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Aus Wissepschatetnd ~raxis

Zahnmedizinische Restaurationswerkstoffe haben

ein umfangreiches Anforderungsprofil zu erfiillen. Auf

einen Nenner gebracht, muss das Material mechanisch

stabil, asthetisch anspruchsvoll, korrosionsresistent,

biologisch vertraglich und wirtschaftlich sein [10].

KOMPAKT Marz 2017

AuRerdem haben Restaurationswerkstoffe als
Zahnersatzmaterial einen biomimetischen Auf-
trag: Sie sollen biologische Strukturen nachbilden
und dadurch Dentin und Schmelz ersetzen, das
heiRt, Eigenschaften der Natur auf die Technik
Ubertragen. Hierbei mlssen die Bauprinzipien
natlrlicher Organismen — wie Pulpa, Dentintu-
buli, Hydroxylapatit, Odontoblasten, Gingiva,
Alveolarknochen — weitgehend geschont bezie-
hungsweise erhalten werden. Um den Zahn még-
lichst exakt zu reproduzieren, miissen neben dem
Aufbau eines natirlichen Zahns auch dessen
Biomechanik, Funktion und Asthetik in ihrem Zu-
sammenspiel bekannt sein [15].

Ein elementarer Aspekt ist die Relation zwischen
Festigkeit und Elastizitat. Es zeigte sich in Bruch-
festigkeits-Untersuchungen [24], dass Zdhne mit
festen und widerstandsfahigen, natirlichen Kro-
nen in Relation zu plastischen oder keramischen
Restaurationen sehr hoch belastbar sind. Auf-

grund der mangelnden Elastizitat bei Versagen
der Restauration kommt es hdufig zu Wurzelfrak-
turen, die eine sehr aufwendige Versorgung nach
sich ziehen. Es ist zu hinterfragen, ob das Errei-
chen einer maximalen Festigkeit wirklich sinnvoll
ist. Die Elastizitat eines natlrlichen Zahns bietet
durch die Absorption von einwirkenden Kraften
einen relativen Schutz [11]. Diese Eigenschaft ist
auf den Dentinkern zurlickzufiihren. Eine zuneh-
mende Elastizitat bedingt allerdings ab einem
bestimmten Punkt eine Einschrédnkung in der
Funktion, wenn die Struktur zu flexibel wird. Folg-
lich ist ein festes StlitzgerUst nétig, das die er-
forderliche Stabilitat besitzt. Der natlrliche
Schmelzmantel erfillt diese Anforderung auf-
grund seiner Harte und Festigkeit optimal.

Biomimetische
Eigenschaften gefordert

Alle in der Zahnheilkunde verwendeten Materia-
lien fur konservierende und prothetische Restau-
rationen weisen materialspezifische Eigenschaf-
ten auf, die bisweilen auch Kompromisse erfor-
dern. Eine Vereinigung aller Anforderungen in
einem einzigen Werkstoff gibt es bisher nicht,
aber es gibt Perspektiven [1]. Unverblendete Me-
talle scheiden fir Restaurationen in asthetisch an-
spruchsvollen Regionen aus; Kunststoffe verfu-

genin der Regel bei hohen Kaukréften nicht tber
die erforderliche Biegezugfestigkeit und Abrasi-
onsbestandigkeit, auBer fiir temporare Versor-
gungen. Deshalb ist Keramik hiufig die erste Wahl
in Praxis und ZT-Labor. Moderne, industriell gefer-
tigte Dentalkeramiken weisen ein duBerst homo-
genes Gefiige auf und sind der manuell geschich-
teten Sinterkeramik mechanisch iberlegen.

Die Wertigkeit keramischer Werkstoffe wird weit-
gehend Uber die Biegezugfestigkeit bestimmt. Je
hoher die Biegezugfestigkeit, desto geeigneter
fur kaudruckbelastete Restaurationen oder bei
Bruxismus — so die landliufige Meinung. Es sollte
uns jedoch zu denken geben, dass der Mensch von
Natur aus mit Zéhnen ausgestattet ist, die unter
dem Aspekt der Biegezugfestigkeit bescheidene
physikalische Werte aufweisen. So erreicht das
Dentin eine Biegezugfestigkeit von 200-350 MPa
(MegaPascal), der Zahnschmelz 300-400 MPa.
Diese Werte lassen sich mit konventionellen Sili-
katkeramiken und Adhésivtechnik leicht erreichen.
Die Belastbarkeit und die klinische Langzeitverlass-
lichkeit einer Keramik werden im Wesentlichen vom
Weibull-Modul und von der Spannungsintensitit
(K2-Wert) vertreten. Der Weibull bestimmt die Ma-
terialermudung und der K2-Wert die Bruchzahigkeit.

