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في فعالية التبييض والحساسية المترافقة مع تبييض  أثر الزجاج الفعال حيوياً تقييم 
 سريرية مضبوطة معشاة( )دراسة الأسنان الحية

 
 حسام مممي                                                                                محمد يزن البزرة 

 الممخص

التأثيرات الجانبية الناتجة عنو. لذلك من أىم  الأسنان ضيية لتبيالحساسية السنية التال تعد :خمفية البحث وىدفو
تعتمد عمى تطبيق مواد مختمفة مزيمة  الطرائقمن أجل تدبير ىذه الحساسية، ىذه  والطرائقالعديد من المواد  تاقترح

 الفعالالزجاج  ىذه الدراسة إلى تقييم فعالية تطبيق مادة فتيد .ىاو بعدأ ئياأثنافي  أوالتبييض عممية ل لمحساسية قب
سنان الحية في تخفيف الحساسية السنية عمى الأ NovAmin ال والمعروفة باسم Bioactive Glass 45S5 حيوياً 

 وأثرىا عمى التغير الموني. % 02التالية لمتبييض المنزلي باستخدام كارباميد بيروكسد تركيز 
من أجل تقييم كل  اً مريض 02أجريت ىذه الدراسة السريرية المضبوطة المعشاة ثنائية التعمية عمى  :وطرائقوالبحث مواد 

عينة  تالمنزلي. وُجيلعممية التبييض  مرافقاً  حيوياً  الفعالبعد استخدام الزجاج  من الحساسية السنية والتغير الموني
ساعات  2باستخدام قوالب التبييض المنزلي لمدة  %02بتركيز كارباميد بيروكسيد وىي ال لتطبيق مادة التبييض الدراسة

لمدة أسبوع  لمدة نصف ساعة يومياً  أو معجون وىمي حيوياً  الفعالمعجون الزجاج  لمدة أسبوع، متبوعاً بتطبيق يومياً 
صفرار والإ * a* ودرجة الاحمرار  Lقياس كل من الإشراق الموني  جرىأيضاً. وذلك باستخدام قوالب التبييض المنزلي 

b * الموني وذلك من أجل قياس التغير  باستخدام مقياس الطيف الضوئيΔE أيام وبعد  3بعد المتابعة وذلك فترات  في
من قبل المرضى أنفسيم  فقيست الحساسية السنية ا. أمأشير 6أشير وبعد  3أسبوع وبعد أسبوعين وبعد شير وبعد 

ال  وحممت إحصائياً باستخدام برنامججُمعت النتائج طيمة فترة التبييض، ومن ثم  البصري التناظري باستخدام المقياس
SPSS  ي الاختبار الإحصائبواسطة 0332الإصدارt-student  2320 أصغر أو يساوي مستوى دلالةعُين و. 
 معجون الزجاج الفعال حيوياً  بين ما في فعالية التبييض أظيرت النتائج عدم وجود فروق دالة إحصائياً  النتائج:

، كما أظيرت التحاليل فترات المتابعة في 2320ن قيمة مستوى الدلالة أكبر من القيمة إوالمعجون الوىمي حيث 
بين  السنية% لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية في متوسط مقدار الحساسية 90أنو عند مستوى الثقة  الإحصائية

 .مجموعة استخدام معجون الزجاج الفعّال حيوياً ومجموعة المعجون الوىمي ميما كانت الفترة الزمنية المدروسة
ليس لو أثر عمى التغير الموني عند استخدامو مرافقاً لعممية  الزجاج الفعال حيوياً  معجون نستنتج أن الاستنتاجات:

  مي.وىسنية وذلك عند مقارنتو مع معجون الحساسية الليس لو تأثير عمى أنو التبييض المنزلي، كما 
 ، الحساسية السنية.45S5 التبييض المنزلي، الزجاج الفعال حيوياً  الكممات المفتاحية:
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Effect of Bioactive glass on efficacy and post-operative sensitivity 

of vital teeth bleaching: Randomized Controlled Clinical Trial 
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
                                                                  Hussam Milly


 

Abstract 
Background and aim: Bleaching-induced sensitivity is the most prevalent side effect associated 

with bleaching. Therefore, many studies have been proposed in order to manage this sensitivity. 

