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АННОТАЦИЯ
Обоснование. В клинической практике нередки случаи трещин и переломов девитализированных зубов при их функ-
циональной нагрузке, что делает актуальным анализ напряжённо-деформированного состояния тканей интактного 
и девитализированного зуба в идентичных условиях нагрузки. 
Цель. Экспериментальное сравнение напряжённо-деформированного состояния твёрдых тканей интактного и девита-
лизированного зуба и окружающей костной ткани с помощью математического моделирования. 
Методы. Проведено трёхмерное математическое моделирование напряжённо-деформированного состояния тканей 
сегмента нижней челюсти с интактным и девитализированным зубом. Применяли нагрузку 150 Н в вертикальном и на-
клонном (45°) направлениях, анализировали максимальные напряжения и их локализацию в эмали, дентине, корти-
кальной и губчатой костных тканях в сопоставлении с их пределами прочности. 
Результаты. Ткани девитализированного зуба испытывают бóльшие напряжения по сравнению с интактным зубом, 
особенно при наклонной нагрузке: эмаль, кортикальная и губчатая костные ткани соответственно на 49,3; 11,0; 13,1% 
(86,186; 31,371; 5,037 МПа). При вертикальной нагрузке девитализация зуба увеличивает напряжения в эмали и губча-
той кости лунки соответственно на 33,1 и 29,2% (51,147 и 1,953 МПа). В девитализированном дентине ввиду ухудше-
ния его физических свойств (и, следовательно, снижения предела прочности) напряжение при вертикальной нагрузке 
практически не меняется, а при наклонной — снижается на 28,1%. Функциональная нагрузка девитализированно-
го зуба приближает к пределу прочности напряжения в эмали (при вертикальной и наклонной нагрузках), а также 
в дентине (при наклонной нагрузке). Периапикальная резорбция и резекция верхушки корня усугубляет повышение 
напряжений.
Заключение. Девитализация зубов повышает напряжения в эмали и костных тканях, особенно при наклонной на-
грузке. Несмотря на уменьшение напряжений в дентине девитализированного зуба из-за снижения его механиче-
ской прочности, напряжения при наклонной нагрузке приближаются к пределу прочности дентина в области шейки 
зуба. Вследствие девитализации зуба напряжения в эмали превышают пределы её прочности как при наклонной, так 
и при вертикальной нагрузках (соответственно в области шейки и по окклюзионной поверхности). Периапикальная 
резорбция и резекция верхушки корня в близкой степени увеличивают напряжения в эмали в сравнении с девитали-
зированным зубом при обоих видах нагрузки, а также в кортикальной костной ткани при наклонной нагрузке. 
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ABSTRACT
BACKGROUND: Cracks and fractures of devitalized teeth caused by functional overload are common in dental practice, 
necessitating an assessment of the stress-strain state of intact and devitalized tooth tissues under similar loading conditions. 
AIM: An experimental comparison of the stress-strain state of intact and devitalized hard tooth tissues and the surrounding 
bone tissue using mathematical modeling. 
METHODS: A 3D mathematical modeling of the stress-strain state of a mandibular segment with an intact and devitalized tooth 
was performed. A vertical and oblique (45°) load of 150 N was applied; the maximum stress and its location in the enamel, 
dentin, cortical bone, and cancellous bone were analyzed by comparing them to the respective strength limits. 
RESULTS: Devitalized hard tissues are subjected to a higher stress than intact teeth, especially when an oblique load is applied, 
by 49.3, 11.0, and 13.1% (86.186, 31.371, and 5.037 MPa) for the enamel, cortical bone, and cancellous bone, respectively. 
When a vertical load is applied, tooth devitalization increases the stress in the enamel and cancellous bone of the socket by 
33.1 and 29.2% (51.147 and 1.953 MPa), respectively. Devitalized dentin shows almost no changes in stress under a vertical 
load due to the deterioration of physical properties (and, thus, a decrease in the strength limit), whereas an oblique load results 
in a decrease of 28.1%. Functional load in a devitalized tooth results in stress values close to the strength limit in the enamel 
(under a vertical and oblique load) and dentin (under an oblique load). Periapical resorption and root apex resection further 
increase the stress.
CONCLUSION: Tooth devitalization increases the stress in the enamel and bone tissues, especially under an oblique load. 
Despite the reduced stress in devitalized dentin caused by a decrease in its mechanical strength, stress values under an oblique 
load are close to the dentin strength limit in the tooth neck area. Due to tooth devitalization, the stress in the enamel exceeds 
its strength limit under both oblique and vertical loads (in the tooth neck area and along the occlusal surface, respectively). 
Periapical resorption and root apex resection cause a similar increase in the stress in the enamel compared to a devitalized 
tooth under both loads, as well as in the cortical bone under an oblique load. 
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ОБОСНОВАНИЕ
В отдалённые сроки после девитализации зубов вслед-

