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Abstract 
 

Introduction: Abutment screw loosening is one of the most common problems and complications 

after dental implant treatment, therefore, in order to reduce this complication, 

providing a logical solution with the least interference with the treatment can be of 

great importance. For this purpose, this study aims to investigate the effect of cold on 

loosening abutment screw in implants with internal hex was performed in different 

tissue-level implant systems. 

Materials  

& Methods: 

This study examined tissue-level implants in terms of the amount of abutment screw 

loosening due to cold. The implants were divided into three groups of 10 including 

DIO (Korean), ITI (Swiss) and Zimmer (American) implants. Abutment screw of 5 

samples were torqued with endo cold spray and 5 samples without cold. Then all the 

abutments were placed in a thermocycler with 5000 Cycles and the amount of detorque 

of these groups was measured. After collecting the data, using the Covariance test, the 

results were analyzed at the error level of 0.05. 

Results: Detorque rate of implants under the effect of cold was 25.78 ± 2.19 N/cm and the 

group without cold was 25.40 ± 2.08 N/cm. Also, a significant difference was observed 

between DIO and ITI implants before cooling and after cooling in terms of the amount 

of detorque (p value < 0.05), but the amount of detorque before and after applying 

cold in the Zimmer implant was not significantly different (0.05). 

Conclusion: Cold is an effective factor in increasing the detorque force of screw abutments. But 

the type of implant was also an effective factor in the effect of cold on the detorque 

required to loosen the abutment screw, and the highest amount of detorque after 

applying cold was related to ITI implants and the lowest amount of detorque was 

related to Zimmer implant. 
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 چکیده
 

. لذا به باشدیم یدندان مپلنتیمشکلات و عوارض پس از درمان ا نیترعیاز شا یکیاباتمنت،  چیشل شدن پ :مقدمه
برخوردار  ییبالا تیاز اهم تواندیتداخل با درمان م نیبا کمتر یمنطق یعارضه ارائه راهکار نیمنظور کاهش ا

با هگز  یهامپلنتیاباتمنت در ا چیپ دنسرما بر شل ش ریتأث یمطالعه با هدف بررس نیمنظور ا نیباشد. به ا
 .لول انجام شد شویمتفاوت ت یمپلنتیا یهاستمیدر س یداخل

اصفهان  یپزشکدندان یدانشکده یدکتر موسو قاتیدر مرکز تحق ۱۴۰۲در سال  in vivoمطالعه به صورت  نیا ها:مواد و روش
در سه گروه  هامپلنتیاباتمنت در اثر سرما پرداخت. ا چیشل شدن پ زانیلول از نظر م شویت یهامپلنتیا یبه بررس

نمونه  abutment 5شدند.  میتقس (ییکایآمر) Zimmerو  (یسیسوئ) ITI ،(یاکره) DIO مپلنتیشامل ا ییتا۱۰
 5۰۰۰با  کلیها در دستگاه ترموسااباتمنت ینمونه بدون سرما تورک داده شدند. سپس همه 5سرما اندو و  یبا اسپر

اطلاعات با استفاده از آزمون  یآورشد. پس از جمع یریگها اندازهگروه نیدتورک ا زانیدور قرار داده شدند و م
Covariance سطح معنانجام ش ۰5/۰ یدر سطح خطا جینتا لیاقدام به تحل( ۰5/۰ یدارید  =α). 

 N/cm و گروه بدون اعمال سرما برابر با N/cm ۱9/۲ ± 78/۲5تحت اثر سرما  یهامپلنتیدتورک ا زانیم :هايافته

 DIO یهامپلنتیقبل از سرد کردن و بعد از سرد کردن ا نیب یداریتفاوت معن نیبود. همچن ۰8/۲ ± ۲5/۴۰
پس از اعمال سرما در  و شیدتورک پ زانیم یول( p value < ۰5/۰دتورک مشاهده شد ) زانیاز نظر م ITIو 
 (.p value > ۰5/۰نداشت ) یداریتفاوت معن Zimmer یهامپلنتیا

 یعامل مؤثر زین مپلنتینوع ا ی. ولباشدیها ماباتمنت چیدتورک پ یروین زانیم شیدر افزا یسرما، عامل مؤثر :یریگجهینت
دتورک پس از اعمال  زانیم نیشتریاباتمنت بود و ب چیشل کردن پ یسرما بر دتورک لازم برا یاثرگذار زانیدر م

