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РЕЗЮМЕ
Актуальность. Исследование микропрочности стоматологических материалов, особенно применяемых в детской практике, является 
важной задачей современной стоматологии. Стеклоиономерные цементы (СИЦ) и керамика E-max MT широко используются для 
реставрации зубов, однако их механические свойства в сравнении с естественной эмалью молочных зубов изучены недостаточно.  
Цель. Оценить микропрочность стеклоиономерных цементов (Фуджи-9, Витремер) и керамики E-max MT в сравнении с эмалью молочных зубов. 
Материалы и методы. Проведены лабораторные испытания 25 образцов каждого материала. Микропрочность измеряли на ручном цифро-
вом прессе РПГ-75. Статистический анализ выполнен с использованием критериев Шапиро – Уилка, Левена, Бартлетта, Краскела – Уоллиса 
и Данна (p < 0,05). Результаты. Эмаль молочных зубов показала микропрочность 1,97 ± 0,22 kH, что выше значений СИЦ (Фуджи-9: 1,11± 0,15 kH;  
Витремер: 1,36 ± 0,07 kH), но ниже керамики E-max MT (8,03 ± 0,71 kH). Различия между группами статистически значимы (p < 0,05). Вы-
воды. Керамика E-max MT демонстрирует наивысшую прочность, что делает ее предпочтительной для нагрузочных реставраций. СИЦ 
уступают естественной эмали, но сохраняют преимущества в биосовместимости и противокариозном действии, что важно в детской 
стоматологии.
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SUMMARY
Background. The study of microhardness of dental materials, especially those used in pediatric dentistry, is an important task in modern dentistry. 
Glass ionomer cements (GICs) and E-max MT ceramics are widely used for tooth restoration, but their mechanical properties compared to 
primary tooth enamel remain understudied. Objective. To evaluate the microhardness of glass ionomer cements (Fuji-9, Vitremer) and E-max MT 
ceramics in comparison with primary tooth enamel. Materials and methods. Laboratory tests were performed on 25 samples of each material. 
Microhardness was measured using a manual digital press RPG-75. Statistical analysis included Shapiro – Wilk, Levene, Bartlett, Kruskal-Wallis, and 
Dunn tests (p < 0.05). Results. Primary tooth enamel exhibited microhardness of 1.97 ± 0.22 kN, surpassing GICs (Fuji-9: 1.11 ± 0.15 kN; Vitremer:  
1.36 ± 0.07 kN) but remaining inferior to E-max MT ceramics (8.03 ± 0.71 kN). Intergroup differences were statistically significant (p < 0.05). Conclusion.  
E-max MT ceramics show the highest strength, making them suitable for load-bearing restorations. GICs, while less durable than natural enamel, 
offer advantages in biocompatibility and anti-caries effects, which are critical in pediatric dentistry.
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Введение
В современной стоматологической практике особую 

значимость приобретает проблема выбора оптимальных 
реставрационных материалов для молочных зубов, соче-
тающих высокие механические свойства с биосовмести-
мостью и профилактическим противокариозным действи-
ем. Как показывают многочисленные исследования [1, 2], 
эмаль молочных зубов, являясь одной из наиболее твердых 
биологических тканей, предъявляет особые требования 
к физико-механическим характеристикам реставрацион-
ных материалов.

Современный рынок стоматологических материалов 
предлагает широкий спектр продуктов от различных 
производителей [3, 4], однако их применение в детской 
практике ограничено необходимостью соблюдения осо-
бых требований: не токсичности, способности к фтор 
выделению и минимальному риску осложнений. В этом 
контексте стеклоиономерные цементы (СИЦ), благодаря 
своей уникальной биосовместимости, выраженным ад-
гезивным свойствам и доказанному противокариозному 
эффекту [5–8], занимают особое место в арсенале детского 
стоматолога.
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Несмотря на значительное количество исследований 
механических свойств реставрационных материалов для 
постоянных зубов [9–11], данные о сравнительной харак-
теристике микропрочности СИЦ и современных керами-
ческих систем применительно к молочным зубам остаются 
фрагментарными и недостаточно систематизированными. 
Особую актуальность приобретает изучение новых поколе-
ний стоматологических материалов, таких как E-max MT, 
применяемых в инновационных CAD/CAM-технологи-
ях [12], в сравнении с традиционными СИЦ.

Проведенное исследование направлено на восполне-
ние этого важного научно-практического пробела, пред-
лагая комплексную оценку микропрочности современных 
реставрационных материалов в сопоставлении с есте-
ственной эмалью молочных зубов. Полученные данные 
имеют принципиальное значение для оптимизации клини-
ческого выбора материалов в детской стоматологической 
практике, обеспечивая оптимальный баланс между меха-
нической прочностью, биологической совместимостью 
и профилактической эффективностью.

