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Zusammenfassung

Subtraktive Verfahren sind der Goldstandard fir die Herstellung von Dentalkeramiken
durch Computer Aided Manufacturing (CAM). Additive Verfahren haben jedoch gewisse
Vorteile gegenliber den subtraktiven Verfahren, da sie unter anderem zu weniger
Materialverbrauch und geringerem Instrumentenverschleily fihren und die Fertigung
komplexer Geometrien ermdglichen. In der Literatur finden sich bisher nur wenige
Informationen Uber additive Verfahren und deren Einsatz fir die Herstellung von
Dentalkeramiken. Es gibt unterschiedliche Verfahren, Dentalkeramiken additiv zu
fertigen, wobei sich die Stereolithografie (SLA) bzw. die Technik des Digital Light

Processings (DLP-Technik) als vielversprechend erwiesen.

Ziel der vorliegenden Arbeit war es, insbesondere den Haftverbund additiv und subtraktiv
gefertigter Lithiumdisilikat- sowie Zirkonoxidkeramik zu charakterisieren und jeweils im
Vergleich zu betrachten. Untersucht wurden sowohl die Verbundfestigkeit als auch die

Oberflachen der Keramiken.

Die Prufkorper mit den Abmessungen 2 mm x 2 mm x 10 mm (L x B x H) der additiv
gefertigten Gruppen wurden von der 6sterreichischen Firma Lithoz (Wien, Osterreich)
nach ihrem patentierten Lithographybased-Ceramic-Manufacturing (LCM) Verfahren
hergestellt und zur Verfiigung gestellt. Als Vergleichsmaterialien wurden die
Lithiumdisilikatkeramik IPS e.max CAD (lvoclar, Schaan, Liechtenstein) und das
Zirkonoxid Katana Zirconia HTML PLUS (Kuraray Noritake, Tokio, Japan), die jeweils

subtraktiv gefertigt wurden, herangezogen.

Im Rahmen der Arbeit wurde zunachst der Mikrozugversuch durchgefiihrt. Bei diesem
wurden die Stabchen der vier Keramikgruppen an der 4 mm? groRen Flache sowohl an
Stabchen derselben Keramikart als auch an Dentinstdbchen, die aus extrahierten
humanen Molaren hergestellt wurden, befestigt. Als Adhasivsystem fir das Dentin wurde
Syntac Classic, als Keramik-Haftvermittler Monobond Plus und als Befestigungs-
komposit Variolink Esthetic LC (jeweils Ivoclar) verwendet. Damit lagen fir jede der vier
untersuchten Keramikarten 20 Keramik-Keramik- und 20 Keramik-Dentin-Prifkorper vor.
Die Verbundfestigkeit wurde mit dem Zug-Druck-Prifsystem TC 550 (Syndicad
Ingenieurburo, Minchen, Deutschland) bestimmt. AuRerdem wurden die jeweiligen
Oberflachen, im unbehandelten Zustand sowie nach Atzung mit Flusssiure bzw. nach
Abstrahlen mit Aluminiumoxidpartikeln charakterisiert, indem REM-Aufnahmen

angefertigt und Rauigkeitswerte bestimmt wurden.

Die statistische Analyse des Mikrozugversuchs erfolgte anhand eines Shapiro-Wilk-

Tests und der deskriptiven Statistik. Darliber hinaus wurde eine ein- bzw. dreifaktorielle
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Varianzanalyse mit anschlieendem Post-hoc-Tukey-Test bei einem festgelegten
Signifikanzniveau von p<0,05 und eine Weibull-Analyse durchgefihrt. Zudem wurden

die Bruchflachen untersucht und kategorisiert.

Im Mikrozugversuch erzielten die reinen Keramikprifkorper der additiv und subtraktiv
hergestellten Gruppen des Lithiumdisilikats (LiDi) mit 16,27 + 6,13 MPa (LiDi-LiDi additiv)
und 18,82 + 5,92 MPa (LiDi-LiDi subtraktiv) bzw. des Zirkonoxids (ZrO2) mit 12,40 +
1,56 MPa (ZrO2-ZrO; additiv) und 14,23 + 3,22 MPa (ZrO2-ZrO. subtraktiv) jeweils
vergleichbare Verbundfestigkeiten. Die Werte der vier Keramik-Dentin-Gruppen lagen
mit 6,34 + 2,26 MPa (LiDi-Dentin additiv), 6,26 + 2,42 MPa (LiDi-Dentin subtraktiv),
5,88 £ 2,22 MPa (ZrO»-Dentin additiv) und 6,30 + 2,74 MPa (ZrO,-Dentin subtraktiv) alle
in einem engen Wertebereich. Nach der einfaktoriellen Varianzanalyse (One-way
ANOVA) mit anschlielendem Post-hoc-Tukey-Test lag folglich zwischen diesen vier
Gruppen kein statistisch signifikanter Unterschied vor (p>0,999). Uber alle Messungen
der Verbundfestigkeiten hinweg konnte mithilfe der dreifaktoriellen Varianzanalyse
(Three-way ANOVA) ebenso zwischen additiver und subtraktiver Herstellung insgesamt
kein statistisch signifikanter Unterschied nachgewiesen werden. Die sich anschlieliende
Weibull-Analyse lieferte ein ahnliches Bild, indem die Werte der jeweiligen Weibull-
Module mit 2,85 (LiDi-Dentin additiv), 2,41 (LiDi-Dentin subtraktiv), 2,97 (ZrO2-Dentin

additiv) und 2,57 (ZrO2-Dentin subtraktiv) sehr nahe zusammen lagen.

Im Rahmen der Untersuchung der Bruchflachen und der Oberflachenanalyse konnte
ebenfalls kein entscheidender Unterschied zwischen additiv und subtraktiv gefertigter
Lithiumdisilikat- sowie Zirkonoxidkeramik festgestellt werden. Bei den Keramik-Dentin-
Prufkérpern ging die Fraktur stets vom Verbund zwischen Dentin und

Befestigungskomposit aus.

Auch die Charakterisierung der Keramikoberflachen bestéarkte die Beobachtungen. So
waren die Rauigkeitswerte der jeweiligen additiven und subtraktiven Gruppen
vergleichbar und die REM-Aufnahmen lieferten keine Hinweise auf eine

Beeintrachtigung der additiv hergestellten Dentalkeramiken.

Die Ergebnisse der Versuche lieien somit schlussfolgern, dass die untersuchten additiv
gefertigten Lithiumdisilikat- und Zirkonoxidkeramiken einen zuverlassigen Verbund an
Dentin herstellen kénnen, der auch nach thermischer Belastung bestehen bleibt.
Vielmehr wurde das Adhasivsystem flir die Zahnhartsubstanz als die begrenzende
Komponente des Verbundes von Keramik zu Dentin identifiziert. Die Ubergeordnete
Nullhypothese der vorliegenden Studie, dass kein signifikanter Unterschied zwischen
den additiv und subtraktiv hergestellten Keramiken besteht, konnte somit sowohl fir

Lithiumdisilikat als auch fur Zirkonoxid bestatigt werden.
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Abstract

Subtractive processes are the gold standard for the production of dental ceramics by
Computer-aided Manufacturing (CAM). However, additive processes have certain
advantages over subtractive processes, as they result in less waste of material and less
wear of instruments, as well as enabling the fabrication of complex geometries. Until
now, there is little information in the literature about additive processes and their use for
the manufacturing of dental ceramics. There are different methods to additively
manufacture dental ceramics, whereby stereolithography (SLA) and digital light

processing (DLP) technology have proven to be promising.

The aim of this study was to characterize and compare the adhesive bond between
additively and subtractively manufactured lithium disilicate and zirconia. Both the

microtensile bond strength and the surfaces of the ceramics were to be investigated.

The test specimens with dimensions of 2 mm x 2 mm x 10 mm (L x W x H) of the
additively manufactured groups were produced and provided by the Austrian company
Lithoz (Vienna, Austria) using their patented Lithographybased-Ceramic-Manufacturing
(LCM) technology. The lithium disilicate ceramic IPS e.max CAD (lvoclar, Schaan,
Liechtenstein) and the zirconia Katana Zirconia HTML PLUS (Kuraray Noritake, Tokyo,

Japan), each subtractively manufactured, were used as comparative materials.

Within the scope of the work, the microtensile bond strength test was carried out first.
The specimens of the four ceramic groups were co-attached to the specimens of the
same ceramic type and to dentin specimens at the 4 mm? area, which were fabricated
from extracted human molars. Syntac Classic was used as the adhesive for the dentin,
Monobond Plus as the ceramic primer and Variolink Esthetic LC (each Ivoclar) as the
luting composite. Thus, 20 ceramic-ceramic and 20 ceramic-dentin test specimens were
available for each of the four ceramic types tested. The micro tensile bond strength was
determined using the TC 550 tensile test system (Syndicad Ingenieurbiro, Munich,
Germany). In addition, the substrate surfaces were characterized in untreated state and
after etching with hydrofluoric acid or blasting with aluminum oxide particles, by taking

SEM images and determining roughness values.

Statistical analysis was performed using Shapiro-Wilk test, descriptive statistics, Weibull
analysis, and one- and three-way ANOVA followed by Tukey’s post-hoc test with a

specified significance level of p<0.05. In addition, the fracture surfaces were examined.

In the microtensile bond strength test, the pure ceramic specimens of the additive and
subtractive groups for lithium disilicate (LiSi) and zirconia (ZrOz) respectively obtained
comparable bond strengths of 16.27 + 6.13 MPa (LiSi-LiSi additive) and 18.82 %
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5.92 MPa (LiSi-LiSi subtractive), as well as 12.40 £ 1.56 MPa (ZrO,-ZrO- additive) and
14.23 £ 3.22 MPa (ZrO»-ZrO; subtractive). The values of the four ceramic-dentin groups
were all at a similar level, 6.34 + 2.26 MPa (LiSi-dentin additive), 6.26 + 2.42 MPa (LiSi-
dentin subtractive), 5.88 + 2.22 MPa (ZrO,-dentin additive), and 6.30 + 2.74 MPa (ZrO--
dentin subtractive). After one-way analysis of variance (one-way ANOVA) followed by
Tukey’s post-hoc test, no statistically significant difference could be found between these
four groups (p>0.999). Using the three-way analysis of variance (three-way ANOVA), it
was also demonstrated that there was no statistically significant difference overall
between additive and subtractive manufacturing in terms of the microtensile bond
strength. The subsequent Weibull analysis provided a similar picture, in which the values
of the Weibull modules were very close to one another with 2.85 (LiSi-dentin additive),
2.41 (LiSi-dentin subtractive), 2.97 (ZrOz-dentin additive), and 2.57 (ZrO,-dentin

subtractive).

Likewise, the examination of the fracture surfaces and the surface analysis did not reveal
any crucial difference between the additively and subtractively manufactured lithium
disilicate and zirconia. In case of the ceramic-dentin test specimens, the fractures always

originated from the interface between the dentin and the luting composite.

The characterization of the ceramic surfaces also confirmed the observations. Indeed,
the roughness values of the additive and subtractive groups were comparable and the
SEM images did not provide any indications of impairment of the additively manufactured

dental ceramics.

The results of the tests thus allow us to conclude that the investigated additively
manufactured lithium disilicate and zirconia can produce a reliable bond to dentin that
persists even after thermocycling. Rather, the adhesive for the tooth structure was
identified as the limiting component of the ceramic-to-dentin bond. The overall null
hypothesis of the present study, that there is no significant difference between the
additively and subtractively fabricated ceramics, could therefore be confirmed for both

lithium disilicate and zirconia.
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1 Einleitung

In der Zahnmedizin flihrte die Entwicklung von CAD/CAM-Systemen (Computer-Aided
Design/Computer-Aided Manufacturing) in den 1980er Jahren zu einem bedeutenden
Wandel des Fachgebiets [1]. Die fortschreitende Automatisierung und Computerisierung
fuhrte schlieBlich zur Bildung der sogenannten digitalen Zahnmedizin, bei der der
gesamte Arbeitsablauf digital erfolgt und in drei Abschnitte aufgeteilt werden kann: Der
Beginn ist die Datenerfassung und die Erstellung einer digitalen Abformung der
Gebisssituation durch moderne Scanverfahren. Alle notwendigen Daten werden virtuell
erfasst, so dass im Idealfall auf die manuelle Erstellung von Abformungen oder Modellen
verzichtet werden kann. Anschliel3end wird mithilfe der gewonnenen Daten und speziell
angepasster Software die Restauration virtuell modelliert und ein 3D-Objekt der
Restauration erstellt (CAD). Als letzter Schritt wird dieses 3D-Objekt maschinell gefertigt
(CAM).

Die maschinelle Fertigungsmethode, die dafur ursprunglich entwickelt wurde, ist die
subtraktive Fertigung [2]. Sie war lange Zeit gleichbedeutend mit dem Begriff CAD/CAM
und ist bis heute Stand der Technik. Aus einem vorgefertigten Materialblock wird dabei
durch Materialabtrag das geplante Objekt hergestellt. Mithilfe dieser Methode war es
ebenfalls erstmals moglich, Restaurationen aus der Hochleistungskeramik Zirkonoxid zu

wirtschaftlich vertretbaren Kosten bei hoher Qualitat herzustellen [3, 4].

Aufgrund der hervorragenden mechanischen und asthetischen Eigenschaften bei hoher
Biokompatibilitat erfreuen sich Restaurationen aus Vollkeramik sowohl bei Patientinnen
und Patienten als auch bei Zahnarztinnen und Zahnarzten immer grofRerer Beliebtheit
als metallfreie Alternative bei der Wahl des Zahnersatzes [5]. Fir diesen Einsatz als
monolithische Keramikrestaurationen sind vor allem die Lithiumdisilikatkeramik und die
Zirkonoxidkeramik zu nennen. Da jedoch die traditionellen Labormethoden der
Keramikherstellung als zeitaufwendig, technisch empfindlich und aufgrund der vielen
Variablen als unvorhersehbar beschrieben werden, stellt die computergestitzte
Herstellung mittels CAD/CAM eine gute Alternative sowohl flir Zahnarztpraxen als auch
fur Labore dar [6]. So kdnnen mittlerweile viele dieser Restaurationen aus Vollkeramik
mithilfe der CAD/CAM-Bearbeitung hergestellt werden, wobei zum jetzigen Zeitpunkt
bisher stets die subtraktive Fertigung die Herstellungsart der Wahl ist [7].

In den letzten Jahren gewann jedoch die additive Fertigung, haufig auch als 3D-Druck
bezeichnet, als erganzender Ansatz zur subtraktiven Fertigung in CAD/CAM-Systemen
zunehmend an Aufmerksamkeit und hielt fir bestimmte Falle Einzug in zahntechnische
Labore und Praxen [8]. Bei der additiven Fertigung wird das gewtinschte Objekt Schicht

fir Schicht aufgebaut und stellt damit im Vergleich zur subtraktiven Fertigung ein
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materialsparendes Verfahren dar, womit auch diinnere Materialschichtstarken und
spezielle Geometrien erreicht werden kénnen. Bislang ist der Einsatz weitestgehend auf
Kunststoffe beschrankt, um beispielsweise provisorischen Zahnersatz oder
Bohrschablonen herzustellen. Mit spezieller Technik kénnen aber auch Restaurationen

aus Metallen additiv produziert werden [9].

Mit der stetigen Weiterentwicklung der additiven Verfahren wurden nun bereits erste
vielversprechende Methoden entwickelt, um Keramiken, sowohl Lithiumdisilikatkeramik

als auch Zirkonoxidkeramik, additiv zu fertigen [10].

Daraus ergibt sich die Frage, ob diese beiden Keramikarten, die mit einem additiven
Verfahren hergestellt wurden, bereits als Alternative fur Restaurationen in Frage
kommen und ob deren Eigenschaften mit den Eigenschaften subtraktiv gefertigter
Lithiumdisilikat- bzw. Zirkonoxidkeramik vergleichbar sind. Neben den physikalischen
und mechanischen Eigenschaften spielen dabei die Verbundfestigkeit bzw. der Verbund

der Keramik zum Zahn eine sehr entscheidende Rolle.

Ziel der vorliegenden Studie war es, insbesondere die Verbundfestigkeit und die
Oberflacheneigenschaften von additiv und subtraktiv gefertigten Keramiken, jeweils
sowohl von Lithiumdisilikat- als auch Zirkonoxidkeramik, zu untersuchen und

miteinander zu vergleichen.
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2 Literaturubersicht

21 Fertigungsmethoden

2.1.1 Datenformat

Die Grundlage zur maschinellen Fertigung einer Restauration ist ein mittels CAD-
Software erstellter Datensatz, der eine vollstandige Beschreibung der Oberflache des
konstruierten Koérpers enthalt, wobei viele Hersteller auf eigene Datenformate setzen.
Ein bewahrtes Standarddatenformat als Schnittstelle vieler CAD/CAM-Systeme ist das
STL-Format (Standard Tesselation Language). Das STL-Format nutzt das Prinzip der
Triangulation (Tesselierung) zur Beschreibung der Oberflache von dreidimensionalen
Korpern, indem die Oberflache mithilfe von Dreiecksfacetten beschrieben wird [11]. In
der Abbildung 1 ist dies beispielhaft fir die Oberflache einer Krone eines Pramolaren
dargestellt. Jede dieser Dreiecksfacetten wird durch ihre drei Eckpunkte und die
entsprechende Flachennormale des Dreiecks charakterisiert. Gekrimmte Oberflachen
kénnen deshalb durch die Dreiecke nur approximiert werden und ein sogenannter
Sekantenfehler tritt auf. Je hdher die Anzahl der der Dreiecksfacetten, desto geringer ist
der Sekantenfehler und desto hdher ist die Auflésung der Oberflache. Damit steigt aber
auch die GroRe der Datei [12].

Zur Fertigung einer Restauration auf Grundlage dieses mittels CAD-Software erstellten
Datensatzes kdnnen zwei unterschiedliche CAM-Fertigungsverfahren unterschieden

werden: Die subtraktive und die additive Fertigung.

Abbildung 1 Darstellung der Oberflédche durch Triangulation
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2.1.2 Subtraktive Fertigung

Die subtraktive Fertigung ist ein in der Zahnmedizin etabliertes Verfahren und zeichnet
sich dadurch aus, dass aus einem industriell vorgefertigten Materialrohling mithilfe
spezieller Werkzeuge und durch Materialabtrag in Form von Frasen, Schleifen, Drehen,
Polieren etc. der dreidimensionale Kérper hergestellt wird [13]. Es ist eine schnelle und

bewahrte Methode, um eine Restauration hoher Qualitat herzustellen [14].

Der von der CAD-Software erstellte Datensatz eines Objekts wird dafur in einer
speziellen CAM-Software weiterbearbeitet, deren Aufgabe es ist, die Materialrohlinge zu
verwalten und die Konstruktionsdaten in diesen virtuell zu positionieren. Aulierdem
mussen Haltestifte konfiguriert werden, die die Restauration wahrend der Bearbeitung
sichern. SchlieRlich werden die Frasstrategien und Frasbahnen berechnet und an die
computergesteuerte Fertigungseinheit, die sogenannte CNC (Computer Numerical

Control) -Maschine gesendet.

Diese CNC-Einheit misst zudem den Zustand der Werkzeuge und deren Position in
Bezug auf das zu fertigende Objekt. Einige Maschinen wechseln fiir eine optimale

Bearbeitung sogar selbststandig zwischen unterschiedlichen Werkzeugen.

Ein Vorteil der subtraktiven Verfahren ist, dass der Materialvielfalt keine Grenzen gesetzt
sind, da es sich bei den Materialrohlingen um massive Materialblocke handelt, die
industriell hergestellt werden. Sowohl Wachse und Kunststoffe als auch Keramiken und
Metalle kdnnen bearbeitet werden, solange die Werkzeuge stets harter sind als das
Material, das sie abtragen. Die hochste Harte aller Werkzeuge besitzen
Diamantenwerkzeuge, die beispielsweise zur Bearbeitung von Keramiken und
Hartmetallen eingesetzt werden. Es kann allerdings nétig sein, die Bearbeitung unter
Wasserkuhlung durchzuflihren, um zu hohe Temperaturen beim Materialabtrag zu

vermeiden, die zu Schaden in der Restauration filhren kdnnen.

Es ist auBerdem maoglich, Werkstoffe in einem Zustand zu bearbeiten, der noch nicht
dem finalen Zustand des Materials entspricht. So kénnen zum Beispiel Keramiken in
einem vorgesinterten Zustand geschliffen werden, in dem der Materialabtrag sehr
einfach ist. Eine potenzielle Schrumpfung nach dem Frasen wird bereits in der Software
genau einberechnet und ein entsprechend grofReres Objekt aus dem Materialrohling

gefrast.

Nach dem Frasprozess mussen die Haltestifte entfernt werden und die Restaurationen
konnen weiterbearbeitet und beispielsweise durch Bemalung individualisiert werden. Die
grundsatzliche Farbgebung ist namlich durch die Rohlinge vorgegeben, weshalb fir

asthetischere Ergebnisse aber auch Rohlinge mit einem Farbverlauf angeboten werden.
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Aus verfahrenstechnischer und oOkologischer Sicht hat die subtraktive Fertigung den
Nachteil, dass die Oberflachenauflésung durch den kleinsten Werkzeugradius begrenzt
ist und stets ausreichende Materialschichtstarken eingehalten werden missen, damit
beim Bearbeitungsprozess keine Schaden entstehen und nichts abbricht. Dinn
auslaufende Rander von Restaurationen sind dadurch nur begrenzt mdglich. Dartber
hinaus kdnnen komplexere Geometrien nicht umgesetzt werden, die zum Beispiel fir die
individuelle Fissurengestaltung einer Krone nétig sind, aufgrund der Abhangigkeit von
der beschrankten Freiheit der Frasbahnen und von der Geometrie der Werkzeuge.
Aulerdem weisen die verwendeten Werkzeuge nach wiederholtem Gebrauch
VerschleilRerscheinungen auf, die zu Rissen in den hergestellten Objekten flhren

kénnen und die Anzahl der pro Bearbeitungsvorgang herstellbaren Objekte begrenzen.

Ein weiterer groBer Nachteil ist der sehr grof3e Materialverlust beim numerisch

gesteuerten Frasen, der bis zu 90% betragen kann [2].

2.1.3 Additive Fertigung

Die additiven Fertigungsverfahren sind die Alternative zur Herstellung von
Restaurationen aus CAD-Dateien. Es werden viele unterschiedliche Verfahren der
additiven Fertigungstechnik unterschieden. Allen additiven Fertigungsverfahren ist
jedoch gemein, dass das Objekt auf der Basis der 3D-Konstruktionsdaten durch das

sequenzielle Auftragen dunner Materialschichten aufgebaut wird [15].

Neben dem Begriff ,additives Verfahren“ werden haufig auch die Synonyme ,Generative
Fertigung“ bzw. ,Additive Fertigung“ und ,Rapid Prototyping“ verwendet. Auch der
Begriff ,3D-Druck" setzte sich jingst in der Offentlichkeit haufig als Synonym fiir die
additiven Verfahren durch. Genauer betrachtet stammt er allerdings von einer
bestimmten Art der additiven Fertigung, dem Fused Deposition Modelling [13]. Der
Begriff findet aullerdem eher in einem nicht-technischen Kontext Anwendung und wird
insbesondere mit gunstigeren Maschinen in Verbindung gebracht, die vor allem

hinsichtlich ihrer Gesamtleistung nur geringen Anspriichen gerecht werden.

Die ersten Experimente im Bereich der additiven Fertigung wurden ab 1980 mit der
Entwicklung der ersten CAD-Programme durchgefuhrt. Als Erfinder gilt Charles W. Hull,
der 1986 ein Patent fir die additive Fertigung nach dem Prinzip der Stereolithografie
anmeldete und damit in die Geschichte einging. Kurz darauf wurde eine Reihe von

alternativen Verfahren entwickelt [16, 17].

Eine Vielzahl an geschiitzten Patenten auf die verschiedenen additiven Verfahren fihrte

jedoch zu hohen Kosten und verhinderte dadurch eine schnelle Verbreitung der neuen
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Technologien. Vor einigen Jahren liefen schlieBlich wichtige Patente aus, wodurch die
kommerzielle und industrielle Nutzung zu geringeren Kosten ermdglicht wurde. Diese

fuhrte gleichzeitig zu einer schnelleren Weiterentwicklung der additiven Verfahren [18].

Vor der Fertigung zerteilt die CAM-Software die STL-Datei entlang der z-Achse in
mehrere horizontale Schichten (xy-Ebene) gleichmaRiger Dicke. Dieser Vorgang wird
als ,Slicing® bezeichnet. Die einzelnen Schichten enthalten jeweils die Konturdaten (x-,
y-Koordinaten). Die Auflésung bei der additiven Fertigung wird folglich insbesondere
durch die Hohe bzw. Dicke einer Schicht bestimmt. Sie stellt die vertikale Genauigkeit
dar und ist ursachlich fir die charakteristischen, treppenférmigen Abstufungen auf der
Oberflache eines additiv gefertigten Objekts. Am deutlichsten treten diese Abstufungen
auf Oberflachen mit geringer Neigung auf, da sie nur eine Annaherung an die
tatsachliche Objektoberflache darstellen kénnen. Die minimal mdgliche Schichtdicke
gehort deshalb zu den wesentlichen Merkmalen einer additiven Fertigungseinheit. Aber
auch bei hochster Prazision und Aufldsung, also minimaler Schichtdicke, bleiben die
Schichten erkennbar und sind die Ursache flr die rauen Oberflachen, die
gegebenenfalls nachbearbeitet werden mussen. Diinnere Schichtdicken sind zwar mit
glatteren Objekten, durch die damit steigende Anzahl an nétigen Schichten allerdings

auch mit einer langeren Herstellungszeit verbunden.

Im Gegensatz zu subtraktiven Verfahren kdnnen mit den additiven Verfahren Material
eingespart und komplexere Geometrien hergestellt werden. Mittlerweile ist die additive
Fertigung auch nicht mehr nur auf Kunststoffe beschrankt, sondern es kdnnen mit
unterschiedlichen Verfahren auch Metalle und Keramiken verarbeitet werden. Aus
verfahrenstechnischer Sicht hat das additive Verfahren damit das Potenzial, die
Nachteile der subtraktiven Fertigungsmethode zu Uberwinden und eine geeignete
Lésung fir den Dentalbereich zu sein [19, 20]. Vor allem die Méglichkeit, Objekte, die
aus mehreren Farben oder Materialeigenschaften bestehen, fertigen zu kdnnen, ist von

grollem Interesse [21].
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2.1.3.1 Uberblick iiber die additive Fertigung in der Zahnmedizin

Nach EN ISO 17296-2 kénnen mehrere Verfahren unterschieden werden [22], wovon

Folgende im Dentalbereich Anwendung finden:

= Vat photopolymerization (Photopolymerisation im Bad; u.a. SLA- und DLP-
Verfahren)

= Powder bed fusion (Pulverbettbasiertes Schmelzen; u.a. Selektives
Lasersintern)

= Binderjetting (Bindemittelauftrag)

= Material jetting (Werkstoffauftrag)

= Material extrusion (Materialextrusion)

2.1.3.2 Vat photopolymerization

Zu dieser Technik gehéren die Stereolithografie (SLA-Verfahren) und das
Maskenbelichtungsverfahren, auch Digital Light Processing (DLP-Verfahren) genannt.
Bei beiden Verfahren ist es zur Herstellung von Objekten mit Unterschnitten notwendig,
Stiutzstrukturen in der CAD-Software zu konstruieren. Der Fertigungsprozess umfasst
die Schritte Belichtung, Plattformbewegung und Harznachfillung. Die Stutzstrukturen

werden nachtraglich entfernt.

Stereolithografie

Die Stereolithografie (SLA) ist die alteste und am weitesten verbreitete Methode der
additiven Verfahren in der Zahnmedizin [23]. Das Prinzip basiert auf dem schichtweisen
Aufbau eines Objekts aus einem photosensitiven flussigen Kunststoff bzw. Harz, das
durch einen Laser polymerisiert und verfestigt wird. In Abhangigkeit von der Position der

Bauplattform und des Lasers kann diese Technik unterschiedlich umgesetzt werden [15].

Die eine Moglichkeit ist das Top-Down-Verfahren, bei der eine bewegliche Bauplattform,
auf der das Objekt entsteht, vertikal in ein mit dem flissigen Harz gefllltes Reservoir
abgesenkt wird [24]. Die Plattform wird bis in die Nahe des transparenten Bodens
getaucht, bis nur noch eine diinne Schicht Harz zwischen Boden und Plattform verbleibt.
Ein Laser projiziert nun von unten die erste Schicht der geslicten Daten auf diese
Harzschicht und aktiviert punktuell die Polymerisationsreaktion, damit sich das Harz
lokal verfestigt. Nach jedem Belichtungszyklus wird die Bauplattform um eine Schicht-
starke angehoben, sodass das fliissige Harz in den Spalt zwischen dem Wannenboden
und der Bauplattform bzw. dem bereits polymerisierten Objekt nachflielen kann.

Daraufhin wird der Vorgang wiederholt. Schicht fir Schicht wird so das Objekt aufgebaut.
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Die andere Mdglichkeit ist das Bottom-Up-Verfahren unter Verwendung eines Lasers,
der das Harz von oben belichtet. Die bewegliche Bauplattform ist dafiir innerhalb des
Harzreservoirs lokalisiert und nur mit einer diinnen Schicht Harz bedeckt, die von dem
Laser zur Polymerisation angeregt wird. Nachdem die erste Schicht gehartet wurde, fahrt
die Bauplattform nach unten und es wird durch eine spezielle Vorrichtung eine frische
Schicht Harz aufgetragen [25]. Dieser Vorgang wird nun fiir jede Schicht wiederholt, bis

das Objekt vollstandig aufgebaut ist.

Die Top-Down-Technik hat somit den Vorteil, dass dieser zusatzliche Mechanismus der
Bottom-Up-Technik zur Auftragung des Harzes nicht nétig ist, sondern dass das Harz
automatisch nachflieRen kann. Durch den Kontakt des Harzes mit dem Boden ist
aulRlerdem eine glatte Oberflache und eine suffiziente Polymerisationsreaktion
gewabhrleistet, die nicht negativ von Sauerstoff beeinflusst werden kann. Zudem geht bei
der Verwendung keine potenzielle Gefahr von dem Laser aus, indem dieser in das Gerat
integriert ist. Aufgrund dieser Vorteile wird in der Stereolithografie und der DLP-Technik

meistens nach der Top-Down-Methode gearbeitet.

