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Einleitung

1. Einleitung

Verblendkronen erftillen die funktionellen und &sthetischen Anforderungen der Zahnérzte und
der Patienten. Als ,,Goldstandard“ gelten heutzutage immer noch Metallkeramikkronen [1],
wobei Vollkeramikrestaurationen aufgrund ihrer Biokompatiblitat und Asthetik sowie deren
guten mechanischen Eigenschaften immer h&ufiger die Metallkeramikkronen abldsen [2, 3].
Das groflite Problem stellen dabei die Abplatzungen der Verblendkeramik dar. Das sprode
Verhalten der Keramik kann zu spontanen Frakturen flhren [4], die das Versagen der
Restauration bedingen [5, 6]. Die vorliegende Dissertation stellt die Mdoglichkeit einer
neuartigen Verblendtechnik vor. Mit thermoplastischen Tiefziehfolien kann eine schnelle und
einfache Verblendung erfolgen, bei der die reduzierte Okklusalfliche mit einer
thermoplastischen Verblendfolie komplettiert wird. Die Tiefziehtechnologie ist bereits aus
verschiedensten Bereichen der Zahnheilkunde bekannt. Bisher wurde die Tiefziehtechnik unter
anderem fur provisorische Kronen oder Briicken, in der Kieferorthopéadie, zur Herstellung von
Strahlenschutz- oder Bleachingschienen und im Bereich der Sportpravention angewandt [7-9].
Mittels Druckform- oder Vakuumtechnik erfolgt das Umformen der Thermoplaste. Zu den
einzelnen Arbeitsschritten z&hlen die Erwarmung der Kunststofffolien, das Tiefziehen, die
Abkihlung unter Formzwang und das Entformen [10]. Géangige Thermoplaste in der
Zahnheilkunde sind Polyethylene, Polypropylene, Co-Polyester, Polyurethane und
Ethylenvinylacetat [11-14]. Im Allgemeinen sind Thermoplaste empfindlich gegeniiber Hitze,
anfallig auf Feuchtigkeit und sie weisen eine relativ geringe Abrasionsbestandigkeit auf [11,
15]. Schienen aus thermoplastischen Tiefziehfolien wird eine kurze Lebensdauer [15, 16] und
eine erhdhte Bruchneigung aufgrund geringer VerschleilRfestigkeit zugeschrieben [15]. Fr
einen klinischen Langzeiterfolg ist nicht nur die mechanische Stabilitat, sondern auch die
VerschleilRfestigkeit dentaler Materialien entscheidend [17, 18].

In dieser Dissertation wurden tiefziehverblendete Kronen mit drei verschiedenen
Gerustmaterialien hergestellt und auf deren Bruchlast und Abrasionsbestandigkeit getestet.
Zusétzlich wurden konventionell verblendete sowie monolithische Kronen angefertigt und auf
gleiche Art und Weise geprift, so dass die Ergebnisse miteinander vergleichbar waren. Die
Prifkorper der Bruchlastuntersuchung wurden je zur Halfte einer kunstlichen Alterung im
Thermolastwechsler unterzogen. Die Untersuchungen zur Abrasionsbestéandigkeit erfolgten im

Kausimulator mit integriertem Thermolastwechsler.
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2. Literaturubersicht

2.1 Tiefziehen in der Dentalbranche

2.1.1 Einteilung der Thermoplaste

Die Einteilung der polymerbasierten Werkstoffe erfolgt in Elastomere, Thermoplaste und
Duroplaste. Aufgrund der rein physikalischen Wechselwirkungen der Makromolekiile der
Thermoplaste untereinander sind diese wéarmeverformbar, wohingegen bei Elastomeren und
Duroplasten die Makromolekiile chemisch miteinander vernetzt sind. Aus diesem Grund muss
hierbei die Formgebung vor Ablauf der Vernetzungsreaktion erfolgen [19]. In dieser
Dissertation wurden die Thermoplaste in Form von Tiefziehfolien verwendet, weshalb im
Folgenden ndher auf diese Kunststoffklasse eingegangen werden soll.

Thermoplaste werden nach der Anordnung der Makromolekiile in amorph und teilkristallin
unterschieden. Bei den amorphen Thermoplasten gleiten die Polymerketten bei Wéarmezufuhr
leicht voneinander ab und sind oberhalb der Glastemperatur Tgweich und viskos. Bei weiterer
Wérmezufuhr wird die Molekulbeweglichkeit immer grofRer und die Kunststoffe werden
flussig, bis letztendlich eine Zersetzung eintritt. Zwischen Tgund der ,,fliissigen Phase kann
man die amorphen Thermoplaste umformen. Bei hoheren Temperaturen konnen sie gegossen
werden. Einen Schmelzpunkt Tm gibt es bei den amorphen Kunststoffen nicht. Die
teilkristallinen Thermoplaste haben einen Schmelzpunkt Tm. Sie zeigen teilweise parallel
zueinander ausgerichtete Strukturen auf, wodurch das Abgleiten der Polymerketten durch
Wirkung von Nebenvalenzkraften erschwert ist. Diese Kunststoffe kénnen zu 40-50 %
kristallisieren, so dass die amorphen Anteile oberhalb der Ty weich/viskos vorliegen. Zwischen
Tg und Tm weisen diese Kunststoffe eine zdh-harte Struktur auf. Lediglich ein kleiner
Temperaturbereich ermdglicht das Umformen der teilkristallinen Thermoplaste. Sie beginnen
zu flieRen, wenn die Kristallite aufgeschmolzen wurden (Tm). Diese Eigenschaften fiihren bei
den teilkristallinen Kunststoffen zu einer Erhéhung der Dichte, der Festigkeit, der Steifigkeit
und der Gebrauchs-/Schmelztemperatur (Abbildung 1) [19, 20]. Amorphe Polymere sind
lichtdurchlassig und klar, haben ein hoheres Elastizitditsmodul (E-Modul) und eine héhere
Wasserabsorptionsrate als teilkristalline Thermoplaste, die durch unterschiedliche

Brechungsindizes der Kristallite transluzent bis opak sind [10, 11, 21].
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teilkristallin

lose miteinander verschlaufte Molekile verschlaufte und tiber Kristalle verbundene
Molekiile

Einsatztemperatur < Tg mmp (iberwiegend spréde | Einsatztemperatur < Tm

bei T> Ty =) plastisch formbar bei T < Tg. == sprode
bei T > Tg mm) 7:4h/elastisch
bei T>Tm == gieRbar

Abbildung 1: Anordnung der Makromolekiile nicht vernetzter Kunststoffe und deren Eigenschaftsunterschiede
[19,20]

2.1.2 Begriffsdefinition Thermoformen mit Geschichte und Anwendung der Tiefzieh-
technologie in der Zahnheilkunde

Ein Umformen von thermoplastischen Materialien mit Hilfe von Druckluft oder Vakuum bei
erhohter Temperatur bzw. durch Warmezufuhr beschreibt den VVorgang des Thermoformens
und wird hdufig als Tiefziehen bezeichnet. Zu den einzelnen Arbeitsschritten zahlen die
Erwdarmung der Kunststofffolien bis zu deren elastoplastischer Umformtemperatur mit
anschliefender Formgebung durch Thermoformgeréte, Abkihlung unter Formzwang und das
abschlielende Entformen des tiefgezogenen Werkstiicks [10]. In der Zahnmedizin handelt es
sich um die Positivformung, bei der die AuBenkontur des Modells/Gerustes abgeformt wird
und die Rickstellkrafte der Tiefziehfolie sowie die Ausformkrafte in gleicher Richtung wirken.

Abbildung 2 stellt das Gerist- und Verblenddesign der Tiefziehverblendung dar.
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Gleichsinnige Richtung der
Ausformkraft und der Rickstellkraft
bei der Positivformung

Geniist
Tiefziehverblendung

Héhe der Grenzlinie

Folie zu Geriist oral 3

Hihe der Grenzlinie Folie
/ zu Geriist vestibulir
Tiefzichfolie fir k
Verblendung

priparierter Zahnstumpf

Zahnwurzel

Abbildung 2: Gerdst- und Verblenddesign mit schematischer Darstellung der gleichsinnigen Kraftrichtung bei
Positivformung unter Angabe der Grenzlinien Folie zu Gerust oral und vestibulér [4]

Mit der Einfuhrung des Druckformgerates Erkopress 1964 (Erkodent, Pfalzgrafenweiler,
Deutschland) und der Erfindung einer Unterziehfolie in der Tiefziehtechnik, die dem
Schrumpfausgleich dienen sollte, war der Weg fur die Tiefziehtechnologie bereitet [7]. 1967
brachte Scheu Dental (Iserlohn, Deutschland) das Druckformgerat BIOSTAR® mit 6 bar
Arbeitsdruck auf den Dentalmarkt. Zundchst wurden mit diesem Gerét Positioner fir den
kieferorthopadischen Einsatz hergestellt, bis in den 1980er Jahren Retentionsschienen und
-platten folgten. Ab 1988 konnten bei diesem Gerdt manuell die Temperatur sowie die Heiz-
und Abkuihlzeiten eingestellt werden. Seit 2006 wird innerhalb einer Sekunde die gewunschte
Arbeitstemperatur mittels Infrarotstrahler erreicht und 2009 folgte das Ablesen der
Temperaturparameter auf den Folien durch einen aufgebrachten Scan-Code. Eine
komfortablere Handhabung und kiirzere Arbeitszeiten sind das Resultat [8, 22]. Derzeit wird
die Tiefziehtechnik in der Zahnheilkunde fiir folgende beispielhafte Einsatzgebiete angewendet
(Tabelle 1) [7-9, 23]:
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Tabelle 1: Zusammenfassung moglicher Einsatzgebiete der Tiefziehtechnologie mit Anwendungsbeispielen (ohne
Anspruch auf Vollstéandigkeit) [7-9,23]

Einsatzgebiet Anwendungsbeispiele

Prothetik und konservierende Zahnheilkunde Provisorische Kronen/ Briicken, Aufbissschienen,
Knirscherschienen, Interimsschienen, Funktions-

I6ffel, Basisplatten

Kieferorthopadie Korrekturen von Zahnfehlstellungen, Bracket-
Ubertragungsschienen, Dehnplatten, Positioner,

invisible Retainer, Retentionsplatten

Implantologie Bohr- und Planungsschablonen
Krebstherapie Fluoridierungs-/ Strahlenschutzschienen
Rontgendiagnostik Rontgenschablonen

Chirurgische Therapie Verbandplatten, Zahnfleischverbande
Kosmetische/ &sthetische Zahnmedizin Bleachingschienen

Somnologie Schnarchschienen

Sport Sportmundschutz

2.1.3 Thermoplastische Tiefziehfolien

Kieferorthopéadische Gerate und Sportmundschutz konnen aus thermoplastischen Polymeren
mittels Tiefziehtechnologie seit den spaten 1960er und frithen 1970er Jahren hergestellt werden
[12, 24]. Hauptsachlich werden dafiir Polyethylen, Polypropylen, Co-Polyester, Polyurethan
und Ethylenvinylacetat verwendet [11-14]. Vorteile, wie einfache und kostenglnstige
Herstellung, gute Reinigungsmdglichkeit, Langlebigkeit und hervorragende &sthetische
Eigenschaften flihrten beispielsweise zum Einsatz der Retainer aus thermoplastischen
Materialien anstatt von Hawley Retainer in der Kieferorthopéadie [24]. Unabhdngig vom
Materialtyp sind thermoplastische Materialien viskoelastisch, was zu dampfenden
Eigenschaften fihrt. Allerdings sind die Werkstoffe empfindlich beim Herstellungsprozess und
allgemein empfindlich gegeniiber Temperaturen, anfallig gegenuber Feuchtigkeit und zeigen
nach wenigen Monaten eine geringe Abrasionsbestdndigkeit im Bereich inzisaler und
okklusaler Oberflachen [11, 15]. Das Polyethylenterephthalat-Glycol Copolyester (PET-G) ist

ein nichtkristallisierendes amorphes Co-Polymer aus Polyethylenterephthalat mit guten

Johanna Schafer -5-



Literaturtibersicht

mechanischen und optischen Eigenschaften, guter Verformbarkeit, Dauerfestigkeit und
Dimensionsstabilitat [13], welches beim Einsatz von Retainern im Vergleich zu Thermoplasten
auf Polypropylen-Basis eine 3,7-fach hohere VerschleiRbestdndigkeit zeigte [24]. In einer
Studie von Ahn et al. [11] wurde festgestellt, dass der intraorale Einsatz von Retainer, die
mittels Vakuumtiefziehtechnik hergestellt wurden, zu signifikanten morphologischen
Verénderungen der Retaineroberflache fuhrte. Die Oberflachenrauhigkeit erhdhte sich mit
zunehmender in-vivo-Expositionszeit. Die Kauflachen zeigten deutliche Rauhheiten und
UnregelmaRigkeiten, wobei die Okklusalflache am stérksten betroffen war, gefolgt von der
Lingualseite und zuletzt der Bukkalseite. Diese Oberflachenveranderungen kdénnen die
bakterielle Adhasion erleichtern. Laut dem Pflegehinweis von Erkodent GmbH sollten die
thermoplastischen Polymere und die daraus hergestellten Versorgungen nicht mit Zahnpasta
gereinigt werden. Moglich sind spezielle Reinigungstabletten sowie Seifen und Spilmittel [25].
Eine Hartesteigerung und steifere Schienen durch Erhéhung des Elastizitdtsmoduls (E-Modul),
der Drucklast, der Zugspannung und der Streckgrenze ergeben sich nach sechsmonatiger
Tragedauer der Schienen [11]. Intraoraler Einsatz von KFO-Geréten fiihrt zur Kaltverformung,
welche zu erhéhter Harte und VerschleilRbestandigkeit thermoplastischer Polymere resultiert
[24]. Zu beachten ist auch, dass Wasser chemisch mit Polymeren reagieren kann, was als
Hydrolyse bekannt ist. Die Wasseraufnahme kann zu mehreren physikalisch-chemischen
Verénderungen im Material flihren. Auch Losungsmittel fiihren zur Quellung, bis hin zur
vollstandigen Zersetzung der Thermoplaste, je nach Zusammensetzung von Polymer und
Losungsmittel.  Grundsatzlich  sollten  thermoplastische  Materialien eine  geringe
Wasserabsorptionsrate aufweisen, da eine hygroskopische Expansion womdglich zu einer

verénderten Passung fuhrt [13, 19].

Beim Tiefziehvorgang selbst kdnnen zunéchst mittels Infrarotstrahler Folien bis zu einer Dicke
von 2,5 mm einseitig beheizt werden, bei starkeren Folien sollte beidseitig beheizt werden. Das
Beheizen von beiden Seiten fuhrt nicht nur zu einer verkirzten Heizzeit, sondern fuhrt auch zu
einer besseren Temperaturverteilung Uber der Folie [10]. Bei Gerdaten ohne Zeit- oder
Temperatursteuerung kann mit einem stumpfen Instrument der Weichheitsgrad getestet
werden. Wenn bleibende Impressionen vorhanden sind, ist die Folie zum Tiefziehen warm
genug [25]. Auf dem Dentalmarkt sind Folienstarken zwischen 0,1 mm und 6 mm erhéltlich
[7-9]. Bei der Auswahl der Folienstirke muss miteinberechnet werden, dass ,,das
Tiefziehmaterial bei der Abformung eines Modellbereichs von 1 cm Hohe 20 - 25 % seiner

Ausgangsstarke verliert, bei 2 cm Hohe 30 — 40 %" [25]. Bei der Streckung der Folie Uber das
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zu verblendende Gerlst konnen sich unterschiedliche Ausdinnungen der Folie ergeben, so dass
beispielsweise in Fissuren und Gribchen eine groliere Restdicke der Verblendfolie nach dem
Tiefziehvorgang besteht als bei der Folie an den Hockerspitzen. Mizuhashi et al. [26] fanden
heraus, dass es im Bereich der ersten Molaren nach dem Tiefziehen von Sportmundschutz
Dickenunterschiede gibt. Der Mundschutz war im Bereich der Zahnhdcker diinner im Vergleich
zur Zervikalregion. Auch bei der Tiefziehverblendung kommt es im Bereich der Oral- und
Vestibulérflache bei Relativbewegung von Gerist und Folie in senkrechter Richtung durch die
unterschiedlich hohe Lage der Grenzlinie von Tiefziehverblendung und Gerist (siehe
Abbildung 2) zu einer ungleichméBigen Streckung der Folie. Das Reduktionsmald beschreibt
den Abstand zwischen einem definierten Punkt auf der Aullenflache des Geriistes und dem
dazugehdrigen definierten Punkt auf der fertig gestellten Verblendung in einer absoluten

L&ngenangabe (z.B. Millimeter) und kann folgendermalen berechnet werden [4]:

R= VFoI-Proj <+ Aabschnitt und VFoI-Proj = dFrolie - AProjektion

R= Reduktionsmal3

VFol-Proj = Folienvolumen innerhalb der projizierten Abbildung des Abschnitts
(z. B. Zahnseitenflache) auf die Folie vor dem Thermoformen

Anbschnitt = Flacheninhalt des Abschnitts

dFolie = Dicke der Folie vor dem Thermoformen

Aprojektion= Flacheninhalt der projizierten Abbildung des Abschnitts

(z. B. Zahnseitenfl&che) auf die Folie vor dem Thermoformen

Tabelle 2 stellt einen Auszug der thermoplastischen Tiefziehfolien, die aktuell auf dem

Dentalmarkt angeboten werden, dar [27-41]:
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Tabelle 2: Ubersicht gangiger thermoplastischer Tiefziehfolien [27-41] (ohne Anspruch auf Vollstandigkeit)

Basisplatten,

Bissschablonen

Hersteller/
Thermoplast Abklrzung Anwendungs- Name/Eigenschaften
beispiel
Polyethylen PE Dreve Dentamid: BIO Bleach hard: transparent,
Bleachingschiene Gebrauchstemperatur von -40 bis +65 °C,
0,2 % Wasseraufnahme innerhalb 24 h
(bei 23 °C/ 3mm)
Scheu Dental: COPYPLAST: transparent,
provisorische Vicat-Erweichungstemperatur* 89°C
IBrilck < 0,1 % Wasseraufnahme innerhalb 24 h
Kronen/Briicken (bei 23 °C)
Erkodent: Erkolen: transparent,
Zahnfleischverband Vicat-Erweichungstemperatur* 94 °C
0,1 % Wasseraufnahme
Polycarbonat PC Dreve Dentamid: Biolit D: Klar,
Verbandplatte 0,15 % Wasseraufnahme innerhalb 24 h
Polypropylen PP Dreve Dentamid: Drufolen H: natur,
Provisorienherstellung
Scheu Dental: HARDCAST: transparent,
Gusskappchen Vicat-Erweichungstemperatur*
Methode A 154 °C/ Methode B 90 °C
< 0,1 % Wasseraufnahme innerhalb 24 h
(bei 23 °C)
Styrol-Butadien-Styrol | SBS Erkodent: Einlage Erkodur-S: Klar,
Sportmundschutz Vicat-Erweichungstemperatur* 63 °C,
0,2 % Wasseraufnahme
Polylactidacid PLA Erkodent: Erkoplast PLA-R/-T/-W:

rosa/transparent/weil,
Vicat-Erweichungstemperatur* 77 °C,
0,1 % Wasseraufnahme
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Fortsetzung Tabelle 2: Ubersicht gangiger thermoplastischer Tiefziehfolien [27-41] (ohne Anspruch auf

Vollstandigkeit)

Hersteller/
Thermoplast Abklrzung Anwendungs- Name/Eigenschaften
beispiel
Scheu Dental: Duran: transparent,
invisible Retainer Vicat-Erweichungstemperatur* ca. 80 °C
Polyethylenterephtalat- | PET-G 0,2 % Wasseraufhahme innerhalb 24 h
Glykol (bei 23 °C)
Dreve Dentamid: Biolon: glasklar,
Aufbissschiene Gebrauchstemperatur von -40 bis +65 °C,
0,2 % Wasseraufnahme innerhalb 24 h
(bei 23 °C/ 3mm)
Erkodent: Provisorien | Erkodur Al: zahnfarben,
Vicat-Erweichungstemperatur* 80 °C,
0,2 % Wasseraufnahme
Ethylenvinylacetat EVA Scheu Dental: BIOPLAST: verschiedene Farben,

Vicat-Erweichungstemperatur™ 42 °C

Positioner
< 0,2 % Wasseraufnahme innerhalb 24 h
(bei 23 °C)

Erkodent: Erkoflex: verschiedene Farben,

Fluoridierungsschiene

Vicat-Erweichungstemperatur™ 40 °C,
0,2 % Wasseraufnahme

* Die Vicat-Prufmethode wird angewendet, um die Dauereinsatzgrenze von Thermoplasten zu
ergriinden. Diese liegt bei 15 K unterhalb der Vicat-Erweichungstemperatur. Eine Nadel wird
mit einer Prifkraft A = 10 N oder einer Prifkraft B = 50 N auf den Prufkorper mit einer
zulassigen Dicke im Bereich zwischen 3 - 6,4 mm aufgesetzt, wobei der Prifkdrper dabei mit
50 bzw. 120 K/h aufgeheizt wird. Sobald die Nadel 1 mm in den Thermoplasten eingedrungen

ist, ist die Vicat-Erweichungstemperatur erreicht [42].
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2.1.4 Die Vakuumform- und Druckformtechnik

Grundsatzlich kann man beim Thermoformen zwei verschiedene Verfahrenstechniken
unterscheiden: das Vakuumformen und das Druckluftformen. Vakuumformgerate sind einfach
zu bedienen und kostenguinstiger als Druckformgeréte [43]. Bei Vakuumgeraten errechnet sich
der Umformdruck durch die Differenz zwischen dem atmosphérischen Druck auf der einen
Seite und dem erzeugten Unterdruck auf der anderen Seite des Werkstuicks. Auf Meereshohe
betrdgt der atmosphérische Druck circa ein bar, so dass der Arbeitsdruck bei
Vakkuumtiefziehgeraten in etwa bei 0,8 bar liegt. Im Gegensatz dazu kann mittels einem
Druckluftgerat ein Arbeitsdruck von 0,1 bis 6 bar erzielt werden. Hierbei ergibt sich der
Umformdruck aus der Differenz zwischen dem Druck im Formraum und dem atmosphérischen
Druck [10]. Bei Vakuumgeraten ist kein Druckluftanschluss im zahntechnischen Labor
notwendig [44]. Mittlerweile gibt es allerdings auch Druckformgeréte, die durch einen
integrierten Kompressor ohne Druckluftanschluss bedient werden koénnen [45]. Die
Tiefziehgerate sind mit Infrarotheizstrahler ausgestattet, welche innerhalb kirzester Zeit ein
Erhitzen der thermoplastischen Polymere ermdéglichen. Durch die Infrarotstrahler sollen die
Folien nicht nur oberflachlich, sondern auch in der Tiefe erhitzt werden kénnen [44, 46].
Beriihrungslose Temperatursensoren [46] und ein integrierter Uberhitzungsschutz, der zum
sofortigen Abstellen der Heizung fuhrt [9], sollen ein gutes Tiefziehergebnis ermoglichen.
Auch Tiefziehgerate mit vollstdndig automatisiertem Tiefziehvorgang sind auf dem
Dentalmarkt erhéltlich [45, 47]. In der Studie von Mizuhashi et al. [26] konnte bei der
Herstellung von Mundschutz im Bereich der ersten Molaren kein Unterschied in der
Materialdicke des Sportschutzgerates nach dem Tiefziehvorgang zwischen Vakuum- und
Druckformgeraten festgestellt werden. Eine andere wissenschaftliche Arbeit untersuchte bei
der Anwendung von Vakuum- und Druckformgeréten, ob die unterschiedliche Tiefziehtechnik
Auswirkung auf die Materialstarke von Sportmundschutz habe. Es wurde festgestellt, dass der
Mundschutz mit der Vakuumtiefziehtechnik an der Bukkalfl&che der ersten Molaren dicker war
als mit der Druckformtechnik. Die Passung des Mundschutzes war allerdings mit
Druckformgeraten besser [48]. Zuletzt soll noch kurz auf die Mdoglichkeit mittels
Okkludiergerat den Gegenkiefer mit einzubeziehen, hingewiesen werden. Dies ermdglicht die
Einpragung des Gegenbisses wihrend des Tiefziehvorganges. ,,.Die Konstruktion des
Occluform-3 Gerates basiert auf einem Bonwilldreieck mit einer Schenkellange von 11,5 cm
und einem Balkwillwinkel von 20° [25]. Der Gegenbiss wird hydraulisch fixiert. Falls ein
Konstruktionsbiss vorhanden ist, kann mit diesem Bissregistrat im Occluform-3 einartikuliert
werden [46].
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2.2 Verschiedene Gerustwerkstoffe in der Zahnmedizin und deren

Verblendmaglichkeiten

2.2.1 Zirkonoxid - eine Oxidkeramik auf dem Vormarsch zur Herstellung
vollkeramischer Restaurationen

Seit den 1990er Jahren geht der Einsatz metallischer Restaurationen stetig zuriick und

vollkeramische Werkstoffe sind auf dem Vormarsch [49]. Dazu zéhlt auch das Zirkonoxid mit

seiner chemische Formel ZrOz2, welches als anorganischer und nicht metallischer Werkstoff zu

den Oxidkeramiken zéhlt [50, 51] und vornehmlich mittels CAD/CAM-Technologie verarbeitet

wird [49, 52].

