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Wplyw warunkow fotopolimeryzacji na wybrane
wlasciwosci mechaniczne kompozytow stomatologicznych
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Streszczenie: Badano wpltyw warunkéw fotopolimeryzacji na wybrane wiasciwosci mechaniczne
kompozytéow stomatologicznych na bazie zywicy dimetakrylanowej, o zawarto$ci fazy nieorganicznej
22-65 % mas. Stosowano naswietlanie ciggte i przerywane z jednorodnym i zmiennym natezeniem
$wiatla. Stwierdzono, Zze twardos¢ wyznaczona metoda Shore’a oraz warto$¢ maksymalnej sity $ci-
najacej, a takze przyczepnos¢ kompozytu do podtoza metalowego scisle zaleza od natezenia i czasu
naswietlania. Z wykorzystaniem stanowiska pin-on-disc wyznaczono wartosci wspdtczynnika tarcia
oraz zuzycia trybologicznego badanych kompozytéw stomatologicznych. Najwigksza twardos$¢ Shore’a
wykazywatly kompozyty naswietlane metodq SOFT-START, a najmniejsza — naswietlane metoda ciagta
jednorodna. Najwieksze wartosci sity byly generowane podczas odrywania od podioza kompozytu
naswietlanego metoda PULSE DELAY.

Stowa kluczowe: kompozyty stomatologiczne, fotopolimeryzacja, wlasciwosci mechaniczne, trybolo-
gia.

The effect of photopolymerization conditions on selected mechanical
properties of dental composites

Abstract: The paper presents the results of an investigation of the effect of photopolymerization condi-
tions on the selected mechanical properties of dental composites based on dimethacrylate resin with an
inorganic phase content ranging from 22 wt % to 65 wt %. The continuous and intermittent lighting was
used with uniform and variable light intensity. It was found that the Shore hardness, maximum shear
force value and adhesion of the composite to the metal substrate are strongly dependent on the radia-
tion intensity and exposure time. The tribological properties (friction coefficient and wear resistance)
of dental composites were also determined using a pin-on-disc station. The highest values of Shore A
hardness were measured for the composites exposed to light using SOFT-START mode, while the lowest
hardness value was observed for the composite irradiated in uniform continuous mode. It was found
that the highest force values were generated when the composite was exposed to light in the PULSE
DELAY mode.

Keywords: dental composites, photopolymerization, mechanical properties, tribology.

Utwardzane swiattem kompozyty na bazie zywicy di-
metakrylanowej sa obecnie szeroko stosowane jako ma-
teriaty do naprawy uszkodzonej struktury zeba, przede
wszystkim ze wzgledu na walory estetyczne [1] i fatwos¢
obrébki utwardzonego materiatu [2, 3]. Kompozyty sto-
matologiczne sktadaja si¢ gldwnie z osnowy polimerowej
oraz napelniacza nieorganicznego [4], takiego jak: krze-
mionka koloidalna, proszek szklany, kwarc [5]. Najczesciej
uzywane czastki nieorganiczne charakteryzuja sie ksztat-
tem kulistym lub nieregularnym [6]. Wtasciwosci mecha-
niczne utwardzonych kompozytéw zaleza od ich skia-
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du oraz metody polimeryzacji. Autorzy publikacji [7-11]
badali wptyw metody fotopolimeryzacji na wlasciwosci
mechaniczne kompozytéw stomatologicznych na bazie
zywicy z udziatem 22-65 % mas. fazy nieorganiczne;j.
W kompozytach stomatologicznych z napetniaczem o rdz-
nych wymiarach ziaren obserwuje si¢ mniejszy skurcz,
odksztalcenie powierzchni oraz mniejsza wartos¢ zuzycia
trybologicznego materialu w wypadku przewazajacego
udzialu mniejszych czastek [12]. W powszechnie uzywa-
nych osnowach kompozytéw stomatologicznych zazwy-
czaj mozna wyrozni¢ dwie grupy sktadnikow. Pierwsza
to organiczny monomer z fotoinicjatorami, rozcienczal-
nikami, pigmentami i stabilizatorami [13], druga to sro-
dek sprzegajacy sktadniki organiczne z nieorganicznymi
[14]. Obecnie stosowanymi monomerami w polimerowych
kompozytach stomatologicznych sa przede wszystkim