Digital Light Processing

Der Aufbau beim Digital Light Processing ist mit dem der Stereolithografie vergleichbar
und es konnen ebenfalls das Top-Down- und Bottom-up-Verfahren unterschieden
werden [24]. Der Hauptunterschied besteht in der verwendeten Lichtquelle. Statt eines
Lasers wird bei der DLP-Technik eine spezielle Projektionstechnologie verwendet und
man spricht vom sogenannten Maskenbelichtungsverfahren. Den Kern bildet eine
spezielle digitale Mikrospiegelvorrichtung, engl. Digital Micro-mirror Device (DMD) [26].
Diese DMD-Mikrospiegel haben nur die zwei Positionen ,An“ und ,Aus” und werden
einzeln gesteuert. Im ,An“-Zustand reflektieren sie, dhnlich zu einem Beamer, das zur
Polymerisation notwendige Licht einer Lichtquelle jeweils als einzelne Pixel auf die zu
projizierende Flache, in diesem Fall auf die Bauplattform. Die Anzahl der Mikrospiegel
ist damit entscheidend fur die horizontale Auflosung des gefertigten Objekts [27]. Die
Tatsache, dass dadurch eine komplette Schicht auf einmal belichtet und gehartet werden
kann, und kein Laser die Bauplattform kontinuierlich abtastet wie bei der
Stereolithografie, macht die Bauzeit unabhangig von der horizontalen Ausdehnung des
zu fertigenden Objekts. Entscheidend fir die Fertigungsdauer ist nur die Hohe entlang

der z-Achse und die Anzahl der Schichten.

Die Abbildung 2 zeigt das DLP-Verfahren nach der Top-Down-Ausrichtung.
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Abbildung 2 DLP-Verfahren in der Top-Down-Technik
Bildvorlage: modifiziert nach ISO 17296-2 [22]

Eine Weiterentwicklung der DLP-Technik stellt die CLIP-Technik (Continous light
interface production) dar [28]. Im Gegensatz zum inkrementellen Aufbau von Objekten
beim DLP-Verfahren setzt das CLIP-Verfahren auf einen kontinuierlichen Bauprozess.
Dieser wird durch eine sauerstoffreiche Zone (,tote Zone®) unmittelbar zwischen dem
transparenten Wannenboden und dem belichteten Kunststoff mdglich. Der zugefihrte
Sauerstoff verhindert die Polymerisation des oberflachlichen Kunststoffs und dadurch
ein Anhaften am Wannenboden. Folglich muss das Objekt nicht vom Boden geldst
werden und im Zusammenspiel mit der durchgehenden Belichtung kann der
kontinuierliche Bauprozess stattfinden. Das Ergebnis sind stark gesteigerte

Baugeschwindigkeiten bei hoher Objektprazision [29].

Insgesamt kommt der Zusammensetzung der Harze, auch Schlicker genannt, bei den
unterschiedlichen Techniken der Photopolymerisation im Bad eine sehr grol3e
Bedeutung zu. Im Kapitel der additiven Fertigung von Keramik, wird darauf genauer

eingegangen.

2.1.3.3 Powder bed fusion

Die Technik des pulverbettbasierten Schmelzens ist, wie der Name schon sagt, ein
additiver Fertigungsprozess, bei dem Bereiche eines Pulverbetts gezielt durch
Warmeenergie geschmolzen oder gesintert werden. Als Energiequelle kommt daflr in
den meisten Fallen ein Laser zum Einsatz. Die Ausgangswerkstoffe sind alle Materialien,
die als Pulver vorliegen koénnen, und umfassen Kunststoffe, Keramiken sowie
Metalle [30].
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Das Pulver wird bereits vor der schichtweisen Fertigung bis kurz vor die Schmelzgrenze
erwarmt, bevor es schliellich durch die gezielte Warmeenergie lokal zum Schmelzen
gebracht wird. Wird das Pulver durch die thermische Reaktion vollstandig geschmolzen,
wird die Technik als Selective Laser Melting (SLM) bezeichnet. Bei dem Einsatz eines
Elektronenstrahls im Vakuum als Energiequelle wird die Bezeichnung dementsprechend
zu Electrone Beam Melting (EBM) angepasst. Wird das Pulver dagegen nur teilweise
geschmolzen bzw. gesintert, wird das Verfahren Selective Laser Sintering (SLS)
genannt [31]. Die genannten Verfahren werden in weitere Unterkategorien unterteilt, von
denen einige fur die Markennamen bestimmter Unternehmen stehen (z.B. Direct Metal
Laser Sintering (DMLS) oder Laser Cusing). Das grundlegende Prinzip ist jedoch
dasselbe. Das Pulver wird punktuell an- oder aufgeschmolzen und eine spezielle
Vorrichtung bringt eine glatte Schicht frischen, vorgewarmten Pulvers auf, sodass das
Objekt schichtweise aufgebaut wird. Ein Vorteil dieses Verfahrens ist, dass theoretisch
keine Stiutzstrukturen nétig sind, da das Objekt vollstandig von nicht geschmolzenem
Pulver umschlossen ist. Dennoch bewahrten sich die Stltzstrukturen in der Praxis, weil
sie Warme ableiten, innere Spannungen reduzieren und dadurch einen mdglichen

Verzug des Werkstlcks verringern [32].

Pulvern mit geringen Schmelz- oder Sintereigenschaften kénnen auch Bindemittel
hinzugefiigt werden, um die Palette der laser-sinterbaren Materialien zu erweitern.
Dieses Bindemittel muss nach der schichtweisen Fertigung des vollstandigen Objekts in

einem Warmeofen entfernt werden [33].

In der Zahntechnik kénnen beispielsweise Kronen und Briicken aus Kobalt-Chrom-
Legierungen nach dem Verfahren des selektiven Lasersinterns (SLS) hergestellt
werden [34].

2.1.3.4 Binder Jetting

Ein ebenfalls auf Pulver basierendes Verfahren ist das Binder Jetting, bei dem Uber
einen Druckkopf gezielt Bindemittel auf ein Pulverbett aufgetragen wird. Das Bindemittel
verbindet die einzelnen Pulverpartikel miteinander und eine neue Schicht Pulver wird
aufgetragen. Schicht fur Schicht wird so das dreidimensionale Objekt aufgebaut. Da
diese Bindemittel zusatzlich auch zur Einfarbung genutzt werden kdnnen, kann mithilfe
praziser Steuerung und unter Verwendung unterschiedlicher Bindemittel gleichzeitig ein
mehrfarbiger Kérper gefertigt werden [35]. Im Anschluss muss das gefertigte Objekt in
einem Ofen entbindert und gesintert werden. Dabei schwindet es auf die endglltige
Grole.
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2.1.3.5 Material Jetting

Das Verfahren des Material Jettings ist vergleichbar mit einem handelsiblichen
Tintenstrahldrucker. Uber einen Druckkopf wird das Material prazise direkt auf die
Bauplattform aufgetragen und dann in einem Zwischenschritt ausgehartet, sodass auch
bei dieser Technik das Objekt Schicht flr Schicht aufgebaut wird. Es konnen
unterschiedliche Materialien ,gedruckt werden. In der Zahnmedizin findet dieses
Verfahren vor allem zur Fertigung von Kunststoffen Anwendung, sodass es auch
Photopolymer Jetting genannt wird. Aber auch andere Materialien wie beispielsweise
Wachse kdnnen damit verarbeitet werden. In diesem Fall werden die einzelnen
Schichten dann nicht mithilfe von UV-Licht, sondern thermisch verfestigt. Der
Bauprozess zeichnet sich durch eine hohe Schnelligkeit und Prazision aus [36, 37]. Eine
entscheidende Besonderheit dieses Verfahrens ist, dass mehrere Druckkdpfe
gleichzeitig arbeiten konnen. Dadurch wird es mdglich, Objekte mit verschiedenen
Farben, Materialien und daraus folgend mit unterschiedlichen Eigenschaftsverldufen in
einem Fertigungsprozess herzustellen [38]. Aber auch beim Material Jetting ist es
zwingend notwendig, Stiitzstrukturen zu konstruieren, um Objekte mit Uberhdngen
herstellen zu kénnen. Durch die Moglichkeit der Verwendung mehrerer Materialien
gleichzeitig ist es aber beispielsweise umsetzbar, die Stltzstrukturen aus Wachs
anzufertigen, das in der Nachbearbeitung einfach ausgeschmolzen werden kann [39].

Dies kann zur Herstellung besonders empfindlicher Objekte vorteilhaft sein.

2.1.3.6 Material extrusion

Zum Verfahren der Materialextrusion gehoért das markenrechtlich geschutzte ,Fused
Deposition Modelling (FDM)“ der Firma Stratasys (Eden Prairie, Minnesota, USA). Als
nicht patentierte Bezeichnung setzte sich ,Fused Filament Fabrication (FFF)* durch [15].
Dieses Verfahren funktioniert nach dem Prinzip der Strangextrusion, vergleichbar mit
einer HeilRklebepistole. Thermoplastische Werkstoffe wie Kunststoffe oder Wachse
liegen als Strang vorproduziert vor und werden einer beheizten Duse zugefuhrt. Diese
schmilzt das Material auf und legt es auf der Bauplattform bzw. auf einem bereits
gefertigten Teil eines Objekts ab. Dort verfestigt sich das Material wieder. Nach
Fertigstellung einer Ebene wird die Bauplatte abgesenkt und der Prozess wird
wiederholt, sodass auch hier das Objekt schichtweise aufgebaut wird. Bei dieser
Methode der additiven Fertigung kann ebenfalls zur individuellen Gestaltung oder zur
Konstruktion von Stutzstrukturen mit unterschiedlichen Farben und Materialien
gearbeitet werden. Auftretende Probleme dagegen sind die lange Herstellungsdauer und

dass sich die einzelnen Schichten nicht vollstandig verbinden. Dadurch sind sie starker
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sichtbar und es entstehen rauere Oberflachen. Auch die mechanischen Eigenschaften
kénnen durch die gesteigerte Anisotropie beeintrachtigt werden. AuRerdem sind keine

so hohen Auflésungen wie bei den anderen Verfahren maglich [40].

Der Vorteil von der Materialextrusion liegt vor allem in der Kosteneffizienz und, wie
bereits erwahnt, in der méglichen Materialvielfalt. Es kdnnen alle Materialien verwendet

werden, die extrudiert werden konnen.

Die Materialextrusion ist zwar ein beliebtes Verfahren flr den Hobbybereich, jedoch ist
derzeit die Anwendung im Dentalbereich aufgrund der bisher geringen Auflésung noch
sehr begrenzt. Diese Technik kommt zum Beispiel zur Herstellung von Demonstrations-
modellen sowie von individuellen Abformléffeln zum Einsatz [41]. Daneben gibt es erste
Ansatze, PEEK mittels FDM zu fertigen [42]. PEEK gilt allgemein als thermoplastischer,
biokompatibler Hochleistungskunststoff und gewinnt zunehmend an Beachtung im

(zahn)medizinischen Bereich [43, 44].

2.1.4 Kombinierte additive und subtraktive Fertigung

Es ist deutlich, dass sowohl die additive als auch die subtraktive Fertigung jeweils ihre
Vor- und Nachteile haben. Die additive Fertigung Uberzeugt vor allem durch den
geringen Materialverbrauch und die Méglichkeit, auch komplexe Geometrien anfertigen
zu koénnen. Dahingegen sind subtraktiv gefertigte Restaurationen von sehr grofRRer
Prazision bei hoher Materialqualitdt gepragt. Daher soll die additive Fertigung die
subtraktive Fertigung nicht ablosen oder ersetzen. Vielmehr ist es naheliegend, die

Vorteile von additiver und subtraktiver Fertigung zu kombinieren [2].

Es gab auch bereits erste Ansatze dieser sogenannten ,Hybriden Fertigungstechnik®,
bei der ein additiv hergestelltes Objekt subtraktiv nachbearbeitet wird. Dabei wurden
Restaurationen aus einer Kobalt-Chrom-Legierung zuerst nach dem Verfahren des
selektiven Lasersinterns (Powder bed fusion) additiv hergestellt und anschlieffend mit
Schleifkdrpern weiterbehandelt [45]. Das Ziel dieser hybriden Technik ist es, glattere
Oberflachen zu generieren, als beim alleinigen Herstellungsprozess durch
pulverbettbasiertes Schmelzen maoglich sind. Erste Studienergebnisse erscheinen
vielversprechend [46]. Entscheidend bei der Umsetzung ist die exakte Abstimmung der
einzelnen Bestandteile, wenn von der additiven zur subtraktiven Fertigung gewechselt
wird. Es muss genau berechnet und definiert werden kénnen, inwiefern das Objekt mit

Schleifkérpern nachbearbeitet werden sollte.
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2.2 Keramiken

Bei der Werkstoffauswahl im digitalen Workflow gibt es vor allem dank der subtraktiven
Herstellungsverfahren nahezu keine Einschrankungen. Es steht eine sehr grol3e
Auswahl zur Verfugung, die stetig groRer wird, und immer mehr Dentalmaterialien
werden fur den klinischen Einsatz zugelassen [47]. Allgemein kénnen keramische,

metallische und Polymer-Werkstoffe unterschieden werden.

2.21 Allgemeines

Im Hinblick auf zahnfarbenen, festsitzenden Zahnersatz wurde in den letzten
Jahrzehnten vor allem auf metallkeramische Techniken gesetzt, bei denen ein
Metallgerist mit Keramik verblendet wird [48]. Aufgrund der stetigen Weiterentwicklung
der Werkstoffe und dank der digitalen Zahnheilkunde kommen heutzutage auch immer
mehr vollkeramische Systeme zum Einsatz. Diese metallfreien Restaurationen haben
einige Vorteile gegenlber metallkeramischen Systemen. Zuerst sind die besseren
asthetischen Eigenschaften aufgrund der zahnahnlichen Lichttransmission, der hohen
Transluzenz und der Farbbestandigkeit zu nennen. Weitere Vorteile sind die
hervorragende Biokompatibilitdt und Mundbestandigkeit, eine minimale thermische
Leitfahigkeit und das dem Schmelz &hnliche thermische Ausdehnungsverhalten, eine
gute Abrasionsfestigkeit, sowie eine minimale Plagueakkumulation [5, 49-51]. Wird die
Keramik monolithisch, d.h. ohne Verblendung, eingesetzt, ist aulerdem ein

substanzschonenderer Abtrag moglich.

Zu den weiteren entscheidenden Eigenschaften der Keramiken zahlt deren Sprodigkeit.
Aus diesem Grund weisen sie im Vergleich zu Metall-Legierungen eine niedrigere
Biegefestigkeit und Bruchzahigkeit auf, die allerdings mithilfe einer adhasiven
Befestigung in gewissen Grenzen kompensiert werden kann. Keramiken sind unter

Druckspannung sehr gut belastbar, aber reagieren empfindlich auf Zugspannungen [5].
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2.2.2 Uberblick iiber Dentalkeramiken

Mittlerweile wird eine kaum Uberschaubare Vielfalt an Keramiksystemen auf dem Markt
angeboten. Durch die standige Neu- und Weiterentwicklung sind aber die Angaben zum
Indikationsbereich nicht immer durch klinische Studien nachgewiesen und bezuglich des

klinischen Erfolgs fehlen die Langzeitergebnisse [52].

Grundsatzlich lassen sich die Dentalkeramiken nach werkstoffkundlicher
Zusammensetzung in folgende Gruppen unterteilen: Es wird unterschieden zwischen
Silikatkeramiken, Oxidkeramiken, sowie Verbundwerkstoffen mit einem Zusatz von

Polymeren [5].

Dentalkeramik

Silikatkeramik Oxidkeramik Verbundwerkstoffe
. Glasinfiltrierte . .
— Feldspatkeramik — Oxidkeramik — Hybridkeramik
— Leuzitkeramik — Aluminiumoxid — Verbundkeramik
Lithium-(X)-
silikatkeramik L Zirkonoxid
L - Lithiumsilikat

- Lithiumdisilikat
- Lithiumaluminosilikat

Abbildung 3 Einteilung der Dentalkeramiken

Silikatkeramiken

Den Silikatkeramiken sind die Feldspat-, Leuzit-, und Lithium-(X)-silikatkeramiken
zuzuordnen. Unter der Lithium-(X)-silikatkeramik werden die (zirkonoxidverstarkte)
Lithiumsilikatkeramik, die Lithiumdisilikatkeramik, und die Lithiumaluminosilikatkeramik
zusammengefasst. In der Literatur werden die Begriffe Silikat- und Glaskeramik auch

haufig synonym verwendet [53].

Diesen Keramiken ist gemein, dass sie jeweils eine natlrlich oder synthetisch

hergestellte Feldspatglasmatrix besitzen. Durch eine Temperaturbehandlung und
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definierte Prozessteuerung kommt es in den Ausgangsglasern zu einer Keimbildung und
anschlielend zu Kristallwachstum. Die Zusammensetzung des Ausgangsglases ist
dabei entscheidend fir die Kristallbildung. Zu den auftretenden Kristallen gehoéren
Leuzit, Lithiumsilikat, Lithiumdisilikat und Lithiumaluminosilikat [53]. Diese kristallinen
Partikel sind schlieBlich in die amorphe, transparente Glasphase dispers verteilt
eingelagert und fir die a&asthetischen und mechanischen Eigenschaften jeder
Dentalkeramik verantwortlich. Die Kristalle streuen aul3erdem das Licht, was eine
Farbanpassung an die Umgebung zur Folge hat und auch als ,Chamaleon-Effekt"
bezeichnet wird. Ein steigender Kristallgehalt fuhrt einerseits zur Zunahme der Festigkeit
aber andererseits auch zu einem Verlust an Transluzenz. Einen entscheidenden Einfluss

kann dabei auch die Sintertemperatur nehmen [54, 55].

Die klassische Feldspatkeramik mit einem niedrigen Kristallgehalt kommt vor allem in
der Verblendtechnik zum Einsatz. Betragt der Anteil an Leuzitkristallen etwa 35% kann
von einer leuzitverstarkten Glaskeramik gesprochen werden, deren Festigkeit im
Vergleich zur klassischen Feldspatkeramik mit 120 bis 140 MPa um ca. 50% hdher
liegt [56]. Mittels CAD/CAM hergestellte Restaurationen aus dieser Keramik kénnen fir
Einzelzahnrestaurationen sowohl im Front- als auch im Seitenzahnbereich eingesetzt
werden [57].

Der bekannteste Vertreter der Lithium-(X)-Silikatkeramiken ist die Lithiumdisilikat-
keramik. Sie weist einen hohen kristallinen Anteil an Lithiumdisilikat auf und ihre
Festigkeit betragt ca. 360 MPa, wodurch deren Indikationsbereich noch weiter gefasst
wird. Der Marktfihrer unter den CAD/CAM-Rohlingen aus Lithiumdisilikat ist IPS e.max
CAD (lvoclar, Schaan, Liechtenstein). Nachdem vor einigen Jahren aber wichtige
Patente abgelaufen sind, gibt es mittlerweile immer mehr Anbieter [47, 58]. Zwei
Beispiele sind Amber Mill (HASS, Gangneung, Sudkorea) und Initial LiSi Block
(GC Corporation, Tokyo, Japan).

Die Firma Straumann (Basel, Schweiz) entwickelte auf Grundlage der
Lithiumdisilikatkeramik mit den von ihnen ,nlce’ genannten CAD/CAM-Blécken eine
sogenannte Lithiumaluminosilikatkeramik. Bei dieser liegt eine Co-Polymerisation von
Lithiumdisilikat und Lithiumaluminosilikat vor und sie weisen mit 350 MPa eine zu reiner
Lithiumdisilikatkeramik vergleichbare Festigkeit auf [59]. Dentsply Sirona (Charlotte,
North Carolina, USA) entwickelte mit ihren Cerec Tessera Rohlingen ebenfalls eine

Keramik, die sowohl Lithiumdisilikat- als auch Lithiumaluminosilikatkristalle enthalt.

Eine weitere Untergruppe der Lithium-(X)-Silikatkeramiken ist die (zirkonoxidverstarkte)
Lithiumsilikatkeramik (ZLS). Diese wurde speziell fur die (subtraktive) CAD/CAM-

Technologie entwickelt und umging die Patente fur Lithiumdisilikatkeramik [60]. Der
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Anteil an Zirkonoxid, der bis zu 10% betrégt, soll bei hoher Asthetik zur Verbesserung
der mechanischen Eigenschaften beitragen und erste Studien bestatigten der ZLS
bereits vergleichbare Eigenschaften zur Lithiumdisilikatkeramik [61]. Sie gelten damit als
vielversprechende Alternative zur Lithiumdisilikatkeramik, wobei noch weitere Studien
und Langzeitergebnisse nétig sind [62, 63]. Mit Celtra Duo (Dentsply Sirona) und Vita
Suprinity (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Deutschland) stehen derzeit zwei Rohlinge
der ZLS fur die subtraktive Bearbeitung in der CAD/CAM-Einheit zur Verfigung.

Oxidkeramiken

Die Oxidkeramiken sind im Gegensatz zu den Silikatkeramiken einphasig und aus
Oxiden aufgebaut. Sie besitzen keinen oder nur einen sehr geringen Glasanteil, wodurch
eine sehr hohe Festigkeit moglich ist. Die typischerweise genutzten Oxide sind
Aluminium- und Zirkonoxid. Allgemein werden zu den Oxidkeramiken die glasinfiltrierte
Oxidkeramik und die dichtgesinterten, polykristallinen Aluminium- bzw. Zirkonoxid-

keramiken gezanhlt.

Die Etablierung der Oxidkeramiken begann mit der Aluminiumoxidkeramik, die eine sehr
hohe Harte, Festigkeit und Langzeitstabilitat aufweist. Allerdings hat sie einen sehr
opaken Charakter [64]. Sie wurde im Laufe der Zeit immer mehr von der
Zirkonoxidkeramik abgelost, die mit nahezu 1000 MPa eine noch hdhere Festigkeit bietet
[65]. Zu der Zirkonoxidkeramik wird jedoch weiterhin Aluminiumoxid dotiert, um die

Langzeitstabilitdt zu gewahrleisten.

Entwicklungstechnisch gibt es mit der glasinfiltrierten Oxidkeramik noch eine weitere
Gruppe der Oxidkeramiken. Bei dieser wird ein meist aus Aluminiumoxid-Kristallen
bestehendes poréses Gerist nachtraglich mit Glas infiltriert. Das In-Ceram Alumina-
System, war das erste Restaurationssystem, das flir die Herstellung von dreigliedrigen
Frontzahnbricken eingeflihrt wurde [66]. Fir das CAD/CAM-System wurden auch
schleifbare Bldécke aus Aluminium- und Zirkonoxid entworfen, die nach dem Frasprozess
mit Lanthanglas infiltriert werden. Da die Herstellungsschritte dieser Keramiken jedoch
sehr aufwendig sind und sie sowohl asthetisch den Glaskeramiken als auch mechanisch
der Zirkonoxidkeramik unterlegen sind, setzten sich diese Werkstoffe nicht durch und

verlieren immer mehr an Bedeutung.

Die zurzeit mit Abstand am haufigsten verwendete Oxidkeramik ist damit die
Zirkonoxidkeramik. Deren Entwicklung schreitet fortlaufend voran, inklusive der

Vorstellung neuer Generationen.
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Verbundwerkstoffe

Auch die Verbundwerkstoffe wurden speziell fir die subtraktive Fertigung entwickelt. Es
kann zwischen den Hybridkeramiken und den Verbundkeramiken differenziert werden.
Beide haben zum Ziel, die Vorteile von Kunststoff und Keramik zu vereinen, wobei vor
allem den dampfenden Eigenschaften des Kunststoffs eine positive Wirkung bei der

Behandlung von Bruxismus und Kiefergelenksbeschwerden zugesprochen wird [67].

Die Hybridkeramik beruht auf einer dualen Netzwerkstruktur aus Keramik und Kunststoff.
Dabei besteht das Grundgerist aus einer pords gesinterten Feldspatkeramik, das mit
einem Polymer infiltriert wird. Das Material ist somit zu 86wt% aus Keramik und zu
14wt% aus Kunststoff aufgebaut [68, 69]. Ein Vertreter auf dem Markt ist Vita Enamic
(Vita Zahnfabrik).

Die Verbundkeramik, auch als Kunststoff-Nanokeramik (Resin Nano Ceramic, RNC)
bezeichnet, ist dagegen aus werkstoffkundlicher Sicht den Kunststoffen bzw.
Kompositen zuzuordnen. Nanokeramikpartikel, bestehend aus einer Kombination aus
Siliziumoxid- und Zirkonoxidfillern, werden in eine Kunststoffmatrix eingebunden. Der
Anteil der Fullkérper betragt dabei bis zu 80wt% [70-72]. Die RNC missen
dementsprechend auch wie Komposite verarbeitet werden und kénnen im Gegensatz
zur Hybridkeramik nicht geatzt, sondern missen vor dem Einsetzen sandgestrahlt
werden. Beispiele fir RNC sind Lava Ultimate (3M, St Paul, Minnesota, USA) und

Cerasmart (GC Corporation).

Bisher fehlen noch die Daten klinischer Langzeitergebnisse, um klare Empfehlungen fir

den Einsatz der Verbundwerkstoffe aussprechen zu kénnen [73].

Die am besten untersuchten Keramiken, zu denen mittlerweile viele klinische Daten fir
den Einsatz als Vollkronen oder auch als Briicken erhoben wurden, sind damit die
Lithiumdisilikatkeramik und die Zirkonoxidkeramik [74]. Im Folgenden werden diese
genauer beschrieben und es wird neben den Eigenschaften der Keramiken ebenfalls die

Herstellung nach dem subtraktiven Fertigungsverfahren erlautert.

Die Vorstellung der Herstellung der beiden Keramikarten mithilfe der additiven

Fertigungstechnik erfolgt in einem eigenen darauffolgenden Kapitel.
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2.2.3 Lithiumdisilikatkeramik

Wie bereits erwahnt, nimmt die Lithiumdisilikatkeramik eine Sonderstellung unter den
Silikatkeramiken ein, da sie mit einer Festigkeit von etwa 360 MPa deutlich stabiler ist

als die gewohnlichen Glaskeramiken. Durch das molare Verhaltnis zwischen LiO2 und
SiO2 in der Glasmatrix entstehen Lithiumdisilikat-Kristalle, die fur die gesteigerten

mechanischen Eigenschaften bei guter Asthetik verantwortlich sind. Die erste
Lithiumdisilikatkeramik wurde Ende der 1990er Jahre von lvoclar Vivadent, mittlerweile
nur noch Ivoclar genannt, mit deren Empress2-System auf den Markt gebracht und
seitdem stetig angepasst. Deren Weiterentwicklungen IPS e.max Press bzw. CAD, die

seit 2005 auf dem Markt sind, nehmen eine Vorreiterrolle ein [75].

Die Indikation der Lithiumdisilikatkeramik umfasst einen sehr grof3en Bereich. So ist sie
fur jegliche Restaurationen von Einzelzdhnen zugelassen, beispielsweise flr Frontzahn-
oder okklusale Veneers (Table Tops), Inlays, Onlays, sowie fur Teil- und Vollkronen.
Auch dreigliedrige Bricken im Frontzahn- und im Pramolarenbereich, bis zum zweiten
Pramolaren als endstandiger Pfeiler, kdnnen aus Lithiumdisilikat angefertigt werden und
Uiberzeugen mit guten Uberlebensraten [76-79]. Bei Briicken im Seitenzahnbereich muss
der Verbinder mit einer Starke mindestens 16 mm? allerdings starker konstruiert werden

als beispielsweise bei Metall oder Zirkonoxid [76, 80].

2.2.3.1 Subtraktive Herstellung von Lithiumdisilikat

Fir die Herstellung von Restaurationen stehen eine Vielfalt an Rohlingen
unterschiedlicher Farben und Transluzenz zur Auswahl. Marktfihrend sind die Rohlinge
IPS e.max CAD von lvoclar. Bei diesen bewahrte es sich, die Lithiumdisilikatkeramik in
einem Zustand zu bearbeiten, in dem sie noch nicht die vollstandige Festigkeit besitzt.
In diesem sogenannten Blauzustand besteht das Gefuge aus ca. 40vol%
plattchenférmigen, sogenannten Lithium-Metasilikatkristallen, die eine Grofe von 0,2 -
1,0 ym besitzen und in die Glasphase eingebettet sind [81, 82]. Dieser Zustand wird
deshalb auch als teilkristalline oder Lithium-Metasilikatphase bezeichnet. CAD/CAM-
Blocke in diesem Zustand zeigen die typische blaulich-violette Farbe. Deren Festigkeit
liegt lediglich bei etwa 130 MPa und der Materialabtrag ist relativ einfach. Dennoch muss
er unter Wasserkihlung vorgenommen werden. In dem darauffolgenden ca. 20-
minutigen Kristallisationsbrand bei bis zu 850°C wandelt sich das Lithium-Metasilikat
schlie8lich in Lithiumdisilikat um. Wahrend des Kristallisationsprozesses wird das
kontrollierte Wachstum von Lithiumdisilikat-Kristallen induziert, inklusive einer

Gefugeumwandlung, bei der sich die Kristalle rdumlich ordnen. Das Geflige besteht nun
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aus ca. 70vol% feinkornigen Lithiumdisilikatkristallen mit einer Gréfie von 1,5 - 2,0 um,
eingebettet in die Glasphase [82, 83]. Dabei kommt es aullerdem zu einer Verdichtung
des Materials und zu einer kaum messbaren Schrumpfung um 0,2%. Diese ist in der
jeweiligen Software hinterlegt und wird beim Schleifprozess berticksichtigt. Erst durch
die Gefligeumwandlung werden die endgiltigen optischen und physikalischen

Eigenschaften wie 360 + 60 MPa Festigkeit laut Herstellerangaben erreicht [82].

Zur Nachbearbeitung stehen mehrere Moglichkeiten zur VerfiUgung. Die schnellste
Variante ist es, die Restaurationen bereits vor dem Kristallisationsbrand mittels
Maltechnik zu individualisieren. Aber auch nach dem Kristallisationsbrand kénnen sie

noch bemalt, mit einem Glanzbrand optimiert und sogar verblendet werden.

Grundsétzlich kann der gesamte Schleifprozess des Lithiumdisilikats nattrlich auch in
einem vollstandig kristallisierten Zustand durchgefuhrt werden. Dabei kann es aber auf
der einen Seite zu einer schnellen Abnutzung der Schleifkérper kommen und auf der

anderen Seite ist die Gefahr hoher, Schaden in der Keramik hervorzurufen.

2.2.3.2 Befestigung von Lithiumdisilikat

Restaurationen aus Lithiumdisilikat werden in der Regel adhasiv befestigt, auch wenn
die Festigkeit von ca. 360 MPa eine klassische Zementierung zulieRe. Durch die
adhasive Befestigung kann namlich nicht nur ein starker, dauerhafter Verbund erzielt
werden, sondern es kann ebenfalls die Bruchfestigkeit des Lithiumdisilikats und des
Zahns erhoht werden [84].

Die adhasive Befestigung setzt das Schaffen einer rauen Oberflache mit
Mikrounregelmafigkeiten voraus. Prinzipiell kann dies durch physikalische
Behandlungen wie Sandstrahlen oder durch Schleifen mit Diamantschleifkérpern
ermdglicht werden. Diese Verfahren, ebenso wie eine Laserbehandlung, kénnen aber
zu einem Ubermaligen Materialverlust und einer ungleichmaRig verteilten
Oberflachenmodifikation fihren und die Biegefestigkeit verringern [85, 86]. Bei der
Lithiumdisilikatkeramik handelt es sich, wie bei den anderen Silikatkeramiken auch,
aufgrund des vorhandenen Siliziumdioxids um eine saureempfindliche Keramik. Der
oberflachliche Glasanteil kann deshalb durch das Auftragen einer Fluorwasserstoff-
saure, kurz Flusssaure (HF), selektiv aufgelést werden, wodurch eine mikroretentive
Oberflache geschaffen wird [87, 88]. Auf dem dentalen Markt sind Atzgele, die eine 5 bis

9,5%ige Flusssaure enthalten, erhaltlich.

