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文题释义： 

预防性树脂充填：是预防和治疗窝沟龋的有效方法；窝沟封闭剂是传统预防性树脂充填常用的材料，但其存

在边缘封闭效果和机械性能较差等缺点；当采用流动树脂 Z350XT 作为封闭剂时，其抑菌性及远期效果优于

传统的窝沟封闭剂；实验采用的 SureFil SDR，是一种单组分、含氟、光固化、X射线阻射、具有自流平性的

大体积充填树脂材料。 

细菌黏附：是细菌与机体组织、生物材料表面发生特异性结合。充填材料的细菌黏附可导致继发龋及充填物

脱落等，口腔治疗中应选用不易黏附菌斑、性能良好的材料。树脂粗糙度对细菌黏附量的影响最大。研究选

取变形链球菌为实验菌种，通过比较窝沟封闭剂、流动树脂 Z350XT和新型大体积充填树脂 SureFil SDR的

细菌黏附量和粗糙度，定量分析粗糙度对细菌黏附量的影响。 

 

摘要 

背景：有研究发现将树脂材料 SureFil SDR 作为衬洞材料时，较其他流动树脂具有更好的洞壁适应性及独有

的自动找平特性，但将其用于预防性树脂充填尚未见报道。 

目的：比较窝沟封闭剂、Z350XT流体树脂、SureFil SDR树脂材料在粗糙度与细菌黏附上的差异，探讨树脂

材料 SureFil SDR行预防性树脂充填的可行性。 

方法：将窝沟封闭剂、Z350XT流体树脂、SureFil SDR树脂材料分别制备成 8 mm×2 mm×2 mm的长方体试

件，利用 MarSurf 粗糙度仪测量 3 种试件的表面粗糙度。将窝沟封闭剂、Z350XT 流体树脂、SureFil SDR

树脂材料分别制备成 8 mm×8 mm×2 mm的圆柱体试件，放入变形链球菌悬液中培养 48 h，检测材料表面的

细菌黏附量。 

结果与结论：①3种材料表面的粗糙度：SureFil SDR树脂材料< Z350XT流体树脂<窝沟封闭剂，组间两两

比较差异均有显著性意义(P < 0.05)；②3种材料表面的细菌黏附量：SureFil SDR树脂材料< Z350XT流体树

脂<窝沟封闭剂，组间两两比较差异均有显著性意义(P < 0.05)；③对粗糙度和细菌黏附量之间采用关联性分

析，粗糙度和细菌黏附量之间具有高度正相关性，即随着材料粗糙度的减小，细菌黏附量减小(r=0.962，

P=0.017 6)；④结果表明，相对于窝沟封闭剂和 Z350XT流体树脂而言，SureFil SDR是理想的预防性树脂充

填封闭材料。 
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树脂材料 SureFil SDR 的细菌黏附性 

实验分组 
 

试件制备： 
(1)制备成 8 mm×8 mm× 

2 mm 的圆柱体试件； 

(2)每组 3 个，共 5 组。 

(1)窝沟封闭剂； 
(2)Z350XT 流体树脂； 
(3)SureFil SDR 树脂

材料。 

菌落计数 
 

乘以稀释倍数，即得每毫
升样品所含菌落总数。 

复苏细菌 
制备菌液 
 
(1)在超净工作台上将变形链球

菌接种于 BHI 固体培养基中； 

(2)厌氧培养并制备菌悬液。 

放置试件 
涂布平板 
 

将所有试件放置在菌悬液中，并
稀释接种于 BHI 固体培养基。 
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Abstract 

BACKGROUND: SureFil SDR as a lining material has better adaptability and unique automatic leveling characteristics as compared with 

other flowing resins, but its application in preventive resin filling has not been reported. 

OBJECTIVE: To compare the roughness and bacterial adhesion among pit and fissure sealant, Z350XT fluid resin and SureFil SDR resin, 

and to explore the feasibility of preventive resin filling with SureFil SDR resin. 

METHODS: Pit and fissure sealant, Z350XT fluid resin and SureFil SDR resin were prepared into 8 mm×2 mm×2 mm cuboid specimens 

respectively. The surface roughness of the three specimens was measured by MarSurf roughness meter. Pit and fissure sealant, Z350XT fluid 

resin and SureFil SDR resin were prepared into 8 mm×8 mm×2 mm cylinder specimens respectively. The specimens were cultured in 

Streptococcus mutans suspension for 48 hours to detect the bacterial adhesion on the material surface. 

