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1. EINLEITUNG

In den letzten 30 Jahren hat sich bei der Herstellung von festsitzendem
Zahnersatz, das mit Keramik oder Kunststoff verblendete Metallgerist, mit groliem
Erfolg durchgesetzt. Klinische Untersuchungen belegen, dass die Uberlebensrate
von metallkeramischem Zahnersatz innerhalb eines Zeitraumes von 10 Jahren um
ca. 90% liegt (CREUGERS et al. 1994; SCURRIA et al. 1998; TAN et al. 2004). Zum
Misserfolg tragen sowohl biologische als auch technische Komplikationen bei. Das
10-jahrige Risiko fur technische Komplikationen wurde in einer Metaanalyse von
TAN et al. (2004) mit einer Wahrscheinlichkeit von 3,2% angegeben. Das
Abplatzen der Verblendkeramik, als eine der technischen Komplikationen, tritt
jedoch mit 3% relativ selten auf (GOODACRE et al. 2003). Das Verbundversagen
zwischen dem metallischen Gerust und der keramischen Verblendung ereignet
sich in den ersten Monaten nach dem Einsetzen der Restauration gehauft

(COORNAERT et al. 1984; STRuUB et al. 1988).

Seit etwa 10 Jahren setzen sich vollkeramische Werkstoffe in der Kronen- und
Brickenprothetik immer mehr durch. Die im Vergleich zu metallkeramischen
Arbeiten zahnahnliche Farbe im Kronenrandbereich, sowie die verbesserten
mechanischen Eigenschaften der neu entwickelten Gerlistkeramiken versprechen
eine neue Ara im Gebiet der festsitzenden Prothetik. Zusatzliche Aspekte sind
bessere Biokompatibilitat vollkeramischer Werkstoffe, sowie kostenglnstigere

edelmetallfreie Herstellung durch CAD-CAM-Technologien.

Vollkeramischer Zahnersatz kam zuerst in Form von Inlays zum Einsatz; spater
wurde die Indikation auf Onlays, Teilkronen und Schalen erweitert. Durch
Modifikationen der keramischen Zusammensetzung wurden Produkte mit
verbesserten Festigkeitswerten entwickelt, wie z. Bsp. IPS Empress® 2 (Ivoclar
Vivadent AG, FL-Schaan), In-Ceram® Alumina (Vita, D-Bad-Sackingen) und
Procera® Alumina (Nobel Biocare, S-Géteborg). Damit haben sich in den
vergangenen Jahren eine Reihe verschiedener vollkeramischer Systeme auf dem
Dentalmarkt etabliert (FILSER et al. 2002), die flir Kronen und kleine Briicken im
Frontzahn-, und zunehmend auch im Seitenzahnbereich eingesetzt werden

kdnnen. Die Uberlebensrate von Vollkeramikkronen ist, v. a. im Frontzahnbereich,



gleich gut, wie diejenige von Metallkeramik (ODMAN & ANDERSSON 2001; ETEMADI &
SMALES 2006; KAISER et al. 2006).

Vollkeramikbriicken ~ zeigen allerdings schlechtere  Uberlebensraten als
metallkeramische Brucken. Fur dreigliedrige Front- und Seitenzahnbrucken aus In-
Ceram® Alumina (davon 62% im Seitenzahnbereich) wurden 10-Jahres-
Uberlebensraten von 83% ermittelt (OLSSON et al. 2003). Die fiinfjahrige
Uberlebensrate von IPS-Empress® 2 Front- und Seitenzahnbriicken liegt hingegen
nur bei 70% (MARQUARDT & STRUB 2006).

Erst durch die Verwendung von Zirkoniumdioxidkeramik als Gerlstmaterial scheint
es moglich, dass vollkeramischer Zahnersatz die Festigkeit von
Metallkeramischem erreichen kann.

Bei Brucken mit Zirkoniumdioxidgerusten fuhrten insbesondere Abplatzungen der
Verblendkeramik zu Misserfolgen. Die Misserfolgsraten in Form von
Verblendkeramikabplatzungen bei Bricken aus Zirkoniumdioxid waren mit 0%
nach einem (STURZENEGGER et al. 2000; RINKE 2004) bzw. zweieinhalb Jahren
(VOLKL 2001), 3,3% nach 15 Monaten (TINSCHERT 2002), bis zu 10% nach 2
Jahren (ZemBic 2002) und sogar 33,3% nach nur einem Jahr (MoLIN 2003) sehr

unterschiedlich.

Um die malgeblichen Grinde fur die Misserfolge solcher Restaurationen zu
verstehen und zu verhindern, sind weitere wissenschaftliche Untersuchungen tber

den Verbund von Zirkoniumdioxidgerusten und Verblendkeramiken notwendig.



2. GRUNDLAGEN

2.1. Vollkeramische Systeme

In der festsitzenden Prothetik werden vier Gruppen vollkeramischer Systeme

unterschieden (STRUB et al. 2005):

1.

Keramische Verbundsysteme

Verbundsysteme mit Grundmasse (historisch)
Verbundsysteme mit Hartkerngeriist (z.B. In-Ceram® System, Vita,
D-Bad Sackingen)

2. Keramische Nicht-Verbundsysteme

Gegossene Glaskeramik (z.B. Dicor®, DeTrey-Dentsply, D-Dreieich)
Gepresste Glaskeramik (z.B. IPS Empress®, Ivoclar Vivadent AG,
FL-Schaan)

Geschichtete, leuzitverstarkte Keramik (z.B. Optec®,

Jeneric/Pentron, D-Kusterdingen)

3. Mit Maschinenschleifen/-frasung hergestellte Keramikrestaurationen

CAD-CAM-Systeme (z. B. Cerec®-System, Sirona, D-Benzheim;
Procera All Zirkon®, Nobel Biocare, S-Géteborg; DC-Precident®,
DCS Dental AG, CH-Allschwil).

Industriell gefertigte Gerliste (Procera AllCeram®, Nobel Biocare, S-
Goteborg)

Kopierfrasen (Celay®-System; Mikrona, CH-Spreitenbach)

4. Mit elektrophoretischer Abscheidung hergestellte Geruste

(Wolceram, D-Ludwigshafen; CeHa White ECS® - System, C. Hafner

GmbH, D-Pforzheim in Zusammenarbeit mit Vita Zahnfabrik)

Aus werkstoffkundlicher Sicht werden zwei Gruppen vollkeramischer Systeme
unterschieden (DGZMK 2006) (Tab. 1):

Nichtoxidkeramiken (auch Silikatkeramiken oder Glaskeramiken genannt)
Oxidkeramiken (mit einfachen Oxiden wie: Al,O3, ZrO, und TiO,, sowie
komplexe Oxide wie Spinelle) — hierbei wird zwischen Oxidkeramiken mit

Glasphase und reinen Oxidkeramiken unterschieden



Oxidkeramische Werkstoffe Silikatkeramische Werkstoffe
glasinfiltriertes Aluminiumoxid Feldspatkeramik

glasinfiltrierter Mg-Al-Spinell Leuzitkeramik

glasinfiltriertes Zirkoniumdioxid Lithium-Disilikatkeramik
dichtgesintertes Aluminiumoxid Fluoro-Apatit-Keramik
dichtgesintertes Zirkoniumdioxid

Tab. 1: Einteilung der Keramiken nach werkstoffkundlicher Zusammensetzung (DGZMK 2006)

FUr die Herstellung von Bricken im Seitenzahnbereich eignen sich nur wenige
Vertreter der vollkeramischen Systeme.

Unter den Nicht- bzw. Teiloxidkeramiken werden die Infiltrationskeramik (In-
Ceram®) und die gepresste Lithiumdisilikatkeramik (IPS Empress® 2) als potenziell
geeignet eingestuft (KAPPERT 2005). In-Ceram® zeigte in klinischen Studien relativ
gute Uberlebensraten. Fiir In-Ceram® Alumina-Briicken wurden im Front- und
Seitenzahnbereich nach 5 Jahren Uber eine 90%- bzw. 93%- (VULT VON STEYERN
et al. 2001; OLssoN et al. 2003) und nach Uber 10 Jahren Uber eine 83%- bzw.
65%-Uberlebensrate berichtet (OLSSON et al. 2003; VULT VON STEYERN et al.
2005). In-Ceram® Zirconia-Seitenzahnbriicken wiesen nach 3 Jahren eine 95%-
Uberlebensrate auf (SUAREZ et al. 2004). Die 5-jahrige Uberlebensrate von IPS-
Empress® 2 -Front- und -Seitenzahnbriicken lag nur bei 70% (MARQUARDT &
STRUB 2006). Weitere Resultate liegen in der Literatur derzeit nicht vor.

Die EinfGhrung hochfester Oxidkeramiken fand am Anfang der 1990-er Jahre statt.
Hochleistungskeramiken aus Aluminiumoxid, wie Procera Alumina ®, bringen eine
weitere Verbesserung der mechanischen Eigenschaften (Bruchfestigkeit 600N;
Elastizitatsmodul 350 GPa (KAPPERT 2003)). Klinische Studien Uber Erfolgsraten
von Kronen zeigten gute Ergebnisse uber 5 Jahre mit 95% bzw. 97,7% Erfolg
(ODEN et al. 1998; ODMAN & ANDERSSON 2001) und Uber 10,5 Jahre 92,2%
(ODMAN & ANDERSSON 2001).

Der Werkstoff Zirkoniumdioxid zeigt im Vergleich zu Aluminiumoxid eine weitere
Steigerung der mechanischen Eigenschaften, welche mit den metallischen

Gerusten vergleichbar erscheint (KAPPERT & KRAH 2001).




2.1.1 Zirkoniumdioxid

2.1.1.1 Herkunft

Vorkommen
Im Jahre 1789 entdeckte und identifizierte der deutsche Chemiker Martin Klaproth

(1743-1817) das Element Zirkonium (PICONI & MACCAURO 1999) als 40. Element
des Periodensystems. In naturlicher Form wird es in vulkanischen Gesteinen wie
Schiefer, Gneis, Syenit oder Granat gefunden. Es existiert dort in Verbindung mit
Siliziumdioxid als Zirkon (ZrO; ¢ SiO;) und als Baddeleyit (ZrO;) (STEVENS &
HENNIKE 1992). Die wichtigsten Abbaugebiete befinden sich an der Ostkiste
Australiens, in den USA, in Indien und in Sudafrika.

Natirliche Strukturen
Das natirliche Zirkon ist in kristallinem Schiefer und/oder Sandstein oder als

mikroskopischer Gemenge Teil in Magniten (z.B. Granat) weit verbreitet. Wegen
seiner hohen Dichte (= 4,6 g/cm®) bildet es als Verwitterungsprodukt

Sekundarlagerstatten an Sandstranden (KAPPERT 2005).

Baddeleyit, das einen geringen Anteil Hafniumoxid enthalt, kommt seltener vor als
Zirkon und wird in der Regel zusammen mit 1-1,5% SiO, oder FeO, gefunden.
Baddeleyit wird in Brasilien und in Stdafrika abgebaut, wo es in grol3en Mengen

als Nebenprodukt in Kupfer- oder Uranlagerstatten vorkommt (KAPPERT 2005).

2.1.1.2. Struktur
Zirkoniumdioxid gehort zur Gruppe der Oxidkeramiken, die gekennzeichnet sind
durch:

e extrem hohe Dichte,

¢ sehr feine Korngrof3e mit Porenfreiheit,
e geringen Glasanteil und keine Glasphase als Kornbindung,

e Aaulerst geringe Verunreinigungen (< 0,05%) (RIEGER 1993)

In Abhangigkeit von der Temperatur kénnen mittels Rdntgenbeugung drei
definierte kristalline Strukturen unterschieden werden (Abb. 1):

e die monokline



e die tetragonale
(wird aufgrund ihrer physikalischen Eigenschaften in der Zahnmedizin
verwendet)

e die kubische Phase

(STEVENS & HENNIKE 1992).

Bis 1170°C Von 1170° - 2370°C  Von 2370° - 2680°C

3-5 Vol-%
Abnahme
e

«—

3-5 Vol-%
Zunahme

Abb. 1: Die Umwandlung der ZrO,-Kristalinphasen in Abhangigkeit von der Temperatur

Die monokline Phase ist bis 1170°C stabil, anschlieend vollzieht sich die
Wandlung zur tetragonalen Phase, die bis 2370° C stabil ist; dann herrscht bis
zum Schmelzpunkt von 2680°C die kubische Phase vor. Die Transformation von
monokliner zu tetragonaler Phase ist mit einer Volumenabnahme von 5%
verbunden. Dem gegenuber vollzieht sich die Transformation der tetragonalen in
die monokline Phase mit einer Volumenzunahme von 3%. Bei reinem
Zirkoniumdioxid kommt es bei der Volumenanderung zu hohen inneren
Spannungen, so dass sich nach der Sinterung beim AbklUhlen auf
Raumtemperatur spontan Risse bilden. Aus diesem Grund ist die Herstellung
gréRBerer Bauteile aus reinem Zirkoniumdioxid unmdglich (STEVENS & HENNIKE
1992).