Aufgrund hervorragender Langzeitergebnisse bei sorgfaltiger Durchflihrung ist das

Atzen mit Flusssaure somit fiir die gesamte Klasse der Glaskeramiken das am meisten
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etablierte Verfahren [89, 90]. Es muss jedoch nach validierten Protokollen unter
Berticksichtigung der Saurekonzentration und der Atzzeit vorgenommen werden [91].
Fir Lithiumdisilikat, insbesondere fir IPS e.max CAD, wird vom Hersteller eine
Flusssaurekonzentration von 5% und eine Atzzeit von 20 Sekunden empfohlen. Der
Grund fir die kirzere Atzzeit im Vergleich zu den 60 Sekunden bei Feldspat- und
Leuzitkeramiken ist der geringere Glasanteil. Hohere Saurekonzentrationen von bis zu
9,5% bei 20-sekiindiger Atzung und langere Atzzeiten mit 5%iger Flussséure erwiesen
sich bei Lithiumdisilikat als zu aggressiv und kdnnen nicht nur die Oberflache, sondern
auch die innere Mikrostruktur des Materials schadigen. Dies wirkt sich wiederum negativ
auf die mechanische Belastbarkeit (Verringerung der Biegefestigkeit), den Verbund zum
Zahn und den langfristigen Erfolg der Keramikrestaurationen aus [92-94]. In Bezug auf

die Parameter der Atzung sind jedoch stets die Herstellerangaben zu beachten.

Neben der mikromechanischen Verzahnung sollte die adhadsive Bindung von
Lithiumdisilikat, wie bei allen silikathaltigen Werkstoffen, durch das Auftragen eines
Silans als Haftvermittler effizient verstarkt werden. Das Silan fiihrt zu einer chemischen
Wechselwirkung zwischen der organischen Matrix des Befestigungskomposits und der
anorganischen Keramik, indem starke Siloxanbindungen ausgebildet werden [95-98].
Die Adhasion zwischen Befestigungskomposit und Keramik beruht somit sowohl auf

mikromechanischen als auch auf chemischen Bindungsmechanismen.

Kirzlich wurde aulerdem gezeigt, dass die Verwendung eines Silans in Kombination
mit dem phosphatfunktionellen Monomer 10-Methacryloyloxydecyl-Dihydrogen-
Phosphat (10-MDP) zu einer weiteren Verbesserung der Verbundfestigkeit fuhrt [99,
100]. Das 10-MDP hat sich vor allem beim adhasiven Einsetzen von Zirkonoxid etabliert
und erzeugt unter anderem ein saures Mileu. Eine Kombination der beiden Haftvermittler
ist in den meisten modernen Universalhaftvermittlern fir Restaurationen enthalten, die

entwickelt wurden, um Befestigungsprozesse zu vereinfachen.

Zusammengefasst kann fir die adhasive Befestigung einer Restauration aus
Lithiumdisilikatkeramik, insbesondere fir IPS e.max CAD, empfohlen werden, die
Keramik mit 5%iger Flusssaure flr 20 Sekunden zu atzen, einen Haftvermittler mit Silan,
ein Adhasivsystem fir Schmelz und Dentin und einen klassischen Befestigungskomposit
zu verwenden [101]. Dabei ist sicherzustellen, dass die einzelnen Bestandteile
aufeinander abgestimmt sind und bestenfalls vom gleichen Hersteller stammen. Vor
allem bei geringen Schichtstarken sollte fur ein &sthetisches Ergebnis auch die Farbe
des Befestigungskomposit sorgfaltig ausgewahlt werden und es kann sogar ein rein
lichthartender Befestigungskomposit genutzt werden. Bei Restaurationen mit tber 2 mm
Schichtstarke oder bei schlechter Erreichbarkeit fur die Lichthartung sollte er fir eine

adaquate Polymerisation jedoch dualhartend sein [102, 103].



2 Literaturtbersicht 36

2.2.4 Zirkonoxidkeramik

In der Zahnmedizin wird Zirkoniumdioxid bzw. Zirkonoxid in der Regel als
vollkeramisches Material betrachtet, physikalisch-chemisch gesehen ist es aber ein
Metalloxid mit keramischen Eigenschaften, das durch Polymorphie und Allotropie
gekennzeichnet ist [74]. Tatsachlich existiert reines Zirkonoxid namlich in drei
verschiedenen kristallinen Konfigurationen in Abhangigkeit von der Temperatur mit
jeweils unterschiedlichen optischen und mechanischen Eigenschaften (siehe
Abbildung 4) [6, 65, 104]. Der Schmelzpunkt des Zirkonoxids liegt bei 2680°C und bis
2370°C tritt die kubische Phase auf. Von 2370°C bis 1170°C folgt die tetragonale Phase

und unter 1170°C schlieflich die monokline Phase, in der es auch bei Raumtemperatur

vorliegt.
™ / /
1170°C 2370°C
/ - / / / /
monoklin tetragonal kubisch
a¥b#c a=b#c a=b=c¢
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Abbildung 4 Temperaturabhéngige Phasenumwandlung von Zirkonoxid

Bildvorlage: Quintessenz Verlag, modifiziert nach Stawarczyk et al. [104]

Die letzte Umwandlung von der tetragonalen in die monokline Phase ist aulerdem durch
eine sprunghafte Volumenzunahme von 3% bis 5% charakterisiert und wird auch als
martensitische Umwandlung bezeichnet [104, 105]. Die Herstellung von Sinterkeramiken
aus reinem Zirkonoxid wird dadurch unmaéglich, weil die Volumenvergré3erung zu hohen
Spannungen und unerwunschten Rissbildungen im Keramikgefuge fuhrt. Durch die
Zugabe von Stabilisierungsoxiden und deren Einbau in das Kristallgefige kann diese
martensitische Umwandlung und die Volumenzunahme wahrend des Abkuhlens jedoch
vermieden werden. Das meistgenutzte Oxid, um die tetragonale Phase bei

Raumtemperatur zu stabilisieren, ist Yttriumoxid (Y203) [1086].

Die Stabilisierung in der tetragonalen Phase flhrt zudem noch zu einer weiteren
entscheidenden Eigenschaft des Zirkonoxids. Unter der Einwirkung mechanischer und/
oder thermischer Spannungen kann die absorbierte Energie einen Teil der atomaren
Bindungen seiner polykristallinen Struktur aufbrechen und diese stabilisierten

tetragonalen Kristalle in die monokline Form umwandeln. Diese spontane und
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irreversible Phasenumwandlung eines begrenzten Bereichs unter Belastung wird als
,Phase Transformation Toughening“ (PTT) bezeichnet. Es kommt somit zu einer lokalen
Volumenzunahme um bis zu 5%, wodurch erhebliche Druckspannungen im Material
entstehen [65].

Diese PTT des Zirkonoxids stellt also eine Art einmalige Selbstreparaturfahigkeit dar und
ermdglicht, dass die Ausbreitung von Mikrorissen und Frakturen im Material blockiert
oder zumindest erschwert wird. Eine Zunahme der Bruchzahigkeit ist die Folge [106-
108]. Im Vergleich zu anderen dentalen Keramiken zeichnet sich das Zirkonoxid
aullerdem durch hoéchste Biegefestigkeit sowie hohe Abrasions- und Korrosions-
bestandigkeit aus [109].

Genau diese thermodynamische Metastabilitdt der tetragonalen Phasen ist aber
ebenfalls die Grundlage fir die Alterung von Zirkonoxid, die auch als
Niedrigtemperaturdegradation bzw. in englisch als ,Low Temperature Degradation®
(LTD) bezeichnet wird. Unter LTD versteht man die spontane Umwandlung der
tetragonalen in die monokline Phase, die im Laufe der Zeit bei niedrigen Temperaturen
in der Mundhdhle auftritt, ohne dass sie durch die lokale Spannung an der Spitze eines
fortschreitenden Risses ausgeldst wird [110]. Insgesamt beruhen PTT und LTD damit
auf demselben Phanomen und es ist klar, dass bei einem gealterten Zirkonoxid keine
PTT mehr stattfinden kann. Die LTD kann zu UnregelmaRigkeiten der Oberflache und
zu potenziellen Mikrorissen fihren. Beide Merkmale konnen direkte Auswirkungen auf
die Verschlechterung der Funktionalitat von Zirkonoxidrestaurationen haben. So kénnen
sowohl die optischen als auch die mechanischen Eigenschaften der Keramik
herabgesetzt werden [111]. Es wird von einem Absinken der Biegefestigkeit um bis zu
30% berichtet, wobei der Anteil und die Lokalisierung des in die monokline Phase
umgewandelten Zirkonoxids ausschlaggebend ist [112]. Zusatzlich kann aufgrund
erhohter Mikrorauigkeit des Zirkonoxids der Abrieb am natlrlichen Antagonisten
verstarkt sein. In den schwersten Fallen flhrt die LTD zu einem vorzeitigen Verlust der

Zirkonoxidrestauration [105, 111].

Die LTD scheint im Zusammenhang mit Speichel und Sauerstoff zu stehen und vor allem
unter vermehrter Zugbelastung aufzutreten. Zu den Parametern, die eine LTD offenbar
beeinflussen, gehodren die Dichte, die KorngréfRe und die Anteile des Yttrium- sowie
Aluminiumoxids [110, 112]. Sie ist bis heute jedoch noch nicht vollstandig verstanden

und ist Gegenstand weiterer Untersuchungen [113-115].
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2.2.4.1 Generationen des Zirkonoxids

Fur die Einteilung der Zirkonoxide nach Generationen ist es wichtig zu verstehen, dass
die verschiedenen allotropen Zustande des Zirkonoxids unterschiedliche mechanische
und optische Eigenschaften aufweisen, die in der Zahnmedizin auch unterschiedlich
genutzt werden konnen. Dabei verhalten sich die lichtoptischen Eigenschaften
antiproportional zur Festigkeit. Je héher der kubische Anteil am Kristallgefiige ist, desto

hoher ist die Transluzenz, aber desto geringer ist die Festigkeit.

Das Zirkonoxid der ersten Generation wurde bereits vor Uber 15 Jahren entwickelt und
hatte einen Anteil an Yttriumoxid von 3mol% [106]. Bei diesem Zirkonoxid ist die
tetragonale Phase metastabil und kann somit als tetragonal teilstabilisiertes Zirkonoxid
(3Y-TZP, tetragonal zirconia polycrystal) bezeichnet werden. Das konventionelle
Zirkonoxid hatte zwar Festigkeitswerte von dber 1000 MPa, dafiir aber einen hohen
Lichtbrechungsindex und einen sehr opaken Charakter. Durch die Veranderung beim
Sinterverfahren wurde versucht, eine hohere Transluzenz zu erreichen, wodurch
wiederum die Festigkeit sank [116]. Letztendlich setzte sich die erste Generation aus

Zirkonoxid nicht durch.

Die zweite Generation des Zirkonoxids wurde 2012/2013 vorgestellt, bei der der Anteil
des Yttriumoxids weiterhin 3mol% betrug. Dafur wurden aber die beigemengten
Aluminiumoxidteilchen im Geflige auf die Korngrenzen des Zirkonoxids umplatziert und
deren Anzahl und KorngréfRe insgesamt von vorher ungefahr 0,25wt% auf 0,05wt%
reduziert [106]. Hierdurch wurde eine hohere Transluzenz bei gleichzeitig hoher

Langzeitstabilitdt und Festigkeit erreicht [117].

Da die optischen Eigenschaften der Zirkonoxide denen der Glaskeramiken noch weit
unterlegen waren, wurde 2015 die dritte Generation entwickelt. Durch die Erhéhung des
Anteils an Yttriumoxids auf 5mol% ist dieses 5Y-TZP-Zirkonoxid nicht nur in der
tetragonalen Phase metastabil, sondern es beinhaltet zusatzlich auch einen Anteil der
kubischen Phase von bis zu 53% [104, 118]. Daher wird bei dieser Generation von einem
vollstabilisierten Zirkonoxid mit einem kubisch-tetragonalen Mischgeflige gesprochen.
Die kubischen Kristallstrukturen sind isotroper als die tetragonalen, wodurch das
einfallende Licht gleichmaRiger in alle Raumrichtungen abgestrahlt und die Transluzenz
signifikant erhéht wird. Im Gegenzug sind die mechanischen Eigenschaften jedoch
verringert und die Festigkeit liegt nur noch bei etwa 600 - 800 MPa [119]. Im direkten
Vergleich mit der Lithiumdisilikatkeramik ist die dritte Generation des Zirkonoxids in
Bezug auf die mechanischen Eigenschaften zwar weiterhin Uberlegen, in Bezug auf die

optischen Eigenschaften jedoch auch weiterhin unterlegen [120].
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Einen Mittelweg stellt die vierte Generation aus dem Jahr 2017 dar. Bei dieser wurden
die kubischen Anteile auf ca. 30% gesenkt und die tetragonalen wieder erhéht, indem
dem Geflge nur noch 4mol% Yttriumoxid zudotiert wurden [121, 122]. Auch diese
Generation (4Y-TZP) gilt als vollstabilisiertes Zirkonoxid mit kubisch-tetragonalen
Mischgeflige [119, 121].

Die Entwicklung des Zirkonoxids steht nicht still, sodass weitere Generationen zu
erwarten sind. Beispielsweise gibt es Ansatze, fluoreszierende Partikel in das Zirkonoxid

einzuarbeiten, um eine bessere Asthetik zu erhalten [119].

Das Zirkonoxid ist derzeit auch die einzige Keramik, mit der Bruckenversorgungen im
Molarenbereich empfohlen werden. Im Zusammenhang mit Restaurationen aus
Zirkonoxid gibt es aber bisher fast ausschlief3lich fur die 3Y-TZP-Zirkonoxide, die aus
Grunden der Asthetik meist verblendet werden, Erfahrungsberichte [123-125]. Es
missen somit noch weitere Daten erhoben werden, ob durch die Einflhrung der neueren
Generationen auch monolithische Restaurationen aus Zirkonoxid beispielsweise im

Frontzahnbereich empfohlen werden kdnnen [126-128].

2.2.4.2 Subtraktive Herstellung von Zirkonoxid

Die Herstellung von Zirkonoxid ist sehr aufwendig und kann im Labor nicht nach den
klassischen Press- und Gussverfahren vollzogen werden. Deshalb setzte sich das
Zirkonoxid auch erst mit der Einfihrung der CAD/CAM-Verfahren durch, als die
Restaurationen aus industriell gefertigten Blocken, sogenannten Blanks, gefrast werden
konnten. Prinzipiell kann die Formgebung in drei unterschiedlichen Zustanden, dem

,Grunling-“ ,Weilling-“ oder HIP-Zustand, des Zirkonoxids erfolgen.

Der Grunling bzw. Grinkoérper ist ein aus Keramikpulver und Bindemitteln gepresster
Rohling, der noch keiner Warmebehandlung oder Vorsinterung unterzogen wurde.
Dadurch ist der Rohling sehr weich, was eine einfache Bearbeitung ermdglicht. Die
Gefahr einer Schadigung wahrend des Fertigungsprozesses ist jedoch zu hoch, sodass

keine Zirkonoxid-Grinlinge zur Verarbeitung mehr angeboten werden.

Weillinge hingegen wurden bereits bei hohen Temperaturen vorgesintert, wodurch das
Bindemittel ausgebrannt wurde und sich das Material durch diese Warmebehandlung
etwas verfestigte. Die Bearbeitung im Weillzustand erfolgt typischerweise mit
Hartmetallfrasen ohne Wasserkuhlung. Um die endglltige Harte und Festigkeit zu
erreichen, muss die Restauration anschlieRend bei bis zu 1600°C gesintert werden. Die
Sinterparameter variieren hierbei je nach Hersteller. Wahrend des Sinterns schrumpfen

die Objekte um 20% bis 30%. Dieser nachtragliche Sinterschwund muss von der
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CAD/CAM-Einheit vor dem Frasen einberechnet werden. Ein Nachteil ist, dass durch die
geringe Eigenfestigkeit im Weillzustand dinne Schichtstarken wie beispielweise
Kronenrander verstarkt bzw. etwas Uberkonturiert werden missen, damit sie dem
Schleifprozess standhalten. Die nun erforderliche Nachbearbeitung durch den
Zahntechniker muss auferst vorsichtig durchgefihrt werden und nimmt zusatzlich Zeit

in Anspruch.

Zirkonoxid kann auRerdem im HIP-Zustand verarbeitet werden. Das bedeutet, dass das
Zirkonoxid heiRisostatisch gepresst (hot isostatic pressed) wurde und nun vollkommen
gesintert beschliffen werden muss. Das Schleifen erfolgt mit Diamantwerkzeugen unter
Wasserkuhlung. So ist eine Bearbeitung im Endzustand maoglich und ein nachtragliches
langwieriges Sintern mit einem madglichen Sinterverzug wird vermieden. Im Vergleich
erreicht das gehipte Zirkonoxid sogar die hdchsten initialen Festigkeiten [129]. Die sehr
lange Schleifdauer, der hohe Schleifkdrperverschleild und die Gefahr der Schadigung
der Keramik stellen aber deutliche Nachteile dar, sodass die Bearbeitung im
WeilRzustand die am weitesten verbreitete Fertigungstechnik der Zirkonoxid-Rohlinge
ist. Hier ist das Frasen namlich in kleineren kostengunstigeren Maschinen mdglich und

mit deutlich kirzeren Fraszeiten sowie mit geringerem Werkzeugverschleill verbunden.

Klassischerweise wurde das Zirkonoxid der ersten und zweiten Generation als
Gerustmaterial und als eine metallfreie Alternative in der Kronen- und Bricken-
herstellung verwendet. Dabei besteht jedoch die Gefahr, dass die Verblendkeramik
abplatzt, besser bekannt als Chipping [130]. Vor allem die Entwicklung der neueren
Generationen fihrten zum vermehrten Einsatz des Zirkonoxids als monolithisches
Restaurationsmaterial. Reines Zirkonoxid ist jedoch wei® opak und besitzt keine
Glasanteile, wodurch sie weniger transluzent als Glaskeramik und ein Chamaleon-Effekt
nur eingeschrankt moglich ist. Somit kommt der Farbgebung fur optisch ansprechende
Ergebnisse eine hohe Bedeutung zu. Aus diesem Grund steht auf dem Markt auch eine
sehr groRe Auswahl an vorgefarbten Rohlingen zur Verfugung. Zudem kénnen die
Rohlinge sowohl nach dem Frasen noch im WeilRzustand mit Farblésungen als auch

nach dem Sintern mit Malfarben individualisiert werden.

Neben polychromatischen Rohlingen mit einem flieRenden Farbverlauf sind mittlerweile
auflerdem Multilayer-Blanks flr ein natlrlicheres Aussehen bei monolithischen
Restaurationen verfligbar. Diese Multilayer-Blanks besitzen zusatzlich Abstufungen in
der Transluzenz, was durch die Kombinationen mehrerer Zirkonoxid-Generationen
maoglich wird. Im inzisalen Bereich wird dafur ein Zirkonoxid mit einem hohen Anteil
kubischer Phase (3. Generation) verwendet, wahrend im zervikalen Bereich das 3Y-

oder 4Y-TZP-Zirkonoxid (2. bzw. 4. Generation) eingesetzt wird.
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Um die bestmodglichen optischen Ergebnisse zu erzielen, rickt auch immer mehr das
Sintern in den Fokus, das entscheidenden Einfluss auf das Kristallgefiige und damit auf
die mechanischen und optischen Eigenschaften nehmen kann. Zudem sind mittlerweile
Speed-Sinterdfen erhaltlich, die die Weilklinge innerhalb weniger Minuten statt tUber
mehrere Stunden sintern kénnen und die Patientenversorgung wahrend einer Sitzung

ermdglichen [131].

2.2.4.3 Befestigung von Zirkonoxid

Aufgrund der Abwesenheit von Siliziumdioxid und einer glasartigen Matrix kann
Zirkonoxid im Gegensatz zu Glaskeramik nicht mit herkdémmlichen Saureatztechniken
konditioniert werden [132]. Demgegenlber ist es dafir bei praziser Passung
grundsatzlich mdglich, Zirkonoxid nach dem klassischen Verfahren mit einem
Befestigungszement zu befestigen [133]. Dabei sollte aber keine primare Friktion
vorliegen, da durch diese Zugspannung auf der Innenseite Risse induziert werden
kénnen. Ist die Passung der Restauration jedoch nicht optimal oder sind die praparierten
Zahnstimpfe zu konisch bzw. zu kurz oder wird ein minimalinvasives Konzept wie
beispielsweise eine Klebebricke angestrebt, muss in jedem Fall eine adhasive
Befestigung gewahlt werden. Durch die adhasive Befestigung entsteht auferdem ein
kraftschlissiger Verbund zwischen Zahn und Keramik. Dieser dichte Verbund reduziert
die Gefahr von Mikroundichtigkeiten, sog. Microleakage, und somit die Kariesanfalligkeit
[134]. Uberdies stellte sich durch die adhésive Befestigung eine signifikante
Verbesserung der optischen und mechanischen Eigenschaften wie beispielsweise der
Bruchfestigkeit heraus [104, 133].

Es wird Uber verschiedene Mdglichkeiten berichtet, Restaurationen aus Zirkonoxid fur
die adhasive Eingliederung mit einem Befestigungskomposit vorzubereiten [101, 133].
Zunachst sollte die Oberflachenrauigkeit erhéht und ein Retentionsmuster geschaffen
werden, wofur unterschiedliche Moglichkeiten zur Verflugung stehen. Darunter befinden
sich beispielsweise (tribochemische) Strahl- und Laserablationsprozesse. Das Aufrauen
mittels diamantierter Schleifkdrper dagegen ist auch bei Zirkonoxid kontraindiziert
aufgrund zu starker Schadigung der Keramik und auch Laserbehandlungen werden eher
kritisch bewertet [135-137]. Darlber hinaus kénnen aggressive Partikelstrahlprozesse
mit Strahldriicken Gber 0,3 MPa (= 3 Bar) ebenfalls zu einer Schwachung der Keramik
fuhren, wobei die vollstabilisierten Zirkonoxide empfindlicher reagieren [138, 139]. Aus
diesem Grund werden mildere Strahldriicke bis zu 0,25 MPa, eine PartikelgréRe von
50 ym und ein Abstand von 10 mm empfohlen, um die Rauigkeit der Oberflache zu
erhéhen ohne die Gefahr der Defektentstehung [140-142].
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Ferner wird zwischen dem einfachen Korrundstrahlen mit Aluminiumoxid und dem
tribochemischen Silikatisierungsverfahren unterschieden, bei dem siliziumoxid-
modifizierte Aluminiumoxidpartikel in einem zweischrittigen Verfahren auf die Oberflache
gestrahlt werden. Bei diesem Verfahren wird folglich eine Glasphase auf der Zirkonoxid-
oberflache etabliert, um wiederum ein Silan als chemischen Haftvermittler verwenden zu
koénnen. Allerdings kann dieser Ansatz die Entstehung einer GbermaRigen Keramikdicke

bedingen, und der klinische Nutzen ist nach wie vor unklar [143].

Nachdem die Oberflache modifiziert wurde, sollte sie anschlieRend mithilfe eines
Haftvermittlers, aktiviert werden, der je nach Literatur und Hersteller auch sowohl als

Adhasivsystem als auch als Bond oder Primer bezeichnet wird [101].

Als solche Haftvermittler zwischen Keramik und Befestigungskomposit erwiesen sich
diejenigen Substanzen als sehr effektiv, die das bereits erwadhnte 10-MDP
enthalten [144]. Bei 10-MDP handelt es sich um eine Organophosphatbindung,
zusammengesetzt aus einer Phosphatgruppe sowie einer Methacrylatgruppe, die jeweils
an den entgegengesetzten Enden einer Kohlenstoffkette aus zehn Kohlenstoffatomen
gebunden vorliegen. Uber die Bindung der Phosphatgruppe des 10-MDPs an das
Zirkonoxid entsteht eine starke chemische Bindung, ohne dass vorher ein

Silikatisierungsprozess notwendig ist [145-147].

Das 10-MDP ist auRerdem neben Universaladhasiven bereits einigen selbstadhasiven
Befestigungskompositen als Inhaltsstoff hinzugefliigt, da es sowohl mit der
Zahnhartsubstanz als auch mit der Keramik chemische Bindungen eingeht. Die
selbstadhasiven Befestigungskomposite gewinnen insbesondere fiir das Einsetzen von
Zirkonoxid zunehmend an Einfluss, indem sie das Befestigungsprozedere vereinfachen

und weniger techniksensitiv sind [148].

In Bezug auf hohe Verbundfestigkeiten stellen klassische dual- oder chemisch-hartende
Befestigungskomposite aber nach wie vor die erste Wahl dar, solange die Anwendung
eines Adhasivsystems fur den Zahn und die mechanische und chemische Oberflachen-

konditionierung der Keramik sorgfaltig durchgefihrt werden [149].

In Summe kann fur die Eingliederung einer Restauration aus Zirkonoxid also folgendes
Protokoll empfohlen werden: Das Zirkonoxid sollte mild mit Aluminiumoxidpartikeln
abgestrahlt und gereinigt werden, bevor ein Haftvermittler, der das Phosphatmonomer
10-MDP beinhaltet, auf das Zirkonoxid aufgetragen wird. Nachdem auch die
Zahnhartsubstanz mit einem entsprechendem Adhasivsystem konditioniert wurde, kann
der Befestigungskomposit appliziet und die Zirkonoxid-Restauration eingesetzt
werden [150]. Auch hier ist zu beachten, dass die einzelnen Materialien aufeinander

abgestimmt sind. Die Herstellerangaben sind dabei stets zu beachten.
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2.3 Additive Fertigung keramischer Werkstoffe

2.3.1 Lithography-based Ceramic Manufacturing (LCM) Technologie

Mittlerweile gibt es mehrere Ansatze, Keramik additiv zu fertigen, wovon jedoch noch
keiner im Alltag der Zahnarztpraxis zum Einsatz kommt. Der am weitesten
fortgeschrittene Ansatz zur additiven Fertigung von Keramik ist das patentierte LCM-
Verfahren der Firma Lithoz (Wien, Osterreich) [151, 152]. Das Lithography-based
Ceramic Manufacturing (LCM) basiert auf der bereits vorgestellten Digital Light
Processing (DLP)-Technik [10].

Dieses Verfahren wird von der Firma Lithoz bereits auch in der Medizin genutzt, um aus
Materialien wie Hydroxylapatit und Tricalciumphosphat beispielsweise Knochenersatz
fur jeden Patienten individuell additiv zu fertigen. Dieses Verfahren ermoglicht namlich
die Herstellung miteinander verbundener Geriste festgelegter Geometrie und
Porengrole, was beispielsweise eine gute Osseointegration und das Einwachsen von

Knochen aus dem angrenzenden Gewebe erleichtert [153].

Es konnte ebenfalls bereits fur Aluminiumoxid, Zirkonoxid und bioaktive Glaser gezeigt
werden, dass sich mit Hilfe des LCM-Verfahrens keramische Strukturen mit
vergleichbaren mechanischen Eigenschaften wie mit herkdmmlichen Fertigungs-

technologien herstellen lassen [154-158].

2.3.1.1 Vorgehensweise beim LCM-Verfahren

Gemal dem DLP-Verfahren wird eine photosensitive Suspension selektiv ausgehartet,
um das gewilnschte Objekt Schicht fur Schicht aufzubauen. Diese Suspension
beinhaltet neben dem obligatorischen Zusatz an organischer Matrix, der unter UV-Licht
polymerisiert, einen hohen Fllstoffgehalt an keramischen Partikeln. Das fuhrt zu einer
hohen Viskositat des sog. keramischen Schlickers. Mit der Photopolymerisierung des
Kunststoffanteils des Schlickers wird ein Netzwerk ausgebildet, das als Bindeglied der
Keramikpartikel dient. Das gewlnschte Objekt wird so schichtweise aus diesem
Schlicker gefertigt. Nach dem Herstellungsprozess bestehen die gefertigten Objekte
folglich aus einem Kunststoffgerust, in das Keramikpartikel eingebunden sind. Sie

werden als ,,Grunlinge“ bzw. ,Grunkorper” bezeichnet.

Im Anschluss daran missen die Oberflachen von Uberschissigem unpolymerisierten
Material befreit werden, indem die Objekte mit Druckluft und geeigneten Losungsmitteln

gereinigt werden, ohne dabei die ausgehartete Struktur zu beschadigen.
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Der nachste Schritt wird Entbindern genannt, da nun das organische Bindemittel, der
Kunststoff, im Fall von Zirkonoxid in einem mehrstiindigen thermischen Verfahren bei
bis zu 1100°C rickstandslos entfernt wird. Wahrend des Entbinderungsprozesses
diffundieren die gasférmigen Zersetzungsprodukte der organischen Bestandteile aus
dem Objekt heraus. Um dabei eine Rissbildung zu vermeiden, muss das Entbindern sehr
langsam und schonend erfolgen [159]. Die Dauer hangt insbesondere von der
Wandstarke des Objekts ab. Infolgedessen entsteht der ,Weilkling* bzw. ,WeilRkdrper®,
der kein Bindemittel, sondern bereits erste feste Sinterbriicken enthalt, die ein Zerfallen

des Objekts verhindern und eine erste Bearbeitung und Farbgebung ermdglichen [151].

Um die WeilRkérper aus Zirkonoxid individuell einzufarben, kann auf der einen Seite das
gesamte Objekt in eine Farblésung getaucht werden oder auf der anderen Seite eine
individuelle Bemalung mit Pinsel und Malfarben vorgenommen werden. Auch eine
Kombination der beiden Methoden ist mdglich. Es sei erwahnt, dass die Farbgebung
ebenfalls durch einen Zusatz an Farbpartikeln in die urspringliche Suspension

vorgenommen werden kann.

Sobald die Farbe vollstandig getrocknet ist, werden die Objekte (iber mehrere Stunden
gesintert. Die Sintertemperatur des 3Y-TZP-Zirkonoxids von Lithoz betragt bis zu
1600°C [151]. Daneben ist es ebenfalls mdglich, das Entbindern und Sintern in einem
speziellen thermischen Verfahren ohne Unterbrechung durchzufihren. Wahrend der
gesamten thermischen Behandlung kommt es zu einer Verdichtung des Materials und
das Objekt schrumpft um bis zu 30% [160]. Diese Schrumpfung muss in der Software
fur die additive Herstellung einberechnet werden. AbschlieBend kénnen die Objekte
weiter individualisiert werden, indem ein Glanzbrand aufgetragen wird oder sie bemalt

bzw. verblendet werden.