Eine weitere, entscheidende KenngroRe ist der
Zusammenhang von Spannung und Dehnung

eines festen Koérpers, zum Beispiel unter Kau-
druckbelastung — beschrieben durch das Elasti-
zitats-Modul (E-Modul). Damit ist das E-Modul
ein Materialwert, der die Verformung bei linear
elastischem Verhalten erfasst. Das E-Modul ist
umso gréRer, je mehr Widerstand ein Material
seiner elastischen Verformung entgegensetzt.
Spannungen im Werkstoff hangen von der Last
(einwirkende Kraft) und von der Geometrie der
Restauration ab (Kraft pro Flache). Werkstoffe mit
niedrigem E-Modul kénnen dazu fiuhren, dass
Spannungen im Bauteil reduziert werden [1, 13].

Demzufolge erflllt das biologische System Zahn
und Zahnhalteapparat zwar nicht die Kriterien
einer hohen Biegezugfestigkeit — hat jedoch
durch die resiliente Verankerung mittels Shar-
pey’scher Fasern und der biologischen Verbund-
matrix (Schmelz, Dentin) ein niedriges E-Modul.
Damit sprechen die biologischen und mechani-
schen Kriterien fir ein Verbundsystem als Res-
taurationskonzept [12].

Oberflachenhart
oder stoRdampfend?

Grundsétzlich stehen uns im nichtmetallischen
Bereich fiir die konservierende und prothetische
Restauration sehr unterschiedliche Werkstoffe
zur Verfligung: Polymere, ungefilltes und ver-
starktes PEEK (Polyetheretherketon), leuzitver-
starkte Silikatkeramik, Lithiumdisilikat, Alumini-
umoxid, Zirkoniumdioxid. Die Kriterien wie Harte,
Biegezugfestigkeit, Weibull-Verteilung, Risszahig-
keit, Elastizitat und Resilienz zeigen jeweils unter-
schiedliche Werte. Entscheidend ist, wie wir diese
Eigenschaften vom physikalischen Standpunkt aus
bewerten. Trotz guter klinischer Erfahrungen beim
differenzierten, indikationsbezogenen Einsatz
dieser Werkstoffe stellt sich die Frage, ob es nicht
angebracht ist, Resilienz in Form von Materialien
mit niedrigeren E-Moduli in das starre Rekons-
truktionssystem einzubringen, um Uberlastungen
im Zahn und in der Restauration zu vermeiden.

Auch die Erkenntnis, dass immer mehr Patienten

-mit Bruxismus identifiziert werden, fordert zu

neuen Uberlegungen heraus [4]. So zeigen neue
Studien, dass Materialien mit niedrigem E-Modul
(polymerhaltige Keramik) fir implantatgetragene
Abutments und Kronen die gleiche klinische Halt-
barkeit aufweisen wie Zirkoniumdioxid [16]. Das
biomimetische Konzept steht somit nicht fiir das
Anstreben der starrsten beziehungsweise hartes-
ten Zahnrekonstruktion, sondern fiir ein Ver-
bundsystem, das die natiirlichen Verhaltnisse des
Zahns wieder herstellt.

Web-Tipp

Hier finden Sie

einen Bericht daruber,
was Schlifffacetten Uber
den Biss verraten.
bit.ly/2IXGcgG.
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AuRerdem haben Restaurationswerkstoffe als
Zahnersatzmaterial einen biomimetischen Auf-
trag: Sie sollen biologische Strukturen nachbilden
und dadurch Dentin und Schmelz ersetzen, das
heiRt, Eigenschaften der Natur auf die Technik
Ubertragen. Hierbei missen die Bauprinzipien
naturlicher Organismen — wie Pulpa, Dentintu-
buli, Hydroxylapatit, Odontoblasten, Gingiva,
Alveolarknochen — weitgehend geschont bezie-
hungsweise erhalten werden. Um den Zahn még-
lichst exakt zu reproduzieren, miissen neben dem
Aufbau eines natlirlichen Zahns auch dessen
Biomechanik, Funktion und Asthetik in ihrem Zu-
sammenspiel bekannt sein [15].