Von RoN C. GARVIE und seinen Mitarbeitern (1975) stammt die Idee einer ZrO,-
Verbindung, die zu einer revolutiondren Anderung in der Ingenieurkeramik fiihrte
(STEVENS & HENNIKE 1992). Durch Zugabe stabilisierender Oxide, wie MgO, CaO
oder Y,03, kann die Bestandigkeit der tetragonalen Form des Zirkoniumdioxids
von Raumtemperatur bis Schmelzpunkt beibehalten und die Volumenausdehnung
bei der tetragonal-monoklinen Phasenumwandlung umgangen werden. Je nach

Gehalt und je nachdem, wie ausreichend die stabilisierende Wirkung des



eingemischten Oxids (gewohnlich Y,03) ist, wird das Zirkoniumdioxid als
teilstabilisiert' (PSZ) oder vollstabilisiert? (TSZ) bezeichnet.
Abbildung 2 zeigt das Phasendiagramm von ZrO, bei ansteigendem Anteil von

Yttriumoxid (ScoTT 1975).
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Abb. 2: ZrO,-Y,03 -Phasendiagramm nach ScoTt (1975)
(x-Achse: Mol-% von Y,03; y-Achse: Temperatur [°C])

Das wichtigste Merkmal ist hier die Temperaturabnahme bei der Umwandlung von

der tetragonalen zur monoklinen Phase bei steigendem Yttriumoxid-Gehalt.

2.1.1.2.1 Yittrium-teilstabilisiertes Zirkoniumoxid oder Y-TZP3

PSZ besteht in der Regel bei Raumtemperatur aus zwei oder mehr intensiv
vermischten Phasen. Durch Beifugung von 2-3 Vol-% oder 5 mol-% Yttriumoxid
oder 8 Vol-% MgO kann die tetragonale Phase als Hauptphase stabilisiert werden.
Innerhalb der tetragonalen Matrix befinden sich dann metastabile tetragonale und
monokline Partikel, auch PSZ-Partikel genannt.

Als solches hat Zirkoniumdioxid mit < 0,4 um eine feinkoérnige Mikrostruktur und
wird als Tetragonal Zirconia Polykristall (Y-TZP), manchmal auch als YPSZ*
bezeichnet (GARVIE 1972; GARVIE et al. 1975; LUTHARDT & MusIL 1997; KERN &
WEGNER 1998; PICONI & MACCAURO 1999).

! teilstabilisiert: PSZ = partially stabilized zirkoniumoxide
% volistabilisiert: TSZ = totally stabilized zirkoniumoxide
TzZP = tetragonal zirconia polycrystall

* YPSZ = yttriumoxide partially stabilised zirconiumoxide



Die Verwendung sehr kleiner Kristallite mit Korngrofen < 0,3 ym hemmt die
Umwandlung von der tetragonalen in die monokline Phase bei der Abkuhlung
zusatzlich (LUTHARDT & MusiIL 1997).

FILSER et al. (2002) zeigte die Mikrostruktur von Y-TZP als ein homogenes, dichtes
und porenfreies Nanogeflige mit einer mittleren Korngréf3e von 150 nm, weshalb
die notwendige Energiedissipation bei einem Rissfortschritt wesentlich héher ist
als im Falle konventioneller Glaskeramik (Abb. 3).

200 nm
Abb. 3: Mikrostruktur des Y-TZP (KANTERS 2000)

In Y-TZP sind die PSZ-Partikel fein verteilt. Nach der Sinterung bleiben sie durch
den Druck der umgebenden stabilen tetragonalen Kristalle auch bei
Zimmertemperatur in einer metastabilen tetragonalen Phase (STEPHAN 2000). Bei
dem Auftreten von dulRerer Energie, z. B. in Form von Rissen, wandeln sich die
tetragonalen teilstabilierten Kristalle in die monokline Phase mit Volumenzuwachs
der Koérner um (KAPPERT 2001). Die Phasenumwandlung bei der Rissbildung
bewirkt eine 3-5%ige Volumenzunahme, die dem Risswachstum entgegenwirkt
(STEVENS & HENNIKE 1992; LUTHARDT et al. 2004).

Durch die Fahigkeit, das Volumen im Spannungsfeld eines fortschreitenden
Risses auszudehnen, kann die Energie des Risses absorbiert oder gestreut
werden. Die tetragonal-monokline Phasenumwandlung vollzieht sich hier nicht
durch Temperaturanderung, sondern durch die Energieinduktion an einer
Risspitze. Dadurch kommt eine der wichtigsten Eigenschaften des Y-TZP
zustande, namlich der hohe Widerstand des Materials gegen einen entstandenen
Riss (Abb. 4).



Q — PSZ Partikel (metastabiler tetragonaler Kristall
@ —martensitisch veranderter Partikel (monoklin)

.- —Spannungsfeld um die Rissspitze
Abb.4: Fortschreiten eines Risses in Y-TZP Keramik (nach CHRISTEL et al. (1989))

Zusatzliche Energie muss zugefuhrt werden, um ein weiteres Fortschreiten des
Risses zu ermdglichen. Diese Transformation entspricht der martensitisch bzw.
martensischen’ Umwandlung von Stahl. Aus diesem Grund wurde Zirkoniumdioxid
auch als ,keramischer Stahl® bezeichnet (GARVIE et al. 1975). Der
Volumenzuwachs bei teilstabilisiertem Zirkoniumdioxid wird positiv zur Steigerung

der Risszahigkeit genutzt (KAPPERT 2001).

2.1.1.3 Mechanische Eigenschaften der Zirkoniumdioxidkeramik

2.1.1.3.1 Biegefestigkeit
Unter der Biegefestigkeit versteht man die kritische Biegezugspannung, bei der
eine Fraktur durch Rissbildung eingeleitet wird. Sie ist die Grenze der elastischen
Belastbarkeit einer Dentalkeramik bzw. die ertragbare mechanische Spannung
(KAPPERT & KRAH 2001). Sie wird als der Widerstand (Grenzwert) gegen Krafte
gemessen, die rechtwinklig zur Langsachse eines Korpers (Balken, Platte) wirken
und diesen bis zur Fraktur beanspruchen. Beim Durchbiegen herrscht auf der dem
Druck abgewandten Seite Zugspannung. Von allen Keramiken weist
Zirkoniumdioxid die hochste Biegefestigkeit bei gleichzeitig hochster Risszahigkeit
auf (KAPPERT & KRAH 2001). Die Biegefestigkeit von Zirkoniumdioxid entspricht

den Werten von Kobalt-Chrom-Dentallegierungen. Beim statischen Belastungstest

® Die martensische Transformation hat folgende Charakteristika: a) Sie ist im Wesentlichen volumenerhaltend.
b) Sie hat makroskopisch eine invariante Ebene (Habitusebene). Es kommt zu Scherungen bei der
Transformation. c) Zwischen Matrix und Martensit besteht eine feste Orientierungsbeziehung.
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einer dreigliederigen Brucke mit einem Zirkoniumdioxidgerust konnen hohere

Festigkeitswerte erzielt werden als mit Typ-IV-Edelmetalllegierungen® (KAPPERT &

KrAH 2001)

(Tab. 2, Abb. 5a und b).

Die entsprechenden Werte der

Zirkoniumdioxidkeramik in Form von dreigliedrigen Brucken erreichten tber 1000

MPa (ROUNTREE et al. 2001; ROSENTRITT et al. 2003).

Material
(Keramik ~ und
Legierungen)

entsprechende

Biegefestigkeit [MPa]

Elastizitatsmodul [GPa]

Glaskeramik
Typ |-Edelmetalllegierung
Inlays)

(nur  flr

60-100

60-80

In-Ceram®, Empress® 2
Typ llII/IV-Edelmetalllegierung

300-500

100-300

Oxidkeramik (Al,O3, ZrO,)
Co-Cr-Legierungen

600-1000

200-300

Tab. 2: Vergleich physikalischer Eigenschaften innerhalb der Vollkeramiksysteme und der

Metalle (nach KAPPERT & KRAH (2001))

Biegefestigkeit bzw. 0,2 %-Dehngrenze verschiedener Werkstoffe

200
800 |
700
SO0
500
400

300

Elastizitétsgrenze in MPa

verschiedene Dentalwerkstoffe

Abb. 5a: Biegefestigkeit beziehungsweise 0,2%-Dehngrenze
verschiedener Dentalwerkstoffe (KAPPERT 2003)

% Bei Dentallegierungen wird die Festigkeit durch die 0,2%-Dehngrenze beschrieben. Mit den DIN-
Normen werden 4 Typen von Edelmetall-Legierungen hinsichtlich dieser 0,2%-Dehngrenze mit
einer Empfehlung fir die Beanspruchbarkeit unterschieden.
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Elastizitidtesmodule verschiedener Werkstoffe
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Abb. 5b: Elastizitdtsmodule verschiedener Dentalwerkstoffe
(KAPPERT 2003)

2.1.1.3.2 Elastizitatsmodul

Der Elastizitatsmodul beschreibt den Widerstand des Materials gegen eine
elastische Verformung und ist neben der Biegefestigkeit eine der wichtigsten
Kenngroflen einer Dentalkeramik (SEGHI & SORENSEN 1995; KAPPERT 1996;
KAPPERT & KRAH 2001). Fur Zirkoniumdioxidkeramik betragt er ca. 200-300 GPa.
Andere vollkeramische Systeme erzielen rund 100 GPa, flr metallkeramische
Systeme liegt er zwischen 100 GPa (bei Edelmetallegierungen) bis etwa 200 GPa
(bei Nichtedelmetallegierungen) (BALTZER & KAUFMANN-JIONIAN 2003). Al;Os-
Keramik erreicht 350 GPa (KAPPERT 2003) (s. a. auch Tab. 2 und Abb. 5a).

2.1.1.3.3 Bruchzéhigkeit und Dauerverhalten
Die Riss- oder Bruchzahigkeit (Kc) beschreibt den Widerstand, den ein Werkstoff
materialspezifisch an einer Risspitze aufbringen kann, um das weitere
Fortschreiten eines Risses zu verhindern und so einen Bruch zu vermeiden
(KAPPERT & KRAH 2001). Die Risszahigkeit ist ein Ausdruck fur die Zuverlassigkeit
eines Werkstoffes, und ihre Kenntnis ist eine wichtige Voraussetzung fur den
Einsatz als Brlickengerist im Seitenzahnbereich (WEBER & RIEGER 2001). Der
Wert wird mit K gekennzeichnet und gibt den  kritischen
Spannungsintensitatsfaktor fur die Riss- bzw. Bruchzahigkeit wider. Sobald die
von auflen angelegte Spannung die maximale Bruchzahigkeit (K > Kic) Ubertrifft,
wird der Riss instabil. An dieser Stelle erreicht der Spannungsintensitatsfaktor

einen kritischen Wert, der von der Zunahme der Spannung unabhangig ist. Der
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Fortschritt des Risses erfolgt mit Uberschallgeschwindigkeit. Das Ereignis endet
schlief3lich mit Keramikzerstérung (MARX et al. 2004).

Der Kic-Wert ist eine experimentell ermittelbare Werkstoff-Kenngrofe mit der
MaReinheit Kic = [MPa x m”] und wird haufig als Mal} fur die Fahigkeit sproder
Materialien  herangezogen, Verformungsenergien zu absorbieren. Fur
Zirkoniumdioxidkeramiken konnten Werte von 10 MPaxm” erzielt werden (Tab. 3)
(KAPPERT 2005).

Material Einfache Dentalkeramik | Dentalkeramik | Oxidkeramik | Dental-
Verblendkeramik | (leuzitverstarkt) | (oxidverstarkt) (Al2O3, Y-TZP) | legierungen

Kic

y 0,7-1 >1 3-6,5 <10 60-100
[MPaxm™]

Tab. 3: Bruchzahigkeiten von dentalen Keramiken (KAPPERT 2005)

Aussagen Uber die Risszahigkeit sind fur die Beurteilung der Dauerfestigkeit einer
Keramik jedoch nicht ausreichend, da sie das Langzeitverhalten unter
verschiedenen Umgebungsbedingungen nicht in Betracht ziehen.

Andere Rissparameter (MARX et al. 2001) spielen hierbei eine wichtige Rolle. Einer
dieser Parameter beschreibt den Widerstand einer Keramik, den sie gegen ein
subkritisches Risswachstum leistet (Kip). Die von aufl’en angelegten Spannungen,
die grofer als der Schwellenwert (K > Kjo), aber kleiner als die Risszahigkeit (K <
Kic) sind, verursachen das Entstehen eines subkritischen Risswachstums. Es
vermindert langsam, aber andauernd die Festigkeit einer Keramik, was zur
Zerstorung der keramischen Restauration weit unterhalb ihres statischen
Festigkeitswiderstandes flhrt (MARX et al. 2004).

