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دندانپزشكي زيبايي

Galip Gürel

فصل 1

معرفي
«تمام علايق انسان ها به نحوي به زيبايي مربوط مي شوند.»(1)

لغت، esthetics از لغت يوناني aesthesia به معناي احســاس و حس برگرفته شــده است.  مي توان آن را به صورت «تمايل به 
ــتايش زيبايي» معني نمود.  Esthete از ريشــه همان لغت، مي تواند براي توضيح فردي كه لذت مي برد يا يك احساس خوشايند  س
ــاط اين لغت با  ــتفاده شــود و معناي صفتي  نيز بيانگر توانايي پاســخ به زيبايي در هنر يا طبيعت اســت.(2)  ارتب ــه مي نمايد اس را تجرب
ــتن مشتق شده است، متمايز است.  علاوه  دندانپزشــكي، نسبت به واژه «cosmetic» كه از واژه يوناني «Kosmas» به معناي آراس
بر اين گفته مي شــود دندانپزشكي زيبايي، زبيايي طبيعي دهان و صورت را بهبود مي بخشد.  اين واژه، به خصوص، جهت القاي رابطه 

بهينه اجزا با يكديگر به كار مي رود تا روابط ظاهري.(3)
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ــند.  با  ــكي، اين عبارات مي توانند گيج كننده باش در دندانپزش
ناميدن هر چيز تحت عنوان cosmetic ، ارزيابي كلي كه در ذهن 
ــنده  ــت.  در هر حال نويس بيمار باقي مي ماند تنها بهبود زيبايي اس
 ، cosmetic و esthetic ــكي ــه دندانپزش ــت ك بر اين باور اس
ــاره مي كنند.  به وسيله پيشرفت هاي  جدا از نام، به يك مقصود اش
ــلامتي، عملكرد،  تكنولوژيكي، اكنون اين امكان وجود دارد كه س
ــيد.   ظاهر و لبخند بيمار را به صورت محافظه كارانه اي بهبود بخش
درك صحيح از كليه جنبه هاي دندانپزشكي زيبايي جامع و ارتباط 
ــلامتي، عملكرد و زيبايي»، به دندانپزشك در  ــفه سه گانه «س فلس
ــوب دندان ها كمك مي نمايد.   فراهم آوردن زمينه نگهداري مطل
ــوان روند ايجاد  ــوان به عن ــكي زيبايي را مي ت ــفه دندانپزش فلس
ــتم دنداني ممكن تعريف نمود، در حالي كه آن  طبيعي ترين سيس
ــيم.(5)  با پيشرفت  ــتانداردها حفظ كرده باش را در حد بالاترين اس
گسترده در تكنولوژي، مواد و روش هاي دندانپزشكي، مشخص 
ــت كه اعمالي كه در گذشته گمان مي شد تنها جنبه زيبايي  شده اس

دارند تا حد زيادي با دوام نيز هستند.
در اين دنياي در حال تغيير، ظاهر و يا پوشش همه چيز اهميت 
ــايند نه تنها از نظر اجتماعي و عاطفي بلكه  دارد.  يك ظاهر خوش
از نظر اقتصادي حائز اهميت است، زيرا مشخص شده افرادي كه 

ظاهر جذاب تري دارند در كسب مشاغل بهتر موفق تر هستند.(6)
ــه ظاهر در افراد، نه تنها به خاطر اعتماد به نفس  امروزه توجه ب
ــر روي ديگران القا مي كند،  ــه به خاطر تصويري كه وي ب فرد بلك
ــان داده اند كه تصور نامناسب  ــت.  مطالعات نش يك ضرورت اس
ــه در پس زدن خود  ــخص از بدن خود يكي از فاكتورهاي اولي ش
ــمتي از ظاهر  ــي، صورت، به عنوان قس ــت.  پس به طور منطق اس
ــود، به يكي از ملزومات  ــرد كه بيش از هر جاي ديگر ديده مي ش ف
ــكل 1-1).   ــت.(7) (ش ــته اس ــي ظاهري كلي فرد تبديل گش زيباي
گرچه اندازه و ميزان حركت دهان غالب ترين جنبه صورت است 
ــدرت و هماهنگي  ــت كه در كنار ق ــخصيت بيمار اس ولي اين ش
ساير قسمت هاي صورت، تعيين مي نمايد كه تا چه حد دهان، در 

تركيب كلي صورت غالب است.(8)
ــي را مي توان با  ــودن تركيب دندان ــته ب غالب بودن و برجس
مشهود جلوه دادن آن تقويت كرد.  افزايش اندازه تاج و يا استفاده 
ــورت بيرون زده تري قرار داده  ــن تري كه به ص از دندان هاي روش
ــده اند يا افزايش طول قسمت در معرض ديد دندان، اين تأثير را  ش

ايجاد مي كند.
ــش عمده اي در  ــه دندان ها و لبخند نق ــت ك به همين دليل اس
ــكان براي  ــد. اينك اين ام ــازي مي كنن ــورت فرد ب جذابيت ص
دندانپزشك زيبايي وجود دارد كه لبخند بيمار را زيباتر سازد و در 

عين حال ظاهر جوانتري را در وي ايجاد نمايد.

جذابيت دنداني- صورتي
ــلامت(9)  اهميت جذاب بودن مجموعه دنداني صورتي در س
ــت.(10)  از آن  ــده اس فرد از نظر رواني و اجتماعي كاملاً پذيرفته ش
ــل زيبايي مورد توجه  ــذاب همواره در هر عم جايي كه لبخند ج
ــك زيبايي نه تنها به دنبال بهتر كردن زيبايي  ــد، دندانپزش مي باش
ــردن اعتماد به نفس بيمار  ــت، بلكه به دنبال بالا ب ظاهري بيمار اس
ــد.(1)  اثر مثبت يك ترميم در لبخند بيمار، ظاهر، اعتماد  نيز مي باش
ــود.  تأثير  ــلامتي عمومي رواني نبايد ناديده گرفته ش به نفس و س
يك لبخند زيبا روي زيبايي كلي صورت، سلامت رواني و تصور 
ذهني شخص از خود كاملاً ثابت شده است.  نمايش يك مجموعه 
دنداني زيبا و كامل يك فاكتور كليدي در ايجاد يك لبخند جذاب 

است.(12)
ــايي اين فاكتورها و افزايش تعداد بيماراني كه به دنبال  شناس
ــكي را  ــكل 2-1) حرفه دندانپزش ــتند، (ش بهبود ظاهر خود هس
ــتري در زمينه دندانپزشكي  مجبور به رويارويي با چالش هاي بيش
ــت.  تأثير لبخند  ــاخته اس ــخ به نياز بيماران خود س زيبايي و پاس
ــده است.   ــناخته ش ــط جامعه ش و زيبايي صورت به خوبي توس
ــال  ــد.  در س مي توان گفت لبخند بهتر، برابر با زندگي بهتر مي باش
ــي را به صورت علم  ــكي زيباي Pilkington . 1936 ، دندانپزش
ــه طوري كه قابل ديد و  ــازي كار ما با طبيعت ب تقليد و هماهنگ س

تشخيص نباشد، توصيف نمود.(13)
ــخص زندگي  ــد يك لبخند زيبا، يك روش مش به نظر مي رس
ــه به دنبال درمان  ــد و يكي از اهداف بيماراني ك را منعكس مي كن
انتخابي هستند، بهبود زيبايي صورت مي باشد.  از آن جايي كه يك 
سوم تحتاني صورت تأثير زيادي روي ميزان زيبايي صورت دارد، 
نقش يك لبخند زيبا غير قابل انكار مي نمايد (شكل 3-1).  زماني 
ــد،  كه رابطه ايده آل بين ترميم و بافت هاي نرم صورتي حاصل ش
ــت.  با  ــدن زيبايي طبيعي را به دنبال آن داش مي توان انتظار بهتر ش
اهميت روز افزوني كه رسانه هاي جمعي، بيماران و عموم جامعه 
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ــا ترتيب  ــب دندان هايي ب شــكل 1-1   نمايش متناس
ــته باشند.  اكنون، با پيشرفت مواد و تكنيك ها، درمان طبيعي، همواره اثر مثبتي روي لبخند اعمال مي كند. شــكل 2-1   بيماران ممكن است دندان هاي ناسالم و نازيبا داش

ــته غير ممكن به نظر مي رسيد امكان پذير است و در نتيجه مي توان باعث بهبود سلامت، زيبايي و اعتماد  آنچه در گذش
به نفس بيمار شد.  يك لبخند غير جذاب كه هشت سال پيش، از نظر زيبايي درمان شده است.  مواد امروزي به ما امكان 

مي دهند تا دندان ها و لبخندهايي هر چه زيباتر و طبيعي تر را ايجاد نماييم.