Diese Vorgehensweise ermdglicht es, reproduzierbar hochdichte (> 99% relative Dichte)
Keramikobjekte mittels LCM-Verfahren zu erhalten, die den aulierordentlichen
Anforderungen an die damit verbundenen mechanischen und optischen Eigenschaften
von Zahnrestaurationen entsprechen [160]. Die hohe Dichte der gesinterten Objekte

deutet auRerdem auf eine geringe Porositat und defektfreie Struktur hin.

Fur jede Keramikart andern sich selbstverstandlich die Parameter der thermischen
Nachbehandlung, indem die Temperatur und die Zeit individuell angepasst werden
mussen. Fur Lithiumdisilikat liegen die Temperaturen mit etwa 400°C wahrend des
Entbinderns bzw. mit bis zu 850°C wahrend des Sinterns deutlich niedriger als bei
Zirkonoxid [161]. Es wird von einer Dauer von 1100 Minuten (Entbindern) bzw.
90 Minuten (Sintern) berichtet [160]. Zudem hat die Temperatur des Sinterplateaus

einen signifikanten Einfluss auf die Kristallbildung und damit auf die Transluzenz-
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eigenschaften des Lithiumdisilikats und muss deshalb optimal eingestellt werden [54].
Ein individuelles Einfarben des Lithiumdisilikats sollte erst nach Abschluss des Sinterns
stattfinden und nicht im Weilzustand. Eine Farbgebung erfolgt dann mittels Bemalung

und anschlieRendem Glanzbrand.

Es ist auRerdem zu beachten, dass die Objekte nach der additiven Fertigung und vor
der thermischen Nachbehandlung keiner mechanischen Belastung oder gar weiterer
Formgebung ausgesetzt werden sollten, um Objekte mit den genauen Abmessungen
und frei von Mangeln zu erhalten. Auch die Stltzstrukturen sollten erst nach dem Sintern
entfernt werden, um Beschadigungen zu vermeiden. Daruber hinaus konnen die

Stiutzstrukturen auch vor Verformungen wahrend der Sinterschrumpfung schitzen [161].

Fir den medizinischen Einsatz hat Lithoz den 3D-Drucker CeraFab System S65 Medical
entwickelt. Die Auflésung seines Lichtprojektors (DMD-Chips) betragt 2560 x 1600 Pixel.
Mit einer speziellen Optik wird so eine Auflésung in der x/y-Ebene von ca. 40 um mdglich.
Die Auflésung in der z-Achse bzw. die Dicke der einzelnen Schichten kann zwischen
10 und 100 pym bei einer Geschwindigkeit von bis zu 150 Schichten pro Stunde betragen.
Es steht eine 102 mm x 64 mm grof3e Flache auf der Bauplattform zur Verfigung und

es konnen theoretisch bis zu 32 mm hohe Objekte gefertigt werden.

2.3.1.2 Zusammensetzung der Keramikschlicker

Die grofRte Bedeutung beim LCM-Verfahren kommt der photosensitiven Suspension,
dem Keramikschlicker, zu. Sie besteht aus einem Ldsungsmittel, Monomer,
Photoinitiatoren, Absorbern, Dispersionsmittel und einem gro3en Anteil an

Keramikfillkérpern.

Eine typische Zusammensetzung der Suspension ist in Tabelle 1 aufgefihrt [154, 162].

Tabelle 1 Zusammensetzung einer photosensitiven Suspension zur additiven Fertigung

von Keramik

Bestandteil Masseanteil (%)
Lésungsmittel 10-20
Monomer 10-20
Photoinitiator <05
Absorber <01
Dispersionsmittel <5

Keramikfullkérper 60 - 80
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Die einzelnen Komponenten missen genau aufeinander abgestimmt sein, da schon eine
kleine Anderung einen gravierenden negativen Einfluss auf das Gesamtergebnis haben

kann.

Der Ausgangspunkt fir die Herstellung des Keramikschlickers sind selbstverstandlich
die Keramikfillkérper. Die Menge des Feststoffanteils, die Partikelgroflie, die Partikel-
grolienverteilung, die Form der Pulverpartikel sowie die chemische Zusammensetzung

sind alles Faktoren, die bei der Entwicklung einer Rezeptur bewertet werden mussen.

Ein hoher Fillkérperanteil ist elementar, um eine Verformung und Rissbildung wahrend
der thermischen Behandlung und der damit einhergehenden Schrumpfung zu
vermeiden. Bei groRerem Fullkérperanteil ist nadmlich die Schrumpfung geringer und
Objekte hoher Dichte sind mdglich. Aus diesem Grund sollte er mindestens um die
60wt% betragen [163], wobei bis zu 80wt% empfohlen werden [157]. Somit erreichen
die Fullkoérper etwa 50vol% in den Keramikschlickern [154, 157, 161].

Die Menge des Feststoffanteils, die PartikelgroRe und die Partikelform bestimmen
jedoch auch hauptsachlich das rheologische Verhalten der Suspension. Die Viskositat
steigt beispielsweise mit zunehmender Feststoffbeladung und mit dem Abweichen von

einer kugelformigen Partikelform [164].

Aufgrund der hohen Fillkérperkonzentration muss die chemische Zusammensetzung
des Schlickers an eine Strategie zur Stabilisierung gegen Agglomeration und
Sedimentation angepasst werden. In den meisten Fallen handelt es sich bei
keramischen Suspensionen um lyophobe Kolloide und die gegenseitige Anziehung der
keramischen Teilchen fuhrt zu einer schnellen Agglomeration [165, 166]. Das Ziel des
beigemengten Dispersionsmittels ist es daher, die Suspension zu stabilisieren, indem
die gegenseitigen Anziehungskrafte der Keramikfiller durch gezielte Einflhrung von
AbstoBungskraften Uberwunden werden. Dadurch soll eine hdhere Homogenitat des

Schlickers und des zu fertigenden Objekts gewahrleistet werden.

Der Zusatz eines thixotropen Additivs kann ebenfalls als Instrument in Betracht gezogen
werden, um Sedimentation zu verhindern und gleichzeitig eine gute Verarbeitbarkeit zu

ermdglichen [167].

Da der grundlegende Mechanismus fur die Schichterzeugung beim LCM-Verfahren auf
der Photopolymerisation von Monomeren beruht, missen selbstverstandlich auch
Monomere und Photoinitiatoren in der Suspension enthalten sein. Das UV-Licht liefert
eine bestimmte Menge an Photonen, die von dem Photoinitiator absorbiert werden, der
nun in freie Radikale zerfallt. Diese wiederum sind der Ausgangspunkt fir die
Kettenreaktion der Polymerisation. Dabei missen die Wellenléange der Lichtquelle und

die Photoinitiatoren optimal aufeinander abgestimmt sein.
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Es wurde bereits erlautert, dass die Oberflachenqualitdt und Formgebung des Objekts
malfdgeblich von der Auflésung in der z-Achse, also der Dicke einer Schicht, bestimmt
wird. Aus diesem Grund sollte die Aushartungstiefe in der gleichen GréRenordnung der
Schichtdicke liegen und mit Schlicker gefiillte Uberhénge nicht unerwiinscht ausgehéartet
werden. Gleichzeitig muss dabei aber noch eine ausreichende Haftung zwischen der
neuen und der vorherigen Schicht (interlaminare Verklebung) gewahrleistet sein.
Entscheidend fir die Schichtdicke ist einerseits der Brechungsindex der Suspension und
die Eindringtiefe des Lichts, sowie andererseits die Dauer und Intensitat der Belichtung.
Die Schichtstarke kann auferdem durch die Beimengung lichtabsorbierender Partikel
beeinflusst werden [168]. Absorber sind chemische Substanzen, die im Idealfall
gegenuber der Polymerisation inert sind und durch die Absorption von Photonen die
Eindringtiefe des Lichts in das Material verringern. Die Absorber sind somit fur
Erzeugung geringer Schichtstarken unverzichtbar, da durch eine reine Verringerung der
Belichtung und ohne Absorber zwar dinne Schichten erzeugt werden konnten, diese
aber nur eine unzureichende mechanische Stabilitat besitzen und leicht reillen wirden
[168]. Die Wellenlange des Lichts und die Absorber missen aufeinander abgestimmt

sein, um diese Eigenschaft effektiv nutzen zu kénnen.

All die genannten Substanzen sind in einem Lésungsmittel vermengt. Dieses hat zur
Aufgabe, die einzelnen Bestandteile zu I6sen und die Viskositat der Suspension zu

verringern. AuRerdem soll es den Entbinderungsprozess unterstiitzen [162].

Zusammengefasst sind die photosensitiven Suspensionen zur additiven Fertigung von
Keramik sehr viskdse Schlicker, bei denen ein Kompromiss zwischen einem hohen
Trockensubstanzgehalt und der Viskositat gefunden werden muss. Die Suspensionen
mussen zudem Uberaus homogen und stabil in Bezug auf die Sedimentation des
Fullstoffs sein, damit eine ordnungsgemafe Verarbeitbarkeit nach dem Verfahren der
Wannenpolymerisation gewahrleistet werden kann. Zur Anpassung der Viskositat
kénnen die Schlicker fur den Herstellungsprozess zusatzlich auf bis zu 60°C erwarmt
werden [160].

AulBerdem kann ein spezielles Wiederbeschichtungssystem in der Fertigungseinheit
zum Einsatz kommen. Dieses beschleunigt den Fertigungsprozess und stellt sicher,
dass nach der Polymerisation einer Schicht die Wanne wieder gleichmaRig mit
unpolymerisiertem Schlicker bedeckt ist, bevor die Bauplattform erneut bis zum Boden
der Wanne gesenkt wird. Im CeraFab S65 Medical von Lithoz findet beispielsweise ein
Abstreifer in Kombination mit einer rotierenden Wanne Verwendung, der vor jeder

Aushartungssequenz den Schlicker gleichmaRig verteilt.
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Fur die Herstellung von Zirkonoxid ist mit dem LithaCon 3Y 210 bereits ein
Keramikschlicker von Lithoz auf dem Markt verfigbar, bei dem der Anteil keramischer
Fillkérper 48vol% betragt [169]. Mit diesem lasst sich ein Zirkonoxid der zweiten

Generation mit 3mol% Yttriumoxidanteil herstellen.

Dagegen ist der Keramikschlicker flr die additive Fertigung von Lithiumdisilikat noch
nicht im Handel erhaltlich und bisher auf einzelne Fallstudien beschrankt. Bei diesem

betragt der Anteil keramischer Fullkérper 45vol% [170].

Die beiden hier genannten keramischen Suspensionen wurden auch fur die Herstellung
des Lithiumdisilikats bzw. des Zirkonoxids, die im Rahmen dieser Arbeit untersucht

wurden, verwendet.

2.3.1.3 Vor- und Nachteile des LCM-Verfahrens

Es wurde deutlich, dass die additive Fertigung bereits einige Vorteile mit sich bringt.
Besonders attraktiv ist die exakte Wiedergabe scharfkantiger Kronenrander und die
Nachbildung von Kauflachen mit natdrlichen Fissuren [16]. So wurde bei additiv
hergestellten Restaurationen sogar eine bessere Passung als bei subtraktiv gefertigten
Restaurationen festgestellt [171], da die Formgebung nicht durch die Geometrien der
Schleifkérper limitiert ist. Ein weiterer Vorteil ist, wie bei allen additiven Verfahren, der

geringe Materialverbrauch, weil kaum Material verworfen werden muss.

Mit spezieller Technik ist sogar schon jetzt nach dem Prinzip der Stereolithographie bzw.
der DLP-Technik die Herstellung von Objekten umsetzbar, die aus mehreren Farben und
Materialien bestehen, wodurch vollig neue Madglichkeiten erdffnet werden. Lithoz
entwickelte in dieser Hinsicht den 3D-Drucker CeraFab Multi 2M30. Dieses innovative
System besteht aus zwei der rotierenden Materialwannen, zwischen denen wahrend des
Fertigungsprozesses gewechselt werden kann. Es umfasst zudem einen
vollautomatischen  Reinigungsschritt, um  eine  Kreuzkontamination  beim
Materialwechsel zu vermeiden und um die Geschwindigkeit, Genauigkeit und Effektivitat
eines sauberen Materialwechsels zu verbessern. So ist es mit der zugehdrigen Software
mdglich, mehrere Materialien sowohl zwischen als auch innerhalb von einzelnen
Schichten zu kombinieren und komplexe Multimaterial-Strukturen herzustellen. Die
additive Herstellung von Restaurationen aus Verbundwerkstoffen wie beispielsweise
Hybridkeramik scheint dadurch mdglich zu werden [152]. Genauso kdnnen damit
unterschiedliche Keramikarten oder -generationen kombiniert werden. Die Entwicklung

in dieser Hinsicht schreitet sehr schnell voran.
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Aufgrund der Tatsache, dass mehrere Objekte gleichzeitig nebeneinander hergestellt
werden kénnen, kann die Produktion aufierdem allgemein als schnell angesehen
werden. Wie eingangs erwahnt, ist nur die Hohe (z-Achse) des héchsten Objekts fir die
Produktionszeit ausschlaggebend und nicht die horizontale Ausdehnung eines oder
mehrerer Objekte auf der Bauplattform. Zum Beispiel dauerte der schichtweise
Fertigungsprozess einer vollanatomischen Seitenzahnkrone aus Zirkonoxid
(LithaCon 3Y 210) im 3D-Drucker CeraFab S65 Medical von Lithoz etwa 7 Stunden.
Dafur kann jedoch bei identischer Fertigungsdauer eine Vielzahl an Restaurationen
gleichzeitig gedruckt werden. Auf die Bauplattform des S65 Medical koénnen
beispielsweise bis zu 50 Einzelzahnkronen platziert und gemeinsam gefertigt
werden [172].

FUr den Einsatz bei einer Chairside-Behandlung, bei der die Praparation und das
Einsetzen der Restauration in einer Sitzung erfolgen soll, dauert der gesamte
Fertigungsprozess jedoch noch zu lange. Dafir missen die Keramikschlicker angepasst
und dartber hinaus Speed-Sinteréfen entwickelt werden. Die thermische
Nachbehandlung hat namlich einen sehr gro3en Einfluss auf die gesamte Herstellungs-
geschwindigkeit im Rahmen der additiven Fertigung von Keramik. Um hierbei
Einschrankungen zu Uberwinden, missen also schnellere Verfahren entwickelt werden.
Bei der subtraktiven Verarbeitung von Zirkonoxidkeramik werden Speed-Sinteréfen
beispielsweise schon eingesetzt und ermoglichen eine Sinterung von Zirkonoxid in
weniger als einer Stunde. Eine Technik, die bereits untersucht wird, ist das Entbindern
und Sintern unter dem Einsatz von Mikrowellen, wodurch bis zu 30% der gesamten

Produktionszeit gespart werden kénnen [173].

Als weiterer Nachteil ist vor allem die Schrumpfung zu nennen. Durch die Konstruktion
geeigneter Stutzstrukturen, die nach der schichtweisen Fertigung nicht entfernt werden,
kann diese Sinterschrumpfung jedoch, wie bereits erwahnt, positiv beeinflusst und eine
anisotrope Schrumpfung verhindert werden [161]. Diesbezliglich sind jedoch noch

weitere Studien notwendig [157].

Ferner ist nicht auszuschliel3en, dass eine Anisotropie, die aufgrund des schichtweisen
Aufbaus der Objekte verfahrenstypisch bei der additiven Fertigung auftritt, auch die
additiven Herstellung von Keramik beeinflusst und negative Auswirkungen auf deren
mechanischen Eigenschaften hat [158, 174]. In dieser Hinsicht sollten ebenfalls weitere

Untersuchungen stattfinden.
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2.3.2 Weitere Ansiatze

Neben der DLP-Technik ist es auch mit anderen Techniken der additiven Verfahren
moglich, Keramik additiv zu fertigen. Zu Beginn wurden die Techniken der
Stereolithografie, der Powder bed Fusion, des Binder Jettings, des Material Jettings und
der Material Extrusion vorgestellt. Mit all diesen Verfahren ist die additive Fertigung von
Keramik moglich [175-177].

Das Prinzip der Keramikherstellung ist bei all den genannten Verfahren das Gleiche:
Durch einen schichtweisen Materialauftrag entstehen dreidimensionale Grinkoérper. Die
Fertigungsdauer hangt dabei stark von der Schichtdicke ab und die Grunkorper missen
anschlielend weiterverarbeitet werden. Diese Nachbehandlung besteht aus der
Reinigung, gefolgt von einem Warmebehandlungsprozess mit Entbindern und Sintern,

wodurch letztendlich die Keramik-Endprodukte entstehen.

Das einzige Verfahren, das theoretisch die Keramikherstellung ohne den Umweg Gber
einen Grunkorper erlaubt, ist das Selektive Lasersintern. Fir dieses gibt es zwei
Hauptansatze bei der Keramikherstellung. Bei der direkten Technik werden die
Keramikpartikel vollstandig verschmolzen, um das endguiltige Sinterobjekt zu erhalten.
Bei der indirekten Technik wird dagegen ein polymeres Bindemittel fir die
Verschmelzung der Keramikpartikel verwendet [177]. Aufgrund der hohen
Sintertemperaturen ist es jedoch schwierig, keramische Objekte héchster Dichte mithilfe
der direkten Technik herzustellen. Folglich wird haufiger auf die indirekte Technik
zurlckgegriffen, bei der ebenfalls zunachst ein Grunkdrper erzeugt wird [178]. Dieser

wird analog zu den anderen additiven Verfahren anschliel3end entbindert und gesintert.

All die vorgestellten additiven Verfahren sind in der Praxis zwar bewahrt, sie kamen
jedoch bisher vor allem zur additiven Fertigung von Kunststoffen zum Einsatz. Die
Herstellung der Schlicker oder Pulver sowie Bindemittel ist somit bei allen Verfahren von
groldter Bedeutung und der entscheidende Punkt, um Keramik additiv fertigen zu
kénnen. Die Materialeigenschaften der Schlicker bzw. Pulver beeinflussen namlich nicht
nur den Druckprozess, sondern auch die thermische Nachbehandlung, die fur die
Qualitat der Endprodukte entscheidend ist [171, 173].

Jede dieser Technologien ist aulRerdem mit einer Reihe spezifischer
Verarbeitungsparameter, auf die bei der Herstellung von Dentalkeramik besonders
geachtet werden muss, und mit eigenen Starken und Schwachen verbunden [177]. In
Bezug auf die Verarbeitung mehrerer Farben und Materialien scheint beispielsweise das

Materialjetting die pradestinierteste Methode zu sein [21, 176].
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Insgesamt zeigen aktuelle Studien das vielversprechende Potenzial der additiven
Fertigung und mehrere Technologien sind bereits flr die Herstellung von Dentalkeramik
validiert. Dabei schreitet die Entwicklung sehr schnell voran. Es sind jedoch weitere
Forschungsergebnisse notwendig, um beurteilen zu kénnen, welche Methode die

meisten Vorteile zur Herstellung von Keramikrestaurationen mit sich bringt.
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3 Zielsetzung

Das Ziel der Studie war es, die Verbundfestigkeit, von additiv sowie subtraktiv
hergestellter Lithiumdisilikat- sowie Zirkonoxidkeramik zu ermitteln und miteinander zu
vergleichen. Hierbei wurde der Fokus auf die Fertigungsmethode gerichtet. Es wurde
untersucht, ob die additive oder die subtraktive Herstellungsart die Verbundfestigkeit

beeinflusst, und ob dieser Einfluss nur fir eine oder fiir beide Keramikarten gilt.

Als erster Versuch wurde ein Mikrozugversuch, der noch einmal in zwei Teilversuche
unterteilt werden kann, durchgefuhrt, um die Verbundfestigkeit der Keramiken beurteilen
zu kénnen. Zunachst wurde der Verbund jeder verwendeten Keramik an einer Keramik
derselben Art untersucht. Daran anschlielfend wurde ein Mikrozugversuch umgesetzt,
bei dem die Verbundfestigkeit der Keramiken an gesundes Dentin extrahierter humaner

Zahne bestimmt wurde.

Als Erklarung fur moglicherweise differierende Verbundfestigkeiten wurde als zweiter
Versuch eine Oberflachenanalyse der Keramiken durchgefihrt. In Anlehnung an das
Vorgehen beim adhéasiven Einsetzen von Keramikrestaurationen in der Praxis wurden
die Oberflachen jeder Keramikart nicht poliert und es wurden jeweils sowohl
unbehandelte als auch behandelte, also geatzte bzw. sandgestrahlte, Oberflachen
beleuchtet. Die Untersuchung der Oberflachen erfolgte quantitativ und qualitativ.
Aufnahmen, die mithilfe eines Raster-Elektronenmikroskops (REM) erstellt wurden,
wurden betrachtet und miteinander verglichen und zusatzlich wurden Werte fir die

Oberflachenrauigkeit ermittelt.

Die festgelegten Nullhypothesen bezuglich der Verbundfestigkeit und der

Oberflachencharakteristik lauteten:

HO:Es gibt keinen signifikanten Unterschied zwischen additiv und subtraktiv
hergestellter Keramik
H1:Es gibt keinen signifikanten Unterschied zwischen Lithiumdisilikat- und

Zirkonoxidkeramik

Bei der untergeordneten Nullhypothese H1 wurde, wie bereits erklart, untersucht, ob die
Herstellungsart bei beiden Keramiken einen signifikanten Einfluss auf die
Verbundfestigkeit und die Oberflachencharakteristik nahm. Gleichzeitig wurden die
Ergebnisse auch unabhangig von der Herstellungsart und stattdessen in Abhangigkeit

von der Keramikart betrachtet und eingeordnet.
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4 Material und Methoden

4.1 Uberblick iiber die untersuchten Keramiken

Es wurden vier unterschiedliche Keramiken untersucht: Additiv hergestelltes
Lithiumdisilikat, subtraktiv hergestelltes Lithiumdisilikat, additiv hergestelltes Zirkonoxid

und subtraktiv hergestelltes Zirkonoxid (siehe Abbildung 5).

additiv subtraktiv

Lithiumdisilikat Zirkonoxid Lithiumdisilikat Zirkonoxid

Abbildung 5 Ubersicht tiber die untersuchten

Keramikarten

Die additiv hergestellten Keramiken wurden von der Firma Lithoz (Wien, Osterreich) mit
der erklarten LCM-Technologie additiv gefertigt und zur Verfigung gestellt. Das
Zirkonoxid war bereits auf dem Markt verfigbar. Dagegen handelte es sich bei der
Lithiumdisilikatkeramik um ein experimentelles Material, das sich noch in der Testphase
befand.

Diese beiden Keramiken wurden mit etablierten subtraktiv hergestellten Keramiken

verglichen, die im klinischen Alltag haufig zum Einsatz kommen (siehe Abbildung 6).

Als Lithiumdisilikatkeramik wurde IPS E.max CAD LT (lvoclar) und als Zirkonoxid
Katana Zirconia HTML PLUS (Kuraray Noritake, Tokio, Japan) verwendet. Sowohl beim
Zirkonoxid von Lithoz, als auch bei Katana Zirconia HTML PLUS handelte es sich jeweils
um ein Zirkonoxid mit einem Anteil an Yttriumoxid von 3mol%. Sie konnten somit beide

in die zweite Generation der Zirkonoxide eingeordnet werden.
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(a) Additive Lithiumdisilikatkeramik (b) Additive Zirkonoxidkeramik

”A ATANA Zircorria

(c) Subtraktive Lithiumdisilikatkeramik (d) Subtraktive Zirkonoxidkeramik
IPS e.max CAD Bldcke im vorkristallisierten Katana Zirconia HTML PLUS Ronde im
Zustand (,Blauzustand®) Weillling-Zustand
LOT: Y04954 LOT: EGLGB

Abbildung 6 Verwendete Materialien
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4.2 Herstellung der verschiedenen Keramiken

Aus den Keramiken wurden fir die Versuche Korper in der
Form eines Stabchens (siehe Abbildung 7) mit einer
quadratischen Flache mit 2 mm x 2 mm Kantenléange und einer
ungefahren Lange von 10 mm hergestellt. Insgesamt wurden

60 Stabchen pro Keramikart benétigt.

Abbildung 7 3D-Modell

eines Stabchens

4.21 Additive Fertigung der Keramikstdabchen

Die additive Fertigung von Keramik ist, wie erlautert, eine neuartige Methode, um
Keramik nach der LCM-Technologie herzustellen. Bislang bieten dies nur sehr wenige
Firmen an. Deshalb wurden die Keramikstdbchen der additiven Gruppe von der
Osterreichischen Firma Lithoz, die auf die Entwicklung und Fertigung von Hochleistungs-
keramik mit additiven Verfahren spezialisiert ist, hergestellt. Eine STL-Datei der
Stabchen mit den exakten Abmessungen wurde entworfen und in der firmeneigenen
Software ,Lithoz CeraFab Control* virtuell auf der Bauplattform der Fertigungseinheit
positioniert. Eine Konstruktion von Stutzstrukturen war nicht notwendig, da die Stabchen
mit der 4 mm? grofRen Flache direkt auf der Plattform platziert werden konnten und keine
Uberhange bestanden. Der verwendete 3D-Drucker war der CeraFab S65 Medical. Die

Informationen zum Drucker sind in Tabelle 2 dargestellt.

Tabelle 2 Technische Eigenschaften des CeraFab S65 Medical
Technische Eigenschaften CeraFab System S65 Medical

Laterale Auflésung 40 um

BauraumgroRe (X, Y, Z) 102 x 64x 320 mm

Schichtdicke 10 — 100 ym

Anzahl der Pixel (X, Y) 2560 x 1600 - WQXGA

Datenformat stl

Baugeschwindigkeit bis zu 150 Schichten pro Stunde
MaschinengroBe (L x W x H) ZLFXGU\IIQ;J??)??S; |:Ig;88£3te>(u1e’r7tjé1gg§elnhelt
Gewicht ca. 400 kg |

Abbildung 8
CeraFab S65 Medical
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4.2.2 Herstellung additiver Lithiumdisilikatkeramik

Die Stabchen aus Lithiumdisilikat wurden aus dem experimentellen firmeneigenen
Lithiumdisilikat-Schlicker von Lithoz additiv gefertigt. Der Schlicker war uneingefarbt und
der Anteil an Flllkdrpern betrug 45vol%. Dabei wurden die Stabchen verfahrenstypisch
schichtweise aufgebaut. Insgesamt wurden 540 Schichten mit einer Dicke von 25 ym
gedruckt, wobei jede Schicht 36 Sekunden bendtigte. Dies fuhrte zu einer Gesamtdauer
des Drucks von 5,4 Stunden. Aufgrund der einberechneten Schrumpfung wahrend der
thermischen Nachbehandlung betrug die Hohe der Stabchen direkt nach dem Druck
ca. 13 mm. Anschlielend wurden die Stabchen mithilfe von Druckluft und Lésungsmittel

(LithaSol 20, Lithoz) von Uberschussigem unpolymerisierten Material befreit.

Daran schloss sich die thermische Nachbehandlung an. Zuerst wurden die Stadbchen im
Grinling-Zustand in einem Brennofen (Nabertherm L40; Nabertherm, Lilienthal,
Deutschland) auf 430°C erhitzt und Uber eine Dauer von 6,5 Stunden entbindert. Im
nachsten Schritt wurden die Stabchen, die sich nun im Weilling-Zustand befanden,
mithilfe des Brenn- und Kiristallisationsofens Programat CS3 (lvoclar) bei bis zu 900°C
und bei einer Haltezeit von einer Sekunde in den Endzustand Uberfliihrt und gesintert.
Durch die thermische Nachbehandlung fand eine Schrumpfung um den ungefahren
Faktor 1,30 statt und die Stabchen erreichten die exakten Abmessungen von 2 mm x
2mmx 10 mm (L x B x H).

Wahrend des Herstellungsprozesses wurden die Stabchen weder eingefarbt, noch
wurden sie nach dem Sintern weiterbearbeitet. Die Stabchen wurden von der Firma
Lithoz somit bereits vollstandig gefertigt und in sofort verwendbarem Zustand zur
Verfugung gestellt. Die Stabchen wurden bei 200-facher VergroRerung visuell unter dem

Lichtmikroskop untersucht, es war jedoch keine weitere Bearbeitung mehr notwendig.

4.2.3 Herstellung additiver Zirkonoxidkeramik

Ebenso wie die additive Lithiumdisilikatkeramik wurden die Prifkérper aus Zirkonoxid in
Stabchenform von der Firma Lithoz mithilfe der firmeneigenen Fertigungseinheit
CeraFab System S65 Medical hergestellt. Die Druckparamater waren mit 25 pym
Schichtdicke, 36 Sekunden Schichtdauer, einer Schichtanzahl von 540 und einer
Gesamtdauer von 5,4 Stunden ebenfalls dieselben. Zur Fertigung wurde hierbei der
spezielle Zirkonoxid-Schlicker LithaCon 3Y 210 (Lithoz) verwendet, der bereits auf dem
Markt verfugbar ist. Der Fullgrad der keramischen Partikel betragt bei diesem 48vol%.
Nach der Reinigung und dem Entfernen Uberschissigen Materials (LithaSol 20, Lithoz)

erfolgte das Entbindern und Sintern der Stabchen in einer Fahrt mithilfe des
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Hochtemperaturofens Nabertherm HTCT 08/16 (Nabertherm). Die Stabchen wurden
schrittweise Uber mehrere Stunden bis auf die Sintertemperatur von 1450°C erhitzt und
die Haltezeit betrug 2 Stunden. Der Schrumpfungsfaktor lag auch hier bei ca. 1,30 und

die exakten Abmessungen wurden erzielt.

Die Zirkonoxidstabchen wurden weder eingefarbt noch wurden sie nach dem
Herstellungsprozess weiterbearbeitet. Die gefertigten Stabchen wurden ebenfalls bei
200-facher VergroRerung unter dem Lichtmikroskop betrachtet, wobei sich keine

Hinweise auf Mangel feststellen lie3en.

4.2.4 Herstellung subtraktiver Lithiumdisilikatkeramik

Die Lithiumdisilikatkeramik von Ivoclar gilt als der Marktfuhrer unter den
Lithiumdisilikatkeramiken subtraktiver Herstellungstechnik und wurde fir den Versuch
als Vergleich herangezogen. Diese Keramik ist nur in Blocken verfugbar, aus denen

beispielsweise Kronen oder Bricken herausgefrast werden kdnnen.

