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Актуальність. Карієс зубів – це широко розповсюджене у всьому світі захворювання мультифакторіального ге-
незу. Провідний механізм розвитку тривалий у часі дисбаланс фізіологічної рівноваги між неорганічним компонен-
том твердих тканин зубів і рідиною біоплівки, що формується на їх поверхні, переважання процесів демінералізації 
твердих тканин над процесами ремінералізації. Застосування стоматологічних емалевих герметиків показало себе 
ефективним в плані запобігання та зменшення інтенсивності карієсу зубів. Сучасні біоактивні полімерні герметики 
для емалі містять у своєму складі такі ремінералізуючі агенти, як фторид натрію, наноаморфний фосфат кальцію, 
бета-трикальцій фосфат, часточки біоактивного скла. Для всіх стоматологічних композитних пломбувальних ма-
теріалів механічна стабільність є однією з передумов довгострокового клінічного успіху реставрацій та пломб, і 
відповідно й тимчасових захисних структур, що виготовляються з герметиків.

Ціль: порівняти міцність на згинання та модуль еластичності у трьох сучасних фотокомпозитних емалевих гер-
метиків.

Матеріали та методи. Для трьох сучасних фотокомпозитних стоматологічних матеріалів для герметизації фісур 
та ямок емалі «Fissurit FX» (VOCO) , «Clinpro™Sealant» (3M™ ESPE™) та «Jen-Fissufil» (ТОВ «Джендентал-Україна»), 
– в лабораторних умовах було виконано визначення міцності на згинання (трьох-точковий тест) та модулю пруж-
ності за Юнгом відповідно до вимог міжнародного стандарту ISO 4049:2019. Було досліджено по 6 зразків кожного 
матеріалу, заполімеризованих та витриманих протягом доби у вологих умовах.

Результати. Найвищими модуль пружності Юнга та міцність на згинання були у «Fissurit FX» – 5,17±0,80 ГПа 
(М=5,00 ГПа) та 130,07±7,75 МПа (М=127,81 МПа) відповідно. У «Clinpro™Sealant» модуль пружності за Юнгом 
становив 2,97±0,12 ГПа (М=3,00 ГПа), міцність на згинання – 100,01±14,33 (М=96,73) МПа. У «Jen-Fissufil» модуль 
пружності Юнга становив 3,47±0,52 ГПа (М=3,17 ГПа), міцність на згинання – 90,91±6,66 МПа (М=93,02 МПа). До-
сліджені показники у всіх трьох матеріалів перевищували вимоги міжнародного стандарту ISO 4049:2019.

Висновок. Проведені дослідження показали високі механічні властивості всіх трьох стоматологічних гермети-
ків для емалі, і що вони мають потенціал витримувати тривале періодичне жувальне навантаження при функціо-
нуванні на поверхні зубів.
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Актуальність. Карієс зубів – це широко 
розповсюджене у всьому світі захворювання 
мультифакторіального генезу (з переважан-
ням інфекційного компоненту в етіології), яке 
викликає локалізовані ушкодження твердих 
тканин зубів, що призводять до руйнування 
та втрати останніх. Незважаючи на відносно 
прості методи діагностики, лікування та про-
філактики, вказане захворювання вважають 
однією з найсерйозніших проблем охорони 

здоров’я [1,2]. Провідний механізм розвитку 
карієсу – тривалий у часі дисбаланс фізіологіч-
ної рівноваги між неорганічним компонентом 
твердих тканин зубів і рідиною біоплівки, що 
формується на їх поверхні, тобто коли процеси 
демінералізації твердих тканин переважають 
над процесами ремінералізації, що призво-
дить до виникнення та прогресування карієсу. 
В ході проведення ряду досліджень було вста-
новлено, що зменшення надходження іонів 
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фтору до ротової рідини та твердих тканин 
зубів, низький рівень доходів родини та неза-
довільний рівень гігієни ротової порожнини 
– визнані провідними комунальними факто-
рами ризику карієсу зубів [3,4]. Тому в сучас-
них умовах включення фтору та інших іонів, 
таких як кальцій і фосфат, до складу стомато-
логічних емалевих герметиків показало себе 
ефективним в плані запобігання та зменшення 
інтенсивності карієсу зубів [5,6,7]. 