ــاخت  ــا تكنيك هاي جديد از جمله بليچينگ، بهتر س ــد جذاب را هم مي توان ب ــت.  (a) اما حتي يك لبخن ــك لبخند جذاب در ارتباط اس ــي صورت همواره با ي شــكل 3-1   زيباي
(b , ٪20 Opalescence)  . (Ultradent) به تفاوت ميان دندان هاي بالا و پايين توجه نماييد.  (c) يك لبخند روشن تر روي صورت تأثيرگذارتر است.
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ــتند، اكنون تأكيد بيشتري روي دندانپزشكي  براي ظاهر قائل هس
ــت  ــبت هاي درس زيبايي انتخابي، صورت مي گيرد.  با ايجاد نس
ــان  ــي و متخصص ــان ارتودنس ــان و متخصص ــي، جراح صورت
دندانپزشكي ترميمي فرصت بي نظيري براي رويارويي با نيازهاي 

زيبايي و ايجاد يك لبخند خوشايند در اختيار دارند.

نياز به دندانپزشكي زيبايي
ــكان زيبايي در حال افزايش  همان گونه كه جمعيت دندانپزش
ــال درمان هايي  ــش بيماران نيز به دنب ــت، جمعيت رو به افزاي اس
ــتند.(15)  جهت بهبود وضعيت نازيباي دندان هاي قدامي خود هس
ــته تنها روي ترميم دندان هاي  (شكل 4-1)  تمركزي كه در گذش
پوسيده وجود داشت امروزه به سمت درمان جهت بهبود وضعيت 
ــوق پيدا كرده است.(16)   ــتند س ــالم هس ظاهري دندان هايي كه س
ــرعت تغيير نموده  ــكي به س ــا در مورد حرفه دندانپزش ديدگاه ه
ــراميكي و باندينگ ها،  ــرفت صعودي مواد دنداني، س است.  پيش
ــدان، اعمال ترميمي را كه قبلاً هرگز حتي  تراش محافظه كارانه دن

قابل تصور نبوده اند، امكان پذير ساخته است. (شكل 1-5)
اين تكنيك هاي جديد، كلينيسين را قادر مي سازند كه به نتايج 

ــت يابد.(20-17)  دندانپزشكان از تأثير  ــرفت هاي زيبايي دس و پيش
ــي، رواني و عاطفي  ــا روي زندگي اجتماع ــت يك لبخند زيب مثب

بيماران كاملاً آگاه هستند.
چهره و ايده هاي جديد دندانپزشكي

ــكي به نحوه كاملاً مشهودي طي 30 سال  تمام مباني دندانپزش
ــكي ترميمي  اخير تغيير كرده اند و يك جنبه كاملاً جديد دندانپزش
ــيك دندانپزشكي  ــت.  انجام اعمال از قالب كلاس ــده اس آغاز ش
ــمت ترميم هاي محافظه كارانه با حداقل  خارج شده است و به س
ــت.  اين اعمال روز به  روش هاي تهاجمي جهت گيري نموده اس
ــازي دندان با  ــاده تر و محافظه كارانه تر مي شوند.  آماده س روز س
ــد.  هرچقدر  ــر به نتايج قابل پيش بيني ختم خواهد ش تهاجم كمت
ــيب كمتري به  ــد، آس ــدان محافظه كارانه تر باش ــازي دن آماده س
ــم كمتري را  ــيت پس از ترمي ــده و بيمار حساس دندان ها وارد ش

تجربه خواهد كرد.
ــاً انتخابي  ــكي زيبايي عموم ــه اعمال دندانپزش از آنجايي ك
ــين ها بايد تلاش كنند تا اين تجربه تا حد امكان،  ــتند، كلينيس هس
ــنتي دندانپزشك در گذشته،  ــايند باشد.  نقش س براي بيمار خوش
تصحيح و ترميم دندان ها و در صورت لزوم خارج سازي آنها بود 

ــند و در نتيجه ظاهر زيباي خود را به نمايش نگذارند.  (c) طرح لبخند جديد.  بي نظمي هاي  ــب قرار گرفته باش ــالم ممكن است به صورت نامتناس شــكل 1-4   (b, a) دندان هاي س
ــته تر نمودن پرسلن لامينيت ونير روي پرمولرها، پوشانده شده اند.  تعادل، تقارن و شكل بهتر قوس  ــخت و نرم تصحيح شده اند.  باكال كوريدورهاي تيره با اندكي برجس بافت هاي س

با موفقيت ايجاد گرديده اند.
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ــالمند مردم از بي دنداني پارسيل يا كامل رنج  كه باعث شد نسل س
ببرند.(21)

ــي دندان هاي  ــروزه هدف نگهداري تمام ــد ام به نظر مي رس
ــت.  امروزه براي بيماران اين امكان  ــترس نيس طبيعي دور از دس
ــت دهاني خوب و  ــب، بهداش ــود دارد كه با نگهداري مناس وج
ــتفاده از فلورايد به عنوان عامل پيشگيري از پوسيدگي ها، مواد  اس
دنداني با كيفيت برتر و تكنيك هاي بهتر، دندان هاي خود را حفظ 
ــگيري فعالي كه توسط كلسينين ها انجام  نمايند.  روش هاي پيش
ــزون بيماران در مورد  ــود، در كنار اطلاعات و دانش رو به ف مي ش
ــش طول عمر دندان هاي  ــوه مراقبت از دندان ها، موجب افزاي نح
ــده اند.  امروزه حرفه دندانپزشكي نه تنها تلاش مي كند  طبيعي ش
ــب، حفاظت نمايد، بلكه  كه از دندان هاي طبيعي با عملكرد مناس
ــه از نظر زيبايي  ــت ك ــازي دندان هايي اس در صدد ايجاد و بازس

خوشايند باشند.
ــراي زيبايي  ــر در ايجاد علاقه بيمار ب ــك فاكتور مثبت ديگ ي
ــك  ــا در ملاقات با دندانپزش ــه آنه ــت ك ــتر، اين اس دنداني بيش
ــود، رابطه اي با  ــتيابي به ظاهر بهتري در دندان هاي خ جهت دس
دندانپزشك برقرار مي كنند كه به طريق ديگري ايجاد نمي شد و از 
ــود مي برند.  اين يكي از  اين رو از معاينه كامل دندان هاي خود س
بزرگترين خدماتي است كه ما به عنوان متخصصين ايجاد سلامتي 
مي توانيم تأمين كنيم.  اين امر باعث بهتر شدن باور عمومي نسبت 

ــه در غير اين صورت  ــود ك به اين حرفه و افزايش بيماراني مي ش
ــه نمي نمايند.  همه  ــكي مراجع ــه طور مرتب به مطب دندانپزش ب
ــكي مراجعه نكرده اند  ــال ها به مطب دندانپزش ما با بيماراني كه س
ــديد به سفيد كردن دندان ها در مطب  ولي ناگهان به دليل علاقه ش
ــوند، روبرو شده ايم.  البته معمولاً بايد آنها را قانع نمود  ظاهر مي ش
ــي را انجام دهند.(22)   ــاي لازم پريودنتال يا ترميم ــا ابتدا درمان ه ت
ــخيصي كه قبل از درمان انجام مي شود، خيلي از  طي معاينات تش
ــناخته و بدون درمان باقي  ــكلاتي كه در غير اين صورت ناش مش
ــكل عمده  ــايي و قبل از اين كه تبديل به يك مش مي ماندند شناس