 .بود Zimmer مپلنتیدتورک مربوط به ا زانیم نیو کمتر ITI یهامپلنتیسرما مربوط به ا

  .دما ؛یدندان مپلنتیا ؛چیپ ؛اباتمنت :هاواژه دیکل
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 مقدمه

هاي خود را به دلايل گوناگوني از قبيل: ها دندانانسان

دهند هاي پريودنتال و تروما از دست ميپوسيدگي، بيماري

مدرن، گسترش  يپزشکدر دندان يدندان يهامپلنتي(. ا1)

صورت گرفته در  يهاشرفتياند و با پکرده دايپ يروزافزون

به  مارانيب هبارائه شده  يهادرمان تيفيک ،يمپلنتولوژيعلم ا

 زانيم ر،ياست. طبق مطالعات اخ افتهيارتقا  يصورت آشکار

درصد گزارش شده است  97-99 مپلنتيا يهادرمان تيموفق

 يهامپلنتيبالا باعث کاربرد روزافزون ا تيموفق نيکه ا

آل، ايمپلنتي است که (. ايمپلنت ايده2شده است ) يدندان

زيبا و با استحکام  د،شکلي مشابه با دندان طبيعي داشته باش

(. با اين وجود 3مدتي داشته باشد )بوده و ماندگاري طولاني

در برخي از موارد، بروز عوارض جانبي محتمل است، که اين 

ارض شوند: عودسته تقسيم مي 2عوارض به طور کلي به 

معمولاً باعث  کالي(. عوارض مکان4و بيولوژيك ) کاليمکان

منجر به جدا  تاً يو نها مارانيب يو ناراحت مپلنتيروکش ا يلق

اباتمنت و  چيپ ضيشدن روکش از اباتمنت و حداقل تعو

پروتز  ضيتعو يحت ايو  مپلنتيسوراخ کردن روکش ا

شدن شل  يجهيدردسرها نت نيا يخواهد شد که همه مپلنتيا

بافت  يهايماريبه ب كيولوژياباتمنت است. عوارض ب چيپ

 يروياشاره دارد و شامل ن مپلنتيبافت سخت اطراف ا اينرم و 

استخوان و گسترش  لياز حد وارد شده به استخوان، تحل شيب

 (.5) باشديو اباتمنت م مپلنتيا نيب gap کرويدر م کروفلوريم

 نيترمهم چيشل شدن پ ،يکيعوارض مکان نيدر ب

 توانديو م شودياست که به طور مرتب گزارش م ياعارضه

 رينظ شتريو مشکلات ب Micro-movement جاديباعث ا

و  (Peri-implantitis) مپلنتيالتهاب بافت نرم اطراف ا

گسترش  ،كيولوژياز عوارض ب يکي(. 6بشود ) چيشکستن پ

 نيب gap کرويدر م هاسميکروارگانيمو حضور  کروفلوريم

بد  يبو جاديکه منجر به ا باشديو اباتمنت م مپلنتيا

(Malodor )يکه هم برا گردديبه هنگام باز کردن اباتمنت م 

 (.7است ) نديپزشك ناخوشادندان يو هم برا ماريب

Peri-implant mucositis ها تنها بافت نرم را باکتري

آن خونريزي در حين پروبينگ  يهکنند، و مشخصدرگير مي

با خونريزي و تغيير در  Peri Implantitisست. در حالي که ا

ها سطح کرست استخوان همراه است و در نتيجه باکتري

(. 8اند )علاوه بر بافت نرم، به بافت سخت نيز نفوذ کرده

عوارض جانبي منجر به از دست رفتن ايمپلنت  نيا يمجموعه

جز تشکيل  2ايمپلنت دنداني عموماً از  يا. سيستم هگردديم

دو جز عبارتند از: فيکسچر و اباتمنت.  نياند که اشده

فيکسچر، داراي پلت فرمي است که اباتمنت روي آن 

(. تطابق دقيق اين اجزا براي اتصال دقيق ايمپلنت 9نشيند )مي

با اباتمنت حياتي است و در صورت عدم تطابق و سازگاري 

(. نفوذ 10شود )ايجاد مي microgapتصال، مناسب در محل ا

تواند منجر به التهاب در  يم gapکرويها در م سميکروارگانيم

 تيو موکوز (Peri-implantitis) مپلنتيبافت نرم اطراف ا

بگردد.  (Peri-implant mucositis) مپلنتيدر اطراف ا

