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Напряженно-деформированное 
состояние несъемного протеза 
на имплантантах в процессе 
цементирования в зависимости 
от угла наклона стенок абатмента

Реферат. Несмотря на широкое распространение несъемных протезов с опорой на имплан-
таты ряд вопросов, связанных с их изготовлением, остается дискуссионным. Многие авторы 
поднимают вопрос о необходимой степени угла наклона стенок абатментов для улучшения 
пассивной припасовки и устойчивости протеза. Это и определило актуальность и цель данной 
публикации. Материалы и методы. Методом конечных элементов исследовали напряжен-
но-деформированное состояние составляющих несъемного протеза (керамическая облицовка, 
каркас, цемент, абатмент) при цементировании на абатмент в зависимости от конструкции 
протеза, высоты и угла наклона стенок абатмента. Всего было изучено и проанализировано 
99 моделей. Результаты. Анализ полученных результатов показал, что при цементировании 
имеют место остаточные напряжения в составляющих конструкции несъемного протеза (ме-
таллокерамической коронке). Так, в керамической облицовке остаточные напряжения в основ-
ном возникают в пришеечной области, увеличиваются по мере уменьшения угла наклона 
стенок абатментов до 0° и достигают максимальных значений при несъемном протезе на оди-
ночной опоре — 7,88 МПа, на двух опорах — 10,34 МПа, на трех опорах — 13,12 МПа (p≤0,05). 
При увеличенном диаметре опоры абатмента 6 мм значения напряженно-деформирован-
ного состояния ниже на 14,3% при всех углах наклона стенок абатментов (p≤0,05), в отличие 
от значений напряженно-деформированного состояния при абатменте с диаметром в при-
шеечной области 4,5 мм. Также по мере уменьшения угла наклона абатментов увеличивается 
напряженно-деформированное состояние в металлическом каркасе в пришеечной области, 
достигая максимальных значений при несъемном протезе на одиночной опоре — 12,26 МПа, 
на двух опорах — 12,94 МПа, на трех опорах — 13,36 МПа (p≤0,05). Заключение. Исследо-
вание напряженно-деформированного состояния абатментов показало всплеск остаточных 
напряжений в их верхней части несъемного протеза на одиночной опоре, на двух и на трех 
опорах, достигающих наибольших значений при увеличении угла наклона его стенок и высоты 
абатмента. Так, уже при высоте 7 мм и 8° полученные значения (39,25 МПа) в 2,7 раз выше, чем 
при абатменте высотой 3 мм и с углом наклона стенок 10° (14,45 МПа; p≤0,05). Установлено, что 
высота и угол наклона стенок абатмента влияют на неравномерность распределений напряже-
ний в керамической облицовке, каркасе, цементом слое и абатменте.