Розробка та впровадження в практику та-
ких матеріалів потребувала свого часу вирі-
шення задачі модифікації метакрилатних смол 
та створення на їх основі композитних біоак-
тивних матеріалів, які здатні позитивно впли-
вати на відновлення зубних тканин та підви-
щувати стійкість останніх до демінералізації.  
Тому сучасні біоактивні полімерні герметики 
для емалі містять у своєму складі такі ремі-
нералізуючі агенти, як фторид натрію, нано-
аморфний фосфат кальцію, бета-трикальцій 
фосфат, часточки біоактивного скла. Такі ма-
теріали здатні нейтралізувати кислоти ротової 
рідини та рідини біоплівки на поверхні зуба, 
а також вивільняти іони, що сприяють ремі-
нералізації емалі. Також зазначені матеріали 
мають здатність вивільняти, поглинати та пов-
торно вивільняти іони кальцію, фосфат і фто-
рид, виступаючи в ролі депо, тому у випадках 
початку демінералізації емалі вони здатні при-
пиняти цей процес і повертати його у зворот-
ному напрямку [8,9,10]. 

По своїй суті композитні емалеві герметики 
є аналогами пломб із композитних матеріалів, 
але вони встановлюються без виконання ад-
гезивної підготовки поверхні емалі зуба, і від-
повідно адгезія до твердих тканин зуба у них 
розвивається за рахунок особливої композиції 
метакрилатних смол у складі, з додатковими 
адгезивними властивостями до протруєної 
кислотою поверхні зубної емалі (хоча окре-
мі автори рекомендують під час герметизації 
фісур та ямок емалі зубів виконувати класич-
ну адгезивну підготовку поверхні). Тому, зви-
чайно, що до емалевого герметика не можуть 
бути застосовані вимоги, які висуваються до 
фотокомпозитних пломбувальних матеріалів, 
але все ж таки в окремих посилених власти-

востях матеріалу будуть зацікавлені лікарі-клі-
ніцисти. Тому загальновизнаним на сьогодні 
фактом є те, що для всіх стоматологічних ком-
позитних пломбувальних матеріалів механіч-
на стабільність є однією з передумов довго-
строкового клінічного успіху реставрацій та 
пломб, і відповідно й тимчасових захисних 
структур, що виготовляються з герметиків. 
Іншими важливими параметрами є також ви-
ступають біосумісність і стабільність кольору. 
При виникненні жувального навантаження, 
стискання зубних рядів, несвідомого бруксиз-
му вночі чи вдень, зуби, що містять на поверхні 
композитні матеріали, а також й інтактні зуби, 
піддаються численним механічним та хіміч-
ним впливам. Якщо механічне навантаження 
перевершує резерви міцності матеріалу, то в 
його структурі можуть виникнути тріщини та 
злами, це особливо стосується конструкцій, 
які знаходяться на оклюзійній поверхні боко-
вих зубів [11].

Ряд оприлюднених систематичних оглядів, 
що обули присвячені цьому питанню вказують, 
що перелом є однією з найчастіших причин 
руйнування композитних пломб та реставра-
цій в жувальній групі зубів. Іншим наслідком 
механічного перевантаження матеріалу може 
бути стирання та зношування, особливо 
оклюзійної поверхні, що клінічно виражається 
втратою анатомічної форми. J. Ferracane (1995) 
вважав, що клінічне зношування конструкцій 
із композитних матеріалів пов’язане безпосе-
редньо з міцністю на вигин, в’язкістю руйну-
вання та ступенем перетворення полімерної 
матриці, але загальний клінічний успіх стома-
тологічних композитів є багатофакторним фе-
номеном, тому малоймовірно, що визначений 
перелік методів тестування in vitro точно пе-
редбачить клінічну ефективність пломбуваль-
ного матеріалу [12,13].