شوند درمان مي گردند. (21) (شكل 1-6) 
ــه به مطب  ــت اصلي مراجع ــي كه عل ــادي از زمان ــدت زي م
ــدان درد و يا تورم  ــكي مثل دن ــكي اورژانس دندانپزش دندانپزش
ــكي تنها از سر  صورت، بود نمي گذرد و رجوع به مطب دندانپزش
ــن ويزيت هاي اورژانس  ــب اعمالي كه به دنبال اي اجبار بود.  اغل
ــدي بودند.   ــترده و ج ــاي ترميمي گس ــد، درمان ه ــام مي ش انج
ــن ملاقات ها را  ــكي، اي ــرفت هاي اخير دندانپزش برعكس، پيش
تبديل به «درمان براساس نياز»1 نموده است.(23-22)  امروزه ملاقات 
دندانپزشكي با انگيزه زيبايي انجام مي شود.  دندانپزشكي زيبايي 
ــين ها ايجاد كرده و  ــراي اكثر كلينيس ــك دنياي كاملاً جديد را ب ي
ــت.(22)  به  زندگي صدها هزار بيمار را به نحوه مثبتي تغيير داده اس

Want-based  ( ١

شكل 1-5 (a, b)    اكنون پيشرفت هاي تكنولوژي دندانپزشكي، به كلينيسين امكان مي دهد با روش هاي كمتر تهاجمي، ظاهر فرد را بهتر سازد.  (c, d) توجه كنيد كه تمام دندان هاي 
فك بالا و پايين.  (b) حتي دندان هاي شديداً پوسيده را مي توان با پرسلن لامينيت ونير درمان نمود، اين كار باعث بهتر شدن سلامتي، عملكرد و زيبايي مي شود.
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همين ترتيب، تصور عموم از دندانپزشكي به عنوان ترميم هاي از 
بين برنده درد و تأمين كننده فانكشن، به درك پيچيده اي از زيبايي 

كه بيمار و دندانپزشك از آن لذت مي برند، تغيير كرده است.(24) 
ــاي درماني  ــده اي از روش ه ــد عم ــر، درص ــه اخي طي ده
ــامل اعمال زيبايي بوده است.  برآورد شده است  دندانپزشكان ش
ــتند، در پي  ــه دنبال مراقبت هاي دنداني هس ــه 50٪ افرادي كه ب ك
بهتر كردن زيبايي خود نيز مي باشند.(25)  در جامعه اي كه به زيبايي 
ــرمايه گذاري جهت بهبود  ــراي س ــود، افراد ب اهميت داده مي ش
ــد.  همه اين بيماران  ــا و در نتيجه ظاهر خود آمادگي دارن دندان ه
ــترده نيستند و بعضي از آنها در واقع با يك  نيازمند درمان هاي گس
ــلني به  درمان معمول مثل بليچينگ و ونيرهاي كامپوزيتي و پرس

ــكل 7-1).  تمام فازهاي درما ن هاي  ــند (ش نتيجه دلخواه مي رس
ــامل ارتودنسي، جراحي دهان، پريودنتيكس و پروتز،  كلينيكي ش
ــند، زيرا اين  ــته باش ــكي زيبايي جا داش ــد در دندانپزش مي توانن
درمان ها را مي توان با حداقل تراش انجام داد و نيز اين امكان وجود 
ــرايط سلامت فعلي را با اعمال انتخابي در دندانپزشكي  دارد كه ش

زيبايي مدرن، بهبود بخشيد

معيارهاي ذاتي
شايد هيچ چيزي به اندازه درك خود بيمار از زيبايي، شخصي 
نباشد.  فاكتورهاي بي شماري از قبيل محل زندگي بيمار، رسانه ها 
و مدهايي كه فرد با آنها مواجه است، همگي برداشت فرد از زيبايي 

شكل 6-1   اگر بيمار به طور معمول با دندانپزشك ملاقات نداشته باشد، پوسيدگي ها ممكن است كشف نشده باقي بمانند.  اين عوارض، هنگامي كه بيمار براي درمان زيبايي مراجعه 
نمود، پيدا شدند.  (a) بيمار از هر گونه پوسيدگي اينتروپروگزيمال، تا زماني كه با درد خود را نشان بدهد ناآگاه مي ماند.  از آنجايي كه هيچ تغيير رنگي روي ميناي دندان شماره 17 ديده 

نمي شود، (b) تهيه تصاوير راديوگرافي براي كشف آن لازم است.  (c) به گسترش ضايعه توجه كنيد.  (d) زيبايي و عملكرد برقرار شده است.
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ــت از نماي پالاتال (b) همان  شــكل 7-60   (a) همان كس
 mock up كست به همراه ماتريكس سيليكوني كه از روي

تهيه شده است.

شكل 7-61   (a) ماده مورد نياز براي بازسازي (b) بررسي 
ــده روي قسمت  ــيليكوني.  به ماده اضافه ش با ماتريكس س

مزيوديستال دندان شماره 21 توجه نماييد.

شكل 62-7   پخت اوليه و مقايسه با نمونه سيليكوني.

شكل 63-7   حذف اضافات و مقايسه با نمونه سيليكوني.

ــا رنگ آميزي داخلي و  شــكل 64-7   ويژگي هاي عمقي ب
سراميك.  اين مسأله براي حصول يك PLV با ظاهر طبيعي 

بسيار مهم است.
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شكل 70-7   سطح پيش از پخت با مايع گليز.

شكل 71-7   بعد از پخت و پاليش مكانيكي.

ــده روي كست، پيش از  شــكل 72-7   ونيرهاي كامل ش
جداسازي گچ نسوز.

شكل 73-7   لامينيت ها روي داي نسوز.  توجه نماييد كه داي نسوز، براي روش استفاده از چند داي، آماده شده اند.
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شكل 7-74   (a) ونيرها روي داي نسوز (b) اين داي ها از دوپليكيت كردن داي هاي اصلي حاصل شده اند و مي توان آنها را روي كست قرار داد.  (c) جزئيات روي كست.

شكل 75-7   كار نهايي روي كست.
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شكل 77-7   ونيرهاي پرداخت شده، از كست خارج و اچ شده اند.

ــد از  ــس آپ.  (b) بع ــل از وك شــكل 7-76   (a) قب
ــايزال كه نسبت هاي  وكس آپ.  به افزايش طول لبه اينس
هر دندان را دچار تغيير مي نمايد، توجه كنيد.  (c, d) كار 

نهايي روي كست در نماي فرونتال و پالاتال.

شكل 78-7   نوك سوزن در ناحيه اي داخل مي شود حه در وسط پرمولر اول و دوم قرار دارد.  دسته بايد به پرمولر سمت مقابل تكيه داده شود تا مسير ورود ْ 90 باشد.  كل قسمت قدامي 
را مي توان بدون تحت تأثير قرار دادن لب ها، بي حس نمود.
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اينسايزيو مي باشد، ولي با آنها متفاوت است، زيرا به عنوان تزريق 
ــدان قدامي ماگزيلا  ــش دن ــي دو طرفه ش اوليه براي ايجاد بيحس
ــه عصب دهي  ــه در نواحي قدامي كام ك ــت و لث به همراه پريوس
ــط عصب نازوپالاتين انجام مي شود، معرفي شده است.   آنها توس
ــزيو به عنوان يك شاخص مخاطي براي محل تزريق  پاپيلاي انس
ــفنجي بافت استخواني در اين  ــد.  مزاياي توأم ساختار اس مي باش
ــمت  ــي (به قس ناحيه كه به نفع نيروي جريان يافتن محلول بيحس
ــرعت كم (كه باز  ــت و نيز ورود دارو با س بافت عصبي هدف) اس
ــد)،  ــار به نفع نيروي جريان محلول مي باش هم به دليل كاهش فش
منجر به بي دردي كامل اين تكنيك مي گردد.  با اجراي اين تزريق، 
سانترال ها و لترال هاي ماگزيلا، كانين هاي هر دو طرف، لثه پالاتال 
ــت از درز مياني كام تا لبه لثه اي در يك سوم قدامي  و موكوپريوس
ــمت باكال از كانين يك سمت تا سمت  ــبنده س ماگزيلا و لثه چس

ديگر بي حس مي شود.  