Ein elementarer Aspekt ist die Relation zwischen
Festigkeit und Elastizitat. Es zeigte sich in Bruch-
festigkeits-Untersuchungen [24], dass Zéahne mit
festen und widerstandsfahigen, nattrlichen Kro-
nen in Relation zu plastischen oder keramischen
Restaurationen sehr hoch belastbar sind. Auf-

grund der mangelnden Elastizitat bei Versagen
der Restauration kommt es haufig zu Wurzelfrak-
turen, die eine sehr aufwendige Versorgung nach
sich ziehen. Es ist zu hinterfragen, ob das Errei-
chen einer maximalen Festigkeit wirklich sinnvoll
ist. Die Elastizitat eines naturlichen Zahns bietet
durch die Absorption von einwirkenden Kréften
einen relativen Schutz [11]. Diese Eigenschaft ist
auf den Dentinkern zurtickzufuihren. Eine zuneh-
mende Elastizitat bedingt allerdings ab einem
bestimmten Punkt eine Einschrénkung in der
Funktion, wenn die Struktur zu flexibel wird. Folg-
lich ist ein festes StutzgerUst noétig, das die er-
forderliche Stabilitat besitzt. Der naturliche
Schmelzmantel erfillt diese Anforderung auf-
grund seiner Harte und Festigkeit optimal.

Biomimetische
Eigenschaften gefordert

Alle in der Zahnheilkunde verwendeten Materia-
lien fur konservierende und prothetische Restau-
rationen weisen materialspezifische Eigenschaf-
ten auf, die bisweilen auch Kompromisse erfor-
dern. Eine Vereinigung aller Anforderungen in
einem einzigen Werkstoff gibt es bisher nicht,
aber es gibt Perspektiven [1]. Unverblendete Me-
talle scheiden fiir Restaurationen in asthetisch an-
spruchsvollen Regionen aus; Kunststoffe verfu-



genin der Regel bei hohen Kaukraften nicht tiber
die erforderliche Biegezugfestigkeit und Abrasi-
onsbestandigkeit, auller fir temporare Versor-
gungen. Deshalb ist Keramik haufig die erste Wahl
in Praxis und ZT-Labor. Moderne, industriell gefer-
tigte Dentalkeramiken weisen ein duBerst homo-
genes Geflge auf und sind der manuell geschich-
teten Sinterkeramik mechanisch tiberlegen.

Die Wertigkeit keramischer Werkstoffe wird weit-
gehend Uber die Biegezugfestigkeit bestimmt. Je
héher die Biegezugfestigkeit, desto geeigneter
fur kaudruckbelastete Restaurationen oder bei
Bruxismus — so die landlaufige Meinung. Es sollte
uns jedoch zu denken geben, dass der Mensch von
Natur aus mit Zdhnen ausgestattet ist, die unter
dem Aspekt der Biegezugfestigkeit bescheidene
physikalische Werte aufweisen. So erreicht das
Dentin eine Biegezugfestigkeit von 200-350 MPa
(MegaPascal), der Zahnschmelz 300-400 MPa.
Diese Werte lassen sich mit konventionellen Sili-
katkeramiken und Adhasivtechnik leicht erreichen.
Die Belastbarkeit und die klinische Langzeitverlass-
lichkeit einer Keramik werden im Wesentlichen vom
Weibull-Modul und von der Spannungsintensitat
(K2-Wert) vertreten. Der Weibull bestimmt die Ma-
terialermidung und der K2-Wert die Bruchzahigkeit.

Eine weitere, entscheidende Kenngr6Re ist der
Zusammenhang von Spannung und Dehnung

eines festen Korpers, zum Beispiel unter Kau-
druckbelastung — beschrieben durch das Elasti-
zitats-Modul (E-Modul). Damit ist das E-Modul
ein Materialwert, der die Verformung bei linear
elastischem Verhalten erfasst. Das E-Modul ist
umso gréBer, je mehr Widerstand ein Material
seiner elastischen Verformung entgegensetzt.
Spannungen im Werkstoff hdngen von der Last
(einwirkende Kraft) und von der Geometrie der
Restauration ab (Kraft pro Flache). Werkstoffe mit
niedrigem E-Modul kédnnen dazu fuhren, dass
Spannungen im Bauteil reduziert werden [1, 13].