POLIMERY 2019, 64, nr 4

273

metakrylany eteru glicydylowego bisfenolu A (BisGMA),
a takze metakrylany etoksylowe (EBADMA) i uretanowe
(UDMA) [15, 16]. BisGMA i EBADMA tworza miedzycza-
steczkowe wigzania wodorowe, zwiekszajace lepkos¢ mo-
nomeru, co utrudnia mieszanie ze srodkiem sprzegajacym
i faza nieorganiczna. W celu zmniejszenia lepkosci mate-
riatu do BisGMA lub EBADMA dodaje si¢ rozciericzalnika,
np. dimetakrylanu glikolu trietylenowego (TEGDMA) (ta-
bela 1) [17, 18], zmniejszajacego udzial wigzan podwodjnych
w jednostce objetosci materiatu.

Proces polimeryzacji kompozytéw stomatologicznych
prowadzi si¢ przy udziale fotoinicjatoréw. Szybkos¢ po-
limeryzacji i stopien konwersji, a w konsekwencji wtasci-
wosci mechaniczne i adhezyjne utwardzonych wypetnien
stomatologicznych zaleza od rodzaju i stezenia zastosowa-
nego uktadu fotoinicjatora [19, 20]. W literaturze opisano
metody sieciowania fazy organicznej, ograniczajace szyb-
kos¢ polimeryzacji w celu zmniejszenia wartosci skurczu
utwardzonego kompozytu [21]. Metody te moga bazowac
na wydluzaniu fazy wstepnego zelowania [22], dzigki cze-
mu jest mozliwy przeptyw lepkiej zywicy kompozytowej
podczas polimeryzacji [15]. W efekcie zelowanie trwa dtu-
zej, co skutkuje zmniejszeniem naprezen w materiale kom-
pozytowym [4, 12, 23], podczas utwardzania wewngtrzne
naprezenia nie przenosza si¢ na uktad wypetnienie-zab,
lecz staja si¢ naprezeniami miedzyfazowymi, a utwardzo-
ny kompozyt stomatologiczny wykazuje wlasciwosci me-
chaniczne na zadowalajacym poziomie [18].

Twardos$¢ jest jedna z podstawowych cech stuzacych
do oceny wiasciwosci mechanicznych materiatu polime-
rowego [24-27]. Pomiar twardosci jest skutecznym sposo-
bem badania wlasciwosci mechanicznych na powierzch-
ni materiatu, bezposrednio zaleznych od morfologii
i deformacji, np. kompozytéw stomatologicznych [28].
Podczas zucia pokarmu wypetnienia stomatologiczne
w zebach bocznych sg w szerokim zakresie poddawane

Tabela 1. Sktad osnowy kompozytow stomatologicznych
Table 1. Composition of the matrix of dental composites

dzialaniom sil mechanicznych, czemu towarzyszy prze-
bieg okreslonych reakcji chemicznych [29]. Przylozone do
kompozytow sily przekraczajace wytrzymato$é mecha-
niczng materiatu powoduja jego zuzycie [30]. Réwniez
sity zgryzowe moga powodowaé zwigkszenie chropo-
watoéci powierzchni wypelnienia i wplywac na zmia-
ne jego ksztattu. Badanie odpornosci na zuzycie zywicy
polimerowej ma zasadnicze znaczenie dla oceny dlugo-
terminowej stabilno$ci kompozytéw stomatologicznych
[31]. Kompozyt stomatologiczny zuzywa si¢ pod wpty-
wem zespolu jednoczesnie dzialajacych sit powoduja-
cych: $cieranie, zmiane przyczepnosci do podtoza, efek-
ty zmeczenia i erozji materiatu. Na podstawie danych
literaturowych [32, 33] przyjeto, Ze mechanizm zuzycia
klinicznego kompozytéw stomatologicznych obejmuje
gléwnie Scieranie i zmiang przyczepnosci do tkanki zegba.