Wiurden die Prufkdrper mit den genannten Abmessungen aus einem dieser Blocke
herausgeschliffen werden, ware es allerdings nur mdglich, pro Block einen einzelnen
Prifkorper bzw. ein Stabchen zu erhalten. Um erheblich Material und Kosten zu sparen,
wurden die Prufkérper deshalb mithilfe einer Prazisionssage (lsomet Low Speed,
Buehler, Lake Bluff, lllinois, USA) mit diamantiertem Sageblatt (Leco Instrumente,
Moénchengladbach) aus den Blécken herausgesagt. Mithilfe eines 3D-gedruckten
Priufkorperhalters konnten aus einem Block der vorkristallisierten Lithiumdislikatkeramik
(IPS e.max CAD) unter Wasserkihlung 20 Prifkoérper gesagt werden. AnschlielRend
wurden die Abmessungen kontrolliert und die Prifkérper in dem Kombiofen Programat
EP 5000 (lvoclar) bei bis zu 840°C kristallisiert. Zudem wurden die Oberflachen unter
einem Lichtmikroskop bei 200-facher VergrofRerung auf Abplatzungen, Risse und

Springe Uberprift. Die Arbeitsschritte sind in der Abbildung 9 (Seite 57 f) dargestellt.

g

(a) 3D-gedruckter Priifkdrperhalter (b) Befestigung des Blocks auf dem
Prifkérperhalter
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(d) Sagen der quadratischen
Stabchen

\.Z“‘ﬂ“ nil e
(f) Kontrolle der Abmessungen

(g) Kombiofen Programat EP 5000 (h) Kristallisationsbrand der
Stabchen

Abbildung 9 Herstellung der Stdbchen aus subtraktiver Lithiumdisilikatkeramik
(Seite 57 f)
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Es wurden Vorversuche durchgeflihrt, um sicher zu stellen, dass die Oberflache, die
durch das diamantierte Sageblatt erzeugt wurde, mit der Oberflache, die ein Diamant-
Schleifkérper erzeugt, vergleichbar ist. Fir diesen Vergleich wurden Prifkérper aus den
vorgesinterten Lithiumdisilikatblécken mit der Fras- und Schleifeinheit inLab MC X5
(Dentsply Sirona, Charlotte, North Carolina, USA) herausgefrast. Daraufhin wurden
zunachst die Oberflachen der jeweiligen Prifkorper mittels eines Raster-
Elektronenmikroskops und eines speziellen Digitalmikroskops untersucht. Eine

genauere Beschreibung dieses Vorgehens erfolgt im Abschnitt der Oberflachenanalyse.

Bei dieser durchgefihrten Oberflachenanalyse der beiden Prifkérper konnte kein
Unterschied zwischen der ,Sage-Oberflache® und der ,Schleifkdrper-Oberflache”

festgestellt werden.

AulRerdem wurden im Rahmen der Vorversuche zusatzlich erste Verbundfestigkeiten fur

beide Oberflachen ermittelt, die das Ergebnis bestatigten.

Es soll an dieser Stelle ausdricklich klargestellt werden, dass die Herstellung der
Prufkdrper mit einer diamantierten Sage anstatt mit einem diamantierten Schleifkérper
keinen Einfluss auf die Versuche nahm, dadurch aber sowohl die Kosten als auch der

Materialienverschleil erheblich minimiert werden konnten.

4.2.5 Herstellung subtraktiver Zirkonoxidkeramik

Als Vergleichsmaterial fir das Zirkonoxid wurde die Zirkonoxid-Keramik Katana Zirconia
HTML PLUS von Kuraray-Noritake verwendet. Diese ist als CAD/CAM-Ronde im
Weildling-Zustand erhaltlich. Aus dieser Ronde kdnnen Kronen, Bricken, etc.
herausgefrast werden. STL-Dateien der Prifkdrper bzw. Stabchen mit den exakten
Abmessungen wurde mithilfe der inLab CAD Software von Sirona (Dentsply Sirona) in
der Ronde virtuell platziert, Anstiftstellen konfiguriert und mit der fliinfachsigen Fras- und
Schleifeinheit MC X5 (Dentsply Sirona) herausgefrast (siehe Abbildung 10). Nach dem
Uberprifen der Abmessungen, dem Abtrennen und Glatten der Anstiftstellen wurden die
Prufkoérper mithilfe des inLab Profire Sinterofens (Dentsply Sirona) bei bis zu 1500°C mit
einer Haltezeit von 135 Minuten gesintert. Abschlieend erfolgte die visuelle Kontrolle

der erfolgreichen Herstellung bei 200-facher VergrofRerung unter dem Lichtmikroskop.
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(a) Virtuelles Platzieren in der Ronde (b) Konfiguration der Anstiftstellen

(g) inLab Profire Sinterofen (h) Gesinterte Stabchen

Abbildung 10 Herstellung der Stédbchen aus subtraktiver Zirkonoxidkeramik
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4.2.6 Zusammenfassung der Herstellung

Vor der Durchflihrung der Versuche wurde jeder einzelne Prifkérper nachgemessen,
unter dem Lichtmikroskop bei 200-facher VergréRerung nach Mangeln untersucht und

gegebenenfalls ausgeschlossen, sodass insgesamt pro Keramikart 60 Stabchen
verwendet werden konnten.

In der Abbildung 11 sind die Stabchen der vier unterschiedlichen Keramiken dargestellt.

Abbildung 11 Uberblick iiber die Keramikstdbchen

Von links nach rechts: additiv hergestelltes Lithiumdisilikat,

subtraktiv hergestelltes Lithiumdisilikat, additiv hergestelltes Zirkonoxid,
subtraktiv hergestelltes Zirkonoxid
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4.3 Mikrozugversuch

Fur den Mikrozugversuch wurden insgesamt 60 Keramik- und 20 Dentinstdbchen mit
einer quadratischen Flache von 2 mm x 2 mm flr jede der vier Keramikgruppen benétigt.
20 Keramikstabchen wurden jeweils an ein Keramikstdbchen desselben Materials
befestigt und die Ubrigen 20 Keramikstdbchen jeweils an ein Dentinstdbchen. In

Abbildung 12 ist dies beispielhaft fur additiv gefertigtes Zirkonoxid dargestellt.

Zirkonoxid additiv ( Zirkonoxid additiv ’ (a)

Zirkonoxid additiv ’ Dentin (b)

Abbildung 12 Modell der Priifkérper aus zwei aneinander befestigten Stabchen
(a) Keramik-Keramik-Priifkbrper

(b) Keramik-Dentin-Prtifkbrper

Die Abbildung 13 zeigt eine Ubersicht tiber die drei Versuchsvariablen, Herstellungs-,

Keramik- und Befestigungsart, und die daraus resultierenden acht Gruppen.

Variablen Herstellung Keramik Befestigung
Keramik an
( Keramik
Zirkonoxid P —
| Keramik an
) Dentin
additiv | 5
J Keramik an
Keramik
Lithiumdisilikat P—
Keramik an
Dentin
Priifkdrper )
Keramik an
— Keramik
Zirkonoxid —
L ) Keramik an
R Dentin
subtraktiv —
J Keramik an
[ Keramik
Lithiumdisilikat —
L J Keramik an
Dentin

| __/

Abbildung 13 Ubersicht iiber die Versuchsvariablen
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4.3.1 Auswahl der Zahne

Vor Beginn der Studie wurde zunachst die zustandige Ethikkommission der Ludwig-
Maximilians-Universitat kontaktiert und um eine Stellungnahme gebeten. Es wurde
bestatigt, dass fir das Forschungsvorhaben keine Beratungspflicht von Seiten der
zustandigen Ethikkommission besteht (Projekt Nr.: 21-1089KB).

Far die Versuche wurden ca. 40 extrahierte humane dritte Molaren, die vollstandig

gesund waren und keine Karieslasion aufwiesen, bendtigt.

Die Zahne wurden zuvor im Rahmen einer medizinisch notwendigen Behandlung
extrahiert. Die Uberlassung erfolgte nur mit dem Einverstéandnis der Patient*innen oder
ggf. der Erziehungsberechtigten. Sie wurden in mit Ringerlésung und Natriumazid
geflllten Sammelboxen gelagert, wodurch sie irreversibel anonymisiert wurden und ein
Ruckschluss auf personenbezogene Daten unmdglich wurde. Es handelte sich um die
Zahne von Patient*innen einer Praxis, um ein standardisiertes Vorgehen post
extractionem zu garantieren. Die Lagerungszeit nach Extraktion bis Versuchsbeginn

betrug maximal drei Monate.

4.3.2 Herstellung der Dentinstabchen

Die Herstellung der Dentinstdbchen fur den Mikrozugversuch erfolgte mithilfe der
Prazisionssage (Isomet Low Speed; Buehler) mit einem diamantierten Sageblatt (Leco
Instrumente) und dem eigens angefertigten Prifkérperhalter. Dieser wurde auch schon
zur Herstellung der Keramikstabchen aus den IPS e.max CAD Blocken verwendet und

ermoglichte Drehungen um genau 90° in allen drei Ebenen des Raumes.

Nach dem Saubern der Zahne wurden diese mit Kerrwachs (Kerr Corporation, Orange,
Kalifornien, USA) auf dem Prufkérperhalter befestigt. Zuerst wurde die Krone
abgetrennt, sodass der Zahnschmelz vollstandig entfernt und auf der Oberflache eine
Schicht mittleren koronalen Dentins freigelegt wurde. Die Pulpa durfte dabei nicht
erdffnet werden. AnschlieBend wurde vorsichtig eine Schmierschicht auf der
Dentinoberflache erzeugt, indem der Zahn auf eine rotierende Polierscheibe
(Nassschleif- und Poliersystems Leco SS-200; Leco Instrumente) mit feinem 600-grit-
Schleifpapier (Leco abrasive discs; Leco Instrumente) unter Wasserkihlung bei
mafRigem Druck und mittlerer Geschwindigkeit gehalten wurde, ohne dabei den Zahn

von dem Prufkérperhalter zu I6sen.

Der Prufkorperhalter inklusive Zahn wurde wieder in der Vorrichtung der Sage montiert

und die Stabchen wurden gesagt. Ziel war es, vier oder sechs Dentinstabchen pro Zahn
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mit einer quadratischen Querschnittsflache von 2 mm x 2 mm zu erhalten. Dabei wurde
darauf geachtet, dass alle Schnitte parallel und die darauffolgenden Schnitte nach einer
Drehung um 90° exakt rechtwinklig zu den Vorherigen waren. Durch einen Schnitt nach
erneuter Drehung des Prifkorperhalters konnten die Dentinstdbchen entnommen
werden. Die Abmessungen wurden Uberprift und die Stabchen maximal 3 Stunden, bis

zur weiteren Verarbeitung, in destilliertem Wasser gelagert.

Da jeder Zahn individuell ist wund unterschiedliche Eigenschaften und
Verbundfestigkeiten aufweisen kann, wurde der Mikrozugversuch im Split-Tooth-Design
durchgefuhrt. Deshalb wurden die Dentinstdbchen eines Zahns gleichmaRig auf die
jeweils zwei zu vergleichenden Keramiken aufgeteilt. Dementsprechend war es wichtig,
dass die erhaltene Anzahl an Dentinstdbchen pro Zahn eine gerade Zahl war und die

Stabchen sorgfaltig sortiert wurden.

Die Abbildung 14 stellt die wichtigsten Schritte noch einmal bildlich dar.
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(b) Leco SS-200 Nasschleif-
und Poliersystem mit
600-grit Schleifpapier

(c) Herstellung einer Schmierschicht (d) Sagen der quadratischen Dentinstabchen

MODE ZERO

(e) Abtrennen der Stabchen (f) Kontrolle der Abmessungen

Abbildung 14 Herstellung der Dentinstdbchen

Die Stdbchen wurden im Anschluss sortiert und in destilliertem Wasser gelagert.
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4.3.3 Materialiibersicht

Um eventuell auftretende Unterschiede in der Materialqualitat ausschliefden zu kénnen,

wurden flr alle Versuche Verbrauchsmaterialien derselben Charge verwendet.

In der Tabelle 3 sind die verwendeten Materialien mit zugehoériger LOT-Nummer

aufgeflhrt.

Tabelle 3 Uberblick (iber die Verbrauchsmaterialien

Material Hersteller LOT-Nummer
Variolink Esthetic Ivoclar, Z02B29
Schaan, Liechtenstein
Monobond Plus Ivoclar, Z014T0
Schaan, Liechtenstein
Vita Ceramics Etch Vita Zahnfabrik, 91870
Bad Sackingen, Deutschland
Phosphorsaure Ivoclar, Z01R2C
-Spitzen Schaan, Liechtenstein ZL0O39F
Syntac Classic: Ivoclar,
Syntac Primer Schaan, Liechtenstein Z01S79
Syntac Adhesiv Z01RMY
Heliobond Z0O0YNS8
Adhese Universal Ivoclar, Z02G00

Schaan, Liechtenstein
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4.3.4 Befestigung

Im Gegensatz zu klassischen Mikrozugversuchen, bei denen groRere Prifkdrper erst
aneinander befestigt und anschlieRend mithilfe einer Sage in kleinere Stabchen gesagt
werden, wurden bei diesem Versuch bereits gesagte Stabchen mit einer Klebeflache von

2 mm x 2 mm aneinander befestigt.

4.3.4.1 Herstellung eines Fuhrungskorpers

Es erforderte hohe Prézision, damit die Stédbchen exakt ohne Kanten oder Uberhénge
und in einer Linie aneinander befestigt werden konnten. Dafir wurde mit der CAD-
Software Autodesk Fusion 360 (Autodesk, San Rafael, Kalifornien, USA) ein Korper
konstruiert, mit dessen Hilfe die Stabchen wie auf einer Schiene zueinander geflihrt
werden konnten (siehe Abbildung 15). Dieser Fuhrungskdrper wurde mit dem einem 3D-
Drucker (Rapid Shape, Heimsheim, Deutschland) aus dem Kunststoff NextDent Model
2.0 (NextDent B.V., Soesterberg, Niederlande) nach der DLP-Technik additiv gefertigt.

»

Abbildung 15 STL-Datei (links) und 3D-gedrucktes Modell inklusive Stébchen (rechts) des

Fihrungskérpers

Die Stabchen trafen genau an der Aussparung in der Mitte aufeinander, sodass
Uberschussiger Befestigungskomposit abflieken und die Klebeflache von allen Seiten

lichtgehartet werden konnte.

Aufgeteilt nach der Versuchsvariablen ,Befestigungsart’ lieRen sich zwei Gruppen
unterscheiden: Zum einen wurden die Keramikstabchen an Keramikstabchen derselben

Art befestigt und zum anderen wurde jede Keramikart an ein Dentinstdbchen befestigt.

Die Keramik- und die Dentinstdbchen mussten vor der Befestigung unterschiedlich
vorbehandelt und konditioniert werden. Davor wurden die Keramik- und Dentinstabchen

ein weiteres Mal auf Mangel unter dem Lichtmikroskop untersucht.



4 Material und Methoden 68

4.3.4.2 Konditionieren der Lithiumdisilikatkeramik

Sowohl die additiv als auch die subtraktiv gefertigten Lithiumdisilikatkeramiken mussten
gemaR Herstellerangaben fiir 20 Sekunden mit einem Keramik-Atzgel, das 5%ige
Fluorwasserstoffsaure, besser bekannt als Flusssaure, enthalt, geatzt werden, um eine
mikroretentive Oberflache zu erzeugen. Entsprechend dem klinischen Vorgehen wurden
die Keramikstadbchen vor dem Atzen fur 5 Minuten in einem Ultraschallbad mit
destilliertem Wasser gereinigt und mit olfreier Druckluft getrocknet. AnschlieRend wurde
das Atzgel Vita Ceramic Etch (Vita Zahnfabrik) auf die Oberflache appliziert und nach 20
Sekunden mit einem druckvollen Wasserstrahl grindlich abgespult. Nach dem Trocknen
mit &lfreier Druckluft konnte der Haftvermittler aufgetragen werden (siehe Abbildung 16).
In diesem Fall wurde der universelle Einkomponenten-Haftvermittler — vom Hersteller
auch als Universalprimer bezeichnet — Monobond Plus (Ivoclar) zur Konditionierung der
Keramikoberflache verwendet. Dieser ermdglicht aufgrund der Kombination der drei
verschiedenen funktionellen Methacrylaten, Silanmethacrylat, Sulfidmethacrylat und
Phosphorsdauremethacrylat, einen starken und dauerhaften Verbund aller
Restaurationsmaterialien bei einfacher Anwendung. Gemafl den Herstellerangaben
wurde der Haftvermittler nach einer Einwirkzeit von 60 Sekunden mit Olfreier Luft sanft

verblasen.

(a) Vita Ceramic Etch (b) Atzen der Lithiumdisilikatkeramik

(c) Universal-Haftvermittler Monobond Plus (d) Auftragen des Haftvermittlers

Abbildung 16 Konditionieren der Lithiumdisilikatkeramik
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4.3.4.3 Konditionieren der Zirkonoxidkeramik

Da Zirkonoxidkeramik keinen Glasanteil beinhaltet und somit nicht geatzt werden kann,
wurde diese sandgestrahlt. Die additiv und subtraktiv hergestellten Stabchen wurden bei
einem Strahldruck von ca. 0,2 MPa und einem Abstand von 10 mm fiir 10 Sekunden mit
maximal 50 um grof3en Aluminiumoxidpartikeln abgestrahlt, fir 5 Minuten in einem mit
destilliertem Wasser geflllten Ultraschallbad gereinigt und mit oOlfreier Druckluft
getrocknet. Nun wurde nach demselben Vorgehen wie bei der Lithiumdislikatkeramik der

Universal-Haftvermittler Monobond Plus appliziert.

-

(a) Abstrahlen der Zirkonoxidkeramik (b) Auftragen des Haftvermittlers

Abbildung 17 Konditionieren der Zirkonoxidkeramik

4.3.4.4 Konditionieren des Dentins

Wie bei einer konservierenden Fullungstherapie oder vor dem Einsetzten von
Restaurationen musste das Dentin speziell konditioniert werden. Fur diese Studie wurde
das klinisch bewahrte Adhasivsystem Syntac Classic (Ivoclar) zur Anbindung an die
Zahnhartsubstanz angewandt. Dieses gehort zu den Etch and Rinse Adhasivsystemen.
Gemal den Herstellerangaben musste das Dentin zuerst von der Schmierschicht befreit
werden, indem 37%ige Phosphorsaure auf die Oberflache aufgetragen wurde (siehe
Abbildung 18). Nach 15 Sekunden wurde die Phosphorsaure mit einem Wasserstrahl
grundlich abgespilt und das Dentin sanft getrocknet. Dabei durfte es auf keinen Fall
Ubertrocknet werden. Daraufhin wurde zuerst Syntac Primer mit einer Microbrush auf die
Dentinoberflache appliziert und fiir 15 Sekunden einmassiert, bevor die Uberschiisse mit
trockener olfreier Luft vorsichtig verblasen wurden. Im Anschluss daran wurde mit einer
neuen Microbrush Syntac Adhesive fiir 10 Sekunden einmassiert und die Uberschiisse
sanft verblasen. Als letzter Schritt wurde mit einer weiteren Microbrush Heliobond
aufgetragen und zu einer diinnen Schicht verblasen. Diese Schicht wurde gemaf der

Herstelleranleitung fir das Einsetzen indirekter Restaurationen nicht lichtgehartet.
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(a) 37%ige Phosphorsaure (b) Atzen der Dentinoberflache

1 2
LT |
3 a SO \
ivoclar .
wvivadent:
. )
(c) Dreischrittiges Adhasivsystem Syntac (d) Auftragen des Adhasivsystems

Classic

Abbildung 18 Konditionieren der Dentinstdbchen

4.3.4.5 Befestigung zweier Stabchen

Nachdem sowohl die Keramik- als auch die Dentinstabchen sorgfaltig konditioniert
wurden, konnte der Befestigungskomposit auf die Verbundflachen zweier Stabchen
appliziert werden. Als Befestigungskomposit wurde auf den gleichen Hersteller gesetzt
und das ebenfalls von Ivoclar stammende lichthartende Variolink Estehtic LC verwendet.
Nach Angaben des Herstellers kann bei der Anwendung von Variolink Esthetic LC und
Monobond Plus auflerdem auf einen zusatzlichen niedrigviskdsen Komposit bzw.
Bonder als Verbindung zwischen (Universal-)Haftvermittler (Primer) und Befestigungs-

komposit verzichtet werden.

Die gesamte quadratische Flache der beiden zu verbindenden Stadbchen wurde mit dem
Befestigungskomposit bedeckt. Mithilfe des Fuhrungskorpers wurden die beiden
Stabchen exakt aneinander geflhrt, wobei Uberschissiger Befestigungskomposit
abfliellen konnte. Anschlieliend wurde der Befestigungskomposit von allen Seiten fir
20 Sekunden mit dem Hochleistungslichtgerat Bluephase Style (lvoclar) bei einer
Lichtintensitat von 1200 mW/cm? lichtgehartet. Die Lichtintensitat wurde dabei
regelmafig mithilfe eines Radiometers (Bluephase Meter I, lvoclar) Gberprift. Wie in
Abbildung 19 dargestellt, wurde der Uberschissige Befestigungskomposit abschliel3end

mit einem Polierrad vorsichtig entfernt.
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Wahrend des gesamten Befestigungsablaufs wurde auf ein sehr sorgfaltiges Vorgehen
geachtet, um einen Ablauf ohne Kontamination zu gewahrleisten. AuRerdem wurde
jedes Paar der zu verbindenden Stabchen nacheinander konditioniert und aneinander
befestigt, damit die angegebenen Zeiten genau eingehalten werden konnten und es
auch nicht zu einer Ubertrocknung der Dentinstébchen kam. Aus diesem Grund mussten
die Keramik-Dentin-Prifkérper nach dem Bonding-Prozess auch sofort wieder in

destilliertes Wasser gelegt werden.

(a) Befestigungskomposit Variolink Esthetic LC (b) Auftragen des Befestigungskomposits

4

(c) Lichtharten des Befestigungskomposits (d) Entfernen der Uberschiisse

i |

(e) Keramik-Keramik-Priifkorper (f) Keramik-Dentin-Prifkorper

Abbildung 19 Befestigung der Stdbchen
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4.3.5 Lagerung und Alterungssimulation

Die fertigen Prufkorper wurden direkt nach dem Herstellungsprozess einer thermischen
Belastung unterzogen, um eine kiinstliche Alterung zu simulieren. Sie wurden zuerst flr
24 Stunden in einem Inkubator bei 38°C in destilliertem Wasser gelagert und daran
anschliefend in ein Thermowechselbad (HaakeW15, Thermo Haake, Karlsruhe,
Deutschland) gegeben. Es wurden 10.000 Zyklen durchgefihrt, wobei die Temperatur
des warmen Bads 55°C (+ 2°C) und die des kalten Bads 5°C (x 2°C) betrug. Die
Tauchzeit je Bad lag bei 30 Sekunden, zuzlglich einer Abtropfzeit von jeweils
5 Sekunden. Zusammen mit der Transferzeit fihrte dies zu einer Gesamtzeit eines
Zyklus von ca. 83 Sekunden. Die 10.000 durchlaufenen Zyklen dauerten somit
ca. 9 Tage und 14 Stunden und sollten die Alterung, die innerhalb eines Jahres in der

Mundhdhle auftritt, simulieren [179].

|||||

Abbildung 20 Thermowechselbad
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4.3.6 Bestimmen der Frakturspannung

Im Anschluss an die Alterungssimulation wurden schliellich gemal der Methode von
Sano et al. (1994) die Werte der Verbundfestigkeit des Adhasivverbundes bestimmt.
Dafur wurde das Zug-Druck-Prifsystem TC 550 (Syndicad Ingenieurbiro, Minchen,
Deutschland) mit korrespondierender Software verwendet. Mit diesem wurde die Kraft,

bei der der Adhasivverbund der Prufkorper brach, gemessen.

Abbildung 21 Mikrozugmaschine (links) mit zugehériger Software (rechts)

Zunachst wurde mit einer digitalen Schieblehre (Garant, Hoffmann Group, Minchen,
Deutschland) die GroRe des Querschnitts der Testflache Uberprift, indem die
definierenden Kantenlangen an der dinnen Schicht des Befestigungskomposits auf zwei
Dezimalstellen genau gemessen wurden. Falls diese von den 2 mm x 2 mm abwichen,
wurde dies korrigiert, wobei angenommen wurde, dass die Querschnittsflache

rechtwinklig ist.

Als Befestigungsmethode auf den Prifkorpertragern wurde die Klebetechnik gewahlt,
die zu den aktiven Fixierungstechniken der Prifkérper im Mikrozugversuch gehort. Es
wurde jedoch kein klassischer Klebstoff wie beispielsweise Sekundenkleber verwendet,
weil das geringe Elastizitdtsmodul (E-Modul) des Klebstoffs zu Messungenauigkeiten
fuhren kann und die Gefahr besteht, dass der Klebstoff in seinem eigenen Verbund oder
im Verbund zum Prufkérper versagt. Auerdem mussen fur den Gebrauch von Klebstoff

die Dentinstabchen sehr stark getrocknet werden.

Stattdessen kam auch hier der lichthartende Befestigungskomposit Variolink Esthetic LC
(Ivoclar) zum Einsatz, der bereits zur Prufkorperherstellung genutzt wurde. Allerdings
mussten hierfur sowohl die Prufkdrpertrager als auch die Prufkorper selbst entsprechend

vorbereitet werden.

Die planen Prufkérpertrager wurden folglich mit Aluminiumoxidpartikeln mit einer Grol3e
von 110 ym bei 0,2 MPa Strahldruck abgestrahlt und mit Monobond Plus (lvoclar)

konditioniert. Unter Schonung des Verbundes wurden ebenfalls die Keramikanteile der
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Prifkorper, sowohl die Lithiumdisilikat- als auch die Zirkonoxidkeramik, in einem sehr
kleinen Bereich mit 50 um grof3en Aluminiumoxidpartikeln bei 0,10 MPa Strahldruck
abgestrahlt, um auf diesen eine mikroretentive Oberflache zu erzeugen. Anschliellend
wurde auch hier der Universal-Haftvermittler Monobond Plus auf die behandelte

Oberflache appliziert.

Die Dentinanteile der Prufkérper wurden aus Praktikabilitatsgrinden mit dem
Universaladhasiv Adhese Universal (lvoclar) gemaR den Herstellerangaben
konditioniert. Nach vorsichtiger Trocknung des Dentins wurde das Adhasiv fur
20 Sekunden einmassiert, mit dlfreier Luft diinn verblasen und fur 10 Sekunden mit der

Polymerisationslampe Bluephase Style (lvoclar) lichtgehartet.

Zwei konditionierte Prufkorpertrager wurden schlieBlich in den Versuchsaufbau
eingebracht und ihrer Ladngsachse nach ausgerichtet. Der Befestigungskomposit wurde
nun punktuell mittig auf die Trager aufgetragen, sodass die Enden der Stabchen darin
gefasst waren. Der Verbund der Prifkérper musste in jedem Fall ausgespart werden.
Bei der optimalen Positionierung der Prifkérper wurde darauf geachtet, dass die
Stabchen moglichst horizontal und die Testflache senkrecht zur Zugrichtung
ausgerichtet waren, damit mégliche Scherkrafte ausgeschlossen werden konnten. Durch
die horizontale Anordnung des Versuchsaufbaus wurden auch jene Messfehler
ausgeschlossen, die bei einem vertikalen Aufbau durch das Eigengewicht der Prifkorper

entstehen konnten.

Nach Kontrolle der Position wurde der Befestigungskomposit 20 Sekunden von jeder
Seite bei 1200 W/cm? (Bluephase Style, Ivoclar) lichtgehartet.

Anschlieend konnte die Messung der Bruchkraft gestartet werden, wobei der konstante
Vorschub der sich auseinander bewegenden Prifkorpertrager 0,5 mm/min betrug, bis

die Prifkorper brachen.

(a) Prufkorper vor dem Start des Zugversuchs (b) Gebrochener Priifkérper

Abbildung 22 Priifkérper im Mikrozugversuch
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Die Frakturspannung (= Verbundfestigkeit bzw. microtensile bond strength (UTBS))
wurde durch Division der maximalen Bruchkraft durch die zuvor ermittelte

Querschnittsflache in [MPa] berechnet, gemal:

Fpruch [N]
WTBS = Rzyy = Z‘C ] = [MPa]

Die im Mikrozugversuch gebrochenen Prufkdrper wurden unter einem digitalen
Lichtmikroskop (Dino-Lite; Sotac Computer, Stuttgart) bei 200-facher Vergréf3erung

untersucht, der Versagensmodus analysiert und bildlich dokumentiert.

Bei der Analyse des Versagensmodus wurden die Ubergeordneten Kategorien
JAdhasive, Kohasiv® und ,Mix“ unterschieden. Ein Bruch innerhalb des
Befestigungskomposits bei unbeschadigter Keramik und unversehrtem Dentin wurde als
adhasiv klassifiziert und ein Bruch, der dagegen ausschlieBlich innerhalb der Keramik
oder des Dentins lag, als kohasiv. Als Mix wurde ein Bruch bezeichnet, der sowohl den

Befestigungskomposit als auch die Keramik und/oder das Dentin durchzog.

Des Weiteren wurde insbesondere fir die Keramik-Dentin-Prifkérper die Kategorie
»LAdhasiv® in weitere Subkategorien unterteilt: (1) ,Adhasiv Keramik®: adhasives
Versagen zwischen Befestigungskomposit und Keramik; (2) ,Adhasiv Dentin“: adhasives
Versagen zwischen Befestigungskomposit und Dentinstdbchen, (3) ,Kohasiv
Befestigungskomposit: kohasives Versagen innerhalb des Befestigungskomposits; (4)

»,Kombination®: eine Kombination der Subkategorien.

Diese Unterteilung in die Subkategorien erfolgte, da der untersuchte Haftverbund als ein
aus drei Teilen bestehender Gesamtverbund angesehen werden konnte. Den ersten Teil
des Gesamtverbundes bildete das Restaurationsmaterial (Keramik), den zweiten Teil
das Befestigungsmaterial (Befestigungskomposit) und den dritten Teil die
Zahnoberflache (Dentin) bzw. im Falle der Keramik-Keramik-Prifkérper erneut das

Restaurationsmaterial (Keramik).
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4.3.7 Statistische Methoden

Die statistische Auswertung erfolgte mit der Statistiksoftware IMB SPSS Statistics 28
(IBM, Armonk, New York, USA).

Unter Anwendung des Shapiro-Wilk-Tests wurden die Gruppen zuerst auf
Normalverteilung gepruft und jeweils der Mittelwert und die Standardabweichung der

Frakturspannung berechnet.

Um die statistisch signifikanten Unterschiede zwischen den Testgruppen zu
untersuchen, wurde sowohl eine einfaktorielle Varianzanalyse einschlief3lich Post-hoc-
Tukey-Test zwischen den acht Gruppen durchgefiihrt als auch eine dreifaktorielle
Varianzanalyse, mit der die drei Variablen des Versuchs, ,Herstellungsart’, ,Keramikart'
und ,Befestigungsart’, auf ihren allgemeinen sowie ihren gegenseitigen Einfluss getestet

wurden.
Das Signifikanzniveau wurde jeweils auf p<0,05 festgelegt.

Aulerdem wurde zur Analyse der Zuverlassigkeit fur jede der acht Gruppen eine
Weibull-Verteilung berechnet [180].
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4.4 Oberflachenanalyse

Im Rahmen der Oberflachenanalyse sollte das Oberflachenprofil der vier vorgestellten
Keramiken untersucht werden, einmal fir die nach der Fertigung unbehandelte
Oberflache und einmal fur die fur das Einsetzen behandelte, geatzte bzw. abgestrahlte,

Oberflache. Es lagen damit acht Gruppen vor.

Es wurden zunachst Aufnahmen der Oberflache mit einem Rasterelektronenmikroskop
(Supra 55 VP Zeiss; Carl Zeiss, Oberkochen, Deutschland) angefertigt, um die Details

der Oberflachen optisch beurteilen zu kénnen.
Im Anschluss daran wurden Werte fir die Rauigkeit der Oberflachen ermittelt.