Ключевые слова: математическое моделирование, абатмент, несъемные протезы на им-
плантатах, угол наклона стенок, конвергенция, напряженно-деформированное состояние 
коронки
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Abstract. Despite the widespread use of implant-supported fixed dentures, a number of issues 
related to their manufacture remain debatable. Many authors raise the question of the necessary 
degree of inclination of the abutment walls to improve the passive fit and stability of the prosthesis, 
which determined the relevance and aim of this publication. Materials and methods. A study 
of the stress-strain state of the components of a fixed prosthesis during cementation on an abut-
ment (ceramic veneer, frame, cement, abutment) was carried out using the finite element method, 
depending on the design of the fixed prosthesis, the height and angle of inclination of the abutment 
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walls. A total of 99 models were studied and analyzed. Results. The analysis of the obtained results 
showed that during cementation there are residual stresses in the components of the structure 
of a fixed prosthesis (metal-ceramic crown). Thus, in ceramic lining, residual stresses occur main-
ly in the cervical region and increase as the angle of inclination of the abutment walls decreases 
to 0° and reach maximum values with a fixed prosthesis on a single support — 7.88 MPa, on two 
supports — 10.34 MPa, and on three supports — 13.12 MPa (p≤0.05). With an increased diameter 
of the abutment support of 6 mm, the values of the stress-strain state are lower by 14.3% at all 
angles of inclination of the walls of the abutments (p≤0.05), in contrast to the values of the stress-
strain state with an abutment with a diameter in the cervical region 4.5 mm. Also as the angle 
of inclination of the abutments decreases, there is increase in the stress-strain state in the metal 
frame in the cervical area and reach maximum values with a fixed prosthesis on a single support — 
12.26 MPa, on two supports — 12.94 MPa, on three supports — 13.36 MPa (p≤0.05). Conclusions. 
The study of the stress-strain state of the abutments showed a surge of residual stresses in their 
upper part of a fixed prosthesis on a single support, on two supports, on three supports, reaching 
the highest values with an increase in the angle of inclination of its walls and the height of the abut-
ment. So, already at a height of 7 mm and 8°, the obtained values (39.25 MPa) are 2.7 times high-
er than with an abutment with a height of 3 mm and a wall inclination angle of 10° (14.45 MPa; 
p≤0.05). It has been established that the height and angle of inclination of the abutment walls affect 
the uneven distribution of stresses in the ceramic veneer, framework, cement layer and abutment.

Key words: mathematical modeling, abutment, fixed dentures on implants, wall inclination angle, 
convergence, stress-strain state of the crown
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ВВЕДЕНИЕ

Несмотря на широкое распространение несъемных про-
тезов с опорой на имплантаты ряд вопросов, связанных 
с их изготовлением, остается дискуссионным. Многие 
авторы поднимают вопрос о необходимой степени угла 
наклона стенок абатментов для улучшения пассивной 
припасовки и устойчивости протеза [1—5]. Ряд специ-
алистов отмечают, что цементный слой наряду с углом 
наклона опоры играет важную роль в надежном функ-
ционировании несъемного протеза [6—15]. Вместе с тем 
отмечен большой разброс в рекомендациях по углу на-
клона стенок абатмента [16—20].

Неизученным остается влияние процесса цемен-
тировки на составляющие несъемного протеза на им-
плантатах. Поэтому в последнее время возникла не-
обходимость изучения биомеханических процессов, 
возникающих во рту, многие авторы обращают особое 
внимание на моделирование клинических ситуаций 
и изучение напряженно-деформированных состояний 
методом конечных элементов [21—28].

Цель исследования — изучить напряженно-де-
формированное состояние составляющих несъемного 
протеза при цементировании на абатмент (керамическая 
облицовка, каркас, цемент, абатмент) методом конечных 
элементов в зависимости от конструкции несъемного 
протеза, высоты и угла наклона стенок абатмента.

МАТЕРИАЛЫ И  МЕТОДЫ

Для изучения влияния угла наклона стенок абатмен-
тов на распределение напряженно-деформированного 
состояния в абатментах, цементном слое, каркасе и ке-
рамической облицовке при цементировании использо-
вался метод конечных элементов с применением матема-
тического моделирования в Ansys Workbench. Изучали:

• металлокерамические коронки с опорой на единичный 
абатмент (рис. 1a);

• металлокерамические коронки с опорой на 2 абатмента 
(рис. 1b);

• металлокерамические коронки с опорой на 3 абатмента 
(рис. 1c).