دباند كردن ترميم هاي موقت
ــاي موقتي بايد در ابتدا دباند  براي آغاز مرحله امتحان، ونيره
ــقي، مي تواند با بلند كردن ترميم هاي  ــكاويتور قاش ــوند.  اكس ش
ــدن ونير در لبه هاي  موقتي از ديواره هاي طرفي كه موجب كنده ش

پروگزيمال مي گردد، وسيله مناسبي باشد (شكل 7-80).  
ــدن مقاومت كند، مي توان  اگر ترميم موقت در برابر خارج ش
ــور تيپر به طور  ــي فيش ــيال را با كمك يك فرز الماس ــطح فيش س
ــپري انجام شود، زيرا  عمودي بريد.  اين كار ترجيحاً بايد بدون اس
ــيب هاي احتمالي  ــت جلوگيري از آس ــاهده عمق تراش جه مش
ــان تر است.  تراش بايد تا  هنگام ورود به سطح فيشيال دندان، آس

حدي انجام شود كه سطح دندان تقريباً آشكار شود.  
ــدن توسط فرز  ــهولت دباند ش ــادگي و براي س مي توان به س
ــده به صورت نقطه اي وارد شد.  سپس  ــي، به نواحي اچ ش الماس
ــيار  ــي داخل ش ــقي را با يك حركت چرخش ــكاويتور قاش اكس
ــته و به  ــمت شكس ــودي قرار داده و ترميم موقتي را به دو قس عم

سادگي خارج مي كنيم (شكل 7-81).  
ــورد غفلت واقع  ــي از مراحلي كه اغلب م قبل از امتحان، يك
ــطح خود دندان است.  سطوح فيشيال و  مي شود، بررسي دقيق س
ــمان  پروگزيمال دندان تراش خورده بايد براي يافتن هر گونه س
ــي قرار بگيرد.   رزيني و يا بقاياي ترميم موقتي، به دقت مورد بررس

ــت.  انجام اين كار  ــوند بايد با دقت آنها را برداش اگر بقايا يافت ش
ــي حياتي دارد.   ــل PLV ها اهميت ــودن تطابق كام ــراي بهتر نم ب

همواره بهتر است سطح را با ذره بين مشاهده كرد.  
ــكلي در مورد برداشت كامل باقي مانده عامل  اگر هر گونه مش
ــكوك را مي توان  ــد، ناحيه مش ــته باش رزيني لوتينگ وجود داش
ــط  ــفريك 30٪ به مدت 10 ثانيه، همان گونه كه توس ــيد فس با اس
ــطح ميناي اچ شده،  ــده است، اچ نمود.(291)  س Nixon توصيه ش
ــد در حالي كه رزين باقي مانده اينچنين  ظاهري برفكي پيدا مي كن
ــمت به سادگي مشخص و برداشته  نخواهد بود و بنابراين اين قس

خواهد شد.  

امتحان
اكنون مي توان ونيرها را پس از تميز كردن دندان تراش خورده 
ــكل 7-82).   ــدان امتحان نمود (ش ــرم و آب، روي دن با پاميس ن
ــده  ــط برخي مؤلفين توصيه ش ــي از پاميس و مركريل توس تركيب
ــتفاده مي شود.(5)  اين وسيله با  و توسط رابركاپ پروفيلاكسي اس
ــيدن و ريختن محلول مي گردد،  ــركات متغير خود كه مانع پاش ح
ــپس نوارهاي فلزي نرم كه با  ــيب لثه جلوگيري مي كند.  س از آس
ــه تماس مورد  ــراي تميز كردن ناحي ــده اند ب مركريل مرطوب ش
استفاده قرار مي گيرند.  براي پاك كردن دندان از پاميس، بايد آن را 
ــو داد.  هر ماده اي كه مي تواند باعث خونريزي شود  كاملاً شستش
نبايد استفاده گردد، زيرا خونريزي براي باند مخاطره آميز است و، 
ــتفاده از هر گونه تميز كنندة محرك، اجتناب  از اين رو، بايد از اس

كرد.  

ارزيابي تك به تك
ــي تطابق  ــه براي ارزياب ــر بايد جداگان ــروع، هر وني براي ش
بيولوژيك وابسته به دندان و هماهنگي لثه اي، امتحان شود.  در اين 
مرحله اصلاً نبايد فشاري اعمال شود زيرا پرسلن قبل از باند بسيار 
ــت كامل و تطابق لبه اي بايد با دقت بررسي  ــكننده است.  نشس ش
ــت كه ناهنجاري هاي بزرگ  ــود (شكل 83-7).  بايد به يادداش ش
ــه اي، منجر به  ــان و در موارد تراش فوق لث ــه اي در مرحله امتح لب
نتيجه نازيبا شده و در موارد تراش زير لثه اي، مشكلات پريودنتال 

را در پي خواهد داشت.  
ــي، در معرض  ــمان رزين ــد از باند، ماتريكس آلي س كمي بع



اطلس رنگي آموزش قدم به قدم پرسلن لامينيت ونير360

شكل 7-80   (a) معمولاً  ونيرها را مي توان به سادگي با يك اكسكاويتور خارج نمود.  (b) به ريزنشتي كه در اثر باند ضعيف رخ مي دهد، توجه نماييد.

شكل 79-7   با بلاك P-ASA ، تنها قسمت قدامي بي حس مي شود.

ــكاويتور با زاويه 90 درجه نسبت به برش  شــكل 81-7   بعد از ايجاد يك برش، اكس
قرار گرفته و چرخانده مي شود.  در بيشتر موارد ونير موقتي خواهد پريد.
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بررسي لبه ها
بهتر است مارجين ها بدون استفاده از هر گونه ژل  مخصوص 
ــي بهتر و تميزتر  ــي گردند، تا امكان دسترس مرحله امتحان، بررس
ــي زواياي خطي مزيال  ــود.  به ويژه در مورد PLV وقت فراهم ش
ــي جداگانه  ــند، بررس ــتال، داراي موقعيتي لينگوالي باش و ديس
ــت.   ــال داراي اهميتي حياتي اس ــه هاي جينجيووپروگزيم گوش
ــدگي هاي لبه اي در  ــه بازش ــان مي دهند ك ــتر مطالعات نش بيش
گوشه هاي جينجيووپروگزيمال 2 تا 4 برابر بيشتر از قسمت مياني 

لبيال مي باشند(293 و 281 و 50) (شكل 7-84).  
ــمت حجيم ترين ناحيه  ــلن به س ــأله به انقباض پرس اين مس
ــاظ باليني اين  ــت.  از لح ــه مارجين ها مرتبط اس (مركز) و هندس
ــال ونيرها،  ــه هاي جينجيووپروگزيم ــق ضعيف تر در گوش تطاب

شكل 83-7   اول هر PLV بايد جداگانه روي دندان قرار بگيرد، تا تطابق مارجينال در 
تمامي جهات به ويژه  سرويكال، بررسي شود.

ــود، ناحيه  ــي ش ــد به دقت بررس ــي كه باي ــن نواح ــي از مهمتري شــكل 84-7   يك
ــت، زيرا باز بودن مارجين ها در اين نواحي، دو تا چهار برابر  جينجيووپروگزيمال اس

بيشتر از ساير بخش ها است.

ــيال به وسيله سندبلاست، پاميس يا استفاده بسيار آرام از فرز  شكل 82-7   سطح فيش
فيشور الماسه، تميز مي شود.  بايد توجه نمود تا فشار بسيار كمي وارد شود.