Celem naszych badan byta ocena wplywu sposobu naswie-
tlania kompozycji dentystycznych o takiej samej fazie orga-
nicznej i réznym udziale fazy nieorganicznej (22-65 % mas.)
na twardos$¢, przyczepnos¢ do podloza i wartos¢ maksymal-
nej sity $cinajacej utwardzonych kompozytéw. Oznaczono
takze wlasciwosci fizyko-mechaniczne i reologiczne kompo-
zytéw stomatologicznych w czasie ich uzytkowania.

CZESC DOSWIADCZALNA

Przedmiotem badan bylo szes¢ polimerowych kom-
pozytéw stomatologicznych marki Heraeus Kulzer, r6z-
niacych sie udziatem (22-65 % mas.) i rozmiarami ziaren
fazy nieorganicznej (tabela 2).

Fotopolimeryzacja
W procesie polimeryzacji wykorzystano lampe

Cromalux ze Zrédlem $wiatta halogenowego o zakresie
spektralnej diugosci swiatta 400-500 nm oraz napigciu
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Tabela 2. Sklad kompozytéw stomatologicznych Tabela 3. Ideogram metody naswietlania kompozycji poli-
Table 2. Composition of dental composites merowej
Udziat , ) Table 3. Ideogram showing light-curing modes of polymer
Glowne napelniacza Sredple composition
Faza o . . wymiary
. sktadniki fazy | nieorganicznego .
organiczna nieorganicznej| w kompozycji zlarna Metoda naswietlania Oznaczenie
% mas. Hm
22 0,6 Ciagta A
36 0,02-23
Przerywana B
EBADMA/ | | S7KO 42 0,05-20
rzemowe
TEGDMA Ba-ALE, SiO, 46 0,005-5 Jednorodna I
62 0,02-0,2
65 0.02-5 Ze zmiennym natezeniem II
a) b)
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Rys. 1. Schemat naswietlania ciaglego probek kompozytow stomatologicznych: a) natezenie jednorodne, b) natezenie zmienne
(SOFT-START)
Fig. 1. Scheme of light-curing of dental composites in continuous modes: a) uniform intensity, b) variable intensity (SOFT-START)

b)
1400 1400
1200 —f— — — . 1200 —
§ §
Z 1000 = 1000 —
g g
£ 800 £ 800
s K
E 600 — z 600 —
= =1
(] )
T 400 ‘@ 400
5] S
Z, Z
200 — 200 —i—
0 T T T 0 T T T
0 20 320 670 0 2 122 180
Czas naswietlania, s Czas naswietlania, s

Rys. 2. Schemat naswietlania przerywanego probek kompozytow stomatologicznych: a) natezenie jednorodne, b) natezenie zmien-
ne (PULSE DELAY)
Fig. 2. Scheme of light-curing of dental composites in intermittent modes: a) uniform intensity, b) variable intensity (PULSE DELAY)
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znamionowym 100200 V przy czestotliwosci 50-60 Hz
imocy 130 W.

Kompozycje stomatologiczne polimeryzowano za po-
moca ciaglego oraz przerywanego $wiatta ze statym lub
zmiennym natezeniem (rys. 1, 2, tabela 3).

Probki kompozycji stomatologicznych polimeryzowa-
no pod ostong ze szkta laboratoryjnego, co pozwalato na
uzyskanie powtarzalnego, posredniego kontaktu wiazki
$wiatla z powierzchnia kompozytu [34, 35].