Цель исследования
Изучение микропрочности стеклоиономерных цемен-

тов (Фуджи-9, Витремер), керамики E-max MT и эмали 
молочных зубов.

Материалы и методы
В ходе работы были проведены исследования по из-

мерению микропрочности стоматологических материа-
лов килоньютонов (кН) по 25 образцов каждой из пред-
ставленных в таблице (табл. 1). Все стоматологические 
материалы были одного диаметра и толщины, которые 
применяются в клинической стоматологической практике 
при лечении молочных зубов. Для этого использовались 
стеклоиономерные материалы: Фуджи-9 (производство 
Япония), Витремер (производство Германия), а также 
материал E-max MT (производитель Лихтенштейн), при-
меняемый при изготовлении коронок, виниров, вкладок 
методом фрезерования на СAD CAM-системах.

Для сравнения микропрочности естественного мате-
риала были использованы вырезанные фрагменты эмали 
удаленных молочных зубов размером 6,35 мм в диаметре 
и толщиной 2,8 мм (рис. 1).

Для измерения массы образцов исследуемых стома-
тологических материалов, использовались бытовые элек-
тронные микровесы фирмы: ООО «МИДЛиК» (рис. 2). 
Масса обследуемого образца E-max MT составило 0,17 г. 
Измерение микропрочности материалов исследовалась 
на разрыв с помощью ручного цифрового пресса РПГ-75  
(рис. 3).

Анализ исследуемых объектов проводился с приме-
нением программного пакета Statistica 10 RUS (StatSoft, 
Inc, США). Соответствие выборок нормальному распре-
делению оценивалось с использованием критерия Ша-
пиро – Уилка. Для проверки гипотезы о принадлежности 
дисперсий к одной генеральной совокупности применяли 
критерии Левена и Бартлетта. Предварительную обработ-
ку данных проводили по непараметрическому критерию 
Краскела-Уоллиса и медианному тесту, с последующей 
процедурой множественных попарных сравнений по кри-
терию Данна. Статистически значимые различия отмечали 
при р < 0,05. Полученные результаты представляли в виде 
М±SD (где М – среднее значение, SD – стандартное от-
клонение), а при отсутствии нормального распределения 
в виде медианы с интерквартильным размахом Me [IQR]. 

Результаты и их обсуждение
При проверке групп данных на соответствие нормаль-

ному распределению по критерию Шапиро – Уилка нулевая 
гипотеза о нормальности распределения была отклонена для 
стоматологического материала Фуджи-9, значение уровня 
значимости p<0,05 (табл. 2). Проведенный анализ на од-
нородность дисперсий четырех групп критериями Левена 
и Бартлетта дает основание для отклонения гипотезы об од-
нородности дисперсий (табл. 2). По результатам проведенно-
го анализа для предварительной проверки значимости раз-
личий четырех независимых выборок был выбран критерий 
Краскелла – Уолиса, который не чувствителен к отклонениям 
от нормальности распределений и однородности дисперсий.

Таблица 1 
Сравнительная характеристика прочностных свойств материалов
Исследуемый объект Число образцов Микропрочность, kH
Эмаль молочных зубов

25

1,97±0,22
Фуджи-9 1,11±0,15
Витремер 1,36±0,07
E-max MT 8,03±0,71

Рисунок 1. Образцы стоматологических материалов и эмали
Рисунок 2. Масса материала 
E-max MT, РПГ-75 

Рисунок 3. Ручной цифровой 
пресс 
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Апостериорный анализ межгрупповых сравнений зна-
чений микропочности материалов и эмали молочных зу-
бов по критерию Данна показал значимые различия между 
всеми группами (табл. 3).

В таблице 3 представлены результаты статистического 
анализа микропрочности исследуемых материалов и эмали 
молочных зубов. Критерий Краскела – Уоллиса показал ста-
тистически значимые различия между группами (p < 0,05),  
что подтверждает неоднородность данных. Эмаль молоч-
ных зубов (1,97 [0,26] kH) имеет значительно более высо-
кую микропрочность по сравнению со стеклоиономерными 
цементами (Фуджи-9 и Витремер), но уступает материалу 
E-max MT (рис. 4.). Материал E-max MT (8,03 [0,90] kH)  
демонстрирует наивысшую микропрочность, что делает его 
наиболее прочным среди исследуемых образцов. Стекло-
иономерные цементы (Фуджи-9 и Витремер) показали 
схожие, но статистически значимо различающиеся значе-
ния микропрочности, причем Витремер (1,35 [0,10] kH)  
превосходит Фуджи-9 (1,11 [0,26] kH).

