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Проведено изучение токсико-гигиенических свойств стоматологических материалов, модифицированных нанораз- 
мерными частицами кремния и серебра па ISO белых крысах-ссшиах. Изучена биосовместимость материалов. 
К л ю ч е в ы е  с л о в а :  наноразмериые частицы кремния, серебро, токсико-гигиенические свойства

THE INVESTIGATION INTO TOXIC AND HYGIENIC PROPERTIES OF DENTAL MATERIALS MODIFIED WITH SILICON 
AND SILVER NANOPARTICLES
Kalivradzhyan E.S., Chirkova N. K, Ryzhova I.P., Primacheva N. V.
The objective o f  the present work was to study toxic and hygienic properties o f  dental materials modified with silicon and silver 
nanoparticles. The biocompatibility o f  these materials was estimated in experiments carried out on 150 white rats.
K ey w o r d s :  silicon nanoparticles. silver, toxic and hygienic properties

Одним из перспективных направлений в стоматологиче
ском материаловедении последних лет является разработка 
отечественных материалов, обладающ их комплексом улуч
шенных или новых свойств. К ним относятся новейш ие типы 
материалов, такие как наноцементы, полимерные наноком- 
позигы и нанополимеры, которые могут быть использованы 
не только в ортопедической стоматологии, но и в других раз
делах стоматологии [9]. Н апоструктурированны е материалы 
чрезвычайно перспективны. На сегодняш ний день особый 
интерес вызывают пористые наночастицы, которые состоят 
из элементов, входящих в состав организма. Такие наномате
риалы обычно не вызывают аллергических реакций. Они по
тенциально могут быть расщ еплены и выведены из организ
ма, и в порах этих магериалов можно разместить, например, 
серебро, которое в ионном виде оказы вает бактерицидное, 
противовирусное, выраженное противогрибковое и противо
вирусное действие и служит высокоэффективным обеззара
живающим средством в отношении патогенных микроорга
низмов, вызывающих острые инфекции [5, 8].

Актуальной научной задачей является разработка био- 
совместимых, высокопрочных и высокотехнологичных на
нопластмасс для базисов съемных пластиночных протезов, а 
такж е наноцементов для фиксации несъем ны х стоматологи-

Каливраижняп Эдвард Саркисович -  д-р мед. наук, проф., зав. 
каф., 8 (473) 253-00-05

ческих конструкции. С ущ ествую т два основных направления 
разработки магериалов -  создание новых высокотехнологич
ных материалов и модификация хорош о зарекомендовавших 
себя недорогих, но не менее эфф ективны х материалов.

Наноразмерныс частицы пористого кремния в виде раз
личных соединений входят в состав лекарегвенных и космети
ческих препаратов. Нанокремний, стимулируя процессы про
лиферации и регенерации, ускоряет обновление эпидермиса и 
восстанавливает функции клеток дермы -  фибробластов [8]. В 
воде кремнии подавляет бактерии, вызывающие брожение и 
гниение, осаждает тяжелые металлы, нейгрализует хлор, ад
сорбирует радионуклиды. Биоактивные наноразмерные части
цы кремния могут проникать в глубокие слои кожи, очищать их 
и обеспечивать защиту, сохраняя естественную проницаемость 
и дыхательную способность кожи. Однако системная токсич
ность наноразмерных частиц кремния для животных и челове
ка изучена недостаточно. Ш ирога спектра применения кремния 
ставит их на одно из первых мест в списке наночастиц, требую
щих детального изучения его биологических свойств 12, 8].

Данная работа посвящ ена исследованию  свойств цинк- 
фосфатных и акриловых композиций, модифицированных 
наноразмерными час тицами кремния и серебра.