Die Oberflachen der jeweiligen Oberflachen der additiv und subtraktiv gefertigten
Keramiken wurden damit direkt nach der Herstellung und ohne weitere mechanische
Bearbeitung, wie beispielsweise Politur, untersucht. Dies geschah aus zwei Griinden:
Zum einen lag der Schwerpunkt der Studie auf dem Verbund der Keramiken und vor
dem adhasiven Einsetzen sollten die Innenseiten einer Keramikrestauration schlieBlich

ebenfalls nicht mehr durch Schleifkdrper manipuliert werden.

Zum anderen sollten charakteristische Unterschiede auf der Oberflache, wie
beispielsweise geringe Unebenheiten, die sowohl bei der additiven als auch bei der
subtraktiven Fertigung auftreten kdnnen, naher betrachtet werden. Bei additiven
Verfahren sind diese Unebenheiten in der schichtweisen Produktion begrindet, bei den
subtraktiven Verfahren dagegen vor allem in Spuren, die die Schleifkdrper hinterlassen.
Ob und wo diese Unebenheiten entstehen, hangt von der Fertigungseinheit, 3D-Drucker

oder Fraseinheit, selbst ab und von der Lage des zu fertigenden Korpers in dieser.
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4.41 Herstellung der Priifkorper

Es wurden zur Oberflachenanalyse dieselben Keramikstabchen untersucht, die bereits

fur den Mikrozugversuch hergestellt wurden.

Jedoch wurden, wie zuvor erlautert, fur den Mikrozugversuch der subtraktiv gefertigten
Lithiumdislikatkeramik keine gefrdsten Stdbchen verwendet, sondern gesagte. Dies
machte keinen Unterschied fir den Mikrozugversuch, wie in Vorversuchen heraus-
gefunden wurde. Bei dieser Oberflichenanalyse sollten nun aber die Oberflachen
untersucht werden, die mit Schleifkbrpern bearbeitet wurden. Dafir wurden aus den
IPS e.max CAD Blécken Quader mithilfe der Fras- und Schleifeinheit MC X5 (Dentsply
Sirona) herausgefrast und anschlielend im Kombiofen (Programat EP 5000, Ivoclar)
kristallisiert (siehe Abbildung 23).

(a) Prufkorper in derinLab CAD (b) Geschliffener Priifkérper vor dem
Planungssoftware Kristallisationsbrand

Abbildung 23 Herstellung eines geschliffenen Priifkérpers subtraktiver

Lithiumdisilikatkeramik

Die Konditionierung der ausgewahlten Prufkorper erfolgte analog zum Mikrozugversuch
gemal den Herstellerangaben. Zuerst wurden sie in einem mit destillietem Wasser
gefullten Ultraschallbad gereinigt und getrocknet. Anschliefend wurden die beiden
Lithiumdisilikatkeramiken fir 20 Sekunden mit dem Atzgel Vita Ceramic Etch geétzt und
mit einem druckvollen Wasserstrahl griindlich von der Flusssaure befreit. Die beiden
Zirkonoxidkeramiken dagegen wurden nach Herstellerangaben bei 0,2 MPa fir
20 Sekunden mit maximal 50 ym grof3en Aluminiumoxidpartikeln bei einem Abstand von

1 cm abgestrahilt.

Vor den REM-Aufnahmen und vor der Messung der Oberflachenrauigkeit, wurden
sowohl die unbehandelten als auch die behandelten Prufkdrper ein weiteres Mal in
einem Ultraschallbad mit destilliertem Wasser gereinigt und anschlielend mit olfreier
Luft grindlich getrocknet. Zudem wurden vor den REM-Aufnahmen 24 Stunden

gewartet, um sicher zu gehen, dass die Prifkérper vollstandig trocken sind.
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4.4.2 Rasterelektronenmikroskopie

Zunachst wurden von jeder Keramik reprasentative Aufnahmen sowohl im
unbehandelten Zustand als auch nach der Sdurebehandlung bzw. nach dem Abstrahlen
Aufnahmen mit einem Rasterelektronenmikroskop (Supra 55 VP Zeiss; Carl Zeiss) bei
1000- und 4000-facher VergroRRerung angefertigt. Die reprasentativen Keramikstabchen
(n=1) der resultierenden acht Gruppen wurden dafur nach der beschriebenen Reinigung

und vollstandigen Trocknung auf Probenhaltern befestigt und mit Gold besputtert.

Die Aufnahmen der additiv gefertigten Keramiken wurden mit den Aufnahmen der
subtraktiv gefertigten Keramiken verglichen, wobei vor allem die Mikrostruktur und die

Auswirkung der Oberflachenbehandlung im Fokus lagen.

Die REM-Aufnahmen waren damit der wichtigste Teil der Oberflachenanalyse.

'\\(\ =1 | LR~ Lok
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Abbildung 24 Raster-Elektronen-Mikroskop

4.4.3 Rauigkeitsmessung

AulRerdem wurden zusatzlich Rauigkeitsmessungen der Oberflachen mit einem
Digitalmikroskop von Keyence (Mikroskop VHX-970FN, Keyence Deutschland, Bad-
Isenburg, Deutschland) mithilfe des zugehdrigen dualen Zoomobjektivs VH-ZST bei
2000-facher VergroRRerung inklusive Visualisierung durchgefuhrt. Daflr wurden von
jeder der vier Keramiken die Oberflachen zufallig ausgewahlter Priufkérper untersucht.
Fir jede der vier Keramiken wurden jeweils die Rauigkeitswerte S, ohne Vorbehandlung
und mit Vorbehandlung (Atzen bzw. Abstrahlen) ermittelt. Die Rauigkeitsmessung war
mit diesem Digitalmikroskop beruhrungslos ohne Tastnadel maglich.

Der gemessene Wert S, fUr die Rauigkeit der Oberflache ist definiert als der Betrag des
Hohenunterschieds eines jeden Punkts im Vergleich zum arithmetischen Mittel der
betrachteten Oberflache [181]. Er gilt damit als Maf3 fur die Rauigkeit einer Oberflache.
Daher stellt er eine dreidimensionale Erweiterung des Linienrauheitsparameters R, dar,

bei dem die Rauigkeit eines Materials nur entlang einer Linie gemessen wird.
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Erganzend zu den Rauigkeitswerten S, wurde zusatzlich die maximale Hoéhe der
Oberflachen S, bestimmt, die als die Differenz aus dem Wert des hdchsten zum

niedrigsten Punkt innerhalb der untersuchten Flache festgelegt ist [181].

Insgesamt wurden fir die acht Gruppen jeweils 24 Messungen fir S, bzw. S;
durchgefihrt und reprasentative Aufnahmen erstellt. Da bei der Oberflachenanalyse
jeweils nur ein sehr kleiner Bereich der Prifkérper untersucht wurde, konnten pro
Prufkdrper an sechs Stellen Messungen vorgenommen werden. Folglich wurden bei
jeder der acht Gruppen jeweils an vier Prufkdrpern sechs Messungen durchgeflhrt, was

in den 24 ermittelten Werten flr S, und S; pro Gruppe resultierte.

Abbildung 25 Keyence-Digitalmikroskop

4.4.4 Statistische Methoden

Fur die 24 gemessenen Rauigkeitswerte S, pro Gruppe wurden die Mittelwerte und die
Standardabweichung berechnet, nachdem die Daten mithilfe des Shapiro-Wilk-Tests auf
Normalverteilung gepruft wurden. Auflerdem wurde fur die Rauigkeit S, eine
einfaktorielle Varianzanalyse mit anschlielendem Post-hoc-Tukey-Test durchgefihrt,
um die acht Gruppen bei einem festgelegten Signifikanzniveau von p<0,05 auf statistisch

signifikante Unterschiede zu untersuchen.

Fir die maximale Hohe der Oberflachen S, wurden ebenfalls Mittelwert und

Standardabweichung ermittelt.
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5 Ergebnisse

5.1 Ergebnisse des Mikrozugversuchs

Vor und wahrend der Durchfuhrung des Mikrozugversuchs mussten keine Stabchen
ausgeschlossen werden. Weder |6sten sich Stdbchen von den Prifkdrpertragern, noch

brachen Stabchen vor der Durchfuhrung des Mikrozugversuchs.

5.1.1 Test auf Normalverteilung

Vor der Ermittlung der deskriptiven Statistik wurden die Ergebnisse fir die
Verbundfestigkeit der Gruppen auf Normalverteilung geprift. Dafir wurde der Shapiro-
Wilk-Test angewandt, der bei einem festgelegten Signifikanzniveau von p<0,05 die
Nullhypothese Uberprifte, ob die Werte als normalverteilt angesehen werden konnten.
Bei einem erhaltenen Wert flr die Signifikanz grof3er als 0,05 konnte die Nullhypothese

bestatigt und die Werte als normalverteilt betrachtet werden.

Die Ergebnisse in Tabelle 4 stellen klar, dass bei allen Gruppen von einer

Normalverteilung auszugehen war, da die Signifikanzwerte stets Uber 0,05 lagen.

Tabelle 4 Ergebnisse des Shapiro-Wilk-Tests fiir die Frakturspannung

Shapiro-Wilk-Test

Gruppe Statistik df Signifikanz
LiDi-LiDi additiv ,966 20 ,659
LiDi-LiDi subtraktiv ,938 20 ,222
LiDi-Dentin additiv ,949 20 ,347
LiDi-Dentin subtraktiv ,950 20 ,361
ZrO2-ZrO; additiv ,974 20 ,828
ZrO,-ZrO; subtraktiv , 975 20 ,849
ZrO.-Dentin additiv ,956 20 476

ZrOz-Dentin subtraktiv ,913 20 ,072
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5.1.2 Deskriptive Statistik

In der Tabelle 5 sind fir jede Testgruppe die Mittelwerte der Frakturspannung

(Verbundfestigkeit bzw. yTBS) in [MPa] sowie die Standardabweichung aufgelistet.

Tabelle 5 Priifkrperzahl, Mittelwert und Standardabweichung der Frakturspannung
(Verbundfestigkeit bzw. uTBS) in [MPa] und in %

Gruppe n M[MPa] SD[MPa] SDin%
LiDi-LiDi additiv 20 16,27 +6,13 + 37,69
LiDi-LiDi subtraktiv 20 18,82 + 5,92 + 31,44
LiDi-Dentin additiv 20 6,34 +2,26 + 35,58
LiDi-Dentin subtraktiv 20 6,26 + 2,42 + 38,59
Zr0,-ZrO, additiv 20 12,40 + 1,56 + 12,56
Zr0,-ZrO, subtraktiv 20 14,23 + 3,22 + 22,65
ZrO,-Dentin additiv 20 5,88 +2,22 + 37,73
ZrO,-Dentin subtraktiv 20 6,30 +2,74 + 43,47

Die hoéchsten Mittelwerte erzielten die beiden Lithiumdisilikat-Gruppen, bei denen
Keramik an Keramik befestigt wurde. Die durchschnittliche Verbundfestigkeit der additiv
gefertigten Gruppe lag bei 16,27 + 6,13 MPa und die der subtraktiven bei 18,82 %
5,92 MPa. Die beiden reinen Zirkonoxid-Gruppen wiesen dagegen im Vergleich mit
12,40 = 1,56 MPa fur die additiv und 14,23 + 3,22 MPa flr die subtraktiv hergestellte
Gruppe zwar eine geringere durchschnittiche Verbundfestigkeit auf als die

Lithiumdisilikat-Gruppen, dafur aber auch deutlich geringere Standardabweichungen.

Die vier Gruppen der Priufkorper, die aus Keramik und Dentin bestanden, zeigten mit
6,34 + 2,26 MPa (LiDi-Dentin additiv), 6,26 + 2,42 MPa (LiDi-Dentin subtraktiv), 5,88 +
2,22 MPa (ZrO2-Dentin additiv) und 6,30 £ 2,74 MPa (ZrO2-Dentin subtraktiv) sowohl fur
die durchschnittliche Verbundfestigkeit als auch fur die Standardabweichung nahe

beieinander liegende Werte.

Zur besseren Visualisierung dieser Ergebnisse zeigt die Abbildung 26 die Boxplots fur
die Werte der Frakturspannung (Verbundfestigkeit bzw. pTBS) der Lithiumdisilikat-
keramik-Gruppen und die Abbildung 27 die Boxplots der Zirkonoxidkeramik-Gruppen.
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Abbildung 26 Boxplots der Werte der Frakturspannung (Verbundfestigkeit bzw. uTBS) der

Lithiumdisilikatkeramik-Gruppen
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30

25

20

Frakturspannung (uTBS) in MPa

[ 2r02-Zr02 additiv [l Zr02-ZrO2 subtraktiv [l ZrO2-Dentin additiv [l ZrO2-Dentin subtraktiv

Abbildung 27 Boxplots der Werte der Frakturspannung (Verbundfestigkeit bzw. uTBS) der
Zirkonoxidkeramik-Gruppen
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5.1.3 Unterschiedshypothesen

Mithilfe der einfaktoriellen und der dreifaktoriellen Varianzanalyse wurden diese

ermittelten Werte der Verbundfestigkeit auf statistisch signifikante Unterschiede gepruft.

5.1.3.1 Einfaktorielle Varianzanalyse inklusive Post-hoc-Tukey-Test

Bei der einfaktoriellen Varianzanalyse (One-way ANOVA) wurde standardmalflig zuerst
kontrolliert, ob ein Unterschied zwischen den acht Gruppen bestand. Es wurde bei einem
festgelegten Signifikanzniveau von p<0,05 die Nullhypothese, dass kein signifikanter

Unterschied zwischen allen acht Gruppen vorlag, Uberpruft.

Diese Nullhypothese wurde aufgrund der berechneten Signifikanz von p<0,001
abgelehnt, F (7, 152) = 40,649, p<0,001. Im Anschluss wurde Tukeys Post-hoc-Test
durchgefuhrt, um herauszufinden, zwischen welchen Gruppen genau signifikante

Unterschiede bestanden.

Auch bei diesem Post-hoc-Tukey-Test wurde bei einem festgelegten Signifikanzniveau
von p<0,05 als Nullhypothese angenommen, dass kein signifikanter Unterschied
zwischen den jeweiligen Gruppen bestand. Es wurde jede Gruppe mit jeder Gruppe
verglichen und die Signifikanzwerte der fiir diese Untersuchung relevanten Vergleiche

betrachtet.

Bei dem Vergleich der Gruppen LiDi-LiDi additiv und LiDi-LiDi subtraktiv lag die
Signifikanz bei p=0,382 und bei dem Vergleich der Gruppen ZrO,-ZrO, additiv und
ZrO2-ZrQ; subtraktiv bei p=0,767.

Somit konnte bei der Befestigungsart Keramik-an-Keramik sowohl fur Lithiumdisilikat-
als auch fur Zirkonoxidkeramik jeweils kein statistisch signifikanter Unterschied zwischen

den additiven und den subtraktiven Gruppen nachgewiesen werden.

Bei den vier Gruppen, die an Dentin befestigt wurden, konnte sogar zwischen all diesen
vier Gruppen kein statistisch signifikanter Unterschied festgestellt werden. Die

Signifikanz betrug bei den Vergleichen untereinander stets p>0,999.
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5.1.3.2 Dreifaktorielle Varianzanalyse

Zusatzlich zur einfaktoriellen Varianzanalyse wurde eine dreifaktorielle Varianzanalyse,
eine sog. Three-way ANOVA durchgefuhrt. Die drei Variablen des Versuchs,
,Herstellungsart’, ,Keramikart’ und ,Befestigungsart’ wurden auf ihren allgemeinen sowie

ihren gegenseitigen Einfluss untersucht.

Da jede der drei Variablen jeweils nur zwei Gruppen beinhaltete, entfiel der Post-hoc-

Test. Das Signifikanzniveau wurde auf p<0,05 festgelegt.

Das Hauptziel der Durchfuhrung einer Three-way ANOVA besteht allgemein darin,
festzustellen, ob eine dreifache Wechselwirkung zwischen drei unabhangigen Variablen
vorliegt. Es konnte hier jedoch keine statistisch signifikante Drei-Wege-Interaktion
zwischen den drei Variablen ,Herstellungsart’, ,Keramikart' und ,Befestigungsart’
nachgewiesen werden, F (1, 152) = 0,260, p=0,611.

Daneben konnte auch nur eine statistisch signifikante Zwei-Wege-Interaktion zwischen
den beiden Variablen ,Keramikart’ und ,Befestigungsart’ nachgewiesen werden,
F(1,152) = 11,937, p<0,001. Die beiden weiteren Zwei-Wege-Interaktionen, mit einer
Beteiligung der Variablen ,Herstellungsart’, waren statistisch nicht signifikant:
Herstellungsart * Keramikart F (1, 152) = 0,006, p=0,937

Herstellungsart * Befestigungsart F (1, 152) = 2,965, p=0,087

Die statistisch signifikante Zwei-Wege-Interaktion Keramikart * Befestigungsart wurde
daraufhin mithilfe von paarweisen Vergleichen der beiden Variablen ,Keramikart’ und
,Befestigungsart’ weiter statistisch untersucht. Das Ziel war es, herauszufinden, ob
statistisch signifikante einfache Haupteffekte der beiden Variablen vorlagen und welche

der beiden Variablen die andere Variable beeinflusste.

Der einfache Haupteffekt der Variablen ,Befestigungsart’ war sowohl bei Lithiumdisilikat
(F (1, 152) = 186,099, p<0.001), als auch bei Zirkonoxid (F (1, 152) = 76,663, p<0,001)

statistisch signifikant.

Dagegen war der einfache Haupteffekt der Variablen ,Keramikart’ nur fur die
Befestigungsart Keramik-Keramik statistisch signifikant (F (1, 152) = 26,387, p<0,001),
nicht aber flr Keramik-Dentin (F (1, 152) = 0,063, p=0,802).

Damit war die Variable ,Befestigungsart' entscheidend und beeinflusste die Variable
,Keramikart‘. In anderen Worten: Die Variable ,Befestigungsart’ war Gber alle Gruppen
hinweg statistisch signifikant und die Variable ,Keramikart’ nur, wenn Keramik an

Keramik befestigt wurde.
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Der einzelne Haupteffekt der Variablen ,Herstellungsart' konnte ebenfalls aufgrund der
vorhandenen Zwei-Wege-Interaktion nicht direkt gedeutet werden. Eine Interpretation
der Signifikanzen der Haupteffekte kann namlich bei vorhandenen Drei- oder Zwei-
Wege-Interaktionen unvollstandig oder irrefiihrend sein. Da die Variable ,Herstellungsart’
bei dieser Auswertung aber wiederum kein direkter Teil einer Drei- oder Zwei-Wege-
Interaktion war, konnte dafir nun zusatzlich eine einfaktorielle Varianzanalyse
durchgefuhrt werden. Damit konnte namlich der im Rahmen dieser Arbeit besonders
interessante Punkt geklart werden, ob Uber alle Gruppen hinweg ein statistisch
signifikanter Unterschied zwischen den additiv und subtraktiv hergestellten Prifkérpern
bezuglich der Verbundfestigkeit bestand. Die additive Herstellungsart wurde hierbei
gegenuber der subtraktiven Herstellungsart tber alle Messungen hinweg und bei einem

Signifikanzniveau von p<0,05 auf einen signifikanten Unterschied untersucht.

Diese lieferte schliellich das Ergebnis, das kein statistisch signifikanter Unterschied
zwischen der additiven und subtraktiven Herstellungsart bestand, F (1, 159) = 1,475,
p=0,226.

Erganzend wurden bei der Three-way ANOVA aulerdem die Werte der partiellen
Eta-Quadrate der drei Versuchsvariablen betrachtet. Nach diesen zeigte die Variable
,Befestigungsart’ die bei Weitem hochste Effektstarke (partielles Eta-Quadrat = 0,623),
gefolgt von einer mittleren Effektistarke der Variablen ,Keramikart' (partielles
Eta-Quadrat = 0,087). Die Variable ,Herstellungsart’ wies dagegen nur eine geringe
Effektstarke auf (partielles Eta-Quadrat = 0,026).



5 Ergebnisse 87

5.1.4 Versagensmodus

Die Tabelle 6 zeigt einen Uberblick iber die mit dem digitalen Lichtmikroskop definierten
Versagensmodi der Prifkorper. Es fiel auf, dass alle Prifkérper in die Ubergeordnete
Kategorie ,Adhasiv“ eingestuft wurden und kein kohasiver Bruch innerhalb einer Keramik
oder eines Dentins Ursprung des Versagens war. Dartber hinaus konnten alle Keramik-
Keramik-Prifképer der Subkategorie ,Kohdsiv im Befestigungszement® zugeordnet
werden. Bei allen Keramik-Dentin-Prifkoérpern ging der Bruch vom Adhasivverbund des

Dentins zum Befestigungskomposit (Adhasiv Dentin) aus.

Tabelle 6 Versagensmodi der getesteten Priifkérper

Gruppe Kohasiv Adhasiv Mix | Kohasiv
Keramik Dentin
Adhasiv Kohasiv Adhasiv Kombi-
Keramik B.k. Dentin nation
LiDi-LiDi additiv - 20 - -
LiDi-LiDi subtraktiv - 20 - -
LiDi-Dentin additiv - 20 - -
LiDi-Dentin subtraktiv - 20 - -
ZrO2-ZrO2 additiv - 20 - -
ZrO2-ZrO2 subtraktiv - 20 - -
ZrO2-Dentin additiv - 20 - -
ZrO2-Dentin subtraktiv - 20 - -

Die Bruchflachen zeigten dennoch unterschiedliche Merkmale wie beispielsweise in der
Menge des abgeplatzten Befestigungskomposits. Auch ging die Fraktur nicht immer von

derselben Stelle aus.

Es lielen sich aber keine spezifischen Merkmale oder Strukturen erkennen, die
ausschliellich oder auffallend haufig bei einer Gruppe auftraten. Alle acht Gruppen

wiesen jeweils sehr unterschiedliche Bilder der Bruchflachen auf.

Die Abbildungen 28 und 29 zeigen exemplarische Bilder der Frakturmuster der einzelnen
Gruppen, wobei jeweils die beiden Seiten der Bruchflache eines Prifkdrpers
nebeneinander dargestellt werden. Die Aufnahmen wurden mit dem digitalen
Lichtmikroskop (Dino-Lite; Sotac Computer) bei 200-facher VergréRerung

aufgenommen.
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(a) Lithiumdisilikat-Lithiumdisilikat additiv (Prifkérper 1; 28,63 MPa)

(b) Lithiumdisilikat-Lithiumdisilikat subtraktiv (Prifkorper 6; 19,23 MPa)

(c) Lithiumdisilikat-Dentin additiv (Prifkérper 12; 5,23 MPa)

(d) Lithiumdisilikat-Dentin subtraktiv (Prafkorper 16; 7,76 MPa)

Abbildung 28 Exemplarische Aufnahmen der Frakturflachen der vier

Lithiumdisilikatkeramik-Gruppen mit dem Lichtmikroskop bei 200-facher Vergré3erung
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(a) Zirkonoxid-Zirkonoxid additiv (Prufkérper 14; 13,35 MPa)

PRI

(b) Zirkonoxid-Zirkonoxid subtraktiv (Prifkérper 9; 18,26 MPa)

g,

(c) Zirkonoxid-Dentin additiv (Prifkorper 17; 8,15 MPa)

(d) Zirkonoxid-Dentin subtraktiv (Prifkorper 4; 5,96 MPa)

Abbildung 29 Exemplarische Aufnahmen der Frakturflachen der vier

Zirkonoxidkeramik-Gruppen mit dem Lichtmikroskop bei 200-facher Vergré3erung
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5.1.5 Weibull-Statistik

Mithilfe der Weibull-Statistik wurde die Zuverlassigkeit Uberprift. Es wurde fir jede
Gruppe das dimensionslose Weibull-Modul m und die charakteristische
Verbundfestigkeit op in [MPa] ermittelt. Dabei ist m allgemein als ein Mal® fur die
Zuverlassigkeit und oy als eine Alternative zum Mittelwert anzusehen. Je groer m ist,
als desto zuverldssiger kann das Material bzw. in diesem Fall der Haftverbund

angesehen werden [180].

In der Tabelle 7 sind das Weibull-Modul m und die charakteristische Verbundfestigkeit

op der jeweiligen Gruppen dargestellt.

Tabelle 7 Weibull-Modul m und die charakteristische Verbundfestigkeit oy in [MPa]

Gruppe m oy in [MPa] R?

LiDi-LiDi additiv 2,93 18,27 0,976
LiDi-LiDi subtraktiv 2,90 21,38 0,936
LiDi-Dentin additiv 2,97 7,15 0,946
LiDi-Dentin subtraktiv 2,57 7,11 0,948
ZrO2-ZrO; additiv 9,61 13,05 0,940
ZrO2-ZrO; subtraktiv 5,07 15,49 0,985
ZrO2-Dentin additiv 2,85 6,62 0,977
ZrO2-Dentin subtraktiv 2,41 7,16 0,918

Die hochsten Werte flr das Weibull-Modul erzielten die reinen Zirkonoxidkeramik-
Gruppen deutlich mit 9,61 flr die additive und mit 5,07 flr die subtraktive Gruppe. Die
Werte der sechs weiteren Gruppen lagen nahe beisammen mit Werten zwischen minimal
2,41 (ZrO2-Dentin subtraktiv) und maximal 2,93 (LiDi-LiDi additiv), wobei die Werte der
additiven Gruppen stets etwas hdher waren als die der vergleichbaren subtraktiven

Gruppen.

Die Ergebnisse der charakteristischen Verbundfestigkeit oo waren mit den bereits
berechneten Mittelwerten (Tabelle 7) vergleichbar sortiert, auch wenn die Werte fir oy

etwas hoher lagen.

Zum besseren Verstandnis und zur Visualisierung der Werte ist eine grafische
Darstellung der Weibull-Diagramme essenziell. Die Abbildung 30 stellt deshalb die
Weibull-Diagramme der Lithiumdisilikatkeramik-Gruppen und die Abbildung 31 die der

Zirkonoxidkeramik-Gruppen dar.
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Abbildung 30 Weibull-Diagramm der Lithiumdisilikatkeramik-Gruppen
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Abbildung 31 Weibull-Diagramm der Zirkonoxidkeramik-Gruppen



5 Ergebnisse 92

Das Weibull-Modul m ist aus der Steigung der Geraden ablesbar. Je steiler die Gerade,
desto groRer ist m. Der nahezu parallele Verlauf der beiden reinen
Lithiumdisilikatkeramik-Gruppen und der vier Gruppen, die Dentin enthielten,

veranschaulicht die ahnlichen Werte fiir das Weibull-Modul.

Dagegen stellt die charakteristische Verbundfestigkeit oy ein Standortparameter der
errechneten Geraden nach Weibull dar und ist verantwortlich flr die Verschiebung
entlang der x-Achse. Man erhalt den natlrlichen Logarithmus der charakteristischen
Verbundfestigkeit oy, indem man die Gleichung der Geraden (siehe Abbildungen 30 und
31) gleich 0 setzt. Die errechnete charakteristische Verbundfestigkeit op ist zwar
vergleichbar mit dem Mittelwert, deren Werte fallen aufgrund seiner Berechnung jedoch
stets etwas groRRer als die der Mittelwerte aus. Sie ist entscheidend dafir, dass die
Gruppen, die an Dentin befestigt wurden, im Koordinatensystem weiter nach links
verschoben sind als die, die an Keramik befestigt wurden, da der Wert fir diese Gruppen

niedriger ist.
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5.2 Ergebnisse der Oberflachenanalyse

5.2.1 Aufnahmen im REM

5.2.1.1 Lithiumdisilikatkeramik — unbehandelt

Die Abbildung 32 stellt die Oberflachen der beiden Lithiumdisilikatkeramiken direkt nach
der Fertigung bzw. vor einer Behandlung mit Flusssaure dar. Dabei wies die Oberflache
der subtraktiv hergestellten Keramik im Vergleich eine unruhigere Struktur mit deutlich
mehr (Schleif-)Debris auf. Darlber hinaus wurde hiermit auch deutlich, dass eine

alleinige Reinigung der Keramik im Ultraschallbad nicht ausreicht, um die Keramik von

(Schleif-)Debris zu befreien.

) 1gm

(a) Lithiumdisilikat additiv unbehandelt; (b) Lithiumdisilikat subtraktiv unbehandelt;

1000-fache VergréRerung 1000-fache VergréRerung

s i &Lk 2um . ' y W \
(c) Lithiumdisilikat additiv unbehandelt; (d) Lithiumdisilikat subtraktiv unbehandelt;
4000-fache VergréRerung 4000-fache VergréRerung

Abbildung 32 REM-Aufnahmen der beiden unbehandelten Lithiumdisilikatkeramiken,

Vergleich zwischen additiv und subtraktiv
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5.2.1.2 Lithiumdisilikatkeramik — geatzt

In der Abbildung 33 auf den Bildern der geatzten Lithiumdisilikatkeramiken ist zu
erkennen, dass bei beiden Keramiken Debris und ein gewisser Glasanteil durch die
Flusssaure entfernt wurden, wodurch sich die jeweilige Oberflachenstrukturen

veranderten.

Es ist aulRerdem deutlich sichtbar, dass diese Oberflachenstrukturen der beiden
Lithiumdisilikatkeramiken im Vergleich unterschiedliche Bilder aufwiesen. Die eher
stdbchenférmigen Lithiumdisilikatkristalle des additiv gefertigten Lithiumdisilikats wirkten
eckiger und spitzer als die eher abgerundeten plattchenférmigen Kristalle des subtraktiv

gefertigten Lithiumdisilikats. AuRerdem waren die stabchenférmigen Kristalle mit

ca. 2,5 ym grofder als die ca. 1,5 um grolden plattchenférmigen Kristalle des subtraktiven
Lithiumdisilikats.

10 um 10 um ;

(a) Lithiumdisilikat additiv geatzt; (b) Lithiumdisilikat subtraktiv geatzt;
1000-fache VergréRerung 1000-fache Vergroéferung

(c) Lithiumdisilikat additiv geatzt; (d) Lithiumdisilikat subtraktiv geatzt;
4000-fache VergroRerung 4000-fache Vergroferung
Abbildung 33 REM-Aufnahmen der beiden geétzten Lithiumdisilikatkeramiken,

Vergleich zwischen additiv und subtraktiv
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5.2.1.3 Zirkonoxidkeramik — unbehandelt

Die in Abbildung 34 dargestellten Oberflachen der beiden Zirkonoxidkeramiken nach der
Fertigung und vor dem Abstrahlen zeigen eine sehr ahnliche Struktur und es sind kaum
Unterschiede auszumachen. Nur in der kleineren 1000-fachen VergroRerung sind bei
der subtraktiv hergestellten Zirkonoxidkeramik (b) kreisférmige Rillen zu sehen, die
durch die Schleifkérper beim Frasprozess entstanden. In der grofReren 4000-fachen
VergroRerung wird auRerdem deutlich, dass die mittlere KorngroRe beim subtraktiv

gefertigten Zirkonoxid héher war.

