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avtorTa sayuradRebod!

redaqciaSi statiis warmodgenisas saWiroa davicvaT Semdegi wesebi:

 1. statia unda warmoadginoT 2 calad,  rusul an inglisur enebze, dabeWdili 
standartuli furclis 1 gverdze,  3 sm siganis marcxena velisa da striqonebs 
Soris 1,5 intervalis dacviT. gamoyenebuli kompiuteruli Srifti rusul da ing-
lisurenovan teqstebSi - Times New Roman (Кириллица), xolo qarTulenovan teqstSi 
saWiroa gamoviyenoT AcadNusx. Sriftis zoma – 12. statias Tan unda axldes CD 
statiiT. 
 2. statiis moculoba ar unda Seadgendes 10 gverdze naklebs da 20 gverdze mets 
literaturis siis da reziumeebis (inglisur, rusul da qarTul enebze) CaTvliT.
 3. statiaSi saWiroa gaSuqdes: sakiTxis aqtualoba; kvlevis mizani; sakvlevi 
masala da gamoyenebuli meTodebi; miRebuli Sedegebi da maTi gansja. eqsperimen-
tuli xasiaTis statiebis warmodgenisas avtorebma unda miuTiTon saeqsperimento 
cxovelebis saxeoba da raodenoba; gautkivarebisa da daZinebis meTodebi (mwvave 
cdebis pirobebSi).
 4. statias Tan unda axldes reziume inglisur, rusul da qarTul enebze 
aranakleb naxevari gverdis moculobisa (saTauris, avtorebis, dawesebulebis 
miTiTebiT da unda Seicavdes Semdeg ganyofilebebs: mizani, masala da meTodebi, 
Sedegebi da daskvnebi; teqstualuri nawili ar unda iyos 15 striqonze naklebi) 
da sakvanZo sityvebis CamonaTvali (key words).
 5. cxrilebi saWiroa warmoadginoT nabeWdi saxiT. yvela cifruli, Sema-
jamebeli da procentuli monacemebi unda Seesabamebodes teqstSi moyvanils. 
 6. fotosuraTebi unda iyos kontrastuli; suraTebi, naxazebi, diagramebi 
- dasaTaurebuli, danomrili da saTanado adgilas Casmuli. rentgenogramebis 
fotoaslebi warmoadgineT pozitiuri gamosaxulebiT tiff formatSi. mikrofoto-
suraTebis warwerebSi saWiroa miuTiToT okularis an obieqtivis saSualebiT 
gadidebis xarisxi, anaTalebis SeRebvis an impregnaciis meTodi da aRniSnoT su-
raTis zeda da qveda nawilebi.
 7. samamulo avtorebis gvarebi statiaSi aRiniSneba inicialebis TandarTviT, 
ucxourisa – ucxouri transkripciiT.
 8. statias Tan unda axldes avtoris mier gamoyenebuli samamulo da ucxo-
uri Sromebis bibliografiuli sia (bolo 5-8 wlis siRrmiT). anbanuri wyobiT 
warmodgenil bibliografiul siaSi miuTiTeT jer samamulo, Semdeg ucxoeli 
avtorebi (gvari, inicialebi, statiis saTauri, Jurnalis dasaxeleba, gamocemis 
adgili, weli, Jurnalis #, pirveli da bolo gverdebi). monografiis SemTxvevaSi 
miuTiTeT gamocemis weli, adgili da gverdebis saerTo raodenoba. teqstSi 
kvadratul fCxilebSi unda miuTiToT avtoris Sesabamisi N literaturis siis 
mixedviT. mizanSewonilia, rom citirebuli wyaroebis umetesi nawili iyos 5-6 
wlis siRrmis.
 9. statias Tan unda axldes: a) dawesebulebis an samecniero xelmZRvane-
lis wardgineba, damowmebuli xelmoweriTa da beWdiT; b) dargis specialistis 
damowmebuli recenzia, romelSic miTiTebuli iqneba sakiTxis aqtualoba, masalis 
sakmaoba, meTodis sandooba, Sedegebis samecniero-praqtikuli mniSvneloba.
 10. statiis bolos saWiroa yvela avtoris xelmowera, romelTa raodenoba 
ar unda aRematebodes 5-s.
 11. redaqcia itovebs uflebas Seasworos statia. teqstze muSaoba da Se-
jereba xdeba saavtoro originalis mixedviT.
 12. dauSvebelia redaqciaSi iseTi statiis wardgena, romelic dasabeWdad 
wardgenili iyo sxva redaqciaSi an gamoqveynebuli iyo sxva gamocemebSi.

aRniSnuli wesebis darRvevis SemTxvevaSi statiebi ar ganixileba.
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THE INFLUENCE OF FINISHING PROCESSING FEATURES 
ON THE POLYMERIZED COMPOSITE SURFACE STRUCTURE

Khabadze Z., Ivanov S., Kotelnikova A., Protsky M., Dashtieva M.