ليکيج باکتريايي، از فاکتورهاي مهم در ارزيابي موفقيت 

 (. 11رود )به شمار مي تايمپلن

اباتمنت، بر خطر  -هاي مختلف کانکشن ايمپلنتطرح

(. سيستم کانکشن 12ها مؤثر است )کلونيزاسيون باکتري

اباتمنت به دو صورت وجود دارند، که عبارتند از:  -ايمپلنت

External connection  وInternal connection  در محل

ميکروليکيج وجود  هر دو کانکشن کسچريف -اتصال اباتمنت

ميزان پروليفراسيون باکتريايي در کانکشن داخلي  امادارد 

نسبت به کانکشن خارجي به مراتب کمتر است. با توجه به 

طول عمر  يآن رو ريبه علت تاث screw loosening تياهم

محکم شدن بهتر  يچگونگ يبه مطالعه بر رو ميتصم مپلنتيا

 .ميگرفت کسچريف ياباتمنت رو

Srimurugan  نيخود به به ا يمطالعه درو همکاران 

منجر به  مپلنتيکردن اباتمنت اکه خنك افتنديدست  جهينت

 يهامپلنتيگشتاور معکوس در ا ريکاهش قابل توجه مقاد

قبل  درمانشيممکن است به عنوان پ نيبون لول شد و بنابرا

. (13) شود هيدتورک توص يبرا ييهااز اعمال روش
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Koosha دست  جهينت نيخود به ا يدر مطالعه و همکاران

 يبا آلودگ يکه گشتاور معکوس به طور قابل توجه افتندي

 .(14) افتيها کاهش گروه ريبا سا سهيبزاق در مقا

Jalali نمودند که  انيخود ب يدر مطالعه ،و همکاران

در مقدار دتورک در هر سه گروه پس از  يداريکاهش معن

داد، اما  خر هينسبت به مقدار دتورک پا ياچرخه يبارگذار

 افتنديدست  جهينت نينبود و به ا داريسه گروه معن نيتفاوت ب

 ريثأاباتمنت ت-مپلنتيبزاق رابط ا ايخون  يکه آلودگ

 (.15) ندارد لوديبر پر يداريمعن

Neshandar Asli جهينت نيبه ا ايدر مطالعه و همکاران 

کاهش  ي)برا نيديکه استفاده از ژل کلرهگز افتنديدست 

 ري( باعث کاهش دتورک و مقادمپلنتيا يبد حفره يبو

. بر اساس (16) شوديم چيخطر شل شدن پ شيو افزا لوديپر

و با در  مپلنتياهميت ذکر شده در مورد اتصال اباتمنت به ا

سرد  ريثأاي در مورد تکنون هيچ مطالعهنظر گرفتن اين که تا

بر آن شديم که اين مطالعه را براي  ،کردن اباتمنت انجام نشده

سرما و  يسرد کردن اباتمنت با استفاده از اسپر ريثأبررسي ت

و با  ميلول انجام ده شويت يهامپلنتيا يسپس بستن آن بر رو

بسته  يعاد طيگروه شاهد که بدون سرد کردن و در شرا

 .ميکن يرا بررس Screw looseningو  سهيمقا ،شونديم

 چيسرما بر شل شدن پ ريثأت يبررس حاضر، يمطالعه هدف

 شيسرما در افزا ريثأصفر ما عدم ت يهيو فرض بوداباتمنت 

 .دتورک است يروين

 

 هاو روش مواد

مطالعه  نيبود. ا (in vitroي )شگاهيحاضر از نوع آزما يمطالعه

 ياصفهان بر رو يپزشکدندان يدر دانشکده 1402در سال 

 ،يريگانجام شد. بر اساس فرمول نمونه يشگاهيآزما يهانمونه

قرار گرفت که  يحاضر مورد بررس ينمونه در مطالعه 30تعداد 

مطالعه به  نيشد. در ا گرفتهنمونه در هر گروه در نظر  10تعداد 

شده و  failلول  شويت مپلنتيعدد ا 30، تعداد in vitroصورت 

که شامل سه گروه بودند را انتخاب  يظاهر سالم از لحاظ

صورت انجام شد: گروه  نيمورد نظر به ا يبندميو تقس ميکرد

 ,Centum seo-roي )اکره DIOلول  شويت مپلنتيا: 1

Haeundae-gu, Busan, Republic of Korea) 2، گروه :