Материал и методы
Ц ннк-фосфатные цементы использую тся в ортопедиче

ской стоматологии для фиксации несъем ны х конструкций
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Т а б л и ц а  I .  Распределение ж ивотны х по группам

Группа I Экспериментальные животные j Количество животных 
I (белые крысы-самцы) | (белых крыс-самцон)

1-я Контрольная 30

2-я Животные с внутримышечными
имплантатами in акрнловот но- 30
лимера "Фторакс"

3-я Животные с внутримышечными 
имплантатами из акрилового
полимера модифицированною на- 30
норазмернымн частицами кремнии

4-я Животные с внутримышечными
имплантатами ич цннк-фосфатмого ^
цемента, модифицированного на- 
норазмернымн частицами кремния

5-я Животные с внутримышечными
имплантатами из цинк-фоефптпого 30
цемента "Висцин"

уже более 100 лет и за этот период зарекомендовали себя с 
положительной стороны благодаря простоте использования, 
легкости замеш ивания, достаточны м прочностным показате
лям, хорошей текучес ти, механической адгезии и низкой сто
имости. Однако с развитием современны х технологий, появ
лением новых фиксирую щ их материалов и возросш их к ним 
требований -  постоянства объема, хорош ей совместимости с 
тканями зуба, металлами, пластмассами, фарфором, диокси
дом циркония и оксидом алю м иния, отсутствия раздражения 
дентина и пульпы -  применение циик-фосфатных материа
лов снизилось [1]. Мы провели анализ физико-механических 
свойств цинк-фосфатного цемента для фиксации несъемных 
конструкций зубных протезов, модифицированного пано- 
размерными частицами кремния. В качестве исследуемого 
материала был выбран циик-ф осфатиый цемент «Висцин» 
производства «Радуга-Р», имею щ ий стандартную  рецепту
ру. Этот материал был модифицирован путем добавления к 
его порошку наноразмерных частиц кремния. Нанокремний 
был получен из пористого кремния при его ультразвуковой 
обработке. Размер частиц п состав модифицирую щ ей добав
ки были подтверждены соответственно электронной микро
скопией и инфракрасной спектрограф ией, выполненными на 
базе Центра коллективного пользования Воронежского госу
дарственного университета.

На кафедре ортопедической стоматологии ВГМ А им.
Н. Н. Бурденко разработана акриловая композиция, которая 
представляет собой мелкодисперсный, окраш енны й в розо
вый цвет порошок, являю щ ийся суспензионны м и привитым

А

СМ* 1

Спектрограммы исследуемых образцов: верхняя -  исходный 
материал, нижняя - модифицированный материал.

сополимером метилового эфира метакриловой кислоты и 
жидкость, содерж ащ ую  сш ивагент -  демитакриловый эфир 
дифенолопропана. В порош ок добавлены наноразмерные 
частицы кремния в объеме 0,1%. Для повышения эффектив
ности ортопедического лечения съемными протезами нами 
использован метод серебрения порошка полимера. Полиме
ризация осущ ествлялась на водяной бане при Ю0°С [3]. Из
учение основных физико-механических свойств акрилового 
полимера, модифицированного наноразмерными частицами 
кремния, проводилось по методике ГОСТ Р 51889 2002. 
Предел прочности на разрыв, изгиб и модуль упругости 
определяли на разрывной машине с постоянной скоростью 
траверсы (5 ±  1 мм/мин).

Были проведены токсико-гигиенические. физико
химические исследования свойств образцов наномодифи- 
цированпых композиций для оценки их биосовместимости. 
Выполнен хронический эксперимент па 150 белых крысах - 
самцах с массой тела 210 ±  5 г, которым под внугрибрюшин- 
ным наркозом тиопентал натрия (30 мг/кг) внутримышеч
но в область бедра были имплантированы образцы цинк- 
фосфатного цемента, модифицированного наноразмерными 
частицами кремния, базисного акрилового полимера «Фто
ракс» и акрилового полимера, модифицированного наноча- 
стицами кремния. Ж ивотны е в ходе эксперимента были рас
пределены на группы (табл. 1).

