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Abstract 
Background: Clinical longevity is a primary concern when selecting a restorative dental material. 
Clinical failure is the point at which the restoration is no longer useful and may pose sever risks if 
not replaced.     
Objective: The aim of this clinical study was to evaluate the failure in CL II amalgam restorations 
in operative department of dental school affiliated to Shahid Sadoughi University of Medical 
Sciences. 
Methods: This was an analytic-descriptive study performed on 69 patients who were previously 
treated at Yazd dental school and invited to be reexamined for treated teeth. All Patients (220 teeth) 
with problems in their amalgam restoration were thoroughly examined under appropriate light. 
Evaluation criteria were direct observation, probing by explorer, dental floss, and radiography. 
Patients were requested to fill a questionnaire regarding a number of subjective questions and oral 
hygiene. 
Findings: Objective observations were overhang 25.5%, secondary caries 15%, improper contact 
7.3%, fracture 1.4%, improper anatomic form 3.6%, ditch 3.6%, gap 0.4%, and restoration avulsion 
0.5%. Regarding the subjective criteria, problems such as food impaction 13.2%, sensitivity to cold 
8.2%, sensitivity to heat 5.9%, sensitivity to pressure 3.2%, gingival discomfort 3.2%, spontaneous 
pain 2.3%, and poor oral hygiene 15.8% were revealed. 
Conclusion: Although he difference in failure of amalgam restoration among all study groups was 
shown to be insignificant however, more strict supervision by dental attending concerning the 
proper implementation of procedures for an ideal restoration is recommended. 
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  چكيده
دهـي نداشـته و     شكست باليني زماني است كه ترميم از آن پس بهـره          . هاي اوليه انتخاب ماده ترميمي است      باليني هر ترميم جزء ويژگي     دوام :زمينه

                                       .تري را به همراه داشته باشدخطر بيش
  .هاي دو سطحي آمالگام انجام شدكست ترميم به منظور تعيين علل شمطالعه :هدف

 يـك سـال در ايـن دانـشكده     ي در ط ـ از بيماراني كـه    .پزشكي يزد انجام شد   دانشكده دندان  در 1383سال    در مقطعياين مطالعه    :هامواد و روش  
 دنـدان زنـده بـا تـرميم         220( بيمـار    69تعداد  . اي دعوت به عمل آمد     به صورت تلفني يا مكاتبه     هاجهت انجام معاينه مجدد دندان     درمان شده بودند،  

 چگونگي رعايت بهداشـت  ،هاي تشخيص شامل مشاهده مستقيم، سوند، نخ دندان، راديوگرافي   روش. توسط يك نفر معاينه شدند     )دو سطحي آمالگام  
 تجزيـه و تحليـل   ا آزمون آمـاري دقيـق فيـشر   ها بداده. توسط بيماران تكميل شد كه قابل بيان بود هايالؤنامه مربوط به س   دهان و دندان و پرسش    

    .شدند
 عـود پوسـيدگي،     15% اورهنـگ،    5/25 %موارد قابل مشاهده شامل     .  بود 3/32% و قابل بيان     1/74%هاي قابل مشاهده     شكست  دندان ترميمي،    220از  : هايافته

  بـود،   افتـادن تـرميم    5/0%  و )درز( گـپ    4/1%پريدگي لبـه،     6/3% كاروينگ نامناسب،    6/3% شكستگي ترميم،    1/4% تماس پروگريمالي غلط،     %3/7
 3/2%اي،    ناراحتي لثه   2/3% حساسيت به فشار،     2/3% حساسيت به گرما،     9/5 % حساسيت به سرما،   7/12 % گير غذايي،  2/13%موارد قابل بيان شامل     

  .بود ترميم مربوط به زنان 142 ترميم مربوط به مردان و 78كه از اين تعداد   عدم رعايت دقيق بهداشت دهان و دندان8/15 %درد خود به خود و
تر و يادآوري مطالب عنوان شده به منظور انجام ترميم           اعمال نظارت بيش   ،دست آمده در اين مطالعه    ه  نتايج ب دار نبودن   رغم معني علي :گيرينتيجه

  .شودايده آل توسط اساتيد احساس مي
  

  گي دندان شكست، دو سطحي ترميم، دندانآمالگام :هاكليدواژه
  

  :مقدمه
هـاي اوليـه بـراي انتخـاب هـر مـاده             ويژگي يكي از     

دوام . اسـت  تـرميم دوام باليني   پزشكي  دنداندر  ترميمي  
هـاي  عمر متوسط گروهي از ترميم    ست از    ا  عبارت باليني

درصد آنها به دليل شكست باليني  50مشابه يا مرتبط كه     
  . داشته باشندجايگزيني   به مزبور نياز زمانطي مدت

شكست باليني موقعيتي است كـه تـرميم، از آن پـس          
               دهـــي نداشـــته و در صـــورت عـــدم تعـــويض،بهـــره
هـاي مربـوط بـه      شكـست . داردتري را در بـر      بيش خطر
  شكستگي توده  :آمالگام عبارت است از هايترميم

  
  

ت يـا    حساسي ،اي وسيع  خوردگي و شكستگي لبه    ،آمالگام
 دنـداني هاي  شكستگي بافت   و هاي ثانويه  پوسيدگي ،درد

   )1(.هاي حفره ترميم باشدكه  ديواره
هاي موجود در دهان افراد مـستعد بـه         ترميمشكست       

 . باشـد  هاي ثانويه پوسيدگي ممكن است در اثر پوسيدگي     
 افراد بدون پوسـيدگي پايـداري        در هاترميمبه طور مثال،    

به دليـل خـستگي تجمـع        ممكن است     و  دارند تريبيش
 د يا به دليـل    نشو ايتوده يافته در ترميم دچار شكستگي      

 شكـستگي   دچـار  شكل مقاوم تهيه حفـره       نامناسب بودن 


