamel surface properties. Microsc Res 
Tech 2012; 75(8): 1019-25. 

19. Chen H, Czajka-Jakubowska A, Spencer NJ, Mansfield JF, Robinson C, Clarkson BH. Effects of systemic 
fluoride and in vitro fluoride treatment on enamel crystals. J Dent Res 2006; 85(11): 1042-5. 



 

  فرزانه شيراني و همكاران  خشونت سطحي ميناي دمينراليزه تأثير عوامل رمينراليزه كننده بر

173 ١٣٩۵ تابستان، ٢، شماره ١٢پزشکی اصفھان، دوره مجلھ دانشکده دندان

20. Lata S, Varghese NO, Varughese JM. Remineralization potential of fluoride and amorphous calcium 
phosphate-casein phospho peptide on enamel lesions: An in vitro comparative evaluation. J Conserv Dent 
2010; 13(1): 42-6. 

21. Ionta FQ, Mendonça FL, de Oliveira GC, de Alencar CR, Honorio HM, Magalhaes AC, et al. In vitro 
assessment of artificial saliva formulations on initial enamel erosion remineralization. J Dent 2014; 42(2): 
175-9. 

22. Al-Mullahi AM, Toumba KJ. Effect of slow-release fluoride devices and casein phosphopeptide/amorphous 
calcium phosphate nanocomplexes on enamel remineralization in vitro. Caries Res 2010; 44(4): 364-71. 

23. Yamaguchi K, Miyazaki M, Takamizawa T, Inage H, Moore BK. Effect of CPP-ACP paste on mechanical 
properties of bovine enamel as determined by an ultrasonic device. J Dent 2006; 34(3): 230-6. 

24. Finke M, Jandt KD, Parker DM. The early stages of native enamel dissolution studied with atomic force 
microscopy. J Colloid Interface Sci 2000; 232(1): 156-64. 

25. Singh RD, Ram SM, Shetty O, Chand P, Yadav R. Efficacy of casein phosphopeptide-amorphous calcium 
phosphate to prevent stain absorption on freshly bleached enamel: An in vitro study. J Conserv Dent 2010; 
13(2): 76-9. 

26. Mei L, Busscher HJ, van der Mei HC, Ren Y. Influence of surface roughness on streptococcal adhesion 
forces to composite resins. Dent Mater 2011; 27(8): 770-8. 

27. Elkassas D, Arafa A. Remineralizing efficacy of different calcium-phosphate and fluoride based delivery 
vehicles on artificial caries like enamel lesions. J Dent 2014; 42(4): 466-74. 

28. Mehta R, Nandlal B, Prashanth S. Comparative evaluation of remineralization potential of casein 
phosphopeptide-amorphous calcium phosphate and casein phosphopeptide-amorphous calcium phosphate 
fluoride on artificial enamel white spot lesion: An in vitro light fluorescence study. Indian J Dent Res 2013; 
24(6): 681-9. 

29. Oshiro M, Yamaguchi K, Takamizawa T, Inage H, Watanabe T, Irokawa A, et al. Effect of CPP-ACP paste 
on tooth mineralization: An FE-SEM study. J Oral Sci 2007; 49(2): 115-20.  

30. Sheiham A, James WP. A new understanding of the relationship between sugars, dental caries and fluoride 
use: Implications for limits on sugars consumption. Public Health Nutr 2014; 17(10): 2176-84. 

31. Reynolds E, Walsh LJ. Additional aids to the remineralisation of tooth structure. In: Mount G, Hume R, 
editors. Preservation and Restoration of Tooth Structure. 2nd ed. Brisbane: Knowledge Books and Software; 
2005. pp. 110-8. 

 
 
 



 

 

174 ١٣٩۵ تابستان، ٢، شماره ١٢پزشکی اصفھان، دوره مجلھ دانشکده دندان 

  و همكاران فرزانه شيراني  خشونت سطحي ميناي دمينراليزه تأثير عوامل رمينراليزه كننده بر

Effect of remineralizing agents on surface roughness of  
demineralized enamel 

 

 
 Farzaneh Shirani1 

 Maryam Amrollahi2 

 Narges Amrollahi3 

  

 

Abstract 
  

Introduction: Enamel surface roughness affects its visual properties, plaque retention, abrasion 
and bond strength. The aim of this study was to determine surface roughness of 
enamel lesions treated with Casein Phosphopeptide-Amorphus Calcium 
Phosphate (CPP-ACP), fluoride and a combination of these two. 

Materials  

& Methods: 

In this experimental study, 24 sound bovine anterior teeth were mounted in 
acrylic resin after decoronation. Then the samples were demineralized and 
divided into 4 groups: treatment with CPP-ACP, CPP-ACPF and fluoride 
mouthwash, fluoride mouthwash and control. After treatment, the surface 
roughness of each group was determined. Data were analyzed with one-way 
ANOVA, followed by Duncan post hoc tests (α = 0.05). 

Results: The surface roughness of the control group was significantly higher than that in 
other treatment groups (p value = 0.011). 

Conclusion: The results showed that treatment with all the three remineralizing agents 
significantly reduced surface roughness. 

Key words: CPP-ACP, Dental enamel, Fluorides, Surface properties, Tooth demineralization, 
Tooth remineralization. 
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