Через 7, 14, 21 сут и I, 3, 6 мес по 5 крыс из каждой 
группы подвергали эвтаназии (под наркозом, путем крово
пускания) согласно ГОСТ Р ИСО 10993.1-99. После вскры
тия осматривали полости груди и живота, оценивали ма
кроскопические изменения внутренних органов и тканей. 
Для сохранения чистоты эксперимента исключали живот
ных с пневмонией, паразитарной инвазией и выраженными 
патолого-анатомичсскими изменениями внутренних орга
нов. Для получения значимы х патоморфологических из
менений эксперим ентальны й материал фиксировали в 10% 
нейтральном ф орм алине, ткани органов после уплотнения 
п обезвож ивания заливали парафином, срезы окрашивали 
гематоксилином Караци и эозином для обзорной микро
скопии и пикроф укенном по Ван-Гнзону для исследования 
соединительнотканны х структур. На базе Орловской боль
ницы скорой медицинской помощи нм. Н. А. Семашко было 
просмотрено и проанализировано 720 гистологических пре
паратов. О пределяли весовы е коэффициенты внутренних 
органов и взвеш ивали их на торсионных весах. Исследова
ли показатели морфологического состава периферической 
крови: количество лейкоцитов, эритроцитов, тромбоцитов, 
ретикулоцитов, гемоглобина и СОЭ в разные сроки экспе
римента.

Р е зу л ь т а т ы  и о б суж д ен и е

При инфракрасной Ф урье-спектроскопии зарегистриро
ваны изменения, возникающ ие в ходе реакции кристалли
зации при модификации цинк-фосфатного цемента нанораз
мерными частицами кремния. Согласно спектрограмме (см. 
рисунок), в образцах исследуемого нового материала обра
зовывалось больш ее количество связанной воды по сравне
нию с исходным материалом. В области волновых чисел в 
диапазоне от 600 до 620 с м '1 на ф аф и к е  модифицированного 
материала появляется пик, который может соответствовать 
образованию  силикофосфатного геля.

П ри модификации цинк-фосфатного цемента нанораз- 
мериыми частицами кремния в соотношении 0,06% по мас
се к порош ку происходили наибольш ие положительные из
менения в кристаллизованном состоянии по сравнению с 
исходным материалом: возрастала прочность на сжатие на 
15%, увеличивались сила адгезии к дентину зуба в 2,5-3 раза 
и общ ее время твердения, а следовательно, и рабочее время 
на 2 0 -4 0  с, уменьш алась величина экзотермической реакции 
на 2 ,5 -3°С  [4].
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шательства у подопытных ж ивотны х отмечалось повышение 
ректальной геммерагуры до  3 8 ,2 -3 8 ,3°С' но сравнению с 38°С 
у контрольных ж ивотны х, что было связано с реакцией на 
травму. Однако к 14-м суткам температура тела снизилась до 
3 8 -3 8 ,1СС и оставалась в пределах физиологической нормы 
до конца эксперимента. В габл. 4  показана динамика темпе
ратуры тела контрольных и подопытных животных -  белых 
крыс в разные сроки хронического эксперимента.

А нализ весовых коэффициентов сердца, печени, левой 
и правой почек подопытных ж ивотных показал, чту они су
щ ественно не отличались от весовы х коэффициентов у кон
трольных ж ивотных.

Fla основании исследований периферической крови сде
лан вывод о том, что количество эритроцитов, тромбоцитов, 
гемоглобина после имплантации образцов медицинских по
лимеров сущ ественно не изменялось и находилось в преде
лах физиологической нормы до  конца эксперимента.

В печени гепатоциты расположены  балками, радиально, 
не имею т базальной мембраны, интимно контактируют с си
нусоидами, балки ограничиваю т желчный капилляр. Хорошо 
выражены центральны е вены, портальны е тракты с умерен
ным склерозом вокруг «триад».

Почки с рыхлой соединительноткаиной стромой, слабо
развитым интсрстицием в корковом веществе и состоящим 
из гонких ретикулярных волокон в мозговом веществе, ре
тикулярные волокна более утолщ ены  и расположены парал
лельно канальцам и сосудам. К лубочки с наружным листком 
капсулы, который представлен одним слоем плоских и низ
ких кубических эпителиальны х клеток, висцеральным лист
ком, образованным крупными клетками.

