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Характеристика материалов, 
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восстановления культи зуба, 
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Core

Резюме. В статье представлена сравнительная характеристика 
пломбировочных материалов, предназначенных для восстанов-
ления культи разрушенных зубов. Продемонстрирована высокая 
эффективность применения материала Dento Core Body (Фран-
ция) экспериментальным путем и с помощью атомно-силовой 
микроскопии.
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Summary. The article presents comparative characteristics of the 
restorative materials used to restore decayed teeth stump. Shown 
high efficiency of application of the material Dento Core Body 
(France), and experimentally using Atomic Force Microscopy 
studies.
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Часто встречающаяся причина невозможности проте-
зирования зубов — это сильно разрушенная коронковая 
часть зуба. Восстановление культи зуба можно опреде-
лить как реставрацию, применяемую для восстановле-
ния сильно разрушенного зуба до формы, пригодной 
для препарирования под искусственную коронку [1], 
а также помогает создать форму зуба, обеспечиваю-
щую ретенцию и сопротивление, выполняя роль пере-
ходной реставрации перед препарированием зуба под 
искусственную коронку [2]. К важным аспектам восста-
новления культи зуба пломбировочными материалами 
можно отнести хорошее краевое прилегание реставра-
ции и адгезивное соединение ее с твердыми тканями, 
что в совокупности положительно влияет на прочность 
и срок службы восстановленного зуба. Ниже  показа-
ны свойства идеального материала для восстановления 
культи зуба:

• биосовместимость;
• кариостатическая активность;
• хорошая адгезия к тканям зуба;
• адекватная прочность на сжатие, изгиб и растяже-

ние;
• низкая термодиффузивность;
• коэффициент термического расширения, сопоста-

вимый с таковым коэффициентом у дентина;
• совместимость с временными цементными мате-

риалами;
• стабильность размеров;

• легкость замешивания и размещения на месте;
• короткое время отверждения;
• гипоаллергенность;
• хороший показатель долговечности при хранении
• рентгеноконтрастность;
• эстетичность;
• разумная стоимость.

При сложных планах лечения восстановление зу-
ба культевым материалом может служить переходной 
реставрацией в течение длительного периода времени, 
поэтому материалы должны сохранять окклюзионную 
стабильность и быть комфортными для пациента [3]. 
К материалам, применяемым для восстановления куль-
ти зуба, относятся композитные, стеклоиономерные 
и гибридные материалы. Вариациями материалов, от-
носящихся к последней группе, являются:

• полимерные стеклоиономерные материалы;
• компомеры;
• керамометаллы;
• металломодифицированные стеклоиономерные ма-

териалы [4].

Стеклоиономерные и гибридные материалы
Все эти материалы (т.е. стеклоиономерные материалы, 
керамометаллы, металломодифицированные стекло-
иономерные материалы и полимерные стеклоионо-
мерные материалы) были рекомендованы для непо-
средственного восстановления культи зуба (табл. 1) [4]. 
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В улучшенных обычных стеклои-
ономерных материалах (таких как 
Fuji IX GP) повышено соотношение 
«порошок—жидкость», снижено 
содержание воды и использованы 
частицы стекла намного меньшего 
размера. Все это приводит к более 
высокой вязкости материала.

В керамометаллах металлы спе-
чены с частицами стекла, а в метал-
ломодифицированных стеклоионо-
мерных материалах в цементную 
смесь добавлены порошки метал-
лов. Гидроксиэтилметакрилат до-
бавлен в состав полимерных сте-
клоиономерных материалов, таких, 
например, как Vitremer (3M, США). Полимерные сте-
клоиономерные материалы могут иметь два механизма 
отверждения: за счет кислотно-щелочной реакции и по-
лимеризации смол, которую инициируют химически 
или под действием света.

Свойства стеклоиономерных материалов, которые 
позволяют считать их многообещающими материалами 
для восстановления культи зуба:

• адгезия с дентином и эмалью;
• выделение фторида;
• коэффициент термического расширения сходен 

с таковым показателем, свойственным самому зубу;
• восстановление культи зуба и препарирование под 

искусственную коронку проводятся за одно посе-
щение.
Но неудобство этих материалов составляют:

• низкие показатели прочности на растяжение и из-
гиб;

• роль воды в реакции отверждения [5].
Полимерные стеклоиономерные материалы имеют 

лучшие физические свойства по сравнению с обычными 
материалами этого класса [5]. Примеси воды в процес-
се реакции отверждения изменяют цвет, увеличива-
ют шероховатость поверхности, необратимо влияют 
на прочность и приводят к изменениям объема [4]. 
Чтобы дать возможность «созревания», рекомендуется 

осуществлять препарирование под искусственную ко-
ронку минимум через 24 часа после восстановления 
культи зуба. Увеличение объема вследствие поглощения 
воды может привести к перелому цельно-керамической 
коронки [6] или к получению «тесно сидящих» метал-
лических каркасов [7].