سايش در محيط دهان قرار گرفته و باعث عدم تطابق مي شود.(292)  
انقباض حرارتي ضعيف، تطابق زيستي و ويژگي هاي چسبندگي 
ــلن  ــه با مينا و پرس ــلاك، از ويژگي هاي كامپوزيت ها در مقايس پ
مي باشد.  سطوح رزين باند شونده بايد به حداقل ميزان ممكن در 
ــط دهان قرار بگيرد.  براي حصول باند ادهزيو موفق،  معرض محي

دقيق بودن لبه هاي پرسلن امري ضروري است.  



365 اطلس پرسلن لامينيت ونير

ــود،(306 و 305) مگر اينكه سطح از قبل خشن تر شده باشد.(307)   نمي ش
ــدند، ثابت كردند  ــه در اوايل دهه 1980 انجام ش اين مطالعات ك
ــده  ــكوپي همانند آنچه در ميناي اچ ش كه تخلخل هاي ميكروس
وجود دارد، تحت تأثير اسيد هيدروفلوئوريك نيز ايجاد مي شود.
ــده به دليل حل  ــراميك هاي آلومينوس، اين پدي ــه غير از س (325)  ب

شدن انتخابي اجزاي سيليكاتي در سطح رخ مي دهد.(308 و 307)  يك 
ــازي مواد سراميكي در  ــيد، فعال س ويژگي هيدروفلوئوريك اس

سطح مي باشد.  
ــاخت PLV در لابراتوار به پايان رسيد، داخل ونيرها  وقتي س
ــده و  ــيد هيدروفلوئوريك 10٪ اچ ش ــا اس ــت و ب بايد سندبلاس
ــازي مي تواند توسط  ــال شود.  اين آماده س سپس به كلينيك ارس
ــت قبل از باند، و با رعايت نكات احتياطي در  دندانپزشك و درس
استفاده از اسيد هيدروفلوئوريك، انجام شود (شكل 90-7).  اسيد 
هيدروفلوئوريك به تنهايي و يا همراه با سندبلاست نمودن ونير، 
گير ميكروسكوپي سطح داخلي PLV را افزايش مي دهد، اما اين 
 silicoating ــراميك طي عمل روش، مي تواند باعث سايش س

شده و لذا با وجود استحكام باند برتر، توصيه نمي گردد.(310)  
ــلن و يا استحكام باند كامپوزيت  استحكام كوهزيو خود پرس
لوتينگ به ميناي اچ شده بيشتر از استحكام باند كامپوزيت لوتينگ 
ــلن ونير، با اسيد  ــد.  داخل پرس ــطح اچ شدة پرسلن مي باش به س

ــتفاده از سايلن روي سطح اچ  هيدروفلوئوريك اچ و سپس با اس
شده، آماده سازي مي شود.(313 و 311 و 46)

هنگامي كه سطح داخلي پرسلن ونير با اسيد هيدروفلوئوريك 
ــود، نوعي تكيه گاه برقرار مي گردد و در سطح سراميك،  اچ مي ش
ــدگي  ــود.(313 و 312)  درهم قفل ش ــاد مي ش ــوي گيردار اچ ايج الگ
ميكرومكانيكي رزين كامپوزيت با تخلخل هاي ميكروسكوپي كه 
ــطح داخلي براي باند ايجاد شده است، امكان پذير مي گردد.   در س
ــتحكام باند رزين كامپوزيت به پرسلن اچ شده و مورفولوژي  اس
ــكوپي هر الگو، به وسيله تمركز ماده اچ كننده، مدت اچ،  ميكروس
ــلن(313 و 307) و نوع پرسلن مورد استفاده،  روش ساخت ترميم پرس

مشخص مي شود.(314)  
بررسي سطح اچ شده

بعد از اينكه داخل PLV اچ و زمان يك تا چهار دقيقه ، سپري 
ــطح داخلي آن را با ميزان كافي آب شستشو داد.  نماي  شد، بايد س
ــطح اپك باشد.  اگر نقطه اي موجود  داخل، PLV بايد در تمام س
باشد كه داراي ظاهري با اپاسيته كمتر است، بايد آن ناحيه را مجدداً 
اچ و به همان ترتيب دوباره بررسي نمود.  يك راه بررسي سطح اچ 
ــده، قرار دادن يك قطره آب داخل سطح اچ شده مي باشد.  اگر  ش
ــطح كاملاً اچ شده باشد، آب در كل سطح داخلي پخش خواهد  س
شد.  تميز كردن پرسلن به افزايش خاصيت تر شوندگي آن كمك 

 PLV شكل 89-7   مراحل آماده سازي سطح داخلي
و سطح دندان، درست قبل از باندينگ.
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مي نمايد(315) (شكل 7-91).  
ــيار زيادي، استحكام  ــت كه اچ كردن، به ميزان بس شكي نيس
برشي باند پرسلن را افزايش مي دهد،(316) كه خود يك مزيت است 
و اين استحكام در دوره هاي بلند مدت برقرار باقي مانده و حتي از 

استحكام باند رزين به مينا نيز، فراتر مي رود.(317)  

آماده سازي سطح
ــلن بايد كاملاً شسته و بعد از امتحان كردن،  سطح داخلي پرس
ــل اچ كردن، ناحيه  ــود.  براي حذف هر گونه نمك در عم تميز ش
ــپس با  ــي با يك گلوله پنبه مرطوب پاك و س ــده بايد به آرام اچ ش
الكل يا استن جهت حذف بزاق يا آلودگي اثر انگشت، تميز شود.  
ــتگي(318) و تغييرات دما1 (319) عوامل خارجي  جذب آب،(314) خس
هستند كه روي استحكام باند رزين كامپوزيت به سراميك، بعد از 
ــدن، تأثير منفي مي گذارند.  قبل از عمل باندينگ، آلودگي  باند ش
ــتكش هاي لاتكس،(321) بزاق،(319  سطح توسط داي گچي،(230) دس
 ، try in ــيليكون(322) و خمير ــي تطابق2 با پايه س و 317) خمير بررس

ــتحكام باند را كاهش مي دهد.  روش هاي تميز كردن بسياري  اس
ــنهاد شده اند. ــتحكام باند به ميزان اوليه پيش براي باز گرداندن اس
ــطح داخلي پرسلن، با خمير try in آلوده شده باشد،  (320)  وقتي س

ــط با عمل اچ  ــت.  اين آلودگي فق ــتون كافي نيس تميز كردن با اس
كردن مجدد، تميز مي گردد.  اما يك تحقيق گزارش كرد كه بعد از 
ــتحكام باند را مجدداً برقرار نمود. آلودگي شيميايي، نمي توان اس

  (322)

اچ كردن مجدد سطح بعد از امتحان
ــده باشد، بايد روي  ــطح اچ شده PLV با بزاق آلوده ش اگر س
سطح مجدداً به مدت 15 ثانيه از اسيد فسفريك 37٪ استفاده نمود.
ــه آلودگي ديگري  ــت بعد از اين مرحله از هر گون (52)  اما بهتر اس

اجتناب شود.  بهترين نتيجه با اسيد هيدروفلوئوريك 10٪ و زمان 
اچينگ 60 ثانيه، بعد از try in ، به دست مي آيد.  

اين كار موجب كاهش آلودگي سطح اچ شده گشته و در نتيجه 
استحكام باند را افزايش مي دهد.  اگر اين روش مورد استفاده قرار 
ــفريك نيست.  اما اگر  ــطح با اسيد فس بگيرد نيازي به اچ كردن س
 HFA از قبل، در لابراتوار و پيش از مرحله امتحان با PLV سطح

thermo cycling  ( ١
fit checker  ( ٢

ــد، اكنون بايد با اسيد فسفريك ٪37 پوشانده و سپس  اچ شده باش
شسته و خشك شود.  اسيد فسفريك نواحي گير ميكرومكانيكال 
ــيميايي سطح را در جهت مؤثرتر  را بهتر نمي كند، ولي خواص ش

ساختن اثر سايلن، تغيير مي دهد.  