Das reine Zirkonoxid kann je nach Temperatur in drei verschiedenen Phasen vorliegen. Der
Schmelzpunkt von Zirkonoxid liegt bei 2690 °C. Oberhalb von 2370 °C befindet sich das ZrO2
in seiner stabilen kubischen Phase. Durch Abktihlung erfolgt die Phasenumwandlung in eine
tetragonale Phase, die bei Temperaturen von 2370 °C bis 1173 °C vorliegt. Temperaturen die
unter 1173 °C liegen fuhren zur dritten kristallografischen Veranderung, die sogenannte
monokline Phase (Abbildung 3) [53]. Entscheidend ist die Phasenumwandlung von tetragonal
in monoklin, auch martensitisches Trasformationsverhalten oder martensitische Umwandlung

genannt, da hierbei eine Volumenzunahme von 4 — 5 % stattfindet [54].

> 2370 °C 2370-1173°C <1173°C
Abklhlung Abkihlung
4-5 Vol%
Zunahme
kubisch tetragonal monoklin

Abbildung 3: Phasenumwandlung von Zirkonoxid

Entsprechend der Art und Menge der zugegebenen Oxide erfolgt die Einteilung der
Zirkonoxidkeramiken. Beim Fully Stabilized Zirconia (FSZ) liegt die Kristallgitterstruktur bei
Raumtemperatur kubisch vor, beim Partially Stabilized Zirconia (PSZ) hingegen sind kubische
und tetragonale Bereiche aufzufinden. In der Dentaltechnik wird das polykristalline tetragonale

Zirkonoxid (TZP-tetragonal zirconia polycrystal) angewendet, welches kubische und
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tetragonale Strukturen mit sehr feinem Geflige aufzeigt. Dabei wird die tetragonale Phase durch
Yttriumoxid stabilisiert. Durch Alterung der Keramik oder Zugspannungen kann eine
Phasenumwandlung von tetragonal in monoklin erfolgen. Erfolgt die Phasentransformation
durch eine initiierte Zugspannung, so benutzt man den Begriff der Umwandlungsverstarkung.
Durch die Umwandlungsverstarkung erfolgt an den Rissspitzen eine Volumenzunahme, welche
ein Zusammendréngen der Rissflanken hervorruft und ein weiteres Risswachstum verhindert.
Konsekutiv sind fir das Fraktionieren des Zahnersatzes hohere Krafte notwendig [54]. Die

Tabelle 3 stellt eine Ubersicht der vier Generationen von Zirkonoxid dar [54-58].

Tabelle 3: Die vier Generationen von Zirkonoxid

1.Generation

2. Generation

3. Generation

4, Generation

,,Chippings®)

,,Chippings®)

Zirkonoxid Zirkonoxid Zirkonoxid Zirkonoxid
polykristallin, polykristallin, polykristallin, polykristallin,
Geflige 3Y-TZP, 3Y-TZP, 5Y-TZP, 4Y-TZP,
tetragonal tetragonal kubisch/tetragonal kubisch/tetragonal
optische vollstandig opak | transluzenter als das transluzenteste geringere
Eigenschaften 1. Generation Zirkonixid Transluzenz als 3.
Generation
Festigkeit ca. 1000-1200 ca. 900-1000 ca. 500-650 ca. 800-950
MPa MPa MPa MPa
Umwandlungs- ja ja nein nein
verstarkung
Klinischer nur keramisch nur keramisch monolithischer monolithischer
Einsatz verblendet verblendet Einsatz ist moglich Einsatz ist mdglich
(Gefahr des (Gefahr des

Zur Verarbeitung von Zirkonoxid mittels CAD/CAM-Technologie stehen verschiedene
Maoglichkeiten zur Verfligung. Bei der ,,Hartbearbeitung™, welche kaum noch Anwendung
findet, werden zahntechnische Gerlste aus dichtgesinterten Rohlingen herausgefrast. Daneben
besteht die Mdglichkeit Zirkonoxid-Rohlinge im teilgesinterten (,,WeiBling*) Zustand zu
bearbeiten. Diese Verarbeitungstechnik setzte sich als Standardverfahren durch, bei dem die
vorgesinterten Rohlinge mittels Hartmetallfrdésen ohne Wasserkiihlung bearbeitet werden.
Oberflachendefekte, die womdglich beim Frésprozess entstanden sind, kdnnen beim
Sintervorgang grofteils verschlossen werden, was sich als groBer Vorteil dieser
Fertigungstechnik erweist [52, 53, 59-61]. Eine Sinterschrumpfung von 15-25 % wird von der

Software miteinberechnet [56].
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2.2.2 Nichtedelmetalllegierungen als Gerustwerkstoffe mit neuartiger CAD/CAM-
Fertigungstechnik fir festsitzenden Zahnersatz

Eine Legierung ist ein metallischer Werkstoff, der aus mindestens zwei verschiedenen Metallen
besteht [62]. Edelmetalllegierungen galten friher als Standardversorgungen in der
Zahnmedizin, allerdings geriet das Material durch die stetig steigenden Kosten und die
mechanischen Eigenschaften in den Hintergrund [63]. Kaobaltbasislegierungen sind
urspriinglich fir herausnehmbaren Zahnersatz entwickelt worden, wohingegen friiher haufig
Ni-Cr-Legierungen als Gerlstwerkstoff flir Metallkeramikrestaurationen verwendet wurden.
Durch das hohe allergene Potential von Nickel und den Umstand, dass die CoCrMo-
Legierungen deutlich bessere Korrosionseigenschaften aufwiesen, fand der Werkstoff nicht nur
als herausnehmbare Modellgussprothese seinen Einsatz, sondern auch als Gerustwerkstoff fiir
festsitzenden Zahnersatz [63, 64]. Die Zusammensetzung dieser Legierung ist Kobalt zu Chrom
in einem Verhéltnis 2:1 mit einem Anteil von etwa 90 Gew.-% mit zusdtzlich 5 Gew.-%
Molybdén. Kobalt bestimmt die mechanischen Eigenschaften der Legierung, Chrom sorgt fur
eine gewisse chemische Stabilitdt und Molybdan flhrt zu einer erhéhten Dehnbarkeit.
Zusatzlich wirkt das Molybdan als Kornverfeinerer und verhindert beim Giellvorgang eine
Aufkohlung durch Karbidbildung (MOsC). Harte, Festigkeit und Korrosionshestandigkeit der
Legierung werden durch diese drei Werkstoffkomponenten bestimmt. Legierungszusatze wie
Mangan, Silicium, Kohlenstoff, Stickstoff und Titan werden variabel auf den jeweiligen
Verwendungszweck beigemengt und verbessern die Verarbeitbarkeit sowie die
werkstoffkundlichen Eigenschaften. Zur Kornverfeinerung dienen zusatzlich zu Molybdén
Platin, Vanadium oder Wolfram. Wenn die prothetische Versorgung aus asthetischen Griinden
verblendet werden soll werden Haftoxidbildner zugesetzt, die in die Keramik diffundieren und
so zur Verbundfestigkeit Metall-Keramik beitragen [64].

Urspringlich erfolgte die Geristherstellung im bekannten GieRverfahren. Selektives
Laserschmelzen (SLM) in zentralisierter Fertigung und Frasen aus dichten Blanks mittels
CAD/CAM-Technologie auf massiven, kostenintensiven Fradsmaschinen waren die bisherigen
Alternativen zum Metallguss [65]. Die Entwicklung von einem frasbaren CoCrMo-Rohling im
,.Griinlingszustand** (Ceramill Sintron, Amann Girrbach, Koblach, Osterreich) ermaglicht seit
2012 die CAD/CAM-Inhouse Verarbeitung [66-68]. Bei einem ,,Griinling* handelt es sich um
einen Rohling fur die CAD/CAM-Technologie, bei dem die enthaltenen Pulverpartikel mittels
einem organischen Binder zusammengehalten werden. Durch die Weichheit des Materials in
diesem Zustand erfolgt ein geringerer Verschleil? von Fraskérpern. Nach dem Herausfrasen des

Zahnersatzes erfolgt eine Festphasensinterung unter Schutzgasatmosphére mit Argon bei einer
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Temperatur von 1300 °C [68]. Dieser Vorgang wird Festphasensinterung genannt, ,,da es sich
bei der Sinterung um einen diffusionsgesteuerten Materialtransport ohne Bildung einer
fliissigen Phase handelt™ [65]. Eine Volumenschrumpfung des Gerstes von etwa 11 % wird
zuvor bei der CAD-Software miteinberechnet [62, 68].

2.2.3 Die Familie der Polyaryletherketone (PAEK) mit Polyetheretherketon
(PEEK) als Hauptvertreter der PAEK-Werkstoffklasse

Aus der Raum- und Luftfahrt, der Automobilindustrie und der Medizintechnik bekannt, ist dies
ein Werkstoff, der durch gute mechanische und chemische Eigenschaften immer mehr im
Bereich der Zahnmedizin Einzug hélt. Es handelt sich um die Werkstoffgruppe der
Polyaryletherketone [69, 70]. In den 1980er Jahren kam das thermoplastische Polymer auf den
Markt und wurde bisher im medizinischen Bereich als Implantat-Werkstoff beispielsweise flr
Wirbelzwischenkdorper, Huftprothesen und Schadelkalottenersatz verwendet [71-74]. Derzeit
werden die PEAK-Werkstoffe in der Zahnmedizin in zwei Modifikationen eingesetzt. Der
Hauptvertreter ist Polyetheretherketon (PEEK), welches seit 2006 zum Pressen und seit 2011
zum Frésen als CAD/CAM-Blank erhaltlich ist, gefolgt von Polyetherketonketon (PEKK), das
seit 2012 fur temporére und seit 2013 fir definitive Restaurationen die Zulassung besitzt. Die
Nachbearbeitung kann mit rotierenden, konventionellen Schleifkorpern erfolgen [69, 70, 73].
Bestehend aus einem aromatischen Grundgerist der 1,4-Phenylen-Einheiten sowie Ether- und
Ketongruppen, differiert PEEK von PEKK in der Anzahl der Keton- und Ethergruppen
(Abbildung 4). Die Polymerkette ist umso steifer, je mehr Ketongruppen das Molekil
bestimmen und umso héher ist auch die Schmelz- und Glasubergangstemperatur [69, 73].
Indikationsbereiche von PEAK-Materialien in der Zahnheilkunde sind u. a. [71, 73]:

o Werkstoff im Bereich der Implantatversorgung, z.B. Gingiva-Former/ Einheilkappen,
e Werkstoff im Bereich herausnehmbarer Zahnersatz, z.B. als Klammerprothesen,
Teleskopprothesen,

e \Werkstoff im Bereich festsitzender Zahnersatz: Kronen und Briicken.
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OO~

d PEEK-Molekil

b PEKK-Molekil

3

Abbildung 4: PEEK und PEKK aus der Familie der Polyaryletherketone [69]

Das hochtemperatur-thermoplastische Polymer Polyetheretherketon eignet sich aufgrund seiner
guten werkstoffkundlichen Eigenschaften als Restaurationsmaterial in der Dentalbranche. Mit
einer Biegefestigkeit von ca. 165 MPa bei ungefiilltem PEEK und einem E-Modul von ca. 3,5
GPa befindet sich der Werkstoff in Kennwerten von Verblend- oder Prothesenbasiskunststoffen
[75]. Durch Zugabe von Fdlistoffen konnen die mechanischen Eigenschaften den
Anforderungen entsprechend variabel angepasst werden. Im Dentalbereich fugt man
beispielsweise Titanoxid bei, um die Eigenfarbe des Material aufzuhellen [71, 73]. Mit
Dichtewerten von 1,3-1,5 g/cm?3 ist das Material auRerst leicht und wird von Patienten in Bezug
auf Tragekomfort als sehr angenehm empfunden [69]. Eine weitere Eigenschaft ist, dass PEEK
ein reaktionstrager (inerter) Werkstoff ist, mit chemischer Bestandigkeit gegenuber
(an-)organischen Bestandteilen in Ldsungsmitteln tberzeugt und als sehr biokompatibel
eingestuft werden kann [71-73, 76]. Gangige Polymethylmethacrylat (PMMA)-basierte
Kunststoffe oder Komposite konnen Restmonomere freisetzten, welche allergische Reaktionen
bei Patienten hervorrufen konnten. PEEK ist nicht auf PMMA-basiert und stellt somit keine
Gefahr der Restmonomerfreisetzung dar [69]. Durch in-vitro Untersuchungen konnte gezeigt
werden, dass bei Alterungsversuchen der Werkstoff PEEK im Vergleich zu anderen
CAD/CAM hergestellten Werkstoffen auf MMA-Basis eine geringe Loslichkeit und
Wasseraufnahme zeigte und eine vergleichbare Harte zu den bisherigen Materialien festgestellt
werden konnte [77]. Nach der Simulation einer 5-jahrigen Tragedauer von Kronen aus PEEK
wurden Bruchlastwerte von 738-4882 N gemessen [78]. Eine Studie von Stawarczyk et al. [79]
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untersuchte die Bruchwerte einer anatomisch gestalteten, dreigliedrigen Briicke im
Seitenzahnbereich ohne Verblendung aus einem mit 20 % anorganischen Fillern verstarktem
PEEK/C. Die Briicken wurden aus vorgefertigten CAD/CAM-Blanks gefrast, aus Pellets und
Granulat gepresst. Die gefrésten Briicken waren mit Bruchlastwerten von 2354 N die stabilsten,
gefolgt von den aus Pellets gepressten Briicken mit 2011 N und den aus Granulat gepressten
Restaurationen mit 1738 N. Somit sind die Herstellungsart und die Darreichungsform des
Ausgangsmaterials entscheidend fiir die mechanische Stabilitat einer Restauration. Aufgrund
der fehlenden Transluzenz und der graulich/braunlich weillen Pigmentierung empfiehlt es sich
den Werkstoff aus asthetischer Sicht zu verblenden. Dieser ist in monolithischer Form fiir eine

festsitzende Restauration derzeit nicht einsetzbar [70, 73].

2.2.4 Verblendmaoglichkeiten der drei unterschiedlichen Gerustwerkstoffe

2.2.4.1 Die Tiefziehverblendung

Seit Anfang 2014 ist mit der Patentnummer DE102012211332A1 eine neuartige
Verblendmdglichkeit in der Zahnmedizin verfugbar [80]. Dabei ersetzt ein thermoplastischer
Werkstoff die bisherige Kunststoff- oder Keramikverblendung. Vorteilhaft sollen das
Dampfungsverhalten der Verblendung im Patientenmund, die einfache und kostengunstige
Herstellung, die Reparatur und der Austausch der Verblendung sein [4]. Fehlerquellen, wie
beispielsweise homogenes Schichten der Keramikschlicke oder Abweichungen bei den
Brenntemperaturen entfallen aufgrund der automatisierten Tiefziehvorgédnge. Die
Gerustherstellung kann sowohl in der CAD/CAM-Technologie erfolgen, als auch mittels aller
bekannten Herstellungsverfahren, die derzeitig in der Dentalbranche angewendet werden.
Somit ist man weder an einen spezifischen Geristwerkstoff, noch an eine spezielle
Herstellungsart des Gerlstes angewiesen. Auf dem okklusal reduzierten Gerist wird durch das
Tiefziehen thermoplastischer Folien die Kauflache komplettiert [4]. Die thermoplastischen
Folien sowie die dazugehorigen Tiefziehgerate sind ohne jegliche Einschrankungen auf dem
Dentalmarkt erhdltlich, da die Tiefziehtechnologie bereits in diversen Bereichen der
Zahnmedizin und Kieferorthopadie zum Einsatz kommt [23]. Idealerweise sollte ein adhé&siver
und/oder chemischer und/oder mechanischer Verbund zwischen Folie und Gerdst bereits beim
Tiefziehvorgang erfolgen [4], was aktuell jedoch noch nicht méglich ist. Der Verbund kann

adhdsiv in einem zweiten Schritt nach dem Tiefziehen hergestellt werden. Weitere
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Untersuchungen zur Tiefziehverblendung, neuartige Entwicklungen von Werkstoffen und
Weiterentwicklung in der CAD/CAM-Technologie werden derzeit gefordert [4], um diese

kostenglinstige und effiziente alternative Verblendtechnologie auf ihrem Weg voranzutreiben.

2.2.4.2 Keramikverblendungen in der konventionellen Schichttechnik, deren klinisches

Versagensmuster mit Definition und Ursachen von ,,Chipping*, sowie Einsatz

monolithischer Kronen zur Vermeidung der Keramikabplatzungen
Bei der konventionellen Verblendtechnologie werden Keramikmassen aus Feldspat und Quarz,
vorliegend als Keramikpulver mit einer speziellen Flissigkeit angemischt und in mehreren
Brennschritten vom Zahntechniker auf die Gerlstkonstruktion aufgetragen und mit einem
abschlielenden Glanzbrand versehen [81, 82]. Zahlreiche verschiedene Grinde, wie
beispielsweise [81-84]: Erfahrung des Zahntechnikers, Homogenitat der gemischten
Keramikschlamme (Bildung von Mikroblaschen), Brennzeiten und Abkuhlung, Anzahl der
Brennvorgange und mangelnde Asthetik durch Farbabweichungen filhren dazu, dass die
konventionelle Verblendung zu einem heiklen Prozess bei der Herstellung von Zahnersatz
geworden ist und haufig zum Versagen der Restauration fuihrt. Vollkeramische Verblendkronen
gehoren  zur alltdglichen  prothetischen  Versorgung.  Alternativ.  dazu  gelten
Metallkeramikkronen als ,,Goldstandard* in der Zahnheilkunde [67, 85-87]. In den 1980er
Jahren wurden die Edelmetalllegierungen immer ofter durch Nichtedelmetalllegierungen
aufgrund ihrer sehr guten mechanischen Eigenschaften und deutlich geringeren Kosten ersetzt
[88]. Asthetischer Nachteil gegeniiber einer vollkeramischen Verblendkrone ist der diinne
Metallrand zervikal, der zu einer besseren Randadaptation nicht verblendet wird und h&ufig
intraoral einen Grauschimmer bedingt [87, 89]. Aus diesem Grund fordern Patienten haufig
metallfreie Restaurationen, wobei dann das 3Y-TZP seit tiber 20 Jahren zum Einsatz kommt.
Die hohe Biokompatibilitat, die geringe Plaqueakkumulation und Warmeleitfahigkeit, sowie
die Uberlegene Biegefestigkeit und Bruchzahigkeit des Yttriumoxid-stabilisierten tetragonalen
polykristallinen Zirkoniumdioxid lassen das Material zu einem guten Geristwerkstoff werden
[3, 90]. Trotz dieser ansprechenden Eigenschaften haben sich bei klinischer Anwendung
verschiedene Probleme herauskristallisiert, vor allem, weil der opaque und nicht tranzluzente
Werkstoff aus asthetischer Sicht verblendet werden sollte [49]. Der grofite Nachteil einer
keramisch verblendeten Krone aus Zirkonoxid ist das Absplittern des Verblendmaterials [3, 5,
6]. Erfolgt der Bruch kohésiv, so findet das Versagen innerhalb der VVerblendkeramik statt, was

auch als sog. ,,Chipping* bekannt ist. Ein adhésiver Bruch beschreibt das Versagensmuster des
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Ablosens der Keramik vom Gerust [49, 91, 92]. Klinische Studien berichten, dass technische
Probleme, wie ausgedehntere Keramikabplatzungen h&ufiger bei Zirkonoxidgerusten auftreten
als bei der altbewahrten Metallkeramikkrone [86, 93]. In einer Studie von Pjetursson et al. [5]
lag die 5-Jahres-Chipping-Rate von metallkeramischen Restaurationen bei 8,6 % und bei
Zirkonoxid bei 19,5 %, wobei die Ergebnisse von Teichmann et al. [3] die Chipping-Rate
friherer Studien bestétigte. Fiir das gehdufte Vorkommen von ,,Chipping* im Sinne einer
Kohésionsfraktur werden nach heutigem Wissenstand verschiedene Faktoren als ursachlich
betrachtet [94]:

e Mechanische Bearbeitung/Nachbearbeitung,

e Praparation,

e Feineinstellung der Okklusion,

e Gerlstgestaltung und Verblenddesign,

e Warmeausdehnungskoeffizient (WAK) und Temperatureinfliisse.