Хотя стеклоиономерные материалы все еще широ-
ко применяются для восстановления культи зуба [8], 
их считают слишком непрочными для применения 
в этом качестве.

Композитные материалы
Для восстановления культи зуба может быть использо-
вано большое многообразие композитных материалов. 
Композитные материалы популярны в этом качестве [9] 
из-за эстетики [10], возможности восстановить культю 
зуба и препарировать зуб под искусственную коронку 
за одно посещение, а также из-за надежного показателя 
адгезии (11—28 МПа) [11] при применении в сочетании 
с бондинг-агентом для дентина (табл. 2).

Группа композитных материалов для восстановле-
ния культи зуба включает в себя материалы химичес-
кого, светового и двойного типов отверждения (табл. 3).

Композитные материалы по своей прочности 
на сжатие сопоставимы с амальгамой, но превосходят 
ее по прочности на растяжение и на изгиб. Напряжения, 

Таблица 1. Восстановительные материалы, созданные на основе стеклоиономеров
Название Тип материала Производитель

Alpha Silver Металломодифицированный 
стеклоиономерный DMG-Hamburg, Германия

ChemFlex Полимерный стеклоиономерный Dentsply, Великобритания
Fuji IX GP Стеклоиономерный GC Ltd., Великобритания
Glass Core Полимерный стеклоиономерный PulpDent, США
Ketac-Fil Полимерный стеклоиономерный ESPE, Германия
Ketac-Molar Стеклоиономерный ESPE, Германия
Ketac-Silver Керамометалл ESPE, Германия

Opus Silver Металломодифицированный 
стеклоиономерный Schottlander, Великобритания

Vitremer Полимерный стеклоиономерный 3M, США

Таблица 2. Сравнение свойств основных (core) материалов

Свойство Композитные Стеклоиономерные Полимерные 
стеклоиономерные

Металло-
модифицированные 
стеклоиономерные

Керамометаллы

Кариостатичность – ++ ++ + +
Сцепление с зубом ++ ++ ++ ++ ++
Прочность на сжатие ++ – + + +
Прочность на изгиб ++ – + + +
Прочность на растяжение ++ – + + +
Коэффициент терморасширения – ++ ++ + +
Термодиффузивность + ++ ++ + +
Стабильность размеров + – + + +

Примечание. –  — неудовлетворительный показатель, +  — удовлетворительный показатель, ++ — хороший показатель.
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Таблица 3. Композитные материалы для восстановления культи зуба
Название Тип Производитель

Bis-Core Гибридный, двойного отверждения Bisco Dental Products, США
Bisfil-Core Гибридный, химического отверждения, голубого цвета Bisco Dental Products, США
Build-it Гибридный, двойного отверждения Jeneric/Pentron Inc., США
Clearfil Photo Core Светоотверждаемый гибридный Kuraray, Япония
Clearfil Core Гибридный, химического отверждения Kuraray, Япония
Coradent Химического отверждения, гибридный с керамическим наполнителем Vivadent, Лихтенштейн
Core-Flo Химического отверждения с микронаполнителем Bisco Dental Products, США
CorePaste Химического отверждения гибридный, укрепленный титаном Dent-Mat, США
CoreRestore 2 Гибридный, двойного отверждения SDS Kerr Sybron, Великобритания
Dento Core
Dento Core Body Композит двойного отверждения, светового и химического Itena, Франция

Encore Core 
Buildup/Selfcure Химического отверждения Centrix, США

Fluorocore Гибридный, двойного отверждения Dentsply, Великобритания
Hard Core Химического отверждения PulpDent, США
Herculite Светоотверждаемый гибридный SDS Kerr Sybron, Великобритания
Light-Core Светоотверждаемый гибридный, укрепленный волокнами Bisco Dental Products, США
Luxacore Гибридный, двойного отверждения DMG-Hamburg, Германия
ParaCore Гибридный, двойного отверждения Coltene-Whaledent, Великобритания
Prodigy Светоотверждаемый гибридный Dentsply, Великобритания
Surefil Светоотверждаемый гибридный Dentsply, Великобритания
Ti-Core Химического отверждения гибридный, укрепленный титаном EDS, США

воздействующие на зуб из-за сокращения объема мате-
риала вследствие полимеризации, могут увеличить риск 
краевого подтекания, повышенной чувствительности, 
вторичного кариеса и в некоторых случаях искривления 
или перелома бугорков зуба, восстановленного с помо-
щью культевого материала [12]. Композитная рестав-
рация, выполненная из единого большого количества 
материала, увеличивает эти напряжения [13]. Кроме 
того, массивное размещение материала препятствует 
попаданию света на поверхность контакта зуба и компо-
зитного материала. Композитные материалы зачастую 
бывают непрозрачными, что дополнительно уменьшает 
возможность проникновения света. По этой причине 
на рынке также имеются композитные материалы хи-
мического отверждения (см. табл. 3).