These studies depend on the application of different desensitizing agents before, during or after 

bleaching. The aim of this study is to evaluate the effect of bioactive glass 45S5 (BAG) known as 

Novamin on color change and tooth sensitivity (TS) associated with at-home vital tooth 

bleaching using 20% carbamide peroxide (CP). 

Materials and methods: A randomized double-blinded controlled clinical trial was conducted to 

measure the TS and tooth color change of 24 patients at 3-day, 7-day, 14-day, 1-month, 3-

months, and 6-months periods. The participants were instructed to apply 20% CP (7 days-04 

hrs. each) followed by the application of either bioactive glass 45S5 paste or non-active placebo 

paste, delivered by the bleaching custom tray (7 days-30 min each). Lightness (L*), redness (a*) 

and yellowness (b*) were measured using a digital spectrophotometer and the overall color 

changes ΔE were calculated. TS was evaluated daily for 7 days by the patients themselves using 

visual analogue scale (VAS). ΔE and TS values were statistically analyzed using SPSS V13.0. The 

level of statistical significance was established at p = 0.05. 

Results: No significant differences were detected between bioactive glass 45S5 (BAG) and 

placebo groups regarding the ΔE at p-value ≤ 0.05. The BAG application doesn't reduce the TS 

reported by the participants when compared with the placebo group. 

Conclusion: The association of BAG did not affect the color change induced by tooth bleaching. 

Keywords: Home Bleaching, Bioactive Glass 45S5(BAG), Teeth Sensitivity. 
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 مقدمة:ال
إن تجميل الأسنان ذو أىمية كبيرة لممرضى، بما في ذلك 
لون الأسنان. عمى سبيل المثال تشير الدراسات أن في 

ين غير راضين عن ٪ من البالغ88حوالي المممكة المتحدة، 
٪ من 43وفي الولايات المتحدة الأمريكية  مظير أسنانيم،

إلى  إضافة. البالغين غير راضين عن لون أسنانيم أيضاً 
شخص في المممكة المتحدة  4823أنّو في استطلاع عمى 

 ,Joiner)٪ منيم لدييم تصبغ في الأسنان35وُجد أنّ 

2006,412). 
المحافظة  الطرائقأصبح تبييض الأسنان من أكثر 

من أجل تجميل الأسنان والحصول عمى مظير  استخداماً 
 ,.Rodríguez-Martínez et al)محبب من قبل المرضى

2019,2). 

فيناك تعددت المواد والطرائق المستخدمة في التبييض، 
الذي يعتمد عمى  At-home bleachingالتبييض المنزلي 
في  وضعتمفة من الكارباميد بيروكسايد يُ استخدام تراكيز مخ

فترة معينة تختمف باختلاف  فيقوالب خاصة لممريض 
جمسات التبييض في  أيضاً  تالتركيز المستخدم، كما انتشر 

التي تعتمد عمى استخدام  In-office bleachingالعيادة 
فترة  فيتراكيز عالية من الييدروجين بيروكسايد تطبق 

منتجات  وشاع حديثاً  ،(Alqahtani, 2014,35)قصيرة
-Overييا بدون وصفة طبية تبييض يمكن الحصول عم

the-counter (OTC) bleaching  وبدون إشراف الطبيب
-Greenwall)واختمفت المواد الفعالة المستخدمة فييا

Cohen et al., 2019,273).  
إن تطبيق مواد التبييض يؤدي إلى ازدياد نفوذية ومسامية 

البيروكسايد ضمن  جزيئات دخولميناء الأسنان مما يسيل 
 ,.Arnold et al)البنى السنية وحدوث الحساسية السنية.

2015,443) 

لاتزال الحساسية السنية التالية لمتبيض من أىم المشاكل 
دراسة  ترحاقتُ  والمريض، حيثالتي تواجو كل من الطبيب 

من أجل تدبير ىذه الحساسية،  والطرائقالعديد من المواد 
تعتمد عمى تطبيق مواد مختمفة مزيمة  الطرائقىذه و 

. ىاو بعدأ ئياأثنافي  أو التبييضعممية ل لمحساسية قب
(Miglaniet al., 2010,220) 

من  Bioactive glass (BAG) حيوياً  الفعالالزجاج  يعد
المواد الحديثة المستخدمة في علاج الحساسية السنية لما لو 
صلاح المسامية  دور في إعادة تمعدن النسج المينائية وا 

