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Einfithrung: Kronen- und Briicken-Gerliste aus Zir-
koniumdioxidkeramik (ZrOZ) haben sich klinisch be-
wahrt. Verblendfrakturen wurden jedoch beobachtet.
Material und Methode: Eine Alternative bieten Kronen
und Briicken aus ,Vollzirkon”, monolithisch und ohne Ver-
blendung gefertigt. Die erzielbare Asthetik begrenzt den
Einsatz auf den Molarenbereich.
Ergebnisse und Schlussfolgerung: In-vitro-Tests bele-
gen, dass eine professionelle Politur die Abrasion am Anta-
gonisten gering halt. Klinische Studien mit Vollzirkon-
Monolithen liegen noch nicht vor.
(Dtsch Zahnarztl Z 2012, 67: 777-782)

Schltisselworter: Zirkoniumdioxidkeramik, Verblendfrakturen,
Monolithisch gefertigte Kronen und Briicken, Politur, Abrasion

Introduction: Crown and bridge frameworks of zirconium
dioxide ceramic (Zro)) have proven themselves clinically,
but veneering fractures have sometimes been observed.
Material and Method: An alternative may be presented
by crowns and bridges of “all zirconia”, manufactured
monolithically and without veneering. The esthetics attain-
able limit their use to the molar region.

Results and Conlusion: In-vitro tests show that profes-
sional finishing and polishing keeps abrasion on the an-
tagonist to a minimum. Clinical studies with all-zirconia
monoliths are not yet available.

Keywords: Zirconium dioxide ceramic, veneering fractures,
monolithically manufactured crowns and bridges, polishing, ab-
rasion
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Klinische Uberlebensraten von Kronen und Briicken mit ZrOz-Geri.isten

Ve I[_Ji:ﬁfed]auer %J;}g]erlebensrate I[S)?O?”lplikation E)ig;geeri\t/é?‘rte élljkt)?irlfaqionen
Briicke 3 gl. SZ 5 96,8 65 Eschbach, Kern
Briicke 3-5 gl. 3 100 4 Chipp. 65 Tinschert
Briicke 3-5 gl. 5 98,4 4 Chipp. 65 Tinschert
Briicke 3-5 gl. 10 67 57 Sax et al
Briicke 3 gl. 5 100 35 Pospiech
Briicke 3 gl. 3 100 9 Chipp. 21 Edelhoff
Briicken 3gl. 3 90,5 21 Beuer
Briicken 3-4 gl. 4 94 12 Chipp. 99 Rodiger
Briicken 3-4 gl. 4 96 13 Chipp. 24 Wolfart
Briicken 3-4gl., Cantilever 4 92 34 Wolfart
Briicke 4 gl. 3 100 22 Sturzenegger
Kronen, Briicken 3 98,5 68 Beuer
Briicken 3-6 gl. 3 90,5 10 Chipp. 21 Edelhoff
Briicken 4-7 gl. 2 96,6 3 Chipp. 30 Schmitter

Tabelle 1 ZrO2 Studien.
Table 1 ZrO2 studies.

Einleitung

Die Einfiihrung computergesttitzter Ver-
fahren mit zahntechnischer Konstrukti-
ons-Software und NC-gesteuerten Fras-
automaten hat die Verarbeitung von po-
lykristallinen Oxidkeramiken unter Ver-
wendung industriell gefertigter, teilge-
sinterter Keramikblocks moglich ge-
macht. In den 70Oer-Jahren des vorigen
Jahrhunderts von Garvie [2, 3, 10] in
Grof3britannien entwickelt, erwies sich
besonders das mit Yttrium stabilisierte
Zirkoniumdioxid (ZrO,) als geeigneter
Gertistwerkstoff fiir Kronen und Brii-
cken im kaulasttragenden Molaren-
bereich. Die weifi-opake Keramikstruk-
tur macht trotz der Option, die Dentin-
farbe und damit die Farbtiefe der Zahn-
hartsubstanz durch Kolorieren des Ge-
riists zu imitieren, eine aufbrennkerami-
sche Verblendung fiir eine perfekte As-
thetik erforderlich.