ствие эндодонтического лечения нередко встречаются тре-
щины и переломы корня зуба при обычной функциональной 
нагрузке, что свидетельствует о снижении пределов проч-
ности дентина из-за изменений его физико-механических 
свойств [1–3]. В ряде случаев указанное осложнение можно 
устранить с помощью протетических конструкций на штиф-
товой опоре. Однако восстановление целостности коронко-
вой части зуба не исключает повторного раскола его корня.

В связи с этим вызывают научный интерес величина, 
распределение и соотношение с пределами прочности 
функциональных напряжений, развивающихся в тканях 
девитализированного зуба при его нагрузке, в сравнении 
с интактным зубом. 

Высокоинформативным методом изучения напряжён-
но-деформированного состояния твёрдых тканей зуба яв-
ляется трёхмерное математическое моделирование [4–7]. 
При этом важен учёт в математической модели реальных 
пределов прочности дентина и конструктивных материа-
лов. Сведения о физико-механических свойствах тканей 
зуба разноречивы и малочисленны, однако имеются дан-
ные о существенном снижении пределов прочности ден-
тина депульпированных зубов в сравнении с интактным 
зубом, что имеет значение для формулирования выводов 
математического моделирования [8, 9].

ЦЕЛЬ
Экспериментальное сравнение напряжённо-де-

формированного состояния твёрдых тканей интакт-
ного и девитализированного зуба и окружающей 
костной ткани с помощью математического модели-
рования. 

МЕТОДЫ
Базовая трёхмерная математическая модель (премо-

ляр нижней челюсти) содержала в естественном размер-
ном соотношении эмаль и дентин, а также кортикаль-
ную и губчатую костную ткань окружающего сегмента 
челюсти. Рассматривали в сравнении с интактным зубом 
варианты модели: девитализированный зуб, зуб с пери-
апикальной резорбцией костной ткани, зуб с резекцией 
верхушки корня (рис. 1). 

Необходимые механические свойства анализируемых 
тканей и конструкционных материалов соответствовали 
данным литературных источников относительно модуля 
упругости и коэффициента Пуассона, а также пределов 
прочности на растяжение, имеющих меньшие значения 
в сравнении с прочностью на сжатие (табл. 1). Для целей 
моделирования учитывали предел прочности дентина 
интактного и девитализированного зуба (соответствен-
но 104 и 30 МПа).

Рис. 1. Трёхмерная математическая модель однокорневого зуба нижней челюсти (премоляр) в неадекватных биомеханических 
условиях: а — интактный зуб, b — зуб с периапикальной резорбцией, c — зуб с резекцией верхушки корня.
Fig. 1. Three-dimensional mathematical model of a single-root mandibular tooth (premolar) under inadequate biomechanical conditions: 
а — intact tooth, b — tooth with periapical resorption, c — tooth with root tip resection.

Таблица 1. Механические свойства тканей зуба 
Table 1. Mechanical properties of tooth tissues

Ткань/материал Модуль упругости E, МПа Коэффициент Пуассона Предел прочности (растяжение, МПа)

Эмаль 81 700 0,28 42,1

Дентин 23 300 0,31 104

Дентин девитализированный 2600 0,31 30

Кость кортикальная 20 500 0,32 150

Кость губчатая 3500 0,34 15

a b c
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Характер распределения интегральных напряжений 
и их величину в тканях и конструкционных материалах 
в перечисленных вариантах моделирования анализи-
ровали при вертикальной и наклонной нагрузках 150  Н 
по данным цветного картирования распределения и шка-
лы величин напряжений в программе SolidWorks (Dassault 
Systemes, Франция) (рис. 2, 3). 

