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Abstract

Background and Objective: Cement solubility plays a crucial role in clinical success and stability within the oral 
environment. Research has demonstrated that the water-to-powder ratio (W/P) can influence the solubility of various 
cements. This study aimed to investigate the impact of different water-to-powder ratios on the solubility of calcium-
enriched cement (CEM). 
Materials and Methods: CEM cement (Bionic Dent Company, Tehran, Iran) was prepared using water-to-powder 
ratios of 1:2, 1:3, and 1:4. Specifically, 1 g of cement was mixed with 0.5 mL, 0.34 mL, and 0.25 mL of water, 
respectively. Six samples were prepared for each group and placed in metal rings with an inner diameter of 30 mm 
and a height of 2 mm. The weight of the samples was measured before and after immersion in water using a digital 
scale. The solubility was assessed during the first and fourth weeks. Data analysis was conducted using SPSS version 
24 software, employing one-way ANOVA, independent samples t-tests, paired samples t-tests, and Tukey’s post hoc 
test, all at a significance level of p < 0.05. 
Results: The initial weights of the samples in groups 1:2, 1:3, and 1:4 were 0.46 ± 0.05, 0.49 ± 0.02, and 0.48 ± 0.03 
grams, respectively, with no significant difference observed (p = 0.264). In the first week, group 1:2 exhibited the 
highest solubility, while group 1:4 demonstrated the lowest (p = 0.001). This trend persisted into the fourth week, with 
group 1:2 continuing to show the highest solubility and group 1:4 maintaining the lowest (p = 0.001). 
Conclusion: Increasing the water-to-powder ratio enhances the solubility of CEM cement. Careful selection of this 
ratio is crucial for optimizing clinical outcomes. 
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مقایسه تأثیر نسبت های مختلف مایع به پودر بر روی حلالیت‌ سمان

 ID ، آیلار جواهری پور1*  ID ، پیمان تقی زاده‌2 ID ، نگین قاسمی‌1 ID محمد فروغ ریحانی‌1
1 بخش اندودنتیکس، دانشکده دندان پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تبریز، تبریز، ایران.  2 دانشکده دندان پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تبریز، تبریز، ایران.  

چکیده
مقدمه و هدف: حلالیت سمان نقش مهمی در موفقیت بالینی و پایداری آن در محیط دهان دارد. تحقیقات نشان داده است که نسبت آب به پودر 
)W/P( می تواند بر حلالیت انواع سمان ها تأثیر بگذارد. این مطالعه با هدف بررسی تأثیر نسبت های مختلف آب به پودر بر حلالیت سمان کلسیم 

غنی شده )CEM( انجام شد. 

مواد و روش ها: سمان CEM )شرکت بایونیک دنت، تهران، ایران( با نسبت های آب به پودر 1:2، 1:3 و 1:4 تهیه شد. به ترتیب 1 گرم سمان با 
0/5 میلی لیتر، 0/34 میلی لیتر و 0/25 میلی لیتر آب مخلوط شد. شش نمونه برای هر گروه تهیه و در حلقه های فلزی با قطر داخلی 30 میلی متر 
و ارتفاع 2 میلی متر قرار داده شد. وزن نمونه ها قبل و بعد از غوطه وری در آب با استفاده از ترازوی دیجیتال اندازه گیری شد. میزان حلالیت 
 One( یک طرفه ANOVA نسخه 24 و آزمون های SPSS با استفاده از نرم افزار در هفته های اول و چهارم ارزیابی شد. تجزیه وتحلیل داده ها 
way ANOVA(، تی مستقل )independent samples T-test( و تی زوجی )Paired samples T-test( و آزمون تعقیبی توکی )Tukey( در سطح 

معناداری p>0/05 انجام شد. 

نتایج: وزن اولیه نمونه ها در گروه های 1:2، 1:3 و 1:4 به ترتیب 0/05 ± 0/46، 0/02 ± 0/49 و0/03 ± 0/48گرم بود که تفاوت معناداری نداشت 
)p=0/264(. در هفته اول، گروه 1:2 بالاترین میزان حلالیت و گروه 1:4 کمترین میزان را نشان داد )p=0/001(. این روند در هفته چهارم نیز حفظ 

 .)p=0/001( شد، به طوری که گروه 1:2 بیشترین و گروه 1:4 کمترین حلالیت را داشتند

نتیجه گیری: افزایش نسبت آب به پودر منجر به افزایش حلالیت سمان CEM می شود. انتخاب دقیق نسبت آب به پودر برای بهینه سازی نتایج 
بالینی ضروری است.