Плотные композитные материалы [11] имеют по-
вышенную вязкость благодаря:

• включению в их состав частиц пористого наполни-
теля (Solitaire 2);

• увеличенным объемам наполнителя (Prodigy 
Condensable);

• неправильным формам частиц (SureFil, см. табл. 3).
Некоторые производители добавляют реологиче-

ский агент амид полигидроксикарбоновой кислоты, 
который улучшает текучесть и адаптацию материала 
при восстановлении культи зуба. Однако клиническая 
проблема этих материалов — их «липкость», из-за чего 
возрастает риск отрыва материала от полости [14].

Альтернативные методы были использованы для 
улучшения свойств других композитных материалов для 

восстановления культи зуба. Частицы титана присут-
ствуют в CorePaste и Ti-Core, керамические наполните-
ли — в Coradent, композитные волокна — в Light-Core. 
Материал CorePaste может быть выдавлен из шприца 
и выпускается различных оттенков, включая цвет зубов, 
бриллиантовый белый и голубой. Ti-Core имеет серый 
оттенок, но есть новейший материал Ti-Core Natural 
с оттенком А3 (по классификации Vita); этот материал 
содержит лантанид вместо титана. Light-Core содержит 
прозрачные волокна, которые улучшают проникновение 
света и внешний вид, когда такой материал находится под 
цельно-керамическими реставрациями. Производители 
утверждают, что эти добавки также улучшают возмож-
ность уплотнения и механические свойства материала [3].

Некоторые производители выпускают целлуло-
идные или полипропиленовые матрицы, которые по-
зволяют быстро сформировать культю зуба и облегча-
ют препарирование зуба под искусственную коронку, 
обеспечивая оптимальный конус. Примерами являются 
формеры CoreForm и ParaCore Former.

МАТЕРИАЛЫ И  МЕТОДЫ

В исследовании оценивались качественные характе-
ристики материала Dento Core, на основании данных 
литературы и экспериментальным путем. Свойства 
материала оценивались как самостоятельно, так и при 
взаимодействии с твердыми тканями удаленных зубов 
(эмали и дентина корня) с помощью атомно-силовой 
микроскопии (АСМ).
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Рассмотрим свойства и качество 
реставраций на примере материала 
Dento Core (Itena, Франция). Dento 
Core является незаменимым мате-
риалом для фиксации стекловоло-
конных штифтов и восстановления 
коронковой части зуба (создание 
культи) при протезировании. Отно-
сится к композитным материалам 
двойного отверждения (самоотвер-
ждаемый и светополимеризуемый, 
т.е. химического и светового от-
верждения), также имеет два вида 
консистенции — текучую и насы-
щенную густую. В состав включе-
ны: Bis-GMA, мономер метакрилата, 
метакрилат связующий компонент, 

стекловолокна, наночастицы, светочувствительные ча-
стицы, активаторы пероксида и амина, фториды. За счет 
наличия фторидов в составе Dento Core защищает ес-
тественную структуру зуба, предотвращает развитие 
вторичного кариеса.

Материал представлен в трех различных формах 
упаковки — шприц-автомикс, двойной шприц и два от-
дельных шприца с базой и катализатором для мануаль-
ного смешивания, в двух цветах А3 и белый (табл. 4, 5).

РЕЗУЛЬТАТЫ И  ОБСУЖДЕНИЕ

Оценка качественных свойств ма-
териала Dento Core проводилась 
на низкомолекулярном уровне сов-
местно с кафедрой теоретических 
основ электротехники СПбГЭТУ. 
Изучалось строение самого матери-
ала, соотношение частиц в нем, его 
продольный шлиф и точки сопри-
косновения материала к твердым 
тканям удаленного зуба — дентину 
корневой части.

На изображениях представле-
ны точки сканирования АСМ-ис- 
следования продольного шлифа 
материала Dento Core. Поверхность 
материала имеет мелкозернистую 

структуру, диаметр частиц около 1 мкм, что доказывает 
состав данного материала (рис. 1—6).

После исследования материала было изучено со-
прикосновение материала к твердым тканям удален-
ного зуба, эмали и дентину. На рис. 7 выделен участок 
сканирования размером 5×5 мкм относительно участка 
сканирования размером 15×15 мкм, продольный шлиф 
препарат — граница материала и дентина в области кор-
ня удаленного зуба. На изображениях показано, что 
материал плотно прилегает к тканям зуба (см. рис. 7, 8).