Сравнение величин напряжений в разных вари-
антах моделирования проводили в программе Excel 
2019 (Microsoft, США) с учётом критерия Стьюден-
та; различия считались статистически значимыми 
при p <0,05.

РЕЗУЛЬТАТЫ
В интактном зубе и окружающей костной лунке 

при вертикальной нагрузке наибольшие напряжения 
отмечаются в эмали зуба: по окклюзионной поверх-
ности они составляют 34,204  МПа (табл.  2). В дентине 

напряжения до 9,174 МПа регистрируются над пульповой 
камерой, под слоем эмали окклюзионной поверхности 
зуба. В кортикальной костной ткани максимальные напря-
жения идут вдоль нижней трети лунки зуба и в проекции 
указанной зоны на кортикальной стенке нижней челюсти 
(5,066  МПа), в губчатой костной ткани — у апекса зуба 
(1,382 МПа). 

Наклонная нагрузка существенно увеличива-
ет напряжения в твёрдых тканях зуба: в эмали 
до 43,705 МПа, дентине — 56,469 МПа, кортикальной 
кости — 27,909  МПа, губчатой кости — 4,375  МПа. 
Изменяются области максимальных напряжений: 
в эмали  — вдоль шейки зуба, дентине — в сред-
ней части корня зуба, кортикальной кости — в зоне 
перехода вертикальной и базальной поверхностей 
челюсти, губчатой кости — в пришеечной части 
межзубных перегородок.

Ткани девитализированного зуба испытывают на-
пряжения большей величины по сравнению с интактным 

Рис. 2. Распределение значений функциональных напряжений в зубе и костной ткани при вертикальной нагрузке зуба в не-
благоприятных биомеханических условиях (девитализированный зуб): а — эмаль, b — дентин, c — кортикальная костная ткань, 
d — губчатая костная ткань.
Fig. 2. Distribution of functional stresses in the tooth and bone tissue under vertical load of the tooth in adverse biomechanical conditions 
(devitalized tooth): а — enamel, b — dentin, c — cortical bone tissue, d — spongy bone tissue.
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Таблица 2. Максимальные величины напряжений при функциональной нагрузке девитализированного зуба, МПа
Table 2. Maximum stress values under functional load of a devitalized tooth (MPa)

Объект анализа Интактный зуб Девитализированный 
зуб

Периапикальная 
резорбция Резекция верхушки

Эмаль (в) 34,204 51,147 57,360 57,360

Эмаль (н) 43,705 86,186 110,489 110,505

Дентин (в) 9,174 8,622 7,971 7,971

Дентин (н) 56,469 40,625 36,792 36,790

Кортикальная кость (в) 5,066 4,955 5,418 5,419

Кортикальная кость (н) 27,909 31,371 47,968 47,969

Губчатая кость (в) 1,382 1,953 1,871 1,872

Губчатая кость (н) 4,375 5,037 5,107 5,111

Примечание: в — вертикальная нагрузка; н — наклонная нагрузка.
Note: в — vertical load; н — inclined load.

Рис. 3. Распределение значений функциональных напряжений в зубе и костной ткани при наклонной нагрузке зуба в неблаго-
приятных биомеханических условиях (девитализированный зуб): а — эмаль, b — дентин, c — кортикальная костная ткань, d — 
губчатая костная ткань.
Fig. 3. Distribution of functional stresses in the tooth and bone tissue under inclined load of the tooth in unfavorable biomechanical 
conditions (devitalized tooth): а — enamel, b — dentin, c — cortical bone tissue, d — spongy bone tissue.
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зубом, особенно при наклонной нагрузке: эмаль, корти-
кальная и губчатая костные ткани соответственно на 49,3; 
11,0; 13,1% (86,186; 31,371; 5,037 МПа). При вертикальной 
нагрузке девитализация зуба увеличивает напряжения 
в эмали и губчатой кости лунки — соответственно на 33,1 
и 29,2% (51,147 и 1,953 МПа). В девитализированном ден-
тине ввиду ухудшения его физических свойств (и, сле-
довательно, снижения предела прочности) напряжения 
при вертикальной нагрузке практически не меняются, 
а при наклонной — снижаются на 28,1%. 