Keramiken sind spréde Werkstoffe und sehr anfallig gegentiber zugefiihrten Spannungen [94].
Keramik besitzt keine Duktilitit im Vergleich zu Metallen, so dass es infolge ,,Hertz’scher
Pressung” bei zu starken okklusalen Kontakten zu ,,Spannungsiiberhohungen® und
konsekutivem ,,Chipping* kommen kann [94].

Betrachtet man die neuere CAD/CAM-Fertigungstechnik der CoCrMo-Sinterlegierung im
Vergleich  zur  herkémmlichen  Gerustherstellung im  Giellverfahren und dem
Laserschmelzverfahren in Bezug zur Verbundfestigkeit der Keramik zum Metall, so kénnen
ebenbirtige Haftfestigkeitswerte bei der Keramikverblendung erreicht werden, zum Teil sogar
héhere Verbundfestigkeitswerte [62, 67, 68, 95].

Mochte man der Gefahr einer Keramikabplatzung aus dem Weg gehen, so ermdglichen
Vollgusskronen als Alternative zu keramisch verblendeten Kronen den Ersatz verloren-
gegangener  Zahnhartsubstanz. Vollgusskronen bestehen ausschlieBlich aus einer
mundbestandigen Legierung und sind an keiner Flache verblendet. Durch ihre gute Stabilitat
und der Tatsache, dass sie kaum zerstorbar sind, gehdren die Vollmetallkronen zum Zahnersatz
mit hohen Langzeitiiberlebensraten [96]. Asthetisch wird diese Art von Kronen allerdings nur
im Seitenzahnbereich eingesetzt und wurde selbst dort in Zeiten der keramischen
Verblendkrone und der Vollkeramikkrone aufgrund der dsthetischen Anspriiche der Patienten
sowie der behandelnden Zahnérzte verdréngt [89, 96, 97]. Metalle sind gute Warmeleiter, so

dass schmerzhafte thermische Reize bei der Nahrungsaufnahme bei dickwandigen
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Vollgusskronen auf den Zahnstumpf Ubertragen werden kdnnten [97]. Als Vorteil einer Krone
ohne Verblendung kann die relativ kostenglinstige Herstellung bei guter Passung genannt
werden. Reparaturen an keramischen Verblendungen entfallen. Hinzu kommt die schonende

Préaparation durch geringen Zahnhartsubstanzabtrag [98].

Das Risiko ,,Chipping* kann ebenso bei Zirkonoxidgeristen vermieden werden, wenn diese
monolithisch eingesetzt werden [99-101]. Monolithisch stammt von Monolith ab, kommt aus
dem Griechischen und bedeutet ,,einheitlicher Stein“ oder wortlich ,,Ein-Stein* [99]. Bisher war
das Hauptproblem das opaque Aussehen monolithischen Zirkonoxids. Die werkstoffkundlichen
Aspekte stellen kein Hindernis dar, denn Zirkonoxid gehért zu den Keramiken mit den hochsten
Biegefestigkeits- und Bruchzahigkeitswerten. Neue, transluzentere Werkstoffe wurden
gefordert und sind mittlerweile mit der 4. Generation von Zirkonoxid auf dem Mark [54, 55].
Durch gréReres Volumen der kubischen Kristalle wird das Licht an den Korngrenzen zwar
weniger gestreut, allerdings erfolgt eine Streuung des Lichts in alle Raumrichtungen durch die
isotropen Eigenschaften der kubischen Kristalle. Das Resultat ist eine hohere Transluzenz [99,
101]. Auf dem Markt erhaltlich sind monochrome Rohlinge, die keinen Farbverlauf aufweisen
und einheitlich aus einer Farbe bestehen bzw. Multilayer-Rohlinge, bei denen unterschiedliche
Farbintensitaten eingearbeitet sind [99]. Diese Neuerungen erlauben gute d&sthetische
Ergebnisse, wobei der Zahntechniker zusétzlich mit Malfarben bei einem Glanzbrand
Individualitat in die Restauration einbringen kann. In Zeiten der minimalinvasiven Préparation
wird es durch Vollkeramikkronen ohne Verblendung aus Zirkonoxid maoglich, die
Schichtstarken der Restaurationen zu reduzieren. Dabei sind Wertebereiche von
Vollgusskronen moglich. Die Kronenwandstérke bei Zirkonoxid kann bis auf 0,5-0,7 mm
reduziert werden, was eine substanzschonende Praparation ermdglicht [101-103]. Durch
adadquate und unabdingbare Politur der Restauration konnen die beflrchteten
Schmelzabrasionen am Antagonisten reduziert werden, wobei eine gute Politur zu einer
optimalen Oberfl&dchengiite fihrt und deutlich wichtiger ist als ein reiner Glanzbrand [101, 104,
105], denn Antagonistenverschleif? ist nicht primér an die Harte, sondern vielmehr an die
Oberflachenbeschaffenheit des Materials gebunden [106].

AbschlieBend ist zu sagen, dass die metallischen Werkstoffe immer mehr in den Hintergrund
treten, nicht nur aufgrund der asthetischen Anspriiche der Patienten [107], sondern auch durch
deren werkstoffkundlichen Eigenschaften, zu denen die thermische und elektrische

Leitfahigkeit, die Korrosionsanfélligkeit und die elektrolytische Dissoziation z&hlen [108].
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Betrachtet man allerdings das Risiko ,,Chipping®, so muss erwdhnt werden, dass diese
Problematik hdufiger bei Zirkonoxid-Restaurationen auftritt als bei metallbasierten
Verblendkronen [109].

2.2.4.3 Kunststoffverblendung und klinischer Einsatz monolithischer PEEK- Kronen
Die Verblendung des PEEK-Gerlstes ist grundséatzlich mit Verblendkompositen,
Verblendschalen oder einer digitalen Verblendung mdglich [69]. Die Oberflachenspannung
und die Oberflachenrauigkeit sind entscheidende Faktoren flr einen guten Verbund der
Kunststoffe untereinander. Die Oberflachenspannung ist dabei ein Kennwert fir die
Benetzbarkeit einer Flussigkeit bezogen auf ein Substrat, wobei diese umso besser ist, je hoher
die  Oberflachenspannung ist. Die Rauigkeit einer Oberflache spiegelt die
Oberflachentopografie wieder, so dass die Verbundflache mit der Oberflachenrauigkeit steigt
[70]. Fakt ist, dass das hydrophobe PEEK zwingend einer Vorbehandlung zur
Oberflachenaktivierung unterzogen werden muss, um die Benetzbarkeit der Oberflache zu
verbessern. Getestet wurden dabei die Vorbehandlungsmethoden Korundstrahlen, Rocatec,
Atzen mit Piranha-/Schwefelsaure und Plasmavorbehandlung [70, 110-114]. Zusétzlich wurde
in einigen Studien mit Haftvermittlern gearbeitet [111, 113, 114]. Als Vorbehandlungsprotokoll
kann Folgendes empfohlen werden: In einem ersten Schritt sollte mittels Korundstrahlen die
Oberflachenspannung/-rauhigkeit verbessert werden, anschlieBend sollte in einem zweiten
Schritt ein chemischer Verbund mittels Adhasivsystemen auf MMA-Basis hergestellt werden
[69, 114]. Fur die anschlieBende Verblendung entstehen Risiken wie Abplatzungen oder
Rissbildung der Verblendung durch die Kombination eines sproden Verblendkomposits mit
dem elastischen Gerustmaterial. Aus diesem Grund wird empfohlen, folgende Richtlinien zu
beachten [71, 73, 74]:

e Anatoforme Gertistgestaltung,

o keine scharfkantig auslaufenden Verblendungen,

e Zwischengliedverblendung nicht zu weit ausgedehnt und nicht zu scharfkantig

separiert,
e basaler Zwischengliedbereich sollte nicht verblendet werden, so dass der

Verblendkunststoff in bukko-basaler Richtung nicht tiber die basale Seite gestaltet wird.

In der Studie von Taufall et al. [115] wurden die Bruchlastwerte verschiedener

Verblendmethoden (digitale Verblendung, konventionelle Kunststoffverblendung und
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Verblendschalen) von dreigliedrigen Briicken verglichen und untersucht, ob sich die in-vitro
Alterung in einem Thermolastwechsler auf die mechanische Stabilitat auswirkt. Dabei wurde
festgestellt, dass das PEEK Gerist mit der digitalen Verblendung die héchsten Bruchlastwerte
erreichte, unabhéngig von der Alterungsmethode. Nach der Bruchlastmessung zeigten die
Restaurationen mit digitaler und konventioneller Verblendung tberwiegend Rissbildungen,
ausgehend vom basalen Ponticbereich, wahrend die vorgefertigten Verblendschalen zumeist

ein adhasives Frakturbild aufzeigten.

2.3 In-vitro-Alterungssimulation von Restaurationen zur Einschatzung der klinischen
Lebensdauer

Zur Simulation des stetigen Temperaturwechsels, welcher bei der Nahrungsaufnahme, dem
Trinkvorgang und der Atmung erfolgt [116, 117], wird in der Werkstoffkunde h&ufig das
Verfahren des Thermolastwechslers eingesetzt [114]. Allerdings sind weder die Temperaturen
der Wechselbader, noch die Anzahl der Zyklen standardisiert. Haufig verwendete
Wassertemperaturen sind die von der ISO/TS 11405:2015 (Interantional Organization for
Standardization) empfohlenen 5 °C und 55 °C im Kalt-/Warmwasserbecken [118]. Eine
Verweildauer von 10-15 s pro Becken ahmt einen abrupten Temperaturwechsel nach [119]. Bei
der Annahme, dass intraorale Restaurationen 20- bis 50-mal am Tag solch abrupten
Temperaturwechseln ausgesetzt sind, entsprechen 10.000 Zyklen einer Alterung von einem
Jahr [119, 120].

Alle Dentalrestaurationen werden wahrend ihres klinischen Lebens thermischen
Veranderungen im feuchten Mundmilieu ausgesetzt, wobei physikochemische Veranderungen
in den Materialien erfolgen kdnnen [121, 122]. Die thermischen Verédnderungen kdnnen zur
verminderten Haftfestigkeit fuhren [123]. Andererseits ist auch eine Zunahme der
Haftfestigkeitswerte durch Nachpolymerisation und Entstehung neuer Bindungen durch freie
Radikale mdglich [98]. Bei monolithischen Zirkonoxid-Restaurationen kann es durch die
Temperaturschwankungen und der feuchten Umgebung zu einer Phasenumwandlung von der
metastabilen tetragonalen Phase in die bei Raumtemperatur stabile monokline Phase kommen.
Dies kann beispielsweise zu Farbveranderungen oder zur Verringerung der mechanischen
Eigenschaften fuhren [121].
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2.4 Bruchlastmessungen zur Beurteilung der mechanischen Stabilitat einer Restauration
Die Bruchkraft ist diejenige Kraft, die aufgewendet werden muss, damit ein (Prif-)Korper
zerbricht, angegeben in Newton. Die Bruchlast darf dabei nicht mit dem Begriff der
Biegefestigkeit verwechselt werden. Die Prifung der Bruchlast wird an realen Geometrien
(Kronen, Briicken) vorgenommen [89], so dass die Ergebnisse der Bruchlastmessungen durch
unterschiedliche Schichtstarken der Gerlstkonstruktionen beeinflusst werden konnen. Mit
zunehmender Schichtstarke der Restauration kann die Bruchlast ansteigen [124]. Dies erlaubt
keine Vergleiche von Ergebnissen verschiedener Institute [89]. Bei der Prufkérpergeometrie
handelt es sich haufig um standardisierte Seitenzahnkronen oder -briicken [112, 125, 126],
standardisierte Eckzahnkronen nach Voss [127, 128] oder standardisierte Frontzahnkronen
[129]. Nach der Befestigung der Prufkorper auf entsprechenden Stiimpfen wird die Bruchlast
in einer Universalprifmaschine untersucht [130]. Unterschiedlichste Faktoren spielen bei den
Bruchlastversuchen eine wichtige Rolle, so dass es sehr schwierig ist in-vitro Bruchlasttests
unter Klinisch realistischen Bedingungen durchzufihren. Damit die Bruchlastversuche
kliniknaher gestaltet werden kdnnen, erfolgt zuvor hdufig eine kinstliche Alterungssimulation
der Prifkorper. Zu beachten sind die Geometrie der Priifkorper, das Design und das Material
des Stumpfes, die Befestigungsmethode, die Vorschubgeschwindigkeit der Universal-
prifmaschine, die Position des Priifkorpers (Achse der Belastung) und ob eine kinstliche
Alterung der Priufkorper stattgefunden hat [89, 112, 129, 131].

2.5 Grundbegriffe der Tribologie und Verschlei3 in der Zahnmedizin mit in-vitro- und
in-vivo-VerschleiBmessungen

,» Iribologie ist die Wissenschaft und Technik von aufeinander einwirkenden Oberflidchen in
Relativbewegung® [132]. Die Tribologie umfasst die Teilgebiete Reibung, Verschleil} und
Schmierung [132-134]. Ein tribologisches Verschlei3system besteht grundlegend aus vier
Elementen: Grundkorper, Gegenkorper, Zwischenstoff und Umgebungsmedium [134]. Dabei
beruht der Verschleifmechanismus auf Wechselwirkungen zwischen den Kdrpern und/oder
zwischen einem Zwischenstoff und/oder einem Umgebungsmedium [135] (Abbildung 5).
Dieser ist somit keine Stoffeigenschaft, sondern eine systemabhéngige VerlustgroRe [134]. Der
Verschlei wird definiert als ,,der fortschreitende Materialverlust aus der Oberflache eines
festen Korpers (Grundkorper), hervorgerufen durch tribologische Beanspruchungen, d. h.

Kontakt- und Relativbewegung eines festen, flissigen oder gasformigen Gegenkorpers* [133].
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Grundsétzlich  konnen  VerschleiBvorgange in  die Verschleiart und/oder den
VerschleiBmechanismus eingeteilt werden [134]. Die Verschlei3art umschreibt die Kinematik
(Bewegungsarten: Gleiten, Rollen, Wélzen, Bohren, Prallen, Stoflen und Strémen) sowie die

Stoffe des tribologischen Systems, die daran beteiligt sind, wohingegen sich der

Umgebungsmedium
Belastung

l

Gegenkorper

_ ) Wirkflachen in
—>

Zwischenmedium Relativbewegung

R W

Grundkorper

Abbildung 5: schematische Darstellung eines tribologischen Systems

VerschleiBmechanismus mit den ,,energetischen und stofflichen Wechselwirkungen zwischen
den einzelnen Elementen des tribologischen Systems* [134] beschéftigt.

Der VerschleiBmechanismus kann in die vier Hauptmechanismen wie folgt eingeteilt werden
[134, 136]:

e Adhésion,
e Abrasion,
e Oberflachenzeruttung (Ermudungsverschlei),

o tribochemische Reaktion (korrosiver Verschleil?).
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Bei der Abrasion handelt es sich um Substanzverlust eines weicheren Grundkdrpers durch
Eindringen eines harteren Gegenkdrpers in dessen Oberflache, wobei im Zuge dessen ein
furchender oder ritzender Materialabtrag erzeugt wird [133, 134, 137]. Anstatt eines harten
Antagonisten kdnnen ebenso abrasive Unebenheiten oder Partikel zum Substanzverlust fiihren
[138]. Je nach Anzahl der Verschleilpartner kann die Abrasion in zwei Formen unterteilt
werden [136, 138]:

e 2-Korper-Verschleily (two-body-wear): Hierbei sind die abrasiven
Unebenheiten/Rauhigkeiten fest in einem oder in beiden Grund-/Gegenkérpern
eingebunden, wobei die beiden Korper in direktem Kontakt zueinander stehen missen.
Sind dabei beide Oberflachen anndhernd gleich sprode, frakturieren bzw. tragen sich
die Unebenheiten gegenseitig ab. Ist ein Korper weicher als der Antagonist, so ,grébt’
sich das hartere Material unter Bildung einer Furche/Ritze in die weichere Oberflache

ein.

e 3-Korper-Verschleil3 (three-body-wear): Hierbei sind der Grund- und Gegenkdrper
durch ein abrasives Zwischenmedium getrennt. Die eingeschlossenen Partikel entfalten
ihre substanzverringernde Wirkung bei Relativbewegung der beiden Korper zueinander

und kénnen dabei deren weichere Oberflachen abtragen.

Aufgrund des Verschleilmusters ist auf die Art der Abrasion zu schlieBen. Flache und
homogene Oberflachen ohne Kanten und Ecken lassen auf einen 2-Kdorper-Verschleifd
schlielen, wohingegen Rillen und Furchen auf einen 3-Korper-Verschlei3 hindeuten [138].
,,Abrasiver Verschleif} ist proportional zur Harte der Tribopartner, der Form der Abrasivpartikel

sowie der einwirkenden Krifte und der Gleitstrecke* [136].

Von besonderer Bedeutung in der Zahnheilkunde sind VerschleiBprozesse an natirlichen
Zahnen, sowohl abrasiv als auch erosiv, die Hypersensensitivitaten, &sthetische und
funktionelle Einbuflen bewirken konnen [139, 140]. Entscheidend ist auch die
Verschleilfestigkeit einer Restauration, welche die mechanische Stabilitat wiedergibt und eine
entscheidende Rolle fir den klinischen Langzeiterfolg spielt [17, 141]. Ein Zusammenspiel aus
biologischen, mechanischen, chemischen und tribologischen Faktoren schafft den komplexen

Vorgang des Materialverlustes [142].
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Zur Bewertung des Verschleillvolumens der Zahnhartsubstanz oder Restaurationsmaterialien
ist die klinische in-vivo Untersuchung eine der besten Methoden. Problematisch dabei sind
jedoch der hohe Zeitaufwand und ebensolche Kosten bei klinischen Studien [143]. Hinzu
kommen bei klinischen Analysen ungleiche Einflussfaktoren wie z. B. patientenabhangig die
Kaukraft, die Ernahrung und mdogliche Parafunktionen oder subjektive Einschatzungen des
Behandlers [137]. Diese Varianzen schwéchen die Aussagekraft von in-vivo Studien [144].

Aus diesem Grund wurden verschiedene Methoden zur in-vitro Verschleisimulation
entwickelt, die spezifische Parametereinstellung ermoglichen, beispielsweise die Einstellung
der Kaukraft, der Kraftverteilung, die Anzahl der Kauzyklen, die Kontaktzeit mit dem
Antagonisten und die Temperatur des Umgebungsmediums [145]. 1999 wurde eine technische
Norm der International Standard Organization (ISO) fiir den ,,Verschleifl beim Zahneputzen®
veroffentlicht, gefolgt von der ISO-Norm 2011 iiber den ,,Zwei- und Drei-Kdrper-Verschleif3*
[146, 147]. Bei den Laborprifverfahren wird in 2-Korper-Abrieb und in 3-Kérper-Abrieb
unterschieden,  wobei  die  hdufigsten  VerschleiBmessungen die  2-Korper-
VerschleiRsimulationen sind. Dabei befinden sich der Priafkorper und der Antagonist in
direktem Kontakt zueinander, was den nicht mastikatorischen Zahnbewegungen entspricht
[148]. Mikroskopisch besitzt die Oberflache Rauhigkeiten, die fest mit dem Grundkorper
und/oder dem Gegenkdrper verbunden sind, die bei direktem Kontakt der Korper frakturieren
und sich bei diesem Vorgang die hartere Oberflache in die weichere Oberflachentextur
einarbeitet [138]. Das Pin-on-disc Verfahren zahlt dabei zur einfachen Verschlei3simulation
beim 2-Korper-Abrieb [137, 145, 148]. Ein Pin driickt mit einer definierten Kraft auf einen
flachen, scheibenférmigen Prifkérper, wobei entweder der Pin oder der Priifkorper sich in
Rotationsbewegung um einen definierten Mittelpunkt befindet. Es folgt eine Berechnung des
Materialverschleiles durch den Volumenabtrag [137]. Ebenfalls geeignet zur Laborpriifung
beziiglich 2-Kdrper-Verschleil sind sogenannte ,,Kausimulatoren®, die bis zu einem gewissen
Grad Kaubewegungen imitieren konnen [137, 141, 145]. Wichtige Eigenschaften beim

naturlichen Kauvorgang sollten so gut wie moglich nachgeahmt werden. Darunter zahlen [137]:

e Die Kaukraft (der Wertebereich sollte zwischen 20-120 N liegen),

e die Mundh6hlentemperatur,

e die Dimensionen der vertikalen (16-20mm) und horizontalen Bewegungen wéhrend des
Kauvorgangs,

e die Kontaktzeit Grundkdrper und Antagonist wéahrend eines Kauzyklus (400-600 ms),
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e die Beseitigung des entstandenen Verschleilmaterials (erfolgt physiologisch beim
Schluckakt).