Gegentiber der  Metallkeramik
(VMK) zeichnet sich Zr0, dadurch aus,
dass die weif3-opake Eigenfarbe prinzi-
piell diinnere Verblendungen aus Feld-
spatkeramik ermoglicht, da im Gegen-
satz zur Metallkeramik kein Opaker be-
notigt wird, um das Metallgeriist zu
maskieren. Zusammen mit der hohen
Biegefestigkeit des Gertistwerkstoffs von
1.000 bis 1.400 Megapascal (MPa) sind
dadurch auch diinne Wandstédrken und
somit substanzschonende Prédparatio-
nen moglich. Fur die Haftung der Ver-
blendung auf dem ZrO,-Gertist ist im
Unterschied zu VMK keine Haftoxid-
schicht notwendig, deren potenziell
toxisch wirkenden Ionen zu gingivalen
Entziindungen fithren kdnnen. Kerami-
ken sind chemisch inert, im Mund-
milieu unloslich, enthalten keine Aller-
gene und sind somit biologisch sehr ver-
traglich [5, 7, 8]. ZrO, erméglicht zu-
sammen mit einer aufgebrannten Schul-

(Tab. 1: AG Keramik. Aus: ,Vollkeramik auf einen Blick”)

ter aus Feldspatkeramik aufgrund der
optischen Eigenschaften und der Farb-
adaptation isogingivale oder supragingi-
vale Kronenrdnder, ohne dass der Rand-
verlauf vom unbewaffneten Auge er-
kannt wird. Subgingivale Kronenrdnder
bieten auch bei einer Gingivarezession
kein é&sthetisches Problem wie ver-
gleichsweise die , Trauerrdnder” bei frei-
liegenden Kronenrdndern von Metall-
keramikkronen. Mit dieser Qualifikati-
on haben sich ZrO -getragene Rekon-
struktionen bei geeigneten Indikatio-
nen zu bewdhrten Therapielosungen
entwickelt. Universitar gefiihrte, Kkli-
nische Langzeitstudien mit Kronen und
Briicken tiiberblicken literaturbelegt in-
zwischen Zeitraume von bis zu 10 Jah-
ren (Tab. 1).

Auffallend ist, dass Gertistfrakturen
von ZrO,-Restaurationen kaum beob-
achtet werden. Die Uberlebenswahr-
scheinlichkeit liegt im Korridor von 90
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Abbildung 1 Diinnwandige, formreduzierte Kronengertiste bieten
keine Hockerunterstiitzung.

Figure 1 Thin-walled, minimal crown frameworks offer no cusp sup-

Abbildung 2 Idealform der Hockerunterstltzung schiitzt vor Ver-
blendfrakturen.

Figure 2 The ideal form of cusp support protects against veneering

port. (Abb. 1: D. Edelhoff) fractures. (Abb. 2: SS Scherrer)
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Abbildung 3 Keramikkugellager - auf Verschleillfreiheit angelegtes

tribologisches System.

Figure 3 Ceramic bearings - a tribological system designed to be

wear-free.

bis 100 % (nach Kaplan-Meier) und da-
mit auf dem Niveau, das auch metall-
getragenen Rekonstruktionen zuge-
schrieben wird [23]. Dadurch hat sich
Zirkonoxidkeramik zu einem akzeptier-
ten Werkstoff fiir festsitzenden Zahn-
ersatz in der niedergelassenen Praxis
entwickelt [22]. Es fdllt in den Studien
aber auf, dass die manuell geschichteten
Verblendungen auf ZrO -Gertisten zu
Abplatzungen (Chipping) neigen, zu-
mindest eingetreten in der Frithphase
des klinischen Einsatzes von ZrO2 (16,
17]. Grund fiir die Verblendfrakturen
waren anfinglich sicherlich die zwi-
schen Gertist- und Verblendwerkstoff
unzureichend abgestimmten Wéirme-
ausdehnungskoeffizienten (WAK). Fer-
ner hatten sehr diinne Wandstédrken da-
zu gefiihrt (Abb. 1), dass die Verblend-
schichten 2 mm und mehr mit wech-
auslosenden

selnden, Zugspannung

Schmelz.