RESULTS AND CONCLUSION: The roughness of the three materials was ranked as follows: SureFil SDR resin < Z350XT fluid resin < pit 

and fissure sealant, and there were significant differences between groups (P < 0.05). The bacterial adhesion on the surface of the three 

materials was ranked as follows: SureFil SDR resin < Z350XT fluid resin < pit and fissure sealant, and there were significant difference 

between groups (P < 0.05). The correlation between roughness and bacterial adhesion was analyzed, and there was a high positive 

correlation between roughness and bacterial adhesion, indicating, with the decrease of material roughness, bacterial adhesion decreased 

(r=0.962, P=0.017 6). The results show that SureFil SDR is an ideal preventive resin filling and sealing material relative to pit and fissure 

sealant and Z350XT fluid resin.  

Subject headings: Resins, Synthetic; Bacterial Adhesion; Tissue Engineering 
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0  引言  Introduction 

随着社会的进步，现代口腔医学模式已从单纯的疾病

治疗逐渐转向以人为本的口腔预防保健，强调预防的重要

性与医学处理及干预，通过各种早期干预预防龋病发生，

提高口腔健康水平[1]。窝沟龋是一种常见的龋病，主要是

由于窝沟的食物残渣长期存在，细菌将食物残渣中的糖分

解产酸后，腐蚀窝沟底与洞壁，诱发牙釉质脱矿[2]。窝沟

龋的发生率高达90%，影响人们的生活质量，是临床工作

者一直关心的问题 [3]。预防性树脂充填(preventive resin 

restoration)是由Simonsen于1977年提出的，是预防和治

疗窝沟龋的有效方法[4]。现阶段预防性树脂充填不采取传

统的预防性扩展，只用小球钻去除龋坏组织，尽可能多的

保留健康牙体组织[5-6]，以达到微创治疗的目的[7]。 

口腔材料的抗菌、抑菌性能一直是临床医生关注的焦

点，充填材料的菌斑黏附可导致继发龋及充填物脱落等，

因此口腔治疗中选用不易黏附菌斑、性能良好的材料是口

腔医生所关心的问题[8]。某种修复材料在口腔内的保留时

间，取决于材料本身的物理性能及生物效应，材料的生物

效应又与牙菌斑的形成密切相关。继发龋的形成不仅与充

填材料的密合性能有关，而且与材料上黏附的细菌种类、

数量关系密切。各种充填材料性能各异，对细菌生长黏附

的影响也不尽相同[9]。 

窝沟封闭剂是传统预防性树脂充填常用的封闭材料，

但其边缘封闭效果不佳，易导致继发龋；机械性能差，易

导致材料折裂脱落等，影响了治疗效果。近些年，口腔材

料的不断发展在一定程度上克服了上述缺点，封闭材料的

性能得到了改善，应用于预防性树脂充填时取得了明显的

临床优势[10-12]。在修复材料的使用中，流动树脂具有较强

的流动性和附着力，具有释放氟离子功能的树脂材料在临

床应用越来越广泛[13]。陈淋瑜等[14-16]研究发现将Z350XT

作为封闭剂时，其抑菌性及远期效果要优于传统的窝沟封

闭剂。 

SureFil SDR是由登士柏公司研发的一种单组分、含

氟、光固化、X射线阻射、具有自流平性的大体积充填树

脂材料[17-18]，弥补了传统复合树脂的不足，改进了复合树

脂的X射线阻射性，降低了复合树脂的聚合应力，并能增

强材料的性能，而且具有更好的流动性，可用注射器针头

直接将材料注射到修复部位，易于充填至不易到达处，特

别是在充填小窝沟时可有效排除气泡，使充填体与牙体间

更为密合，减小微渗漏。Jafarzadeh等 [19-21]研究发现将

SureFil SDR作为衬洞材料时，相比其他流动树脂具有更好

的洞壁适应性及独有的自动找平特性，但将其用于预防性

树脂充填尚未见报道。由于充填后细菌黏附可导致继发龋，

不同树脂材料的细菌黏附量差异较大[21]。因此，研究比较

窝沟封闭剂、Z350XT、SDR的细菌黏附性，观察上述材

料的细菌黏附程度，为预防性树脂充填封闭材料的选择提

供理论支持。 

 