Peoples Friendship University of russia (rUdn), Moscow, russian Federation

The inhibited layer, being a by-product of the composite cur-
ing process, creates conditions for a high-quality connection of 
a new portion of the material with a previously polymerized one. 
However, it has a low conversion, therefore, less strength and 
color fastness, increased abrasive wear, so it can not be left on 
the surface undone [1,2]. The literature describes various meth-
ods of processing the final portion of the composite material. Some 
authors suggest removing the oxygen-inhibited layer during the fin-
ishing process, others use means that prevent its formation, and then 
carry out the finishing treatment of the surface [3-5].

To increase the efficiency of restoration with composite materi-
als, to improve the functional, mechanical and aesthetic character-
istics, it is necessary to find the most effective protocol for polymer-
ization of the final portion of the composite material [6-8].

The final polymerization processes can be inhibited during 
light-curing procedures due to the presence of oxygen in the at-
mosphere. It converts highly reactive radicals into relatively sta-
ble hydroperoxides. The presence of hydroperoxide components 
can alter the quality of the polymerization of the outer layer of 
resin composites [9]. This results in an oxygen inhibited layer: 
sticky superficial layer on the outer surface of resin composites, 
which is rich in unreacted monomers [10]. Different techniques 
have been suggested to reduce or eliminate the oxygen-inhibi-
tion layer, such as the application of glycerin jelly followed by 
an additional light cure [11].

The purpose of this work is to assess the influence, feasibility 
and effectiveness of glycerin as one of the means that prevent 
the formation of an oxygen-inhibited layer, to search for the 
most effective polymerization protocol for the final portion of 
the composite material.

Material and methods. The prepared carious cavities of the 
first class were sealed with a composite, then the samples were 
degreased and dried. 

Since the dental material is a dielectric material and is highly 
susceptible to charging under the influence of an electron beam, 
it was decided to apply a thin (30 nm) layer of platinum to the 
surface of the objects under study.

Studies of the surface of the teeth and the applied composite 
were carried out using a scanning electron microscope (SEM) 
Tescan Vega 3 SBH The choice of this SEM is due to the wide 
possibilities for conducting research: 

1) The variation of the energy of the primary electron beam in 
the range from 200 eV to 30 keV in increments of 100 eV.

2) The variation of the primary beam current in the range from 
10 pA to 100 nA.

3) A separate output of the contact from the slide table outside 
the SEM chamber, the possibility of connecting external devices 
for measurements. 

4) The movement of the table along five independent axes: X, 
Y, Z, rotation and rotation with high accuracy. 

5) A typical true-secondary electron detector for visualizing 
regions with different secondary emission coefficients.

6) The possibility of changing the sample temperature from 
77 to 400 K (only for FEI Quanta 200).

Pic. 1. The process of examining the surface of the teeth

Based on the essence of the mechanism of formation of the 
oxygen-inhibited composite layer, polymerization protocols 
were selected. The samples were divided into 4 groups accord-
ing to each protocol:

1. A glycerin solution was applied to the surface of the cured 
finishing portion of the composite and finishing was not carried 
out after polymerization.

2. The cured surface of the composite was subjected to a tra-
ditional finishing treatment.

3. The final portion of the composite was polymerized without 
the using of additional techniques of finishing.

4. The processing of the final portion of the composite after 
polymerization through glycerin was completed by polishing 
with a brush.

Results and discussion. As a result, images of the surface 
of the teeth of different groups of samples were obtained under 
different magnifications.
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Pics 2-6. sam - images of the restoration of 1 sample

In pictures 2-6, the SEM images of the sample of group 1 
were presented. The surface of the restoration is rough, bumpy, 
there are micropores and cracks in the composite material. At 
the filling-tooth border, we see overhanging edges.

  

Pics 7-10. sem-images of the restoration of 2 samples

In pictures 7-10, SEM images of the sample of group 2 were 
presented. The surface of the restoration is smooth, there are no 
pores and cracks in the composite material. The SEM images 
also show that the oxygen-inhibited layer has not been com-
pletely removed.

 

Pics 11-16. seM images of the restoration of 3 samples

In pictures 11-16, SEM images of the sample of group 3 were 
presented. The bumpy, uneven surface of the restoration is cov-
ered with an oxygen-inhibited layer. The SEM images also show 
overhanging edges on the border with the tooth.

 

Pics 17-18. seM images of the restoration of 4 samples

In pictures 17-18, the SEM images of the sample of group 4 
were presented.

The surface of the restoration is smooth, there are no pores in 
the material.