 Merian-Weg 12) يسيسو ITIلول اشترومن  شويت مپلنتيا

CH-4002 Basel, S) witzerland شويت مپلنتيا: 3، گروه 

 Aston Avenue ييکايآمر Zimmerلول پاراگون 

Carsbad, CA 92008 USA به  كيليآکر يهاو در بلوک

 يعمود تي. موقعميصورت عمود بر سطح افق مانت کرد

 (surveyor) وريتوسط سرو ينيرز يهادرون بلوک هامپلنتيا

 ,surveyor, Ney dental, bloom field, CTي )پزشکدندان

USA) مپلنتيعدد ا 10گروه بالا شامل  3شد. هر کدام از  دييتأ 

سرما  يها با اسپراز گروه يکيدر  يوميتانيت يهابودند. اباتمنت

دما بود و  رييگروه شاهد، بدون تغ راندو پنج پاف سرد شده و د

مبدل  يلهيکه به وس يمپلنتيا ستميبا آچار مخصوص هر س

 ,Model DID-4, Imda) تاليجيتورک متر سر تورک متر د

Inc. Northbrook, IL USA) Cedar چيمتصل شد، پ 

 کليتورک و سپس در دستگاه ترموسا N/CM 30اباتمنت را 

(Delta Tpo2, Nemo, Mashhad, Iran)  بار که  5000و

 نيدتورک ا زانيو سپس م مياست قرار داد سالكيمعادل 

داده  ليو تحل هيتجز يبرا يآمار يهاشد. روش يها بررسگروه

 version 22, IBM) 22 ينسخه SPSSافزار در نرم

Corporation, Armonk, NY) و  نيانگيم يشامل محاسبه

 يبرقرار رتو در صو يفيمقاصد توص يبرا اريانحراف مع

 يهاسهيو مقا One-way ANOVA زيلازم، آنال طيشرا

آزمون  ط،يشرا يو درصورت عدم برقرا Tukeyگانه چند

Kruskal-Wallis  وMan-Whitney يليتحل يهاهدف يبرا 

 .(α = 05/0 يداريبود )سطح معن

 3401523 يبه شماره يقاتيپژوهش حاصل طرح تحق نيا

در  IR.MUI.RESEARCH.REC. 1401.269با کد اخلاق 

 .باشدياصفهان م يدانشگاه علوم پزشک

 

 هاافتهی

 چيسرما بر شل شدن پ ريتأث يحاضر به منظور بررس يمطالعه

 يمپلنتيا يهاستميدر س يبا هگز داخل يهامپلنتياباتمنت در ا
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قرار  يرا مورد بررس مپلنتيعدد ا 30لول، تعداد  شويمتفاوت ت

آمده است.  رينمودار در ز 1جدول و  2در قالب  جيداد و نتا

 زياست از آنال مپلنتياسه نوع برند متفاوت  يسهيجهت مقا

Covariance لول  شويت مپلنتياستفاده شد و نشان داد که در ا

 Zimmer و Dio يبرندها نيدر ب Detorque post cold نيب

در  نيهمچن( p value=  001/0وجود دارد ) داريتفاوت معن

وجود دارد  داريتفاوت معن ITIو  Zimmer يبرندها نيب

(02/0  =p value )ين برندهايو در ب ITI  وDio  تفاوت

 (.1جدول ( )p value=  072/0وجود ندارد ) داريمعن

و  Detorque pre cold نيب راتييتغ يبررس جهت

Detorque post cold  آزمونT-test مپلنتينشان داد که در ا 

 011/0وجود دارد ) داريتفاوت معن Dioلول در برند  شوينوع ت

 =p value )در برند  نيو همچنITI 002/0بود ) داريمعن تفاوت 

 =p value )در برند  يولZimmer وجود  يداريتفاوت معن

قبل  نيب يداريدر کل، تفاوت معن( p value=  365/0نداشت )

لول وجود  شويت يهامپلنتياز سرد کردن و بعد از سرد کردن ا

  .(2جدول ( )p value < 001/0دارد )

 
 