1  材料和方法  Materials and methods 

1.1  设计  对比观察实验。 

1.2  时间及地点  实验于2017年12月至2018年2月在华

北理工大学生命科学院实验室完成。 

1.3  材料  

实验材料：窝沟封闭剂(3M/ESPE，USA)；Z350XT

流体树脂 (3M/ESPE， USA)； SureFil SDR(Dentsply 

International Inc，USA)。 

实验细菌：变形链球菌Streptococcus mutans (ATCC 

25175)(江苏省昆山市北纳创联生物技术有限公司)。  
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实验用主要试剂：脑心浸液(BHI)培养基(江苏省昆山

市北纳创联生物技术有限公司)；琼脂(江苏省昆山市北纳

创联生物技术有限公司)；PBS(江苏省昆山市北纳创联生

物技术有限公司)。 

实验用主要仪器：无菌超净工作台(上海智城分析仪器

制造有限公司)；超声清洗机(无锡超声电子设备厂)；电热

恒温培养箱(天津市泰斯特仪器有限公司)；SW-CJ-1F空气

浴振荡器(哈尔滨市东联电子技术开发有限公司)；722S可

见分光光度计(郑州南北仪器设备有限公司)；4 ℃冰箱(北

京福意联)；粗糙度仪(Mar Surf M 300 C + RD 18 C，Mahr 

GmbH，CHN)。 

1.4  实验方法 

1.4.1  试件制备  ①将窝沟封闭剂、Z350XT流体树脂、

SureFil SDR分别制备成8 mm×2 mm×2 mm的长方体试

件，每种材料5个，用于粗糙度测试；②将窝沟封闭剂、

Z350XT流体树脂、SureFil SDR分别制备成8 mm×8 mm× 

2 mm的圆柱体试件，每种材料5个，用于细菌黏附性实验。

所有试件采用体积分数75%乙醇超声清洗1 h，紫外线照射

各试件正、反两面，每面4 h，无菌收存备用[10]。 

1.4.2  粗糙度测试  采用MarSurf 粗糙度仪测量3组试件

的表面粗糙度。要求扫描长度为5.6 mm，截止波长为 

0.800 mm，测试力为5 N，每个标本在3个不同的位置测量

粗糙度Ra，取平均值。 

1.4.3  细菌黏附性实验 

实验器皿处理：一次性EP管常规高压消毒灭菌后，放

入60 ℃烤箱内烘干后备用。 

培养液配制：①BHI液体培养基：在100 mL去离子水

中加入3.7 g BHI粉，调整pH值至7.4-7.6，高压蒸汽灭菌后，

置4 ℃冰箱备用；②BHI固体培养基：在液体培养基中加入

1%-2%琼脂，搅拌高压蒸汽灭菌后，置4 ℃冰箱备用。 

菌种复苏与传代培养：实验前将超净工作台用紫外线

光照20 min，然后把冻干管放入超净台中。去除标签，用

体积分数75%乙醇擦拭菌种的瓶体进行杀菌，将冻干管顶

部置于火焰灼烧，后迅速滴加无菌水使得管壁破裂，镊子

轻敲碎玻璃。用无菌吸管将0.3-0.5 mL的液体培养基注入

冻干管中，轻轻吹打，充分溶解成菌悬液。吸取全部菌悬

液，分别打入2个液体培养基中，将已接种变形链球菌的

BHI液体培养基用封口膜灭菌封闭后，置于37 ℃温箱内复

苏48 h。取单个菌落置于BHI液体培养基中，37 ℃厌氧培

养48 h，备用。 

细菌黏附实验：用1 mol/L PBS稀释菌液，用分光光度

计调整细菌浓度至A540 nm=1.0(即10
11

 L
-1细菌)，取3组样本

(每组5块)分别浸泡于15个装有5 mL 10
11

 L
-1变形链球菌菌

液的试管中，放置48 h。取出各组试件后，用灭菌生理盐