لدوره في تعديل درجة  إضافةالناتجة عن عممية التبييض 
 )حموضة الوسط الفموي وتحرير الشوارد المختمفة

Alexandrino et al., 2017,337).  
فر الدراسات السريرية المضبوطة الوجود نقص في تو  نظراً 

 الفعالالمعشاة حول البروتوكول الأنسب لاستخدام الزجاج 
أثناء عممية التبييض من أجل تدبير في BAG   حيوياً 

الحساسية السنية كان ىناك حاجة لمزيد من التحري ومقارنة 
النتائج بنتائج الدراسات الأخرى لمحصول عمى توصيات 

 السريري.ومقترحات تفيد الممارس 
 

 مواد البحث وطرائقو:
 :Study Designتصميم الدراسة 

دراسة سريرية مضبوطة معشاة ثنائية التعمية، تتقيد بمبادئ 
CONSORT  في إنجاز الدراسات السريرية المضبوطة

 .RCT (Schulz et al., 2010,37)والمعشاة
  Study Sample: الدراسة عينة
طلاب الدراسات العميا  عينة من الدراسة عمى طبقت

 -وطلاب المرحمة الجامعية الأولى في كمية طب الأسنان
 . جامعة دمشق
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وبمغ  GPower 3.1نة بالاعتماد عمى برنامج حجم العيّ  حُدد
 مجموعتين: تقسيميم  ، جرىاً مريض 83عددىم 

، وبمغ عددىم مجموعة معجون الزجاج الفعال حيوياً  .2
 .اً مريض 28

 28وبمغ عددىم placebo مجموعة المعجون الوىمي .8
 .اً مريض

 Inclusion Andالتضمين والاستبعاد معايير

:Exclusion Criteria   
 شروط تضمين مرضى العينة في الدراسة:

   .سنة 28 ≤ عمر المريض -2

 خالية من النخور والترميمات.مامية عموية أسنان أستة  -8

 Classicalعمى مقياس  A2من  أغمقلون الأسنان  -4
 .VITA Easyshadeفي جياز 

و استخدام مواد مضادة أعدم وجود حساسية سنية  -3
 ةثلاث فيساسة سنان الحّ و معاجين للأألمحساسية 

  الأخيرة.شير الأ

 
 شروط استبعاد مرضى العينة في الدراسة:

 عممية تبييض أسنان سابقة.  -2

دوية علاجية أوجود قصة سريرية لاستخدام   -8
 .مزمنة

 .جيزة تقويمأوجود  -4

 .ات نخرية نشطةآفو أمراض نسج حول سنية أ -3

 .رضاعالحمل والإ -3

 .سنانالتصبغات الداخمية الشديدة للأ -6

 .و القوالبأحساسية لمواد التبييض  -7

 .التدخين -8
 
 
 

 :Methodsطريقة العمل 
 Randomized Allocationالتوزيع العشوائي

باستخدام  مجموعتينالالتوزيع العشوائي لممرضى عمى  جرى
إذ طمب من كل مريض سحب ورقة من صندوق  ،القرعة

. حيث أعطي كل Bو Aيحوي ورقتين مرمزتين بالرمز
معجون من المعاجين المدروسة أحد الرمزين السابقين من 

 طرف ثالث غير داخل في سياق البحث.
 Clinical Procedures:مراحل العمل السريري

 ،مريضاً محققين لشروط التضمين في عينة البحث 83 قُيل  
سريرياً ضمن عيادات مداواة الأسنان  اوذلك بعد أن فحصو 
 جامعة دمشق. -في كمية طب الأسنان

أُخذت موافقة خطية من المرضى، ومن ثم حدد موعد جمسة 
 مد عمى بروتوكول العمل الآتي:عتُ الأولى، إذ ا العمل

 في الجمسة الأولى:
الأسنان بمسحوق خفان غير ساحل وغير  نُظفت -2

فرشاة مثبتة عمى قبضة  الفموريد، وسنبمةعمى  حاو  
زالة  ميكروتور منخفضة السرعة، لتنظيف السطوح السنية وا 

 طبقة المويحة.