a b c
Рис. 1. Общий вид конструкции металлокерамической коронки: a — на одиночном абатменте; b — на двух опорах абатментов; c — на трех 
опорах абатментов 
Fig. 1. General view of the design of the metal-ceramic crown: a — on a single abutment; b — on two abutment supports; c — on three abutment supports
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Исследовали несъемные протезы на абатментах вы-
сотой 3 и 5 мм, диаметр абатментов у основания уступа — 
4,5 мм, угол наклона стенок — от 0° до 10° с шагом в 2°. 
При высоте абатментов 7 мм и диаметром у основания 
уступа 4,5 мм изучали углы наклона стенок от 0° до 8° 
с шагом в 2°, из-за схождения стенок 
абатментов при угле наклона стенок 
10° изучали дополнительные кон-
струкции абатментов высотой 7 мм 
с увеличением диаметра у основания 
уступа до 6 мм и углами наклона сте-
нок от 0° до 10° с шагом в 2° (рис. 2). 
При высоте абатментов 9 мм и диаме-
тром у основания уступа 4,5 мм изу-
чали углы наклона стенок от 0° до 6° 
с шагом в 2°. При углах наклона стенок 
8° и 10° и диаметре 4,5 мм происходи-
ло схождение стенок в верхней части 
абатмента без возможности проекти-
рования шахты для винта, поэтому 
изучались дополнительные конструк-
ции абатментов высотой 9 мм с увеличением диаметра 
у основания уступа до 6 мм и углами наклона стенок 
от 0° до 10° с шагом в 2°. Ширина уступа всех абатментов 
составляла 0,5 мм, толщина цементного слоя — 50 мкм. 
Всего было изучено и проанализировано 99 моделей.

При математическом моделировании абатментов 
и каркасов за основу были приняты стандартные меха-
нические свойства общеприменяемого титанового спла-
ва Ti6Al4V [29], а также использовались механические 
свойства стеклоиономерного цемента и керамики [30]. 
В исследовании изучали только линейно-упругие свой-
ства материалов. Механические свойства материалов 
представлены в таблице.

Исследование с помощью метода конечных эле-
ментов для изучения напряженно-деформированного 
состояния несъемных протезов в зависимости от угла 
наклона стенок абатментов проводилось в процес-
се лабораторного моделирования клинического эта-

па цементирования несъемных 
металлокерамических протезов 
на абатменты имплантатов.

При моделировании фик-
сации несъемных протезов 
на абатменты за основу было взя-
то предположение о том, что все 
несъемные протезы устанавлива-
лись на незастывший цементный 
слой с одинаковой внешней вер-
тикально направленной нагруз-
кой, равной 50 Н, что соответ-
ствует средней мануальной силе 
при фиксации несъемных проте-
зов (рис. 3).

При изучении фиксации не-
съемных протезов на абатменты были смоделированы 
взаимодействующие контактные поверхности для моде-
лирования застывания цементного слоя — внутренняя 
поверхность несъемного протеза, отмеченная красным 
цветом, и внешняя поверхность абатмента, отмеченная 
синим цветом, которым придавались прочностные ха-
рактеристики стеклоиономерного цемента толщиной 
50 мкм (рис. 4). На данном этапе для моделирования 
фиксации несъемного протеза на жидкий цементный 
слой контакт между поверхностями принимался с ко-
эффициентом трения, равным 0 (frictionless).

Затем взаимодействующим контактам несъемного 
протеза и абатмента придавали свойства застывшего 

цементного слоя. Свойства застывшего це-
ментного слоя толщиной 50 мкм, определя-
лись по формуле:

2
3

3

80
1,6 10

50

Н
E Нммk
h мкм мм

    ,

Рис. 2. Схема конструкций с высотой 
абатментов 7 мм при диаметрах 
4,5 и 6 мм у основания уступов 
Fig. 2. Structures with abutment height 
of 7 mm with diameters of 4.5 and 
6 mm at the base of the ledges

Механические свойства материалов 
Mechanical properties of materials

Ti6Al4V Керамика Цементный слой

Модуль упругости, МПа 108 000 82 200 80
Коэффициент Пуассона 0,37 0,35 0,33
Предел прочности на растяжение, МПа 830 50 7
Предел прочности на сжатие, МПа 830 517 140

a b c
Рис. 3. Приложение внешней вертикально направленной мануальной нагрузки 
50  Н  при фиксации несъемных протезов на  абатменты: a — протез на  одиноч-
ном абатменте; b — протез с опорой на два абатмента; c — несъемный протез 
с опорой на три абатмента  
Fig. 3. Application of an external vertically directed manual load of 50 N during fixation 
of fixed prostheses on abutments: a — prosthesis on a single abutment; b — a prosthesis 
supported by two abutments; c — a fixed prosthesis supported by three abutments