تميز كردن با اولتراسونيك
ــك مي شود، اما،  ــطح شسته و خش ــيد اچ كردن، س بعد از اس
ــان دادند كه حتي بعد از اينكه سطح اچ شده با  مطالعات SEM نش
مقادير بسيار زياد آب شسته مي شود، تعداد زيادي كريستال اسيد 
كه مي توانند استحكام باند را تحت تأثير قرار دهند، روي سطح اچ 
شده باقي مي مانند.  براي رفع اين مشكل، ونيرها بايد در يك تميز 
كننده اولتراسونيك قرار بگيرند.  تمام اسيد باقي مانده و دبري هاي 
ــتفاده از تميز كننده اولتراسونيك و با  ــده را مي توان با اس حل نش
ــطح  ــا آب مقطر به مدت چهار دقيقه، از س ــتون ي الكل 95٪ يا اس
ــلن حذف نمود.  نمك هاي دمينراليزه كه به صورت پسماند  پرس
ــوند،(323) نبايد به دليل شستشوي  ــفيد ديده مي ش ــوبات س يا رس
ــن(324 و 111) اتفاق نظر دارند  ــياري مؤلفي ناكافي باقي بمانند.(37)  بس
كه غوطه ور سازي پرسلن اچ شده در حمام اولتراسونيك، بهترين 
ــخصي را در  ــد.  اما برخي(326) تفاوت مش ــطح را ايجاد مي نماي س
ــلن فلدسپاتيك اچ  ــطح و استحكام باند ميان پرس مورفولوژي س
ــز كنندگي  ــراه يا بدون تمي ــيد هيدروفلوئوريك هم ــده با اس ش

اولتراسونيك، مشاهده ننمودند.  

استفاده از سايلن
مي توان استحكام برشي باند را كه به كمك استفاده از اسيد اچ، 
از ميانگين حدود 600 به 3000 مگاپاسكال افزايش يافته است، با 
ــايلن، زيادتر نمود (شكل 7-92).   استفاده از عامل باند دو گانه س
ــايلن، جز دوم روش  آماده سازي ترميم هاي  عامل باند دو گانه س
سراميكي مي باشد.(194)  اين عامل، باند سراميك را توسط خاصيت 
ــا ادهزيو، امكان پذير  ــيميايي آن ب ترميم كنندگي زياد و اتصال ش

مي سازد.(295)  

روش انجام كار
ــايلن جهت ايجاد  ــطح داخلي ونير براي پذيرش س وقتي س
ــراميك، آماده  ــيميايي ميان كامپوزيت باندينگ و س يك اتصال ش
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ــتي دنبال شوند، عمل لوتينگ  ــي (328 و 326) به درس كه مراحل اساس
ــود.  از آنجايي كه اتصال ونير، بر اساس باند  ــانتر انجام مي ش آس
است، بايد دقت بسياري نمود تا در تميزترين شرايط، كار صورت 
ــته شده و از خون، بزاق و يا  بگيرد.  ناحيه بايد كاملاً تميز نگه داش

آلاينده هاي دهاني پاك گردد (شكل 7-94).  

رابردم
ــتفاده از يك رابردم Partially Sectioned هنگام باند  اس
ــد  ــود.  رابردم، به عنوان يك س ــردن ونيرها، ترجيح داده مي ش ك
ــركات زبان و گونه  ــي در برابر مايعات دهاني، رطوبت، ح فيزيك
عمل نموده و در نتيجه ما مي توانيم به سادگي در حفره دهان به كار 
ــته  بپردازيم.  رابردم كنترل خوبي روي رطوبت محيطي دهان داش
ــتحكام باند را افزايش مي دهد.  مي توان به وسيله رل  و بنابراين اس
پنبه هنگام درمان تعداد كمي دندان، جلوي رطوبت را گرفت ولي 
ــيار مفيد و مطمئن تر است.  رابردم از بلعيدن  استفاده از رابردم بس

مواد شيميايي دندانپزشكي نيز جلوگيري خواهد نمود.  
تميز كردن سطح

ــود.   ــه امتحان، كاملاً تميز ش ــل و بعد از مرحل ــدان بايد قب دن
ــمان موقت روي  ــتفاده در مرحله امتحان و س ــورد اس ژل هاي م
ــوند.  اگر عاج در  ــطح تراش خورده دندان، بايد كاملاً حذف ش س

ــت، تمام اعمال باند عاجي بايد در اين  زمان تراش سيل نشده اس
ــتفاده از پاميس و آب در يك رابركاپ  ــوند.  اس ــه انجام ش جلس
پروفيلاكسي، بهترين راه تميز كردن دندان ها، قبل از اچ كردن و يا 

سمان كردن يك ترميم غير مستقيم مي باشد.(24)  

آماده سازي لايه هيبريد
ــتفاده از باندينگ روي عاج عريان و هيبريد كردن  مؤلف، اس
ــراش، را ترجيح مي دهد.  اگر اين كار انجام  آن، بلافاصله پس از ت
شده باشد، هنگام برداشتن ترميم هاي موقتي نبايد عاج عرياني در 
سطح دندان باقي مانده باشد، زيرا قبلاً با عامل باند عاجي سيل شده 
ــه آرامي تميز و با يك  ــت.  قبل از باند PLV ، مي توان عاج را ب اس
ــور خراش داد و يا حتي بهتر از آن، سندبلاست  ــي فيش فرز الماس
ــرون قادر به تميز  ــكل 95-7).  ذرات به بزرگي 30 ميك نمود (ش
 Optibond) ــطح از ذرات 80 ميكروني ادهزيو هستند كردن س
ــم موقت با روش اچ كردن نقطه اي به دندان باند  Kerr).  اگر ترمي
شده باشد، باقي مانده عامل باندينگ در اين نقطه مينا بايد بسيار به 
ــه و به منظور ايجاد يك سطح تميز  آرامي و با كمك يك فرز الماس
ــپس سطح دندان را مي توان با  براي اچ كردن مينا، حذف شود.  س
ــفريك 40-30٪ براي تميز كردن بهتر عامل باند عاجي و  اسيد فس

ايجاد گير ميكرومكانيكال به سطح مينا، اچ نمود.  

شكل 7-93   (a) سايلن براي افزايش استحكام باند، روي سطح اچ شده پرسلن قرار مي گيرد.  (b) بعد از يك دقيقه، سايلن با جريان هواي گرم براي افزايش اثر باند، خشك مي شود.  
بايد يك ظاهر نمك مانند ايجاد شود.  وقتي سايلن تبخير شد، ادهزيو روي تمام سطح قرار مي گيرد.  اما در اين مرحله نبايد كيور شود بلكه بايد در يك محل تاريك قرار بگيرد (به سايه 

رنگ زرد وسيله نگهدارنده از وراي لامينيت بسيار باريك توجه نماييد).
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استفاده از ليزر
ــت، بافت كمي  ــت بعد از سندبلاس ــي مواقع ممكن اس بعض
ــك در لبه هاي  ــك فاصله كوچ ــا به دليل ي ــزي نموده و ي خونري
ــرده و روي مارجين هاي تراش خورده  ــد ك ترميم موقت، لثه رش
ــاند.  در اين مرحله بهترين راه متوقف ساختن خونريزي،  را بپوش
ــت.  (Biolaze) اين كار همراه با حفظ  ــتفاده از ليزر ديود اس اس
ــف خونريزي  ــرم، بلافاصله موجب توق ــور بافت ن صحيح كانت

مي گردد (شكل 7-96).  