Відомий цілий ряд лабораторних (кваліфі-
каційних) випробувань, які використовують-
ся для характеристики механічної стійкості 
штучних полімерних матеріалів, вони включа-
ють також різні види випробувань на міцність 
на згинання (наприклад, випробування на три 
або чотири точки на згинання, двовісну міц-
ність на згинання), випробування на міцність 
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на розтяг, випробування на міцність на стис-
кання, в’язкість до руйнування, різні випробу-
вання поверхневої твердості та випробування 
для визначення модуля пружності. Крім того, 
зразки можна перевіряти після 24 годин зану-
рення у воду або після штучного їх зістарюван-
ня. Інші концепції для визначення механічної 
«поведінки» заполімеризованих матеріалів із 
композитної смоли пропонують випробуван-
ня на динамічне навантаження для визначення 
опору втоми конкретних матеріалів [14].

Міжнародний стандарт ISO 4049, який за-
фіксував вимоги до полімерних реставрацій-
них матеріалів, описує лише трьох-точкове ви-
пробування на міцність на згин після 24 годин 
експозиції у воді. Цей тест також є найпошире-
нішим у світі. Для навантажених реставрацій 
у латеральній ділянці зубного ряду (матеріали 
класу I/II) тест вимагає середнього мінімально-
го значення міцності на згинання у 80,00 МПа. 
Інших механічних випробувань стандарт не 
передбачає, хіба що окремо – сила адгезії до 
твердих тканин зуба, хоча ця характеристи-
ка більше стосується адгезивної системи. Для 
оцінювання «поведінки» матеріалу при зношу-
ванні були розроблені різні лабораторні тести. 
У 2001 році Міжнародна організація стандар-
тизації (ISO) опублікувала Технічну специфі-
кацію щодо «Керівництва щодо випробування 
на зношування», яка описує 8 різних методик 
випробування контакту двох та/або трьох 
тіл. Ці методики випробувань відрізняються 
залежно від навантаження, кількості циклів 
та їх частоти, абразивного середовища, типу 
силового приводу, явища ковзання, тощо. На 
додаток до цих випробувань було розроблено 
багато інших видів тестів, у багатьох із них не 
вдається визначити протокол кваліфікації для 
випробувального обладнання, що обмежує їх 
широке застосування [8,15,16]. 

 На сьогодні відомо, що механічна стабіль-
ність полімеризованих композитних матері-
алів на базі смол зменшується з часом, осо-
бливо при перебуванні у вологому середовищі 
та взаємодії з бактеріальною біоплівкою та 
слиною, що призводить до поглинання води, 
вимивання мономеру та втрати наповнюва-
чів, що в кінцевому підсумку призводить до 

деградації наповненої смоли. Тому, на думку 
окремих дослідників, механічні випробування 
полімерного стоматологічного композиту слід 
проводити лише після штучного його зістарю-
вання (термоциклювання, тривала експозиція 
у воді або штучній слині, в етанолі). Особливо 
чутливими до штучного старіння є компомер-
ні стоматологічні матеріали [1].  

Ціль: порівняти міцність на згинання та мо-
дуль еластичності у трьох сучасних фотоком-
позитних емалевих герметиків.

МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ 

Для проведення дослідження було ви-
користано три сучасних фотокомпозитних 
стоматологічних матеріали для герметизації 
фісур та ямок емалі – «Fissurit FX» (VOCO) , 
«Clinpro™Sealant» (3M™ ESPE™) та «Jen-Fissufil» 
(ТОВ «Джендентал-Україна»). Із кожного ма-
теріалу за допомогою фторопластової форми 
було виготовлено й заполімеризовано стома-
тологічним фотополімеризатором «Lumeon 
GP» (Україна) по 6 стандартних зразків – ви-
сота 2,00 мм, ширина – 2,00 мм, довжина – 6,00 
см. Час світлової полімеризації становив 180 
секунд, після чого зразки були поміщені у во-
логе середовище до термостата на 24 год при 
температурі 37,00°С. Згодом зразки були вилу-
чені із термостата, кожен із них був виміряний 
за допомогою електронного штангенциркуля 
(кожне вимірювання виконували тричі, в елек-
тронній таблиці фіксували середнє значення).