Рис. 4. Взаимодействующие контактные поверхности: 
внутренняя поверхность несъемного протеза (красный 
цвет) и внешняя поверхность абатмента (синий цвет), 
которым придавались свойства стеклоиономерного 
цемента  
Fig.  4. Interacting contact surfaces: the  inner surface 
of the fixed prosthesis (red) and the outer surface of the abut-
ment (blue), which were given the properties of glass ionomer 
cement
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где E — модуль упругости стеклоиономерного цемента; 
h — толщина цементного слоя.

После этого внешнюю вертикально направленную 
нагрузку снимали и происходило перераспределение 
внутренних напряжений. При этом в конструкции 
несъемного протеза, фиксированного на абатменты, 
возникали напряжения, называемые остаточными. 
Данный этап моделирования позволил описать воз-
никновение и распределение остаточных напряжений 
в несъемных протезах в процессе их цементирования 
на абатменты имплантатов.

При моделировании конечноэлементные конструк-
ции, состоящие из абатмента, каркаса и керамической 
облицовки, содержали 200 тысяч узлов и 75 тысяч гек-
саэдрических элементов второго порядка; в местах 
скруглений сетка сгущена (рис. 5).

В результате изучения влияния наклона стенок 
абатментов на распределение напряжений в несъем-
ных протезах в Ansys WorkBench были получены 
распределения напряжений в абатментах, каркасах, 
керамической облицовке, а также были определены 
контактные давления и величины сдвиговых напря-
жений в цементном слое.

В качестве анализируемой компоненты напря-
жений для керамической облицовки были исполь-
зованы максимальные растягивающие напряжения, 
поскольку керамика является материалом, подвер-
женным хрупкому разрушению. В качестве анали-
зируемой компоненты напряжений для титанового 
сплава Ti6Al4V использованы эквивалентные на-
пряжения по Мизесу, поскольку титановый сплав 
является пластичным материалом. В качестве ана-
лизируемой компоненты для определения прочности 
цементного слоя рассматривались максимальные 
растягивающие напряжения и максимальные напря-
жения сдвига, которые позволили выделить зоны, 
подверженные начальному разрушению цементного 
слоя. В качестве критерия оценки изучаемых углов 
наклона стенок абатментов рассматривались проч-
ностные свойства конструкции по каждому ее эле-
менту (абатмент, цементный слой, каркас, керами-
ческая облицовка).

При статистической обработке результатов ис-
пользовали параметрические методы статистики.

РЕЗУЛЬТАТЫ

Как показало исследование процесса цементирова-
ния металлокерамических коронок на абатменты, 
после фиксации в конструкции возникают остаточ-
ные напряжения. Так, в керамической облицовке 
остаточные напряжения в основном возникают 
в пришеечной области, и они увеличиваются по мере 
уменьшения угла наклона стенок абатментов (рис. 6). 
Анализ уровня изменений напряжений конструкций 
в МПа по каждому элементу проводили в одинако-
вых точках элемента (рис. 7) и отображали на гра-
фиках.

a b
Рис. 5. Общий вид конечноэлементной модели: а — одиночного 
несъемного протеза, фиксированного на абатмент; б — 
несъемного протеза, фиксированного на два абатмента 
Fig. 5. General view of the finite element model: a — single fixed 
prosthesis fixed on the abutment; b — fixed prosthesis fixed on two 
abutments