水冲洗2遍，去除未黏附的菌落后，放入加有2 mL无菌BHI

培养液的试管中，漩涡震荡器上震荡30 s，将表面细菌洗

下形成细菌悬液。然后用10倍系列稀释法将细菌菌悬液稀

释至原液的1×10
-3后，用吸管移取1 mL稀释液于灭菌平皿

中，用无菌刮铲均匀涂匀菌液于培养基上，将涂抹平皿静

置20-30 min。为防止培养基中的水分散失和空气中的微生

物污染培养皿，将培养皿倒置于保温箱中，使每皿生出

20-300个菌落(SN标准要求为25-250个菌落)后取出，计算

平板内菌落数目，乘以稀释倍数，即得每毫升样品所含菌

落总数(菌落形成单位CFU/mL)。为保证实验准确性，以上

实验步骤在相同条件下重复3遍，实验结果取平均值。 

1.5  主要观察指标  各组材料的粗糙度与细菌黏附性能。 

1.6  统计学分析  使用SPSS 17.0统计软件包对上试件

的表面粗糙度及细菌黏附量进行单因素方差分析及两两比

较，对表面粗糙度与细菌黏附量之间进行关联性分析。检

验水准为α=0.05，P < 0.05说明差异有显著性意义。 

 

2  结果  Results  

2.1  各组试件粗糙度测试结果   各组试件的粗糙度：

SureFil SDR树脂材料<Z350XT流动树脂<窝沟封闭剂，组

间两两比较差异均有显著性意义(P < 0.05)，见表1。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.2  各组试件细菌黏附实验结果  各组试件的细菌黏附

量：SureFil SDR树脂材料<Z350XT流动树脂<窝沟封闭

剂，组间两两比较差异均有显著性意义(P < 0.05)，见图1，

表1。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表 1  各组试件的粗糙度、细菌黏附量                (x
_

±s，n=5) 

Table 1  The roughness of specimens and the amount of bacterial 

adhesion 

组别 粗糙度(μm)                    细菌黏附量(×10
3
 CFU/mL) 

窝沟封闭剂组 1.14±0.13                    125.67±14.29 

Z350XT 流动树脂组 0.87±0.63
a 

                  75.67±7.51
a
 

SureFil SDR 树脂材料组 0.35±0.33
ab

                  40.00±2.00
ab

 

F值 64.75 62.971 

P 值 0 0 

 表注：与窝沟封闭剂组比较，a
P < 0.05；与 Z350XT 流动树脂组比较，b

P < 0.05。 

 A 

 

B 

 

C 

 

图 1  各组试件表面的细菌黏附  

Figure 1  Bacterial adhesion on the surface of specimens in each 

group 

 

图注：图中 A-C 分别为窝沟

封闭剂组、Z350XT流动树脂

组与 SureFil SDR 树脂材料

组。 
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2.3  粗糙度和细菌黏附量的关联性  对粗糙度和细菌黏

附量之间进行关联性分析，得出r=0.962，P=0.017 6，相

关性显著，且粗糙度和细菌黏附量之间具有高度正相关性，

即随着材料粗糙度的减小，细菌黏附量减小。 

 