(Abb. 3: AG Keramik)

Schichtstirken aufgetragen wurden
[11]. Zwischenzeitlich wurde erkannt,
dass eine hockerunterstiitzende Gertist-
gestaltung (Abb. 2), der Verzicht auf me-
siale und distale Okklusionskontakte
[18], Verblendstirken bis
1,5 mm und eine Verldngerung der Ab-
kithlungsphase nach jedem Brand zur
Vermeidung von Strukturspannungen

maximal

das Chipping-Risiko wesentlich reduzie-
ren. Wichtig erscheint auch in diesem
Zusammenhang, dass das okklusale
Funktionskonzept den Bedingungen der
Keramik angepasst und eine suffiziente
Front-Eckzahn-Fiihrung etabliert wird,
um Schleifkontakte bei exzentrischen
Unterkieferbewegungen zu vermeiden.

Jingere Studien zeigen, dass unter
Berticksichtigung dieser Rahmenbedin-
gungen die Verblendfrakturrate
ZrO,-basierter Kronen und Briicken
deutlich gesunken ist und ein Niveau er-

Abbildung 4 Abrasionsverhalten verschiedener Werkstoffe am

Figure 4 Abrasions behavior of different materials on enamel.

(Abb. 4: B. Stawarczyk et al.)

reicht hat, das auch den Zwischenfillen
von VMK-Versorgungen entspricht [13].
Lediglich implantatgetragene Verblend-
kronen auf ZrOZ-Geri‘lsten haben ein ho-
heres Chipping-Risiko [19]. Die fehlen-
de Eigenbeweglichkeit der Implantate
nach ossdrer Einheilung sowie fehlende
Propriorezeptoren verursachen eine
Verblendfrakturrate, die signifikant tiber
jener von Kronen auf natiirlichen Zih-
nen liegt [4, 9].

Ist verblendfrei die Losung?

Ist es die Sorge vor Verblendfrakturen,
der Einsatz einer besonders substanz-
schonenden Praparation durch den Ver-
zicht fiir die raumverzehrende Verblen-
dung oder die Absicht, das Weglassen
der Verblendung auf ZrO, als kalkulato-
risches Einsparpotenzial zu nutzen? Aus
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Abbildung 5 Verblendfreie Krone aus ,Voll-Zirkon”, durch Bemalung

individualisiert.

Abbildung 6 Monolithische ZrOZ-Krone, regio 36, nach der Politur.

Figure 6 Monolithic ZrO2 crown in region 36, after polishing.

Figure 5 Veneer-free crown of ,all-zirconia”, individualized through

staining.

Abbildung 7 Vollzirkon-Briicke bei der Modell-Aufpassung.
Figure 7 All-zirconia bridge during model try-on.

den USA kommend, hat auch in Europa
der Trend zu monolithischen, vollana-
tomisch geformten ZrO -Kronen einge-
setzt, die keine Verblendung haben. Da-
fir missen jedoch einige Parameter
werkstofflicher und klinischer Art ver-
andert werden, um erO2 fiir monolithi-
sche Kronen zu qualifizieren. Dies be-
trifft die Eigenfarbe und Opazitdt, die
Oberflichenbeschaffenheit der Restau-
ration sowie die Kontaktpunktdurch-
dringung zum Antagonisten.

Um die Opazitidt zugunsten einer Se-
mi-Transparenz zu vermindern, wurde
der Anteil von Aluminiumoxid (A1203)
im ZrO, reduziert. Messungen mit dem
Spektrofotometer an 0,6 mm dicken
Proben haben gezeigt, dass die Licht-
transmission gegeniiber dem konven-
tionellen ZrO, mit der AlZOZ-Absenkung
verbessert werden konnte [15]. Die
A1203—D0tierung ist prinzipiell fiir die

Abbildung 8 Laborseitig professionell poliert.

Figure 8 Professionally polished in the lab.

Stabilisierung der Keramikstruktur ge-
gen Feuchtigkeit (Mundspeichel) ver-
antwortlich. Demzufolge kann dieser
Anteil nicht unbegrenzt gesenkt wer-
den, ohne die klinische Haltbarkeit zu
riskieren. Die weile Eigenfarbe des
Werkstoffs kann dadurch an die Zahn-
farbe angendhert werden, indem indus-
triell bereits eingefdrbte Rohlinge in An-
lehnung an bekannte Farbskalen Ver-
wendung finden. Alternativ konnen die
Gertiste im Griinzustand nach dem Fra-
sen mit Firbelosungen im Tauchverfah-
ren eingefarbt und dann gesintert wer-
den. Bisher limitiert das farbliche Ergeb-
nis den Einsatz der monolithischen
ZrOZ—Krone auf den Seitenzahnbereich.
Durch die Sinterung wird zwar eine ho-
he Biegebruchfestigkeit (1.200 bis
1.400 MPa) sowie eine harte Oberflache
erreicht, aber die beim Frasen entstande-
nen Werkzeugspuren bleiben jedoch