10° 8° 6° 4° 2°2° 0°

a

b

Рис. 6. Остаточные напряжения в керамической облицовке несъемного 
протеза: а — фиксированного на  одиночный абатмент при высоте 
абатмента 5 мм с углами наклона стенок 10°, 8°, 6°, 4°, 2°, 0°; б — фик-
сированного на  трех опорах, при высоте абатмента 3  мм  с  углами 
наклона стенок 0°, 2°, 4°, 6°, 8°, 10°  
Fig. 6. Residual stresses in the ceramic lining of a fixed prosthesis: a — fixed 
on a single abutment with an abutment height of 5 mm with wall inclination 
angles of 10°, 8°, 6°, 4°, 2°, 0°; b — fixed on three supports, with an abutment 
height of 3 mm with wall inclination angles of 0°, 2°, 4°, 6°, 8°, 10°
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Как показано на рис. 8, увеличение уровня напря-
жения возникает в пришеечной области керамической 
облицовки, максимальное при 0° напряжение дости-
гает 7,88 МПа; при 2° — 7,47 МПа; 4° — 7,34 МПа; 6° — 
6,83 МПа; 8° — 6,33 МПа; 10° — 6,21 МПа. 

Как показано на рис. 9 увеличение уровня напря-
жений возникает с середины коронки до пришеечной 
области керамической облицовки. Максимальное при 0° 
напряжение достигает 13,12 МПа; при 2° — 12,71 МПа; 
4° — 12, 06 МПа; 6° — 11,69 МПа; 8° — 11,72 МПа; 10° — 
11,21 МПа.

Анализ исследования графиков изменения уров-
ня напряжений в керамической облицовке несъемных 
протезов на одиночной опоре, на двух и на трех опо-
рах абатментов, при абатментах высотой 3, 5, 7 и 9 мм, 
а также углами наклона стенок от 0° до 10° с шагом в 2° 
показал уменьшение уровня напряжений в пришеечной 

Рис. 7. Схематическое обозначение точек на элементах 
конструкции для отслеживания изменений и отображения 
их на графике: a — керамическая облицовка; b — каркас; с — 
абатмент 
Fig. 7. Schematic designation of points on structural 
elements to track changes and display them on a graph: 
a — ceramic cladding; b — frame; c — abutment
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Рис. 8. График остаточных напряжений в керамической облицовке несъемного протеза, фиксированного 
на одиночный абатмент, при высоте абатмента 5 мм с углами наклона стенок 0°, 2°, 4°, 6°, 8° и 10° 
Fig. 8. Graph of residual stresses in the ceramic lining of a fixed prosthesis fixed on a single abutment, with 
an abutment height of 5 mm with wall inclinations of 0°, 2°, 4°, 6°, 8°, and 10°
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Рис. 9. График остаточных напряжений в керамической облицовке несъемного протеза, фиксированного 
на трех опорах, при высоте абатмента 3 мм с углами наклона стенок 0°, 2°, 4°, 6°, 8° и 10° 
Fig. 9. Graph of residual stresses in the ceramic lining of a fixed prosthesis fixed on three supports, with 
an abutment height of 3 mm with wall inclinations of 0°, 2°, 4°, 6°, 8°, and 10°
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области керамической облицовки с увеличением угла 
наклона стенок абатментов. Различия значений оста-
точных напряжений в керамической облицовке между 
несъемными протезами на одиночной опоре, на двух 
и на трех опорах абатментов равнозначной высотой 3, 5, 
7 и 9 мм и с углами наклона стенок от 0° до 10° с шагом 
в 2° статистически не достоверны (p≥0,05).

Анализируя значения графиков напряжений в кера-
мической облицовке всех несъемных протезов, можно 
сделать следующие выводы:

• При увеличении угла наклона стенок абатментов от 0° 
до 10° остаточные напряжения в керамическом слое 
уменьшаются в пришеечной области абатмента.

