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 چکیده
 يماریب نیا با توجه به فراوانی افراد مبتلا به بیماري پریودنتیت در سطح جهان و تاثیرات جانبی این بیماري، درمان این بیماري لازم و ضروري است.   

نتیجه آن، شل  که بارزترین شود یم )مانیسو  ودنتالیپر گامانیل، استخوان آلوئولار ،لثه(دندان رامونیپ يبافت ها بیباعث تخر یجیبصورت تدر
ریودنتیت پشدن دندان می باشد. روش هاي درمانی با استفاده از بیومواد در سال هاي اخیر گسترش یافته است. بیومواد استفاده شده در درمان بیماري 

تیتانات  کی بیشتري دارند. با توجه به تواناییشامل ژل ها، نانو ذرات، میکرو ذرات، الیاف و غشاها هستند و در بین این بیومواد، غشاها کاربرد کلینی
لرهاي تیتانات با زمینه کیتوسان و فیاین تحقیق ساخت غشاهاي کامپوزیتی نرم و سخت، هدف در بازسازي بافتهاي آسیب دیده باریوم و کیتوسان 

بررسی شد که نتایج، تشکیل  FESEM و XRDآن از طریق . به همین منظور ابتدا با روش هیدروترمال، پودر تیتانات باریوم سنتز و ماهیت باریوم بود
) و 9و  6، 3می کرد. سپس سه نوع غشا کامپوزیتی با زمینه کیتوسان و فیلرهاي تیتانات باریوم (با درصدهاي وزنی  تائیدنانو پودر تیتانات باریوم را 

-یمرئ یسنج فیط ،FESEM-MAPیز ساختار غشاها با آزمون هاي غشاها، ر ساختشد. بعد از  ساختهیک نوع غشا کیتوسانی بدون تیتانات باریوم 
کششی،  مدولغشاها( شامل  مکانیکیخواص ، )ضریب دي الکتریک و رسانایی ذاتیغشاها (شامل  الکتریکیخواص بررسی شد.  XRDو  فرابنفش

(با آزمونهاي  PBS)، زیست تخریب پذیري غشاها در محلول هیپایقطره ب غشاها (با آزمون ، آب دوستی)استحکام نهایی کشش و کرنش نهایی کشش
-یمرئ یسنج فیط(با آزمونهاي  SBFمحلولزیست فعالی غشاها در  ،)PBS، کاهش جرم و اندازه گیري پی اچ محلول فرابنفش-یمرئ یسنج فیط

)، خواص آنتی باکتریال غشاها (با آزمون دیسک دیفیوژن) و همچنین SBFو اندازه گیري پی اچ محلول  ICP ،FESEM-EDS ،XRD ،فرابنفش
که غشاهاي حاوي نتایج نشان دادند بررسی گردید. ) SEMو چسبندگی سلولی با آزمون  MTTخواص سلولی غشاها ( شامل بقا سلولی با آزمون 

رمیم تمناسب براي داشتند(آب دوستی و ساختاري متفاوت  دو سطح با خواص درصد تیتانات باریوم 6و  3حاوي  خصوصا غشاهايتیتانات باریوم 
خواص الکتریکی درصد تیتانات باریوم بیشتر از سایر غشاها بود.  9میزان آگلومریزاسیون ذرات تیتانات باریوم در غشا حاوي  .بیماري پریودنتیت)

درصد تیتانات باریوم و غشا بدون تیتانات باریوم داشتند. غشا  9درصد تیتانات باریوم برتري قابل توجهی نسبت به غشا حاوي  6و  3غشاهاي حاوي 
 درصد تیتانات باریوم خواص کششی مطلوب تري در مقایسه با سایر غشاها نشان داد. آزمون هاي مربوط به تخریب غشاها، قابلیت تخریب 3حاوي 
درصد تیتانات باریوم) نسبت به غشا بدون تیتانات  9غشا حاوي غشاهاي حاوي تیتانات باریوم(خصوصا را نشان داد.  PBSغشاها در محلول  پذیري

و  0درصد تیتانات باریوم خواص آنتی باکتریال بیشتري در مقایسه با غشاهاي حاوي  9و  6باریوم زیست فعالی بیشتري را نشان دادند. غشاهاي حاوي 
غشا حاوي  یر و چسبندگی سلولها در غشاهاي حاوي تیتانات باریوم( خصوصادرصد تیتانات باریوم داشتند. نتایج سلولی نشان دادند که قابلیت تکث 3
درصد تیتانات باریوم خواص مطلوب درصد  6و  3حاوي  هايموارد غشا برخیدر درصد تیتانات باریوم) بیشتر از غشا بدون تتیتانات باریوم بود.  3

 9شا حاوي غذرات تیتانات باریوم در  بیشترن به میزان آگلومریزاسیون لی آداشتند که دلیل اص درصد تیتانات باریوم 9 حاوي تري در مقایسه با غشا
بطور کلی غشاهاي حاوي تیتانات باریوم در مقایسه با غشا بدون تیتانات باریوم خواص مطلوب تري جهت ترمیم نسبت داده شد.  درصد تیتانات باریوم

         بیماري پریودنتیت نشان دادند.   
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