Demzufolge erfiillt das biologische System Zahn
und Zahnhalteapparat zwar nicht die Kriterien
einer hohen Biegezugfestigkeit — hat jedoch
durch die resiliente Verankerung mittels Shar-
pey’scher Fasern und der biologischen Verbund-
matrix (Schmelz, Dentin) ein niedriges E-Modul.
Damit sprechen die biologischen und mechani-
schen Kriterien fur ein Verbundsystem als Res-
taurationskonzept [12].

Oberflachenhart
oder stoBdampfend?

Grundsatzlich stehen uns im nichtmetallischen
Bereich fur die konservierende und prothetische
Restauration sehr unterschiedliche Werkstoffe
zur Verfagung: Polymere, ungefulltes und ver-
starktes PEEK (Polyetheretherketon), leuzitver-
starkte Silikatkeramik, Lithiumdisilikat, Alumini-
umoxid, Zirkoniumdioxid. Die Kriterien wie Harte,
Biegezugfestigkeit, Weibull-Verteilung, Risszahig-
keit, Elastizitat und Resilienz zeigen jeweils unter-
schiedliche Werte. Entscheidend ist, wie wir diese
Eigenschaften vom physikalischen Standpunkt aus
bewerten. Trotz guter klinischer Erfahrungen beim
differenzierten, indikationsbezogenen Einsatz
dieser Werkstoffe stellt sich die Frage, ob es nicht
angebracht ist, Resilienz in Form von Materialien
mit niedrigeren E-Moduli in das starre Rekons-
truktionssystem einzubringen, um Uberlastungen
im Zahn und in der Restauration zu vermeiden.

Auch die Erkenntnis, dass immer mehr Patienten
mit Bruxismus identifiziert werden, fordert zu
neuen Uberlegungen heraus [4]. So zeigen neue
Studien, dass Materialien mit niedrigem E-Modul
(polymerhaltige Keramik) flirimplantatgetragene
Abutments und Kronen die gleiche klinische Halt-
barkeit aufweisen wie Zirkoniumdioxid [16]. Das
biomimetische Konzept steht somit nicht flr das
Anstreben der starrsten beziehungsweise héartes-
ten Zahnrekonstruktion, sondern fur ein Ver-
bundsystem, das die naturlichen Verhéltnisse des
Zahns wieder herstellt.
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~Multitalent” mit
biomechanischem Verhalten

Den Vorteilen vieler Keramikwerkstoffe mitihrem
hohen 4sthetischen Potenzial, der hohen Druck-
festigkeit und der langjahrigen klinischen Bewéh-
rung stehen typische Eigenschaften wie Sprédig-
keit, Empfindlichkeit gegen Zugspannungen und
Anfalligkeit gegen Oberflachenbeschadigungen
gegenlber. Dies geht einher mit E-Modul-Werten
Uber 50 GPa (GigaPascal). Polymere und Kompo-
sitmaterialien weisen hingegen ein niedriges
E-Modul aus, meist unter 15 GPa - sind also elas-
tischer und absorbieren Kaukrafte starker auf-
grund der elastischen Verformung. Mit der Ent-
wicklung von Hybrid- und Verbundwerkstoffen
wurden die Vorteile der beiden Materialklassen
Keramik und Kunststoff zu einem ,Multitalent”
verschmolzen. Im Mittelpunkt stand das Ziel, un-
ter weitgehender Beibehaltung der Vorteile kera-
mischer Materialien die E-Moduli in den Korridor
von Dentin und Schmelz zu verlegen. Damit soll-
te die Attrition ,parallel” mit der naturlichen
Zahnhartsubstanz einhergehen [18]. Andererseits
sollte die Biegezugfestigkeit im héherwertigen
Belastungsbereich liegen, um auch fiir Seiten-
zahnrestaurationen qualifiziert zu sein.