Metodyka badan
Wytrzymalos$¢ mechaniczna

Wytrzymato$¢ mechaniczng kompozytéw sto-
matologicznych okreslano zgodnie z norma PN-EN
ISO 4049:2010, z zastosowaniem prébek o wymiarach
15 x 11 x 1,8 mm, w warunkach wilgotnosci wzglednej
powietrza 55-65 % i temperatury otoczenia 20-24 °C.

Zuzycie trybologiczne

— Zuzycie trybologiczne wyznaczano na podstawie
pola powierzchni $ladu pozostawionego na probce po
wykonaniu testu niszczacego na stanowisku pin-on-disc.
Na podstawie gestosci probki i objetosci sladu zuzycia
wyznaczano ubytek masy. Test polegat na zarysowa-
niu powierzchni probki przez poruszajacy sie po okregu
przeciwprébke zakonczonag kulka. Ubytek materiatu wy-
znaczano z wykorzystaniem profilografometru Taylor
Hobson firmy Talysurf:

* érednica glowicy pomiarowej 1 mm,

* obcigzenie 80 g,

* liczba cykli 15 000,

* wymiary uchwytu badawczego & 25 mm.

Zgodnie z zaleceniami producenta na urzadzeniu
przed pomiarem ustawiono docisk o wartosci 1 mN.

Na stanowisku pin-on-disc wyznaczano rowniez war-
tosci wspotczynnika tarcia, jako $rednia z poszczegol-
nych odczytow urzadzenia przypadajacych na jeden ob-
rot probki wokot wiasnej osi r (rys. 3). Natomiast przekroj
poprzeczny zuzycia badano co 18°. Przeprowadzono po
3 serie obrotu kulki, za kazdym razem w innym miejscu
na poszczegdlnych probkach kompozytow. Podczas jed-
nej serii pomiarowej wykonywano 12 000 cykli wokot osi
1, zgodnie znormg PN EN ISO 20808:2004. Wspotczynnik
tarcia obliczano wedtug wzoru:

_ F F F
gol . (Hh B H

@
n Fp  Fp Fp

gdzie: U — érednia arytmetyczna wspdtczynnika tarcia,
Ff — warto$¢ sity tarcia (N), Fp — przylozone obciazenie
(N), n - liczba prob.

— W ramach badan wykonano tez serie pomiaréw 2D
metoda bezstykowa na odcinku 0,5 mm punktéw réw-

a)
utwardzone wypelnienie
stomatologiczne T

Rys. 3. Probka: a) kompozytu stomatologicznego, b) kompozytu
zamontowanego w uchwycie urzadzenia typu pin-on-disc

Fig. 3. Graphical illustration of: a) dental composite sample,
b) composite sample mounted in the pin-on-disc holder

noleglych do siebie w odstepie > 10 um, zgodnie z norma
ISO 4287:1997. Urzadzenie pomiarowe byto wyposazone
w glowice $lizgowa z diamentowa koncéwka o $rednicy
@ 5 pm. Pomiary powtdrzono 5 razy dla celow statystycz-
nych. Za pomocg profilometru wyznaczono przekrdj po-
rzeczny wglebienia powstatego w wyniku zuzycia ma-
teriatu probki.

Pomiary kompozytéw stomatologicznych za pomo-
ca profilografometru Taylor Hobson przeprowadzono
w warunkach laboratoryjnych. Pierwsza seria pomiarow
miata na celu poréwnanie zuzycia kompozytéw stomato-
logicznych z r6zna zawartosci fazy nieorganicznej, kto-
rej ilos¢ i rozmieszczenie w organicznej osnowie wptywa
na kinetyke procesu polimeryzacji [36].

Celem drugiej serii pomiaréw bylo poréwnanie war-
tosci wspotczynnika tarcia probek kompozytéw uzyska-
nych za pomoca réznych metod pomiarowych.