طبعة لمفكين باستخدام الألجينات لتصنيع  أُخذت -8
الطبعة لفني الأسنان لإجراء  أُرسمتحيث  قوالب التبييض،

 :لمفك العموي لكل مريض قالبين

 مخصص لوضع ىلام التبييض ضمنو،  :الأول
ومجذب الحواف، ليلائم شكل الحواف المثوية، ولضمان 

وتخريشو لمثة والمخاطية  ،عدم خروج ىلام التبييض منو
 .(2ل)الشك الفموية
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 .(: قالب مخصص لإجراء التبييض0الشكل )

 
 في منتصف السطح  :الثاني مزود بثقبين، الأول

في منتصف  اليسرى، والثاني:الدىميزي لمثنية العموية 
 القالب اىذ الأيمن، صُممالسطح الدىميزي لمناب العموي 

 VITAضمان قياس المون من نقطة ثابتة بواسطة جيازل

Easyshad المتابعةجمسات  في (Joiner, 

 .(8)الشكل (2006,414

 
جمسات  ص لقياس المون من نقطة ثابتة في(: قالب مخص2الشكل )

 المتابعة.
 في الجمسة الثانية:

قيم المونية لممنطقة المتوسطة بداية الأمر قيست ال -2
بواسطة لكلّ من الثنية العموية اليسرى والناب العموي الأيمن 

 وفق تعميمات الشركة المصنعة:  VITA Easyshade جياز
  وضع الغطاء البلاستيكي النبوذ عمى رأس الجياز

 (. 4لمكافحة العدوى )الشكل
  تشغيل الجياز ومعايرتو عمى القطعة الخزفية 

  (.4الشكل)البيضاء المثبتة عمى قاعدة الجياز 

  

 
 VITA Easyshade(: معايرة جياز ال 3الشكل )

 
  اختيار وضع السن المفردSingle Tooth  في

 برنامج الجياز.

  وضع رأس الجياز بملامسة المنطقة المتوسطة لمسن
 (.4القياس )الشكل  طوالتقا ،المدروس بشكل عمودي

 

 
 القياس الموني ء(: إجرا2)الشكل 

 

  إعادة القياس مرة أخرى وفي حال الحصول عل
 دواعتما ،عيد إجراء القياس مرة ثالثةنتيجة لونية مغايرة أُ 
 القيمة التي تكررت.

  تسجيل النتيجة المونية النيائية وفق نظامVITA 

CLASSICALلمقيم المونية الثلاث  ة، إضافa* b* L* 
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لممنطقة المدروسة عمى  (3 )الشكل CIELABوفق نظام 
 .المخصصةستمارة الا

 الخطوات نفسيا في كل جمسة من جمسات  كررت
 المتابعة اللاحقة.

 
 CIELAB المونية وفق نظام(: القيم 0) الشكل

إجراء صور فوتوغرافية لكل مريض بواسطة كاميرة  -8
 دليل الألوانمع الدليل الموني الموافق من  ،الياتف المحمول

Vita Classical Shade Guide  . 
 مادةإعطاء كل مريض مجموعة التبييض المؤلفة من:  -4
 %85تركيز  وىي الكارباميد بيروكسايد منزليالتبييض ال

(Opalescence® PF™, Ultradent Products Inc. 

USA—20% CP) ممم  85بييض ومحقنة سعة وقوالب الت
 Sensodyne)ن الزجاج الفعال حيوياً عمى معجو  حاوية

Repair & Protect Contains NovaMin®   

technology)  معجون ال  أوPlacebo(.6)الشكل 

 
 الثانيةساحة العمل خلال الجمسة (: 6الشكل )

بوضع  إعطاء المريض التعميمات والتوصيات كاممة -3
ومن ثم  ،يومياً  ساعات 3مدة  صفائح التبييض المنزلي

 مباشرة وضع المعجون المختبر وثم ،القوالبغسل وتجفيف 
ىذه العممية  ساعة ضمن القالب نفسو. كررتمدة نصف 

من المرضى، وطُمب إلييم عدم استخدام  مدة أسبوع يومياً 
 اجين لتبييض الأسنان حتى انتياء فترة الدراسة. مع