 های مختلف، قبل و بعد از اعمال سرمامیزان دتورک در ایمپلنت: 1جدول 

دتورک قبل از سرد  ایمپلنت

 کردن

دتورک پس از سرد 

 کردن

 اختلاف میانگین

Dio 58/۰ ۲۴/۲5 66/۲۴ میانگین 
 ۲8/۰ 53/۰ ۲9/۰ انحراف معیار

 ۲۰/۰ 7۰/۲۴ 3۰/۲۴ حداقل
 9۰/۰ 9۰/۲5 ۱۰/۲5 حداکثر

Zimmer ۱6/۰ 58/۲3 ۴۲/۲3 میانگین 
 35/۰ 7۰/۰ 37/۰ انحراف معیار

 -۲۰/۰ 7۰/۲۲ 9۰/۲۲ حداقل
 7۰/۰ 5۰/۲۴ 8۰/۲3 حداکثر

ITI ۴/۰ 5۴/۲8 ۱۴/۲8 میانگین 
 ۱۲/۰ ۲9/۰ ۲3/۰ انحراف معیار

 ۲۰/۰ ۱۰/۲8 9۰/۲7 حداقل
 5۰/۰ 9۰/۲8 5۰/۲8 حداکثر

 38/۰ 78/۲5 ۴۰/۲5 میانگین کل
 3۱/۰ ۱9/۲ ۰8/۲5 انحراف معیار

 -۲۰/۰ 7۰/۲۲ 9۰/۲۲ حداقل
 9۰/۰ 9۰/۲8 5۰/۲8 حداکثر

 

 بررسی میزان دتورک فبل و بعد از اعمال سرما .2جدول 

 تورک لاس
 داریمعنی ی آزادی درجه  t انحراف معیار میانگین

8/3- 3۱/۰ 78/۴ ۱۴ ۰۰۱/۰ 
 

 بحث

 زانيدر م يما مشخص شد که سرما، عامل مؤثر يدر مطالعه

اباتمنت  چيصفر ما رد شد. شل شدن پ يهيدتورک بود و فرض

 مپلنتيمشکلات و عوارض پس از درمان ا نيترعياز شا يکي

علل شل شدن  يبه بررس يدر مطالعات متعدد باشديم يدندان

 شنهاديمطالعات در خصوص پ ياند، ولاباتمنت پرداخته چيپ
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درمان را  جيکه بتواند نتا مپلنتيدرمان ا يبرا يمکمل يروش

. خورديبه سمت عوارض کمتر سوق دهد، کمتر به چشم م

و بسته به نوع ماده و مدت  باشديانقباض م جاديسرما، عامل ا

ها متفاوت است. انقباض در ماده زانيسرما، م يزمان اثرگذار

 زيانطباق بهتر اجسام ن ظوراز سرما به من توانياساس م نيبر ا

 مپلنتيباتمنت و تورک آن در ااستفاده کرد. با سرد کردن ا

کار کاهش  ياباتمنت در ابتدا يحجم واقع زانيم ،يدندان

 يدندان مپلنتيدر ا شتريب لوديپر زانيو منجر به م ابدييم

 زانيم ،يدندان مپلنتياباتمنت در ا يريو پس از قرارگ شوديم

و به  رسديدهان م يو به دما ابديکاهش  دهاعمال ش يسرما

و اتصال بهتر  شوديم جاديسبب انبساط در اباتمنت ا نيا

 يبرا يتئور نيرا در بر خواهد داشت. ا مپلنتياباتمنت و ا

و  Srimurugan-Thayanithiتوسط  2023بار در سال  نياول

 (.13شد ) انيهمکاران ب

در  يحاضر، سرما عامل موثر يمطالعه جيبراساس نتا 

بود و در  يمورد بررس يها مپلنتيدتورک در ا زانيم شيافزا

دتورک پس از سرد  زانيم يمورد بررس يها مپلنتيا يتمام

 نيشتريب  بيدتورک به ترت زانيم ي. ولافتي شيکردن افزا

و در آخر مربوط به  ITI ،DIO مپلنتيمربوط به ا زانيم

 مپلنتيدتورک در ا زانيبود. و م Zimmer مپلنتيا

Zimmer نداشت.  يپس از سرد شدن نسبت به قبل آن تفاوت

و  Srimurugan-Thayanithiکه توسط  يادر مطالعه

دتورک قبل و بعد از اعمال  زاني( انجام شد؛ م13همکاران )