Die Kausimulation kann zur Imitation des Temperaurwechsels in der Mundhéhle mit einem
Thermolastwechsler kombiniert sein. Der Testparameter Temperatur erwies sich als wichtig,
da bei stetig wechselnder Temperatur bei bestimmten Materialien eine verringerte
VerschleiRBrate auftrat, wéhrend bei anderen Materialien sich die VerschleilRrate erhdhte und
wiederum bei weiteren Materialien trotz Temperaturanderung der Verschlei3 nicht beeinflusst
wurde [145]. Eine entscheidende Rolle spielen auch die Form und die Zusammensetzung der
Antagonisten, wobei es keine Einigung daruber gibt, welches Antagonistenmaterial letztendlich
bei in-vitro-VerschleiBsimulationen verwendet werden sollte [141]. Die Antagonisten kénnen
aus Zahnschmelz, Gold, Keramik, Composite, Edelstahl, Aluminiumoxid und Steatit bestehen
[145]. Antagonisten aus Zahnschmelz missen standardisiert werden, da sie bezogen auf deren
anatomische Struktur, Fluoridgehalt an der &ulReren Oberflache und aprismatische
Schmelzdicke deutliche Unterschiede aufweisen [141]. Aufgrund der Tatsachen, dass die
Schmelzstruktur anisotrop aufgebaut ist [140, 145] ergibt sich ein Einfluss der histologischen
Struktur auf den Abrieb. Die Richtung der Scherkraft relativ zu den Schmelzprismen und die
kristalline Orientierung der Schmelzstruktur ist beispielsweise ein wichtiges Strukturelement
und kann so den Mikroverschleif3 beeinflussen [145].

Beim 3-Korper-Abrieb sind zwei Korper in Relativbewegung zueinander, wobei ein
Zwischenmedium mit abrasiven Partikeln den direkten Kontakt Grundkdrper mit Antagonist
verhindert. Diese Art von Verschleil3 tritt beim physiologischen Zerkleinern der Nahrung auf
[145, 148]. Zur Simulation ist der Verschleiitest nach ACTA (Academisch Centrum
Tandheelkunde Amsterdam) eine géangige Methode [137, 145, 149]. Zwei Ré&der mit
unterschiedlichem Umfang rotieren in entgegengesetzte Richtung mit einer Differenz der
Umfangsgeschwindigkeit von 15 %. Die Ré&der beriihren sich gegenseitig nicht, stehen
allerdings in unmittelbarer N&he zueinander, wobei der Prifkorper an der Aullenflache des
groReren Rades befestigt und der Antagonist an der AuRenflache des kleineren Rades fixiert
ist. Als Kraft der gegeneinander arbeitenden Rader werden 15 N eingestellt, anschlieRend wird
die Konstruktion in ein Abrasivmedium, das beispielsweise aus Hirsepelzen oder Reismehl
besteht, deponiert [137, 149]. ,,.Dabei arbeitet der Antagonist {iber das Abrasivmedium eine
Verschleilrinne in den Prifkorper ein, welche mit der nebenliegenden intakten Oberflache als

Referenz abgeglichen werden kann® [137].
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Weiterhin kann ein Verlust von Zahnhartsubstanz mit der Zahnbirstensimulation nachgeahmt
werden. Dabei besteht die Moglichkeit zwischen unterschiedlichen Zahnbirsten zu wéhlen.
Zusétzlich kann zwischen verschiedenen Abrasivmedien variiert werden und Parameter wie
Anpressdruck und Zahnburstenbewegungen sind bei verschiedenen Herstellern der
Zahnbirsten individuell einstellbar [137].

Im Allgemeinen ist zu beachten, dass nur Tendenzen und Hinweise auf das tatsachliche
Ausmal des Verschleilles mittels in-vitro Test gegeben werden kdnnen und keine genaue
Vorhersage des tatsachlichen Materialverschlei3 in der Mundhdhle moglich ist [145].

Bei den Laborprifverfahren zur Verschleilsimulation erfolgt am Material ein Volumenverlust,
der durch mechanische oder optische Messmethoden quantifiziert werden kann. Die taktile
Profilometrie z&hlt dabei zur mechanischen Auswertung, wobei der Substanzverlust durch
Abtasten der Oberflache mit einer Diamantnadel ermittelt wird. Vorteilig sind die Genauigkeit
des Verfahrens bei niedrigen Kosten und die uneingeschrankte Anwendung bei farbigen oder
transparenten Prufkorpern.  Als  Nachteil konnen der hohe Zeitaufwand und die
Grundbedingung einer harten Prifkorperoberflache gewertet werden [143] sowie die Tatsache,
dass gewisse Bezirke am tiefsten Punkt des Substanzverlustes nur schwer erfassbar sind [150].
Zur optischen Methode zahlt beispielsweise das Verfahren des 3D-Scans, welches aufgrund
seiner Prazision und Reproduzierbarkeit bevorzugt wird [143]. Die stetige Entwicklung im
Bereich der Scanner und der Software fihrt zur einfachen Handhabung dieser Systeme [151].
Berthrungslos wird der Prifkorper ausgemessen, so dass moégliche Wechselwirkungen
zwischen Sensor und Oberflache ausgeschlossen sind. Allerdings sind semitransparente
Materialien vor dem Scanvorgang mit Scanpulver zu bespriihen, da der Laserstrahl das Material

durchdringen kann, was zu verfalschten Werten fuhren wiirde [150].
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3. Ziel der wissenschaftlichen Arbeit

Verblendkronen z&hlen heutzutage in der restaurativen Zahnheilkunde bei Verlust von
Zahnhartsubstanz zum ,,Goldstandard“ und werden nicht nur den asthetischen, sondern auch
den funktionellen Anspriichen der Patienten gerecht [152]. Zum Verblenden der Kronen
werden unterschiedliche Verfahren, wie beispielsweise die konventionelle Schichttechnik
angewendet [81]. Dabei kommt es h&ufig zum Versagen der Verblendkeramik durch
Abplatzungen und zu spontanen Frakturen in der Keramik aufgrund ihres spréden Verhaltens
[3, 5]. Klinische Studien berichten von Frakturraten keramisch verblendeter
Zirkonoxidrestaurationen zwischen 6 % und 15 % in einem Zeitraum von drei bis funf Jahren,
innerhalb von 10 Jahren sogar 32 % [152-154]. Im Vergleich dazu zeigen Metallkeramik-
Restaurationen eine geringere Frakturrate von 4 % (ber zehn Jahre [152]. Jedoch ist die
Problematik der Verblendfraktur stetig prasent. Daher ist das Ziel dieser wissenschaftlichen
Arbeit eine neuartige Verblendtechnik anzuwenden, die das ,,Chipping®“ umgehen kann.
Okklusal reduzierte Kronen sollen durch eine Tiefziehverblendung komplettiert werden. Die
Kronen werden auf ihre Bruchlast im Vergleich zu monolithischen und mittels Schichttechnik
verblendeten Kronen getestet. Die Bruchlast der im Thermolastwechsler gealterten Prufkorper
soll mit der Bruchlast nicht gealterter Prifkérper verglichen werden. Anschlieend erfolgt
visuell die Bestimmung der Frakturbilder. Weiterhin wird das Abrasionsverhalten durch
Antagonisten aus nichtrostendem Chrom-Nickel-Stahl der verschiedenen Verblend- und
Gerustmaterialien im Kausimulator mit integriertem Thermolastwechsler generiert. Die

Volumenverluste werden mithilfe eines Laserscanners erfasst und digitalisiert.

Folgende Hypothesen wurden aufgestellt:

1. Der Gerustwerkstoff zeigt keinen Einfluss auf die Bruchlast unabhéngig von der
Verblendtechnik und dem Alterungslevel.

2. Die Verblendtechnik zeigt keinen Einfluss auf die Bruchlast unabhdngig vom
Gerustwerkstoff und dem Alterungslevel.

3. Innerhalb der Tiefziehverblendung zeigt die Wahl der Tiefziehfolie keinen Einfluss auf

die Bruchlast unabhangig vom Gerustwerkstoff und dem Alterungslevel.
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4. Eine Alterung flhrt nicht zur Abnahme der Bruchlast unabhéngig vom Geristwerkstoff
und der Verblendtechnik.

5. Die Verblendtechnik hat keinen Einfluss auf die Abrasionsbestandigkeit des Materials
und des Antagonisten.

6. Innerhalb der Tiefziehverblendung zeigt die Wahl der Tiefziehfolie keinen Einfluss auf

die Abrasionsbestandigkeit des Materials und des Antagonisten.
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4. Material und Methoden

4.1 Aufbau der praktischen Versuche

Das Studiendesign beinhaltete insgesamt 450 Kronen. Es wurden zwei Hauptgruppen,
bestehend aus monolithischen und verblendeten Kronen gebildet. Die Verblendgruppe wurde
unterteilt in die konventionelle und tiefgezogene Verblendtechnik. Die Kontrollgruppe der
monolithischen Restaurationen umfasste 90 Kronen. Jeweils 30 Priifkdrper wurden aus drei
verschiedenen Gerlstmaterialien hergestellt. Als zweite Kontrollgruppe dienten die
konventionell verblendeten Kronen, fir die ebenfalls jeweils 30 Prifkorper aus den drei
Gerlstmaterialien angefertigt und anschlielend entsprechend mit Keramik oder Kunststoff
verblendet wurden. Mit insgesamt 270 Kronen bildete die Tiefziehverblendgruppe den groten
Anteil der Versuchsreihe. Drei verschiedenen Folien aus Polyethylenterephthalat-Glykol (PET-
G) dienten der Verblendung der okklusal reduzierten Gertste (Abbildung 6). Die Halfte der
Prufkdrper wurde im Thermolastwechsler (SD Mechatronik, Feldkirchen-Westerham,
Deutschland) mit 10.000 Zyklen gealtert.

Bruchlast von Kronen
N=450
(n=225 Initial und n=225 Alterung)

monolithische mit Verblendung n=360
Konstruktion n=90

‘v '

konventionelle Tiefziehverblendung
Z C P Verblendung n=90 n=270
n=30 n=30 n=30 ¢ L ¢
4 C P

n=30 n=30 n=30

Z: ZrO2 Ceramill Zolid

BIO DUR ERK
C: CoCr Ceramill Sintron n=90 n=90 n=90
P: PEEK Dentokeep ¢W¢
BIO: Biolon Z C p
DUR: Duran n=30 n=30 n=30

ERK: Erkodur Al

Abbildung 6: Prifkorperaufteilung fur die Untersuchung der Bruchlast [4]
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Zur Unterusuchung der Abrasionsbestdndigkeit der Materialien wurden insgesamt 135
Prifkorper angefertigt. Jeweils 45 quadratische Prifkorper wurden aus den drei
Geristmaterialien, den drei konventionellen Verblendmaterialien und den drei Tiefziehfolien
aus Polyethylenterephthalat-Glykol (PET-G) hergestellt. Im Kausimulator mit integriertem
Thermolastwechsler erfolgten die Abrasionsbestéandigkeitsversuche. Abbildung 7 stellt die

Prifkorperaufteilung dar.

Abrasion der Grundmaterialien

N=135
monolithische konventionelle Tiefziehverblendung
Konstruktion Verblendung n=45
n=45 n=45
] v v v v
- VITA VITA BIO DUR
C Z VM13 VMO n=15 n=15
n=15 n=15 n=15 n=15
\4
) Sinfony E_eré
n=15 n=15 n=

Abbildung 7: Prifkorperaufteilung der Abrasionsstudie

4.2 Material und Methode der Bruchlastmessungen von Kronen

Die verwendeten Materialien zur Stumpfherstellung zeigt Tabelle 4. Die Stimpfe bestanden
aus einer Nichtedelmetalllegierung (Remanium GM 800+, LOT 3943, Dentaurum, Ispringen,
Deutschland) die aus 63,3 Gew.-% Kobalt, 30 Gew.-% Chrom, 5 Gew.-% Molybdan besteht.

Als Gerustmaterialien der Kronen dienten ZiO2 (Ceramill Zolid, Amann Girrbach, Koblach,

Osterreich), CoCrMo-Legierung (Ceramill Sintron, Amann Girrbach, Koblach, Osterreich) und

einem verstarkten PEEK (Dentokeep, nt- trading, Karlsruhe, Deutschland).
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Tabelle 4: Materialien zur Stumpfherstellung

Produkt Hersteller Lotnummer
. Gebdi Dental, Engen,
Fras-/ Universalwachs 60110613
= Deutschland
5 9 :
c = _ Yeti- Dental, Engen,
= 5 | 1Q- Wachssticks 41424613
=R Deutschland
o 2 o Ney, Braunschweig,
S c Lube Wachsisolierung D0809
E S Deutschland
T 3
S 9 | Silikon Adisil blue A 9:1 34722
o = Siladent, Goslar, Deutschland
Silikon Adisil blue B 9:1 34146
S Jet 2000 Einbettmasse 1212645
E Siladent, Goslar, Deutschland
L|EJ Expansionsliquid 13061
g o Trennscheibe 0,5 mm Komet, Gebr. Brasseler, 300431
= C
T 5
§ = | Gummirad white Lemgo, Deutschland 303744
g’ Pala Xpress Fliissigkeit 010501
E Haraeus, Hanau, Deutschland
(/8) Pala Xpress Pulver 011140

Zur konventionellen Verblendung der Kronen wurde die Keramik VITA VM9 und VITA
VM13 (Vita Zahnfabrik, Bad Séckingen, Deutschland) und der Verblendkunststoff Sinfony
(3M, Seefeld, Deutschland) eingesetzt.

Fur die Tiefziehverblendung wurden die Duran Folie (Scheu, Iserlohn, Deutschland), die
Erkodur Al Folie (Erkodent, Pfalzgrafenweiler, Deutschland) und die Biolon Folie (Dreve
Dentamid, Unna, Deutschland) verwendet. Mittels einem Adhé&sivsystem (visio.link, bredent,
Senden, Deutschland) und dem Verblendkunststoff Sinfony wurde der Verbund zwischen dem
Geristmaterial PEEK und der jeweiligen tiefgezogenen Folie hergestellt. Zum Verbund
zwischen den Werkstoffen CoCrMo und ZrO2 mit der Tiefziehfolie wurde das Gerist mit dem
Primer Monobond plus (lvoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein) benetzt und die Tiefziehfolie
mit dem Adhasivsystem visio.link vorbehandelt. Sinfony wurde in die Folie aufgetragen und
mit dem Gerlist in Verbindung gebracht. Tabelle 5 stellt eine Ubersicht der Materialien fiir die

Bruchlastmessungen sowie fiir die Abrasionsbestandigkeitsmessungen dar.
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Tabelle 5: Materialien fur die Bruchlastuntersuchung und Abrasionsstabilitat [4]

Produkt Hersteller Lotnummer Zusammensetzung (Gew.-%o)
Dentokeep nt- trading, Karlsruhe, ] ] ]
13DK18002 Polyetheretherketon mit 20 % anorganischen Anteilen
- (PEEK) Deutschlnad
= - ZrO; + HfO + Y203 > 99 %,
= Ceramill Zolid
I3 (2102) 1305001 Y203 4,5- 5,6 %, HfO, < 0,5 %,
© rO2
g Amann Girrbach, Koblach, Al,03 < 0,5 %, andere Oxide < 0,5 %
[%2] 20
2 o Osterreich Co 66 %, Cr 28 %, Mo 5 %,
S5 Ceramill Sintron ) )
O 1303045 weitere Elemente (Mn, Si, Fe < 1 %),
(CoCrMo) . .
C < 0,1 %, organische Binder 1-2 %
Strontium-Aluminium-Borosilikatglas, pyrogene
Sinfony 3M, Seefeld, Deutschland 500326 Kieselsdure, Glasiomer 5%, HEMA, Octahydro-4,7-
methano-1H-indenediyl-bis(-methylene-diacrylate)
Base Dentine 7216, SiO; 60- 64 %, Al,03 13- 15 %,
= Dentine 7395, Modelling K20 7- 10 %, Naz0 4- 6 %,
< VITA VM9 Liquid 34940, Akzent Fluid TiO2 < 0,5 %, CeO; < 0,5 %,
S
% 5684M, Akzent Finishing Zr0; 0- 1 %, Ca0 1- 2 %, B,0O3 3- 5 %, BaO 1- 3 %, SnO;
-§ VITA Zahnfabrik, Agent 7369 <0,5%, Mg, Fe, P-Ox< 1%
% Bad S&ckingen, Wash Opaque 34510, Opaque | SiO; 59- 63 %, Al,O3 13- 15 %,
[
§ Deutschland 28380, Opaque Fluid 36870, K20 9- 11 %, NayO 4- 6 %, TiO, < 0,5 %, CeO, < 0,5 %,
Base Dentine 35260, B203 3- 4 %, BaO 0- 1 %, Sn02 < 0,5 %, ZrO, < 0,5 %,
VITA VM13 . o
Modelling Liquid 34940, Ca0 1- 3%, Mg, Fe, P-Ox<1%
Akzent Fluid 5684M,
Akzent Finishing Agent 7369
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Fortsetzung Tabelle 5: Materialien flir die Bruchlastuntersuchung und Abrasionsstabilitét [4]

Produkt Hersteller Lothummer Zusammensetzung (Gew.-%)
Duran Scheu, Iserlohn, 4912A
Deutschland
c
2 Erkodur Al Erkodent, 10582
o ] Polyethylenterephtalat-Glykol (PET-G), Copolyester,
< Pfalzgrafenweiler, i )
2 Isolierfolie: Polyethylen
S Deutschland
= Biolon Dreve Dentamid, Unna, 3740104
Deutschland
Monobond Plus Ivoclar Vivadent, Schaan, R26662 Ethanol 96 %, Silan, Methacrylatphosphorester 4 %
[<b]
e Liechtenstein
2
%
-_% visio.link bredent, Senden, 114784 MMA, Pentaerythrittriacrylat, Penta-erythriol-tetra-acrylat,
S Deutschland Diphenyl (2,4,6, trimethylbenzoyl)phos-phinoxide
<
= Sinfony 3M, Seefeld, Deutschland 518689 Strontium-Aluminium-Borosilikatglas, pyrogene
5 Kieselsdure, Glasiomer 5%, HEMA, Octahydro-4,7-
©
e methano-1H-indenediyl-bis(-methylene-diacrylate)
[%2)
g’ Multilink Automix Ivoclar Vivadent, Schaan, S03821 Dimethacrylate, HEMA, anorganische Fullstoffe 40 %:
g Liechtenstein Bariumglas, Ytter-bium-trifluorid, shpéroides Mischoxid
5 (0,25- 3,0 pm)
m
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In der gesamten Versuchsreihe dienten Metallstimpfe mit einer Stumpfbreite von 7,0 mm, einer
Stumpfhohe von 6,0 mm und einer Hohlkehlréparationsgrenze als Meistermodell. Die
Hohlkehle stieg mesial/ distal etwas Richtung okklusal an und ist nach bukkal, sowie palatinal
leicht nach zervikal abgefallen. Eine Silikonform mit Adisil blue A und B (Siladent, Goslar,
Deutschland) wurde vom Meistermodell angefertigt, die als Vorlage (,,Hohlraum*) zur
identischen Form der Stimpfe verwendet wurde. Fréswachs (Gebdi Dental, Engen,
Deutschland) wurde Gber dem Bunsenbrenner verfliissigt und im noch fllssigen Zustand in die
zuvor mit Lube Wachsisolierung (Ney, Braunschweig, Deutschland) eingepinselte Silikonform
gegossen. Der abgekihlte Wachsstumpf wurde aus der Silikonform entnommen und an 1Q-
Wachssticks (Yeti-Dental, Engen, Deutschland) angestiftet. Eine 6-er Muffel wurde mit
Vaseline (Balea, dm, Karlsruhe, Deutschland) am Muffelring und am Boden eingeschmiert, mit
MuffelflieR (ORBIS Dental, Miunster, Deutschland) im Ring ausgekleidet und die
Wachskonstruktion mit einer L&nge von circa eineinhalb cm Wachsdraht angestiftet.
Fortlaufend sind nun finf solcher Wachsstimpfe angebracht worden. Beim Anstiften wurde
darauf geachtet, dass sich die Wachsmodellationen auRRerhalb des Hitzezentrums befanden,
gegenseitig nicht berthrten, sowie 2 cm entfernt vom Muffelring und 2 cm unterhalb des
Muffelrandes lagen, um Gussfehler und Lunkerbildungen zu vermeiden. Zwei Beutel der
Speedeinbettmasse Jet 2000 (Siladent, Goslar, Deutschland) wurden mit 48 ml Liquid und 16
ml destilliertem Wasser unter Vakuum (Geradt Multivac Compact, Degussa Dental,
Deutschland) 30 s angerthrt und in die Muffel eingefillt. Die Muffel kam umgehend fir 10
Min. bei 4 bar in einen Trockendrucktopf Combilabor CL-DE (Haraeus, Hanau, Deutschland).
Nach weiteren 5 Min. ohne Drucktopf wurde die Muffel an der Oberseite mit einem Gipsmesser
angeraut, um die Dampfe beim Verbrennen des Wachses leichter entweichen zu lassen. Nach
insgesamt 15 Min. kam die Muffel in einen vorgewarmten Ofen (EWL Typ 5635, KaVo,
Biberach/RiB, Deutschland) bei 910 °C fur 1 h. Die gluhend heiBe Muffel wurde in die
Gussschleuder Globucast (Krupp, Vertrieb Eukamed, Essen, Deutschland) mit einer
Muffelzange gelegt und neun Metallkegel Remanium GM 800+ wurden geschmolzen. Die
Muffel wurde nach dem Gussvorgang der Schleuder entnommen und bei Raumtemperatur
abgekihlt. Das Entfernen der Einbettmasse erfolgte mittels Hammer und Ausbettzange und
letzte Einbettmassereste sowie Oxide vom Metall wurden mit 110 um AlO; (Renfert,
Hilzingen, Deutschland) mit 2 bar im Sandmaster FG 3 — 92 (Hasenfratz, ARling, Deutschland)
abgestrahlt. Unter Verwendung einer Nichtedelmetall- Trennscheibe (Komet, Gebr. Brasseler,

Lemgo, Deutschland) wurden die gegossenen Stiimpfe knapp tber dem Gusskanal abgetrennt
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Abbildung 8: gesockelter, polierter Stumpf

und zugleich verschliffen. Fir Feinkorrektur und Vorpolitur an den Metallstiimpfen wurde ein
weiles Gummirad (Gummirad white, Komet) verwendet, abschliefend wurden die Stimpfe
mit Tiger Brilliant Polierpaste (Dentaurum, Ispringen, Deutschlad) auf Hochglanz poliert
(Abbildung 8).