Після того кожен зразок було зафіксовано 
до пристрою для визначення міцності на зги-
нання (трьох-точковий тест), який було вста-
новлено на рухомій площині (швидкість руху 
– 1,20 мм/хв), вгорі через опорний стрижень 
тиск при руху пристрою, який витримував 
досліджуваний матеріал, передавався на тен-
зометричний датчик, який було підключено 
до персонального комп’ютера, де результати 
фіксувалися та оброблялися в програмі «Ке-
рам-тест». В програмі фіксувалося максималь-
не навантаження на зразок, при якому відбува-
лося його руйнування. Для розрахунку модуля 
пружності Юнга додатково реєстрували обсяг 
ходу рухомої площини, що відображав рівень 



ISSN 2664-472X. e ISSN 2664-4738. Medical science of Ukraine / Медична наука україни, 2023, Vol.  19, № 1 77

COMPARATIVE STUDY OF FLEXURAL STRENGTH OF PHOTOCOMPOSITE DENTAL ENAMEL SEALANTS

вигину зразка та силу, прикладену до зразка. 
Зазвичай тест зупиняли на рівні ходу 0,10–0,15 
мм, для того, аби дані не були викривлені внас-
лідок можливого розвитку явища текучості 
заполімеризованого композиту при механіч-
ному навантаженні [15,16]. 

Міцність зразків на згинання розраховува-
ли за наступною формулою:

де:
F – міцність на згинання, 
L – максимальне навантаження, 
S – відстань між крайніми точками тиску на 

зразок, 
W – ширина зразка
H – висота зразка.

	 Модуль еластичності Юнга розрахову-
вали за наступною формулою:

де: 
Е – модуль еластичності (модуль Юнга);
L – максимальне навантаження;
S – відстань між крайніми точками тиску на 

зразок;
W – ширина зразка;
H – висота зразка;
d – згинання зразка, що відповідає наванта-

женню (L).
Всі результати заносилися до електронних 

таблиць Microsoft Excel 2016, де проводилася 
їх обробка із використанням методів описо-

вої статистики. Комплекс лабораторних до-
сліджень було проведено на базі лабораторії 
контролю якості продукції ТОВ «Дженден-
тал-Україна» (м. Київ).

РЕЗУЛЬТАТИ ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ 

Дослідження властивостей зразків 
стоматологічного емалевого герметика 
«Clinpro™Sealant» (3M™ ESPE™) показало, що 
середній модуль пружності за Юнгом у зраз-
ків становив 2,97±0,12 ГПа (М=3,00 ГПа), мі-
німальне значення було 2,67 ГПа, а максималь-
не – 3,12 ГПа. Середня міцність на згинання 
була 100,01±14,33 (М=96,73) МПа, мінімальне 
значення – 70,57 МПа, а максимальне – 125,99 
МПа (табл. 1).

Проведені дослідження властивостей мате-
ріалу «Fissurit FX» виявило, що цей герметик 
був міцнішим порівняно із попереднім. Се-
реднє значення модулю пружності за Юнгом 
становило 5,17±0,80 ГПа (М=5,00), мінімальне 
значення дорівнювало 4,12 ГПа, а максимальне 
– 7,02 ГПа (табл. 2). 

Середня міцність на згинання у зразків була  
130,07±7,75 МПа (М=127,81 МПа), мінімальне 
значення дорівнювало 115,96 МПа, а макси-
мальне – 143,70 МПа.