 جمسات المتابعة: فيآلية العمل 
تقييم الحساسية السنية التالية لمتبييض  -2

Bleaching-Induced Teeth Sensitivity Evaluation 

مقياس الوجو المرضى إلى تقييم الحساسية السنية بواسطة 
يومياً  visual analog scale (VAS)بصري التناظري ال

وذلك مدة أسبوع  ،بعد الاستيقاظ من النوم مباشرةً 
 في(. سجمت أي تجربة لمحساسية السنية لممرضى 7الشكل)

 أشير التالية لمتبييض. 6ال 
 

 
 visual analog scaleالتناظري البصري  س(: المقيا7)الشكل 

(VAS) 

 
 : Shade Evaluationتقييم التغير الموني -0
لكل من الثنية العموية اليسرى والناب بعاد المون أ يستق  

باستخدام جياز قياس الطيف الضوئي  وذلك العموي الأيمن
VITA Easyshade، الاستمارةضمن النتائج  وسجمت 

نتيجة لونية لفترات كل  نما بي ΔEال  ، حسبتالمخصصة
 التالية: قبل التبييض وفق المعادلة نتيجة المونيةوال المتابعة

 
 X, Y  لنتيجتين لونيتين مختمفتين في نظامترمزان 

CIELAB و ΔE .تعبر عن مجمل الاختلاف بين المونين 
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إجراء صور فوتوغرافية لكل مريض مع الدليل الموني  -4
  Vita Classical Shade Guide دليل الألوانالموافق من 

أيام وبعد أسبوع وبعد  4بعد فترات المتابعة  فيوذلك 
 (.8)الشكلأشير 6أشير وبعد  4أسبوعين وبعد شير وبعد 

الشكل 
 فيصور فوتوغرافية لممرضى مع الدليل الموني الموافق  ء(: إجرا8)

 جمسات المتابعة
 :Double Blindnessلتعمية عند التقييم ا

تعمية المريض والطبيب عن ب وذلك جرت مراحل العمل
 .خصائص كل مجموعة

في عمب  Placebo\Novamin وضع كل معجونب وذلك
و أيمكن تمييزىا من الطبيب لا مرمزةمتماثمة 
 .(9)الشكلالمريض

د ممم ممموءة بالمعاجين المدروسة بع 02(: محاقن سعة 9)الشكل 
 .ترميزىا
 

 
 
 

 :النتائج
 Statistical Studyالدراسة الإحصائية 

 وصف العينة:
مريضاً ومريضةً تراوحت  83تألفت عينة البحث من 

عاماً وكانوا مقسمين إلى مجموعتين  88و 28أعمارىم بين 
رئيستين اثنتين متساويتين وفقاً لممعجون المستخدم لتخفيف 

، NovAminالحساسية )معجون الزجاج الفعّال حيوياً 
اعتماد جرى (، وقد Placeboوىمي المعجون المجموعة 
ين عمويين اثنين لدراسة فعّالية التبييض )ناب سنين أمامي

ومريضة  عموي يمين، ثنية عموية يسار( لدى كل مريض  
 .في عينة البحث

توزع عينة البحث وفقاً لجنس المريض والمعجون  .2
 .(2الجدول) المستخدم لتخفيف الحساسية

 
يبين توزع عينة البحث وفقاً لجنس المريض والمعجون  :(0جدول )ال

 .المستخدم لتخفيف الحساسية
المعجون المستخدم 
 لتخفيف الحساسية

 النسبة المئوية عدد المرضى

 المجموع أنثى ذكر المجموع أنثى ذكر
معجون الزجاج 
الفعّال حيوياً 
NovAmin 

5 7 12 41.7 58.3 100 

معجون مضادّ 
حساسية وىمي 

Placebo 

5 7 12 41.7 58.3 100 

 100 58.3 41.7 24 14 10 عينة البحث كاممةً 
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يمثل النسبة المئوية لتوزع عينة البحث وفقاً لجنس  :(0مخطط )ال
 المريض والمعجون المستخدم لتخفيف الحساسية.

 
دراسة تأثير المعجون المستخدم في مقدار  .8

في عينة البحث وفقاً لمفترة الزمنية  السنيةالحساسية 
 المدروسة:

المعياري  المتوسط الحسابي والانحراففي البداية تم حساب 
والخطأ المعياري والحد الأدنى والحد الأعمى لمقدار 

في عينة حسب المقياس التناظري البصري الحساسية 
 البحث وفقاً لممعجون المستخدم والفترة الزمنية المدروسة.