Die Hochglanzpolitur fand ausschlieflich im oberen Bereich statt, in dem spéter die Kronen
adhasiv befestigt wurden. Im unteren Bereich der Stimpfe erfolgte lediglich eine grobe
Ausarbeitung fir eine bessere Retention im Sockelkunststoff. Fur die Herstellung des Sockels
wurde der fertig ausgearbeitete Metallstumpf mit der hochglanzpolierten Seite in eine zuvor
speziell angefertigte Silikonform gesteckt. In einem Kunststoffanrithrbecher wurde Pala Xpress
Flussigkeit und Pulver (Haraeus) mit einem Kunststoffspatel angemischt und in die Silikonform
gegossen. Die Konstruktion kam fur 15 Min. bei 45°C und 2 bar in den Drucktopf (Palamat
elite, Haraeus). Im ausgehartetem und entnommenen Zustand wurde der Kunststoffsockel mit
einer kreuzverzahnten Frase (Komet) nachbearbeitet, mit Corund-Papier SC 220 (Hager
Werken, Duisburg, Deutschland) geglattet und abschlieBend mit Bimsstein Polibims (Benzer-
Dental AG, Zurich, Schweiz), sowie Polierpaste Abraso Starglanz (bredent) am Poliermotor
KaVo EWL auf Hochglanz poliert.

Fur die Konstruktion der Kronen wurde die CAD/ CAM Software Ceramill Mind von Amann
Girrbach verwendet. Ein bereits vorbereiteter Metallstumpf wurde mit Arti-Spray (Bausch,
Koln, Deutschland) fiir den Scanvorgang bespriht und eingescannt. Auf diesem wurde die
vollanatomische Krone fur den Zahn 26 designt (Abbildung 9). Unter Zuhilfenahme von
Datensatzen, die in einer Zahndatenbank hinterlegt waren, ergab sich die biometrische

AulRenform der 90 Vollkronen.
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Abbildung 9: vollanatomische CAD-Krone Zahn 26

Aus den drei Geristmaterialien CoCrMo, ZrO2 und PEEK wurden jeweils 30 Prifkorper aus
den genisteten Ronden herausgefrést. Der Datensatz wurde fur Peek an die Frdsmaschine Zeno
4030 M1 (Wieland Dental + Technik GmbH & Co. KG, Pforzheim, Deutschland) und fir
CoCrMo/ZrO2 an die Ceramill Motion 2 (Amann Girrbach) geschickt. Im zweiten Schritt diente
die vollanatomische Kronenkonstruktion als VVorlage zur Reduktion der Okklusalflache. Dabei
wurde in der CAD-Software zur Reduktion der Kaufliche unter dem Reiter ,,Schrumpfen*
1 mm und als ,Mindestschichtstirke 0,5 mm eingestellt. In Tabelle 6 sind die

Kronengeometrien der vollanatomischen und okklusal reduzierten Kronen dargestellt.

Tabelle 6: Gerlstgeometrien vollanatomischer und okklusal reduzierter Kronen

Gerustgeometrie vollanatomische Krone Gerustgeometrie okklusal reduzierte Krone
Breite mesial-distal auf Hohe Breite mesial-distal auf Hohe
. 11 mm . 9 mm
Approximalkontakt Approximalkontakt
Fissureneinziehung tiefster Punkt Fissureneinziehung tiefster Punkt
) 9,6 mm . 8,6 mm
bukkal-palatinal bukkal-palatinal
Hockerspitze mesio-bukkaler Hockerspitze mesio-bukkaler
6,7 mm 4,7 mm
Hocker senkrecht nach innen Hocker senkrecht nach innen
Hockerspitze disto-bukkaler Hockerspitze disto-bukkaler
51mm 4,1 mm
Hocker senkrecht nach innen Hocker senkrecht nach innen
Hockerspitze mesio-palatinaler Hockerspitze mesio-palatinaler
. 4,8 mm ) 3,8mm
Hocker senkrecht nach innen Hocker senkrecht nach innen
Hockerspitze disto-palatinaler Hockerspitze disto-palatinaler
. 3,9mm ) 2,9 mm
Hocker senkrecht nach innen Hocker senkrecht nach innen
Okklusal tiefster Punkt zentrale Okklusal tiefster Punkt zentrale
. ) 1,3 mm . ) 0,8 mm
Fissur zu senkrecht nach innen Fissur zu senkrecht nach innen
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Abbildung 10: reduzierte CAD-Krone Zahn 26

Nachdem die okklusal reduzierte Geristkontruktion mittels der CAD-Software fertiggestellt
war (Abbildung 10), wurden die Ronden am Computer genistet und der Datensatz an die jeweils
zuvor bereits verwendeten Frasmaschinen ibermittelt. Die einzelnen Kronen wurden mit einer
kreuzverzahnten Frése (Komet) aus den fertig gefrdsten Ronden herausgetrennt. Die Bars von
PEEK wurden nach dem Abtrennen mit oben genannter kreuzverzahnter Frase eingeebnet und
abschliefend mit Schmirgelpapier Corund-Papier SC 220 (Hager Werken) nachbearbeitet. Die
Bars bei CoCrMo und ZrO2 wurden mit einem weiRen Gummirad (Komet) verschliffen. Diese
beiden Gerlstmaterialien mussten einem Sinterungsprozess unterzogen werden, um ihre
Endharte zu erreichen. Die Schrumpfung beim Sintern wurde bereits beim Konstruktions- und
Frésvorgang der Kronen mit einberechnet. Die Kronen aus ZrOz wurden im Ceramill therm
(Amann Girrbach) gesintert. Die Aufheizphase erfolgte mit 8 °C/ Min. bis zu einer Temperatur
von 1450 °C. Die Endtemperatur wurde Uber eine Zeit von 2 h gehalten, anschlie3end erfolgte
eine Langzeitabkiihlphase auf 200 °C uber einen Zeitraum von zehn Stunden. Die CoCrMo-
Gerlste wurden im Ceramill Argotherm (Amann Girrbach) endgehartet. Dazu wurde der
Argovent mit den Gerusten bestiickt, in den Ofen gestellt, Argon als Schutzgas mit 1 bar
geoOffnet und bei einer Endtemperatur von 1280 °C gesintert. Der Sinterprozess erfolgte mittels
von der Herstellerseite eingestelltem Programm fir Ceramill Sintron. Abschliefend wurden
alle Gertste im Ultraschallbad (Ultrasonic T-14, L&R Manufacturing Company, Kearny, USA)
fur 5 Min. in destilliertem Wasser gereinigt. Die monolithischen und okklusal reduzierten
Kronen wurden nach der Reinigung auf Hochglanz poliert. Hierzu wurden fir die CoCrMo-
Kronen Tiger Brilliant Polierpaste (Dentaurum), fir ZrO2-Kronen DIA-GLACE (Yeti
Dentalprodukte, Engen, Deutschland) und fur PEEK-Kronen Abraso-Starglanz (bredent)

verwendet. AbschlieBend wurden die Kronen auf die Stiimpfe fein sduberlich mit Arti- Spray
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(Bausch) aufgepasst und erneut im Ultraschallbad (Ultrasonic T-14) fiir 5 Min. in destilliertem

Wasser gereinigt.

In der Versuchsreihe fiir die Tiefziehverblendung wurde das Druckformgerdt Drufomat scan
(Dreve Dentamid, Unna, Deutschland) verwendet (Abbildung 11).

Die Tiefzieh- und Folienparameter sind in Tabelle 7 dargestellt.

Abbildung 11: Tiefziehgerat Drufomat Scan von Dreve Dentamid

Tabelle 7: Tiefziehparameter beim Tiefziehvorgang mit Drufomat Scan

BIO DUR ERK
Durchmesser 120 mm 125 mm 120 mm
Farbe klar klar Al Zahnfarben
Foliendicke 1,0 mm 1,0 mm 1,0 mm
Aufheizzeit 90s 90s 65s
Abkuhlzeit 70s 70s 70s
Druck 6 bar 6 bar 6 bar
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Die Tiefziehparameter wurden im Tiefziehgerét entweder manuell oder per Scan durch einen
Barcode auf der Folie eingestellt. Um materialsparend zu arbeiten, wurden jeweils fiinf okklusal
reduzierte Kronen unter der Tiefziehflache platziert, so dass mehrere Verblendungen in einem

Schritt moglich waren (Abbildung 12).

Abbildung 12: funf im Tiefziehgerat positionierte, okklusal reduzierte ZrO2-Kronen unmittelbar vor dem
Tiefziehprozess

Bei der Nachbearbeitung wurden die jeweils funf Gber die Folie miteinander verbundenen
Kronen mit einer Schere voneinander getrennt und anschlielend sauber mit einer
kreuzverzahnten Frase (Komet) und einem weilen Gummirad (Komet) auf die im Gerist
definierte Linge gekirzt. Diese Lange ergab sich genau am Ubergang der reduzierten
okklusalen Flache zur restlich vollanatomischen AuRenform der Krone. Zuletzt wurde die noch
abnehmbare Verblendung mit dem Gerst verklebt. Zunachst wurden die CoCrMo-, ZrO2- und
PEEK-Gertste in einem Winkel von 45° und einem Abstand von 1 ¢cm 60 s mit 110 um Al203
(Renfert) 2 bar okklusal korundgestrahlt und anschlieBend im Ultraschallbad (Ultrasonic T-14,
L&R Manufacturing Company) 5 Min. im destillierten Wasser gereinigt. Die zur Krone
hingewandte Seite (Folieninnenseite) wurde gemaf Herstellerangaben mit visio.link benetzt.
Die gereinigten Geriiste aus CoCrMo und Zirkonoxid wurden mit Monobond plus benetzt.
PEEK wurde wie die Folieninnenseite mit dem Adhasivsystem visio.link bepinselt.

Als Verbundmaterial zwischen Gerlst und Folie diente Sinfony (Abbildung 13). Der Kunststoff
wurde diinn in die Folieninnenseite aufgetragen, anschlieRend wurden die Verblendung und das
Gerlst zusammengefigt und mit Daumendruck angepresst. Von jeweils drei Seiten erfolgte mit
je 20 s mittels bre.Lux LED N (bredent) eine Vorhartung, wobei die Endpolymerisation
abschlielend fiir 180 s im bre.Lux Power Unit (bredent) stattfand. Abbildung 14 zeigt mit BIO

und ERK tiefziehverblendete Kronen.
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Abbildung 13: Verbundmaterialien der Tiefziehverblendung fiir die Gerlistmaterialien von
links nach rechts: CoCrMo-Legierung, vertarktes PEEK und ZrO2 mit der Tiefziehfolie BIO

Abbildung 14: fertig zusammengefigte tiefziehverblendete Kronen von
links nach rechts, hinten: PEEK, CoCrMo und ZrOz2 mit BIO, vorne ERK

Fur die konventionelle Verblendtechnologie wurden die Geriiste ebenfalls mit den gleichen
Einstellungen korundgestrahlt und anschliefend im Ultraschallbad 5 Min. im destillierten
Wasser gereinigt. Die Verblendung fur die CoCrMo-Kronen erfolgte mit VITA VM13. Es
wurden zwei Grundbrédnde aufgetragen, zunéchst ein Washbrand und anschliefend ein
Opakerbrand. In weiteren Schritten erfolgten zwei Dentinbrande und abschlieend ein

Glanzbrand.

Das Zirkonoxid Ceramill Zolid wurde mit VITA VM9 verblendet. Dabei wurde zuerst ein Base
Dentinbrand aufgetragen, nachfolgend erfolgten zwei Dentinbrande und abschlielend ein
Glanzbrand. Alle Brédnde von CoCrMo-Kronen und ZrO2-Kronen wurden nach
Herstellerangaben im Keramikofen Vacumat 40 (VITA Zahnfabrik) durchgefuhrt.
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Abbildung 15: konventionell verblendete Kronen von links nach rechts:
PEEK mit Sifony, CoCrMo mit VITA VM 13 und ZrO2 mit VITAVM 9

PEEK wurde mit Sinfony verblendet. Dafiir wurde PEEK mit visio.link benetzt und 5 s mit der
bre.Lux LED N Lampe vorpolymerisiert. Sinfony wurde aufgetragen und jeweils von zwei
Seiten mit der bre.Lux LED N Lampe fir je 30 s vorgehartet. Zur Endpolymerisation wurde
die Verblendkrone in bre.Lux Power Unit hineingelegt. Abbildung 15 zeigt fertig verblendete

Kronen in der Schichttechnik

Die Befestigung der Kronen auf den Stlimpfen erfolgte adhasiv mit Multilink Automix (lvoclar
Vivadent) laut Herstellerangaben. Dabei wurden die Kronen wéhrend dem Ausharteprozess mit
einem Gewicht von 100 g beschwert und jeweils 60 s lang von drei Seiten polymerisiert (Elipar
S10, 3M, Seefeld, Deutschland). Nachfolgend wurden die Kronen fiir 24 h in destilliertem
Wasser bei 37 °C gelagert.

Alterung der Prufkorper im Thermolastwechsler

Die Halfte der Kronen, 180 Stiick mit Verblendung, und 45 monolithische Kronen wurden einer
Alterung unterzogen. Die Alterung erfolgte im Thermolastwechsler (SD Mechatronik,
Feldkirchen-Westerham, Deutschland) (Abbildung 16) mit 10.000 Zyklen zwischen 5 °C und
55 °C und einer Verweildauer pro Becken von 20 s. Nach dieser Prozedur wurde diese
Versuchsgruppe nach 24 h auf deren Bruchlast untersucht. Die zweite Hélfte der Prufkorper

wurde sofort nach der Lagerung im destillierten Wasser den Bruchlastmessungen unterzogen.
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Abbildung 16: Thermolastwechsler mit Kaltbecken bei 5 °C und Warmbecken bei 55 °C

Bruchlastmessung

Die Durchftihrung der Bruchlastmessungen erfolgte in einer Universalpriifmaschine (Zwick
1445, Zwick, Ulm, Deutschland) bis zur ersten Fraktur (Abbildung 17). Die zuvor adhéasiv
befestigten Kronen auf den Nichtedelmetallstimpfen wurden an dessen Kunststoffsockel in der
Zwick 1445 stabil eingespannt. Um eine punktuelle Belastung des Stempels auf der Krone zu
vermeiden und eine homogene Dreipunkt-Kraftverteilung zu gewéhrleisten, wurde eine 0,5 mm
dicke Zinnfolie (Dentaurum, Ispringen, Deutschland) auf die Okklusalflache der Kronen gelegt.
Tabelle 8 zeigt die Prufparameter der Bruchlastmessung. Der Vorschub des Priifstempels
erfolgte computergesteuert. Durch den Kraftaufwand und die Vorschubgeschwindigkeit
errechnete die Software TestXpert (Zwick, Ulm, Deutschland) ein

Spannungs/Dehnungsdiagramm.

Tabelle 8: Prufparameter der Druckversuche in der Universalpriifmaschine Zwick 1445

Testparameter Werte
Geometrie Prifstempel Halbkugel mit & 6 mm
Prifgeschwindigkeit Imm/Min.
Vorlast 10N
Kraftabschaltschwelle 50 % Fmax

Bis Fraktur Verblendung/Krone oder max.
Messung

9000 N
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Abbildung 17: Bruchlastuntersuchung in der Universalprifmaschine Zwick 1445 mit
halbkugelférmigem Stempel und Zinnfolie zur homogenen Kraftverteilung

Frakturbildbestimmung

Nach jedem Druckversuch erfolgte die visuelle Beurteilung der Prufkorper auf deren
Frakturbild. Bei der Gruppe der monolithischen CoCrMo- Kronen wurde die Bruchlastmessung
jeweils bei 9000 N abgebrochen, ohne jegliche visuelle Veranderung/Fraktur der Kronen. Es

erfolgte die Einteilung in drei verschiedene Frakturtypen:

1. Deformation der Okklusalflache (Folie bzw. monolithisches Gerist) (Abbildung 18 a
und b)

2. Fraktur der Verblendung bei intaktem Kronengerist (Abbildung 19 a und b)

3. Fraktur der Gesamtrestauration (Abbildung 20 a und b)
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a) b)

Abbildung 18: a) Deformation ERK einer tiefziehverblendeten CoCrMo-Krone,
b) Deformation der Okklusalflache einer monolithischen PEEK-Krone

Abbildung 19: a) Fraktur der Tiefziehverblednung ERK auf intaktem PEEK-Gerdst,
b) Fraktur der Keramikverblendung VITA VM13 auf intaktem CoCrMo-Ger{ist

Abbildung 20: a) Fraktur der Gesamtrestauration DUR auf ZrOz2,
b) Fraktur einer monolithischen PEKK-Krone
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4.3 Material und Methode der Abrasionsbestandigkeitsmessungen

Zur Analyse der Abrasionsbestandigkeiten wurden die in Tabelle 5 aufgelisteten Gerdist- und
Verblendmaterialien untersucht. Die Prifkorper stellten ein Rechteck mit einer Kantenlédnge
von 1,0 cm und einer Priifkorperdicke von 1,0 mm dar. Diesen VVorgaben entsprechend wurden
aus den Folien und den Ronden der drei Gerlstmaterialien die viereckigen Plattchen mit einer
kreuzverzahnten Frase (Komet) herausgetrennt. Bei CoCrMo und ZrO2 wurde die Schrumpfung
beim Sintervorgang mit einberechnet. Die Sinterzeiten/ -temperaturen richteten sich nach den
Herstellerangaben und wie bei der Herstellung der Kronen fir die Bruchlastuntersuchung
wurden die identischen Ofen verwendet. Die Produktion der Keramikplattchen erfolgte durch
zwei Dentinbrénde und einem abschliel}enden Glanzbrand nach Herstellerangaben im VVacumat
40. Zuletzt wurden die Sinfony Quadrate angefertigt. Die Polymerisation erfolgte via bre.Lux
LED N 30 s Vorpolymerisation und 180 s Endpolymerisation im bre.Lux Power Unit.

Die hergestellten Plattchen wurden anschlielend in ein kaltpolymerisierendes Einbettharz
ScandiQuick (ScandiQuick A 9201 und ScandiQuick B 9202, Scan Dia, Hagen, Deutschland)
in Silikonformen (Scandiformen, Scan Dia) eingebettet (Abbildung 21). Innerhalb von 15 Min.
erfolgte die Abbindung vom Einbettharz und die Prifkorper konnten aus den Silikonformen
entnommen werden. Mittels eines Trimmers (Wassermann HSS-88, Wassermann Dental-

Maschinen, Hamburg, Deutschland) wurden vorhandene Uberschiisse abgeschliffen.

Abbildung 21: Einbettvorgang der Probenplattchen mit kaltpolymerisierendem Einbettharz ScandiQuick von
Scan Dia

Johanna Schafer -46 -



Material und Methode

Darauffolgend wurden die eingebetteten Prufkorper an ihrer Oberflache im Poliergeréat
Tegramin- 20 (Struers, Willich, Deutschland) poliert, um eine standardisierte Oberflache zu
garantieren.

Fur die Oberflachenpolitur wurden die in Tabelle 9 aufgelisteten Siliziumkarbid (SiC) Folien

(Struers) mit den individuell eingestellten Parametern verwendet.

Tabelle 9: Zusammenfassung Schleif- und Polierfolien mit den Arbeitsparametern Anpressdruck und Polierzeit

Schleif- und Polierfolien Anpressdruck Polierzeit
c .. SiC Foil #1200 30s
200 % 30N
L @ ouw SiC Foil #2000 2 Min.
o o 9 SiC Foil #500 15s
= 2 S
ES> S SiC Foil #1200 40 N 50's
s I <
¥ £ E L :
S S SiC Foil #2000 2 Min.
. SiC Foil #500 15s
RIS
L 8 8° SiC Foil #1200 30N 30s
2 5
(5 > w
> X SiC Foil #2000 2 Min.
SiC Foil #500 30s
L& T §
I
S 25 SiC Foil #1200 40N 1 Min.
O £ 8
© SiC Foil #2000 3 Min.
SiC Nassschleifpapier 180 1 Min.
© SiC Nassschleifpapier 240 1 Min.
|-
[¢5]
& @ SiC Foil #500 40 N 1 Min.
2 N
s SiC Foil #1200 1 Min.
)
SiC Foil #2000 2 Min.
SiC Foil #500 15s
5E Sic Foi
c g W iC Foil #1200 40N 30s
6 g o
SiC Foil #2000 1 Min.

Johanna Schafer -47 -



Material und Methode

VerschleiBsimulation im Kausimulator

Zur Untersuchung der Abrasionsbestandigkeit der Materialien wurden die fertig hergestellten
Prufkdrper in einen Kausimulator CS-4 (SD Mechatronik, Feldkirchen-Westerham,
Deutschland) mit 8 Priifkammern fiir 1.200.000 Zyklen eingespannt. Mittels in-vitro Test sollte
infolge der Relativbewegung zweier Prifkérper in direktem Kontakt zueinander der
Substanzverlust ermittelt werden. Abgerundete aus nichtrostendem austenitischem Chrom-
Nickel-Stahl Standard 1.4301 / X5CrNi18-10 Stempel der Firma SD Mechatronik dienten als
Antagonisten, die zuvor hergestellten Prifkorper als Agonisten. Die Antagonisten wurden mit
einer Nichtedelmetall-Trennscheibe (Komet) individualisiert, um Referenzen fir den
Matchingvorgang zu gewahrleisten. VVor Beginn der Kausimulation wurden die Stempel
eingescannt (Willytec LaserScan 3D Pro, SD Mechatronik), um fiir den spateren
Matchingprozess eine Bezugsebene (Baseline) zu definieren. Die Prifkorper wurden mit drei
Schrauben in Kausimulatorhalterungen eingespannt. Um die unterschiedlichen Hohen der
Harzblocke auszugleichen, wurde ein gleichzeitiger  Auftreffpunkt durch die
héhenverstellbaren Referenzebenen bestimmt. Die Prifstempel wurden auf Kontakt zu jedem
Prufkorper eingestellt und nachfolgend im Steuerungsprogramm durch einen Klick auf den
Button ,,set zero*“ im Reiter ,,Axis origin® einprogrammiert. Mit den individuell eingestellten
Parametern im Reiter ,,Test parameters” (Tabelle 10) wurde die Kausimulation gestartet
(Abbildung 22). Im Kausimulator mit integriert war ein Thermolastwechsler, der die Alterung
der Materialien durch die stetig wechselnden Temperaturen in der Mundhéhle nachahmen
sollte (Tabelle 11). Bei den Bewegungen im Kausimulator handelte es sich um eine

Kombination aus Stof3- und Gleitbewegungen.