Eine neue Erfahrung bot die Resilienz-Féahigkeit
der polymerhaltigen Keramik. Ijadurch, dass sich
der Kérper unter Druck linear verformt, ohne Sta-
bilitat zu verlieren, scheint der Werkstoff fiir Mo-
larenrestaurationen geeignet zu sein, hohe Kau-
krafte zu absorbieren. Waren bisher verblendete,
implantatgetragene Kronen auf ZrO,-Ger(st
einem erheblichen Chippingrisiko ausgesetzt —
ausgelost durch die fehlende Eigenbeweglichkeit
und die verminderte Taktilitat der osseointegrier-
ten Implantatpfeiler —, zeigen In-vitro-Tests mit
polymerhaltigen Keramiken eine ,stoRdampfen-
de” Wirkung und wahrscheinlich eine Eignung fur
diese Indikation [16, 171.

Materialkenndaten und Indikationen

Die Hybridkeramik enthalt eine duale Kera-
mik-Polymer-Struktur, bestehend aus einem git-
terdhnlichen Keramiknetzwerk aus Feldspatkera-
mik (Enamic, Vita Zahnfabrik). In die porose Kera-
mikstruktur wird werkseitig ein Polymernetzwerk
infiltriert, das thermisch ausgehartet wird. Das
Polymernetzwerk bildet mit der silanisierten
Keramik einen adhasiven, interpenetrierenden
Verbund. Das Elastizitatsmodul von 30 Giga-
Pascal (GPa) liegt zwischen Dentin und Schmelz.
Mit 160 MPa Biegezugfestigkeit kann der Werk-
stoff hohe Kaukrafte kompensieren [19]. Die

Schichtstarke kann okklusal auf 1,0 mm, approxi-
mal auf 0,8 mm reduziert werden. Hierbei neh-
men die Wandstarke und die Oberfldchenrauig-

. keit Einfluss auf die Transluzenz der Restauration

[2]. Kronenrander konnen sehr fein ausgeschliffen
werden. Herstellerseitig indiziert fir Inlays, On-
lays, Veneers, Teilkronen (Abb. 1), verblendfreie
Kronen und verblendete Kronen (Verblendkom-
posit), Implantat-Abutments und Implantatkro-
nen, belegten Kausimulationen ein dem Zahn-
schmelz adhnliches Abrasionsverhalten [7, 19].

Ein anderer Entwicklungsansatz wurde bei einem
weiteren, neuen Restaurationswerkstoff verfolgt.
Ausgangspunkt war ein hochvernetztes Polymer,
das mit Keramikpartikeln aufgefillt wurde. Die
Fullkérper bestanden aus einer Kombination von
nicht agglomerierten und nicht aggregierten Si-
liziumoxidfullern, Zirkonoxidfillern und aggre-
gierten Zirkonoxid/Siliziumoxid-Clustern. Die
Nanopartikel wurden mit einem Silan-Haftver-
mittler vorbehandelt; damit knlipfen die funkti-
onellen Silanmolekule chemisch sowohl an die
Fullkorper als auch an die anorganische Polymer-
matrix an. Das Material zeigte schmelzahnliche
Abrasionswerte bei deutlich ausgepragter Anta-
gonistenschonung im Vergleich zur Keramik [6].
Das E-Modul entsprach mit 15 GPa dem Dentin;
die Biegezugfestigkeit mit 204 MPa war doppelt
so hoch wie bei der klassischen Feldspatkeramik.

Die Resilienz von -1,7 MPa zeigte, dass eingelei-
tete Kaukrafte vom E-Modul absorbiert werden
[3]. Eine Einschrénkung ist, dass mit dieser Ver-
bundkeramik bislang kein schichtweiser Farbver-
lauf verwirklicht werden kann, um Farb- und
Transparenzibergange zu simulieren. Untersu-
chungen zeigten, dass Restaurationswénde feiner
und ohne das Risiko von Kantenausbriichen aus-
geschliffen werden kénnen [9]. Die Konditionie-
rung erfordert das Abstrahlen der Restauration
mit Korund (Al,Oz3), Silanisierung und die adhasive
Befestigung [23]. Nanoresin-Verbundkeramik
(Lava Ultimate, 3M Espe) ist indiziert fur Inlays,
Onlays, Veneers, Teilkronen (Abb. 2). Die Abrasi-
on ist schmelzahnlich [5, 22]. Die Befestigungs-
technik far Kronen wird noch reevaluiert [8, 14].