آماده سازي عاج عريان شده
ــتفاده از  ــكان، اس ــت بعضي دندانپزش ــه هر حال ممكن اس ب
ــباندن  ــطح عاج و هيبريد كردن آن را هنگام چس باندينگ روي س
ــتفاده از  ــح بدهند.  به عبارت ديگر، اچ كردن عاج، اس ونير، ترجي
 ، PLV ــه و درست قبل از باند پرايمر و ادهزيو تماماً در اين جلس
انجام مي شود.  در اين حالت سمان موقت و عاج آلوده، به بهترين 
ــط پرس و پاميس بدون فلورايد يا سندبلاست، از سطح  نحو توس

عاج پاك مي شوند.(330 و 329)  
با وجودي كه بسياري ممكن است مخالف باشند، اما همچنان 
گمان بر اين است كه بهترين كار، استفاده از يك ضد عفوني كننده 

شكل 7-94   (a) رابردم سكشنال بسته شده و كلامپ ها روي مولرهاي اول ماگزيلا قرار گرفته اند.  (b) براي حصول سيل كافي، خمير وانيل روي قسمت باز پالاتال قرار مي گيرد.

ــطح دندان به بهترين نحو با سندبلاست تميز مي شود.  ضخامت 30  شــكل 95-7   س
ــود، ذرات 80 ميكروني ادهزيو (obtibond) كه روي  ميكروني ذرات باعث مي ش
ــت، در محل باقي بمانند.  بايد دقت نمود تا اين كار سبب  ــده اس ــطح تراش زده ش س

خونريزي نگردد.
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براي تميز كردن دندان پيش از باند مي باشد.  
(BAC) ــردن دندان ها ــد عفوني ك ــنهادي براي ض ماده پيش

ــت.   ــوط با EDTA اس  Benzalkonium Chloride مخل
 Brannstorm ــاً توسط نظريه ضد عفوني كردن دندان ها اساس
ارائه شده است.  هدف از اين كار ضد عفوني كردن و حذف نسبي 
ــوينده هاي فعال  ــد.  محصول فعلي، حاوي ش لايه اسمير مي باش
ــد.  گفته مي شود كه  BAC يا كلرهگزيدين گلوكونات 2٪ مي باش
استفاده از صابون، براي تميز كردن عاج، موجب كاهش استحكام 

برشي باند مي گردد و بنابراين استفاده از آن، توصيه نمي شود.

اچ كردن مينا
بعد از اين مرحله، مي توان دندان را با اسيد فسفريك ٪30-40 
اچ نمود.  ژل ها در اين موارد مطلوب تر هستند، زيرا نسبت به مايع، 
ــتري دارند.  ژل اچ كننده بايد قوامي نرم داشته و  قابليت كنترل بيش

ژله مانند نباشد.(24)  
اچ كردن مينا كه به خوبي شناخته شده و باعث دمينيراليزاسيون 
ــطحي ايجاد مي نمايد كه براي باندينگ  بين منشوري مي شود، س
مناسب تر است.(295)  ايجاد يك الگوي ميكرو اچ، موجب يك باند 
ــود.  كيفيت اين الگوي  ــن كامپوزيت و مينا مي ش موفق ميان رزي
ــاختار كريستالي  ــيميايي س اچ، به ويژگي هاي مورفولوژيك و ش
ــتگي دارد.  از طرف ديگر، الگوي اچينگ به نوع و غلظت  مينا بس

ــت.(136)  اسيدهاي  ــته اس ــتفاده در روند اچ وابس ــيد مورد اس اس
ــفريك  ــيد فس ــده اند، اس ــراي اچ كردن مينا معرفي ش مختلف ب
ــيد مالئيك 10٪ و اگزاليك  ــتاندارد،(299) اس 37٪ به عنوان يك اس
ــيد سيتريك ٪10، ــيد 1/6٪، نيترات آلومينيوم 2/6٪،(332) و اس اس

ــتند.  استحكام باند به دست آمده با اسيدهاي  (333) از اين جمله هس

نام برده، چهل درصد كمتر از استحكام باند 20 مگا پاسكالي است 
كه با اچ كردن مينا با اسيد فسفريك 37٪ به مدت 60 ثانيه به دست 
ــيل شده باشد، اچ  ــت.  اگر عاج بلافاصله بعد از تراش، س آمده اس

كردن براي پاك سازي سطح از ادهزيو، مفيد خواهد بود.  

اچ كردن عاج
ــتر عوامل باند عاجي مدرن، از مقادير كمتر اسيد، براي اچ  بيش
كردن عاج استفاده مي كنند.(334)  درهم قفل شدگي عوامل باندينگ 
با عاج در پي نفوذ رزين به شبكه كلاژن سطح عاج، رخ مي دهد.  به 
ــد اين نفوذ از 6 ميكرومتر فراتر نباشد.(333)  مدت زمان  نظر مي رس
ــد.  اما  ــتفاده از اچ مي تواند روي مينا به مدت 30 تا 40 ثانيه باش اس
اين مدت نبايد روي عاج از 15 ثانيه فراتر رود، تا از نشست كلاژن 
ــوذ پرايمر در توبول هاي عاجي، جلوگيري  و در نتيجه، كاهش نف

شود (فصل 3 را ملاحظه نماييد).  
ــكان، بدون  ــا و در صورت ام ــده بايد روي مين ــل اچ كنن عام
ــان اچ روي مينا، از 15 الي  ــود.  مدت زم تماس با عاج قرار داده ش

 (b)  .ــن ترميم موقتي، توجه نماييد ــد بافت در ناحيه مزيوجينجيوال به دليل باز بودن اندك مارجي ــادگي با ليزر ديود اصلاح كرد.  به رش شــكل 7-96   (a) كانتور لثه را مي توان به س
وضعيت بافت چند ثانيه بعد از استفاده از ليزر.
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ــاج با يك برس  ــت.  عامل اچ كننده روي ع ــه متفاوت اس 60 ثاني
يكبار مصرف به مدت 15 ثانيه پخش مي گردد.  وقتي اچنت روي 
ــت.  طي اين مدت،  ــد، زمان دقيقاً 15 ثانيه اس تمام عاج پخش ش
مي توان اچنت را در نواحي محدود شده سطح تراش مانند نواحي 
جينجيووپروگزيمال داراي تراش عميق، پخش كرد، تا از پوشانده 
ــط عامل اچ، اطمينان حاصل  ــدن كليه سطح تراشيده شده توس ش
ــده و بلافاصله بعد از اتمام  ــرنگ آب و هوا آماده كار ش گردد.  س
ــده توسط سازنده، شسته  ــطح به مدت زمان توصيه ش 15 ثانيه، س

مي شود (شكل 7-97).  

استفاده از ادهزيو
ــده از لحاظ باليني،  در حالي كه باند كامپوزيت به ميناي اچ ش
ــيده، باند با عاج، موضوع  ــت به اثبات رس ــال هاي متمادي اس س
ــرفت هاي اخير بوده است.  بيشتر نمونه هاي فعلي باند عاجي  پيش
ــتحكام كششي عاج  ــگاه، استحكامي  مشابه اس در محيط آزمايش
ــتفاده از  ــان مي دهند.(336 و 335 و 179)  اين نتيجه  براي اس ــان را نش انس
ــد، مطلوب  ــده باش ــي كه عاج طي تراش عريان ش PLV ، هنگام
ــوح، كمبود تجربه باليني دراز مدت در اين  خواهد بود.  اما به وض

موفقيت، احساس مي شود.  
دندان ها كاملاً شسته و خشك مي شوند.  عاج تنها بايد با كمك 
ــود تا «باندينگ مرطوب» حاصل گردد.(337)   ــك ش گلوله پنبه خش

ــه مدت 30 ثانيه در محيط  ــر روي عاج عريان قرار گرفته و ب پرايم
ــيار آرام، تا زماني كه حامل پرايمر تبخير  باقي مي ماند و سپس بس
ــود.  در صورتي كه حامل پرايمر با پايه آب  ــك مي ش گردد، خش
باشد، اين زمان بايد افزايش يابد و در صورتي كه الكلي يا استوني 
ــك كردن بايد با  ــد، زمان مورد نياز كمتر است.  ترجيحاً خش باش
ــود و بايد به خاطر داشت كه هواي  ــوار كوچك انجام ش يك سش
ــده از  ــرنگ هوا، همواره مي تواند با رطوبت يا روغن خارج ش س
ــد و بنابراين روي استحكام باند تأثير منفي  كمپرسورها آلوده باش

خواهد گذاشت.  
ــكل 98-7)، مي توان  ــي پرايمر ظاهري براق پيدا كرد (ش وقت
ــكل 99-7).  به نظر مي رسد  ادهزيو را روي عاج و مينا قرار داد (ش
نفوذ رزين در ميناي اچ شده، عميق تر است.  باندينگ هاي مينايي 
مي توانند تا عمق 15 تا 50 ميكرومتر در منشورهاي سطحي مينايي 
ــده اند، نفوذ نمايند.   كه به طور مماس بر محور عمودي خود اچ ش
ــورها موازي محور طولي خود اچ شوند، مقدار نفوذ تنها  اگر منش
10-5 ميكرومتر مي باشد.(300)  در اين مرحله، مسأله مهم اين است 
كه رزين نبايد تا زماني كه ونير روي دندان قرار بگيرد، كيور شود.  