Сердце с поперечнополосатыми мышечными волокнами, 
кардиомиоцитами. которые, контактируя между собой, обра
зую т функциональны е мы ш ечны е волокна, залегающие по
слойно. Эпикард образован тонкой пластинкой соединитель
ной ткани, плотно срастаю щ ейся с миокардом. В некоторых 
участках глубокий коллагеновый слой отсутствует или силь
но разрыхлен. Эндокард выстлан эндотелием, состоящим

Т а б  л и ц а  3 . Д инамика массы теля (в кг) эксперим ентальны х ж ивотны х

Срок
наблюдения

Группы наблюдения

контрольная животные с внутримышечными имплан
татами из акрилового полимера

1 животные с внутримышечными имплантатами из полимера, 
[ модифицированного наноразмерными частицами кремния

7 сут 211,39 ±4,9 221,4*5,5 211,39 ±5,27

14 сут 225 ±3,57 232,2 ± 2.77 224,8 ± 2,58

21 сут 240 ± 3.96 239,6 ± 4,33 240 ± 5.58

1 мсс 254,8 ±2,38 254.2 ± 2,38 254,8 ± 2,86

2 мес 282,6 ± 2,4 283,79 ±2,58 283.3 ± 2,3

3 мес 308,39 ± 2,3 310,2 ±2,28 311,2 ± 1,92

6 мес 343,6 ± 3,2 345,39 ± 1.34 343 ± 2,64

П р и м е ч а н и е .  Здесь и в табл. 4: в каждой группе и в любой срок использовали по 5 животных (п -  5). Различия между контрольной и опытными 
группами статистически недостоверны (р > 0,05).

Т а б л и ц а  4 .  Д инам ика тем пературы  тела (в °С) эксперим ентальны х ж ивотны х -  белых кры с

Срок
наблюдения

Группы наблюдения

контрольная животные с внутримышечными имплан
татами из акрилового полимера

животные с онупримышечными имплантатами из полимера, 
модифицированного наноразмерными частицами кремния

7 сут 38,1 ±0,05 38,16 ±0,05 38,16 ±0,05

14 сут 38,10 ±0,44 38,18 ±0,044 378,16 ±0,02

21 сут 38,02 ± 0,01 38,14 ±0,054 38,12 ±0,024

1 мес 38,04 ± 0,05 38,12 ±0,04 38,06 ± 0,05

2 мес 38,02 ± 0,04 38,08 ± 0,88 38,1 ±0,07

3 мес 38,0 ±0,04 38.04 ± 0,05 38,04 ± 0,05

6 мес 38.02 ± 0.04 38,06 ± 0,05 38,06 ± 0,05
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Т а б л и ц а  2.  Ф изцко-химическис свойства 
модифицированного и нсмолифициронинного акрилового 
полимера

Показатель Акриловый
полимер

Модифицированный 
акриловый полимер

Предел прочное™ при раз
рыве. МПа 71 78

Модуль упругости, МПа 2040 2085

Прочность при изгибе, 
МПа 67 72

Показатель трещипостой- 
кости К 1 1.2 1.4

Полученные результаты ф изико-механических иссле
дований дали основание говорить об улучш ении основных 
физико-механических свойств акрилового полимера, моди
фицированного наноразмерными частицами кремния, по 
сравнению с акриловым полимером (табл. 2).

Проведенные нами токсико-химические исследования 
продемонстрировали новый эффект: наноразмер]>ый крем
ний обеспечивает более глубокую степень полимеризации 
акриловых пластмасс и полностью  блокирует остаточный 
мономер, который является основным токсическим агентом.

Анализ показателей динамики массы тела у ингактных и 
подопытных белых крыс свидетельствует о том, что после 
внутримышечной имплантации образцов цинк-фосфатного и 
модифицированного цемента, полимера «Ф торакс» и моди
фицированного наноразмерными частицами кремния акри
лового полимера масса тела животных в разные сроки на
блюдения не различалась. Данны е представлены  в табл. 3.

Температура тела подопытных животны х после внутри
мышечной имплантации образцов акрилового полимера и 
модифицированного наноразмерными частицами кремния 
акрилового полимера также сущ ественно не менялась на 

. протяжении всего эксперимента. П осле оперативного вме
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из полигональных клеток, глубже расположен мыш ечно
эластический слой, в котором эластические волокна пере
плетаются с гладкими мыш ечными клетками.