Tabelle 10: Parameter der Z-Achse und X-Achse flr den Kausimulator

Z-Achse X-Achse
vertikal horizontal
Aufwértshub 1,0 mm Horizontalbewegung 0,7 mm
Abwartshub 2,0 mm Horizontalgeschwindigkeit 20 mm/s
Aufwartsgeschwindigkeit 60 mm/s f Vor
Bewegungsrichtung .
Abwartsgeschwindigkeit 20 mm/s ‘ Zurtick

Johanna Schafer -48 -



Material und Methode

Tabelle 11: Parameter des integrierten Thermolastwechslers im Kausimulator

Kaltbecken Warmbecken
Spiildauer 30s Splildauer 30s
Sollwert 5°C Sollwert 55 °C
Ablaufdauer 13s Ablaufdauer 10s

Abbildung 22: Kausimulator CS-4 von SD Mechatronik

Oberflachenerfassung mit Laserscan

Direkt nach Beendigung der Kausimulation wurden vor jedem Scan die Prufkorper und die
Antagonisten diinn mit Scanspray (Bausch) bespriiht (Abbildung 23), um Reflexionen zu
vermeiden. Anschliefend wurden die Oberflachen der Agonisten mit dem Laserscanner
Willytec LaserScan 3D Pro nach dem Prinzip der optischen Triangulation zum ersten Mal
erfasst, wohingegen die Antagonisten bereits zum zweiten Mal eingescannt wurden. Das

Betriebssystem war das auf GNU/Linux basierende Debian (SPI, Inc., New York, USA).

Abbildung 23: Scanspray auf den drei Folienprufkdrpern BIO, DUR und ERK nach 1.200.000 Kauzyklen
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Abbildung 24: Antagonist mit aufgetragenem Scanspray im Laserscanner

Die Objekte mussten im Scanner (Abbildung 24) richtig positioniert werden, da lediglich ein
kleines Scanfenster zur Verfligung stand. Der Scanvorgang am PC wurde durch einen Klick

auf den Button ,,Scan‘ gestartet.

Matchingverfahren

Die Software Match 3D 2.4 (Entwickler W. Gloger (})) wurde flir die Matchingprozesse der
Agonisten und Antagonisten verwendet. Die Datensatze der Prufkorper wurden auf eine
computerberechnete Referenzebene bezogen. Die erhobenen Datensétze der Antagonisten vor
kinstlicher Alterung wurden mit den entsprechenden Datensdtzen nach den 1.200.000
Kauzyklen Uberlagert und der Volumenverlust generiert. Abbildung 25 zeigt den Scan eines
Chrom-Nickel-Stahl Antagonisten vor (a) und nach (b) kiinstlicher Alterung.

Abbildung 25: Scan eines Chrom-Nickel-Stahl Antagonisten vor (a) und nach (b) 1.200.000 Kauzyklen
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4.4 Statistische Methoden

Die Werte der Bruchlast und der Abrasionsbestandigkeit wurden mithilfe von SPSS Version
25 (IBM Deutschland) analysiert. Die deskriptive Statistik mit Mittelwert,
Standardabweichung, Median, Minimum und Maximum wurde ermittelt. Die Bestimmung der
Normalverteilung erfolgte durch den Kolmogorov-Smirnov-Test. Der Kruskal-Wallis-Test und
der Mann-Whitney-U-Test wurden angewendet, um signifikante Unterschiede zwischen den
Gruppen feststellen zu kénnen. Zur Einschatzung der Effektstarke wurde die einfaktorielle
Varianzanalyse (ANOVA) mit dem nachfolgenden Scheffé-Post-Hoc-Test durchgefihrt und
mit partiellem Eta-Quadrat ausgegeben. Die relativen Haufigkeiten der Frakturbilder konnten
mit Hilfe der Ciba-Geigy-Tabelle bestimmt werden. Das Signifikanzniveau wurde auf 5%

festgelegt.
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5. Ergebnisse

5.1 Ergebnisse der Bruchlastmessungen von Kronen

Der Kolmogorov-Smirnov-Test zeigte, dass bei den vorliegenden Bruchlastwerten keine
ausreichende Normalverteilung (CoCrMo monolitisch initial und gealtert, CoCrMo mit BIO
initial, PEEK konventionell verblendet und BIO jeweils initial von insgesamt 30 Gruppen)
vorliegt und veranschaulichte, dass insgesamt 16,7% der Gruppen von der Normalverteilung

abweichen.

Der Gerustwerkstoff zeigte den hdchsten Einfluss auf die Bruchlast (p < 0,001; partielles eta
Quadrat np? = 0,668), gefolgt von der Verblendtechnik (p < 0,001; np? = 0,463). Das
Alterungslevel zeigte keinen Einfluss auf die Bruchlastwerte. Eine Interaktion wurde
zwischen dem Gerlstwerkstoff und der Verblendtechnik (p < 0,001; partielles eta Quadrat
np? = 0,181), zwischen dem Alterungslevel und der Verblendtechnik (p < 0,001; partielles eta
Quadrat np? = 0,059) und dem Alterungslevel mit dem Geristwerkstoff (p = 0,003; partielles
eta Quadrat np? = 0,017) beobachtet. Das Alterungslevel in Abhangigkeit vom Gerlstwerkstoff
und der Verblendart stellte desgleichen einen signifikanten (p < 0,003; partielles eta Quadrat
np? = 0,054) Einfluss dar.

Die Tabellen 12 und 13 zeigen die Bruchlastwerte in Newton (N) der monolithischen und
verblendeten Kronen ohne und mit kiinstlicher Alterung im Thermolastwechsler mit Mittelwert
(MW), Standardabweichung (SD), Median, Minimum (Min.) und Maximum (Max.).
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Tabelle 12:Mittelwert, Standardabweichung, Median, Minimum und Maximum der Bruchlastwerte in Newton
(N) monolithischer und verblendeter Kronen ohne kiinstliche Alterung

MW SD Median Min. Max.

monolithisch 9000 0 9000" 9000 9000

VITA VM13 5328 2203 6164 900 8264

CoCrMo BIO 6116 2231 | 500019 2200 9994
DUR 4701 1483 5060/ 1055 6539

ERK 4260 1272 412019 2339 6586

monolithisch 4425 625 4567¢ 3353 5290

VITA VM9 1673 1440 13007 237 5820

ZrO2 BIO 4135 935 4077¢ 2675 5934
DUR 2736 1425 2460°¢ 490 5276

ERK 2436 1016 2586¢ 659 3922

monolithisch 3184 327 31344 2655 3914

Sinfony 1078 804 905%P 198 2638

PEEK BIO 1417 585 1118° 630 2380
DUR 1303 576 1249 470 2303

ERK 1368 523 1280° 615 2192

a,b,c,d,e,f,g,h —homogene Gruppen mit signifikanten Unterschieden zwischen den drei Grundmaterialien bei
verschiedenartiger Verblendung und monolithischen Kronen
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Tabelle 13: Mittelwert, Standardabweichung, Median, Minimum und Maximum der Bruchlastwerte in Newton

(N) monolithischer und verblendeter Kronen mit 10.000 Zyklen im Thermolastwechsler

MW SD Median Min. Max.

monolithisch 9000 0 9000" 9000 9000

VITA VM13 5751 1931 61479 3082 8852

CoCrMo BIO 4097 1482 3600° 2200 6450
DUR 4231 1669 3888°¢ 2063 7541

ERK 3837 1753 3259¢ 1805 7757

monolithisch 4962 1293 52657 2194 6922

VITAVM 9 3567 2042 | 4090¢f 666 7279

ZrOz BIO 2643 1019 2803¢ 1107 4628
DUR 2821 788 2910°¢ 1370 3977

ERK 2518 954 2275¢ 1199 4346

monolithisch 3008 325 3007¢ 2385 3537

Sinfony 690 316 654% 330 1608

PEEK BIO 1534 479 1677° 564 2243
DUR 1436 459 1498P 480 2441

ERK 1663 289 1672P 1160 2410

a,b,c,d,e,f,g,h —homogene Gruppen mit signifikanten Unterschieden zwischen den drei Grundmaterialien bei

verschiedenartiger Verblendung und monolithischen Kronen
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Bei den monolithischen Kronen erzielten Kronen aus CoCrMo signifikant (p < 0,001) hohere
Bruchlastwerte sowohl ohne als auch mit Alterung im Thermolastwechsler in Bezug zu
monolithischen Kronen aus ZrO2 und PEEK (p < 0,001). Monolithische Kronen aus ZrO:
erzielten unabhéngig vom Alterungslevel signifikant (p < 0,001) hohere Bruchlastwerte als
PEEK-Kronen. Abbildung 26 zeigt die Bruchlastwerte monolithischer Kronen jeweils vor und

nach Alterung im Thermolastwechsler.

Bruchlast monolithischer Kronen

10000
Hinitial
_— —_— M nach Thermolastwechlser

&000
G000

4000

Bruchlast in Newton (N)
{11

2000

CoCrMo Zr02 PEEK
Geriistwerkstoff

Abbildung 26: Bruchlast initialer und im Thermolastwechsler gealterter monolithischer Kronen
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CoCrMo-Kronen konventionell verblendet zeigten initial (p < 0,001) und gealtert (p = 0,001)
signifikant hohere Bruchlastwerte als konventionell verblendete ZrO2-Kronen und PEEK-
Kronen (p < 0,001). Signifikant (p < 0,001) hohere Bruchlastwerte bei konventionell
verblendeten ZrO2-Kronen im Vergleich zu PEEK-Kronen wurden lediglich bei den gealterten
Prufkdrpern erreicht. Abbildung 27 zeigt die Bruchlastwerte konventionell verblendeter

Kronen jeweils vor und nach Alterung im Thermolastwechsler.

Bruchlast konventionell verblendeter Kronen

10000
Minitial
M nach Thermolastwechlser

8000

6000 o
4000
2000
e

CoCrMo Zr02 PEEK

Bruchlast in Newton (N)

Geriistwerkstoff

Abbildung 27: Bruchlast initialer und im Thermolastwechsler gealterter konventionell verblendeter Kronen

Johanna Schafer -56-



Ergebnisse

In der Gruppe der BIO verblendeten Kronen erzielten CoCrMo-Kronen initial
(p = 0,001) und gealtert (p = 0,011) signifikant hohere Bruchlastwerte als ZrO2-Kronen und
PEEK-Kronen (p <0,001) vor und nach Alterung. Kronen aus ZrO2 mit BIO verblendet fiihrten
initial (p < 0,001) und nach Alterung (p = 0,004) signifikant zu h6heren Bruchlastmessungen
als Kronen aus PEEK. Abbildung 28 zeigt die Bruchlastwerte BIO verblendeter Kronen jeweils
vor und nach Alterung im Thermolastwechsler.

Bruchlast BIO verblendeter Kronen

10000
™initial
M nach Thermolastwechsler

&000
G000 8

4000

?

[a]

Bruchlast in Newton (N)

CoCrMo Zr02 PEEK
Geriistwerkstoff

Abbildung 28: Bruchlast initialer und im Thermolastwechsler gealterter BIO verblendeter Kronen
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Bei der Verblendtechnik mit DUR auf CoCrMo zeigten sich initial (p = 0,001) und gealtert
(p = 0,013) signifikant hohere Bruchlastwerte als bei ZrO2-Kronen und bei PEEK-Kronen
(p < 0,001) unabhangig dem Alterungsgrad. Die Kronen aus ZrO2 verblendet mit DUR initial
(p = 0,003) und nach Thermolastwechsler (p < 0,001) erbrachten ebenso signifikant groRere
Bruchlastwerte als PEEK Kronen. Abbildung 29 zeigt die Bruchlastwerte DUR verblendeter

Kronen jeweils vor und nach Alterung im Thermolastwechsler.

Bruchlast DUR verblendeter Kronen

10000
Qinitial
M nach Thermolastwechsler

&000
G000

4000

Bruchlast in Newton (N)

[&]
2000 °

o ?

o

CoCrMo Zr02 PEEK
Geriistwerkstoff

Abbildung 29: Bruchlast initialer und im Thermolastwechsler gealterter DUR verblendeter Kronen
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Bei den ERK verblendeten Kronen aus CoCrMo initial (p = 0,001) und gealtert (p = 0,023)
zeigten sich hohere Bruchlastwerte als bei ZrO2-Kronen und PEEK-Kronen (p < 0,001). Die
Kronen aus ZrO: verblendet mit ERK initial (p = 0,003) und gealtert (p = 0,009) zeigten
signifikant hohere Bruchlastwerte als PEEK-Kronen. Abbildung 30 zeigt die Bruchlastwerte

DUR verblendeter Kronen jeweils vor und nach Alterung im Thermolastwechsler.

Bruchlast ERK verblendeter Kronen

10000
Qinitial
M nach Thermolastwechsler

&000
G000

4000

Bruchlast in Newton (N)

<

2000 Q T

CoCrMo Zr02 PEEK

Geriistwerkstoff

Abbildung 30: Bruchlast initialer und im Thermolastwechsler gealterter ERK verblendeter Kronen
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Bei den CoCrMo-Kronen konventionell verblendet und gealtert zeigten sich signifikant
héhere Bruchlastwerte im Vergleich zu gealterten mit BIO (p =0,011), mit DUR (p = 0,33) und
mit ERK (p = 0,006) verblendeten Kronen.

In der Gruppe der ZrO2-Kronen flihrten die Bruchlastmessungen bei initial getesteten und
konventionell verblendeten Kronen zu signifikant geringeren Bruchlastwerten als mit BIO
(p < 0,001), mit DUR (p = 0,029) und mit ERK (p = 0,026) verblendeten Kronen.

Bei den gealterten Kronen aus PEEK konventionell verblendet ergaben sich signifikant
geringere Bruchlastwerte als bei Kronen mit BIO (p < 0,001), mit DUR (p < 0,001) und ERK
(p < 0,001) verblendet nach dem Thermolastwechsler.

Lasst man die monolithischen und konventionellen Kronen aufler Acht und betrachtet den
Einfluss der Tiefziehfolien untereinander, so zeigte der Gerustwerkstoff den stérksten Einfluss
auf die Bruchlast (p < 0,001; partielles eta Quadrat np? = 0,553), gefolgt von der Verblendfolie
(p = 0,001; partielles eta Quadrat np? = 0,053) und dem Alterungslevel (p = 0,004; partielles
eta Quadrat np? = 0,032). Eine Interaktion zwischen der Verblendfolie und dem Alterungslevel
(p = 0,002; partielles eta Quadrat np?> = 0,048), sowie dem Gerlstwerkstoff und dem
Alterungslevel (p = 0,005; partielles eta Quadrat np? = 0,041) konnte beobachtet werden.

Innerhalb der Tiefziehverblendung ergaben sich signifikant (p = 0,021) hohere Bruchlastwerte
bei initial getesteten CoCrMo-Kronen mit BIO verblendet im Vergleich zur ERK Verblendung.
Bei initialen ZrO2-Kronen wurden mit der BIO Verblendung signifikant (p = 0,01) hohere
Bruchlastwerte erzielt als bei DUR und bei ERK (p < 0,001) verblendeten Kronen.

Abhangig vom Alterungslevel zeigten BIO verblendete und initial getestete CoCrMo-Kronen
(p = 0,013) und ZrO2-Kronen (p = 0,001) signifikant hohere Bruchlastwerte als nach Alterung
im Thermolastwechsler. Konventionell verblendete ZrO2-Kronen erzielten nach Alterung

signifikant (p = 0,001) hohere Bruchlastwerte als ohne Alterung.
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Frakturbild
Bei der Frakturbildanalyse wurden relative Haufigkeiten untersucht, wobei bei den Prifkorpern
vor und nach Alterung im Thermolastwechsler drei verschiedene Frakturbilder festgestellt

werden konnten (Tabellen 14 und 15).

Tabelle 14: Relative Haufigkeit mit 95% Konfidenzintervall von Frakturbildern pro jede geprifte Gruppe Initial
in % -Angabe

Deformation der Verblendfraktur Fraktur der
Okklusalflache bei vollstandig Gesamtrestauration
(Folie oder intaktem Gerust (Verblendung und
monolithisches Gerist)
Gerlst)
VITA VM13 0 (0;22) 100 (77;100) 0 (0;22)
BIO 86 (58;99) 13 (0;41) 0 (0;22)
CoCrMo
DUR 53 (25;79) 46 (20;74) 0 (0;22)
ERK 73 (43;93) 26 (6;56) 0 (0;22)
monolithisch 0(0;22) 0 (0;22) 100 (77;100)
VITA VM9 0 (0;22) 0 (0;22) 100 (77;100)
ZrO2 BIO 0 (0;22) 0 (0;22) 100 (77;100)
DUR 0 (0;22) 0 (0;22) 100 (77;100)
ERK 0 (0;22) 0 (0;22) 100 (77;100)
monolithisch 86 (58;99) 0(0;22) 13 (0;41)
Sinfony 0(0;22) 33 (10;62) 66 (37;89)
PEEK BIO 0 (0;22) 0 (0;22) 100 (77;100)
DUR 0 (0;22) 0 (0;22) 100 (77;100)
ERK 0 (0;22) 6 (0;32) 93 (67;100)
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Tabelle 15: Relative Haufigkeit mit 95% Konfidenzintervall von Frakturbildern pro jede geprifte Gruppe nach
Alterung in % -Angabe

Deformation der Verblendfraktur Fraktur der
Okklusalflache bei vollstandig Gesamtrestauration
(Folie oder intaktem Gerust (Verblendung und
monolithisches Gerist)
Gerist)
VITA VM13 0 (0;22) 100 (77;100) 0 (0;22)
BIO 26 (6;56) 73 (43;93) 0 (0;22)
CoCrMo
DUR 53 (25;79) 46 (20;74) 0 (0;22)
ERK 26 (6;56) 73 (43;93) 0(0;22)
monolithisch 0 (0;22) 0 (0;22) 100 (77;100)
VITA VM9 0 (0;22) 0 (0;22) 100 (77;100)
Zr0O2 BIO 0 (0;22) 13 (0;41) 86 (58;99)
DUR 0 (0;22) 0(0;22) 100 (77;100)
ERK 0 (0;22) 13 (0;41) 86 (58;99)
monolithisch 33 (10;62) 0 (0;22) 66 (37;89)
Sinfony 0 (0;22) 40 (15;68) 60 (31;84)
PEEK BIO 0 (0;22) 20 (3;49) 80 (50;96)
DUR 0 (0;22) 13 (0;41) 86 (58;99)
ERK 0 (0;22) 20 (3;49) 80 (50;96)

Die initial und im Thermolastwechsler gealterten monolithischen Kronen aus CoCrMo hielten
einer Bruchlast von 9000 N ohne jegliche Deformation oder Fraktur stand, so dass die
Bruchlastversuche bei 9000 N abgebrochen wurden. Bei den CoCrMo-Kronen wurden
ausschliellich ~ zwei  Frakturmustertypen  beobachtet, wobei die  konventionelle
Keramikverblendung bei allen Prifkérpern unabhéngig der Alterung frakturierte, das Gerust
jedoch intakt blieb. Die Deformation der Okklusalflache der BIO- und ERK-Verblendung war
das bestimmende Frakturbild bei initialer Bruchlastmessung, wohingegen nach Alterung
signifikant haufiger die Fraktur der Verblendfolie registriert werden konnte. Bei DUR auf
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CoCrMo konnte geringfligig haufiger die Deformation als die Fraktur der Folie festgestellt
werden, wobei der Thermolastwechsler keinerlei Anderung im Frakturbild herbeifiihrte.
Abbildung 31 zeigt die Verteilung der Frakturbilder der CoCrMo-Kronen.

CoCrMo-Legierung + konventionell verblendet

CoCrMo-Legierung + BIO

initial

CoCrMo-Legierung + DUR

a)

CoCrMo-Legierung + ERK

0% 20% 40% 60% 80% 100%

B Deformation Okklusalflache B Fraktur der Verblendung bei intaktem Gerist

Fraktur der Gesamtrestauration

CoCrMo-Legierung + konventionell verblendet

CoCrMo-Legierung + BIO

CoCrMo-Legierung + DUR

b) gealtert

CoCrMo-Legierung + ERK

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Deformation Okklusalflache B Fraktur der Verblendung bei intaktem Gerist

Fraktur der Gesamtrestauration

Abbildung 31: Verteilung der Frakturbilder verblendeter a) initial und b) gealterter
CoCrMo-Kronen

Bei den Kronen aus ZrO2 kamen ebenfalls nur zwei Frakturbilder vor. Bei allen initial
getesteten Prifkorpern aus ZrO:2 konnte eine Fraktur der Gesamtrestauration beobachtet
werden. Nach Alterung wiesen jeweils zwei Prifkorper von BIO und ERK anstatt der
Gesamtfraktur der Restauration lediglich eine Verblendfraktur der Folie auf. Abbildung 32
zeigt die Verteilung der Frakturbilder der ZrO2-Kronen dar.
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Zr02 monolithisch )
Zr0O2 + konventionell verblendet )
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©
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- Zr02 + ERK )
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Abbildung 32: Verteilung der Frakturbilder monolithischer und verblendeter a) initial und b)
gealterter ZrO2-Kronen

Bei den initial getesteten monolithischen Kronen aus PEEK konnte signifikant haufiger die
Deformation der Okklusalflache als die Gesamtfraktur beobachtet werden. Nach Alterung
erfolgte signifikant hdufiger die Gesamtfraktur der Restauration anstatt der Deformation.
Signifikant h&ufiger frakturierte bei den Prifkorpern ohne Alterung die konventionelle
Verblendung mitsamt dem Gerst als nur die Fraktur der Verblendung bei intaktem PEEK
Gerlst. Nach den 10.000 Zyklen im Kausimulator wurden ebenso mehr Gesamtfrakturen als
Verblendfrakturen festgestellt, jedoch ohne signifikanten Unterschied. Bei den initial auf
Bruchlast getesteten mit BIO und DUR verblendeten Kronen frakturierte bei allen Prifkérpern

die Gesamtrestauration, lediglich bei ERK erfolgte bei einem Prifkorper eine reine
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Verblendfraktur. Nach Alterung konnte ebenso signifikant haufiger die Fraktur der kompletten
Restauration beobachtet werden, allerdings zeigte sich bei BIO und ERK bei drei der
Verblendkronen und bei DUR bei zwei der Kronen eine Fraktur der Verblendfolie. Abbildung
33 zeigt die Verteilung der Frakturbilder der PEEK-Restaurationen.