باندينگ
 ، PLV ــي ــطح داخل ــطح دندان و س ــازي س بعد از آماده س
ــلن لامينيت ونير را روي دندان باند نمود.  استفاده از  مي توان پرس
كامپوزيت لوتينگ سخت شونده با نور، براي سمان كردن پرسلن 

شكل 97-7   اسيد فسفريك ٪37 روي ناحيه تراش 
ــود.  از آنجايي كه عاج قبلاً سيل  خورده، زده مي ش
ــت، عمل اچ ناحيه باند شده را تميز خواهد  شده اس
ــلاوه تخلخل هاي ميكرومكانيكي روي  نمود.  به ع
مينا ايجاد خواهد كرد.  به نوار شفاف محافظ كانين 

مجاور توجه نماييد.



پرسلن لامينيت ونير براي بستن دياستما

Galip Gürel

فصل 9

تعيين ضروريات

ــايع در دندان هاي قدامي وجود دياستما بين دندان هاست.  دياستما ممكن اســت بيشتر در گروه هاي نژادي  يكي از مشــكلات ش
خاص وجود داشته باشد و يا تنها به دليل تفاوت هاي آناتوميك رخ داده باشد.  دياستما، معمولاً لبخند مطلوب را با جلب توجه بيننده به 
ــازد.  اما قبل از تعيين بهترين درمان، هر گونه عامل دخيل بايد به روشني مشخص شود.  دياستما مي تواند به دليل  خود، مخدوش مي س
نواقص رشدي و تكاملي، اورلپ عمودي بيش از حد اينسايزورها به دلايل مختلف، ناهنجاري در اندازه دندان ها و زاويه آنها، شرايط 
پاتولوژيك و بســياري شرايط ديگر رخ دهد.  براي بستن دياستما، اشــكال مختلف درمان را مي توان به كار گرفت.  تشخيصي توأم با 

دقت، موجب راهنمايي دندانپزشك شده و به وي امكان انتخاب مؤثرترين درمان را مي دهد.  
ــتما، فرنولوم باشد، مي توان جراحي فرنكتومي را انجام داد.  به علاوه اگر نسبت ها اجازه بدهند، مي توان  در صورتي كه دليل دياس
آنها را به روش ارتودنســي درمان نمود و يا با كمك پرســلن لامينيت ونيرها، نسبت به درمان آنها اقدام كرد.  اگر عوامل تعيين كننده و 

راه هاي متنوع درمان، از ابتدا مدنظر قرار نگيرند، نتايج نامطلوبي به بار خواهد آمد.  
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شكل 27-9   اكنون لامينيت ها آماده پوشاندن با سراميك فلورآپاتيت هستند.  

شــكل 28-9   رستوريشن با يك لايه نازك 
ــت.  اين عمل  ــانده شده اس ــراميك پوش س
پخت اوليه نام دارد و باعث اطمينان از تماس 

يكنواخت و كامل فريم و سراميك مي شود.



اطلس رنگي آموزش قدم به قدم پرسلن لامينيت ونير426

شكل 29-9   يك لايه نازك ديگر به همراه رنگدانه، گذاشته مي شود. اين حالت موجب افزايش ظاهر زنده دندان مي گردد.

شكل 30-9   وكس آپ به همراه يك الگوي سيليكوني 
ــك ابزار  ــو، به عنوان ي ــراه همان الگ ــا به هم و كوره

مقايسه.

شكل 31-9   تصاوير نشان دهنده مراحل قدم به قدم ايجاد شكل مناسب هستند.  طي اين مراحل ايندكس سيليكوني به 
عنوان راهنما مورد استفاده قرار گرفت.

ــايزال براي ايجاد فضا جهت استفاده از پودر پرسلني مخصوص براي ايجاد حالت طبيعي  شكل 32-9   برش لبه اينس
در ونيرها.
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شكل 33-9   با تراش دقيق ناحيه اينسايزال، مملون ها شكل مي گيرند.

شكل PLV   9-34 هاي نهايي اكنون آماده پخت هستند.  ابعاد اندكي بزرگتر در نظر گرفته مي شوند تا انقباض پخت پرسلن را جبران نمايند.

شكل 35-9   رستوريشن ها روي بالشتك.

شكل 36-9   بعد از پخت، سطوح داراي درخشش اندكي هستند.
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شكل 37-9   شكل دهي يك مرحله بسيار مهم ديگر است.  بررسي ساختار سطحي، طول اينسايزال، سايش ها، همگي به 
شكل ناقرينه براي ايجاد ظاهري طبيعي و بدون به خطر انداختن زيبايي، انجام شده اند.

شكل 38-9   سطوح آماده رنگ گذاري و گليز هستند.

ــيليكوني مخصوص پرداخت، براي افزايش درخشش در سطوح محدب و كاهش درخشندگي سطوح مقعر، مورد  شــكل 39-9   بعد از رنگ گذاري و گليز، سطوح با وسايل نرم س
استفاده قرار مي گيرند.
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شــكل 40-9   نتيجه نهايي، لامينيت هايي با ظاهر بسيار زيبا و منحصر به فرد هستند.  در اين مرحله لامينيت ها بايد روي كست اصلي قرار بگيرند، و بعد از اطمينان از تطابق به كلينيك 
فرستاده شوند.

شكل 41-9   به نسبت هايي كه به طور دقيق و ظريف توسط PLV ، حتي با وجود دياستماي متعدد، برقرار شده است، توجه نماييد.
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شكل 43-9   لبه اينسايزال سانترال ها، 3 ميليمتر از لب بالا بيرون است.شكل 42-9   طول اينسايزورها از انحناي لب پايين تبعيت مي كند.

شكل 44-9   هنگام مشاهده تك تك ونيرها، 
ــوند دندان  ــبب مي ش تمامي جزئياتي كه س
طبيعي به نظر برسند، خود را نشان مي دهند.  
ــدان دقيقاً ايجاد  ــدي رنگ در هر دن درجه بن
ــتر  سرويكال،  ــت.  به كروماي بيش شده اس
ــي و  ــاد در  مياني و ترانسلوسنس واليوي زي

مملون ها در  اينسايزالي توجه نماييد.

شكل 45-9   در مشاهده PLV ها از نماهاي مختلف، نبايد تفاوتي احساس شود.
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شــكل 46-9   تأثير يك لبخند زيبا روي كل 
صورت.

ــتند (اشكال 19-9 تا  ــاهده مي كنيد، هر زمان قابل تكرار هس مش
  .(9-39

باندينگ
وقتي ونيرها از لابراتوار باز گردانده مي شوند، ابتدا يكي يكي 

براي تطابق مارجين ها و سپس به صورت گروهي براي هماهنگي 
ــوند.  وقتي نسبت ها و ارتباط آنها با يكديگر  زيبايي، امتحان مي ش
ــورت، مورد تأييد قرار گرفت، همانگونه كه در فصل 7  و ظاهر ص
توضيح داده شد، باند مي شوند (شكل 40-9) و (41-9 تا 9-46).  
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