sichtbar. Der Abtrag dieser Rauigkeit er-
fordert eine professionelle Politur, um
eine glatte, hochgldnzende Obertldache
zu erzielen. In der industriellen Technik
werden beispielsweise Kugellager mit
Zirkonoxid-Kéfig oder -Kugeln einge-
setzt, die besonders verschleif3fest, wi-
derstandsfihig und leichtlaufend sind
(Abb. 3).

Es stellt sich jedoch die Frage, wie
der Antagonist auf die hochfeste
ZrOZ—Kronenoberﬂéiche reagiert. Hierfiir
liegen bisher nur In-vitro-Studien aus
Kausimulationen vor - so z. B. von den
Universititen Birmingham, Indiana-
polis, Memphis, Regensburg, Tiibingen
und Zirich. In den Studien wurden
monolithische ~ ZrO_-Kronen  gegen
Schmelz, Lithiumdisilikat und Feldspat-
Verblendungen (VMK) gepriift. Die Re-
sultate zeigten, dass nicht die Hérte des
Werkstoffs, sondern die Oberflichen-
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Abbildung 9 Nach dem intraoralen Einschleifen der Kontakte wurde
die Kaufliche nochmals mit Diamantpaste poliert.

Figure 9 After intraoral grinding-in of contacts, the occlusal surface

was again polished with diamond paste.

rauigkeit in der Verbindung mit der Hér-
te einen schddigenden Einfluss auf sei-
nen tribologischen Partner hat [12].
Dies erfordert, dass die Oberfliche der
»Vollzirkon-Krone” professionell poliert
werden muss, um die verbliebene Rauig-
keit des Schleifprozesses zu entfernen
und eine hochglidnzende Oberfldche zu
erzielen.

Die Oberfliache entscheidet

Eine Kausimulation von Starwarczyk et
al. in Zirich zeigte, dass Zahnschmelz
und poliertes ZrO, nach 1,2 Millionen
Kauzyklen mit Temperaturwechseln ein
dhnliches Abrasionsverhalten zeigen
(Abb. 4). Starkere Abrasionen zeigten
Feldspat-Verblendungen und polierte
edelmetallfreie Legierungen [20, 21].
Neueste Ergebnisse aus In-vitro-Testun-
gen — auf dem AADR-Kongress 2012 in
den USA vorgetragen — ergaben, dass un-
ter der Voraussetzung einer professio-
nellen Politur ,vollanatomisch geform-
te, verblendfreie ZrO Z-Kronen und -Bri-
cken fiir Zahnersatz geeignet sind” [14,
15]. Eine Studie von Janyavula et al. mit
gealtertem ZrO, bestitigte dieses Ergeb-
nis [6]. Die Bedeutung der Politur auf
monolithischem ZrO 5 wurde auch von
Clark et al. in-vitro ausgetestet [1], eben-
so der Einfluss der Glasur, die jedoch nur
eine kurzfristige Wirkung zeigt und den
Abrasionskriften frithzeitig zum Opfer
fallt.

Die Herstellung glatter, hochglan-
zender ZrOZ-Oberﬂéichen ist laborseitig

gion.

sicherlich zu gewdhrleisten. Sollte sich
jedoch bei der Eingliederung die Not-
wendigkeit des Einschleifens zeigen,
wird dies zu einem moglichen Prob-
lem. Selbst feinstkdrnige Diamant-
schleifer und diamantkorngefiillte Po-
lierer hinterlassen eine zu hohe Rau-
igkeit. Dadurch steigt die Abrasivitat
der Krone erheblich an und kann Schi-
den am Antagonisten verursachen.
Deshalb ist nach okklusalen Schleifkor-
rekturen nochmals eine sorgfaltige Po-
litur notwendig. Diverse Hersteller bie-
ten spezielle Poliersets fiir Zr0 -Kera-
mik an. Aus praktischer Erfahrung hat
sich folgendes Vorgehen bewahrt: Ein-
schleifen mit Superfeinkorndiamanten
(gelber Ring), um die initiale Rautiefe
gering zu halten, Vorpolitur mit dia-
mantkorngefiillten  Polierern  und
Hochglanzpolitur mit Diamantpaste
(1 pm Korngrofle) auf einer Prophy-
biirste. Auf dem AADR-Kongress wurde
von Klinikern auch empfohlen, die
Oberfliche der Okklusalkontakte zu re-
duzieren.