Селезенка имеет типичное гистологическое строение. 
Белая пульпа представлена лим фатическими фолликулами 
с эксцентрично расположенными центральными артериями. 
Центральная часть фолликулов выглядит светлой (реактив
ный центр, или центр размножения). Красная пульпа состоит 
из многочисленных кровеносных сосудов синусоидного ти 
на с селезеночными и пульнарными тяжами с выраженным 
полнокровием.

Мягкие ткани представлены поперечнополосатыми мы
шечными волокнами, образую щ ими пучки, располагаясь и 
них параллельными рядами окруженной снаружи жировой 
тканью.

В ы в о д ы

1. При модификации цинк-ф осфатного цемента нано- 
размерными частицами кремния в соотнош ении 0,06%  по 
массе к порошку происходят наибольш ие положительные 
изменения в кристаллизованном состоянии ио сравнению  с 
исходным материалом, а именно: возрастает прочность на 
сжатие на 15%, увеличивается сила адгезии к дентину зуба в 
2 ,5-3  раза, уменьш ается величина экзотермической реакции 
на 2 ,5-3°С , увеличивается общ ее время твердения, а следова
тельно, и рабочее время на 20 -4 0  с.

2. Экспериментальные исследования но изучению  моди
фицированных полимерных материалов свидетельствую т об

улучшении показателей прочности, повышении трещино- 
стойкости, а такж е о наличии остаточного мономера.

3. Результаты исследовании по изучению фиксирующих 
и полимерных материалов, модифицированных наночасти
цами кремния, указы ваю т на их потенциально лучшую био- 
совместимость.
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О. В. Слесарев

МОРФОФУНКЦИОНАЛЬНАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ТРАБЕКУЛ СПОНГИОЗНОЙ 
КОСТИ МЫЩЕЛКОВОГО ОТРОСТКА НИЖНЕЙ ЧЕЛЮСТИ ЧЕЛОВЕКА
МУЗ стоматологическая поликлиника № 7 ГО Самара (443099, Самара, ул. Чапаевская, д. 89)

Изменение анатомического положения структур сустава приводит к изменению прохождения напряжений в головке 
нижней челюсти, адаптивному ремоделированию ее костных элементов, изменению трофики в тканях. Это необхо
димо учитывать при выборе методов реабилитации больных с заболеваниями височно-нижнечелюстного сустава 
(ВНЧС). Методы лечения, основанные на ограничении функциональной активности элементов ВНЧС, следует при
менять с осторожностью.
К л ю ч е в ы е  с л о в а :  нижняя челюсть, реабилитация больных, лечение

M ORPHO-FUNCTIONAL CHARACTERISTICS OF SPO NG IOU S BONE TRABECULAE OF HUMAN CONDYLAR
PR O C ESS
Slesarev O.V.
A change in the anatomical position o f  the articular structures is known to alter strain transmission properties ofthe head ofthe 
mandible, cause adaptive rearrangement o f  its structural elements, and induce transformation oj tissue trophic characteristics. 
These facts should be taken into consideration when choosing methods fo r  the rehabilitation o f  the patients presenting with 
temporomandibular jo in t (TMJ) diseases. It is concluded that caution is needed when using the methods based on the inhibition 
o f  the functional activity o fT M J  constituent elements.
K ey  w o r d s :  mandible, rehabilitation o f  the patients, treatment

Заболевания височно-ниж нечелю стного сустава состав
ляю т значительную долю  у больны х стоматологического про
филя и сопровождаю тся, как правило, морф оф ункциональ
ными изменениями всех компонентов кости. Это подтверж 
дается реш т'енологически адаптационно-компенсаторными 
изменениями анатомической формы костных элементов су-

Слесарев О лег В алентинович -  канд. мед. наук, главврач городской 
стоматологической поликлиники №  7 ГО, тел. 8 (846) 332-36-63

става [2]. Важную  роль в этих процессах ш рает  снонгиозная 
кость [3 ,4 ].

Ц ель работы — изучить морфофункциональные особен
ности трабекул спонгиозной кости мыщелкового отростка 
нижней челю сти (Н Ч) человека в норме в период сформиро
ванного прикуса.

М атер и ал  и м етоды . Лакунарно-канальцисвую систе
му, гистоструктуру и архитектонику трабекул спонгиозной 
кости мы щ елкового отростка НЧ человека изучали на мате-
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