2.1.1.3.4 Weibull-Modul
Charakteristisch flr keramische Werkstoffe sind grof’e Streuungen und die
asymmetrische  Verteilung der Bruchlasten. Die Beschreibung des
Festigkeitsverhaltens von Dentalkeramiken mit Mittelwerten und
Standardabweichungen ist ungenau, weil die Messwerte nicht einer
Normalverteilung entsprechen, sondern sich mit einer Weibullverteilung
beschreiben lassen (TIETz 1994) (Abb. 6).
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yoxBuneH

a Eigenschaftsgrofie b EigenschaftsgrofRe

Abb. 6: Vergleich von Gausverteilung (a) und Weibullverteilung (b)

Fur Keramiken wird der materialspezifische Kennwert oft als Weibull-Festigkeit
(00) angegeben. Sie bezeichnet jene Spannung, bei der 63,3% aller getesteten
Proben einer Prifgruppe frakturieren. Die Streuung der Festigkeitswerte wird
dabei als Korrelat zur Standardabweichung mit dem Weibull-Modul (m)
beschrieben. Damit kann eine Vorhersage uber das Festigkeitsverhalten von
Bauteilen aus einer Messreihe getroffen werden. Je grofer der Weibull-Modul m
ist, desto enger liegen die gemessenen Festigkeitswerte zusammen. Dieser Wert
ist ein Ausdruck der mechanischen Zuverlassigkeit eines keramischen
Werkstoffes. Als materialspezifischer Kennwert ist er zusatzlich ein Mal} fur die
Homogenitat der Fehlerverteilung unter Einschluss fertigungstechnischer
Einflisse.

Ein Wert von m > 15 sollte die Voraussetzung fur eine sichere klinische
Anwendung einer Keramik sein (MARX et al. 2001). Bei zahntechnisch
hergestellten Dentalkeramiken liegt der Weibull-Modul zwischen 5 und 15
(TINSCHERT et al. 1999; TINSCHERT et al. 2000b). Bei industriell gefertigten
Keramiken kann der Weibull-Modul zwischen 15 und 25 liegen, was auf eine hohe
mechanische Zuverlassigkeit hinweist (BALTZER & KAUFMANN-JIONIAN 2003). In der
Literatur werden die Werte fur den Weibull-Modul unterschiedlich beschrieben.
KosMAC (1999) fand fur Y-TZP Werte von 10,7-14,9, GuAzzATO (2005) solche von
7,6-12,4. Die Variationen entstanden aufgrund verschiedener
BearbeitungsmalRnahmen des Y-TZP vor dem Messen. Fur dreigliedrige Y-TZP-
Testbrlicken wurden fur das Grundgerist Werte von m = 8,5 und nach der

Verblendung von m = 6,1 gemessen (FILSER et al. 2001); die Werte flr andere
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Keramiken (IPS Empress® 2, In-Ceram®) lagen bei ca. m = 3. MARX et al. (2001)
ermittelten wiederum andere Werte (IPS Empress®2: m = 8,8; In-Ceram®: m = 4,6;
Y-TZP: m = 18,4).

2.1.1.3.5 Dauerfestigkeit bzw. Dauerverhalten
Aussagekraftiger als die Angaben Uber die statische Festigkeit sind Erkenntnisse
uber die Dauerfestigkeit eines Materials. Unter Dauerfestigkeit versteht man die
Belastungsgrenze, der das Material in dem gegebenen Umfeld (korrosive
Einflusse des Mundmillieus, dynamische Kaubeanspruchung) auf Dauer ohne
Fraktur widerstehen kann. In der Regel entspricht die Dauerfestigkeit von
Keramiken etwa der Halfte der statischen Festigkeit, und steht in direkter
Korrelation zur Bruchzahigkeit (SCHWICKERATH 1986).
Wegen der Materialalterung sollte als Faustregel die Dauerfestigkeit einer
Metallkeramik 50% und die einer Vollkeramik 55% der maximalen statischen
Biegefestigkeit oder Ausgangsfestigkeit betragen (SCHWICKERATH 1984;
SCHWICKERATH 1986; SCHWICKERATH 1994). GEIS-GERSTORFER und FASSLER
(1999) unterwarfen Y-TZP-Brucken der dynamischen Biegefestigkeitsprufung,
wobei die Dauerbiegefestigkeit mit 480 MPa knapp 50% der Ausgangsfestigkeit
von 1016 MPa betrug. STUDART et al. (2006a) stellten in einer Untersuchung zur
Dauerfestigkeit von Y-TZP-Gerusten bei zyklischer mechanischer Belastungen
ohne Wasser eine um 46% und mit Wasser eine um 52% reduzierte
Ausgangsfestigkeit fest.
Die Kaukrafte betragen wahrend des normalen Kauens 50 N bis 250 N, bei
Parafunktionen (Bruxismus) werden Werte zwischen 500 und 1000 N (in
Abhangigkeit von Messmethode, Messort und Messapparatur) erreicht (KORBER
1983). Die Kaukrafte im Seitenzahnbereich sind bis zu vier Mal groRer als
diejenigen im Frontzahnbereich. Deshalb missen prothetische Restaurationen im
Molarenbereich Kaukraften mittlerer Werte von 298,9 N standhalten. Unter
Einhaltung eines Sicherheitsabstandes von 200 N sollte im Seitenzahnbereich
daher eine Dauerfestigkeit von etwa 500 N im Hinblick auf die mogliche
physiologische Belastung ausreichend sein (KORBER 1983). Demzufolge wird fur
Bricken eine Ausgangsfestigkeit von mindestens 1000 N gefordert, um eine
gunstige klinische Prognose im Seitenzahnbereich gewahrleisten zu konnen
(TINSCHERT et al. 1999; TINSCHERT et al. 2001a).
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2.1.1.3.6 Warmeausdehnungskoeffizient

Der Warmeausdehnungskoeffizient (WAK) beschreibt den Grad der Ausdehnung
eines Materials bei einer Temperaturanderung von 1 K. Der WAK von
Zirkoniumdioxidgerustmaterialien wird in Herstellerangaben unterschiedlich
angegeben: 10,5 x 10° K (DEGUDENT DENTSPLY 2003; VITA ZAHNFABRIK 2004),
10,4 x 10 K (NoBEL BlocarRe® 2003), 10 x 10° K (DCS DENTAL 2004), 9,93 x
10° K™ (LUTHARDT et al. 1998).

Die Warmeausdehnungskoeffizienten von Gerustmaterialien und
Verblendkeramiken werden aufeinander abgestimmt, wobei der WAK der
Verblendkeramik um ca. 10-15% geringer sein sollte. Hierdurch wird eine gute
Haftung beider Keramiken, sowohl bei der Abkuhlphase, nach dem Aufbrennen
der Verblendkeramik als auch bei thermischer Wechselbelastung in der

Mundhdhle gewahrleistet (EICHNER & KAPPERT 1996; KAPPERT & KRAH 2001).

2.1.1.4 Einsatzgebiete von Zirkoniumdioxid

Wegen seiner physikalischen Eigenschaften, wie hohe Festigkeit und
Risszahigkeit, hohe Verschlei’- und chemische Bestandigkeit, sowie
Biokompatibilitat, bietet sich Zirkoniumdioxid fir den Einsatz in vielen
unterschiedlichen Anwendungsbereichen an (HELMER & DRISKELL 1969; CHRISTEL
et al. 1989; STEVENS & HENNIKE 1992; RoITH 2001; KAPPERT 2005).

Nach Angaben von PICONI und MAcCCAURO (1999) veroffentlichten HELMER und
DRISKELL (1969) als erste einen Artikel Uber den Einsatz von Zirkoniumdioxid als
Biomaterial. CHRISTEL et al. (1989) berichteten erstmals Uber die Verwendung von
Zirkoniumdioxid in der Huftgelenk-Implantologie. Das Material bewahrte sich in der
Orthopadie und wurde auch seit Uber 15 Jahren fir die zahnmedizinische

Anwendung erforscht.

Zirkoniumdioxid wurde zunachst als asthetische Alternative fur Metall-Bracketts in
der Kieferorthopadie verwendet (RIEGER 1993; KEITH et al. 1994). Danach kam es
fur asthetische Stiftkernaufbauten (MEYENBERG et al. 1995; FISCHER et al. 1998;
FEHER et al. 1999) zum Einsatz und findet auch in der Implantologie (STUDER et al.
1996; WOHLWEND et al. 1996; WLocHOWITZ et al. 1998; GLAUSER et al. 2002; 2004;
YILDIRIM et al. 2003) als Implantatpfosten oder als Implantat (KOHAL et al. 2002;
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2004) Anwendung. In der zahnarztlichen Prothetik wird Zirkoniumdioxid als
asthetische Alternative zum Metallgertst fur Kronen und Bricken, sowie flr
Adhasivbrucken (KERN 2005) verwendet.

2.2 Dentale Verblendkeramiken

Y-TZP als Gerustmaterial weist fir den dentalen Einsatz eine vergleichsweise
hohe Opazitat auf. Die Y-TZP-Geruste werden daher mit konventionellen
keramischen Massen verblendet, um ein asthetisch zufriedenstellendes Ergebnis

erzielen zu konnen (TINSCHERT et al. 2001c).

2.2.1 Struktur und Eigenschaften der Verblendkeramiken

Dentalkeramiken werden aufgrund ihrer Hauptbestandteile (70-80% Feldspat, 10-
30% Quarz) 'Feldspatkeramiken' genannt und enthalten 0-3% Ton oder Kaolin
(TINSCHERT et al. 2001c). Weil Verblendkeramiken eine gewisse Opazitat besitzen
sollten, werden dem hohen Feldspatanteil Oxide zugesetzt. Die Metalloxide von
Kobalt, Chrom, Eisen und Titan bestimmen die Farbgebung und Opazitat,

wahrend Natrium-, Kalium-, Kalzium- und Boroxid die Brenntemperatur

erniedrigen. Werden Feldspat —vor allem Kalifeldspat—, Quarz und Kaolin

gebrannt, bilden sie eine glasartige amorphe Grundmatrix mit einer
Partikeleinbettung aus Leuzitkristallen in der kristallinen Phase (ANUSAvICE 2003;
KAPPERT 2005). Beim Sintern wachsen die Kristalle in der Matrix, wobei
Mischungen aus TiO; und ZrO, als Katalysatoren dienen. Weil sich Leuzitkristalle
erst bei 1520° C auflosen, verleihen sie der dentalkeramischen Schmelze hohe
Viskositat und Standfestigkeit beim Brennen (GEHRE 1996) und gewahrleisten
somit eine ausreichende Festigkeit unter funktioneller Belastung in der Mundhdhle
(KAPPERT 2005). Die Leuzitkristalle beeinflussen den WAK der gebrannten
Verblendkeramik, da Uber den Leuzitanteil der WAK der Verblendkeramik an den
WAK des Gerustes angepasst werden kann (GEHRE 1996). Anpassungen von
Verblendkeramiken im Sinne einer WAK-Vergrof3erung konnen auch durch einen
erhohten Anteil an Na,O, MgO und BaO erreicht werden (LUTHARDT et al. 1998).
Feldspatkeramiken in der Anwendung als Verblendkeramik weisen eine hohe
Druckfestigkeit von 800-1000 MPa auf, die Zugfestigkeit (40-100 MPa) und die
Biegefestigkeit (80-180 MPa) sind hingegen eher gering (GEHRE 1996).
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2.2.2 Verblendkeramiken fur Zirkoniumdioxid

Der Verbund zwischen Zirkoniumdioxidgerust und Verblendkeramik kann aufgrund
der inerten Natur des Zirkoniums hauptsachlich durch eine Anpassung der WAK
Werte beeinflusst werden.

Der WAK-Wert von Feldspatkeramik liegt bei 7,6:10° K™ (KAPPERT 2005), der des
Zirkoniumdioxidgeriistes bei 10-10,5:10° K. Da der WAK der Verblendkeramik
idealerweise um etwa 10-15% niedriger als der des GerUstes sein soll (KAPPERT
2001; KAPPERT & KRAH 2001), muss er erhoht werden, was haufig durch Zugabe
von Leuzitkristallen (WAK: 27,0 10° K) geschieht.

Die auf dem Markt etablierten Verblendkeramiken flr Metallgeruste sind fur die
Verblendung von Zirkoniumdioxid-Gerusten ungeeignet, da die WAK-Werte der

aufbrennbaren Legierungen meist zwischen 11,9 und 13,8 10° K

liegen
(KAPPERT 2005). Zu Beginn der Entwicklung der vollkeramischen Systeme aus
Zirkoniumdioxid wurden wegen des ahnlichen Warmeausdehnungskoeffizienten
Verblendkeramiken fur Titangeriste verwendet, was sich aber nicht bewahrte
(KAPPERT & KRAH 2001). Aus diesem Grund setzte in den letzten Jahren die

Entwicklung von speziellen Verblendkeramiken fur Zirkoniumdioxidgeruste ein.