Verglichen mit der subtraktiven Lithiumdisilikatkeramik war beim subtraktiven Zirkonoxid

keine Schleifdebris zu erkennen, da die Formgebung im Weiltzustand erfolgte.

10 )Rt N 10 pm 5%
10 um, h 3 i [ALTIuTy

(a) Zirkonoxid additiv unbehandelt; (b) Zirkonoxid subtraktiv unbehandelt;
1000-fache VergréRRerung 1000-fache VergréRerung

(c) Zirkonoxid additiv unbehandelt; (d) Zirkonoxid subtraktiv unbehandelt;

4000-fache VergréRRerung 4000-fache VergréRerung

Abbildung 34 REM-Aufnahmen der beiden unbehandelten Zirkonoxidkeramiken,
Vergleich zwischen additiv und subtraktiv
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5.2.1.4 Zirkonoxidkeramik — gestrahit

Wie in Abbildung 35 zu sehen ist, gleichen sich die Aufnahmen der beiden Keramiken
nach dem Abstrahlen sehr. Es sind keine Unterschiede mehr auf den Oberflachen
festzustellen, die Hinweise auf die Keramik- bzw. die Herstellungsart liefern. Bei beiden
Keramiken sind weder die Korngrenzen noch die typische Morphologie der Yttrium-

stabilisierten Zirkonoxide mehr zu erkennen. Stattdessen ist nur eine aufgeworfene, raue

Oberflache zu sehen.

0 um, ’;"(}_ b

(b) Zirkonoxid subtraktiv gestrahlt;
1000-fache VergréRRerung

(c) Zirkonoxid additiv gestrahlt; (d) Zirkonoxid subtraktiv gestrahlt;
4000-fache VergréRerung 4000-fache Vergréferung

Abbildung 35 REM-Aufnahmen der beiden gestrahlten Zirkonoxidkeramiken,

Vergleich zwischen additiv und subtraktiv
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5.2.2 Ergebnisse der Rauigkeitsmessung

Analog zum Mikrozugversuch wurden die Werte der Oberflachenrauigkeit S, der
Gruppen mithilfe des Shapiro-Wilk-Tests auf Normalverteilung geprift und bei allen
Gruppen konnte von einer Normalverteilung ausgegangen werden (p>0,05).

5.2.2.1 Deskriptive Statistik

In der Tabelle 8 sind die Ergebnisse der Rauigkeitsmessung dargestellt. Es sind fir jede

Keramikart jeweils der Rauigkeitswert S, und die maximale Hohe S, aufgefihrt.

Tabelle 8 Ergebnisse der Rauigkeitsmessung

Unbehandelt Behandelt
Material
Sain um Sz in um Sain um S, in um
LiDi additiv 3,70 £ 0,60 28,10 + 1,82 3,90 £ 0,28 28,82 + 0,87
LiDi subtraktiv 3,99 + 0,81 28,73 + 0,80 3,91 +0,85 28,50 +1,14
ZrO, additiv 0,39 + 0,50 7,75+ 6,36 0,79 +£ 0,98 8,72 + 8,05
ZrO, subtraktiv 0,67 £0,73 6,30 + 3,76 0,82+ 0,76 8,94 + 5,39

Der durchschnittliche Flacheninhalt der untersuchten Oberflachen bei 2000-facher

VergroBerung unter dem Keyence-Mikroskop lag bei ca. 15.000 um?2,

Es ist zu sehen, dass die Rauigkeitswerte S, der beiden Lithiumdisilikatkeramiken
deutlich Uber den Werten der beiden Zirkonoxidkeramiken lagen. Die Rauigkeit der
additiven Lithiumdisilikatkeramik nahm durch das Atzen mit Flusssaure jedoch kaum zu,
indem der Rauigkeitswert durch die Behandlung von 3,70 £ 0,60 pym auf 3,90 + 0,28 um
anstieg. Beim subtraktiv gefertigten Lithiumdisilikat veranderte er sich noch weniger,

bzw. der Wert fiel sogar geringfliigig von 3,99 + 0,81 pm auf 3,91 + 0,85 pym.

Durch Abstrahlen erhdhte sich die Rauigkeit des additiv gefertigten Zirkonoxids von
0,39 + 0,50 uym auf 0,79 £ 0,98 um. Die Rauigkeit des behandelten subtraktiv gefertigten
Zirkonoxids lag nach zuvor 0,67 + 0,73 ym mit 0,82 + 0,76 ym in einem vergleichbaren

Bereich.

Insgesamt ist erkennbar, dass die Rauigkeitswerte fir die behandelten Oberflachen der
beiden Keramikarten dadurch zwar deutlich unterschiedlich waren, fir das additive und
subtraktive Herstellungsverfahren aber jeweils nahezu Ubereinstimmten. Dieselbe
Aussage konnte ebenfalls fir Ergebnisse fur die maximale Hohe der Oberflachen S,

(siehe Tabelle 8) getroffen werden.



5 Ergebnisse 98

5.2.2.2 Graphische Darstellung der Oberflachenrauigkeit

Die Abbildungen 36 bis 39 stellen die Rauigkeiten der behandelten Oberflachen der vier

Keramiken noch einmal exemplarisch graphisch dar.

[Objektiv 75200:X2000)

Abbildung 36 Darstellung der Rauigkeit geétzter, additiv

hergestellter Lithiumdisilikatkeramik

(Objektiv Z5200:X2000]

Abbildung 37 Darstellung der Rauigkeit geétzter, subtraktiv

hergestellter Lithiumdisilikatkeramik
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Abbildung 38 Darstellung der Rauigkeit gestrahlter, additiv
hergestellter Zirkonoxidkeramik

[Objektiv Z5200:X2000}

Abbildung 39 Darstellung der Rauigkeit gestrahlter,

subtraktiv hergestellter Zirkonoxidkeramik



5 Ergebnisse 100

5.2.2.3 Einfaktorielle Varianzanalyse mit Post-hoc-Tukey-Test

Es wurde ahnlich wie beim Mikrozugversuch eine einfaktorielle Varianzanalyse
durchgefuhrt, um die Rauigkeitswerte der acht Gruppen auf einen signifikanten

Unterschied zu untersuchen.

Zunachst wurde bei einem festgelegten Signifikanzniveau von p<0,05 bestatigt, dass
signifikante Unterschiede zwischen den acht Gruppen bestanden, F (7, 184) = 137,001,
p<0,001.

Daran anschliellend wurde Tukeys Post-hoc-Test nach dem bekannten Verfahren
durchgefuhrt, um die einzelnen bestehenden signifikanten Unterschiede bei einem

Signifikanzniveau von p<0,05 ermitteln zu konnen.

Sowohl fur alle vier Lithiumdisilikat- als auch fur alle vier Zirkonoxidgruppen konnte
jeweils untereinander aufgrund der berechneten Signifikanzwerte von jeweils
mindestens p=0,450 die Nullhypothese Uber einen signifikanten Unterschied nicht
abgelehnt werden. Damit bestand nach dieser Statistikanalyse nicht nur zwischen den
additiv und subtraktiv hergestellten Prifkdrpern kein statistisch signifikanter Unterschied,
sondern sogar auch zwischen den behandelten und unbehandelten Gruppen.
Signifikante Unterschiede lagen somit nur zwischen den Lithiumdisilikat- und Zirkonoxid-

gruppen vor, aber nicht innerhalb dieser jeweils vier Gruppen der beiden Keramikarten.
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6 Diskussion

Ziel der vorliegenden Studie war es, die Verbundfestigkeit von additiv gefertigter
Dentalkeramik zu untersuchen. Um den Haftverbund von verschiedenen Seiten aus zu
beleuchten, wurde ein In-vitro-Aufbau gewahlt. In dessen Rahmen wurde ein

Mikrozugversuch durchgefiihrt und die Oberflache charakterisiert.

Auf der Grundlage der Ergebnisse der vorliegenden Studie wurde die zugrunde liegende
Ubergeordnete Nullhypothese, dass kein signifikanter Unterschied zwischen additiv und
subtraktiv  gefertigter Keramik beziglich der Verbundfestigkeit und der
Oberflachencharakteristik besteht, akzeptiert. Sowohl bei der Lithiumdisilikat- als auch
bei der Zirkonoxidkeramik erzielten die additiven und die subtraktiven Prufkdrper im
Mikrozugversuch vergleichbare Ergebnisse nach der statistischen Analyse. Auch im
Zuge der Oberflachenanalyse konnten weder mit dem Rasterelektronenmikroskop noch
mit der Rauigkeitsmessung entscheidende Unterschiede zwischen additiv und subtraktiv

gefertigten Keramikprufkérpern erfasst werden.

Damit wurde auch bereits ein wichtiger Punkt der untergeordneten Nullhypothese
beantwortet, indem die Herstellungsart ausdricklich bei beiden Keramikarten keinen
signifikanten Einfluss auf die Ergebnisse nahm. Insgesamt konnte somit die
untergeordnete Nullhypothese, dass kein signifikanter Unterschied zwischen
Lithiumdisilikat- und Zirkonoxidkeramik vorliegt, teilweise akzeptiert werden.
Unabhangig von der Herstellungsart erreichten Prifkorper aus Lithiumdisilikat- und
Zirkonoxidkeramik, die an humanen Dentin befestigt wurden, jeweils vergleichbare
Verbundfestigkeiten im Mikrozugversuch. Dagegen konnten bei Priufkdrpern, bei denen
Keramik an Keramik befestigt wurde, im Mikrozugversuch signifikante Unterschiede
zwischen Zirkonoxid- und Lithiumdisilikatkeramik festgestellt werden. Au3erdem wiesen
die beiden Keramikarten neben den keramikspezifischen Mikrostrukturen auch

unterschiedliche Oberflachenrauigkeiten auf.

Die hochsten gemessenen Verbundfestigkeiten erzielten die reinen Lithiumdisilikat-
keramikgruppen mit 16,27 + 6,13 MPa fir die additive Gruppe sowie 18,82 + 5,92 MPa
fur die subtraktive Gruppe. Einige andere Untersuchungen bestatigten bereits den
zuverlassigen Verbund zwischen IPS e.max CAD zum Befestigungskomposit Variolink
Esthetic nach vorheriger Atzung und unter Anwendung des Haftvermittlers Monobond
Plus [182, 183]. Mit 2,93 bzw. 2,90 war das ermittelte Weibull-Modul der beiden Gruppen
auf einem Niveau, was flr eine vergleichbare Zuverlassigkeit des Haftverbundes spricht.
Auch die einfaktorielle Varianzanalyse konnte zwischen den beiden Gruppen keinen

signifikanten Unterschied nachweisen, sodass davon auszugehen ist, dass die
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Verbundfestigkeit des additiv gefertigten Lithiumdisilikats dem bewahrten subtraktiv
gefertigten IPS e.max CAD gleichgestellt ist.

In einer Studie aus dem Jahr 2014 wurden bereits den beiden Lithiumdisilikatkeramiken
IPS e.max CAD und seinem Vorganger IPS Empress 2 (lvoclar) vergleichbare
Verbundfestigkeiten zu Komposit nachgewiesen, wobei die Verbundfestigkeit von
IPS Empress 2 aber etwas geringer ausfiel [184]. Die Studie kam auf’erdem zu dem
Schluss, dass die Verbundfestigkeit unter anderem von der chemischen
Zusammensetzung des Lithiumdisilikats beeinflusst wird, welche zwischen
IPS e.max CAD und IPS Empress 2 unterschiedlich ist [184]. Ein genauer Vergleich der
chemischen Komponenten zwischen der additiv. und subtraktiv gefertigten
Lithiumdisilikatkeramik ware somit ein interessanter Punkt flur zuklnftige

Untersuchungen.

Befestigt an Stabchen desselben Zirkonoxids erreichten die beiden Zirkonoxide im
direkten Vergleich mit 12,40 + 1,56 MPa (additiv) und 14,23 + 3,22 MPa (subtraktiv)
etwas geringere Verbundfestigkeiten als die reinen Lithiumdisilikatkeramikgruppen. Mit
9,61 bzw. 5,07 erzielten sie jedoch mit Abstand die gréite gemessene Zuverlassigkeit
aller Gruppen bezlglich des Weibull-Moduls. Indem bei der einfaktoriellen
Varianzanalyse dieser beiden Gruppen kein signifikanter Unterschied festgestellt
werden konnte, wird auch fir Zirkonoxid die Annahme unterstitzt, dass die
Herstellungsart keinen signifikanten Einfluss auf die Ergebnisse dieser Prifkérper im
Zugversuch nahm. Entscheidend ist nur, dass es sich bei beiden Materialien um ein
Zirkonoxid handelt. Dies korrespondiert mit einer Studie, die sogar unterschiedliche
Generationen von Zirkonoxid untersuchte. Bei dieser konnte kein signifikanter
Unterschied der verschiedenen Zirkonoxidgenerationen in Bezug auf die jeweiligen
Verbundfestigkeiten zu Befestigungskomposit festgestellt werden. Ahnlich zu der
vorliegenden Arbeit wurden in dieser Studie die Zirkonoxide im Rahmen der
Vorbehandlung fir 10 Sekunden bei 0,2 MPa Strahldruck und 10 mm Abstand mit
Aluminiumoxidpartikeln sandgestrahlt und mit einem MDP-haltigen Haftvermittler
konditioniert [185]. Nur die GroRe der Aluminiumoxidpartikel war im Vergleich mit

110 um vergroRert.

Bestarkt wird die Erkenntnis tber die Unabhangigkeit von der Herstellungsart ebenfalls

von den im Rahmen der vorliegenden Arbeit untersuchten Aufnahmen der Bruchflachen.

Bei der Analyse des Versagensmodus fiel namlich auf, dass nicht nur die jeweiligen
Prifkorper einer Keramikart in dieselbe Subkategorie eingeteilt wurden, sondern sogar

alle Prufkorper der Gruppen, bei denen Keramik an Keramik befestigt wurde, in die
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Subkategorie ,Kohasiv im Befestigungskomposit* fielen. Unter dem Lichtmikroskop war

jeweils auf beiden Teilen der Bruchflachen Befestigungskomposit zu sehen.

Dadurch lasst sich vermuten, dass die Verbundfestigkeit des Befestigungskomposits, in
diesem Fall von Variolink Esthetic LC, zur Keramik héher ist als die innere Zugfestigkeit

des Befestigungskomposits.

Diese Annahme steht im Einklang mit den Ergebnissen einer Studie von Liebermann
etal.,, bei der der Haftverbund auf Basis unterschiedlicher Haftvermittler bzw.
Adhasivsysteme zwischen Keramik und Befestigungskompositen untersucht
wurde [186]. Unter anderem bei Monobond Plus und Variolink Esthetic DC traten
vermehrt kohasive Frakturen bei gleichzeitig hohen gemessenen Verbundfestigkeiten
wahrend der Untersuchung unterschiedlicher Keramiken auf. Dies flihrte auf der einen
Seite zu der Aussage, dass die Verbundfestigkeit im Wesentlichen vom verwendeten
Adhasivsystem abhangt. Auf der anderen Seite wurde daraus gefolgert, dass die
Verbundfestigkeit zur Keramik hoher ist als die Eigenfestigkeit der Substrate,

insbesondere des Befestigungskomposits [186].

In der vorliegenden Studie wurden die Verbundfestigkeiten der reinen Lithiumdisilikat-
und Zirkonoxid-Gruppen nicht miteinander verglichen. Die unterschiedlichen Material-
eigenschaften, insbesondere das E-Modul, kénnen namlich die Werte der
Verbundfestigkeit entscheidend beeinflussen und der deutliche Unterschied des
E-Moduls zwischen Lithiumdisilikat und Zirkonoxid macht somit Vergleiche zwischen den
beiden Keramikarten hinfallig [187-189]. Nach den Herstellerangaben liegt
beispielsweise das E-Modul des subtraktiv gefertigten Lithiumdisilikats bei 95 £+ 5 GPa
und die Biegefestigkeit bei 360 + 60 MPa [81]. Zum Vergleich werden das E-Modul des
subtraktiv gefertigten Zirkonoxids mit 214 GPa und die Biegefestigkeit mit 1150 MPa
deutlich héher ausgewiesen [190]. Wahrend bislang noch keine Informationen zu dem
additiv gefertigten Lithiumdisilikat verflUgbar sind, gibt der Hersteller des additiv
gefertigten Zirkonoxids fur das E-Modul mit 205 GPa und fur die 4-Punkt-Biegefestigkeit
mit 940 MPa vergleichbare Werte zum subtraktiv gefertigten Zirkonoxid an [169]. In
jedem Fall sollten die mechanischen Eigenschaften inklusive des E-Moduls der additiv
gefertigten Keramiken im direkten Vergleich zu subtraktiv gefertigten Keramiken

Gegenstand weiterer Untersuchungen sein.

Bei der Betrachtung der vier Keramik-Dentin-Gruppen |asst es sich bei der Aussage, der
Verbund hange vom Haftvermittler bzw. Restaurations-Adhasivsystem und vom
Befestigungskomposit ab, noch einen Schritt weiter gehen. Sortiert nach der
Versuchsvariablen ,Befestigungsart’, fallt namlich auf, dass die vier Gruppen, bei denen

jeweils Keramik an Dentin befestigt wurde, geringere Verbundfestigkeiten aufwiesen als
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die anderen vier Gruppen, bei denen jeweils Keramik an Keramik befestigt wurde.
Darlber hinaus erzielten die vier Keramik-Dentin-Gruppen mit 6,34 + 2,26 MPa (LiDi-
Dentin additiv), 6,26 £ 2,42 MPa (LiDi-Dentin subtraktiv), 5,88 + 2,22 MPa (ZrOz-Dentin
additiv) und 6,30 £ 2,74 MPa (ZrO»-Dentin subtraktiv) vergleichbare Verbundfestigkeiten
im Mikrozugversuch. Sowohl die einfaktorielle Varianzanalyse (One-way ANOVA) mit
anschlielendem Post-hoc-Tukey-Test, als auch die dreifaktorielle Varianzanalyse
(Three-way ANOVA) bestatigten, dass zwischen diesen vier Gruppen untereinander
statistisch kein signifikanter Unterschied besteht. In der sich anschlieRenden Weibull-
Analyse ergab sich ebenfalls ein ahnliches Bild. Im Weibull-Diagramm Uberlagerten sich
die jeweiligen Geraden nahezu und die Werte der jeweiligen Weibull-Module lagen mit
2,85 (LiDi-Dentin additiv), 2,41 (LiDi-Dentin subtraktiv), 2,97 (ZrO.-Dentin additiv) und
2,57 (ZrO2-Dentin subtraktiv) nahe zusammen. Das spricht fir eine ahnliche
Zuverlassigkeit des Haftverbundes [180, 191].

Nach der Analyse des Versagensmodus (Tabelle 6) entsprach das Bruchmuster der
Prufkorper der Keramik-Dentin-Gruppen jedoch nicht mehr der Subkategorie ,Kohasiv
im Befestigungskomposit®, stattdessen konnten alle Prifkérper in die Subkategorie
»LAdhasiv zum Dentin“ eingeteilt werden. Unter dem Lichtmikroskop war zu sehen, dass
die Prifkdrper genau am Ubergang zum Dentin brachen und der gesamte
Befestigungskomposit an der jeweiligen Keramik haftete. Der Bruch ging somit vom

Adhasivsystem zur Zahnhartsubstanz aus.

Daraus lasst sich schlieften, dass der Schwachpunkt des Verbundes von Keramik zu
Zahnhartsubstanz in diesem Fall das Zahnhartsubstanz-Adhasivsystem war. Diese
Aussage wird durch die Ergebnisse von Studien bestatigt, die ebenfalls den gesamten
Verbund von Keramik zum Dentin untersuchten [183, 187, 192]. Im Einklang mit der
vorliegenden Arbeit arbeiteten diese Studien ebenfalls das jeweils verwendete
Zahnhartsubstanz-Adhasivsystem als den Ursprung des Versagens heraus. Der
Verbund von Zirkonoxid und Lithiumdisilikat zu den drei unterschiedlichen dort
verwendeten Befestigungskompositen war jeweils starker als der Verbund zwischen
dem Befestigungskomposit und der Zahnhartsubstanz [192]. Die Kombination aus
Monobond Plus und Variolink Esthetic DC bewies auch nach kinstlicher Alterung stets

einen stabilen Verbund sowohl zu Lithiumdisilikat als auch zu Zirkonoxid.

Aus einem anderen Blickwinkel betrachtet, fallt des Weiteren auf, dass die gesamten im
Rahmen dieser Arbeit getesteten Stabchen der Gbergeordneten Kategorie ,Adhasiv*
zugeordnet wurden. Dies ist aus dem Grund als positiv zu vermerken, als dass diese
Kategorie die TestgroRe des Versuchs, die adhasive Frakturspannung, am eindeutigsten
bestimmt. Die Kategorien ,Mix“ und ,Kohasiv® schliefen namlich unberechenbare

Haftkomponenten mit ein und zudem wird die Bestimmung der Bruchflache erschwert.
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Dies spricht aulerdem flr eine erfolgreiche Prifkérperherstellung, bei der die Dentin-
und Keramikstabchen nicht beschadigt wurden. Gleichzeitig zeigt dies, dass auch die
additiv hergestellten Keramiken dem Zugversuch standhielten und durch die Zugkraft
kein Bruch innerhalb der Keramikprufkorper induziert wurde. Es gab keine Hinweise
darauf, dass der Verbund der einzelnen Schichten, der bei den verwendeten Stabchen
sogar senkrecht zur Zugkraft ausgerichtet war, beschadigt wurde und eine Anisotropie

der additiv gefertigten Stdbchen im Mikrozugversuch eine Rolle spielte.

Die Anisotropie, die dem schichtweisen Aufbau der Objekte geschuldet ist, ist wie bereits
erklart, ein bekannter Nachteil der additiven Herstellung. Sie kann dazu fihren, dass sich
die Ausrichtung und Positionierung der Objekte in der additiven Fertigungseinheit auf die
mechanischen Eigenschaften derselben auswirken kann [174]. Nakai et. al. fanden
beispielsweise heraus, dass die Art des additiven Herstellungsverfahrens und die
Ausrichtung der Schichten die biaxiale Biegefestigkeit von Keramik beeinflusst [158]. Bei
dieser Studie wurde die Biegefestigkeit von additiv gefertigten Zirkonoxid im Vergleich
zu subtraktiv gefertigten Zirkonoxid untersucht. War beim biaxialen Biegeversuch die
Krafteinwirkung parallel zum Verlauf der einzelnen Schichten, war die biaxiale
Biegefestigkeit des additiv gefertigten Zirkonoxids verringert, obwohl die Kristall- und
Mikrostruktur zwischen den unterschiedlichen Prifkorpern keinen Verdacht auf
Unterschiede zulie. Bei einer senkrechten Ausrichtung der Schichten auf die
Krafteinwirkung wiesen die additive und die subtraktive Gruppe dagegen auch
vergleichbare Biegefestigkeiten auf. In Bezug auf die Verbundfestigkeit im
Mikrozugversuch, scheint die Anisotropie und die Ausrichtung jedoch nicht von
Bedeutung zu sein. Sowohl die gemessen Werte der Verbundfestigkeit als auch die
Analyse der Bruchoberflachen waren bei den additiven und subtraktiven Gruppen

vergleichbar.

Insgesamt lasst sich daraus schlieRen, dass die Herstellungsart (additiv oder subtraktiv)
der jeweiligen Keramikart keinen entscheidenden Einfluss auf die Verbundfestigkeit
nimmt. Diese Annahme wird auch von der zusatzlich durchgeflihrten dreifaktoriellen
Varianzanalyse unterstutzt, indem der Variablen ,Herstellungsart’ kein statistisch
signifikanter Unterschied (p=0,226) und die geringste Effektstarke aller drei Variablen

(partielles Eta-Quadrat = 0,026) nachgewiesen werden konnte.

Die Oberflachenanalyse wurde anhand von REM-Aufnahmen und mit der Ermittlung der
Oberflachenrauigkeit vorgenommen, jeweils im unbehandelten und behandelten
Zustand. Die Messung der Oberflachenrauigkeit erfolgte dabei nicht mechanisch mit

einem Taster, sondern berlhrungslos, rein optisch mithilfe des digitalen Keyence-
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Mikroskops. Diese 3D-Messung wurde durch eine Fokusvariation und die daraus

folgende tiefenscharfe Aufnahme des Keyence Mikroskops ermoglicht.

Die Ergebnisse zur Oberflachenrauigkeit der additiven Lithiumdisilikatkeramik lieken nur
einen geringen Anstieg der Oberflachenrauigkeit nach 20-sekiindiger Atzung mit 5%iger
Flusssaure erkennen mit vorher 3,70 £ 0,60 um zu nachher 3,90 £ 0,28 um. Im Fall der
subtraktiv gefertigten Gruppe wurde sogar eine minimale Reduktion der Rauigkeit
gemessen, indem sie von 3,99 £ 0,81 um auf 3,91 + 0,85 pym sank. Auch die sich
anschlieRende einfaktorielle Varianzanalyse mit folgendem Post-hoc-Tukey-Test
bekraftigte die Ergebnisse. Es konnte gleichermalien weder bei der additiven noch bei
der subtraktiven Gruppe ein statistisch signifikanter Unterschied zwischen den nicht-
geatzten und den geatzten Prifkorper festgestellt werden. Zudem lag kein statistisch
signifikanter Unterschied zwischen den additiv und den subtraktiv gefertigten Gruppen

Vor.

In der Literatur ist sowohl zu finden, dass das Atzen mit 5%iger Flusssaure fur
20 Sekunden bei Lithiumdisilikat kaum Auswirkungen auf die messbare Oberflachen-
rauigkeit hat [193, 194], als auch, dass ein signifikanter Unterschied zwischen geatzten
Prifkorpern und einer Kontrollgruppe besteht [195]. Grundsatzlich liegt diesbezliglich in
der Literatur eine groRe Heterogenitat zwischen einzelnen Studien vor. Ein Konsens
herrscht aber dariiber, dass eine Atzung von Lithiumdisilikat geringere Auswirkungen auf
die Oberflachenrauigkeit nimmt als die Atzung bei anderen Glaskeramiken wie
beispielsweise bei Feldspat- oder leuzitverstarkter Glaskeramik. Der Grund hierfur liegt
auf der einen Seite in dem geringeren Glasanteil des Lithiumdisilikats und auf der
anderen Seite in der fir herkémmliche Glaskeramiken typischen, langeren Atzzeit von
60 Sekunden. Es kann somit weniger Glasmatrix auf der Oberflache aufgelést werden.
Mit Iangeren Atzzeiten oder héher prozentigen Flusssduren lieBen sich zwar auch beim
Lithiumdisilikat hdhere Oberflachenrauigkeiten erzielen, was aber zu einem negativen
Einfluss auf die mechanischen Eigenschaften und einem Herabsetzen der Festigkeit
fuhren wirde [195]. Eine hohere Oberflachenrauigkeit ist zudem nicht zwingend mit einer

héheren Verbundfestigkeit verbunden [196].

Bei diesem Versuch kam dazu, dass in Anlehnung an die Praxis die Oberflachen vor der
Rauigkeitsmessung nicht poliert wurden, da die Innenseiten einer Keramikrestauration
vor dem Einsetzen ebenfalls nicht poliert werden. Folglich war eine Steigerung der
Oberflachenrauigkeit dadurch schwerer messbar. Aulerdem hangt die Rauigkeit auch
von der Herstellungsart ab und es gibt zusatzlich Unterschiede sowohl innerhalb der
additiven als auch innerhalb der subtraktiven Verfahren. Verschiedene Techniken bei
der schichtweisen Fertigung (z.B. DLP-Technik oder Selektives Lasersintern) und

verschiedene Einstellungen bei den CAD/CAM-Frasverfahren, wie z.B. die verwendeten



6 Diskussion 107

Schleifkérper oder die Frasumgebung (nass oder trocken), kénnen alle die Ergebnisse

der gemessenen Oberflachenrauigkeit beeinflussen [197, 198].

Aus diesem Grund ist es sehr entscheidend, die Aufnahmen des Raster-
Elektronenmikroskops zu betrachten. Diese zeigen deutlich die Auswirkungen der
Atzung auf die Geflige. Bei beiden Lithiumdisilikatgruppen ist an den vermehrt sichtbaren
schwarzen Vertiefungen zu erkennen, dass durch die Saure die Glasanteile aufgeltst
wurden. Ob die Saure auf die beiden Lithiumdisilikatkeramiken unterschiedlich starken
Einfluss hat, ist anhand der Bilder jedoch allein nicht eindeutig erkennbar. In Kombination
mit den gemessen Rauigkeitswerten ist aber davon auszugehen, dass zwischen
additiver und subtraktiver Lithiumdisilikatgruppe kein Unterschied besteht. Es liegen
daruber hinaus noch keine Ergebnisse anderer Studien zur Oberflache additiv gefertigter
Lithiumdisilikatkeramiken vor, mit denen die Resultate dieser Arbeit verglichen werden
kénnen. Inwiefern die Saure Auswirkung auf die Festigkeit speziell des additiv gefertigten
Lithiumdisilikats hat, sollte in weiteren Studien untersucht werden. Es ist anzunehmen,
dass bei diesen die Gefahr groRer ist, die Festigkeit durch eine Saurebehandlung
herabzusetzen, sollte die Dichte des Kristallgefliges nicht hoch genug sein. Studien
zeigten aber bereits, dass es mit der additiven Fertigung moglich ist, Keramik-

restaurationen mit einer relativen Dichte von tber 99% herzustellen [160].

Ein weiterer Punkt, der bei der Betrachtung der REM-Aufnahmen vom Lithiumdisilikat
auffiel, war die unterschiedliche Kristallstruktur der beiden Lithiumdisilikate. Die Kristalle
der additiv gefertigten Gruppe waren deutlich eckig, spitz und stabchenférmig mit einer
Grole von ca. 2,5 um. Im Vergleich dazu waren die Kristalle der subtraktiv gefertigten
Gruppe plattchenférmig und mit einer GréRe von bis zu 1,5 um etwas kleiner. Die
Ursache fur diese stabchenférmige Struktur liegt in der Fertigung und ist abhangig von
den verwendeten Lithiumdisilikatkristallen bzw. von der Zusammensetzung der
Ausgangsmaterialien. Zur additiven Fertigung wurden demnach bei der Herstellung der
Lithiumdisilikat-Schlicker Keramikflllkérper aus Lithiumdisilikat genutzt, die bereits
Lithiumdisilikatkristalle mit dieser eckigen und stabchenférmigen Struktur enthielten. Wie

genau Lithoz die keramischen Suspensionen herstellt, ist jedoch nicht bekannt.

Ein Beispiel flr eine mdogliche Herstellung der Lithiumdisilikat-Schlicker liefert dagegen
Baumgartner et. al., die die additive Fertigung unter anderem von Glaskeramik und
Lithiumdisilikat mithilfe des LCM-Verfahrens erforschen [160]. Pressrohlinge, die
normalerweise zur Herstellung von Lithiumdisilikat nach der Lost-Wax Technik
verwendet werden, wurden hier zu einem feinen Pulver gemahlen. Die spatere
Kristallstruktur der Lithiumdisilikatkeramik ist damit von den verwendeten Pressrohlingen

und die KristallgréRe insbesondere von der Sintertemperatur abhangig. Die Rohlinge
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von |IPS e.max Press filhren beispielsweise ebenfalls zu einer stabchenférmigen
Kristallstruktur [199].