Twardos¢ materialow kompozytowych

Wiasciwosci mechaniczne sprezysto-plastycznych ma-
teriatow dentystycznych [37, 38] oraz detekcje sladow de-
gradacji powierzchni wywotanej starzeniem [39] mozna
ocenic¢ na podstawie oznaczanej twardosci.
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Twardos¢ kompozytow stomatologicznych oznaczano
metoda Shore’a, wg normy PN-EN ISO 868: 2005, na pod-
stawie oporu, jaki stawiata badana probka podczas zagte-
biania w niej iglicy pomiarowej. Pomiary wykonano przy
uzyciu twardosciomierza AFFRI Hardness Tester model
ART.13 pod obcigzeniem 10 N. Czas penetracji wgltebnika
wynosilt 5 s, rozdzielczo$¢ urzadzenia — 0,1 wedtug skali
Shore’a A. Pomiary powtorzono 5 razy w celach staty-
stycznych. Probki pomiarowe otrzymano w wyniku na-
niesienia kompozycji stomatologicznej pomiedzy szkiet-
ka laboratoryjne, doci$nigcie ich przy uzyciu prasy z sita
0,6 kN, a nastepnie utwardzenie $wiatlem lampy halo-
genowej wg schematu z tabeli 1 i 2. Otrzymano probki
o wymiarach 15 x 11 x 1,8 mm.

Przyczepnosc materialu kompozytowego do podloza

Przyczepnos$¢ materialu kompozytowego do podioza
wplywa na integralnos$¢ twardych tkanek zeba i deter-
minuje odporno$¢ kompozytu na dziatanie sity $cinajace
[40].

Przyczepno$¢ okreslano na podstawie odpornosci na
zerwanie pod wplywem dziatania sily $cinajacej, prze-
liczonej na jednostke powierzchni przylegania kompo-
zytu do stalowego podloza o wspodtczynniku chropowa-
tosci Ra = 0,36. Badania wykonano przy uzyciu maszyny
wytrzymalosciowej Zwick/Roell Z 2.5 o wartosci sko-
ku pomiarowego 0,5 N, sile wstepnej 25 N, predkosci
przemieszczania si¢ glowicy 1 mm/min, srednicy prob-
ki 12 mm, powierzchni prébki 113,1 mm?. Przyczepnos¢
obliczano z zaleznosci:

Przyczepno$¢ = % (MPa) )

gdzie: N — warto$¢ sity, przy ktorej nastepuje zerwanie
probki (N), A — pole powierzchni kontaktu fazy organicz-
nej kompozytu z podtozem stalowym (mm?).

Pole powierzchni fazy organicznej (A) obliczano jako
roznice pola powierzchni kompozytu (L) i pola po-
wierzchni fazy nieorganicznej [41], wg rownania (3):

2

nd’ ® :L_%-D:A o

Asferaq)
L-S=L- v oo =L- 1
sferaQ 77-(d3
6 Q
gdzie: S — powierzchnia wlasciwa (m?/g) fazy nieorga-
nicznej, A, iV, - pole powierzchni i objetos¢ kuli,

@ — utamek masowy fazy nieorganicznej, o — gestos¢ sto-
pionej krzemionki (2,2 - 10° g/m?), d — Srednica czastek (m).

WYNIKI I ICH OMOWIENIE

Wyniki pomiarow wspoélczynnika tarcia (tabela 4) ba-
danych kompozytow stomatologicznych zapisano w po-
staci plikdw cyfrowych, ktére nastepnie analizowano
za pomocg oprogramowania TriboTester v2.6. Wptyw
udziatu fazy nieorganicznej w kompozycie na wspot-