• При увеличенном диаметре опоры абатмента 6 мм зна-
чения напряженно-деформированного состояния ниже 
при всех углах наклона стенок абатментов, в отличие 
от значений напряженно-деформированного состоя-
ния при абатменте с диаметром в пришеечной области 
4,5 мм, что статистически достоверно (p≤0,05).
Также при исследовании отмечается увеличение 

напряженно-деформированного состояния в метал-
лическом каркасе в пришеечной области несъемных 
протезов на одиночной опоре, на двух и на трех опорах 
абатментов при высоте абатмента 3, 5, 7 и 9 мм с умень-
шением угла наклона стенок абатмента. На рис. 10 вид-
но, что область напряженно-деформированного состоя-
ния увеличивается с пришеечной части металлического 
каркаса до его середины с уменьшением угла наклона 
стенок абатмента.

На рис. 11 показано, что увеличение уровня напря-
жения возникает в пришеечной области металлических 
каркасов несъемных протезов, где максимальное напря-
жение достигается при 0° — 12,26 МПа, 2° — 11,45 МПа, 
4° — 11, 17 МПа, 6° — 10,79 МПа, 8° — 9,82 МПа, 10° — 
9,65 МПа.

Анализ исследования графиков изменения 
уровня напряжений в металлическом каркасе не-
съемных протезов на одиночной опоре, на двух 
и на трех опорах абатментов при абатментах 
высотой 3, 5, 7 и 9 мм, с углами наклона стенок 
от 0° до 10° с шагом в 2°, показал уменьшение 
уровня напряжений в пришеечной области с уве-
личением угла наклона стенок абатментов. При 
высоте 7 и 9 мм угол наклона стенок абатментов 
также оказывал влияние на область напряженно-
деформированного состояния в металлическом 
каркасе, которая увеличивалась с уменьшением 
угла наклона стенок абатментов. Максимальные 
значения напряженно-деформированного состо-
яния доходили до 10,15 МПа при высоте абатмен-
та 7 мм и угле наклона 0°, 35 МПа при высоте 
абатмента 9 мм и угле наклона 0°, при диаметре 
4,5 мм. При диаметре 6 мм и высоте абатментов 
7 и 9 мм угол наклона стенок абатментов также 
влиял на область распространения напряжен-
но-деформированного состояния в металличе-
ском каркасе, максимальные значения которого 
не превышали 7,5 МПа при угле наклона стенок 

0°. Различия значений остаточных напряжений в ме-
таллическом каркасе между несъемными протезами 
на одиночной опоре, на двух и на трех опорах абатмен-
тов равнозначной высотой 3, 5, 7 и 9 мм, с углами на-
клона стенок от 0° до 10° с шагом в 2° не значимы, ста-
тистически не достоверны. Также отмечается, что при 
увеличенном диаметре опоры абатмента 6 мм значения 
напряженно-деформированного состояния ниже при 
всех углах наклона стенок абатментов, в отличие от зна-
чений напряженно-деформированного состояния при 
абатменте с диаметром в пришеечной области 4,5 мм, 
и это статистически достоверно (p≤0,05).

В ходе дальнейшего исследования были изучены 
абатменты высотой 3, 5, 7 и 9 мм, с углами наклона сте-
нок от 0° до 10° с шагом в 2°, на которые фиксировались 
несъемные протезы. Данное исследование напряжен-
но-деформированного состояния абатментов показало 
всплеск остаточных напряжений в их верхней части, 
достигающий наибольших значений при максимальном 
угле наклона его стенок (рис. 12). 