Tabelle 4 stellt eine Ubersicht der auf dem Dentalmarkt vorhandenen
Zirkoniumdioxidgerust- und Verblendkeramiken, sowie deren jeweilige WAK-Werte

dar.
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Gerlistkeramik Verblendkeramik WAKUVerbiendkeramik
(Produktname und (Produktname und Hersteller) (25°C-500° C)
Hersteller) _
Cercon® Base Cercon®Ceram S 9,5x10° K
(Degudent Dentsply,D- (Degudent Dentsply, D-Hanau)
Hanau)
Lava Frame® LAVA Ceram® 10x10° K
(BM/ESPE, D-Seefeld) (BM/ESPE, D-Seefeld)
Hint-ELs Zirkon Y-TZP- GC Initial® Zr (GC Co., J-Tokyo) 9.4x10° K"
G® Digident-System
(Amann Girrbach, D- (wird fur alle Zirkoniumdioxide empfohlen:
Pforzheim) Digizon®, In-Ceram® YZ for Digident, DC-Zirkon,

Cercon®, Lava®, Procera®-Zircon)
ZS-Blanks® GC Initial® Zr 9.4x10° K
(Everest®, KaVo D- (GC Co., J-Tokyo)
Leutkirch)
Vita In-Ceram YZ Vita VMg9 8,8-9,2x10° K’
Cubes® (Vita Zahnfabrik; D-Bad Sackingen)

(Vita fiir Cerec InLab®,
Sirona D-Bensheim)

DC-Zirkon® Vita VMg9 + DC Liner® 9+0,20x10° K
(DCS Dental AG, CH- (Vita Zahnfabrik; D-Bad Sackingen; DCS Dental
Allschwil) AG, CH-Allschwil)
Procera® AllZirkon Nobelrondo® Zirconia 9,3x10° K
(Nobel Biocare, S- (Nobel Biocare, S-Goteborg)
Gobteborg)
Denzir® IPS Eris® 9,5-9,6x10° K~
(Decim AB, S-Skelleftea) (Ivoclar Vivadent AG, FI-Schaan)
IPS Empress® 2 9,7+0,25x10° K
(Ivoclar Vivadent AG, FI-Schaan)
IPS e.Max® ZirCAD IPS e.Max® Ceram 9,50,25x10° K’
(Ivoclar Vivadent AG, FI- (Ivoclar Vivadent AG, FI-Schaan)
Schaan)

Tab. 4: Ubersicht der auf dem Markt Zirkoniumdioxidgerust- und Verblendkeramiken, sowie der
jeweiligen WAK-Werte.

2.3 Verbund zwischen Zirkoniumdioxid und Verblendkeramik

Da sich die physikalischen Eigenschaften der Verblendkeramik fur
Zirkoniumdioxidgeruste im Wesentlichen nicht von etablierten Verblendkeramiken
fur Metallgeriste unterscheiden, lasst sich das Problem der beobachteten
Abplatzungen der Verblendkeramik auf den Verbund der beiden Materialien
zuruckfuhren (FILSER et al. 2002).

Die Art des Verbundes zwischen dem mechanisch hochfesten, dicht gesinterten
Zirkoniumdioxidgerust und der Verblendkeramik wurde kaum untersucht (STEPHAN
1996). Die Haftung der Verblendkeramik auf der Oberflache von Y-TZP wurde von
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STEPHAN (1996) primar auf eine mikromechanische Verankerung zurtickgefihrt.
Durch Beobachtung der Frakturart zweischichtiger Systeme mittels Finite-
Elemente-Analyse (FEA) wiesen WHITE et al. (1994) auf den schwachen Verbund
zwischen Y-TZP und Verblendkeramik hin. STEPHAN (1996) untersuchte In-Ceram
Alumina®, In-Ceram Zirconia® und Y-TZP mit Vitadur Alpha®. Der Verbund von Y-
TZP mit Vitadur Alpha® zeigte in Rasterelektronmikroskopaufnahmen eine gute
Mikroverzahnung beider Materialien. Es wurde jedoch weder eine nachweisbare
Diffusion (wie bei dem In-Ceram®-System (SCHMID 1990; STEPHAN 1996)), noch
eine Vernetzung bei anderen getesteten vollkeramischen Systemen, wie IPS

Empress® 1 oder 2 (ScHMID 1990; ABOUSHELIB et al. 2005a) nachgewiesen.

Der Verbund zwischen Zirkoniumdioxid und Verblendkeramik wird zum Teil analog
zu dem  metallkeramischen  System durch die Benetzung der
Zirkoniumdioxidoberflache  beim  Aufbrennen  durch das  keramische
Verblendmaterial und zum Teil durch die thermische Kompatibilitat der
Verbundpartner in Form von Angleichung der Warmeausdehnungskoeffizienten
von Zirkoniumdioxid und Verblendkeramik (GEHRE 1996) erreicht. Eine
verbesserte Haftung zwischen Y-TZP und Verblendkeramik wurde entsprechend
den Erfahrungen beim etablieten metallkeramischen Verbund durch die
Anpassung des WAK Ubernommen (CLAUS 1980; LUTHARDT et al. 1998; KAPPERT
& KRAH 2001). Es wird die Idee verfolgt, dass die Gerustkeramik aufgrund eines
leicht (10-15%) hoheren Warmeausdehnungskoeffizienten die Verblendkeramik in
der Abkuhlphase unter Druckspannung setzt und damit eine gewisse Steigerung
der Verbundfestigkeit erzeugt (KAPPERT 2001; KAPPERT & KRAH 2001). Das Gerust
wird dadurch unter eine leichte Zugspannung gesetzt, die aber aufgrund der sehr
hohen Festigkeit des Gerustmaterials keine Gefahr fur das System darstellt.

Die Grundlagen fur diesen Ansatz leiten sich von der konventionellen

metallkeramischen Technik ab und sind (CLaus 1980):

o WAKzo2 >> WAKveriendkeramik
Bei einer WAK-Differenz von 3 x 10° K" ergibt sich eine Kompression von ca.
28000 N/cm (HENNING 1976). Zu groRe Differenzen fihren zur Fraktur der
Verblendkeramik (ABOUSHELIB et al. 2005a), da deren Biegefestigkeits- bzw.
Frakturgrenze Uberschritten wird. Eine stark erhohte tangentiale Druckspannung in



20

der Verblendkeramik erzeugt nahezu parallel zum Gerust verlaufende Risse bzw.

Abplatzungen der Verblendkeramik (Abb. 7).

Abb. 7: Rissverlauf durch die Verblendkeramik bei WAKz0, >> WAK(yeriendkeramik (Schnitt durch
eine stilisierte Krone) (modifiziert nach VITA (2004))

o WAKzo02 << WAKUverblendkeramik
Ist der WAK des Gerustwerkstoffes viel niedriger als derjenige der
Veblendkeramik, so erhohen sich die tangentialen Zugspannungen in der

Verblendkeramik und erzeugen radial nach auf3en verlaufende Risse. Dies kann

klinisch zu Spatspringen fihren (Abb. 8).

Abb.8: Rissverlauf durch die Verblendkeramik bei WAKz02 << WAKvyeriendkeramik (Schnitt durch
eine stilisierte Krone) (modifiziert nach VITA (2004))

o WAKzo02 > WAKverblendkeramik — ideal angepaSSt
Ist der WAKvyerbiendkeramik Optimal auf den WAKz0, abgestimmt, dann gleichen sich

tangentiale Druck- und radiale Zugspannungen aus. Damit ist sowohl bei der
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Abkuhlphase nach dem Sintern als auch bei thermischer Wechselbelastung in der
Mundhohle eine gute Haftung der Materialien gewahrleistet (Abb. 9).

Abb. 9: Gleichgewicht von Druck- und Zugspannungen bei WAKz02 > WAKuyerblendkeramik (Schnitt
durch eine stilisierte Krone) (modifiziert nach VITA (2004))

231 Verfahren zur Priufung des Haftverbundes 2zwischen
Gerustmaterialien und Verblendwerkstoffen

Durch die Einfuhrung verschiedener vollkeramischer Systeme ist eine
zweckmalige und aussagekraftige Prifung der Verbundfestigkeit von
Gerustkeramiksystemen und deren Verblendkeramiken unerlasslich. So kénnen
Haft/Verbund-Prifungen an geometrischen Prifkérpern oder realen bzw.

stilisierten Verblendkronen durchgefuhrt werden (MARX 1986).

Im Wesentlichen unterscheidet man:
0 Druckprufung
0 Zugprufung
o Biegeprufung
o]

Scherprifung

2.3.1.1 Druckprifung

Hierbei soll durch Druck auf die Inzisalkante der Verblendkrone die Festigkeit der

Verblendung oder des Haftverbundes getestet werden. Diese Prifmethode wurde
von Voss (1969) flr reale bzw. stilisierte Kronen entwickelt (Abb. 10).
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S

Abb. 10: Aufzeichnung der Druckprifung (K — Keramik, F — Kraft [N]) (nach EICHNER & KAPPERT
(1996))

Die Methode gibt eine Aussage Uber die Anwendbarkeit eines Verbundsystems im
dentalen Bereich, da herstellungsbedingte Faktoren einer mit Keramik
verblendeten Krone bertcksichtigt werden konnen. Die Testergebnisse konnen mit
den auftretenden Kaukraften im Mund in Verbindung gebracht und als
Mindestanforderung angegeben werden. Die Ergebnisse werden allerdings von
Druckrichtung und Angriffspunkt der Kraft stark beeinflusst. Es ist wegen der nur
bedingt identischen Kronen mit einer gro3en Streuung der Messwerte zu rechnen
(MARX 1988).

2.3.1.2 Zugpriufung

Zugprufungen an geometrischen Prifkérpern werden meist an genau definierten
Prufkorpern in einer Universalprufmaschine (z. B. Zwick oder Instron)
durchgefuhrt. Das einfachste Verfahren wurde 1950 von HATTEMER und KUBEL
(1950) zur Prufung der Haftintensitat zwischen z.B. Zement/Metall/Kunststoff
entwickelt.

Diese Methode wurde in abgewandelter Form auch von ABOUSHELIB et al. (2005a;
2005b) zur Priafung der Verbundfestigkeit zweier Keramiken angewendet. In der
englischsprachigen Literatur wird dieses Mikrozugverfahren als ,microtensile®-
Verbundfestigkeitspriufung bezeichnet. Die Ergebnisse dieser Methode sind von
Abweichungen in der Geometrie der Prufkérper, sowie von der

Kraftanwendungsart abhangig (EL-ZOHAIRY et al. 2004; MEIRA et al. 2004).
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Beim Zugversuch erfolgt eine axiale Zugbelastung durch den Vorschub in
transversaler Richtung bis zur Fraktur im Verbundbereich (MARX 1988); die

Spannung wird in N/mm? gemessen (Abb. 11).

m 30mm
=

Z

Z

/ !
e y

Abb. 11: Aufzeichnung der Zugprifung (M — Metall, K — Keramik, F — Kraft [N]) (nach EICHNER &
KAPPERT (1996))

Zugprufungen an realen oder stilisierten Verblendkronen sind problematisch, weil
Kraftangriff und Wirkung nicht eindeutig zu beurteilen sind. So wurde aus dem
Zugversuch nach ROSSBACH (1969) ein Zugscherversuch (MARX 1988). Dieser

Test ist wegen der Prufkorperherstellung aber aufwandig.

3.3.1.3 Biegeprufung

Die Biegeprufung erfolgt mit geometrischen Prufkorpern. Die wohl bekannteste
Biegeprufung ist die Dreipunkt-Biege-Prufung nach SCHWICKERATH (1983) zur
Ermittlung der Verbundfestigkeit zwischen Metall und Keramik (in die DIN 9693 fur
metallkeramische Systeme aufgenommen). Als Mindestanforderung definiert sie
eine Biegescherkraft von 25 MPa (KAPPERT 2005).

Die Methode nach ScHWICKERATH (1983) kann lediglich zur metallkeramischen
Verbundprufung eingesetzt werden, weil Qualitat und Festigkeit des Verbundes

nur infolge der Biegung des Gerlstes festgestellt werden kénnen (Abb. 12).
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Abb.12: Versuchsanordnung des Drei-Punkt-Biegeversuchs nach SCHWICKERATH (1983) (x -
Statzweite in mm (Entfernung der Auflagen), F - Bruchlast des Koérpers [N], M — Metall, K —
Keramik) (nach EICHNER & KAPPERT (1996))

3.3.1.4 Scherpriufung

Sie erfolgt an geometrischen Prufkorpern. Bei diesem Prifprinzip soll das

Verblendmaterial in Richtung der Verbindungsfuge Gerlst-/Verblendmaterial
verschoben bzw. abgeschert werden. Dies geschieht entweder durch Zug oder
durch Druck auf den Verblendmasseanteii (MARX 1988). Bei allen
Scherversuchsvorrichtungen ist die auferhalb der Verbundfuge angreifende Kraft
kritisch einzustufen, da dadurch Drehmomente entstehen (MARX 1988). Um diese
maoglichst zu vermeiden, sollte sich der Abscherstempel moglichst konstant nahe
an der Verbundgrenze befinden (SCHMITZ & SCHULMEYER 1975).

Beim Abscherversuch nach SCHMITZ und SCHULMEYER (1975) werden Metallwirfel
mit einer Kantenlange von 5,9 mm auf einer Seite zur Halfte mit Keramik
verblendet, wobei eine spezielle Schablone zum Auftragen keramischer
Verblendmassen bis zu einer Schichtstarke von 3 mm eingesetzt wird. Der
aufgebrannte Keramikblock wird parallel zur Wurfeloberflache abgeschert und die
Scherspannung bzw. die Scherverbundfestigkeit als Quotient aus der Bruchlast

und der Haftflache der Metall/Keramik- bzw. Keramik/Keramik-Flache berechnet

(Abb. 13a).
E o

Abb. 13a: Aufzeichnung der Scherpriifung (M — Metall, K — Keramik, F — Kraft [N]) (nach EICHNER
und KAPPERt (1996))

LA
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Dabei wird vorausgesetzt, dass eine gleichmafige Belastung an der Grenzflache
zweier Materialien das Abscheren des Verblendkeramikblocks bewirkt. Frakturen
innerhalb der Verblendkeramik konnen die Messergebnisse verfalschen.