لول مورد  شويبون لول و ت يهامپلنتيسرما در دو نوع از ا

بر  ينمودند که به طور قابل توجه انيگرفت و ب رقرا يبررس

 رگذاريبون لول تأث يهامپلنتيگشتاور معکوس در ا ريمقاد

نداشت و  يريتأث Tissue-level يهامپلنتيبود اما در ا

سطح استخوان پس از  يهامپلنتيگشتاور معکوس ا ريمقاد

علت  دي. شاافتيکاهش  يخنك شدن به طور قابل توجه

-Srimurugan يحاضر با مطالعه يمطالعه جينتا نياختلاف ب

Thayanithi مپلنتيا يتفاوت در برندها ليو همکاران به دل 

 (. 13باشد ) يمورد بررس

ها اباتمنت چيدتورک پ زانياز عوامل مؤثر در م يکي

موضوع در  نياباتمنت باشد. که ا مپلنت،يساختار ا توانديم

گزارش شده است. درصد قابل توجهي از  نيشيمطالعات پ

ت/ايمپلنت تمايل دارند بعد از بارگذاري هاي اباتمنمجموعه

 تتواند منجر به شکسفانکشنال شل شوند که اين موضوع مي

هاي کامل اجزاء، بارگذاري بيش از حد و آسيب به ايمپلنت

ايمپلنت را به  يکنندههاي حمايتمتصل به هم شده و بافت

(. اثرات متقابل عوامل 17صورت منفي تحت تأثير قرار دهد )

تواند منجر به شل شدن پيچ و از دست رفتن ي نيز ميبالين

تحت اعمال  تگردد. هنگامي که پيچ اباتمن Preloadنيروي 

گيرد، استرس کششي در درون پيچ نيروي تورک قرار مي

اباتمنت/ايمپلنت را تحت فشار قرار  يايجاد شده و مجموعه

دهد. به دنبال بارگذاري فانکشنال، نيروهاي اکلوزالي مي

نمايند، گزيال و غيراگزيال که در درون رستوريشن عمل ميا

موجب جا به جايي در اباتمنت شده و در نتيجه ممکن است 

(. هم 18از بين برود ) Preloadرزوه آزاد شده و تورک 

زمان، طراحي مناسب ژئومتري و دقت تطابق اجزاي متناظر 

براي تواند در برابر اين نيروها مقاومت نمايند. يکديگر مي

و کاهش احتمال شل شدن  Preloadجلوگيري از حذف 

بستن اباتمنت  ايپيچ، کلينسين بايد از نيروي تورک کافي بر

استفاده نمايد. مقادير نيروي تورک هنگام بستن اباتمنت به 

ايمپلنت، برحسب نوع پيچ اباتمنت، طراحي آن، قطر و نوع 

است. متفاوت گزارش شده  N/cm35 تا N/cm20ايمپلنت از 

هايي از نظر مقادير بسته شدن مکانيکي علاوه بر اين، تفاوت

نيز ديده شده  Branemark مهاي سيستو دستي در اباتمنت

 يساختارها نيتفاوت در ب تواني(. لذا م18است )

تورک و دتورک را  زانيمختلف و تفاوت در م يهامپلنتيا

 نمود.  هيتوج

حاضر با پژوهش  يمطالعه يهااز تفاوت گريد يکي

Srimurugan-Thayanithi ليبه دل توانديو همکاران م 

(. در 13ها باشد )تفاوت در روش سرد کردن اباتمنت

با  يمورد بررس يهاحاضر، سرد کردن اباتمنت يمطالعه

که در  يسرما اندو انجام شد در صورت ياستفاده از اسپر
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د و همکاران، سر Srimurugan-Thayanithi يمطالعه