واژه های کلیدی: حلالیت، سمان CEM، نسبت آب به پودر
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مقدمه

در سال های اخیر تغییرات چشمگیری در زمینه مواد مورد استفاده در رشته 
اندودنتیکس ایجاد شده است. یکی از این مواد جدید، مخلوط غنی از 
با پایه‌ی آبی و همرنگ  کلسیم )CEM( است که به عنوان یک سمان 
دندان در سال 2006 به دندانپزشکی معرفی شده و به  عنوان یک سمان 
 CEM اندودونتیک جدید شناخته‌ می شود )1، 2(. ترکیب شیمیایی سمان
مخلوطی از ترکیبات مختلف کلسیم از جمله اکسید کلسیم، کلسیم فسفات، 
کربنات کلسیم، سیلیکات کلسیم، سولفات کلسیم، هیدروکسید کلسیم و 
کلرید کلسیم می باشد )3(. سمان CEM دارای ویژگی های مثبت زیادی 
است از جمله اینکه داراي هندلینگ مناسب بوده و در یک محیط آبی، در 
کمتر از یک ساعت ست می شود و زمانی که به‌ عنوان یک ماده پرکننده 
ریشه‌ای یا پلاگ آپیکالی استفاده می شود، مهروموم مؤثری ایجاد می کند 
)1، 2، 3(. علاوه بر این، به عنوان یک پالپ کپ، سمان CEM حداقل تغییر 
رنگ دندان را سبب می شود )7، 8(. همچنین نتایج مطلوبی در پالپوتومی 
دندان های مولر دائمی با پالپیت غیرقابل برگشت و ترمیم دندان هایی با تحلیل 
داخلی ریشه نشان داده است )9، 10(. و این ماده دارای اثر ضد باکتریایی 
قابل مقایسه با هیدروکسید کلسیم و بهتر از MTA یا سمان پرتلند است 
)11(. طبق مطالعات اخیر، زمانی که MTA و سمان CEM به عنوان پالپ 
کپ یا ماده ترمیم کننده پرفوراسیون استفاده می شود نتایج مشابهی مشاهده‌ 
می شود )12، 13( اما سمان CEM جریان پذیری بیشتر و ضخامت فیلم 
کمتر از MTA دارد )14(. محتویات سمان CEM دارای پودر حاوی ذرات 
ریز آبدوست است که در تماس با آب سخت می شود. در طی و پس از 
مخلوط شدن با مایع، واکنش های هیدراتاسیون رخ می‌دهد که نتیجه آن 
تشکیل هیدروکسید کلسیم می باشد که مسئول خواص بیولوژیکی سمان 
CEM می باشد )1(. همانند دیگر سمان های هیگروسکوپیک، نسبت آب به 

پودر )W/P( ممکن است بر خواص فیزیکی این سمان تأثیر بگذارد )15(. 
مطالعات نشان داده‌اند که نسبت آب به پودر بالا باعث کاهش استحکام 
فشاری CEM )16( و کاهش استحکام push-out )17( سمان می شود. اما 
تا کنون مطالعه‌ای که تأثیر تغییر نسبت های مختلف مایع به پودر را روی 

حلالیت CEM مورد مطالعه قرار دهد انجام نشده است.
از طرفی‌، سمان هایی که برای ترمیم ریشه مورد استفاده قرار می‌گیرند 
باید خواص فیزیک و شیمیایی مناسب مانند زیست سازگاری و حلالیت کم 
در مایعات بافتی داشته باشند چرا که انحلال مواد ممکن است باعث نشت 
شود که آن نیز منجر به شکست درمان می‌شود )18(. از این‌رو هدف این 
مطالعه بررسی تأثیر تغییر نسبت های مختلف مایع به پودر را روی حلالیت 

CEM است. 

مواد و روش ها

به   IR.TBZMED.VCR.REC.1398.216 اخلاق  با شناسه  این مطالعه 
تصویب رسیده است.