Рис. 10. Остаточные напряжения в  металлическом каркасе несъем-
ного протеза при высоте абатмента 5 мм с углами наклона стенок 
10°, 8°, 6°, 4°, 2° и 0°  
Fig. 10. Residual stresses in the metal frame of a fixed prosthesis at an abut-
ment height of 5 mm with wall inclinations of 10°, 8°, 6°, 4°, 2°, and 0°
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Рис. 11. График остаточных напряжений в металлическом каркасе 
несъемного протеза при высоте абатмента 5 мм с углами наклона стенок 
0°, 2°, 4°, 6°, 8° и 10°  
Fig. 11. Graph of residual stresses in the metal frame of a fixed prosthesis 
at an abutment height of 5 mm with wall inclination angles of 0°, 2°, 4°, 6°, 8°, 
and 10°
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На рис. 13, где отображены значения напряжен-
но-деформированного состояния абатмента высотой 
5 мм при углах наклона от 0° до 10° и на рис. 14 с абатмен-
тами высотой 7 мм и диаметром 4,5 мм с углами наклона 

стенок от 0° до 8° наблюдается высокая концентрация 
напряжений при максимальных углах наклона стенок 
абатментов. При высоте 7 мм значения в 2,7 раз выше, 
чем при абатменте высотой 3 мм с углом наклона стенок 

10°, и это статистически достоверно (p≤0,05).
При анализе данных в графиках несъемных 

протезов на одиночной опоре, на двух и на трех 
опорах абатментов высотой 3, 5, 7 и 9 мм с углами 
наклона стенок от 0° до 10° с шагом в 2° отме-
чался всплеск напряженно-деформированного 
состояния в верхней части абатмента при высоте 
7 мм и углом наклона стенок 8°, а также при вы-
соте 9 мм и угле наклона стенок 6° с диаметром 
в пришеечной области 4,5 мм. Данный всплеск 
напряжения объясняется уменьшением толщины 
стенок абатментов в его верхней части при со-
здании конусности. Различия значений остаточ-
ных напряжений в абатменте между несъемными 
протезами на одиночной опоре, на двух и на трех 
опорах абатментов равнозначной высотой 3, 5, 7 

a b
Рис. 12. Остаточные напряжения в абатменте после фиксации металлокерамической коронки: a — при высоте абатмента 5 мм с углами 
наклона стенок 0°, 2°, 4°, 6°, 8°,10°; b — при высоте абатмента 7 мм с углами наклона стенок 0°, 2°, 4°, 6° и 8° и диаметре 4,5 мм  
Fig. 12. Residual stresses in the abutment after fixation of the ceramic-metal crown: a — at abutment height of 5 mm with wall inclination angles of 0°, 2°, 
4°, 6°, 8°, 10°; b — with an abutment height of 7 mm with wall inclination angles of 0°, 2°, 4°, 6°, and 8° and a diameter of 4.5 mm
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Рис. 13. График остаточных напряжений в абатменте после фиксации металлокерамической 
коронки при высоте абатмента 5 мм с углами наклона стенок 0°, 2°, 4°, 6°, 8° и 10° 
Fig. 13. Graph of residual stresses in the abutment after fixation of a metal-ceramic crown 
at an abutment height of 5 mm with wall inclination angles of 0°, 2°, 4°, 6°, 8°, and 10°
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Рис. 14. График остаточных напряжений в абатменте после фиксации 
металлокерамической коронки при высоте абатмента 7 мм с углами 
наклона стенок 0°, 2°, 4°, 6° и 8° 
Fig. 14. Graph of residual stresses in the abutment after fixation of a metal-ceramic 
crown at an abutment height of 7 mm with wall inclinations of 0°, 2°, 4°, 6°, and 8°
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и 9 мм с углами наклона стенок от 0° до 10° с шагом в 2° 
статистически недостоверны. При увеличенном диаме-
тре опоры абатмента 6 мм и высоты 7 и 9 мм значения 
напряженно-деформированного состояния ниже при 
всех углах наклона стенок абатментов, в отличие от зна-
чений напряженно-деформированного состояния при 
абатменте с диаметром в пришеечной области 4,5 мм, 
что статистически достоверно (p≤0,05).