3  讨论  Discussion 

窝沟龋是指磨牙和前磨牙咬合面、磨牙颊面沟及上颌

前牙舌面的龋损，通常呈底部朝牙本质，尖部朝牙釉质表

面的倒三角形，预防性树脂充填是一种将窝沟封闭与窝沟

龋充填相结合的治疗窝沟龋的新方式[22-24]。 

细菌黏附是指细菌与口腔材料表面发生的特异性结 

合[25]，其黏附在修复材料表面及材料与洞壁间极易形成继

发龋，因此在临床操作中使用细菌黏附量少的材料是临床

医生的首要选择[26]。细菌定植于牙面主要通过2个方面：表

面自由能与粗糙度，粗糙度相较于材料的表面电荷、表面

能和表面ζ-电位等物理和化学变量，对黏附量的影响最  

大[27]。长期龋病研究表明龋病是一种细菌感染性疾病，变

形链球菌属 (Mutans streptococci) 中的变形链球菌

(Streptococcus mutans)和远缘链球菌 (Streptococcus 

sobrinus)，是龋病最重要的致病因子[28]。变形链球菌因具

有较高的耐酸性和产酸性，为菌斑中的优势菌种，是导致

龋病发生的主要病原微生物[29]，故此次实验选取变形链球

菌为实验菌种。Bulad等[30-35]通过实验发现，变形链球菌等

细菌更容易定植于粗糙的表面，形成的数量更大，成长的

速度更快，证实菌斑黏附的数量与材料表面粗糙度有关。 

树脂材料粗糙度与基质和填料的组成、含量等多种因

素有关[36]，填料含量越高、基质与填料的结合越紧密，其

形成的表面越光滑，粗糙度越小[37-38]。窝沟封闭剂的最大

粗糙度为(1.14±0.13) μm，且细菌黏附量最大为(125.67± 

14.29)×10
3
 CFU/mL，这是由于窝沟封闭剂是由合成有机

高分子树脂、双甲基丙烯酸二缩三乙二醇酯、引发剂和一

些辅助剂(溶剂、氟化物等)组成，但不含填料，造成了其

粗糙度、耐磨性等机械性能差，微孔率高等缺点。在临床

上将其选用为封闭材料时，易黏附细菌，易破碎，边缘封

闭性不佳，微渗漏大，易产生继发龋。Z350XT流动树脂的

粗糙度为(0.87±0.63) μm，细菌黏附量为(75.67±7.51)× 

10
3
 CFU/mL，是一款纳米流动树脂，基质为双酚A-甲基丙

烯酸缩水甘油酯、双甲基丙烯酸二缩三乙二醇酯和双酚A

甲基丙烯酸乙酯，填料为单分相纳米颗粒和纳米集团[39]。

纳米技术可保证树脂中尽可能多的加入填料，减小树脂粗

糙度，改善其机械性能，且填料质量比为61%，体积比为

45%，使其粗糙度降低，材料表面更加光滑，细菌黏附量

减少，降低了继发龋的发病率。  

SureFil SDR树脂材料的粗糙度为(0.35±0.33) μm，细

菌黏附量为(40.00±2.00)×10
3
 CFU/mL，与传统树脂相比，

它的耐磨性、强度、韧性、延展性等机械性能均大幅度提

高。SureFil SDR树脂材料的透明性好，色彩单一，所以聚

合程度较高，固化深度较厚。SureFil SDR树脂材料的基质

为改性的二甲基丙烯酸二异氰酸酯、乙氧基双酚A-二甲基

丙烯酸酯、双甲基丙烯酸二缩三乙二醇酯[40]，并在树脂基

质中添加了Silorane单元。Silorane是一种含硅的新型牙科

复合树脂环氧乙烷单体，较传统的含碳环氧乙烷单体具有

更好的生物相容性和膨胀特性，在临床操作中发生共聚开

环反应，有效减小了聚合收缩。另外一种命名为“聚合调

制器”的化学物质，被嵌入到可聚合的树脂单体中，形成

一个独有的单体。这个单体与光引发剂樟脑醌有协同作用，

可延长到达凝胶点的时间，减缓聚合速率，在保证聚合完

全的情况下降低了聚合收缩应力[41]。 

SureFil SDR树脂材料还含有可调节聚合反应速度的

聚氨酯二甲基丙烯酸酯，综合了聚氨酯和丙烯酸酯的优点，

可减缓树脂的固化速度，减低树脂的收缩应力，减少树脂

与窝洞壁的应变拉力，增加了边缘封闭性，降低了细菌微

渗漏的发生[42]。SureFil SDR树脂材料的无机填料为钡-铝

氟硼硅酸盐玻璃粉、锶-铝氟硼硅酸盐玻璃粉与使用硅烷偶

联剂进行表面改性的纳米颗粒[43]，改性处理后提高了基质

和填料的致密程度，降低了粗糙度。此外其填料质量比为

65%，体积比为46%，更高的填料含量使SureFil SDR树脂

材料在充填时易形成光滑的表面，从而降低了细菌黏附量。

SureFil SDR是一款超疏水体系的大体积充填流动树脂，其

表面浸润性、电荷、拓扑结构等性质造就了SureFil SDR

树脂材料较小的表面接触角，减小了粗糙度，降低了细菌

黏附量[44]。由于变形链球菌表面带负电荷，带相同电荷的

SureFil SDR树脂材料会与其相互排斥，降低了材料表面的

细菌黏附量，这可能与细菌的性质、表面结构(如荚膜等结

构)及实验环境等因素有关。因此，SureFil SDR树脂材料

相比传统流动树脂粗糙度低且细菌黏附量较小，同时由于

它良好的洞壁适应性及独有的自动找平特性[45]，能缓慢持

续地释放氟离子，在临床上将其用做封闭材料时可有效预

防继发龋的发生，具有更佳的力学性质、物理性能与机械

性能。 

实验结果显示，流动树脂的细菌黏附量与粗糙度有关

且呈高度正相关性，粗糙度越小则细菌黏附量越小。

SureFil SDR树脂材料的粗糙度与细菌黏附量相对于其他2

种材料(窝沟封闭剂、Z350XT流体树脂)较小，是相对理想

的预防性树脂充填封闭材料。 
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