Показники стійкості до пружних деформа-
цій у вітчизняного емалевого герметика для 
зубів «Jen-Fissufil» (ТОВ «Джендентал-Украї-
на») були меншими від імпортних аналогів, але 
перевищували вимоги міжнародного стандар-
ту ISO 4049. Середнє значення модуля Юнга 
було 3,47±0,52 ГПа (М=3,17 ГПа), мінімальне 
значення дорівнювало 2,99 ГПа, а максимальне 
– 4,10 ГПа (табл. 3). Середня міцність на зги-
нання дорівнювала 90,91±6,66 МПа (М=93,02 

F=

Е=

3LS

LS33

2WH2

4WH33d

(1),

(2),

Таблиця 1
Результати вимірювання модуля пружності Юнга та міцності на згинання у зразків композитного 

емалевого герметика «Clinpro™Sealant» (3M™ ESPE™)

M±m Median Min. Max.
Ширина, мм 2,05±0,02 2,04 2,02 2,09
Висота, мм 2,10±0,14 2,07 1,91 2,35
Модуль пружності, ГПа 2,97±0,12 3,00 2,67 3,12
Міцність на згинання, МПа 100,01±14,33 96,73 70,57 125,99
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Таблиця 2
Результати вимірювання модуля пружності Юнга та міцності на згинання у зразків композитного 

емалевого герметика «Fissurit FX» (VOCO)

M±m Median Min. Max.
Ширина, мм 2,05±0,07 2,08 1,84 2,13
Висота, мм 1,90±0,08 1,90 1,78 2,03
Модуль пружності, ГПа 5,17±0,80 5,00 4,12 7,02
Міцність на згинання, МПа 130,07±7,75 127,81 115,96 143,70

МПа), мінімальне значення було 78,03 МПа, а 
максимальне – 100,34 МПа.

Отримані результати вказують, що вітчиз-
няний матеріал для герметизації фісур та ямок 
зубів володів трохи слабшими механічними 
властивостями, порівняно із імпортними ана-
логами, але все ж перевищував необхідні ква-
ліфікаційні значення прийнятих стандартів. 

Загально визнаним є факт, що міцність на 
згинання використовується для оцінки напру-
ги руйнування стоматологічних матеріалів під 
час їх деформації. Такий показник вважають 
більш чутливим до незначних змін у структу-
рі порівняно з міцністю на стискання. Так уже 
сталося, що герметики для ямок і фісур емалі 
зубів регулярно зазнають механічних наван-
тажень при акті жування, тому такі матеріа-
ли повинні мати адекватні механічні якості 
для виконання власної захисної, ізоляційної 
та  ремінералізаційної функції. Відповідно до 
ISO 4049 реставраційні матеріали на полімер-
ній основі для оклюзійних поверхонь зубів по-
винні мати мінімальну міцність на вигин 80,00 
МПа. Досліджені нами матеріали показали 
вищі значення, які перевищують мінімально 
необхідний рівень [15]. 

Подальші розробки та модифікації таких 
матеріалів – включення структур з тривалим 
виділенням мінералів та антисептиків, моди-
фікація метакрилатних смол у складі в сторо-
ну створення самопротруювальних емалевих 
герметиків, розширення функцій депонування 
герметиком іонів та окремих хімічних сполук 
та розробка матеріалів, здатних до самостій-
ного відновлення після механічних пошко-
джень безумовно має відбуватися при збере-
женні оптимальних адгезивних та механічних 
властивостей герметиків для фісур та ямок 
емалі [17,16,6,11,18,19].

ВИСНОВКИ

Отже, в рамках цього дослідження вдалося 
визначити окремі механічні властивості трьох 
сучасних стоматологічних фотокомпозит-
них матеріалів для герметизації фісур та ямок 
емалі. Найвищими модуль пружності Юнга 
та міцність на згинання були у «Fissurit FX» 
5,17±0,80 ГПа (М=5,00 ГПа) та 130,07±7,75 МПа 
(М=127,81 МПа) відповідно. Трохи меншими 
були показники у герметика «Clinpro™Sealant» 
(3M™ ESPE™). Модуль пружності за Юнгом ста-