ستيودنت لمعينات المستقمة لدراسة  Tاختبار  أُجريومن ثم 
 دلالة الفروق في متوسط مقدار 

الحساسية بين مجموعة استخدام معجون الزجاج الفعّال 
وىمي ال معجونالومجموعة استخدام  NovAminحيوياً 

Placebo  في عينة البحث وفقاً لمفترة الزمنية
 .(8)الجدول المدروسة

 
 

 

 

 

 

ستيودنت لمعينات المستقمة لدراسة  Tيبين نتائج اختبار  :(2جدول )ال
دلالة الفروق في متوسط مقدار الحساسية بصرياً بين مجموعة 

ومجموعة  NovAminاستخدام معجون الزجاج الفعّال حيوياً 
في عينة البحث وفقاً لمفترة  Placeboوىمي المعجون الاستخدام 

 الزمنية المدروسة.

 مقدار الحساسية بصرياً المتغير المدروس = 

 الفترة الزمنية
الفرق بين 
 المتوسطين

 tقيمة 
 المحسوبة

قيمة 
مستوى 
 الدلالة

 دلالة الفروق

 0.396 0.866- 0.58- بعد يوم واحد
لا توجد فروق 

 دالة

بعد يومين 
 اثنين

-0.42 -0.573 0.573 
لا توجد فروق 

 دالة

بعد ثلاثة 
 أيام

-0.67 -0.842 0.409 
فروق لا توجد 
 دالة

بعد أربعة 
 أيام

-0.75 -1.310 0.204 
لا توجد فروق 

 دالة

بعد خمسة 
 أيام

-0.58 -0.715 0.482 
لا توجد فروق 

 دالة

 0.205 1.307- 0.92- بعد ستة أيام
لا توجد فروق 

 دالة

بعد أسبوع 
 واحد

0.50 0.810 0.427 
لا توجد فروق 

 دالة

 
أن قيمة مستوى الدلالة أكبر بكثير  (8)يُلاحظ في الجدول 

، أي ميما كانت الفترة الزمنية المدروسة 5053من القيمة 
توجد فروق ذات دلالة % لا93أنو عند مستوى الثقة 

بين مجموعة  السنيةإحصائية في متوسط مقدار الحساسية 
 NovAminاستخدام معجون الزجاج الفعّال حيوياً 

ميما كانت  Placeboي وىمالمعجون الومجموعة استخدام 
 الفترة الزمنية المدروسة في عينة البحث.

 :∆Eدراسة مقدار التغير الموني  .4
المتوسط الحسابي والانحراف المعياري  حُسبفي البداية 

والخطأ المعياري والحد الأدنى والحد الأعمى لمقدار التغير 

41.7

58.3

41.7

58.3

41.7

58.3

0

20

40

60

80

100

ية
و
مئ

ال
ة 

سب
لن

ا

معجون الزجاج الفعّال حيوياً

nimAvoN

معجون مضادّ حساسية

obecalP وهمي

عينة البحث كاملةً

المعجون المستخدم لتخفيف الحسبسية

النسبة المئوية لتوزع عينة البحث وفقبً لجنس المريض والمعجون 

المستخدم لتخفيف الحسبسية

ذكر أنثى
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 المستخدم لممعجون وفقاً  البحث عينة في ∆Eالموني 
 روسة.المد الزمنية والفترة الحساسية لتخفيف

  

 
 ∆Eيمثل المتوسط الحسابي لقيم مقدار التغير الموني  :(2مخطط )ال

في عينة البحث وفقاً لممعجون المستخدم لتخفيف الحساسية والفترة 
 الزمنية المدروسة

ستيودنت لمعينات المستقمة لدراسة  Tاختبار  أجريثم  ومن
بين  ∆Eدلالة الفروق في متوسط مقدار التغير الموني 
 NovAminمجموعة استخدام معجون الزجاج الفعّال حيوياً 

في عينة  Placeboومجموعة استخدام المعجون الوىمي 
 .(4الجدول )المدروسة البحث وفقاً لمفترة الزمنية 

مستوى الدلالة أكبر من  أن قيمة (4)يُلاحظ في الجدول 
ميما كانت الفترة الزمنية المدروسة، أي أنو  5053القيمة 

% لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية 93عند مستوى الثقة 
 استخدام مجموعة بين ∆Eفي متوسط مقدار التغير الموني 

ومجموعة  NovAmin حيوياً  الفعّال الزجاج معجون
ميما كانت الفترة  Placeboوىمي المعجون الاستخدام 

 الزمنية المدروسة في عينة البحث.
 