مواد و روش ها آماده سازی نمونه ها

سمان CEM )ساخت شرکت BioniqueDent، تهران، ایران( با نسبت های 
مایع به پودر 1:2، 1:3 و 1:4 آماده شد. برای دستیابی به این نسبت ها، 1 گرم 
سمان CEM به ترتیب با 0/5 میلی‌لیتر، 0/34 میلی‌لیتر و 0/25 میلی‌لیتر مایع 
مخلوط شد )جدول 1(. برای هر نسبت، 6 نمونه آماده شد. فرایند آماده سازی 
نمونه ها توسط یک اپراتور، در دمای اتاق )23 درجه سانتی گراد( و رطوبت 

نسبی 60 درصد، در یک مرحله و در کمتر از 10 دقیقه انجام شد.

CEM Cement جدول 1: نسبت مایع به پودر در ترکیب 

نسبت مایع به پودرگروه ها

CEM Cement با نسبت مایع به پودرگروه 1
1
2

CEM Cement  با نسبت مایع به پودرگروه 2
1
3

CEM Cement با نسبت مایع به پودرگروه ‌3
1
4

 American Dental و   ISO 6876 ادناتسارد‌  طبق   نمونه ها 
 Association specificantion≠30 در قالب های فلزی با قطر داخلی 20 میلی متر

و ارتفاع 2 میلی متر که قبلاًً توسط ترازوی تحلیلی با دقت 0/0001 ±گرم 
وزن شده بودند، قرار داده شدند. مواد به کمک یک اسپاتول به گونه‌ای 
تنظیم شدند که سطح مواد با سطح قالب ها تراز شود. سپس یک نوار شفاف 
Mylar بر روی سطح قالب ها قرار داده شد و یک اسلب شیشه‌ای بر روی 

آنها قرار گرفت تا مواد اضافی از اطراف قالب ها خارج شود.
نمونه ها به مدت 21 ساعت در دمای 37 درجه سانتی گراد و رطوبت 
نسبی 100 درصد در انکوباتور نگهداری شدند. پس از این مرحله، نمونه ها 
مدت به  سپس  و  خلأ  به  متصل  دسیکاتور  یک  در  ساعت  مدت 4   به 

21 ساعت در آون با دمای 105 درجه سانتی گراد نگهداری شدند تا به وزن 
ثابت برسند. وزن خشک اولیه هر نمونه توسط ترازوی تحلیلی ثبت شد و به‌ 

عنوان وزن اولیه در محاسبات در نظر گرفته شد.

ارزیابی انحلال پذیری

برای بررسی میزان انحلالپذیری، نمونه های هر گروه در 50 میلی‌لیتر آب 
مقطر قرار گرفتند و به مدت 7 روز و 28 روز در انکوباتور با دمای 37 درجه 
سانتی گراد نگهداری شدند. پس از پایان هر دوره، نمونه ها از آب مقطر 
خارج شده و سطح آنها با آب مقطر شسته شد. آب حاصل از شستشو به 

همان بشر بازگردانده شد.
آب موجود در بشرها در دمایی کمی پایین تر از نقطه جوش تبخیر 
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شد و بشرها در آون با دمای 105 درجه سانتی گراد خشک و توزین شدند. 
میزان  ثبت شد.  مواد جداشده  مقدار  عنوان  به‌  بشرها  در  باقی مانده  وزن 

انحلالپذیری مواد بر اساس فرمول زیر محاسبه شد:

میزان ماده خشک جداشده در نمونه ها
 × 100

وزن نمونه خشک اولیه

تعیین حجم نمونه

تعیین حجم نمونه با استفاده از نتایج مطالعه Shojaee و همکاران با در نظر 
گرفتن میانگین میزان solubility در WR ratio 3.34 ± 0.76 0.33 و در 
WR ratio 0.50 0.27 ± 4.74 همچنین با در نظر گرفتن α =0/05 و توان 

90% تعداد 5 نمونه در هر گروه برآورد گردید )19(.

تحلیل آماری

داده های به‌دست آمده از بررسی انحلالپذیری در بازه های زمانی 7 روزه و 
28 روزه با استفاده از نرم‌افزار آماری SPSS نسخه 26 تجزیه‌وتحلیل شدند. 
از آزمون‌های آماری ANOVA یک طرفه )One way ANOVA(، تی 
 Paired samples( و تی زوجی )independent samples T-test( مستقل
T-test( و آزمون تعقیبی توکی )Tukey( برای مقایسه میانگین ها استفاده 

شد. سطح معناداری آماری 0/05 در نظر گرفته شد. تمامی آزمایش ها در 
سه تکرار مستقل انجام شدند.