PEEK monolithisch

PEEK + konventionell verblendet _ )
= PEEK + BIO I
=
c
= PEEK + DUR !
©
pEEK + ERK [N )
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Deformation Okklusalflache B Fraktur der Verblendung bei intaktem Gerist
Fraktur der Gesamtrestauration
PEEK monolithisch — )
PEEK + konventionell verblendet _ )
)
E PEEK + BIO _ |
‘©
)
ab pEEK + DUR (RN )
o
peEk + Erk IR Il
0% 20% 40% 60% 80% 100%
m Deformation Okklusalflache M Fraktur der Verblendung bei intaktem Gerst

Fraktur der Gesamtrestauration

Abbildung 33: Verteilung der Frakturbilder monolithischer und verblendeter a) initial und b)
gealterter PEEK-Kronen

Bei den initial und gealterten monolithischen Kronen aus ZrO2 wurde signifikant haufiger die
Gesamtfraktur der Restauration festgestellt als bei PEEK-Kronen, die hiufig eine Deformation
der Okklusalflache zeigten. Unter den konventionellen Verblendungen zeigte sich die
Verblendfraktur bei den CoCrMo-Kronen unabhdngig der Alterung in Bezug zu ZrO2- und
PEEK-Kronen signifikant am haufigsten. Ebenso konnte bei den initialen und den gealterten
Prufkdrpern mit Tiefziehverblendung jeweils signifikant haufiger die Deformation sowie die
Fraktur der Tiefziehfolie auf CoCrMo als bei ZrO2 und PEEK beobachtet werden.
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5.2 Ergebnisse der Abrasionsbestandigkeitsmessungen

Der Kolmogorov-Smirnov-Test veranschaulichte, dass bei den Abrasionswerten der Materialien
zu 33,3 % (BIO-, CoCrMo- und ZrO2-Gruppe von insgesamt neun Gruppen) und bei den
Antagonisten zu 100 % (insgesamt neun Gruppen) eine Abweichung von der Normalverteilung

vorliegt.

Die Tabelle 16 zeigt die Abrasionswerte der Materialien und Antagonisten in pm3 mit
Mittelwert (MW), Standardabweichung (SD), Median, Minimum (Min.) und Maximum

(Max.).

Tabelle 16: Mittelwert, Standardabweichung, Median, Minimum und Maximum der Abrasionswerte der
Materialien und Antagonisten in um3

MW SD Median Min. Max.
Material -5,80E+12 | 2,24E+13 | —3,66E+09¢ | -869E+13 | -1,91E + 09
810 Antagonist | -3,52E + 08 7,30E + 08 —5,76E + 06”¢ | -2,51E + 09 2,74E + 08
Material -3,72E+09 | 1,11E+09 | —3,59E+09¢ | -572E+09 | -2,18E + 09
PUR Antagonist | -1,17E + 08 2,97E + 08 —9,69E + 06°¢ -9,99E + 08 1,96E + 08
Material -1,83E+09 | 1,08E+09 —1,49E 4+ 099 | -3,60E + 09 -3,81E + 08
=RKC Antagonist | -2,08E + 08 3,60E + 08 —5,64E + 06”°¢ | -1,15E + 09 2,20E + 08
. Material -7,77E + 08 3,39E + 08 —7,25E + 08¢ -1,42E + 09 -7,64E + 07
Sinfony Antagonist 8,20E + 11 3,18E + 12 —2,35E + 07P°¢ | -1,37E + 09 1,23E + 13
VITA Material -1,43E + 09 7,62E + 08 —1,48E + 094 -2,75E + 09 -1,59E + 08
VM9 Antagonist | -8,52E+07 | 2,87E+ 08 —7,99E + 07° | -4,90E + 08 8,09E + 08
VITA Material -1,36E + 09 6,08E + 08 —1,43E + 094 -2,40E + 09 -4,57E + 08
VM13 | Antagonist | -2,00E+08 | 3,70E+08 | —8,12E + 07>¢ | -1,36E + 09 2,72E + 08
Material -1,08E + 08 4,21E + 07 —1,23E + 08P -1,88E + 08 -4,07E + 07
PEEK Antagonist | -3,77E + 07 4,80E+ 08 —2,77E + 06°¢ -9,99E + 08 9,91E + 08
Material -3,68E+08 | 1,08E + 09 —7,07E +07° | -4,28E + 09 -3,68E + 07

CoCrMo i

Antagonist | -5,72E + 08 9,07E + 08 —2,23E + 082 -3,56E + 09 -6,85E + 07
Material 1,12E+08 | 2,42E+08 5,53E + 03?2 -9,61E + 04 7,23E + 08
2102 Antagonist | -1,94E + 08 1,23E+08 | —1,97E + 08P | -5,88E + 08 -5,00E + 07

a,b,c,d,e Material — signifikante Unterschiede zwischen den Materialien innerhalb der homogenen Gruppen

a,b,c Antagonist — signifikante Unterschiede zwischen den Antagonisten innerhalb der homogenen Gruppen

Johanna Schafer -66 -



Ergebnisse

Bei den Tiefziehfolien BIO und DUR ist der Volumenverlust signifikant (p < 0,001) grof3er im
Vergleich zu den konventionellen Verblendmaterialien Sinfony, VITAVM9 und VITA VM13.
Bei der Folie ERK erfolgte signifikant (p = 0,006) ein groRerer Volumenverlust in Bezug auf
den Verblendkunststoff Sinfony. Die Verblendkeramik VITA VM9 fiihrt beim Antagonisten
zu signifikant (p = 0,045) groéeren Volumenverlusten als die Folie DUR.

Innerhalb der Tiefziehfolien erfolgte signifikant (p < 0,001) mehr VVolumenverlust bei BIO und

DUR im Vergleich zu ERK. Abbildung 34 zeigt die Abrasionswerte der Materialien und der

Antagonisten nach 1. 200.000 Kauzyklen im Kausimulator.
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Abbildung 34: Volumenverlustwerte der Materialien und Antagonisten in um3 nach Kausimulation
entsprechend vom groRten zum geringsten Volumenverlust geordnet
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6. Diskussion

Im Folgenden werden die Ergebnisse der Bruchlastuntersuchungen und

Abrasionsbestandigkeitsmessungen in Bezug auf die Nullhypothesen diskutiert.

Bruchlastmessungen

Die Bruchlastuntersuchungen ergaben, dass bei den monolithischen Kronen die Kronen aus
CoCrMo signifikant die groRten Bruchlastwerte erzielten, gefolgt von ZrO2 und PEEK
sowohl ohne als auch mit Alterung. Dieses Ergebnis spiegelte sich bei der
Frakturbildanalyse wieder, da die Kronen mit einem CoCrMo-Gerdst einer Kraft von 9000
N ohne jegliche Deformation oder Fraktur standhielten. Auch bei den konventionell
verblendeten Kronen initial und gealtert hielten die CoCrMo-Kronen den grofiten
Bruchlastwerten stand. Die gealterten und konventionell verblendeten ZrO2-Kronen
erzielten signifikant gréRere Werte als die Sinfony/PEEK-Kronen. Unabhéngig der
Alterung und mit BIO verblendet erzielten die CoCrMo-Kronen signifikant hohere
Bruchlastwerte als ZrOz und PEEK, gefolgt von signifikant hoheren Bruchlastwerten der
B10/ZrO2 als BIO/PEEK. GleichermaBen verhielten sich die mit DUR und ERK
verblendeten Kronen, so dass die Hypothese, der Geristwerkstoff habe keinen Einfluss auf
die Bruchlast unabhangig von der Verblendtechnik und dem Alterungslevel, abgelehnt
werden muss. Der in dieser Dissertation verwendete CoCrMo-GerUstwerkstoff erlaubte
eine neuartige CAD/CAM-Inhouse Verarbeitung, da es sich um einen frasbaren CoCrMo-
Rohling im ,,Griinlingszustand*“ handelte. Die hier erzielten Bruchlastwerte bei den
monolithischen sowie den verblendeten Kronen lassen darauf schlieen, dass die
Sinterlegierung gleichwertig mit bisherigen Gusslegierungen zu setzen ist. In der Studie
von Geis-Gerstorfer et al. [155] wurden vergleichbare, zum Teil sogar bessere
Festigkeitseigenschaften der Sinterlegierung als bei einer Gusslegierung festgestellt.
Allgemein wurde bestatigt, dass die neuartige Sinterlegierung mechanische Eigenschaften
aufweist, die mit bisherigen auf den Dentalmarkt géngigen Kobalt-Chrom-Legierungen
vergleichbar sind [68].

Das sprode ZrO2 erwies sich als Gerlstwerkstoff mit den zweithochsten Bruchlastwerten.
Bei den aktuellen Bruchlastmessungen erzielten monolithische ZrO2-Kronen ohne Alterung
Bruchlastwerte mit einem Mittelwert von 4425 N, mit Alterung von 4962 N. Bergamo et
al. [156] konnten sogar Bruchlastwerte monolithischer Kronen aus ZrO2 ohne

Alterungssimulation bis zu 5722 N erreichen, nach Alterung im Thermolastwechsler
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5618 N. Es wurde kein Unterschied durch die in-vitro Alterung im Thermolastwechsler
festgestellt, was sich in den Ergebnissen der aktuellen Studie der monolithischen ZrO2-
GerUlste wiederspiegelt. In der Studie von Schriwer et al. [157] wurden Bruchlastwerte
monolithischer ZrO2-Kronen tber 3000 N erreicht, allerdings wurde dabei der Grenzwert
der Bruchlastuntersuchungen bereits bei 3200 N festgelegt.

Die CoCrMo-Legierung und ZrO:z sind beide mit einem Elastizitdtsmodul (E-Modul) von
ca. 200 GPa angegeben [158, 159]. Der E-Modul beschreibt den Widerstand des Materials
gegen seine elastische Verformung [160]. Die Eigenschaft der elastischen Verformbarkeit
verbindet beide Materialien. Der Unterschied besteht in der plastischen Verformbarkeit.
Keramiken sind sprode Werkstoffe und besitzen keine Plastizitdt. So zerbrechen
keramische Werkstoffe beim Erreichen ihrer elastischen Verformbarkeit, wohingegen sich
die Metalle zunéchst plastisch verformen, bevor eine Fraktur des Werkstoffes erfolgt. Dies
erklart die hoheren Bruchlastwerte von CoCrMo gegentber dem sprdden ZrOx.

Der Gerustwerkstoff PEEK ist bereits seit 2011 auf dem Dentalmarkt zum Frasen erhdltlich
[73] und kann als Alternative zu Oxidkeramiken und Legierungen verwendet werden [72].
Aktuell wurden mittlere Bruchlastwerte bei den initial getesteten monolithischen Kronen
aus PEEK von 3184 N und bei den gealterten Kronen von 3008 N erzielt, wobei diese Werte
durch die Studie von Kolbeck et al. [78] als bestatigt angesehen werden kdnnen, die
Bruchlastwerte nach Simulation einer 5-jhrigen Tragedauer zwischen 738 N und 4882 N
erreichten. Stawarczyk et al. [79] veranschaulichten, dass es Unterschiede in
Bruchlastwerten bei Briicken durch die Herstellungsart der PEEK Materialien gibt, wobei
die gefrasten Briicken mit Bruchlastwerten von 2354 N die stabilsten waren, gefolgt von
aus Pellets und Granulat gepressten Briicken. Somit sollte die hier verwendete CAD/CAM-
Technik die beste Methode fiir die Untersuchungen zur Bruchlast verschiedenartig
verblendeter und monolithischer Kronen aus PEEK darstellen.

Im Seitenzahnbereich kdnnen Méanner Kaukrafte von ca. 285 N und Frauen von ca. 254 N
erzielen, unabhé&ngig vom Alter der Testpersonen [161]. Die in dieser Dissertation
getesteten Priifkorper Gberzeugten alle mit Bruchlastwerten iber 1000 N (ausgenommen
Sinfony/PEEK gealtert mit 690 N), so dass alle drei Gerlstmaterialien im Hinblick auf die

Kaukréfte fur die Tiefziehverblendung Verwendung finden kénnten.

Die Ergebnisse der konventionellen  Verblendtechnik  verglichen mit der
Tiefziehverblendung verdeutlichen, dass die Tiefziehverblendung nach Alterung nur der

konventionellen Verblendtechnik mit Keramik auf CoCrMo bei den Bruchlastmessungen
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signifikant nachsteht. Signifikant bessere Bruchlastwerte als die konventionelle
Verblendtechnik erzielten BIO, DUR und ERK auf ZrOz: initial und auf PEEK gealtert.
Damit lasst sich die Hypothese, die Verblendtechnik zeige keinen Einfluss auf die Bruchlast
unabhéngig vom Geristwerkstoff und dem Alterungslevel, widerlegen.

In der Frakturbildanalyse wurde deutlich, dass bei den konventionell verblendeten Kronen
auf CoCrMo die sprode Keramikverblendung frakturierte, bei ZrO:z die sprode
vollkeramische Gesamtrestauration und bei PEEK haufiger die Gesamtrestauration als nur
die Kunststoffverblendung. Bei den Frakturbildern der Tiefziehverblendung auf CoCrMo
erfolgte Uberwiegend bei BIO und ERK initial eine Deformation der Verblendfolie, wobei
nach Alterung die Fraktur der Verblendfolie das vorherrschende Frakturbild darstellte.
Durch die Lagerung der Prifkdrper im Thermolastwechlser kénnte eine Versprddung der
Tiefziehfolien BIO und ERK, bzw. eine Anderung der werkstoffkundlichen Eigenschaften
durch Wasseraufnahme stattgefunden haben. Bei den Frakturbildern von ZrO2 und PEEK
mit BIO, DUR und ERK war die Fraktur der Gesamtrestauration jeweils das haufigste
Frakturbild. Auch auf diesen zwei Gerlstwerkstoffen erfolgte nach Alterung eine Fraktur
der Tiefziehverblendung von BIO und ERK. Dies zeigte sich jedoch nur an wenigen
Prifkorpern, was allerdings ebenso auf eine Veranderung der thermoplastischen
Werkstoffeigenschaften nach in-vitro-Alterung hindeuten kann. Einzig bei DUR
verblendeten Kronen auf CoCrMo und ZrO: zeigten sich bei der Frakturbildanalyse nicht
die veranderten Frakturbilder nach dem Thermolastwechsler. Alle drei Folien bestanden
aus PET-G. Denkbar fir die differenzierten Frakturbilder und Bruchlastwerte waren
einerseits magliche herstellerinterne Unterschiede bei der Produktion der Folien,
andererseits der Verbund der Folien zum Gerust. Dieser sollte fur diese Dissertation durch
jeweils abgestimmte Vorbehandlungen der Geriuiste und Folien bestmdéglich erfolgen.
Derzeit sind allerdings keine Untersuchungen zum Verbund der Tiefziehfolien zum Gerist
erfolgt, so dass nachfolgende Forschungen wiinschenswert wéren.

Vor allem die Problematik des ,,chippings* bei der konventionellen Verblendmethode
kdnnte durch die Tiefziehverblendung umgangen werden. Einerseits konnen Fehlerquellen,
die beim Schichten der Keramik vom Zahntechniker entstehen, vermieden werden, da der
Tiefziehvorgang bei den heutigen Geraten zumeist vollautomatisiert ist. Andererseits haben
Thermoplaste ein groRes Eigenschaftsspektrum, das von sprdde, Uber duktil, bis hin zu
zahen Werkstoffeigenschaften reicht [162].

Auch die Verblendung des elastischen PEEK-Materials mit spréden Verblendkompositen
birgt Risiken der Rissbildung und Abplatzung [71]. Taufall et al. [115] konnten
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demonstrieren, dass die digitale Verblendung von dreigliedrigen PEEK-Bricken im
Vergleich zu Verblendschalen und konventioneller Verblendmethode die hochsten
Bruchlastwerte erzielte. Die Bruchlastwerte der konventionell verblendeten Briicken
befanden sich mit einem Mittelwert initial bei 1138 N und gealtert bei 1008 N im
Wertebereich der initial getesteten Kronen dieser Studie, die 1078 N erreichten. Die
gealterten konventionell verblendeten PEEK-Kronen erzielten bei den aktuellen
Untersuchungen nur 690 N, was jedoch an den Geometrieunterschieden zwischen
Einzelkronen und Briicken liegen kann. Zum derzeitigen Zeitpunkt reichen die in-vitro
Bruchlastuntersuchungen der Tiefziehverblendung, verglichen mit konventionellen
Verblendmethoden nicht aus, um einen klinischen Einsatz der Tiefziehverblendung
gegeniiber den konventionellen Verblendmethoden zu verifizieren. Weitere in-vitro und in-
vivo Untersuchungen sind notwendig, um neue Erkenntnisse Uber die
Langzeitiberlebensrate der Tiefziehverblendung im Vergleich zur konventionellen

Verblendung zu generieren.

Werden die monolithischen und konventionell verblendeten Kronen auBer Acht gelassen,
zeigen die Ergebnisse der Tiefziehfolien untereinander, dass BIO initial auf den beiden
Gerustwerkstoffen CoCrMo und ZrO:2 signifikant bessere Bruchlastwerte im Vergleich zu
ERK erzielte. BIO auf ZrO:2 initial getestet hat zusatzlich signifikant bessere Werte als
DUR. Die Hypothese, innerhalb der Tiefziehverblendung zeige die Wahl der Tiefziehfolie
keinen Einfluss auf die Bruchlast unabhdngig vom Gerustwerkstoff und dem
Alterungslevel, ist somit widerlegt.

Da die Bruchlastversuche von diversen Einflissen wie beispielsweise die Geometrien der
Prufkdrper, Materialien, Stumpfdesign, Befestigungsmethoden, VVorschubgeschwindigkeit
der Universalpriifmaschine und Position des Prufkorpers abhangig sind [89, 112, 129, 131],
kann dies eine Erklarung fur signifikante Unterschiede zwischen den Tiefziehfolien sein,
obwohl allesamt aus PET-G bestehen und eine Dicke von 1,0 mm haben.

Die Folien wurden mittels Infrarotstrahler aufgeheizt. Diese Technik soll die
Thermoplasten nicht nur oberflachlich, sondern auch in der Tiefe erwdrmen [44, 46]. In der
Studie von Mizuhashi et al. [163] wurde dargestellt, wie wichtig die exakten Temperaturen
der Folien beim Tiefziehvorgang sind, indem durch Erh6hung der Tiefziehtemperatur eine
bessere Passung des Sportmundschutzes erfolgte. Die Folien BIO und DUR wurden in der
vorliegenden Arbeit jeweils 90 s erhitzt, wobei die Tiefziehparameter per Code eingescannt

wurden. Die Folie ERK wurde stattdessen nur 65 s lang erhitzt und die
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Parametereinstellungen erfolgten manuell. Folglich konnte die Folie ERK beim
Tiefziehvorgang nicht die ndtigen Temperaturen aufgrund der verkirzten Aufheizphase
erreicht haben. Dies kdnnte eine Erklarung fur die signifikant besseren Ergebnisse bei BIO
sein, allerdings ist fraglich, weshalb DUR nicht ebenso signifikant bessere Bruchlastwerte
erzielte.

Takahashi et al. [164] fanden heraus, dass ein Dauergebrauch der Tiefziehgerate zu einer
Dickenanderung von Sportmundschutz fiihrte. Es wurde nach einer Wartezeit von 5 Min.
und 10 Min. zur Kontrollgruppe erneut tiefgezogen. Trotz verkirzter Aufheizzeit der
Tiefziehfolien nach 5 Min. zur Kontrollgruppe wurden héhere Temperaturen auf den Folien
vor dem Tiefziehvorgang im Vergleich zur Kontrollgruppe gemessen. Dunnerer
Sportmundschutz resultierte. Bei einer Wartezeit von 10 Min. zum vorherigen
Tiefziehvorgang konnte kein Unterschied beim Mundschutz zur Kontrollgruppe festgestellt
werden. In dieser Dissertation erfolgten die Tiefziehvorgénge ohne Intervalle. Dies kdnnte
nach mehrmaligem Tiefziehen hintereinander zu unterschiedlichen Ergebnissen in der
Bruchlastuntersuchung durch verschiedenen Verblenddicken gefiihrt haben. Bei
nachfolgenden Studien sollten einheitliche Abkihlphasen der Tiefziehgerate eingehalten
werden, damit eine Verfélschung der Ergebnisse ausgeschlossen werden kann.

Der Tiefziehvorgang erfolgte mit einem Druckformgerét. Mizuhashi et al. [48] stellten fest,
dass die Passung von Sportmundschutz mit Druckformgerdten besser war als mit
Vakuumformgeraten. Zudem zeigten sie, dass sich der Mundschutz im Bereich der ersten
Molaren mit Vakuumtechnik dicker darstellte als mit Druckformtechnik. Nachfolgende
Untersuchungen zur Tiefziehverblendung kénnten aufzeigen, ob signifikante Unterschiede
zwischen Vakuum- und Druckformgeréten in der Verblenddicke bzw. -passung bestehen.
Eine weitere Mdglichkeit fur die signifikant gréieren Bruchlastwerte der BIO Folien initial
auf CoCrMo und ZrO:z sind die vom Hersteller unterschiedlichen Produktionsprozesse der
Folien, oder firmeninterne Details, die der aktuellen Studie nicht vorliegen.

Zudem muss die in-vitro Alterung im Thermolastwechsler eine Verénderung bei den
Tiefziehfolien verursacht haben. Es ergaben sich signifikant geringere Bruchlastwerte fur
BI1O auf CoCrMo und ZrO2 nach Alterung im Thermolastwechsler. Die Hypothese, eine
Alterung flhre nicht zur Abnahme der Bruchlast unabhéngig vom Geristwerkstoff und der
Verblendtechnologie, ist zu verwerfen. In der Wissenschaft sind derzeit keine
standardisierten Parameter zur Simulation einer Alterung allgemein giltig. Festsitzender
Zahnersatz wird thermischen Verdnderungen im feuchten Mundmilieu ausgesetzt, wobei

physikochemische Veranderungen in den Materialien erfolgen kénnen [121, 122]. Die zu
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untersuchenden Prifkérper wurden einem beschleunigten Alterungsprozess unterzogen,
indem sie jeweils in 5 °C kaltes und 55 °C warmes Wasserbecken mit einer VVerweildauer
von 20 s getaucht wurden. Der Thermolastwechsler brachte zwei Phdnomene mit sich, die
auf die Prufkorper wirkten: Eine Wasseraufnahme und die Temperaturbelastung [165]. Die
Wasseraufnahme kann sowohl zur Veranderung der mechanischen Eigenschaften als auch
zur Dimensionsénderung fuhren [21, 165, 166]. Thermische Spannungen entstehen durch
die hdufige Temperaturanderung und die daraus resultierende thermische Expansion und
Schrumpfung des Materials [165]. Etwaige Strukturumwandlungen der Polymere oder eine
Versprodung der Folie durch die Alterungssimulation sind denkbar. Ahn et al. [11] fanden
heraus, dass eine Hartesteigerung und steifere Schienen nach sechsmonatiger Tragedauer
durch Erhéhung des Elastizitdtsmoduls resultierten. Die mdgliche Versprodung und
Steigerung des E-Moduls nach kinstlicher Alterung spiegelt sich in der Frakturbildanalyse
der mit BIO verblendeten CoCrMo-Kronen wieder, welche initial hauptsachlich eine
Deformation der Tiefziehfolie aufweisen. Nach Alterung war jedoch die Verblendfraktur
das vorherrschende Frakturbild. Es ist also nicht auszuschlie3en, dass ein klinischer Einsatz

der tiefziehverblendeten Kronen zu einer vorzeitigen Fraktur der Verblendfolie fuhrt.