Conclusion. Based on the study of the surface of composite 
restoration using a scanning electron microscope (SEM) Tescan 
Vega 3 SBH, it is concluded that the most optimal protocol for 
finishing the restoration is polymerization using means that pre-
vent the formation of an oxygen-inhibited layer, and subsequent 
finishing treatment. This method allows you to achieve a smooth 
surface of the composite, the absence of pores and microcracks, 
high-quality edge fit.
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SUMMARY

THE INFLUENCE OF FINISHING PROCESSING FEA-
TURES ON THE POLYMERIZED COMPOSITE SUR-
FACE STRUCTURE

Khabadze Z., Ivanov S., Kotelnikova A., Protsky M., 
Dashtieva M.

Peoples Friendship University of russia (rUdn), Moscow, 
russian Federation

The purpose of this work is to assess the influence, feasibility 
and effectiveness of glycerin as one of the means that prevent 
the formation of an oxygen-inhibited layer, to search for the 
most effective polymerization protocol for the final portion of 
the composite material

The prepared carious cavities of the first class were sealed 
with a composite, then the samples were degreased and dried. 

Since the dental material is a dielectric material and is highly 
susceptible to charging under the influence of an electron beam, 
it was decided to apply a thin (30 nm) layer of platinum to the 
surface of the objects under study.

Studies of the surface of the teeth and the applied composite 
were carried out using a scanning electron microscope (SEM) 
Tescan Vega 3 SBH.

Based on the essence of the mechanism of formation of the 
oxygen-inhibited composite layer, polymerization protocols 
were selected. The samples were divided into 4 groups accord-
ing to each protocol of finishing processing.

Based on the study of the surface of composite restoration us-
ing a scanning electron microscope (SEM) Tescan Vega 3 SBH, 
it is concluded that the most optimal protocol for finishing the 
restoration is polymerization using means that prevent the for-
mation of an oxygen-inhibited layer, and subsequent finishing 
treatment. This method allows you to achieve a smooth surface 
of the composite, the absence of pores and microcracks, high-
quality edge fit.

Keywords: oxygen-inhibited layer, composite, light-curing 
composite, glycerin, polymerization, finishing treatment, pol-
ishing.

РЕЗЮМЕ 

ВЛИЯНИЕ ОСОБЕННОСТЕЙ ФИНИШНОЙ ОБРА-
БОТКИ ЗУБОВ НА СТРУКТУРУ ПОВЕРХНОСТИ ПО-
ЛИМЕРИЗОВАННОГО КОМПОЗИТА

Хабадзе З.С., Иванов С.Ю., Котельникова А.П., 
Процкий М.В., Даштиева М.Ю.

российский университет дружбы народов, Москва, россий-
ская Федерация

Целью исследования явилось определение влияния, це-
лесообразности и эффективности глицерина, как одного из 
средств, препятствующих образованию ингибированного 
кислородом слоя и поиск наиболее эффективного протокола 
полимеризации финишной порции композиционного мате-
риала.

Отпрепарированные по первому классу кариозные поло-
сти зубов запломбированы композитом, затем образцы обез-
жирены и высушены. Данный материал твердых тканей яв-
ляется диэлектрическим и сильно подвержен зарядке под 
воздействием электронного пучка, было принято решение 
о нанесении тонкого (30 нм) слоя платины на поверхность 
исследуемых объектов.

Исследования поверхности зубов и нанесенного ком-
позита проводились с помощью растрового электронного 
микроскопа (РЭМ) Tescan Vega 3 SBH.

Исходя из сущности механизма образования ингибиро-
ванного кислородом слоя композита, выбраны протоколы 
полимеризации. Образцы разделены на 4 группы в соответ-
ствии с особенностями финишной обработки композитной 
реставрации.

На основании проведенного исследования поверхности 
композитной реставрации с использованием РЭМ Tescan 
Vega 3 SBH делается вывод, что самым оптимальным про-
токолом финишной обработки реставрации является по-
лимеризация с использованием средств, препятствующих 
образованию ингибированного кислородом слоя с после-
дующей финишной обработкой. Данный метод позволяет 
достичь гладкой поверхности композита, отсутствия пор и 
микротрещин, качественного краевого прилегания.
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reziume

kbilebis saboloo damuSavebis Taviseburebebis 
gavlena polimerizebuli kompozitis zedapiris 
struqturaze 

z.xabaZe, s.ivanovi, a.kotelnikova, m.procki, 
m.daStieva

ruseTis xalxTa megobrobis universiteti, mos-
kovi, ruseTis federacia

kvlevis mizans warmoadgenda glicerinis, ro-
gorc JangbadiT inhibirebuli fenis warmoqmnis 
xelSemSleli erT-erTi saSualebis zegavlenis, 
mizanSewonilebis da efeqturobis Sefaseba da 
kompozituri masalis saboloo ulufis poli-
merizaciis yvelaze efeqturi protokolis Zieba.
kbilebis preparirebuli kariesuli Rruebi 

dabJenili iyo kompozitiT, ris Semdegac nimuSe-
bi  iyo cximgamoclili da gamSrali. myari qso-

vilebis aseTi masala warmoadgens dieleqtriks 
da Zlierad eqvemdebareba eleqtruli nakadis 
zemoqmedebas; amitom gamosakvlevi obieqtebis 
zedapirze moTavsda platinis Txeli (30 nm) fena.
kbilebis zedapiris kvleva da kompozitis gan-