Silikatkeramik mit Zirkonverstarkung

Transluzenz und Festigkeit wurden in den neuen
Lithiumsilikat-Glaskeramiken (ZLS) optimiert. Die
Kombination von dispers verteilten, feinen Lithi-
umsilikat- und Phosphatkristallen sowie amorph
in der Glasphase geléstem Zirkoniumdioxid hat
eine héhere Glasphase im Vergleich zum reinen
Lithiumdisilikat zur Folge. Nach Herstelleranga-



Abb. 1: FZ-Krone aus Hybridkeramik Regio 11, 21 mit individualisierter
Textur und natdrlicher Transparenz. Eine ineffiziente Metallkrone

wurde ersetzt, ein Diastema geschlossen. Foto: Devigus

Abb. 3: Virtuelle Konstruktion fir ein Onlay Regio 26 aus zirkonver-

starktem Lithiumsilikat (Celtra Duo). Die reduzierte Restzahnstérke
macht eine selektive Hockertiberkuppelung distovestibulér erforderlich.

ben (Celtra Duo, Celtra Press, Dentsply-Sirona; Suprinity, Vita
Zahnfabrik) ist dies die Grundlage fur glinstigere, optische
Eigenschaften im Bereich von 500-700 hm (Nanometer), die
im Lichtleitverhalten noch naher an den Zahnschmelz heran-
kommt und den ,Chamaleoneffekt” ermdglicht. Mit der
ZrO,-Zugabe wird eine Biegebruchfestigkeit von 350-420
MPa erreicht, vergleichbar mit Lithiumdisilikat. Das E-Modul
mit 70 GPa liegt etwa auf Schmelz-Niveau [20, 21].

Mit den ZLS-Keramiken stehen effiziente Verfahren zur Her-
stellung monolithischer Kronen zur Verfligung, mit denen sich
aufgrund der guten, lichtoptischen Eigenschaften in den meis-
ten Fallen leichter dsthetische Ergebnisse erzielen lassen als
dies mit monolitischen ZrO,-Restaurationen madglich ist [8].
Berticksichtigt werden muss jedoch, dass ZLS-Restaurationen
eine héhere Mindestmaterialstéarke erfordern (1,0-1,5 mm) als
solche aus ZrO,. Indikationen sind: Inlays, Onlays, Teilkronen,
Veneers, Frontzahn- und Seitenzahn-Kronen (Abb. 3 und 4)
und laut Herstellerangaben auch Implantat-Suprakonstrukti-
onen. Mittel- und langfristige Daten zur klinischen Bewahrung
von ZLS-Keramiken stehen noch aus.

Abb. 2: Einprobe einer Teilkrone, Cerec-gefertigt aus Nano-Resin-
Keramik (Lava Ultimate) vor der Politur. Die Befestigung erfolgt mit

RelyX Ultimate in Kombination mit Scotchbond Universal. Foto: Ernst

Abb. 4: Okklusale Adjustierung des Onlays mit Finierdiamant nach

adhasiver Befestigung mit Etch&Rinse und dualhdrtendem Bonding
(Prime& Bond XP + SCA, Dentsply).

Fotos: Rinke

Auf einen Blick

Die ,neuen Werkstoffe” haben es verstanden, den Bricken-
schlag zwischen den Antipoden Elastizitat und Festigkeit zu
schaffen, die Verformbarkeit unter Druck mit der mechani-
schen Stabilitat zu vereinen, ohne risikobehaftete Kompromis-
se eingehen zu mussen. E-Moduli und Abrasivitat liegen im
Korridor von Schmelz und Dentin. Damit kann die Attrition
.parallel” zur natirlichen Zahnhartsubstanz einhergehen. Zir-
koniumdioxidverstarktes Lithiumsilikat bietet mehr Festigkeit
ohne asthetische Kompromisse. Obwohl fur die neuen Werk-
stoffe noch keine universitaren Langzeitstudien vorliegen,
erlauben klinische Ergebnisse aus der Praxis gute Prognosen
fir den Dauereinsatz.

Manfred Kern, AG Keramik,
Ettlingen

Das Literaturverzeichnis kann
beim Verfasser angefordert werden:
kern.ag-keramik@t-online.de
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