Die Methode reagiert besonderes empfindlich auf WAK-Differenzen zwischen
Legierung und Keramik, da der massive Metallwtrfel Spannungen nicht durch

Verformung kompensieren kann.

In der englischsprachigen Literatur wird zur Prufung der Adhadsion an der
Zahnhartsubstanz haufig die Methode nach der DIN EN ISO Norm 11405 (2003)
verwendet (WATANABE & NAKABAYASHI 1994). Bei dieser Methode wird ahnlich wie
bei dem ScHMITZ und SCHULMEYER-Test (1975) eine Scherkraft angewendet, die
uber die gesamte Breite des Verblendmaterials greift und somit auch als
Drehmoment wirkt (Abb. 13b). Bei dieser Prifmethode treten vorwiegend
Kohasionsfrakturen auf (SHIAU et al. 1993; DELLA BONA & VAN NOORT 1995). Diese
Methode wurde von AL-DOHAN et al. (2004) und DUNDAR et al. (2005) zur Prufung

der Verbundfestigkeit zweier Keramiken ausgewahlt.

Abb. 13b: Methode DIN EN ISO Norm 11405 (2003) nach AL- DOHAN et al. (2004). Die Pfeile
zeigen die Kraftangriffsflache.

2.3.2 Frakturanalyse

Die Analysen der Rissoberflache klinisch frakturierter Vollkeramikrestaurationen
durch verschiedene Autorengruppen (HAHN & WOLF 1994; KELLY et al. 1994; 1995)
zeigten, dass es sich bei einem fruhzeitigen Versagen konventioneller glashaltiger
Dentalkeramikrestaurationen zumeist um Ermudungsfrakturen durch statische

oder zyklische Belastungen unterhalb der kritischen Frakturgrenze handelt.
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Verschiedene Faktoren beeinflussen das Entstehen und das Fortschreiten des
Risses in der Keramik: mikrostrukturelle Inhomogenitaten, Grélke und Verteilung
der Risse, bestehende Spannungen nach Polieren, thermische Einflisse bei der
Bearbeitung, sowie der Feuchtigkeitseinfluss. Weiter tragen die Schichtstarke und
Gestaltung der Restauration, die Elastizitditsmodule der einzelnen
Keramikkomponenten, die Eigenschaften des Keramik-Zement-Verbundes, sowie
die Grolle und Ausrichtung der applizierten Krafte zur Entstehung und
Fortschreiten von Rissen bei (THOMPSON et al. 1994; PALLIS et al. 2004).

Der Frakturverlauf vollkeramischer Kronen unterscheidet sich deutlich vom

Frakturverlauf vollkeramischer Bricken (KELLY et al. 1995; ZENG et al. 1998).

2.3.2.1 Kronenfrakturen

Vollkeramikkronen weisen im Allgemeinen vier Versagenstypen auf (LAWN et al.

2004; PALLIS et al. 2004) (Abb. 14):

1. Das Versagen erfolgt groRtenteils von der aul’eren Flache der Krone, meist
an der Stelle des hochsten Wolbungspunkts (KELLY et al. 1989; LAWN et al.
2002): ,cone crack®.

2. Das Versagen beginnt an der Grenzflache zwischen Verblend- und
Gerustkeramik (KELLY et al. 1990; JUNG et al. 2000; LAWN et al. 2002): ,quasi-
plastic crack”.

3. Das Versagen tritt im Bereich der Belastungszone auf (JUNG et al. 2000;
LAWN et al. 2004): es resultieren radial verlaufende Risse.

4. Es kommt zum Versagen aulierhalb des Belastungsradius.

Abb. 14: Die vier Versagungstypen (von links nach rechts: 1, 2, 3, 4)

Diese potenziellen Frakturausléser weisen auf maximale Risskonzentrationen und
Zugspannungen an der betreffenden Stelle hin (KELLY et al. 1989; 1990;
THOMPSON et al. 1994).
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Die Autorengruppen um B. R. LAWN (2001; 2002; 2004) und DENG et al. (2003)
untersuchten das Frakturverhalten von Kronen verschiedener
Vollkeramiksysteme. Fur alle Systeme (Glaskeramik, Infiltrationskeramik,
Aluminiumoxid und Y-TZP als Geruste) wurde festgestellt, dass die Risse in einem
Zwei- und Dreischichtsystem primar unterhalb der Belastung, und zwar am
Kontakt der Keramik mit dem Dentin, entstehen und radial nach auf3en verlaufen.
Die Autoren zeigten, dass radial verlaufende Risse bei Hartkerngeristkeramiken
vor allem in der Verblendkeramik entstanden und das feste Gerust unbeschadet
blieb. Weitere Untersuchungen zu dem Frakturverhalten von Vollkeramikkronen
mit Y-TZP als Gerustmaterial bestatigten diese Ergebnisse und konnten zeigen,
dass lediglich die Verblendung absplitterte und in den meisten Fallen das Gerust
intakt erhalten blieb (KAPPERT 2001; SUNDH & SJOGREN 2004; VULT VON STEYERN
2005; Kim et al. 2006).

Das Frakturbild der Zirkoniumoxidkrone ist somit vergleichbar mit dem
Frakturverhalten metallkeramischer Kronen. Die haufigsten Misserfolge
metallkeramischer Restaurationen zeigen sich ebenfalls entweder als Riss in der
Verblendung oder als Versagen des metallkeramischen Verbundes in Form von

Verblendungsabplatzungen (SCHWARz & SCHWICKERATH 1988; LAWN et al. 2004).

2.3.2.2 Bruckenfrakturen

Finite-Elemente-Analysen (FEA) ergaben bei Brickenkonstruktionen unter

Druckbelastung hochste Zugspannungen im Bereich des Verbinders, der so die
schwachste Stelle einer vollkeramischen Brucke darstellt (FISCHER et al. 2003).

Eine Untersuchung von THOMPSON (2000) verdeutlichte das unterschiedliche
Belastungsverhalten von Y-TZP-Briicken (verblendet mit Vita D®) im Vergleich zu
anderen vollkeramischen Systemen. Bei gingivaler Verblendung traten
Abplatzungen der Verblendkeramik auf bzw. entstand bei allen Y-TZP-Gerlsten
zwischen Verblend- und GerlUstkeramik eine Interfacefraktur. Bei anderen
vollkeramischen Systemen waren diese Frakturen in 22% der Falle zu beobachten
(THOMPSON 2000). Ahnliche Resultate erzielten STUDART et al. (2006c), in deren
Untersuchung bei allen Priifkdrpern mit Y-TZP- oder In-Ceram® Zirconia-Geriisten
die Frakturen auf die Verbundzone zwischen Verblend- und Gerustkeramik
beschrankt waren; bei IPS Empress® 2-Priifkdrpern war hingegen eine Fraktur der

Verblendkeramik mit Beteiligung des GerlUstkerns zu beobachten. Mittels Finite-
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Elemente-Analysen (FEA) wurde weiter festgestellt, dass vor allem die
Verblendkeramik das Versagen bestimmte (KELLY et al. 1994; 1995; WHITE et al.
2005).

Uber das Fraktur- bzw. Versagensverhalten von Briicken mit einem Y-TZP-Ger(ist,
vor allem Uber den Ursprung der Fraktur, wird nur teilweise einheitlich berichtet. In
allen Fallen versagten die Bricken am Verbinder (KELLY et al. 1994; 1995). Die
Grundgeruste zeigten Frakturen, die rechtwinklig zur mesio-distalen Achse oder
kurvenformig von der gingivalen Seite des Verbinders zum mittleren Bruckenglied
hin verliefen (KELLY 1995; KELLY et al. 1995; SORENSEN et al. 1998; 1999;
TINSCHERT et al. 2001a). Risse zeigten sich am haufigsten zwischen Pfeilerzahn
und Brickenzwischenglied (TINSCHERT ET AL. 1999; FISCHER et al. 2003).

Vor allem das Verhalten der Verblendkeramik, bevor es zu Fraktur des gesamten
Systems kommt, wird in der Literatur kontrovers diskutiert.

Einerseits wurde festgestellt, dass bis das gesamte Y-TZP-Grundgerist versagte,
keine aulerlichen Schadigungen, wie Abplatzungen von Keramikanteilen,
beobachtet wurden (LUTHARDT et al. 1998; FILSER et al. 2001).

Anderseits wurde auch Uber Abplatzungen der Verblendkeramik vor der
GeruUstfraktur berichtet (TINSCHERT et al. 1999; FILSER et al. 2002; GUAZZATO ET AL.
2004b, 2004c). Die Ergebnisse der Frakturanalyse wiesen bei
Zirkoniumdioxidbrucken  gegenuber anderen Vollkeramiksystemen einige
Besonderheiten auf (FILSER et al. 2002). Die Belastungskurve im qualitativen
Belastungs-Verschiebungs-Diagramm (Abb. 15) zeigt keinen glatten und
kontinuierlichen Anstieg bis zum Versagen der Testbrucken, sondern es sind
Entlastungsspitzen feststellbar. Diese sind auf einen Risstopp-Mechanismus
zurtckzuflhren, bei dem der Riss an der Grenzflache zwischen Verblendkeramik

und Grundgerlst eine Ab- und Umlenkung erfahrt.
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In-Ceram TZP

Versagen der Testbriicke

mit Y-TZP-Grundgerist
Versagen der Testbricke mit
In-Ceram-Grundgerist

Rissausbreitung entlang der
Keramik-TZP-Grenzflache

Belastung
Belastung

Riss-Initierung in der Keramik

Verschiebung Verschiebung

Abb. 15: Belastung-Verschiebung-Diagramm: Belastungskurve des In-Ceram-
Systems und des TZP (nach FILSER (2002)).

In einer in-vitro-Studie mit dreigliedrigen Y-TZP-Brucken wurden wahrend der
Belastungsprifung Abplatzungen der Verblendkeramik beobachtet, wobei die
Fraktur durch die Verbinderstelle verlief (TINSCHERT et al. 1999). Auch andere
Autoren berichteten Uber Verblendkeramikabplatzungen, die der Gerustfraktur

vorausgingen (GUAzzATO et al. 2004b; 2004c) (Abb. 16).

Abb. 16: Fraktur zweier Briicken aus DC-Zirkon® verblendet mit Vitag VM9 (GRIGORIADOU 2006)

Die Lebensdauer vollkeramischer Brucken wird neben den mechanischen
Eigenschaften der Keramiken vor allem durch das Bruckendesign bestimmt.
Experimentelle Untersuchungen (TINSCHERT et al. 1999) und FEA (FISCHER et al.
2003) belegten die Bedeutung des Verbinderdesigns zwischen Krone und

Zwischenglied und empfehlen eine runde Gestaltung des Verbinders.
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2.3.3 Einfluss der Verblendung auf die Festigkeit und das
Frakturverhalten von Y-TZP-Briicken

Die Auswirkung der Verblendung auf die Festigkeit des gesamten Systems wird
unterschiedlich angegeben. FILSER et al. (2001) belegten, dass das Verblenden
des Zirkoniumdioxidgerustes im Gegensatz zu anderen Vollkeramikgerusten die
Bruchfestigkeit von 1278 N auf 1081 N reduziert. Dementsprechende Ergebnisse
traten auch in den noch nicht veroffentlichten Untersuchungen von KAPPERT
(personliche Mitteilung, 2005) auf. Die Resultate anderer Untersuchungen zeigten
ebenfalls, dass durch das Verblenden auch die Festigkeit des Hartkerngerustes
reduziert wurde (KELLY et al. 1994; 1995; GuAazzATO et al. 2002; 2004a; 2004b;
2004c; SUNDH & SJOGREN 2004; SUNDH et al. 2005).

Im Gegensatz dazu haben die Resultate der Studien von LUTHARDT et al. (1998),
TINSCHERT et al. (1999) und SUNDH UND SJOGREN (2006) den Anstieg der
Bruchfestigkeitswerte nach Beschichtung der Y-TZP-Geruste mit Verblendkeramik
nachgewiesen.