خشك که به مدت  خي يلهيها با استفاده از مکردن اباتمنت

اباتمنت  -مپلنتيبه اتصال ا كينزد يهااباتمنت يرو هيثان 60

است که مدت زمان  يهيقرار داده شد، انجام گرفت. بد

دارد. لذا  يماده با انقباض آن ارتباط مثبت كيبه  يسرماده

 يدر خصوص زمان سرماده شتريانجام مطالعات ب به ازين ديشا

 قيدق زانيتا بتوان به م باشديم ياز بارگذار شيها پبه اباتمنت

 يهارزوه نيبرد. وجود اصطکاک ب يسرما و مدت زمان آن پ

 زانيدر م توانديم مپلنتيا يداخل يهااباتمنت و رزوه چيپ

پيچ  ردنشده است که هنگام سفت ک انيتورک مؤثر باشد و ب

هاي آن و ه دليل وجود اصطکاک بين رزوهاباتمنت، پيچ ب

و  شوديم Creepingرزوه داخلي ايمپلنت دچار آسيب و

 ابدييدرصد کاهش م 10تا  2ميزان تورک بسته شدن حدود 

و نوع  چيکاهش تورک به جنس پ زانيشده که م انيب نيهمچن

 جم(. سرما با کاهش ح19دارد ) يبستگ مپلنتيا ستميس

دهد و منجر به  شيتورک را افزا زانيم تواندياباتمنت م

 رونيشود. از ا گريکديها درون بهتر رزوه يرياتصال و قرارگ

و  شياباتمنت را افزا چيتورک وارد به پ زانيبا اعمال سرما م

 مپلنتيوارده به اباتمنت ا يروهايدر اثر ن چيشل شدن پ زانيم

 .ابدييکاهش م

ما را بر انطباق که احتمال اثر سر يموارد گرياز د نيهمچن

نمود اتصال محکم  هيتوج توانيرا م مپلنتيبهتر اباتمنت و ا

محکم  مپلنتي. اگر اباتمنت و اباشديم مپلنتياباتمنت و ا نيب

 نيا قياز طر روهاين عيرا در بر گرفته باشند، توز گريکدي

 يهاگوشه قيطر ازدو قطعه  ستميو در س کپارچهيساختار 

ارتفاع  ايعمق و  شيحالت افزا نيا. در رديگيهگز صورت م

 يروهاياباتمنت، در برابر ن چيبه محافظت پ يهگز، قدر

(. 20) کندياجزا کمك م گريبه د رويانتقال ن قياز طر ،يخمش

احتمال وجود دارد که سرما منجر به تطابق بهتر  نيلذا ا

 نيشود و به هم چيرزوه پ هترب يريو درگ مپلنتياباتمنت و ا

سرد شده کاهش  يهادر اباتمنت چيشل شدن پ احتمال ليدل

نمود که  انيب توانيم يکل يريگجهينت كي. براساس ابدييم

دتورک  يلازم برا يروين زانيم شيدر افزا يسرما عامل مؤثر

مانند  ياديز ياثر به موارد زانيم يول باشدياباتمنت م چيپ

اعمال شده بر اباتمنت،  يسرما زانيم ،يدهمدت زمان سرما

دارد.  يبستگ هيتورک اول زانيو م مپلنتيجنس اباتمنت و ا

خصوص لزوم  نيلذا با توجه به کمبود مقالات در ا

از  شيدر خصوص استفاده از سرما پ شتريب يهايبررس

 . شوديلول احساس م شويت يهااباتمنت يبارگذار

 به کم بودن توانيحاضر م يمطالعه يهاتيمحدود از

ها اباتمنت يهيته يبالا و سخت ينهيحجم نمونه اشاره کرد. هز

 شتريبا تعداد ب يامکان انجام مطالعه با حجم نمونه کسچرهايو ف

 انزياثر سرما بر م شوديم شنهادينمونه را فراهم نساخت. پ

 يشتريب يهاستمياباتمنت در س چيشل شدن پ يلازم برا يروين

 هنديدر مطالعات آ شوديم شنهادي. پرديگ قرار يمورد بررس

کامل اباتمنت سرد  يپس از بارگذار مپلنتيبافت اطراف ا

عات بعد از مطال شوديم شنهادي. پرديقرار گ يشده مورد بررس

در  اباتمنت چيسرما بر شل شدن پ ريتأث نه،يزم نيدر ا شتريب

 .شود جامان in vivoمطالعات 

 

 گیرینتیجه

 چيدتورک پ يروين زانيم شيدر افزا يسرما، عامل مؤثر

در  يرعامل مؤث زين مپلنتينوع ا ي. ولباشديها ماباتمنت

 چيشل کردن پ يسرما بر دتورک لازم برا ياثرگذار زانيم

رما دتورک پس از اعمال س زانيم نيشتريو ب باشدياباتمنت م

 طربودتورک م زانيم نيو کمتر ITI يهامپلنتيمربوط به ا

 بود. Zimmer مپلنتيبه ا
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