czynnik tarcia i zuzycia ilustrujq rys. 4 i tabela 5. Z po-
wierzchni, na ktérych podstawie wyznaczano ubytek
masy probki wykonano topogram $ladu zuzycia préb-
ki. Przyktadowe wyniki zamieszczono na rys. 4 i rys. 5.
Stwierdzono, ze udziat fazy nieorganicznej w kompo-
zycji stomatologicznej wptywa w sposob statystycznie
istotny na warto$¢ wspolczynnika tarcia probek wypet-
nien stomatologicznych. Wartos¢ wspotczynnika tarcia
(12 000 cykli) maleje z 0,95 do 0,79 wraz ze wzrostem
udziatu fazy nieorganicznej. Warto$¢ zuzycia mierzo-
na ubytkiem masy prébki zwigksza sie od 0,430 mg
do 0,468 mg wraz z udziatem fazy nieorganicznej do
62 % mas. (rys. 4), najwigksze ubytki masy wykazywaty
kompozyty utwardzone metodg PULSE DELAY (0 1,7 %
wieksze wartosci niz wartosci Srednie). Stwierdzono
istotne statystycznie réznice wartosci wspotczynnikéw
tarcia oraz ubytku masy prébek wypelnien stomatolo-
gicznych jednego rodzaju polimeryzowanych réznymi
metodami.

a) 1,05
1,00
=1
<
o 0,95
8
4
g 09
S
S
2 085 '
& YO == metoda Al !\\
= —#— metoda All \
W,
0,80 metoda BI \
=== metoda BII ¥
0,75

2 36 42 46 62 65
Udzial fazy nieorganicznej
w kompozycie, % mas.

b 0468
2 0,448 =)
= 0,428 t
2 0,408+ I '
& 0,388 —— metoda AI&
=< 0,368 — metoda AIl 5
%. 0,348 metoda BI
g 0,328 —— metoda BII
0,308

22 36 42 46 62 65
Udziat fazy nieorganicznej
w kompozycie, % mas.

Rys. 4. Wplyw metody polimeryzacji na: a) wspolczynnik tar-
cia, b) ubytek masy kompozytow stomatologicznych o ré6znym
udziale fazy nieorganicznej

Fig. 4. Effect of polymerization method on: a) the coefficient of
friction, b) mass loss of dental composites with different inor-
ganic phase content
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Tabela 4. Wspolczynnik tarcia w odniesieniu do okreslonej liczby cykli obrotu probek kompozytow stomatologicznych
Table 4. Coefficient of friction determined for a given number of rotation cycles of dental composite samples
Udzial napetniacza nieorganicznego Metoda Wspotczynnik tarcia, p
w kompozycji, % mas. naswietlania 1500 cykli 6000 cykli 12 000 cykli
Al 0,86 0,93 0,96
” All 0,85 091 0,95
BI 0,85 0,93 0,94
BII 0,87 0,94 0,96
Al 0,89 0,98 0,99
36 All 0,88 0,99 1,01
BI 091 0,98 0,98
BII 0,89 0,99 0,98
Al 0,66 0,78 0,94
o All 0,65 0,77 093
BI 0,67 0,78 0,94
BII 0,65 0,76 095
Al 0,89 0,94 095
16 All 0,87 0,95 0,96
BI 0,88 0,96 0,94
BII 0,88 0,94 0,94
Al 0,79 0,84 0,87
© All 0,77 0,85 0,85
BI 0,80 0,85 0,86
BII 0,78 0,86 0,89
Al 0,68 0,74 0,77
65 All 0,67 0,75 0,79
BI 0,69 0,74 0,78
BII 0,68 0,76 0,81
Tabela 5. Parametry zuzycia trybologicznego probek utwardzonych kompozytéw stomatologicznych
Table 5. Parameters of tribological wear of polymerized dental composite samples
Udziat napelniacza nieorganicznego Metoda Ubytek masy Zuzycie Gestos¢ probki®
w kompozycji, % mas. naswietlania mg um? kg/m?®
Al 0,4273 4342,7
All 0,4302 4322,1
22 BI 0,4224 4319,8 1975,84
BII 0,4389 4349,2
Al 0,4195 4256,9
All 0,4290 4265,3
3 BI 0,4200 4251,9 2087,28
BII 0,4390 4274,6
Al 04251 4574,5
All 0,4276 4567,3
42 BI 0,4279 4573,1 2026,38
BII 0,4378 4578,2
Al 0,4420 4001,9
All 0,4494 4021,1
46 BI 0,4380 4009,2 194554
BII 0,3501 4007,5
Al 0,4612 4525,1
All 0,4633 4533,7
62 BI 0,4574 4529,8 217184
BII 0,4712 45299
Al 0,3800 4374,5
All 0,3702 4379,5
65 BI 0,3734 43699 1733,66
BII 0,3871 4378,2