Eine andere Studie zeigte hingegen keinen statistisch relevanten Einfluss der
Verblendung auf die Bruchfestigkeit der Keramikprufkorper (BEUER et al. 2004).
Als Erklarung dafir kdnnen die Daten der Untersuchung von GUAzzATTO et al.
(2004b) in Betracht gezogen werden. Die Autoren untersuchten das
Frakturverhalten von zweischichtigen Priifkérpern aus Y-TZP (DC-Zirkon®) und
einer Verblendkeramik (Vita D®). Die Resultate bestatigen die Ergebnisse anderer
Autoren, die zeigten, dass die Eigenschaften der Keramik, die Zugspannungen
ausgesetzt wird, die Fraktur bestimmen (WHITE et al. 1994; KELLY et al. 1995;
DRUMMOND 2003). Steht das Gerustmaterial gingival unter Zugspannung, wird die
Verblendung der Belastung ausgesetzt, somit bricht das gesamte System auf,
wobei die hierfur bendtigte Kraft der Bruchfestigkeit des Y-TZP-Gerlstmaterials
entspricht. Verblendungsfrakturen im gingivalen Bereich des Verbinders treten
schon bei einer geringen Kraftapplikation auf, wobei diese KraftgroRe mit der
Verblendkeramikfestigkeit vergleichbar ist (GuAzzaTo et al. 2004b; WHITE et al.
2005). Die Autoren weisen darauf hin, dass die Prognose einer vollkeramischen
Brucke besser ware, wenn die Verbinderstellen gingival unverblendet blieben.
Aufgrund dieser Erkenntnis wurde ein neues Verblendungssystem eingefuhrt

(Cercon® Ceram Express), bei dem das Y-TZP-Geriist mit festerer Glaskeramik im
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pneumatischen HeiRpressverfahren tberpresst wird (nach dem Empress® Prinzip)
(KERN & SCHUBINSKI 2004; ABOUSHELIB et al. 2005a; 2005b). Bisher liegen hierzu
noch keine klinischen Daten vor.

2.3.4 Einfluss der kiinstlichen Alterung auf die mechanischen
Eigenschaften von Y-TZP als Restaurationsmaterial

Materialien sind im Mund Speichel, Temperaturwechseln und Kaukraften
ausgesetzt. Um die Ermidung restaurativer Materialien in-vitro zu Uberprufen,
konnen sie in einem Kausimulator zyklischen, mechanischen Belastungen mit
oder ohne Wasserexposition oder in einem Gerat fur Thermocycling zyklischen
Temperaturbelastungen und Flussigkeit ausgesetzt werden (KREJCI et al. 1990;
KREJCI & LUTZ 1990; BARAN et al. 2001).

Der Vergleich der Resultate der Bruchfestigkeit mit (ROUNTREE et al. 2001;
ROSENTRITT et al. 2001; 2003;) sowie ohne kunstliche Alterung (LUTHARDT et al.
1998; LUTHY et al. 1999; TINSCHERT et al. 2000a; 2001a; FILSER et al. 2001;
KAPPERT 2001; FILSER et al. 2002; 2003;) weist auf einen relativ geringen Einfluss
der kunstlichen Alterung bei Y-TZP-Brucken hin. Dies belegt auch der direkte
Vergleich der Festigkeitswerte von dreigliedrigen, verblendeten Brucken vor und

nach kunstlicher Alterung (SUNDH et al. 2005).

2.3.4.1 Einfluss des Thermolastwechsels auf das Y-TZP

Aufgrund der geringen Loslichkeit (deutlich unterhalb der erlaubten Grenze von
2000 pg/cm? (CALES et al. 1994; ARDLIN 2002)) und der chemischen Stabilitat der
Zirkoniumdioxidkeramik wird eine hohe Bestandigkeit des Zirkoniumdioxids im
feuchten Milieu gewahrleistet. Einige Untersuchungen haben jedoch gezeigt, dass
nach Sintern des Zirkoniumdioxids im Temperaturbereich zwischen 1450° C und
1550° C die Keramik doppelphasig vorhanden ist, das heil3t, sowohl in der
tetragonalen, als auch in der kubischen Phase (CHEVALIER et al. 2004). Das kann
einen erheblichen Einfluss auf die Rissanfalligkeit haben. Innerhalb eines dicht
gesinterten Y-TZP sind, sowohl die immer vorhandenen kubischen und
metastabilen tetragonalen Korner, als auch die residualen Spannungen und Poren
die Ausloser der Umwandlung und des Entstehens monokliner Kérner, die zur

Alterung und letztendlich zum Versagen fihren kénnen. Die Alterung tritt durch die
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langsame Umwandlung der tetragonalen Kristalle in die monokline Phase bei
einem Wasserkontakt des Materials auf (CHEVALIER et al. 2004; SANTOS et al.
2004). Erklarungen des Alterungsmechanismus beziehen sich auch auf die
chemischen Anderungen, vor allem auf die Yttrium-Hydrolyse, womit Yttrium seine
stabilisierende Rolle verliert (LANGE et al. 1986; ALLAIN et al. 1999; BARTOLOME et
al. 2004). Unter anderem wird auch eine Zirkonium-Hydrolyse in Betracht gezogen
(BARTOLOME et al. 2004; STUDART et a. 2006a). Der Thermolastwechsel hat auch
durch das Auslosen von Rissen wegen temperaturbedingter Materialdehnung
einen negativen Einfluss auf das mechanische Langzeitverhalten einer Keramik
(MAGNE et al. 1999; GUNGOR et al. 2004; DUNDAR et al. 2005).

Der Einfluss der kunstlichen Alterung, sowohl auf das Y-TZP selbst, als auch auf
das System Y-TZP/Verblendkeramik wurde in Studien dennoch kontrovers
diskutiert (CHRISTEL et al. 1989; DRUMMOND 1989; THOMPSON & RAWLINGS 1990;
SHIMIZU et al. 1993; CALES et al. 1994; JUNG et al. 2000; ARDLIN 2002; CHEVALIER
et al. 2004; SANTOS et al. 2004; STUDART et al. 2004; 2006a; 2006b). Das Ausmal
der kinstlichen Alterung (vor allem durch Hydrolyse) des Y-TZP zeigt in
verschiedenen Untersuchungen gegensatzliche Resultate. Von keinem statistisch
signifikanten Einfluss auf die Festigkeit der Y-TZP-Proben in vivo (Tiere) und in
vitro innerhalb eines Zeitraums von 3 Jahren (SHiMizu et al. 1993) Uber einen
geringen Einfluss (DRUMMOND 1989) bis zu einem solchen, dass Y-TZP fur den
Einsatz als Implantat als nicht geeignet angesehen wurde (THOMPSON & RAWLINGS
1990).

2.3.4.2 Einfluss des Thermolastwechsels auf das zweischichtige System

Ein System aus zwei miteinander verbundenen Materialien kdnnte im oralen Milieu
auf die Faktoren Feuchtigkeit und Temperaturschwankung empfindlicher reagieren
als jedes Material fur sich selbst. Der Grund dafur scheint in der Tatsache zu
liegen, dass zwei verbundene Materialien auf den Temperaturwechsel aufgrund
verschiedener Warmeausdehnungskoeffizienten unterschiedlich reagieren. Dies
kann im Verbund zur Entstehung von Spannungen fihren, was die
Verbundfestigkeit verringern kann (PROBSTER et al. 1996; GUNGOR et al. 2004;
DUNDAR et al. 2005). Andere Untersuchungen bestatigen diese Resultate
hingegen nicht (ARDLIN 2002; TROIA et al. 2003).
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Die Untersuchung von STUDART et al. (2006b) zeigte, dass Feldspatkeramik als
Verblendung relativ bestandig gegen zyklische Belastung ist. Zur Fraktur unter der
Belastungsgrenze kommt es in der Regel erst durch Wasserkorrosion. Aufgrund
des widerstandsfahigen Gerustes werden die Risse vom Gerust abgeleitet und die
Verblendkeramik platzt ab. Dadurch wird das Y-TZP Gerust dem Wassermillieu

ausgesetzt und somit auch der festigkeitsmindernden zyklischen Belastung.

2.3.4.3 Einfluss der mechanischen zyklischen Belastungen mit und ohne

Wasserexposition auf die Festigkeit des Y-TZP

Unterkritische zyklische Belastungen vor allem bei Wasserexposition konnten
basierend auf den Ergebnissen von in-vitro-Studien klinisch bedeutsam sein:
Durch zyklische Belastungen entstehen subkritische Risse und schreiten mit der
Geschwindigkeit eines milliardstel Millimeters pro Stunde fort (MARX et al. 2004).
Greifen die Wassermolekile in das Risswachstum ein, beschleunigen sie die
Geschwindigkeit um mehr als das Millionenfache. Sie vermindern die
Oberflacheenergie an der Risspitze (MARX et al. 2004) durch Begunstigung der
Spaltung von Zr-O-Zr-Verbindungen (STUDART et al. 2006a).

Eine in-vitro-Studie von STUDART et al. (2004) belegte den schadlichen Einfluss
der kunstlichen Alterung (zyklische Belastungen und Einfluss des Wassers) auf
die Zuverlassigkeit und die Langzeitprognose von Y-TZP. Die Autoren empfehlen
den Schutz des Y-TZP vor Kontakt mit Flissigkeiten (Blut, Speichel, etc.), um eine
gunstige Langzeitprognose des Werkstoffes zu gewahrleisten. Die gleiche
Autorengruppe (STUDART et al. 2006a) veroffentlichte Ergebnisse von Y-TZP unter
zyklischen Belastungen, mit bzw. ohne Wasserexposition. In beiden Fallen fiel die
Festigkeit auf 46% bzw. 52% der Ausgangsfestigkeit zurtck. Vor allem die
simulierenden Kauzyklen haben, sowohl in trockener als auch in feuchter
Umgebung einen signifikanten Einfluss auf die Festigkeit der Keramik, wobei
Wasser den Prozess beschleunigt (DRUMMOND 2003).

Auch die Resultate einer Studie von CURTIS et al. (2006) zeigten bei niedrigen
Belastungen in 10° Zyklen einen signifikanten Abfall der Festigkeit und des
Weibull-Moduls von Y-TZP-Plattchen, groRere Krafte in 2x10° Zyklen (mit und
ohne Wasseraussetzung) Ubten hingegen keinen Einfluss auf die Festigkeit und
den Weibull-Modul aus.
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Es scheint, dass Y-TZP, sowohl auf Wasserexposition, als auch auf zyklische
Belastungen mit niedrigen Kraften empfindlich reagiert. Aufgrund seiner grof3en
Ausgangsfestigkeit bleibt jedoch die klinische Relevanz des Festigkeitsverlustes
durch die Alterung fraglich (JUNG et al. 2000).

2.4 CAD-CAM-Technologie

Die Herstellung von Kronen- und Brickengertsten durch direktes Sintern auf
geeigneten Stumpfen oder die Anwendung herkdmmlicher Press- oder
Gusstechnologien ist aufgrund der hohen Verarbeitungstemperaturen von
Zirkoniumdioxid nicht moglich. Zudem verhindert die aul3erordentliche Harte der
Zirkoniumdioxidkeramik eine einfache und kostenginstige Bearbeitung. Deshalb
konnen dentale Zirkoniumdioxidgeruste nur mit Hilfe von CAD-CAM-Technologien

hergestellt werden (LUTHARDT et al. 1998).

2.4.1 Entwicklung dentaler CAD-CAM-Systeme

Erste ldeen zur computerunterstutzten Herstellung von Zahnrestaurationen
wurden bereits 1971 von FRANCOIS DURET geauldert, der als Begrunder der CAD-
CAM-Technik in der Zahnmedizin angesehen wird (TINSCHERT et al. 2004a). Im
Jahre 1985 fertigte er wahrend einer klinischen Demonstration eine CAD-CAM-
gefraste Einzelkrone an (DURET et al. 1988). Dieses System wurde spater unter
dem Namen Sopha System® (Sopha Biokonzept Inc., F-Vienne) vertrieben. In den
spaten 1980-er Jahren (MORMANN & BRANDESTINI 1987) kam das CEREC® System
(Sirona AG, D-Bensheim) als erstes dentales System zur chair-side Herstellung
von Keramikinlays und -teilkronen auf den Markt.

CAD-CAM-Systeme zur Bearbeitung von Yttrium-verstarktem Zirkoniumdioxid
wurden ab 1990 in den Dentalmarkt eingefiihrt (DCS AG, CH- Allschwil (DCS
DENTAL 2004)). In dem Jahr 1993 folgte die Markteinfihrung des DCM-Verfahrens
(DEGUDENT DENTSPLY 2004) und 1998 das Decim®-System fiir Denzir® (Decim AB,
S-Skelleftea) (DEciM NORDEN 2004). Spater folgten weitere Systeme.

Die Zukunft des CAD-CAM-Verfahrens scheint vielversprechend, da mit
industriegefertigten Rohlingen und automatisiertem Verfahren

herstellungsbedingte Fehler umgangen werden und somit das Absenken des



35

Bruchzahigkeitswerts verhindert und hohere Festigkeitswerte erzielt werden
konnen (MORENA et al. 1986a; 1986b; STEVENS & HENNKKE 1992; GEIs-
GERSTORFER et al. 1993; MARX 1993; KELLY et al. 1996; HAUPTMANN et al. 2000;
KAPPERT & KRAH 2001; FILSER et al. 2002).

2.4.2 Dentale CAD-CAM-Herstellung

Die Herstellung dentaler Restaurationen mit CAD-CAM Systemen erfolgt in der
Regel in drei Schritten:
1. Schritt: Erfassen der zu rekonstruierenden Region in Form digitaler Daten
(,Punktewolke®) mit Hilfe eines mechanischen oder optischen Scanners.
2. Schritt: (CAD): Mit Hilfe einer Computersoftware wird auf dem digitalisierten
Modell ein dreidimensionales virtuelles Bruckengerust entworfen.
3. Schritt (CAM): Das virtuelle Gerust wird mittels einer industriellen CAM-
Maschine aus einem Keramikblock gefrast.
Im Anschluss an die CAD-CAM-Gerustherstellung werden gewisse manuelle
Arbeitsschritte, wie das definitive Aufpassen des Gerustes und das Verblenden
durch den Zahntechniker durchgefuhrt (TINSCHERT et al. 2004a).