المستقمة لدراسة  ستيودنت لمعينات Tيبين نتائج اختبار  :(3الجدول )
بين مجموعة  ∆Eدلالة الفروق في متوسط مقدار التغير الموني 

ومجموعة  NovAminاستخدام معجون الزجاج الفعّال حيوياً 

في عينة البحث وفقاً لمفترة  Placeboاستخدام المعجون الوىمي 
 .الزمنية المدروسة

 ∆Eالمتغير المدروس = مقدار التغير الموني 
الفترة 
 الزمنية

الفرق بين 
 المتوسطين

 tقيمة 
 المحسوبة

قيمة مستوى 
 الدلالة

دلالة 
 الفروق

بعد ثلاثة 
 أيام

-0.49 -0.633 0.530 
لا توجد 
 فروق دالة

بعد أسبوع 
 واحد

0.73 0.785 0.437 
لا توجد 
 فروق دالة

بعد 
أسبوعين 
 اثنين

-1.59 -1.707 0.095 
لا توجد 
 فروق دالة

بعد شير 
 واحد

-1.36 -1.585 0.120 
لا توجد 
 فروق دالة

بعد ثلاثة 
 أشير

-1.36 -1.398 0.169 
لا توجد 
 فروق دالة

بعد ستة 
 أشير

-1.27 -1.176 0.246 
لا توجد 
 فروق دالة

 
 :المناقشة
م بيروكسيد الكارباميد بتركيز عالي الدراسة  استُخد في ىذه

والذي يعطي نتائج جيدة من حيث التغير الموني ولكنو 
 ,.Braunet al)يؤدي إلى حدوث حساسية سنية

168,2007). 
الحساسية السنية من أىم التأثيرات الجانبية لتبييض  تُعد

من المرضى حساسية  %7203أظير  الحية، حيثالأسنان 
باستخدام بيروكسيد الكارباميد ض المنزلي يسنية تالية لمتبي

  .(Basting et al., 2012,465)%85تركيز 
يفسر حدوث الحساسية التالية لمتبييض بالنظرية 
الييدروديناميكية والتي تبرر حدوث الحساسية السنية بحركة 

حدوث سيالة  العاجية مسبباً  القنياتالسائل الموجود ضمن 
بسبب ازدياد نفاذية العاج والميناء  عصبية مثيرة للألم
 .(Arnold et al., 2015,441) الناتجة عن التبييض
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أظيرت الدراسات زيادة خشونة سطح الميناء كما  
وانخفاض قساوتو المجيرية عند معاممتو ببيروكسيد 

 .(Polydorou et al., 2018,3) %26الكارباميد تركيز 
 Bioactive Glass 45S5 الزجاج الفعال حيوياً  جزيئات إن

التي تشكل طبقة من الييدروكسي أباتيت بالعاج و تمتصق 
تشبو في تركيبيا الميناء وبالتالي تقوم بسد الأقنية العاجية 

 .(Gillam et al., 2002,310)وتخفف الحساسية السنية
 الم معجون الأسنان الحاوي عمى في ىذه الدراسة استُخد

NOVAMIN شكل من أشكال الزجاج الفعال حيوياً  وىو 
45S5  ميكرون 28بحجم جزيئات دقيق قرابة(Earl et al., 

حيث أثبتت الدراسات دوره في حدوث إعادة  .(2011,69
التمعدن وتصحيح عيوب الميناء الناتجة عن تبييض 

 (Gjorgievska and Nicholson, 2011,198)الأسنان
الأسنان الحساسة أو الذين سبق  وذو  د المرضىاستبُع 
الأشير الثلاث  ستخدموا مواد مضادة لمحساسية فيوا

ضع معايير لتضمين واستبعاد المرضى وُ  ، كما الأخيرة
الموصى بيا والمثبتة في الدراسات  المشاركين وفقاً لممعايير

 ,Yassin and Milly )لتبييض المنزليالمتعمقة با السريرية

2019,2). 
طبقة حماية عمى سطح الميناء  الزجاج الفعال حيوياً  يشكل

ليا دور في منع نقص التمعدن عند استخدامو قبل عممية 
عادة التمعدن عند استخدامو بعد إتساىم في  أوالتبييض 
 نو يساىم في تعديل إف اً قموي اً لكونو ممح إضافةالتبييض. 