При анализе данных, полученных в цементном слое, 
остаточные напряжения возникают в верхней части кон-
струкции с уменьшением угла наклона стенок абатмен-
та и не превышают 5 МПа (рис. 15). Различия значе-
ний остаточных напряжений в цементном слое между 
несъемными протезами на одиночной опоре, на двух 
и на трех опорах абатментов равнозначной высотой 3, 
5, 7 и 9 мм и углами наклона стенок от 0° до 10° с шагом 
в 2° с диаметром 4,5 и 6 мм статистически не достовер-
ны (p≥0,05).

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Анализ полученных результатов показал, что при цемен-
тировании в составляющих конструкции несъемного 
протеза (металлокерамической коронке) имеют место 
остаточные напряжения. Так, в керамической облицовке 
остаточные напряжения в основном возникают в при-
шеечной области, статистически достоверно (p≤0,05) 
увеличиваются по мере уменьшения угла наклона 
стенок абатментов до 0° и достигают максимальных 
значений при несъемном протезе на одиночной опо-
ре — 7,88 МПа; на двух опорах — 10,34 МПа; на трех 
опорах — 13,12 МПа. При увеличенном диаметре опоры 
абатмента 6 мм значения напряженно-деформирован-
ного состояния статистически достоверно (p≤0,05) ниже 
на 14,3% при всех углах наклона стенок абатментов, 
в отличие от значений напряженно-деформированного 
состояния при абатменте с диаметром в пришеечной 
области 4,5 мм. Также по мере уменьшения угла на-
клона абатментов отмечается статистически достовер-
ное (p≤0,05) увеличение напряженно-деформирован-
ного состояния в металлическом каркасе в пришеечной 
области, достигая максимальных значений при несъем-
ном протезе на одиночной опоре — 12,26 МПа; на двух 
опорах — 12,94 МПа; на трех опорах — 13,36 МПа. Ис-
следование напряженно-деформированного состояния 
абатментов показало всплеск остаточных напряжений 
в их верхней части несъемного протеза на одиночной 
опоре, на двух и на трех опорах, достигающих наиболь-
ших значений при увеличении угла наклона его стенок 
и высоты абатмента, и это статистически достовер-
но (p≤0,05). Так, уже при высоте 7 мм и 8° полученные 

значения (39,25 МПа) в 2,7 раз выше, чем при абатменте 
высотой 3 мм с углом наклона стенок 10° (14,45 МПа).

Проведенное исследование показало, что высота 
и угол наклона стенок абатмента влияют на неравно-
мерность распределений напряжений в керамической 
облицовке, каркасе и абатменте, что в свою очередь 
оказывает влияние на напряжение в цементном слое 
несъемных протезов, сконцентрированное в верхней 
части конструкции и увеличивающееся по мере умень-
шения угла наклона. Данные неравномерные распреде-
ления напряжений способствуют появлению концент-
раций напряжений, которые не являются критическими, 
но при увеличении нагрузки могут стать начальными 
разрушающими механизмами расцементировки несъем-
ных протезов. В связи с этим при изготовлении несъем-
ных металлокерамических протезов на имплантатах для 
уменьшения концентрации напряжений в конструкции 
стоит учитывать рекомендуемый угол наклона стенок 
абатментов.
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Рис. 15. Остаточные напряжения в цементном слое после фиксации 
металлокерамических несъемных протезов: a — на одиночной опоре 
при высоте абатмента 3 мм с углами наклона стенок 10°, 8°, 6°, 4°, 2° 
и 0°; b — на двух опорах при высоте абатмента 5 мм с углами наклона 
стенок 10°, 8°, 6°, 4°, 2° и 0°  
Fig. 15. Residual stresses in the cement layer after fixation of ceramic-metal 
fixed prostheses: a — on a single support at an abutment height of 3 mm 
with wall inclination angles of 10°, 8°, 6°, 4°, 2°, and 0°; b — on two sup-
ports with an abutment height of 5 mm with wall inclination angles of 10°, 
8°, 6°, 4°, 2°, and 0°
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