Abrasionsbestandigkeitsmessungen

Im Rahmen der statistischen Auswertung der Ergebnisse nach 1,2 Mio. Kauzyklen kann bei
den Abrasionsbestandigkeitsmessungen festgestellt werden, dass die Tiefziehfolie BIO den
grofiten Volumenverlust aller Verblendmaterialien aufzeigte, gefolgt von DUR. Der
Substanzverlust bei ERK entsprach den konventionellen Verblendkeramiken VITA VM9
und VITA VM13, jedoch nicht dem Verblendkunststoff Sinfony. Der grofte
Volumenverlust bei den Antagonisten aller Verblendmaterialien stellte sich fir BIO heraus.
Die Verblendkeramik VITA VM9 filhrte beim Antagonisten zu signifikant gréReren
Substanzverlusten als bei der Folie DUR. Aufgrund dieser Tatsachen wurde die flinfte
Nullhypothese  widerlegt, da die Verblendtechnik einen Einfluss auf die
Abrasionsbestandigkeit des Materials selbst und des Antagonisten aufwies. Innerhalb der
Tiefziehverblendung zeigten BIO und DUR signifikant gréRere Volumenverluste als ERK.
Jedoch ergaben sich fir die Antagonisten der Folien keine signifikant unterschiedlichen
Substanzverluste, so dass bei der Tiefziehverblendung die Wahl der Tiefziehfolie Einfluss

auf die Abrasionsbestéandigkeit des Materials selbst, aber nicht auf den Antagonisten hat.
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Die Antagonisten bestanden aus nichtrostendem austenitischem Chrom-Nickel-Stahl. Der
Volumenverlust der Antagonisten befand sich bei der in-vitro VerschleiRsimulation bei den
Verblendmaterialien in einem engen Wertebereich, so dass davon auszugehen ist, dass die
Tiefziehverblendung am Antagonisten keine negativeren Auswirkungen beziiglich des
VerschleiBes bedingt als die bisherigen keramisch und kunststoffbasierten
Verblendmaterialien. Im Gegenteil, bei DUR erfolgte ein signifikant geringerer
Substanzverlust als bei VITA VM9, wobei dieses Ergebnis in weiteren Abrasionsstudien
verifiziert werden musste, da die Verblendfolien BIO und ERK aus demselben Material wie
DUR bestehen, diese jedoch keine Signifikanz gegentber VITA VM9 aufzeigten. Eine
Erklarung flr den geringeren Substanzverlust des Antagonisten auf DUR konnte das
subjektive Einschatzen des korrekten Uberlagerns der Punkte des Referenzbildes mit dem
Kontrollbild beim Matchvorgang sein. Eine Uberlagerung mit einer Standardabweichung
unter 15 std.dev konnte als ,,exakt” bezeichnet werden. Diese Fehlerquelle war bei den
Prufkorpern deutlich geringer als bei den Antagonisten, da bei diesem Vorgang kein
Referenzbild vor den Abrasionsmessungen gescannt werden musste. Stattdessen wurden
die Volumenverluste bei den Prifkérpern gegen eine Referenzebene errechnet, so dass die
Bestimmung gleicher Punkte beim Matchvorgang entfiel. Zudem mussten zur
Oberflachenerfassung durch den Laserscan die Antagonisten und die Prifkorper mit
Scanspry mdoglichst gleichmalig und dinn bespriht werden. Dieser Vorgang bedingte
zwanglaufig einen Materialauftrag der die Werte verfalscht haben kdnnte. Selbst beim
gewissenhaftestem Auftragen von Scanspray ist in etwa mit 10 um zu rechnen [135].

Uberlegenswert ware auch, ob bei nachfolgenden in-vitro Untersuchungen zum Verschleil
der Verblendfolien die Antagonisten aus Steatit oder naturlichem Zahnschmelz bestehen
sollten, um weitere Erkenntnisse zu erlangen, die der in-vivo Situation ndherkommen.
Allerdings gibt es in der Wissenschaft keine Einigkeit daruber, welches

Antagonistenmaterial wann und wie verwendet werden soll [141].

Unter den Verblendmaterialien erzielte die Tiefziehfolie ERK gleiche Ergebnisse wie die
Verblendkeramiken VITA VM9 und VITA VM13. Dieses Ergebnis I&sst darauf schliel3en,
dass ein Klinischer Einsatz der Tiefziehverblendung mit ERK bezogen auf den
Volumenverlust moglich ware. Die Folie BIO ist mit einer Rockwell-Hérte von 104-107
[30] angegeben. DUR weist eine Rockwell-Harte von 115 auf [35] und ERK 120 [167].
Die Harte ist definiert als ,der mechanische Widerstand, den ein Werkstoff der

mechanischen Eindringung eines anderen Korpers entgegensetzt™ und ist ein Mal} flr die
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Abrasionsbestéandigkeit von Werkstoffen [168]. Die geringere Héarte von BIO gegenuber
DUR und ERK kdénnte eine Erklarung fur den groBRten Volumenverlust bei BIO unter den
Tiefziehfolien sein. DUR erwies sich unter den Folien mit den zweithdchsten
Abrasionswerten. Dies lasst sich wiederum durch die geringere Harte gegenuber ERK
erklaren. Zusatzlich besitzt BIO von allen drei Thermoplasten das geringste
Elastizitatsmodul. Fur BIO wird ein E-Modul von 2020 MPa [30], DUR und ERK ein E-
Modul von 2200 MPa [35, 39] angegeben. Je hoher der E-Modul ist, desto steifer ist der
Werkstoff und desto mehr Widerstand zeigt der Werkstoff gegeniiber seiner elastischen
Verformung [169]. Dies konnte durch die groRere elastische Verformung in Kombination
der geringeren Werkstoffhérte bei BIO zu mehr VVolumenverlust gefiihrt haben.

Bei allen Prifkorpern erfolgte, bevor sie in den Kausimulator eingespannt wurden, eine
Politur im Poliergerat. Allerdings unterschieden sich die Parameter Anpressdruck,
Polierzeit und Feinheit der Polierfolie zwischen den Verblendtechniken. Innerhalb einer
Verblendart erfolgte bei allen Prifkérpern jedoch eine identische Politur. Den
unterschiedlichen Polierparametern zugrundeliegend war die visuelle Einschatzung der
glatt polierten Prifkorperoberflache. Diese subjektive Bestimmung fiihrte beispielsweise
zu einem 10 N groReren Anpressdruck bei VM9 und VM13 als bei BIO, DUR, ERK und
Sinfony. Dies kdnnte bereits zu unterschiedlichen Ausgangsdicken der zuvor identisch 1
mm dicken Prufkorpern gefuhrt haben. Unterschiedliche Ausgangsdicken kdnnten eine
unterschiedliche ~ Abrasionsbestdndigkeit ~ bedeuten und  die  Werte  der
Abrasionsbestandigkeitsmessungen verféalscht haben. Standardisierte Polierparameter
sollten bei weiteren Untersuchungen eingehalten werden.

Amorphe Polymere wie PET-G haben zwar gute mechanische und optische Eigenschaften,
lassen sich entsprechend gut tiefziehen und weisen eine gewisse Dimensionsstabilitat auf
[13], jedoch sind Thermoplaste allgemein empfindlich gegenuber Temperaturen und
Feuchtigkeit. Die als Hydrolyse bekannte chemische Reaktion von Wasser mit Polymeren,
sowie die Wasseraufnahme der Materialien konnen physikalisch-chemische
Veranderungen im Material bedingen. Losungsmittel konnen, je nach deren
Zusammensetzung, zur Quellung sowie zur Zersetzung der Thermoplaste fuhren [19, 24].
Eine Plastifikation gewisser Thermoplaste kann durch Alkohol bedingt werden. Zusatzlich
kdnnen in-vivo aufgrund der Bildung von Esterase-Enzymen durch Mikroorganismen
Polymere abgebaut werden [24]. Diese Art von VerschleiR wurde in der vorliegenden
Dissertation nicht verfolgt. Die Materialien der Abrasionsbestandigkeitsmessungen wurden

weder Uber langere Zeit in Wasser gelagert, noch in-vivo getestet. Ebenso wenig kamen die
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Folien mit Losungsmitteln oder Chemikalien in Kontakt. Wasser wurde allerdings als
Schmiermittel im Kausimulator verwendet, um den Kklinisch stetigen Wechsel der
Mundhdhlentemperatur und den intraoralen Zustand zu imitieren. Das Co-Polymer PET-G
weist eine hohe Wasserabsorptionsrate auf [11, 21] und die Folien B1O, DUR und ERK
sind mit einer Wasseraufnahme von 0,2 % innerhalb von 24 Stunden angegeben [30, 35,
39]. In einer Studie von Zhang et al. [13] wurden BIO und ERK im Vergleich zu einer
PETG/PC/TPU-Polymermischung auf ihre jeweilige Wasserabsorptionsrate nach sechs
unterschiedlichen Zeitpunkten getestet, wobei BIO und ERK innerhalb der ersten 48 h
deutlich mehr Wasser absorbierten als die Polymermischung. In einer anderen Studie von
Ryokawa et al. [21] landete DUR als PET-G Vertreter nach zweiwdchiger Wasserlagerung
direkt hinter PUR (Polyurethan) an zweiter Stelle. Durch den integrierten
Thermolastwechsler wurden die Prifkorper zyklisch Warm- und Kaltwasser ausgesetzt.
Dies kann nicht nur zur Quellung der Thermoplaste fiihren, sondern zusétzlich zur Bildung
innerer Spannungen, die eine Ermudung des Materials mit sich bringen kénnen. Aufgrund
der starken Quellungsneigung der Thermoplaste konnten die Ergebnisse der
Abrasionsbestédndigkeitsmessungen durch den integrierten Thermolastwechsler verfalscht
worden sein.

Gardner et al. [24] stellten bei in-vitro Verschleif3simulationsuntersuchungen von Retainern
fest, dass das Co-Polymer PET-G eine 3,7-fach bessere VerschleilRbestandigkeit als
Polypropylen hat. In einer in-vivo Studie von Ahn et al. [11] wurden Retainer aus
thermoplastischen Materialien auf deren Verschlei nach zweiwdchiger und sechs-
monatiger Tragezeit getestet. Dabei wurde aufgezeigt, dass das langfristige Tragen dieser
Retainer zu mehr VerschleiR fuhrte, als die zweiwdchige Tragezeit. Besonders die
Kauflachen wurden beansprucht, wobei der Seitenzahnbereich mehr als der
Frontzahnbereich betroffen war. Dort wurden die groBten UnregelméRigkeiten wie Risse,
Verzerrungen und amorphe Ablagerungen gefunden. Nach sechsmonatiger in-vivo Testung
konnte eine Verdopplung der Oberflachenrauheit im Vergleich zur kurzweiligen
Tragedauer festgestellt werden. Da es sich in dieser Dissertation um eine neue
Verblendmdglichkeit von Kronen handelt, muss bei klinischem Einsatz mit einer in-vivo
Tragezeit von mehr als sechs Monaten ausgegangen werden. Bei den vorliegenden
Ergebnissen der Abrasionsbestandigkeitsmessungen erfolgten  keinerlei in-vivo
VerschleiBtests. Die Daten beruhen auf dem 2-Kdorper-Verschleif3test im Kausimulator,
welcher lediglich eine Tendenz zum Verschleil3verhalten wiederspiegelt [145]. Auch in der

Studie von Schuster et al. [170] kam es nach intraoralem Einsatz von Invisalign zu
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Rissbildungen und Verzerrungen sowie zur Abnutzung von Kontaktpunkten und
Absorption von proteinhaltigem Material. Bedacht werden muss, dass ein grofer
Unterschied zwischen Simulation intraoraler Bedingungen und real klinischen Situationen
besteht. Die aktuellen Untersuchungen dieser Dissertation berlicksichtigten weder
Degradationseffekte durch  Speichel noch die klinische Mundsituation mit
Mikroorganismenenzymen. Festsitzender Zahnersatz aus thermoplastischen Materialien ist
anders als kieferorthopédische herausnehmbare Gerate der tdglichen Reinigung der Zéhne
mit Zahnpasta und Zahnbirste ausgesetzt. Aus diesem Grund ware zu Uberlegen, durch
Zahnbirstensimulationen weitere Erkenntnisse (ber das Abrasionsverhalten der
Thermoplaste zu erlangen, zusatzlich aber auch die Reinigung thermoplastischer
Tiefziehfolien zu untersuchen. Derzeit ist bekannt, dass auf kieferorthopédischen Geréten
durch Verschleil? eine derartige Oberflachenveranderung stattfindet, dass eine Adhé&sion
von Streptococcus mutans und Lactobacillus-Kolonien erfolgt [171]. Eine Reinigung mit
Zahnbirste und Zahnpasta fuhrte in der Studie von Shpack et al. [172] zur grélten
Biofilmanhaftung. Laut Herstellerangaben von Erkodent GmbH werden fir
herausnehmbare Gerate aus Tiefziehfolien spezielle Reinigungstabletten, Seifen und

Spilmittel empfohlen [25].

Weitere Langzeituntersuchungen zur in-vitro und in-vivo Abrasionsbestandigkeit
verschiedenster Thermoplaste und deren Reinigungsmdglichkeiten waéren von groRer
Notwendigkeit. Ebenfalls wiinschenswert ist die Entwicklung neuartiger thermoplastischer
Folien mit besseren  Abrasionsbestandigkeiten,  geringerer  hygroskopischer
Empfindlichkeit, jedoch mit gleichbleibender einfacher Handhabung und guten

Eigenschaften beim Tiefziehvorgang.
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7. Schlussfolgerung
Im eingeschréankten Rahmen dieser Untersuchungen lassen sich folgende Schlussfolgerungen

ziehen:

Der Geristwerkstoff hat signifikanten Einfluss auf die Bruchlast, ebenso die Alterung im
Thermolastwechsler. Basierend auf den Ergebnissen kann CoCrMo als der Geriistwerkstoff mit
der grofiten Widerstandkraft gegen die einwirkende Kraft/Kaukraft angesehen werden, gefolgt
von ZrO2 und PEEK. Die monolithischen, konventionell und tiefziehverblendeten CoCrMo-
Kronen erzielten die groRten Bruchlastwerte, jeweils initial und nach Alterung. Mdchte man
zwischen konventioneller Verblendung und Tiefziehverblendung fur klinische Situationen
abwaégen, so ist nach Alterung im Thermolastwechsler auf CoCrMo die Keramikverblendung
zu empfehlen. Bei ZrO:2 zeigten sich keine signifikanten Unterschiede, so dass beide
Verblendmethoden in Erwégung gezogen werden kdnnen. Signifikant bessere Bruchlastwerte
als die konventionelle Kunststoffverblendung auf PEEK erzielten BIO, DUR und ERK.
Innerhalb der Tiefziehfolien konnte nur ohne Alterung die Uberlegenheit der BIO-Folie
gegentiber DUR und ERK auf CoCrMo und ZrO: festgestellt werden, so dass nach Alterung im
Thermolastwechsler die drei PET-G Folien unterschiedlicher Hersteller als gleichwertig
angesehen werden kdnnen.

Betrachtet man die Abrasionsergebnisse der Verblendmaterialien, so zeigt ERK gleichwertige
Resultate wie VITA VM9 und VITA VM13, nur Sinfony erzielte signifikant geringere
Volumenverluste. BIO und DUR erfuhren signifikant groRere Abrasionsergebnisse als ERK,
ebenso VITA VM9, VITA VM13 und Sinfony. Bei den Antagonisten ist zu vermerken, dass
zwischen den Verblendmaterialien &quivalent geringe VVolumenverluste zu verzeichnen waren.
DUR konnte sogar als Verblendfolie signifikant geringeren Antagonistenverschlei3 aufweisen
als die Verblendkeramik VITA VMO.

Werden die Bruchlastwerte mit den Ergebnissen der Abrasionsstudie kombiniert, ergeben sich
fur die Verblendung auf den drei Gerlstwerkstoffen nach in-vitro Alterungssimulation folgende

Empfehlungen:
e CoCrMo mit VITA VM13 verblenden,

e ZrO2mit ERK oder mit VITA VM9 verblenden,
o PEEK mit ERK verblenden.
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8. Zusammenfassung

In dieser Dissertation wurden monolithische, konventionell und tiefziehverblendete Kronen aus
drei verschiedenen Gerustmaterialien auf deren Bruchlast getestet, wobei eine Halfte der
Prufkorper zuvor einer kinstlichen Alterungssimulation im Thermolastwechsler bei 10.000
Zyklen unterzogen wurde. Dies entsprach einer klinischen Situation von einem Jahr Tragezeit.
Zur Erkenntnisgewinnung Uber das Abrasionsverhalten der Verblendmaterialien wurden diese
bei 1.200.000 Kauzyklen im Kausimulator mit integriertem Thermolastwechsler getestet. Die

Antagonisten bestanden aus nichtrostendem austenitischem Chrom-Nickel-Stahl.

Mit Hilfe der generierten Messwerte sollte Gberprift werden, ob die neuartige Verblendtechnik
mit thermoplastischen Tiefziehfolien Bruchlasten erreicht, welche mit konventionell
verblendeten Kronen oder monolithischen Kronen vergleichbar sind und welchen Einfluss der
Gerustwerkstoff auf die Bruchlast der Kronen hat. Zuséatzlich war von Interesse, ob die in-vitro-
Alterung Auswirkung auf die Bruchlasten zeigt. Die Tiefziehfolien waren allesamt aus PET-G,
lediglich die Hersteller unterschieden sich. Diesbeziiglich wurden die Bruchlastergebnisse der
Kronen mit Verblendfolien untereinander verglichen und beobachtet, ob signifikante
Unterschiede resultierten. Weiterhin sollten Unterschieden im Abrasionsverhalten der

verschiedenen Materialien aufgezeigt werden.

Bei den Bruchlastmessungen konnten signifikante Unterschiede zwischen den
Gerustwerkstoffen festgestellt werden. CoCrMo erzielte die hochsten Bruchlastwerte, gefolgt
von ZrO2 und PEEK bei den monolithischen, konventionell verblendeten und
tiefziehverblendeten Kronen sowohl initial und gealtert. Auch bei der Verblendtechnik stellten
sich signifikante Unterschiede dar. Die Tiefziehverblendung erzielte auf CoCrMo geringere
Bruchlastwerte als die konventionelle Verblendkeramik, unabhéngig von der Alterung. ZrO2-
Kronen mit Tiefziehfolien verblendet konnten initial signifikant bessere Bruchlastwerte
erzielen als die konventionelle Verblendung. Nach Alterungssimulation resultierten
gleichwertige Bruchlastergebnisse. PEEK mit Thermoplasten verblendet erzielte initial gleich
gute Ergebnisse wie die klassische Kunststoffverblendung. Nach Alterung Uberzeugte die
Tiefziehverblendung mit signifikant groReren Bruchlastwerten. Innerhalb der Tiefziehfolien
hielten die initialen CoCrMo- und ZrO2-Prifkdrper mit BIO verblendet signifikant den groRten
Bruchlastkréften stand. Nach Alterung konnten keine signifikanten Unterschiede zwischen
BI10O, DUR und ERK festgestellt werden.
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Die Ergebnisse der Abrasionsuntersuchungen machten deutlich, dass bei ERK der geringste
Volumenverlust unter den Verblendfolien zu verzeichnen war. Zudem erzielte ERK
Volumenverlustwerte, die sich im Bereich der beiden Verblendkeramiken VITA VM9 und
VITA VM13 befanden, lediglich Sinfony konnte mit einem geringeren Abrasionsverhalten
uberzeugen. Die Antagonisten der Verblendmaterialien zeigten sich allesamt mit gleichen
Abrasionsergebnissen, nur beim Antagonisten auf DUR erfolgte ein signifikant geringerer
Substanzverlust als auf VITA VMO.

In Kombination der Bruchlastergebnisse mit den Abrasionsbestandigkeitsmessungen kann
festgestellt werden, dass die Tiefziehverblendung eine neuartige Alternative zur
konventionellen Verblendmethode darstellt. Vor allem nach Alterungssimulation im
Thermolastwechsler und unter Beruicksichtigung der Abrasionsergebnisse steht fest, dass die
Tiefziehfolie ERK auf ZrO2 ebenbirtige Ergebnisse wie eine keramisch verblendete ZrO2-
Krone erzielen kann. Bei PEEK sind sogar bessere Resultate als bei der Kunststoffverblendung
zu erwarten. Bei CoCrMo ist derzeit die konventionelle VVerblendmethode die wohl bessere
Moglichkeit einen &sthetischen Zahnersatz herzustellen. Klinische (Langzeit-)Studien, die die
neuartige Tiefziehverblendung untersuchen, liegen zurzeit noch nicht vor. Entsprechende in-
vivo Untersuchungen waren notwendig, um die Ergebnisse dieser Dissertation zu untermauern.
Thermoplaste werden aktuell in der Zahnheilkunde nur in Form von herausnehmbaren Geréten
oder Schienen angewendet, so dass weitere Untersuchungen (ber die mechanischen
Eigenschaften, Abrasionsbestéandigkeiten, Quellungsverhalten und Reinigungsmoglichkeiten

dieser Werkstoffgruppe fir festsitzendem Zahnersatz wichtige Erkenntnisse bringen kénnten.
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