* Wyznaczone metoda piknometryczna.
* Determined by the pycnometric method.
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Rys. 5. Przekroj poprzeczny wglebienia powstatego na skutek zuzycia utwardzonego kompozytu z udzialem: a) 65 % mas. fazy

nieorganicznej, b) 62 % mas. fazy nieorganicznej

Fig. 5. Cross-section of the wear scar of polymerized dental composite: a) composite with 65 wt % inorganic phase content,

b) composite with 62 wt % inorganic phase content

Tabela 6. Wplyw sposobu naswietlania na twardo$¢ usieciowanego materialu
Table 6. Effect of light-curing mode on the hardness of crosslinked dental composites

Naswietlanie probki
U]ftljlizel(?r1 T:;I:;i?lleacg ) Ciagle ze zmiennym Przerywane jednorodne Przerywane ze
& & Ciagtle jednorodne (AI) agle ze: Y y ) zmiennym natezeniem
w kompozycji natezeniem (AII) (BI) (BII)
% mas.
Twardosé, °ShA
22 88,10 93,25 88,30 89,68
36 90,10 96,06 90,55 92,85
42 8997 95,78 90,02 91,39
46 90,15 96,19 91,05 92,43
62 88,37 93,54 88,98 90,08
65 85,42 89,38 86,32 87,27

Wyniki badan twardo$ci wykonanych metoda Shore’a
poszczegolnych probek kompozytéw stomatologicznych
zebrano w tabeli 6 i na rys. 6.

Metoda naswietlania w sposéb istotny wptywata na
twardo$¢ spolimeryzowanego kompozytu stomatolo-
gicznego [42]. Twardo$¢ wypetnien zalezata od spo-
sobu tworzenia sie centréw aktywnych w materia-
le kompozytu [43]. Najwigksza twardo$¢ wykazywaty
kompozyty stomatologiczne naswietlane metoda SOFT-
-START - 96 °ShA, a najmniejsza naswietlane metoda
ciagla — 88 °ShA, co potwierdza wyniki badan przedsta-
wione w publikacji [44]. Naswietlanie cykliczne pozwala
na spowolnienie kinetyki polimeryzacji, a przedtuzenie
fazy prezelowej (metodg SOFT-START) [45] umozliwia
ograniczenie naprezen w kompozycie stomatologicznym.

Stwierdzono, ze kompozycje stomatologiczne z udziatem
36-46 % mas. napetniacza nieorganicznego wykazuja twar-
dos¢ 07 % wieksza niz pozostate probki. Zwiekszenie ilosci
napetniacza w kompozycji wptywa na zwigkszenie sztyw-
nosci wypetnienia [45]. Kompozyty z duza zawartosci fazy
nieorganicznej charakteryzuje minimalna warto$¢ napre-
zen $cinajacych [46]. W materiatach stomatologicznych
wraz ze wzrostem iloci napetniacza zmniejsza sie wartos¢
skurczu polimeryzacyjnego oraz sprezystos¢ materiatu [47].