2.4.3 Herstellung der Y-TZP Geriiste mittels CAD-CAM

2.4.3.1 Industrielle Vorbereitung der Zirkoniumdioxidkeramik fiir die CAD-
CAM Bearbeitung

Die industrielle Herstellung der Oxidkeramiken beginnt mit dem kaltisostatischen

Pressen des Rohmaterials. Durch den Einsatz synthetischer Rohstoffe, sowie
moderner Pulververaufbereitungs- und Formgebungsmethoden kénnen stabile,
kreideahnliche Grunkorper mit einer hohen Primardichte erzeugt werden
(TINSCHERT et al. 2001c).

Zusatzlich besteht die Moglichkeit, dichtgesinterte oxidkeramische Rohlinge zu
"hipen", d.h. durch heiRisostatisches Pressen (HIP: Hot Isostatic Postcompaction)
bei 1000 bar und 50° C unter der Sintertemperatur nochmals nachzuverdichten,
um ihre Bestandigkeit gegenuber dem Wachstum von Mikrorissen und somit das
mechanische Langzeitverhalten der Oxidkeramik zu verbessern (Tab. 5)
(CHRISTEL et al. 1989; RIEGER 1993). Dieses Verfahren wurde bereits 1986 von der
Firma Metoxit vorgestellt (RIEGER 2001).
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Al,O; TZP TZP

Sintern Sintern

ohne Druck mit HIP
Dichte [g/cm3] 3,9 6 6,1
Mittlere Korngréf3e [um] «7 1 <0,5
Mikroharte [Vickers] 2000-3000 1000-1200 1000-1300
Elastizitatsmodul [GPa] 380 200 200
Biegefestigkeit [MPa] 400 900 1200
Kic (Bruchzahigkeit) [MPa x m'] 5-6 9-10 9-10

Tab. 5: Mechanische Eigenschaften des Al,O; und Y-TZP (CHRISTEL et al. 1989)

Die HIP-Technologie verlauft in drei Stufen: (1) Vorsintern Y-TZP ohne Druck in
einer anoxidischen Atmosphare, bis ca. 95% der theoretischen Dichte erreicht
wird; (2) warmer isostatische Druckprozess, mit dem die residuale Porositat
entfernt wird (CHRISTEL et al. 1989); (3) Weillbrand in einer sauerstoffhaltigen
Atmosphare, wodurch die weille Farbe des Materials wiederhergestellt wird.

Die endgultige Festigung der geformten, sowohl der Grin- als auch der ,gehipten®
WeilRkorper erfolgt anschlieRend durch Sintern in oxidierender Atmosphare bei
1350-1550°C.

2.4.3.2 Methoden zur Bearbeitung von Zirkoniumdioxidkeramik mittels des
CAD-CAM-Verfahrens

Zurzeit lassen sich als Fertigungsverfahren drei Methoden unterscheiden
(TINSCHERT et al. 2004a; WiTkowskl 2005) (siehe Tab. 6):

1. Die Grlnbearbeitung vorgesinterter Keramikrohlinge,

2. die so genannte Weil3bearbeitung teilgesinterter Rohlinge,

3. die Hartbearbeitung dichtgesinterter Rohlinge.

2.4.3.2.1 Grunbearbeitung
Bei diesem Verfahren wird ein Grundgerust aus einem durch primare Verdichtung
des oxidkeramischen Ausgangspulvers vorgefertigten porosen und daher leicht zu
bearbeitenden  Zirkoniumdioxid-Rohling  vergroRert  herausgefrast und
anschlielfend dicht gesintert. Die Form wird vorher durch Digitalisieren einer
Modellvorlage aufgenommen und linear vergrofRert (um etwa 20%). Dieser
Vorgang sollte eine endgultige Herstellung dichtgesinterter Geruste ermdglichen,

wobei eine anschlieRende Hartbearbeitung nicht mehr noétig sein sollte (FILSER et
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al. 2001). Die Vorteile dieses Verfahrens liegen im geringeren Schleifwerkzeug-
und Zeitaufwand und der nur geringen Nachbearbeitung nach dem Sintern.
Untersuchungen zeigten eine Verminderung der mechanischen Eigenschaften
nach der Schleifbearbeitung von dichtgesinterten Zirkoniumdioxidgerusten, was
mit diesem Verfahren vermieden wird, weil das nachtragliche Sintern die
ausgefraste Rohkeramik verdichtet (LUTHARDT & MusiL 1997; PFEIFFER &
HOLLSTEIN 1997; TUAN & Kuo 1998; LUTHARDT et al. 1998; 1999; 2000; KoSMAC et
al. 1999; OBLAK et al. 2004). Kleine Korrekturen durch den Zahntechniker sind
allerdings wegen der nicht-linearen Schrumpfung auch bei diesem Verfahren
notwendig.

FUr Kronen- oder Bruckengeruste, die durch Grunbearbeitung aus primar
verdichteten Zirkoniumdioxidrohlingen angefertigt wurden, liegen wenige Studien
vor, die den Nachweis erbringen konnten, dass ein Ausgleich der
Sinterschrumpfung durch eine entsprechende softwaregestitzte Vergrélierung der
Ausgangsgeruste technisch beherrschbar ist (MAY et al. 1998; HERTLEIN et al.
2001). Eine gute Passgenauigkeit bei langeren und gekurvten Brucken ist derzeit

nicht zu erreichen (TINSCHERT et al. 2001b; KOMINE et al. 2005).

2.4.3.2.2 WeilR3bearbeitung - Bearbeitung in teilgesintertem Zustand
Als WeilRbearbeitung wird die computergesteuerte Bearbeitung (CAM)
teilgesinterter Rohlinge bezeichnet. Die weilen Rohlinge werden unter Druck und
bei 1000° C gesintert. Sie weisen einen Verdichtungsgrad von 55-70% auf und
sind daher noch relativ pords. Dieses Verfahren integriert die Vorteile der Grun-
und der Hartbearbeitung. Jedoch missen auch bei diesem Prozess der grofRe
Schleifwerkzeugaufwand (Diamantbohrer mit Kuihlung), sowie eine gewisse
Schrumpfung der Rohlinge unter Beibehaltung der Prazision Gberwunden werden.
Der Name Weillbearbeitung wird in der Literatur allerdings nicht konsequent
verwendet. Auf dem Dentalmarkt beschreiben viele Anbieter ihre
Produkttechnologie als Weillbearbeitung, obwohl das technische Procedere eher
der Griinbearbeitung entspricht (Vita® In-Ceram YZ Cubes, Vita; ZS-Blanks®-
Everest®, KaVo; DC Shrink®-Precident®, DCS Dental AG). Es gibt nur wenige

Hersteller, deren Technologie dem Procedere der Bearbeitung im teilgesinterten
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Zustand entspricht und daher berechtigt als WeilRbearbeitung bezeichnet wird,
z.B.: ELs Zirkon Y-TZP-W® (Digident, Amann Girrbach).

2.4.3.2.3 Hartbearbeitung — Bearbeitung in durchgesintertem Zustand

Die Hartbearbeitung erfolgt im Anschluss an das vollstdndige Sintern des
oxidkeramischen Rohlings zu dichtgesintertem Zirkoniumdioxid. Eines der am
besten beschriebenen Systeme fiir die Hartbearbeitung ist das Precident®-System
(DCS Dental AG) (GRABER & BESIMO 1994; LUTHARDT 1997; LUTHARDT et al. 1999;
BEsIMO et al. 2001; TINSCHERT et al. 2001b; FRITzscHE 2003; DCS DENTAL 2004),
bei dem Zirkoniumdioxidgeruste aus vollgesinterten und gehipten Keramikblocken
ausgefrast werden.

LUTHARDT und MusiL (1997b) untersuchten die Passgenauigkeit und
physikalischen Eigenschaften (Frakturfestigkeit) von mit Precident® hergestellten
Zirkoniumdioxidgerusten und bestatigten die guten Resultate anderer Autoren
(HOLsSCH 1992; GRABER & BESIMO 1994).

Dieses Verfahren ist allerdings zeit- und kostenaufwandig, da es mit einem
entsprechend hohen Verschleild der Schleifwerkzeuge verbunden ist (HAHN et al.
1996; STURZENEGGER et al. 2000; TINSCHERT et al. 2004a). Auch die mechanische
und thermische Behandlung des dichtgesinterten Zirkoniumdioxids ubt
verschiedene, zurzeit noch kontrovers diskutierte Effekte aus.

In Tabelle 6 sind die zur Zeit gangigen dentalen CAD-CAM Systeme aufgelistet
mit denen Zirkoniumdioxid verarbeitet werden kann (WiTkowski 2005; STRUB et al.
2005).



39

Grunbearbeitung

Cercon® fiir CERCON® smart ceramics (Degussa-Degudent, D-Hanau)

Lava Frame® fiir LAvA® (3M ESPE AG, D-Seefeld)

Hint-ELs Zirkon Y-TZP-G® fiir DIGIDENT-System (Amann Girrbach, D-Pforzheim)
ZirkonZahn® (Steger, |-Brunneck)

Procera® AllZirkon fiir PROCERA® (Nobel Biocare, D-.K&In)

Xawex®-Zirkonoxid (Xawex AG, CH-Fallanden) fur ZFN-VERFAHREN (i-mes, D-Eiterfeld)
GN-1°-System (GC Dental, J-Tokyo)

BegO-MEDIFACTURING®-SyStem (Bego Medical, D-Bremen)

CE.NOVATION® -System (Inocermic, D-Hermsdorf)

Weillbearbeitung

Vita YZ Cubes® (Vita Zahnfabrik, D-Bad Sackingen) fiir CEREC InLab®, Sirona D-
Bensheim)

IPS e.max ZirCAD (Ivoclar Vivadent AG, FL-Schaan) fiir CEREC InLab®, Sirona D-
Bensheim)

ZS-Blanks® fiir EVEREST® (KaVo, D-Leutkirch)

Hint-ELs Zirkon Y-TZP-W® fiir DIGIDENT System (Amann Girrbach, D-Pforzheim)

DC Shrink® fiir PRECIDENT® (DCS Dental, CH-Allschwil)

Hartbearbeitung

DC-Zirkon® fiir PRECIDENT® (DCS Dental, CH-Allschwil)

Z-Blanks® fiir EVEREST® (KaVo, D-Leutkirch)

Hint-ELs Zirkon Y-TZP-HIP® fiir DIGIDENT System (Amann Girrbach, D-Pforzheim)
Zirkon TM® fiir PRo 50® (Cynovad, C-Montreal)

Denzir® fiir CAD.ESTHETICS®/DECIM® (Decim AB, S-Skellefted mit Ivoclar Vivadent AG,
FL-Schaan)

HIP-Zirkonoxid fiir ETKON® (Etkon AG, D-Gréafelfingen)

Tab. 6: Methoden zur Bearbeitung von Zirkoniumdioxidkeramik mittels des CAD-CAM-Verfahrens
in Abhéngigkeit vom Sinterzustand des Rohlings

2.4.4 Auswirkungen des CAD-CAM-Verfahrens und der Nachbearbeitung auf
den Werkstoff Zirkoniumdioxidkeramik

2.4.4.1 Einfluss der Oberflachenbearbeitung

Es ist noch nicht vollstandig bekannt, welchen Einfluss die zahntechnischen

Arbeitsschritte auf die mechanischen Eigenschaften des Y-TZP-Gerustes

ausuben. Die ublichen Schritte fur die Herstellung von Zahnersatz bis zum

endgultigen Einsetzten sind:

Frasen des Gerustes und anschlieliendes Aufpassen und Polieren,



40

e Aufbrennen der Verblendkeramik, tblicherweise bei Temperaturen um etwa
900°C,
e Abstrahlen vor dem definitiven Einsetzen, vor allem bei der
Adhasivbefestigung von Oxidkeramiken (BLATZz et al. 2003).