Таблица 4. Технические характеристики материала 

Свойство Нормативные требования 
согласно ISO Dento Core

Компрессионная прочность, МПа 120 248
Линейная усадка,% 3,5 1,2
Прочность на излом, МПа 50 200
Диаметральный предел прочности, МПа 40 40
Сорбция воды, мг/мм2 Менее 7 2
Глубина светового воздействия (иррадиация 
LED-лампой в течение 20 с), мм Более 2 5,2

Глубина светового воздействия (иррадиация 
галогеновой лампой в течение 40 с), мм Более 2 9

Температура нагрева,°C Менее 41 32
Время работы с материалом, минут 2 1,5
Время фиксации материала, минут 5 4,5
Рентгеноконтрастность, % АI — 400

Таблица 5. Преимущества Dento Core
Композит двойного отверждения 
(самоотверждаемый и фотополимеризуемый) 

Гарантированная полимеризация даже в труднодоступных местах.
Эластичность структуры способствует легкому удалению излишков материала

Использование нанотехнологий Способствует улучшению свойств композита Bis-GMA
Превосходная прочность материала (248 МПа) Сохраняет результат реставрации долгие годы
Совершенная консистенция вязкости композита Содействует легкому и быстрому процессу моделирования
Рентгеноконтрастность Позволяет с помощью рентгенодиагностики оценить результат
Низкая (2%) полимеризационная усадка Способность к адаптации
Содержит и выделяет фторид Укрепляет структуру зуба и защищает от развития вторичного кариеса

Рис. 1. Точки сканирования АСМ-изображе-
ния продольного шлифа материала Dento 
Core (фрагмент 50×50  мкм с  разрешением 
1000×1000)

Рис. 2. АСМ-изображение продольного шли-
фа материала Dento Core. Мелкозернистая 
структура материала: диаметр частиц 
около 1  мкм (фрагмент 50×50  мкм с  разре-
шением 1000×1000)
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Разница структуры дентина и материала Dento Core 
обнаруживается в точках сканирования. Но на практике 
материал показал положительные свойства в проник-
новении и заполнении корневых каналов зубов и дель-
товидных ответвлений. На рис. 9—3D-моделирование 
фрагмента сканирования границы материала и дентина 
корня.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

При большом разнообразии материалов для восста-
новления культи зуба представленных на рынке нет 
материала, соответствующего всем требованиям «иде-
ального» культевого материала. Зачастую наиболее 
важным критерием, определяющим выбор материала, 

является личный выбор врача-сто-
матолога, учитывающий свойства 
того или иного материала при ра-
боте с ним.

На рынке стоматологических 
материалов зарубежные материа-
лы для восстановления культи зуба 
представлены в достаточном коли-
честве и многие врачи-стоматоло-
ги успешно применяют их в своей 
повседневной практике, о чем сви-
детельствуют публикации в различ-
ных источниках [12, 14, 15].

Исследуя данный материал 
Dento Core, мы отметили большое 
количество положительных ас-
пектов в составе и свойстве этого 
материала. К таковым относятся 
полимеризация материала в труд-
нодоступных местах, высокая ме-
ханическая прочность и низкая 
усадка, отсутствие возникновения 
пор и способность проявлять кари-
ес-статические свойства — все это 
позволяет сохранить реставрацию 
длительное время. Поэтому можем 

сказать, что Dento Core является одним из лучших ма-
териалов для восстановления культи зуба и заполнения 
корневых каналов при дальнейшем ортопедическом ле-
чении.

Потребность в материалах для восстановления 
культи зуба достаточно высока, количество и качество 
отечественных аналогов этого класса не многочислен-
но и не высоко, а зарубежные аналоги дорогостоящи 
и врачи-клиницисты зачастую используют материалы, 
не предназначенные непосредственно для восстановле-
ния культи зуба, что приводит к повышению риска на-
рушения целостности или поломки культи зуба, в свою 
очередь делающей невозможным изготовление ортопе-
дической конструкции и последующей реабилитации 
пациента.

Рис. 7. АСМ-изображение участка прилега-
ния дентина удаленного зуба и  материала 
Dento Core размером 5×5 мкм относительно 
участка сканирования размером 15×15 мкм

Рис. 8. АСМ-изображение, плотность при-
легания материала к тканям зуба, граница 
между материалом Dento Core и  дентином 
удаленного зуба (размер 5×5 мкм)

Рис. 9. 3D-моделирование АСМ-изображения 
границы материала Dento Core и  дентина 
корня

Рис. 3. 3D-моделирование АСМ-изображения 
фрагмента материала Dento Core (размер 
60×60 мкм)

Рис. 4. АСМ-изображение участка матери-
ала Dento Core (фрагмент сканирования 
размером 5×5 мкм)

Рис. 5. Увеличенный участок 5×5  мкм 
АСМ-изображения Dento Core

Рис. 6. 3D-моделирование АСМ-изображения 
материала Dento Core (размер 6×6 мкм)
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