نتایج

بررسی  اسمیرنوف  کولموگروف  آزمون  از  استفاده  با  داده ها  نرمالیتی 

شده و مشاهده شد مقادیر میانگین مربوط به وزن خشک اولیه و همچنین 
بودند نرمال  توزیع  دارای  گروه  سه  هر  در  نمونه ها  انحلالپذیری   میزان 
آزمون توسط  نمونه ها  واریانس  همگنی  همچنین   .)P-value>0/05( 

Leven بررسی شده و نتایج نشان داد نمونه‌ها دارای واریانس های همگن در 

گروه های مختلف هستند.
این مقادیر توسط آزمون تی  نرمال بودن توزیع داده ها  به  با توجه 
مستقل )Indepedndent sample T-test( مقایسه شده و نتایج نشان داد 
که تفاوت معنی‌داری بین گروه ها از نظر وزن خشک اولیه وجود ندارد 

.)p=0/264(
قرار  بررسی  مورد  نیز  چهارم  و  اول  هفته  در  انحلالپذیری  میزان 
به نرمال بودن توزیع این مقادیر، مقایسه آنها بین سه  با توجه  گرفت و 
یک طرفه واریانس  آنالیز  توسط   )3 2-گروه  1-گروه  )گروه   گروه 

)One way ANOVA( انجام پذیرفت.
جدول 2 نشان‌دهنده میانگین و انحراف معیار میزان انحلالپذیری در 
سه گروه مختلف پس از یک هفته و چهار هفته است. بر اساس داده ها، 
بیشترین میزان انحلالپذیری در گروه 1 )0/63 ± 2/65( و کمترین میزان در 
گروه 3 )0/19 ± 1/05( مشاهده شد. تحلیل آماری تفاوت معنی‌داری بین 

.)p=0/001( گروه ها را نشان داد
 1 گروه  در  هفته  چهار  از  بعد  انحلالپ‌ذیری  میزان   بیشترین 
)0/21 ± 4/72( و کمترین میزان در گروه 3 )0/23 ± 3/33( ثبت شد. 

.)p=0/001( تفاوت بین گروه ها معنی‌داربود

 جدول 2: میزان انحلال پذیری بعد از 7 و 28 روز

نسبت مایع به پودر بعد از 28 روزنسبت مایع به پودر بعد از 7 روزوزن خشک اولیه نمونه ها
)Paired T-test( P-value

انحراف معیار ± میانگینانحراف معیار ± میانگین انحراف معیار ± میانگین

4/720/001 ± 2/650/21 ± 0/050/36 ± 0/46گرمگروه 1 )1/2(

3/930/001 ± 1/910/22 ± 0/020/16 ± 0/49 گرمگروه 2 )1/3(

3/330/001 ± 1/060/23 ± 0/030/19 ± 0/48 گرمگروه 3 )1/4(

P-value (ANOVA)0/2640/0010/001

تغییرات انحلالپذیری در بازه های زمانی مختلف نیز مورد ارزیابی قرار 
گرفت و باتوجه به نرمال بودن توزیع داده ها از آزمون t زوجی به این منظور 
استفاده شد. نتایج نشان داد که تغییرات انحلالپذیری بین هفته اول و چهار 

هفته بعد، به تفکیک در هر سه گروه معنی‌دار بود )p=0/001( )نمودار 1(.

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%22Shojaee NS%22%5BAuthor%5D
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  روز 28و  7:ميزان انحلال پذيري بعد از 2-جدول

  

وزن خشك اوليه نمونه 

  ها

بعد  نسبت مايع به پودر

  روز 7از 

بعد  نسبت مايع به پودر

  روز 28از 
P-value 

(Paired T-

test) 
ميانگين±انحراف معيار   ميانگين±انحراف معيار  ميانگين±انحراف معيار 

  001/0  0,21±4,72  0,36±2,65  گرم46/0±05/0  )2/1(1گروه

  001/0  0,22±3,93  0,16±1,91  مگر 49/0±02/0  )3/1( 2گروه

  001/0  0,23±3,33  0,19±1,06  مگر 48/0±0/ 03  )4/1( 3گروه

P-value 

(ANOVA) 

264/0  001/0  001/0    

  

 tآزمون توزيع داده ها از نيز مورد ارزيابي قرار گرفت و باتوجه به نرمال بودنهاي زماني مختلف پذيري در بازهتغييرات انحلال