Эти результаты подчеркивают важность выбора мате-
риала в зависимости от клинических требований, особен-
но при реставрации молочных зубов, где необходимо учи-
тывать баланс между прочностью и биосовместимостью.

Обсуждение
Данные исследование микропрочности стоматологиче-

ских материалов (стеклоиономерных цементов Фуджи-9, 
Витремер и керамики E-max MT) в сравнении с эмалью 
молочных зубов имеет важное значение для клинической 
стоматологии, особенно в детской практике. Полученные 
результаты подтверждают, что эмаль молочных зубов об-

Таблица 2
Показатели статистических критериев на нормальность распределения и однородность дисперсий

Исследуемый объект Критерий Шапиро – Уилка Критерий Левена Критерий Бартлетта
W p-value F p-value Т p-value

Эмаль молочных зубов 0,94543 p > 0,05

24,595 p <0,05 119,98 p <0,05Фуджи-9 0,91612 p < 0,05

Витремер 0,94605 p > 0,05

E-max MT 0,94540 p > 0,05

Таблица 3
Показатели статистических критериев Краскелла – Уоллиса  

и апостериорных сравнений Данна

Исследуемый 
объект

Me [IQR] Критерий 
Краскелла – Уоллиса

Критерий 
Данна

1 Эмаль молочных зубов 1,97 [0,26]

p<0,05

p1;2<0,05
p1;3<0,05
p1;4<0,05
p2;3<0,05
p2;4<0,05
p3;4<0,05

2 Фуджи-9 1,11 [0,26]

3 Витремер 1,35 [0,10]

4 E-max MT 8,03 [0,90]

Рисунок 4. Результаты измерений микропрочности на разрыв, kH

ладает высокой механической прочностью (1,97 ± 0,22 kH),  
превосходящей стеклоиономерные цементы, но уступа-
ющей керамике E-max MT (8,03 ± 0,71 kH).

Среди исследуемых материалов Витремер показал бо-
лее высокую микропрочность (1,36 ± 0,07 kH) по сравне-
нию с Фуджи-9 (1,11 ± 0,15 kH), что может быть связано 
с различиями в составе и технологии отверждения. Одна-
ко оба стеклоиономерных цемента уступают естественной 
эмали, что указывает на необходимость тщательного вы-
бора материала в зависимости от клинической ситуации.

Керамика E-max MT продемонстрировала наивысшие 
показатели прочности, что делает ее предпочтительной 
для реставраций, подверженных значительным нагруз-
кам. Однако ее применение в детской стоматологии может 
быть ограничено из-за высокой стоимости, сложности 
обработки и отсутствия противокариозного эффекта, ха-
рактерного для стеклоиономерных цементов.

Данное исследование дополняет существующие на-
учные данные о механических свойствах стоматологи-
ческих материалов, но имеет некоторые ограничения. 
Во-первых, эксперименты проводились в лабораторных 
условиях, которые не полностью имитируют реальную 
нагрузку в полости рта. Во-вторых, не изучались долго-
срочные изменения свойств материалов под влиянием 
слюны, температуры и циклических нагрузок.

Выводы
Анализ проведенного исследования позволило уста-

новить значимые различия в показателях микропрочно-
сти изучаемых стоматологических материалов. Наиболь-
шие значения продемонстрировала керамика E-max MT  
(8,03 ± 0,71 kH), что подтверждает ее высокую механи-
ческую устойчивость и обосновывает применение для 
постоянных реставраций. Стеклоиономерные цементы 
Витремер (1,36 ± 0,07 kH) и Фуджи-9 (1,11 ± 0,15 kH) 
показали достоверно более низкие показатели прочности 
по сравнению с естественной эмалью молочных зубов 
(1,97 ± 0,22 kH), однако сохраняют свои клинические пре-
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имущества за счет биосовместимости, противокариозного 
действия и удобства применения в детской стоматологи-
ческой практике.

Полученные результаты подчеркивают необходимость 
дифференцированного подхода к выбору реставрацион-
ных материалов с учетом их физико-механических ха-
рактеристик и клинической целесообразности. Особое 
значение имеет дальнейшее изучение долговременной 
стабильности свойств материалов в условиях, максималь-
но приближенных к клиническим, а также разработка ком-
плексных критериев оценки их эффективности. Проведен-
ное исследование вносит существенный вклад в развитие 
доказательной базы современной стоматологии и может 
служить основой для оптимизации подходов к восстанов-
лению временных зубов.
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