Нередкая в клинических условиях периапикальная 
резорбция костной ткани в сравнении с девитализирован-
ным зубом без резорбции увеличивает напряжения в эмали 
на 10,8% при вертикальной и на 22,0% — при наклонной 
нагрузке (57,360 и 110,489  МПа соответственно), а также 
в кортикальной костной ткани при наклонной нагрузке — 
на 34,6% (47,968 МПа). Напряжения при вертикальной на-
грузке при наличии периапикальной резорбции составляют 
в эмали, дентине, кортикальной и губчатой костной ткани 
57,360; 7,971; 5,418; 1,871 МПа соответственно. При наклон-
ной нагрузке в указанных тканях на фоне периапикальной 
резорбции напряжения увеличиваются соответственно 
до 110,489; 36,792; 47,968 и 5,107 МПа.

В свою очередь математическая модель девитализи-
рованного зуба после резекции верхушки корня не пока-
зывает значимых различий величины напряжений в тка-
нях зуба и кости в сравнении с моделью с периапикальной 
резорбцией. Так, при вертикальной нагрузке максималь-
ные напряжения в эмали, дентине, кортикальной и губ-
чатой кости составляют 57,360; 7,971; 5,419; 1,872  МПа; 
при наклонной нагрузке соответственно 110,505; 36,790; 
47,969; 5,111 МПа.

Распределение напряжений в девитализированном 
зубе отличается от интактного зуба только в дентине 
при вертикальной нагрузке: сохраняются напряжения 
в области шейки, но исчезают под эмалью по окклюзи-
онной поверхности.

По сравнению с девитализированным зубом наличие 
периапикальной резорбции костной ткани меняет картину 
распределения напряжений только в губчатой костной ткани 
при вертикальной нагрузке: они концентрируются по верхней 
границе периапикальной полости в костной ткани.

Картина распределения напряжений во всех анализи-
руемых тканях идентична при периапикальной резорбции 
костной ткани и при резекции верхушки корня.

ОБСУЖДЕНИЕ
Сравнение зарегистрированных напряжений в пред-

ставленных вариантах модели зуба показывает, что функ-
циональная нагрузка девитализированного зуба при-
ближает к пределу прочности напряжения в эмали (при 
вертикальной и наклонной нагрузках), а также в дентине 
(при наклонной нагрузке). Периапикальная резорбция 
усугубляет повышение напряжений. Наклонная нагрузка 

особенно неблагоприятна для напряжённо-деформиро-
ванного состояния зуба и окружающих тканей. 

Полученные закономерности при математическом мо-
делировании хорошо согласуются с клинической практи-
кой, что подтверждает возможность метода при индиви-
дуальном прогнозировании биомеханических последствий 
стоматологических вмешательств на твёрдых тканях зуба. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
С позиций биомеханики установлено негативное вли-

яние девитализации зубов на прочность твёрдых тканей. 
Выявлено, что девитализация зубов повышает напряже-
ния в эмали и костных тканях, особенно при наклонной 
нагрузке. Несмотря на уменьшение напряжений в дентине 
девитализированного зуба из-за снижения его механиче-
ской прочности, напряжения при наклонной нагрузке при-
ближаются к пределу прочности дентина в области шейки 
зуба. Вследствие девитализации зуба напряжения в эмали 
превышают пределы её прочности как при наклонной, так 
и при вертикальной нагрузках (соответственно в области 
шейки и по окклюзионной поверхности). Периапикальная 
резорбция и резекция верхушки корня в близкой степени 
увеличивают напряжения в эмали в сравнении с девита-
лизированным зубом при обоих видах нагрузки, а также 
в кортикальной костной ткани — при наклонной нагрузке. 
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