در هر سه  ، به تفكيكپذيري بين هفته اول و چهار هفته بعدنشان داد كه تغييرات انحلال به اين منظور استفاده شد. نتايج زوجي

  )1-(نمودار.)=001/0p( دار بودگروه معني

  
  پذيري درهر سه گروه پس از يك هفته و چهار هفته: ميزان انحلال1-نمودار
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روز ٧بعد از 

روز ٢٨بعد از 

نمودار 1: میزان انحلال پذیری درهر سه گروه پس از یک هفته و چهار هفته

نتایج به دست آمده نشان می‌دهد که نسبت مایع به پودر )W/P( تأثیر 
مستقیمی بر میزان انحلالپذیری سمان CEM دارد. میزان انحلالپذیری با 
افزایش زمان به‌ طور معناداری در هر سه گروه افزایش یافت، و گروه با 
نسبت بالاتر مایع به پودر )گروه 1( بیشترین انحلالپذیری را در هر دو بازه 

زمانی نشان داد.

بحث

در این مطالعه تأثیر تغییر نسبت های مختلف مایع به پودر بر روی حلالیت 
CEM به  طور آزمایشگاهی تحت بررسی قرار گرفت. نتایج مطالعه حاضر 

نشان داد که میزان حلالیت با افزایش نسبت مایع به پودر افزایش میابد. این 
یافته هم در یک هفته بعد و هم بعد از 4 هفته برقرار بود. در توضیحات 
کارخانه با نسبت استاندارد معین برای مخلوط نمودن پودر با آب اشاره 
میزان نسبت مناسب  به طوری  که صرفاًً گفته‌ شده است که  نشده است 
زمانی است که مخلوط حالت کرمی به خود بگیرد. در این مطالعه سه 
نسبت 1/2، 1/3 و 1/4 بررسی شدند که کمترین میزان حلالیت در نسبت 
1/4 بود. مطالعات مختلف پیشین نیز که تاکنون در زمینه بررسی نسبت 
پودر به مایع در سمان های مختلف انجام  شده است نتایج مشابهی با مطالعه 
حاضر گزارش نمودند )1، 2، 3(. در مطالعه شجاعی و همکاران که اثر 
نسبت‌های مختلف پودر به آب در میزان حلالیت و microhardness سمان 
micro� بررسی شده بود، نتایج نشان داد که در نسبت 0/33 میزان CEMC

hardness به میزان معنی‌داری بیشتر از سایر نسبت هاست. همچنین تفاوت 

معنی‌داری در میزان حلالیت در نسبت های مختلف پودر به آب مشاهده شد. 
به‌ صورت کلی نتایج این مطالعه به  طور مشابه با نتایج مطالعه حاضر نشان داد 
 که میزان حلالیت با افزایش نسبت آب به پودر افزایش می یابد )19(. مطالعه

Dong X و همکاران که بر روی سمان های بیوسرامیک انجام شده است. 
در سمان MTA  با بالا رفتن نسبت آب به پودر تخلخل در سمان افزایش 
می یابد و میزان حلالیت سمان به علت ایجاد حفره هایی در ماده بیشتر می شود 
 MTA و همکاران که میزان حلالیت سمان Fridland 20(.‌ و یا در مطالعه(
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روز ٢٨بعد از 
را در نسبت های مختلف پودر به آب بررسی نمودند نتایج مشابهی با مطالعه 
حاضر به دست آمد، که میزان حلالیت سمان با افزایش نسبت آب به پودر 
افزایش می یافت و تفاوت معنی‌داری در نمونه های آماده شده نشان داده شده 
بود )21(. میزان حلالیت سمان فاکتور مهمی در کار کلینیکی به حساب 
می آید. حل شدن سمان های دندانپزشکی منجر به پوسیدگی دندان پایه و 
در نهایت از دست رفتن رستوریشن و دندان می شود )4(. عواملی همچون 
زمان غوطه‌وری، میزان سوبسترای غیرقابل واکنش، ساختار شیمیایی و سایز 
مواد قابل‌ حل و همچنین ساختار شیمیایی حلال می توانند میزان حلالیت را 