Tavseba Catarda eleqtronuli mikroskopis Tes-
can Vega 3 SBH gamoyenebiT. 
kompozitis JangbadiT inhibirebuli fenis war-

moqmnis meqanizmis arsidan gamomdinare, SerCeul 
iqna polimerizaciis protokolebi. kompozituri 
restavraciis saboloo damuSavebis Tavisebure-
bebis gaTvaliswinebiT, nimuSebi daiyo 4  jgufad.
kompozituri restavraciis zedapiris Tescan Vega 

3 SBH-iT Catarebuli kvlevis safuZvelze avtorebi 
daaskvnian, rom restavraciis saboloo damuSavebis 
yvelaze optimalur protokols warmoadgens po-
limerizacia JangbadiT inhibirebuli fenis warmo-
qmnis xelSemSleli saSualebebis gamoyenebiT. es 
meTodi iZleva kompozitis gluvi, forebis da mik-
robzarebis gareSe zedapiris miRebis da kideebis 
xarisxiani mikvris miRwevis saSualebas.

УРОВЕНЬ S100β В СЫВОРОТКЕ КРОВИ КАК ПРОГНОСТИЧЕСКИЙ ФАКТОР ИСХОДА 
ПРИ ВТОРИЧНЫХ ПОРАЖЕНИЯХ ГОЛОВНОГО МОЗГА

Токшилыкова А.Б., Саркулова Ж.Н., Кабдрахманова Г.Б., Саркулов М.Н.,  
Утепкалиева А.П., Хамидулла А.А., Калиева Б.М.

 
западно-казахстанский медицинский университет им. Марата оспанова, казахстан

Травматические и сосудистые поражения головного моз-
га вызывают ненормальное функционирование мозга вслед-
ствие нарушений в сосудистой системе. Ежегодно милли-
оны людей госпитализируются в отделения неотложной 
помощи по причине повреждений головного мозга, из них 
1,5 миллиона летальных случаев [1,2], Множество из них 
происходят до прибытия пациента в больницу или в пери-
од лечения [3]. Однако продолжающиеся воспалительные 
процессы при вторичных повреждениях мозга вызывают 
повреждение клеток, изменения метаболизма и церебраль-
ного кровотока, нарушение аксонов и апоптоз, которые 
влияют на развитие неблагоприятного исхода в отдaленном 
периоде церебральных повреждений [4,5]. По данным не-
которых авторов [6,7], у этих больных понижены показате-
ли оценочной шкалы Глазго в оценке тяжести, динамики и 
прогнозировании исходов неврологического статуса. Что 
касается компьютерной томографии головного мозга, ее 
диагностическая ценность невелика, ввиду низкой чувстви-
тельности и недостаточной специфичности [8,9]. Магнит-
но-резонансное исследование позволяет оценить тяжесть 
нейроаксональных повреждений, однако его недоступность 
некоторым лечебным стационарам, продолжительное время 
исследования, зачастую тяжелые пациенты, нуждающиеся 
в продолжении ИВЛ значительно ограничивают его при-
менение [8,10]. В ежедневной клинической практике из-за 

инвазивности и наличия определенных показаний, ограни-
чен контроль внутричерепного давления [10]. Поэтому все 
больше клинических и экспериментальных исследований 
направлено на изучение роли нейроспецифических белков 
крови в диагностике и прогнозировании исходов острых це-
ребральных нейропатологий [7,11]. 

Среди потенциальных новых биомаркеров S100β обла-
дает высокой специфичностью для нейронных сетей, свя-
занных со смертностью и неблагоприятным прогнозом [8]. 
S100β высвобождается после повреждений головного моз-
га, в более в высоких концентрациях - в качестве структур-
ного фактора и в низких концентрациях при восстановле-
нии, поэтому белок весьма информативен в диагностике и 
прогнозе исхода травматических и сосудистых поражений 
головного мозга [9,10-13]. В некоторых работах [10-12] ис-
следована роль S100β как предиктора неблагоприятного ис-
хода заболевания. Однако некоторые авторы опровергают 
эти результаты [13]. 

Целью исследования явилось определение прогностиче-
ской значимости S100β как предиктора смертности при со-
судистых и травматических поражениях мозга. 

Материал и методы. Исследование выполнено в соот-
ветствии со стандартами надлежащей клинической прак-
тики (Good Clinical Practice), принципами Declaration of 
Helsinki и в соответствии с принципами этической комис-


