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Резюме
При выборе метода лечения повышенного стирания зубов огромное значение имеют прочност-

ные характеристики реставрационных материалов, а именно их устойчивость к абразивному изно-
су. Целью данного исследования стало изучение абразивного износа материалов для прямых и не-
прямых реставраций зубов у пациентов с повышенным стиранием посредством измерения площади 
окклюзионных контактов зубов при помощи компьютерных окклюзиограмм. Пациентам, которым в 
качестве лечения повышенного стирания зубов выполнялись прямые реставрации нанокомпозитом 
и непрямые реставрации литий-дисиликатной керамикой, проводили окклюзиографию с помощью 
аппарата TScan III (Tekscan, США) через 1 месяц и 24 месяца после завершения лечения, произво-
дили измерение площади окклюзионных контактов в положении IP (положение бугоркового контак-
та). По изменению площади окклюзионных контактов у одного пациента с течением времени и по 
сравнению с контрольной группой судили о степени абразивного износа реставрационных материа-
лов. Результаты исследования доказали, что устойчивость к абразивному износу керамических ре-
ставраций соотносима с эмалью зуба, а нанокомпозитные материалы, несмотря на свою прочность, 
подвержены истиранию. Поэтому при лечении повышенного стирания зубов, одним из проявлений 
которого является повышенная окклюзионная нагрузка, следует отдавать предпочтение непрямым 
керамическим реставрациям. 

Ключевые слова: повышенное истирание зубов, прямые и непрямые реставрации, площадь ок-
клюзионных контактов, окклюзиограмма, TScan III.

Abstract
Strength characteristics of restoration materials, namely their resistance to abrasive wear, are of great 

importance in choosing a treatment method for increased dental abrasion. The purpose of this study was 
to research the abrasive wear of materials for direct and indirect dental restorations in patients with in-
creased dental abrasion by measuring areas of the teeth occlusion using computer occlusiograms. Pa-
tients who underwent direct restorations with nanocomposite and indirect restorations with lithium dis-
ilicate ceramic restorations as a treatment for increased dental abrasion were underwent occlusiography 
by using TScan III (Tekscan, USA) 1 month and 24 months after the treatment was completed, to measure 
the area of teeth occlusion in the IP position (a multi-point occlusal contact position). The degree of dental 
abrasion of restoration materials provided judging on changing the area of occlusal contacts in the same 
patient over time and in compared with the area of occlusal contacts in the control group. The results of 
the study shown that the resistance to abrasive wear of ceramic restorations is in consistent with a tooth 
enamel, and nanocomposite materials, despite their durability, are prone to abrasion as well. Therefore, 
indirect ceramic restorations should be in preference in treatment of increased dental abrasion, in which 
an increased occlusive load is one of the clinical manifestations.

Key words: the increased attrition of teeth, direct and indirect restorations, the area of occlusal con-
tacts, an okklyuziogramma, TScan III.

Актуальность
Повышенное стирание зубов – полиэтиологиче-

ское заболевание, распространенность которого ва-
рьирует в очень широких пределах – от 1% до 50% [4, 
11, 13, 15, 18, 22, 24, 26]. При повышенном стирании 
зубов определяется прогрессирующая убыль твер-
дых тканей зуба, и целью лечения данной патологии 

является восстановление морфологических [1], эсте-
тических и функциональных нарушений зубочелюст-
ной системы. В современной литературе описано 
множество методов коррекции повышенного стира-
ния зубов, которые усложняются по мере прогресси-
рования патологического процесса [6, 7, 9, 13]. Ос-
новным способом лечения данной патологии являет-
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ся восстановление окклюзионной поверхности зубов 
одного или обоих зубных рядов при помощи прямых 
и непрямых реставраций. Несмотря на большое ко-
личество исследований, до настоящего времени нет 
консенсуса в вопросе, какой метод восстановления 
зубов – прямой или непрямой – является наиболее 
предпочтительным и долговечным [2, 8, 12, 16, 17, 21]. 
Одним из важнейших критериев качества стоматоло-
гического лечения является стабильность результа-
та, что определяет выбор более устойчивых к абра-
зивному износу материалов и эффективных методов 
реставрации твердых тканей зубов при повышенном 
стирании зубов. Одним из последних достижений в 
современной стоматологии стало создание наноком-
позитных пломбировочных материалов. Их особенно-
стью является то, что в качестве наполнителя в состав 
входят наноразмерные частицы диоксида кремния, 
объединенные в кластеры. Последнее позволяет 
добиться высокой прочности, как у макронаполнен-
ных композиционных пломбировочных материалов и 
эстетики – как у микронаполненных композиционных 
пломбировочных материалов. Безусловно, эти мате-
риалы действительно обладают большей прочностью 
в сравнении с другими пломбировочными материала-
ми [19, 20, 23, 25], что объясняет их широкое примене-
ние при лечении различных заболеваний, в том чис-
ле и повышенного стирания зубов. Однако, учитывая 
повышенную окклюзионную нагрузку, характерную 

для пациентов с данной патологией, вопрос об эф-
фективности применения прямых реставраций при 
лечении пациентов с повышенным стиранием зубов 
остается открытым.