Badania przyczepnosci kompozytu stomatologiczne-
go do podtoza obejmowaty okreslenie maksymalnej sity
Scinajacej w zaleznosci od udziatu fazy nieorganicznej
w materiale wypelnienia (22-65 % mas. wg tabeli 3),
w odniesieniu do zastosowanej metody naswietlania
probki (rys. 7, tabela 7).
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Fig. 7. Effect of light-curing mode on the adhesion of polymeri-
zed dental filling materials

Tabela 7. Wplyw sposobu naswietlania na przyczepnos¢ kompozytow stomatologicznych

Table 7. Effectof light-curing mode on the adhesion of dental composites

Udzial napetniacza P, .
. . . . s Warto$¢ usredniona
nieorganicznego Metoda Sita zrywajaca Przyczepno$¢ probki P
S A . przyczepnosci
w kompozycji naswietlania MPa
o MPa
Jo mas.
Al 83,8 0,731
AIl 84,5 0,747
22 0,743
BI 82,8 0,722
BII 872 0,771
Al 84,2 0,764
AIl 85,1 0,782
36 0,774
BI 85,7 0,768
BII 86,4 0,784
Al 121,0 1,070
All 122,5 1,083
42 1,099
BI 120,9 1,039
BII 121,6 1,204
Al 185,0 1,578
All 186,4 1,648
46 1,636
BI 186,3 1,627
BII 184,8 1,691
Al 102,0 1,615
All 103,1 1,580
62 1,604
BI 101,5 1,570
BII 101,8 1,650
Al 161,0 1,419
All 162,4 1,436
65 1,432
BI 160,2 1,417
BII 161,5 1,428
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Otrzymane wyniki sprawdzano pod wzgledem roz-
ktadu normalnego za pomoca testu Shapiro-Wilka.
Poréwnano wartosci srednie sity zrywania probki od
podtoza stalowego za pomoca testu Tukeya i wybrano
0,05 jako poziom istotnosci statystycznej.

Stwierdzono, ze sposdb naswietlania wptywa na przy-
czepnos$¢ kompozytéow stomatologicznych do podtoza
stalowego. Najwieksza sile zrywajaca uzyskano w wy-
padku kompozytu naswietlanego metoda PULSE DELAY.
Stwierdzono réwniez zwiekszenie przyczepnosci wraz
zudziatem fazy nieorganicznej w kompozycji w zakresie
22-46 % mas. Naprezenia geometryczne w materiale wy-
pelnienia, wystepujace podczas tworzenia utwardzonej
struktury, powoduja zerwanie oddzialywan miedzy faza
organiczng kompozycji a powierzchnia podioza (ptyt-
ki stalowej) [33] i uniemozliwiajq wlasciwe przyleganie
kompozytu do podloza [48].

PODSUMOWANIE

Na podstawie analizy wynikéw przeprowadzonych ba-
dan stwierdzono zaleznos¢ wilasciwosci mechanicznych
kompozytéw stomatologicznych od metody ich fotopoli-
meryzacji. Sposéb i skala deformacji powierzchni podda-
wanej zuzyciu podczas wyznaczania wspotczynnika tar-
cia w wypadku kompozytéw stomatologicznych zaleza od
struktury i rodzaju napetniacza. Badane kompozyty poli-
merowe wykazujg rézng twardos¢ i podatnosé na odksztal-
cenia, zaleznie od ilosciowego udziatu fazy nieorganiczne;j.
Celem dalszych prac bedzie okreslenie wptywu rozmiesz-
czenia i wymiaréw czastek fazy nieorganicznej na wiasci-
woéci mechaniczne kompozytdéw stomatologicznych.

Uzyskane wyniki pozwalajg na sformulowanie naste-
pujacych wnioskow:

— Metoda naswietlania kompozycji stomatologicznych
wplywa w istotnym stopniu na twardos¢ spolimeryzo-
wanych wypetnien. Najkorzystniejsza metoda bylo na-
Swietlanie SOFT-START.

— Na przyczepno$¢ kompozytow stomatologicznych
do podtoza wptywa metoda ich naswietlania. Materiaty
naswietlane metoda PULS DELAY wykazuja wyraznie
wieksza (ok. 5 %) przyczepnos¢ niz materialy naswietla-
ne pozostatymi metodami.

— Wraz ze zwigkszeniem udzialu fazy nieorganicznej
zmniejsza si¢ warto$¢ wspodtczynnika tarcia utwardzo-
nego wypetnienia.
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