Das erhaltene Pulver aus den zerkleinerten Pressrohlingen bildet schlieRlich die
Grundlage des Schlickers [160]. Aufgrund des Mahlprozesses sind die erhaltenen
Korner scharfkantig und weisen eine breite Grolienverteilung auf. Die Beschaffenheit
des Pulvers hat somit auch einen grofien Einfluss auf das rheologische Verhalten des
Schlickers. Die Herausforderung besteht darin, eine gute Verarbeitbarkeit flr den
Herstellungsprozess zu ermdglichen. Da jedes Pulver ein leicht unterschiedliches
Verhalten aufweisen kann, miussen die weiteren Inhaltsstoffe des Schlickers stets genau
adaptiert werden. Mithilfe der anschlieRenden angepassten thermischen
Nachbehandlung kann ein ordnungsgemaler Kristallisationsprozess gewahrleistet
werden und schliel3lich eine dichte Kristallstruktur ohne Pordsitaten entstehen. Auch die
Sintertemperatur spielt bei der Kristallbildung bzw. dem Kristallwachstum und der damit
einhergehenden Transluzenz sowie bei den mechanischen Eigenschaften eine grof3e
Rolle. Im Rahmen der genannten Studie konnten Baumgartner et. al. mit der
dargestellten Schlicker-Herstellung und nach dem LCM-Verfahren reproduzierbar dichte
und zuverlassige Korper aus Lithiumdisilikat fertigen, die den hohen Anforderungen an
die mechanischen Eigenschaften und an die Asthetik von Zahnersatz entsprechen und

eine Kristallgrée von ca. 0,5 ym aufwiesen [160].

Bei der Betrachtung der Werte der Zirkonoxide fur die Oberflachenrauigkeit gab es
ebenfalls Auffalligkeiten. Das unbehandelte additive Zirkonoxid war mit 0,39 £ 0,50 pm
im Vergleich zu 0,67 £ 0,73 uym der subtraktiven Gruppe durchschnittlich etwas glatter.
Hierbei ist erneut zu berlcksichtigen, dass die verwendeten Werkzeuge und
Einstellungen beim Materialabtrag der subtraktiven Herstellung einen entscheidenden
Einfluss auf die Oberflachenrauigkeit nehmen. Je nach verwendeter Fraseinheit kbnnen
die Ergebnisse der Oberflachenrauigkeit differieren. Umso bedeutender ist es, dass
durch das Sandstrahlen mit 50 um groRen Aluminiumoxidpartikeln bei 10 mm Abstand
und 0,2 MPa Strahldruck fir 10 Sekunden die gemessene Oberflachenrauigkeit bei
beiden Materialien auf ein nahezu identisches Niveau erhoht wurde. Die Werte 0,79 +
0,98 um (additiv) und 0,82 £ 0,76 um (subtraktiv) wurden ermittelt. Folglich besteht
zwischen den beiden abgestrahlten Zirkonoxidgruppen nach einfaktorieller
Varianzanalyse und Tukeys Post-hoc-Test auch statistisch kein signifikanter
Unterschied. Dies kann einerseits erneut mit der nicht durchgefihrten Politur erklart
werden und andererseits sind die gemessen Werte bei einer gleichzeitig groRen
Standardabweichung insgesamt sehr niedrig. Diese groRe Standardabweichung lasst
sich mit einzelnen Ausreilern mit sehr hohen Rauigkeitswerten bei der

Rauigkeitsmessung der beiden glatten Prifkérper begrinden. In der Literatur wird
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wiederum die Aussage der gemessenen Mittelwerte bestatigt, dass ein Abstrahlen mit
Aluminiumoxidpartikeln die Oberflachenrauigkeit der Zirkonoxidkeramiken erhéht [140,
200]. Mit der Veranderung der Partikelgréfie des Aluminumoxids und der Strahldriicke
koénnten auch noch héhere Rauigkeiten erzielt werden. Die Gefahr ist allerdings, dadurch

das Zirkonoxid zu beschadigen und den dauerhaften Verbund zu schwachen [201].

Um die Auswirkungen des Abstrahlens auf die Oberflache noch tiefergehend zu
untersuchen und zu verstehen, ist es auch im Falle der Zirkonoxide nétig, die REM-
Aufnahmen zu betrachten. Die Oberflachenstruktur der beiden unbehandelten
Zirkonoxide zeichnete sich durch Korner unterschiedlicher GroRe und deren Grenzen
aus. Die Morphologie war auf den Bildern nahezu identisch (Abbildung 34). Die
Prufkorper wiesen keinerlei Defekte oder Locher auf, die auf den Fertigungsprozess
zuruckzufiihren sind. Das Vorhandensein von Léchern kann namlich die Beanspruchung
des Materials erhdhen und folglich unerwlinschte Umwandlungen in die monokline
Phase inklusive Volumenvergrdfierung hervorrufen [202]. Es sollte zudem erwahnt

werden, dass Defekte den Ursprung flr vorzeitige Materialalterung darstellen.

Die nach dem Abstrahlen aufgenommenen REM-Bilder (Abbildung 35) zeigten die
Veranderungen der Oberflachenmorphologie nach dem Sandstrahlen mit
Aluminiumoxidpartikeln. Sowohl bei der additiven als auch bei der subtraktiven Gruppe
war ein Verschwinden der Korngrenzen nach dem Abstrahlen zu erkennen, wodurch die
typische Morphologie von Yttrium-stabilisiertem Zirkonoxid nicht mehr vorhanden war.
Nach Literaturangaben ist die kinetische Energie der Aluminiumoxidpartikel wahrend des
Sandstrahlens hoch genug, um ein Schmelzen der Oberflache von Werkstoffen auf der
Zirkonoxidbasis zu bewirken [203]. Daneben waren auf den Aufnahmen Defekte in Form
von (Mikro-)Rissen und plastische Verformungen zu sehen. Diese Defekte treten in der
Regel aufgrund innerer Spannungen und erhdhter Temperaturen auf, die durch den
Aufprall der Aluminiumoxidpartikel verursacht werden. Die Oberflachenveranderungen
erschienen aber sowohl beim additiv als auch beim subtraktiv gefertigten Zirkonoxid in
vergleichbarer Form und in der Literatur sind diese Defekte als ein Gbliches Phanomen
bei jeder Art von Zirkonoxid beschrieben [203, 204]. Sie werden unter anderem als der
Ursprung der erhéhten Oberflachenrauigkeit identifiziert. Darlber hinaus wird erklart,
dass die durch Abstrahlen entstandenen Defekte, mit der Anwendung von
Befestigungskompositen wieder ausgebessert werden konnen, indem die Defekte
aufgeflllt und die Oberflachen ,geheilt* werden [205-207]. AuRerdem wird aufgefihrt,
dass das Sandstrahlen eine Phasenumwandlung des kristallinen Zirkonoxidgefliges von
der tetragonalen in die monokline Phasen verursachen kann [203, 208]. Auf den
Aufnahmen dieser Studie ist jedoch kein Hinweis auf eine solche Phasenumwandlung

zu erkennen, was mit der schonenden Oberflachenkonditionierung zu erklaren ist. 50 pm
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PartikelgréRe und 0,2 MPa Strahldruck bei 1 cm Abstand gelten zwar als eher milde
Abstrahlparameter, sie genigen jedoch fir das Schaffen einer ausreichenden
Oberflachenrauigkeit fir einen dauerhaften Verbund, ohne dabei die Oberflache zu
beschadigen [201].

Die Auswirkungen des Abstrahlens auf das Zirkonoxid hangt neben den Parametern des
Abstrahlens zusatzlich von der Zirkonoxidgeneration und dem enthaltenen Anteil des
Yttriumoxids ab. So sollten der Strahldruck und die Partikelgréf3e vor allem fir die neuere
dritte und vierte Generation, die beide einen hdheren Anteil kubischer Phase besitzen,
vermindert werden, um negative Auswirkung auf die Verbundfestigkeit und die
mechanischen Eigenschaften zu verhindern [204, 209]. Die im Rahmen dieser Arbeit
untersuchten Zirkonoxide kénnen bekanntlich beide den Zirkonoxiden der zweiten
Generation zugeordnet werden. Mit diesem Wissen, dass beide Keramiken mit
denselben Parametern abgestrahlt wurden und es sich bei beiden untersuchten
Gruppen um Zirkonoxide derselben Generation (3Y-TZP) handelte, sind die sehr
ahnlichen gemessenen Rauigkeitswerte der additiv und subtraktiv gefertigten
Zirkonoxide zu erklaren. Die additive Fertigungstechnik scheint damit keine Auswirkung

auf die Oberflachenrauigkeit zu nehmen, weder bei Lithiumdisilikat noch bei Zirkonoxid.

Zur Untersuchung eines Haftverbundes stehen grundsatzlich mehrere Méglichkeiten zur
Verfligung. Am haufigsten werden Scher- und Zugversuche (Shear bzw. Tensile Bond
Strength Test) durchgefihrt, bei denen jeweils zwischen einer Mikro- und Makro-
Ausfuhrung unterschieden werden kann. Ein Vorteil der Scherversuche ist die einfache
Durchfihrung [210]. Die Zugversuche stellten sich im Vergleich zu den Scherversuchen
aber als die geeignetere und aussagekraftigere Methode heraus, um die
Verbundfestigkeit von Keramik zu ermitteln [210, 211]. Bei Scherversuchen kommt es
demnach zu ungleichmaRig verteilten Spannungsspitzen, Biegemomenten und zu
vermehrt kohasiven Brichen [210-213]. Aus diesem Grund wurde in der vorliegenden
Arbeit der (Mikro-)Zugversuch im Split-Tooth-Design als Methode herangezogen, um die

Verbundfestigkeit der Keramiken zu testen.

Die Differenzierung zwischen Mikro- und Makrozugversuchen wird anhand der Grol3e
der Klebeflache getroffen. In der Literatur gibt es jedoch keine genauen Angaben, bis zu
welcher GrofRe der Versuch noch als Mikrozug- bzw. Mikroscherversuch gilt. Erstmals
durchgefuhrt wurde der Mikrozugversuch 1994 von Sano et al. [214]. Die Klebeflache
betrug damals ca. 1 mm?[215]. Es wird jedoch auch noch bei Klebeflachen jenseits der

3 mm? von Mikrozug- bzw. Mikroscherversuchen gesprochen [213] und der Ubergang
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zu Makro-Tests ist flieRend. Der Zugversuch dieser Untersuchung kann damit eher den

Mikrozugversuchen zugeordnet werden.

Der Grund fir die Einfiihrung der Mikrozug- und Mikroscherversuchen war, dass hiermit
Versuche im Split-Tooth-Design durchgefiihrt werden konnten. Dieses Konzept wurde
auch bei dieser Studie umgesetzt, indem aus einem verwendeten Zahn mehrere
Prufkorper hergestellt werden konnten. Dies ist entscheidend, da jeder Zahn
unterschiedlich ist und damit auch andere Verbundfestigkeiten erzielt. Bei dem Vergleich
von zwei Gruppen konnten nun aus einem Zahn fur beide Gruppen Prifkorper hergestellt
werden. Die Ergebnisse wurden besser vergleichbar dadurch, dass sich die Individualitat
jedes Zahns nicht so stark auf die Ergebnisse auswirkte. Es ist aber zu erwahnen, dass
auch die einzelnen Prifkérper eines Zahns unterschiedlich sind, da beispielsweise im
Dentin kleine Defekte oder Stellen unterschiedlicher Mineralisierung vorliegen kdénnen.
Ein gewisser Einfluss auf die Ergebnisse lie? sich damit nicht vermeiden. Umso wichtiger

war es daher, den Versuch mit einer hohen Anzahl an Prifkérpern durchzufihren.

Darlber hinaus sind allgemein mit einer Verkleinerung der Flache héhere gemessene
Verbundfestigkeiten verbunden. Es wurde sogar eine indirekte Proportionalitat zwischen
der GroRRe der Klebeflache und den ermittelten Verbundfestigkeiten festgestellt [216].
Zahnstruktur, Keramik und Komposite sind relativ sprode Materialien. Daher hangt die
Verbundfestigkeit nach Griffiths Gesetz nicht nur von der Bruchfestigkeit selbst, sondern
auch vom Vorhandensein von Defekten ab [217]. Bei kleineren Prifkorpern ist somit die
Wahrscheinlichkeit geringer, dass ein Defekt kritischer Grolke vorhanden ist. Umgekehrt
bedeutet dies, dass je groRer der Prufkdrper ist, desto wahrscheinlicher ist das
Vorhandensein eines groReren Fehlers, der zu ihrem Versagen und einer scheinbar
geringeren Verbundfestigkeit fuhrt. Bei Makroversuchen werden folglich niedrigere
Verbundwerte ermittelt. Dennoch sind diese nach wie vor ein wichtiges Mittel zur
Messung der Verbundfestigkeit harter Restaurationsmaterialien wie Keramik und
Metalllegierungen [218]. Auch wenn bei einer Verkleinerung der Klebeflache somit in der
Regel hoéhere Verbundfestigkeiten zu erwarten sind, so ist die Durchfiihrung eines
akkuraten Befestigungsprozesses bei kleineren Stabchen umso unsicherer. Damit ein
prazises Fuhren und Verkleben der Stabchen garantiert werden konnte, wurde in dieser

Studie die GroRe der Klebeflache auf 4 mm? festgelegt.

Fir den Erhalt von Prifkdérpern mit noch kleinerer Klebeflache werden bei den
herkdmmlichen Mikrozugversuchen zwei grof’e Korper, beispielsweise Dentin und
Komposit mit einem Adhasiv aneinander befestigt und anschlielend mithilfe einer
Prazisionssage in kleinere Prufkorper gesagt [219]. Das wiederum ermdglicht auf der
einen Seite die Herstellung kleinerer Priifkorper (bis zu 1 mm? Klebeflache). Auf der

anderen Seite kann es jedoch bereits vor der Durchflihrung des Zugversuchs aufgrund
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der dabei wirkenden Krafte und Erschitterungen zu einer Lésung des Verbundes und
einer Beschadigung der Prufkérper kommen. Ferner werden vor allem beim Sagen
dichtgesinterter Keramik Schaden induziert, die der Ausldoser eines Bruchs sein

kénnen [216, 220]. Die Folge sind wiederum niedrigere gemessene Verbundfestigkeiten.

Um diese Fehlerquelle zu vermeiden, aber dennoch einen Mikrozugversuch im Split-
Tooth-Design zu ermdglichen, wurden in dieser Arbeit zuerst die einzelnen kleinen
Keramik- und Dentinstdbchen hergestellt. Anschlieend wurden sie an den 4 mm?
groBen Klebeflachen aneinander befestigt. Diese Befestigung war dank des
konstruierten FUhrungskorpers unter grofter Prazision moglich. Hierbei musste mit
grolRer Genauigkeit bei stadndiger Kontrolle der Komponenten vorgegangen werden.
Auch der Uberschissige Befestigungskomposit durfte nur mit groter Sorgfalt entfernt

werden, damit der Verbund keinen Schaden nimmt.

Die erhaltenen Prufkdrper waren demzufolge keiner weiteren Belastung ausgesetzt und
wurden deshalb auch keiner zusatzlichen Formgebung unterzogen. Neben den hier
verwendeten rechteckigen Stabchen bewahrten sich mit der Hantel- sowie Sanduhrform
jedoch auch weitere Prifkérpergeometrien bei den Mikrozugversuchen. Die Spannungs-
konzentration und -verteilung im Inneren der Stabchen- und Hantelprifkorper sind dabei
im geraden Bereich der Prufkorper sehr ahnlich, wahrend bei der Sanduhrform die
induzierten Spannungen im Haftverbund grof3er sind [221]. Der grof3e Nachteil sowohl
der Hantel- als auch der Sanduhrform ist, wie bereits angesprochen, der nétige
Formgebungsprozess. In dessen Folge besteht eine erhdhte Gefahr, dass in den zu
formenden Bereichen der Prifkdrper Defekte entstehen, die das Risiko eines Versagens
erhoéhen [220]. Aus diesem Grund wurden in diesem Versuch die aneinander befestigten

Stabchen mit ihren quadratischen Klebeflachen nicht weiterbearbeitet.

Auch die Befestigung der Stabchen auf den Prufkorpertragern der Mikrozugmaschine
mit einem Befestigungskomposit bewahrte sich, indem sich die Stabchen nicht von den
Tragern losten oder ein Bruch auferhalb des untersuchten Haftverbundes auftrat.
Daruber hinaus garantierte die Lichthartung eine schnelle Verarbeitbarkeit ohne die

Gefahr, die Dentinstabchen zu Ubertrocknen.

Wahrend des gesamten Mikrozugversuchs dieser Arbeit traten damit keine sogenannten
.Pretesting Failures® auf. Weder versagten Stabchen vorzeitig, noch mussten Stabchen
ausgeschlossen werden. Pretesting Failures sind bekanntlich eine grofRe
Herausforderung an die Statistik und der Umgang mit diesen variiert [213, 222].
Teilweise werden sie komplett ausgeschlossen und teilweise werden sie mit auf
0 MPa festgelegten Verbundfestigkeiten in die Statistik aufgenommen. Der Ansatz, dass

jedem vorzeitig gebrochenen Prifkorper ein bestimmter Wert zugewiesen wird,
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beispielsweise der niedrigste gemessene Wert innerhalb der jeweiligen Gruppe, scheint
dabei am sinnvollsten, um die Verbundfestigkeit der Gruppe weder zu Uber- noch zu
unterschatzen [222]. Da bei den Versuchen dieser Arbeit keine Pretesting Failures
auftraten, stellte sich diese Frage nicht und ist als eine klare Starke des

Versuchsaufbaus zu sehen.

Eine Limitation der Studie dagegen ist, dass, obwohl der gesamte beschriebene Prozess
Uber die verschiedenen Gruppen hinweg so konstant wie moéglich durchgefthrt wurde,
es auch bei diesem zu nicht bestimmbaren Ungenauigkeiten kommen kann. Auf3erdem
wurde wahrend des Befestigungsprozesses beispielsweise auch kein standardisiertes
Gewicht bzw. kein standardisierter Druck wahrend des Zusammenfihrens und der
Lichthartung verwendet. Stattdessen wurde eine moglichst Ubereinstimmende Menge
Befestigungskomposit auf die Stadbchen appliziert und ein nach bestem Ermessen
vergleichbarer Druck aufgebracht, wobei der gesamte Herstellungsprozess jeweils nur
von einem einzigen Behandler durchgeflhrt wurde. Dennoch kdénnen dadurch die
Schichtdicken des Befestigungskomposits in einem geringen Rahmen voneinander
abweichen. Dies wiederum bietet auch eine Erklarung fir die geringfiigig voneinander
abweichenden Werte bei den reinen Keramik-Keramik-Gruppen, bei denen der Bruch
kohasiv im Befestigungskomposit erfolgte. Dabei ist aber anzumerken, dass auch bei
der Befestigung einer Krone im klinischen Alltag, kein messbar konstanter Druck bei der
Befestigung angewendet werden kann und die GroRe des ,Zementspalts“ sowie die
Menge des Befestigungskomposits variieren. Vielmehr ist die adhasive Befestigung
sogar genau fir solche Situationen geschaffen, Mikroundichtigkeiten zu schlie®en und

Microleakage bei Randspalten zu verhindern [133].

Ein wichtiger Bestandteil des Versuchsaufbaus in der vorliegenden Studie war
aullerdem die thermische Alterung, die mittels Wasserlagerung und thermischer
Belastungsanderung umgesetzt wurde. Dies erwies sich als gangige Methode, um
Erkenntnisse Uber das zu erwartende In-vivo-Verhalten des Haftverbundes zu gewinnen.
Die Langlebigkeit des Verbunds mit dem Befestigungskomposit wird durch die
Lagerungsdauer und -bedingungen beeinflusst und soll die oralen Bedingungen
nachahmen [223]. Wa&hrend der Lagerung von Kompositen in Wasser treten
Hydrolyseprozesse innerhalb des Komposits auf. Es wird davon ausgegangen, dass
diese auftretende Alterung wahrend der hier angewandten 10.000 Zyklen im
Thermowechselbad der Alterung nach einem Jahr in der Mundhoéhle entspricht [179].
Doch auch hier existiert kein standardisiertes Protokoll in der Forschung und die
thermische Alterung wird teilweise gar nicht, teilweise mit einer abweichenden Anzahl
an Zyklen oder nach einem voéllig anderen Verfahren durchgefiuhrt [224]. Dies erschwert

einen Vergleich von Verbundfestigkeiten zwischen verschiedenen Studien erheblich.



6 Diskussion 114

Dartber hinaus sollte eine klinische Studie nach einem kontrollierten, standardisierten
Studiendesign durchgefihrt werden, um auch die langfristige klinische Leistung zu
bewerten. Teil weiterer Untersuchungen sollte ebenfalls die Alterung des Zirkonoxids
sein, insbesondere die Niedrigtemperaturdegradation (LTD) des additiv hergestellten
Zirkonoxids [225].

Des Weiteren war es mit diesem Versuchsaufbau maoglich, einen Haftverbund zu
untersuchen, der aus den drei Teilen Restaurationsmaterial (Keramik),
Befestigungsmaterial (Befestigungskomposit) und Zahnoberfliche (Dentin) besteht.
Genauer betrachtet sind damit analog zur Praxis die beiden einzelnen Haftverbunde
,Keramik-Befestigungskomposit' und ,Befestigungskomposit-Dentin‘ zu einem Gesamt-
verbund kombiniert, der schlieRlich in dieser Studie im Mikrozugversuch auf seine
Verbundfestigkeit geprift wurde. In der klinischen Situation stellt die Verbundfestigkeit
einer Keramikrestauration namlich die Kraft dar, bei der sich diese vom Zahn |6st. Diese
Lockerung geht dabei ebenfalls von der schwachsten Stelle des Gesamtverbundes aus.
In der Literatur wird die Verbundfestigkeit von Keramiken jedoch haufig nur im Verbund
zu Kompositen untersucht und es wurden viele Ansatze entwickelt, um die
Verbundfestigkeit zwischen Befestigungszement und Zirkonoxid zu erhéhen [226]. Der
Haftverbund zum Zahn wird dagegen eher bei der Untersuchung unterschiedlicher
Adhasivsysteme charakterisiert. Da der Erfolg einer Keramikrestauration jedoch
entscheidend von allen drei Teilen dieser beiden Verbunde gepragt ist, lassen sich mit
den Ergebnissen dieser einzelnen Betrachtungen nur schwer Rickschlisse auf die
Praxis ziehen. Mit dem vorliegenden Mikrozugversuch konnten nun alle drei Teile des
Verbundes untersucht werden und der Versuch damit naher an die Praxis angelehnt
werden. Dementsprechend reichte auch bei der Analyse des Versagensmodus die
Unterteilung in die in der Literatur Gblichen Kategorien ,Adhasiv®, ,Mix“ und ,Kohasiv*
nicht aus [219, 227, 228]. Und im Einklang mit vergleichbaren Studien wurde die
Kategorie ,Adhasiv‘ um die aufgefihrten Subkategorien erweitert [183, 192].

Mit den Ergebnissen dieser Studie konnte somit schlief3lich nicht nur gezeigt werden,
dass kein Unterschied zwischen additiv und subtraktiv gefertigter Keramik im
Haftverbund besteht. Vielmehr stellte sich, wie bereits erklart, das Adhasivsystem fur die

Zahnhartsubstanz als der entscheidende Schwachpunkt heraus.

In der vorliegenden Studie wurde mit Syntac Classic aber nur ein Adhasivsystem fur die
Zahnhartsubstanz verwendet, das techniksensitiv ist, aber hohe Verbundfestigkeiten
zeigt [229]. Vor allem in Verbindung mit Variolink Esthetic stellt es eine etablierte und
haufig verwendete Kombination zum zuverlassigen Befestigen von Keramikrestau-
rationen dar [230, 231]. Die Erkenntnis, dass das Zahnhartsubstanz-Adhasivsystem als

der Schwachpunkt des Einsetzens von Keramikrestaurationen angesehen werden kann,
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legt somit nun nahe, dass der Verbund von Befestigungskomposit zu Dentin Gegenstand

weiterer Untersuchungen sein sollte.

Auch wenn damit der Fokus auf den Verbund zwischen Befestigungskomposit und
Dentin gerichtet wurde, bedarf zugleich der Verbund zwischen Keramik und
Befestigungskomposit weiterer Untersuchungen. In dieser Studie wurde namlich
ebenfalls nur ein Haftvermittler (Monobond Plus) fiir die Konditionierung der Keramiken
und ein Befestigungskomposit (Variolink Esthetic LC) verwendet, damit der Schwerpunkt
auf den Einfluss der Keramikart bzw. deren Herstellungsart gelegt wurde. Um aber
pauschale Aussagen uber den Verbund der additiv gefertigten Keramiken treffen zu
kénnen, sind weitere Untersuchungen mit weiteren Haftvermittlern bzw. Restaurations-
Adhasivsystemen und Befestigungsmaterialien notwendig. In diesem Kontext belegten
zwar bereits frlhere Studien, dass die Verbundfestigkeit im Wesentlichen vom
verwendeten Haftvermittler abhangt und die Keramik einen erheblich geringeren Einfluss

austbt, dennoch sollte dieser Punkt nicht vernachlassigt werden [186, 232].

Insgesamt wurde deutlich, dass in der Literatur zahlreiche unterschiedliche Ansatze und
Modifikationen bestehen, Verbundfestigkeiten zu ermitteln und insbesondere
Mikrozugversuche durchzufiihren. Es existiert kein allgemein akzeptierter Standard und
die Ergebnisse unterschiedlicher Arbeiten und Autoren sind damit kaum miteinander zu
vergleichen [233-236]. Vor allem die Gegenlberstellung der gemessenen absoluten
Werte der Verbundfestigkeiten zwischen unterschiedlichen Studien hat wenig
Aussagekraft und ist nicht zweckmafig. Vielmehr kdnnen Rilckschlisse auf eine

Einordnung der einzelnen getesteten Materialien gezogen werden [231, 237].

Auch der im Rahmen dieser Arbeit durchgeflhrte Versuch, ist als Modifikation eines
Mikrozugversuchs anzusehen. Dabei sollten jedoch die Nachteile, die bei der
Durchfuhrung von Mikrozugversuchen mit Keramiken auftreten, behoben werden. So
wurden, wie bereits beschrieben, die Keramiken im gesinterten Zustand nicht mehr
bearbeitet. Gleichzeitig konnte der Verbund der Keramik zu Dentin im Split-Tooth-Design
getestet und Pretesting Failures verhindert werden. Dennoch ist damit ein direkter
Vergleich vor allem der ermittelten Werte fur die Verbundfestigkeit und der Weibull-

Moduli mit anderen zukinftigen Studien ebenfalls nur eingeschrankt maoglich.

In diesem Fall kommt dartiber hinaus erschwerend hinzu, dass bisher in der Literatur
noch kein Vergleich zwischen der Verbundfestigkeit von additiv zu subtraktiv
hergestelltem Lithiumdisilikat bzw. Zirkonoxid zu finden ist. Fur das Verstandnis und um
eine bessere Gegenuberstellung mit zuklnftigen Studien zu ermdglichen, wurden der

gesamte Versuchsaufbau und das Vorgehen detailliert beschrieben.
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7 Schlussfolgerung

Mit den Einschrankungen dieser Studie kann der Schluss gezogen werden, dass die
Fertigungstechnik keinen Einfluss auf die Verbundfestigkeit sowohl von Lithiumdisilikat
als auch von Zirkonoxid nimmt. Basierend auf allen Aspekten und Ergebnissen der
Studie konnte, wie bereits erlautert, die Ubergeordnete Nullhypothese der vorliegenden
Studie bestatigt werden, indem kein signifikanter Unterschied zwischen additiv und
subtraktiv gefertigten Keramiken festgestellt werden konnte. Das gilt sowohl fir
Lithiumdisilikat- als auch fur Zirkonoxidkeramik. In diesem Zusammenhang konnte die
untergeordnete Nullhypothese, dass kein signifikanter Unterschied zwischen Zirkonoxid
und Lithiumdisilikat besteht, teilweise bestatigt werden. Wie allgemein bekannt, handelt
es sich bei Lithiumdisilikat- und Zirkonoxidkeramik selbstverstandlich um grundlegend
verschiedene Keramikarten mit unterschiedlichen Eigenschaften, was auch in dieser
Studie deutlich wurde. Es konnte jedoch festgestellt werden, dass der Verbund zu Dentin
fur beide Keramikarten, unabhangig von der Herstellungsart, vergleichbar ist. Vielmehr
hangt der Verbund zu Dentin vom verwendeten Adhésivsystem fur die Zahnhartsubstanz
ab.
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8 Ausblick

Die additive Fertigung von Dentalkeramik flr den taglichen Einsatz in der Zahnarztpraxis
ist noch in der Erprobungsphase. Sie steht bei der Lithiumdisilikatkeramik sowie bei den
weiteren Glaskeramiken noch am Anfang und es liegen diesbeziiglich erst sehr wenige
Daten vor. Die additive Herstellung von Zirkonoxid dagegen scheint bereits einen Schritt
weiter zu sein und erste Ergebnisse wurden verodffentlicht. Sowohl fir Zirkonoxid sowie
fur Lithiumdisilikat als auch fiir weitere folgende Keramiken, die additiv gefertigt werden,
gilt jedoch, dass sie intensiven klinischen Untersuchungen hinsichtlich ihrer
mechanischen und optischen Eigenschaften unterzogen werden missen. Dazu gehdren
beispielsweise das E-Modul, die Biegefestigkeit und die Transluzenz. Die klinische
Passung, die chemische Zusammensetzung sowie die Biokompatibilitdt sollten dabei

ebenfalls geprift werden.

Neben der Prifung geometrischer Prifkérper nimmt dartber hinaus vor allem die
Erhebung klinikbezogener Daten einen sehr hohen Stellenwert ein und ist damit ebenso

ein entscheidender Schritt zukUnftiger Untersuchungen.

Fakt ist aber bereits, dass die additiven Fertigungsmethoden auch hinsichtlich der
Herstellung von Dentalkeramik ein sehr groftes Potential besitzen und durch sie neue
Maoglichkeiten entstehen. Die Entwicklung aller unterschiedlichen additiven Verfahren
schreitet diesbezuglich sehr schnell voran und es ist nur eine Frage der Zeit, bis sie
Einzug in den zahnarztlichen Alltag finden. Langfristig gesehen ist es somit mdglich,
dass die additive Fertigung in einigen Bereichen, wie beispielsweise bei der Herstellung
von Keramikrestaurationen, neben dem bisherigen Goldstandard, der subtraktiven
Fertigung, zum Einsatz kommt. Vollstandig ersetzen wird sie die subtraktive Fertigung
aber wohl nicht, da auch diese ihre Vorteile bietet. Vielmehr ist in Zukunft eine

Kombination der beiden Herstellungsmethoden wahrscheinlich.
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