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ
Изучение абразивного износа материалов для 

прямых и непрямых реставраций зубов у пациентов 
с повышенным стиранием посредством измерения 
площади окклюзионных контактов зубов при помо-
щи компьютерных окклюзиограмм.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
Для исследования были отобраны 23 пациента в 

возрасте от 34 до 42 лет с диагнозом «повышенное 
стирание зубов» (МКБ-10, код К03.0), проходивших 
лечение в трех стоматологических поликлиниках го-
рода Казани (Инновационный центр ООО «Стомато-
логическая поликлиника №5», ООО «Стоматологиче-
ская поликлиника «Рокада-Мед», Стоматологическая 
поликлиника КГМУ) в период с 2013-го по 2016 год. 
Распределение пациентов по полу было следующее: 
13 человек составляли женщины, 10 – мужчины. Диа-
гноз «повышенное стирание зубов» ставился на ос-
новании  осмотра, зондирования, перкуссии, виталь-
ность зубов и отсутствие заболеваний периодонта и 
пародонта подтверждалась данными электроодонто-
метрии и рентгенографии. В ходе обследования об-

Рис. 1. Окклюзиограммы пациента с прямыми реставрациями зубов, выполненные через 1 месяц 
после завершения лечения
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наружилось, что часть зубов также были подвержены 
кариозному разрушению. В исследование не включа-
лись пациенты с сопутствующей соматической пато-
логией, патологической подвижностью зубов, пато-
логическими видами прикуса.

По способу лечения повышенного стирания зубов 
пациенты были разделены на две группы:

– восстановление зубов прямым методом нано-
композитным материалом Filtek Ultimate (3M ESPE, 
США) – 11 человек;

– восстановление зубов непрямым методом из ли-
тий-дисиликатной керамики E.max (Ivoclar Vivadent, 
Германия) – 12 человек.

В качестве контрольной группы были обследова-
ны 10 человек с условной нормой (прикус ортогнати-
ческий, интактные ткани зубов). 

Для оценки абразивного износа материалов паци-
ентам проводили окклюзиографию с помощью сен-
сорных датчиков и аппарата TScan III (Tekscan, США) 
через 1 месяц и 24 месяца после завершения лече-
ния. Данные сроки обоснованы данными доступной 
литературы о сроках адаптации к несъемным ортопе-
дическим конструкциям [5] и сроках возникновения 
явных нарушений формы прямых реставраций [14]. 
Окклюзиографию проводили при смыкании зубов в 
привычной окклюзии в соответствии с инструкцией 
фирмы-производителя. Затем производили измере-
ние площади окклюзионных контактов в положении 
IP (положение бугоркового контакта) по методике, 
предложенной Арутюновым С. Д. с соавторами [3]. 
Поскольку при проведении одного исследования 
смыкание зубов пациентом производится трижды, 
и сила смыкания, а соответственно и площадь ок-
клюзиограммы в положении IP может несколько ме-
няться, за площадь окклюзионных контактов одного 
пациента в данный момент времени принималось 
среднее значение площади трех окклюзиограмм в 
трех исследованиях (всего девять окклюзиограмм) 
(рис. 1). По изменению площади окклюзионных кон-
тактов у одного пациента с течением времени и по 
сравнению с контрольной группой судили о степени 
абразивного износа реставрационных материалов. 

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ
Результаты измерения средней площади окклю-

зионных контактов у пациентов с прямыми и непря-
мыми реставрациями через 1 месяц после заверше-
ния лечения не имели существенных достоверных 
различий и составляли 263,00 ± 12,36 мм2 и 272,00 ± 
13,22 мм2 соответственно, что также соответство-
вало показателям в контрольной группе (266,00 ± 
11,48 мм2). Через 2 года после проведения лечения 
в группе с непрямыми реставрациями, как и в кон-
трольной группе, не произошло существенных изме-
нений средней площади смыкания зубов, что видно 
из рисунка 2. Полученные данные свидетельствуют 
о стабильности литий-дисиликатной керамики, ее 
устойчивости к абразивному износу подобной эмали 
зуба. В группе с прямыми реставрациями из нано-
композитного материала средняя площадь окклю-
зионных контактов увеличилась и составила 306,00 ± 
14,24 мм2, что свидетельствует об изменении контак-
тов от точечных к более плоскостным и объясняется 
абразивным износом реставрационного материала.

Вывод
Результаты исследования доказали, что устойчи-

вость к абразивному износу керамических реставра-
ций соотносима с эмалью зуба, а нанокомпозитные 
материалы, несмотря на свою прочность, подверже-
ны истиранию. Поэтому при лечении повышенного 
стирания зубов, одним из проявлений которого яв-
ляется повышенная окклюзионная нагрузка, следу-
ет отдавать предпочтение непрямым керамическим 
реставрациям.
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