تحت تأثیر قرار دهند )22، 23، 24، 25(.
مطالعه‌ای که توسط آیت‌اللهی و همکاران انجام شد نشان داد که 
افزایش میزان نسبت آب به پودر سمان CEM باعث کاهش میزان قابلیت 
آب بندی این ماده در هنگام استفاده به‌ عنوان پلاگ آپیکال می شود )26(. 
این یافته نیز مؤید نتایج مطالعه حاضر بود زیرا که منطقی به نظر می‌رسد 
که افزایش حلالیت سمان اندودنتیکس باعث کاهش میزان انطباقپذیری 
و همچنین باعث افزایش ریزنشت آن شود. همچنین مطالعات مختلف 
تأثیر حلالیت سمان بر روی مقاومت فشاری و کششی بررسی کردند )5، 
6، 7(. در حلالیت بالاتر به تدریج تخریب داخلی سمان اتفاق می‌افتد و باعث 
کاهش مقاومت فشاری سمان می شود )5(. هرچه حلالیت سمان بالاتر باشد 
در طول زمان پیوند ضعیف تری ایجاد می کند‌، زیرا لایه سطحی در تماس 
با مایعات دهانی حل می شود. که این امر مقاومت کششی سمان را کاهش 
می‌دهد )6(. بنابراین، می توان نتیجه گرفت که نسبت مایع به پودر بر روی 

میزان انحلال سمان و آن نیز بر روی مقامت فشاری و کششی تأثیر دارد.
در مطالعه حاضر میزان کاهش وزن گروه ها در زمان های یک هفته 
بعد و 4 هفته بعد مشاهده شد. تمامی سمان ها با نسبت های مختلف پودر 
به آب در زمان بررسی در روز 28 میزان حلالیت بیشتری نسبت به هفته 
یکم داشتند. به  طور مشابه مطالعه عباس‌زادگان و همکاران نشان داد که 
بر   .)27( بود  درصد  از 3  بیش   CEM نمونه های  در  وزن  میزان کاهش 
خلاف مطالعه حاضر‌ در مطالعه‌ی شاهی و همکاران میزان کاهش وزن 
دیگر  مطالعه‌ای  )28(. همچنین  بود  از 3 درصد  CEM کمتر  در سمان 
 CEM و MTA توسط شجاعی و همکاران که میزان حلالیت سمان های
را در روزهای 7 و 28ام بررسی کردند، نشان داد که نه تنها کاهش وزن 
در سمان CEM رخ نداده بود بلکه افزایش وزن نیز در روز28ام به‌روز 7ام 
در سمان های MTA و CEM مشاهده‌ شده بود )29(. هرچند این تناقض 
 می تواند به توجه به این نکته قابل‌ حل باشد که در این مطالعه از محلول

‌phosphate buffered saline (PBS) استفاده‌ شده بود در حالی که در 

مطالعه حاضر محلول مورد استفاده آب بود. این توجیه در مطالعات قبلی 
نیز به اثبات رسیده است به طوری  که Keyf و همکاران نشان دادند که 
سمان های ‌Biodentine و MTA در محلول آب دچار کاهش وزن ولی 
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در محلول PBS دچار افزایش وزن می شدند )30(.
محیط  در  اینکه  جمله  از  بود  محدودیت هایی  دارای  مطالعه‌  این 
آزمایشگاهی انجام شده است و شرایط داخل دهانی انجام نشده است. ثانیاًً 
این ارزیابی صرفاًً در روز های 7 و 28 انجام شده است ولی در شرایط بالینی 

این سمان ها مدت طولانی تری در معرض محیط دهان قرار دارند.
از این‌رو پیشنهاد می شود مطالعات بعدی به صورت کارآزمایی بالینی 

و با مدت زمان پیگیری بیشتری انجام شوند.

نتیجه‌گیری

نتایج این مطالعه حاکی از این بود که میزان حلالیت در سمان‌ CEM با 
افزایش میزان نسبت مایع به پودر افزایش می یابد. به طوری  که کمترین میزان 

حلالیت در نسبت 1/4 و بیشترین حلالیت در 1/2 بود. همچنین این ارتباط 
تا 4 هفته بعد نیز برقرار بود. به طوری  که در هفته 4ام نیز میزان حلالیت با 
افزایش نسبت مایع به پودر افزایش می یافت. بنابراین بهتر است در زمان 
مخلوط نمودن پودر با آب جهت تهیه سمان CEM از نسبت کمتر آب به 

پودر استفاده شود. 

تشکر و قدردانی

با تشکر از آقای امیررضا جواهریپور که در تایپ و نگارش این مقاله ما 
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