حموضة البيروكسيد ويقمل من نقص التمعدن لذا فإن 
عممية  فيدة منو تكمن في حال استخدامو أقصى استفا

مد في ىذه . اعتُ (Deng et al., 2013,108) التبييض
ية عمم فيNOVAMIN ال الدراسة عمى تطبيق معجون
المرضى أنفسيم وذلك من أجل  التبييض المنزلي يومياً من

 .تحقيق الاستفادة القصوى من الزجاج الفعال حيوياً 

 Visual Analogueخدم المقياس التناظري البصري ستُ ا

Scale (VAS)  في ىذه الدراسة من أجل تقييم الألم الناتج
طريقة معتمدة من أجل  يُعدحيث  عن الحساسية السنية،

في الأبحاث اسع ومتزايد يُستخدم بشكل و و قياس شدة الألم، 
 .(Heller et al., 2016,69)السريرية والممارسة اليومية

 spectrophotometers أجيزة قياس الطيف الضوئي تُعد
من أكثر الأدوات دقة في تحديد المون في طب 

 .(Kalantari et al., 2017,197)الأسنان
 VITA قياس الطيف الضوئي ستخدم جيازا

Easyshade من أجل قياس التغير الموني المرافق لعممية
سُجمت النتيجة المونية النيائية وفق نظام تبييض الأسنان، 

VITA CLASSICAL  إضافة لمقيم المونية الثلاثa* b* 

L*  وفق نظامCIELAB .للأسنان المدروسة 
من أجل إيجاد مساحة لونية مدركة  CIELABر نظام طُوّ 

 لمرئي للألوان. موحدة يمكن ربطيا بالمظير ا
الأشيع استخداماً في مجال  حالياً  تُعدىذه المساحة المونية 

أبحاث طب الأسنان لأنو يمكن حساب اختلاف الألوان 
بين لونين  ΔEبعضيا عن بعض بحساب المسافة الإقميدية 

 .(Gómez et al., 2019,78)اثنين
أظيرت الدراسات السابقة نتائج مختمفة حول الأداء السريري 
لممواد المزيمة لمحساسية التالية لمتبيض سواء طبقت قبل 

عممية التبييض. وتكمن أىمية  في أثناءو أبعده  أوالتبييض 
الدراسة السريرية لكونيا الطريقة المثمى لمحصول  ىذه نجازإ

 الفعاللزجاج ا تأثيرعمى نتائج عممية مثب تة بالدليل حول 
 ودوره في تخفيف الحساسيةفي فعالية التبييض  حيوياً 

 لمتبييض المنزلي. السنية التالية
 والتيDeng تفقت ىذه الدراسة مع الدراسات المخبرية لا

فعالية  فيأظيرت عدم تأثير الزجاج الفعال حيوياً 
 .(Deng et al., 2013,108)التبييض
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 السريرية التي قام بيا دراسةالمع اتفقت ىذه الدراسة  كما
ALEXANDRINO  التي استخدم فييا معجون و  وآخرون

%مرافقاً 43مع بيروكسيد الكارباميد تركيز  Novaminال
لمتبييض في العيادة، حيث أظيرت عدم تأثير معجون 

الحساسية السنية التالية  في الزجاج الفعال حيوياً 
 .(Alexandrino et al., 2017,339)ضيلمتبي

 

 :الاستنتاجات
 يمي: في حدود ىذه الدراسة السريرية يمكن استنتاج ما

 Bioactive Glass 45S5إن تطبيق الزجاج الفعال حيوياً 
مرافقاً لعممية التبييض  Novaminوالمعروف باسم ال 
، كما أنو فعالية مواد التبييض فيالمنزلي ليس لو أثر 

لايؤثر في تخفيف الحساسية السنية التالية لمتبييض.
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