Wenn nun das monolithische ZrO 5
verschleifSarm ist und nicht abradiert,
stellt sich die Frage nach dem Verhalten
der Nachbarzdhne, die aus nattirlicher
Zahnhartsubstanz oder weniger abrasi-
onresistenten Werkstoffen bestehen
und der natiirlichen Abrasion unterlie-
gen. Werden langfristig Hohendifferen-
zen und Storkontakte entstehen? Es
gibt Hoffnungen, dass sich ZrO -Kro-
nen okklusal nicht anders verhalten als
VMK-Kronen. Klinische Studien zum

Langzeitverhalten monolithischer

Abbildung 10 Die Asthetik des Vollzirkons reduziert die Anwendung
auf den Molarenbereich.

Figure 10 The esthetics of all-zirconia restricts its use to the molar re-

(Abb. 5-10: L. Probster)

ZrO,-Kronen und -Briicken liegen aller-
dings noch nicht vor. Deshalb sollten
vollanatomische ZrO,-Restaurationen
1- bis 2-mal jahrlich nachkontrolliert
werden.

Ist die Vollzirkon-Krone fiir Knir-
scher geeignet? Diese Frage ist noch
nicht gekldrt. Die hohe Biegebruchfes-
tigkeit des Werkstoffs spricht fiir die
Anwendung bei Bruxismus, obwohl bei
craniomandibuldren  Dysfunktionen
punktuell extreme Kréfte auftreten
konnen, ohne dass der Patient sich des-
sen bewusst ist.

Aufgrund der Materialeigenschaften
der ZrOZ-Keramik und der nicht vorhan-
denen Abrasion findet keine biomecha-
nische Adaption im Zusammenspiel mit
einem abrasionsfahigen Antagonisten
statt, so dass von nicht voll exakt okklu-
sal adjustierten Vollzirkon-Restauratio-
nen Parafunktionen ausgelost werden
konnen.

Bedingt durch die hohe Oberfld-
chenhirte werden auftretende Krifte,
Parafunktionen oder vertikale und ex-
tentrische Belastungen ungepuffert in
das stomatognathe System geleitet. Ob
das Auswirkungen auf das Kiefergelenk,
auf das kommunizierende Gewebe oder
auf Muskelgruppen hat, ist bisher unge-
klart. Aus Sicherheitsgriinden wird in
der Praxis eine Knirscherschiene als pra-
ventive Mafinahme fiir die Nacht ver-
ordnet.

Ferner erfordert das Einfdrben von
ZrOZ, um es exakt auf die Zahnfarbe der
Nachbarzdhne zu trimmen, praktische
Erfahrungen. Das Tauchfarben mit kolo-
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rierenden Oxiden erfordert ca. 10-20
Minuten, z.B. fiir die Farben A1, A2, A3.
Eine Verlingerung der Tauchzeit ver-
ursacht dunklere Farben (Gebrauchs-
anweisungen weisen nicht darauf hin).
Zur Alterungsbestiandigkeit der Tauch-
farbung liegen noch keine Daten vor.
Das Firbeliquid dringt nur mit geringer
Tiefe in die ZrOZ-Oberﬂéiche ein. Dies ist
fir das intraorale Einschleifen von Be-
deutung, weil durch den Keramikabtrag
,Hellstellen“ auftreten konnen, d.h.
dass das weif3-opake Material sichtbar
werden kann.

Noch keine Regelversorgung

Abschlieflend ist festzuhalten, dass mo-
nolithische ZrOZ-Kronen und -Briicken
sich aus dsthetischen Griinden bisher
nur fiir den weniger einsehbaren Mola-
renbereich eignen (Abb. 5-10). Es fehlt
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