Таблиця 3
Результати вимірювання модуля пружності Юнга та міцності на згинання у зразків композитного 

емалевого герметика «Jen-Fissufil» (ТОВ «Джендентал-Україна»)

Показники M±m Median Min. Max.
Ширина, мм 2,04±0,01 2,05 2,02 2,05
Висота, мм 1,87±0,06 1,88 1,75 1,98
Модуль пружності, ГПа 3,47±0,52 3,17 2,99 4,10
Міцність на згинання, МПа 90,91±6,66 93,02 78,03 100,34
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новив 2,97±0,12 ГПа (М=3,00 ГПа), міцність на 
згинання – 100,01±14,33 (М=96,73) МПа. Най-
меншими показники були у «Jen-Fissufil» (ТОВ 
«Джендентал-Україна»), але перевищували ви-
моги міжнародного стандарту ISO 4049. Модуль 
пружності Юнга в матеріалу становив 3,47±0,52 
ГПа (М=3,17 ГПа), міцність на згинання дорів-
нювала 90,91±6,66 МПа (М=93,02 МПа). Таким 
чином, проведені дослідження показали високі 
механічні властивості всіх трьох стоматологіч-
них герметиків для емалі, і що всі перелічені ма-
теріали мають потенціал витримувати тривале 
періодичне жувальне навантаження при функ-
ціонуванні на поверхні зубів.

Конфлікт інтересів. Автори даного рукопи-
су стверджують, що конфлікт інтересів під час 
виконання дослідження та написання рукопи-
су відсутній.

Джерела фінансування. Виконання даного 
дослідження та написання рукопису було ви-
конано без зовнішнього фінансування.
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Background. Dental caries is a widespread worldwide disease of multifactorial genesis. The leading mechanism of its 

development is a long-term imbalance of the physiological balance between the inorganic component of the teeth hard 
tissues and the liquid biofilm formed on their surface, the predominance of the demineralization processes in hard tissues 
over the processes of remineralization. The use of dental enamel sealants has proven to be effective in preventing and 
reducing the intensity of dental caries. Modern bioactive polymer sealants for enamel contain such remineralizing agents 
as sodium fluoride, nanoamorphous calcium phosphate, beta-tricalcium phosphate, and particles of bioactive glass. For 
all dental composite filling materials, mechanical stability is one of the prerequisites for the long-term clinical success of 
restorations and fillings, and accordingly, temporary protective structures made of sealants.

Aim: to compare the flexural strength and modulus of elasticity of three modern photocomposite enamel sealants.
Materials and methods. In laboratory conditions for three modern photocomposite dental materials for sealing fissures 

and pits of enamel «Fissurit FX» (VOCO), «Clinpro™ Sealant» (3M™ ESPE™) and «Jen-Fissufil» (Jendental-Ukraine LLC) 
a flexural strength (three-point test) and elastic modulus were determined in accordance with the requirements of the 
international standard ISO 4049:2019. 6 samples of each material, polymerized and kept for a day in humid conditions, were 
examined.

Results. The highest elastic modulus and flexural strength were in «Fissurit FX» – 5.17±0.80 GPa (M=5.00 GPa) and 
130.07±7.75 MPa (M=127.81 MPa), respectively. In «Clinpro™ Sealant» the elastic modulus was 2.97±0.12 GPa (М=3.00 
GPa), the flexural strength was 100.01±14.33 (М=96.73) MPa. In «Jen-Fissufil» the elastic modulus was 3.47±0.52 GPa 
(M=3.17 GPa), the flexural strength was 90.91±6.66 MPa (M=93.02 MPa). The studied indicators of all three materials 
exceeded the requirements of the international standard ISO 4049:2019.

Conclusion. The performed studies showed high mechanical properties of all three dental sealants for enamel and that 
they have the potential to withstand long-term periodic masticatory load when functioning on the surface of teeth.

Key words: caries prevention, enamel sealing, photocomposites, flexural strength, modulus of elasticity.