Obwonhl viele Autoren die Auswirkungen dieser Vorbehandlung untersuchten, sind
die Schlussfolgerungen und Empfehlungen unklar und werden kontrovers
diskutiert (MARX 1993; HAHN & WOLF 1994; THOMPSON et al. 1994; LiAO et al. 1997;
LUTHARDT & MusIL 1997; PFEIFFER & HOLLSTEIN 1997; TINSCHERT & MARX 1997;
TUAN & Kuo 1998; KosMAC et al. 1999; 2000; LUTHARDT et al. 2002; 2004; OBLAK
et al. 2004; GuazzATo et al. 2005).
Verschiedene Autoren untersuchten die Festigkeit von Y-TZP nach simulierter
Innenbearbeitung mit Diamanten unter Wasserkuhlung von Kronengerusten
(KosMAC et al. 1999; LUTHARDT et al. 2000; 2002; 2004). Sie stellten einen
signifikanten, etwa 50%igen Festigkeitsverlust nach der Bearbeitung fest. Grund
daflr ist, dass es beim Frasen zum Auftreten kleinerer Abplatzungen und
Mikrorissbildungen kommt (TINSCHERT et al. 1999). BALTZER & KAUFMANN-JIONIAN
(2003) konnten keinen statistisch signifikanten Unterschied in der Biegefestigkeit
von Zirkoniumdioxid (YZ Cubes®; Vita) nach maschineller Bearbeitung, sowie vor
und nach dem Sintern, bzw. nach 10.000 Belastungszyklen a 300 N feststellen.
Eine Untersuchung von DENG et al. (2002) weist auf den festigkeitsmindernden
Einfluss der Abstrahlung der inneren Flachen von Kronengerusten hin.
GuAazzaTO et al. (2005) hingegen konnten zeigen, dass die Bearbeitung von Y-TZP
(z.B. Abstrahlen oder Beschleifen) die Festigkeit des Materials erhéht, sofern
dabei keine Temperaturerhohung erfolgt.
Eine bemerkenswerte Eigenschaft von Y-TZP ist die Entstehung einer
kompressiven Schicht auf der bearbeiteten Gerustoberflache. Die tetragonalen
Korner, die nicht in der Matrix eingepresst sind, konnen spontan oder durch die
mechanische Bearbeitung von der tetragonalen in eine monokline Phase
transformieren (LUTHARDT & MusiL 1997). Die Folge dieser Umwandlung ist eine
Erhartung der Oberflachenschicht, z.B. durch Abstrahlen oder geklhltem
Schleifen, was die Festigkeit der Zirkonoxidkeramik erhéht (LiAO et al. 1997; TUAN
& Kuo 1998; KOosSMAC et al. 1999; 2000; GuAzzATO et al. 2005).
Der andere nicht gewunschte Effekt ist die Entstehung von Oberflachendefekten

und Mikrorissen, die Materialschwachungen induzieren und das Langzeitverhalten
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der Keramik negativ beeinflussen kdénnen, wenn sie die kompressive Schicht
uberschreiten (HAHN & WOLF 1994; PFEIFFER & HOLLSTEIN 1997; TUAN & Kuo 1998;
KosmAC et al. 1999; 2000; OBLAK et al. 2004; GuAzzATO et al. 2005). Klinisch
bedeutet das, dass Dentalkeramiken bei normaler Belastung nach mehreren
Jahren plotzlich versagen koénnen (MARX 1993; TINSCHERT & MARX 1997).
THOMPSON et al. (1994) zeigten in einer Untersuchung, dass nicht die Dicke der
Kompressionsschicht, sondern vielmehr die Rissverteilung in einer Keramik deren
Misserfolg bestimmt.

VITA ZAHNFABRIK (2004) empfiehlt im Fall einer mechanischen Nachbearbeitung
einen zusatzlichen ,Regenerationsbrand“ bei 1000° C wahrend 15 Min. Der Grund
dafur liegt in der durch die Nachbearbeitung eingebrachten Energie. Diese kann
zu einer Phasenumwandlung der monoklinen Korner des Y-TZP bzw. zur
Induzierung von Grenzflachenspannungen fluhren. Der Regenerationsbrand soll
die Spannungen zwischen der Verblendkeramik und dem GerUst verhindern, die
aufgrund der Anderung des WAK des monoklinen Y-TZP (WAK ~ 7 x10° K)
entstehen (VITA ZAHNFABRIK 2004).

Diese Empfehlung muss jedoch auch kritisch betrachtet werden, denn sie
beachtet nicht, dass die thermische Behandlung von Y-TZP (auch bei 900° C flr 2
Stunden) umgekehrt eine Umwandlung der monoklinen Partikel in die tetragonale
Phase verursacht (KosmAC et al. 2000), was zum Schwund der
Kompressionschicht flhrt. Die Festigkeit der Gerustkeramik sinkt, da den durch
die Bearbeitung entstandenen Defekten und Mikrorisse kein Druck der
Kompressionsschicht entgegensteht (KosMAC et al. 1999; 2000; GuAzzATO et al.
2005; SUNDH et al. 2005). Der Regenerationsbrand verursacht daher den gleichen
Effekt, der z.B. beim ungekuhlten Beschleifen vorkommt, bei dem die kritische
Temperatur um ca. 1000°C erreicht wird und die Festigkeit abnimmt (GUAzzATO et
al. 2005).

Fir die Praxis bedeutet dies, dass die CAD-CAM-Herstellung von
Zirkoniumdioxidgerusten optimiert werden muss, um alle Effekte vermeiden zu

konnen, die die Festigkeit der Keramik vermindern.

2.4.4.2 Passgenauigkeit der mittels CAD-CAM hergestellten Restaurationen

LUTHARDT und MusiL (1997) und MAY et al. (1998) fanden fir die mit dem

Precident® hergestellten Zirkoniumdioxidkronengeriiste im Vergleich zu gefréasten
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Titankronengertisten eine fur den klinischen Einsatz ausreichende
Passgenauigkeit von 60-80 um. Eine Untersuchung des Decim®-Systems ergab
ebenfalls eine hohe Prazision dieses CAD-CAM-Verfahrens mit einer Diskrepanz
zwischen Meistermodell und hergestelltem Kronengerust von weniger als 50um
(CoLl & KARLSSON 2004). Weitere Untersuchungen zur Passgenauigkeit mittels
CAD-CAM hergestellter Kronen bestatigen diese Resultate (BEUER 2003; BINDL &
MORMANN 2005; NAKAMURA et al. 2005).

TINSCHERT et al. (2001b) fanden, dass die Passgenauigkeit mittels Precident®
hergestellter Y-TZP-BruckengerlUste den klinischen Anforderungen von 120 pm
(McLEAN & VON FRAUNHOFER 1971) bezlglich des Randspalts gentgt. Mit
Zunahme der Bruckenspannweite zeigten sich jedoch erhdhte Randspaltwerte, die
weitere Verbesserungen des CAD-CAM Systems erforderlich machen. ABDIN-BEY
(2003) und REICH et al. (2005) fanden eine klinisch ausreichende Passgenauigkeit
von ca. 70um bei CAD-CAM-hergestellten dreigliedrigen Brlckengeristen.

KoMINE et al. (2005) ermittelten verhaltnismaRig grole Randspalten von 86,5-
147,3 ym bei CAD-CAM gefrasten viergliedrigen vorgesinterten Zirkoniumdioxid
(Cercon®) Keramikbruckengerusten. Ein gekrimmter Bruckenverlauf

verschlechterte die Passungenauigkeit zusatzlich.

2.5 Das Zirkoniumdioxid-Vollkeramik-System

2.5.1 Vor- und Nachteile

Vollkeramische dreigliedrige Brucken konnten in der Vergangenheit aufgrund
ungenugender Biegefestigkeit nur im Frontzahnbereich mit gutem Erfolg
eingesetzt werden. Das infiltrationskeramische System In-Ceram® Alumina hielt in
Form einer Brucke den Kaukraften im Seitenzahnbereich nur bei deutlich
uberdimensionierter Verbindergestaltung stand (STURZENEGGER et al. 2000).
Hingegen  scheinen  Zirkoniumdioxidbrucken bereits  bei  geringerer
Verbinderdimensionierung in der klinischen Anwendung maglich.

Zirkoniumdioxid weist zahlreiche Vorteile auf: gute Biokompatibilitat, hohe
Festigkeit (konventionelles Zementieren, zahnschonende Praparation, grazile
Gestaltung des Gerustes), niedriger Preis, zahnahnliche Farbe. Nachteile sind

hohe Opazitat, fragwurdige Verbundeigenschaften zur Verblendkeramik,
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Bearbeitung nur durch CAD-CAM-Technologie, fehlende klinische Langzeitdaten.
Zirkoniumdioxid wird in der festsitzenden und herausnehmbaren Prothetik
verwendet fur:

o Stiftkernaufbauten (MEYENBERG et al. 1995; FISCHER 1998; KERN et
al. 1998; FEHER et al. 1999; EDELHOFF et al. 2002)

o Kronen (KAPPERT 2001; SNYDER & HOGG 2005; Kim et al. 2006)

o0 Brucken (3-, 4- und mehrgliedrige; im Front- und Seitenzahnbereich)
(LUTHARDT et al. 1998; STURZENEGGER et al. 2000; TINSCHERT et al.
2001c; VOLKL 2001; PosPIECH et al. 2002; TINSCHERT 2002; ZEMBIC
et al. 2002; BORNEMANN et al. 2003; MoLIN 2003; SAILER et al. 2003;
RINKE 2004; TINSCHERT et al. 2004b; 2005; VULT VON STEYERN et al.
2005; STUDART et al. 2006a; 2006b; 2006c)

o0 Implantate (KOHAL et al. 2002; 2004)

o Implantatpfosten (STUDER et al. 1996; WOHLWEND et al. 1996;
YILDIRIM et al. 2003; GLAUSER et al. 2004)

o0 Adhasivbriucken (KERN 2005; KOMINE & Tomic 2005; WOLFART &
KERN 2006)

0 Konuskronen (WEIGL & LAUER 2000; PELLECCHIA et al. 2004)

2.5.1.1 In-vitro-Untersuchungen von Kronen und Bricken aus

Zirkoniumdioxid

Die Untersuchungsergebnisse zeigten fur zirkoniumdioxidunterstutzte Kronen und
Bricken im Vergleich zu anderen vollkeramischen Systemen hohere
Bruchfestigkeiten (KAPPERT 1996; LUTHARDT et al. 1998; KAPPERT 2001; KAPPERT
& KrRAH 2001).

KAPPERT (2001) zeigte in seiner Studie zur Festigkeit von Kronen, dass ein mit
verschiedenen Verblendkeramiken beschichtetes Y-TZP-Gerust mit Werten von
1267 bzw. 1571 N die Belastbarkeit konventioneller Metallkeramikkronen Ubertrifft.
In einer weiteren Untersuchung von POTIKET et al. (2004) konnte ebenfalls kein
statistisch signifikanter Unterschied zwischen der Bruchfestigkeit von metall-,
aluminiumoxid- oder zirkoniumdioxidverstarkten Kronen gezeigt werden. Fir die
klinische Anwendung der Y-TZP-Kronen scheint ein ausreichender

Sicherheitsabstand im Bezug auf die mittlere Kaubelastung vorhanden zu sein.
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Drei- oder mehrgliedrige vollkeramische Brucken mit Zirkoniumdioxidgerusten
zeigten unter in-vitro Bedingungen Bruchlastwerte zwischen 900 N und 2300 N
(LUTHY et al. 1999; TINSCHERT et al. 1999; 2000a; HAUPTMANN et al. 2000; FILSER
et al. 2001; ROUNTREE et al. 2001; ROSENTRITT et al. 2001; TINSCHERT et al. 2001a;
ROSENTRITT et al. 2003) und scheinen somit fur den klinischen Einsatz im
Seitenzahnbereich geeignet zu sein (FISCHER et al. 2003).

Die Belastbarkeit von Seitenzahnbricken mit einem Verbinderquerschnitt von 16
mm? aus Hartkernkeramiken (IPS Empress® 2, In-Ceram® Zirconia und DC-
Zirkon®) wurde von TINSCHERT et al. (2000a) untersucht. CAD-CAM-gefertigte
dreigliedrige  Zirkoniumdioxidbricken zeigten Bruchlasten von 2289 N,
viergliedrige von 1607 N und funfgliedrige von 1262 N, womit sie alle oberhalb der
angenommenen minimalen Belastungsgrenze von 1000 N lagen. In einer anderen
Untersuchung von TINSCHERT et al. (2001a) wurde festgestellt, dass dreigliedrige,
mit Zinkoxid-Phosphatzement konventionell befestigte Y-TZP-Bricken (DC-
Zirkon®) im Vergleich zu Metallkeramikbriicken eine héhere Bruchfestigkeit
aufwiesen.

Eine weitere Bruchfestigkeitsuntersuchung dreigliedriger Bricken mit einem
Molaren als Zwischenglied (LAVA®, 3M Espe, D-Seefeld) zeigte nach kiinstlicher
Alterung eine mittlere Festigkeit von 992 N (ROSENTRITT et al. 2001). ROSENTRITT
et al. (2003) fanden bei simulierter funfjahriger Tragezeit von dreigliedrigen
Seitenzahnbriicken aus LAVA® 1000 bis 2000 N Bruchfestigkeit. ROUNTREE et al.
(2001) erzielten mit dem LAVA®-System nach kiinstlicher Alterung &hnliche
Resultate.

In einer Untersuchung mit dreigliedrigen Y-TZP-Brucken stellten FILSER et al.
(2001) fest, dass die Versagenswahrscheinlichkeit bei einer Belastung von 500 N
0% und bei 880 N 4% betrug, wobei die Verbinder einen minimalen Querschnitt
von 6,9 mm? aufwiesen und rund geformt waren. Ein minimaler Querschnitt von
6,9 mm? scheint fur dreigliedrige Bricken ausreichend zu sein (FILSER et al. 2001;
KAPPERT 2001; TINSCHERT 2002; STUDART et al. 2006a; 2006b).

LOTHY et al. (2005) untersuchten viergliedrige Cercon®-Geriiste mit einem
Verbinderquerschnitt von 7,3 mm? und fanden eine durchschnittliche
Bruchfestigkeit von 706 N. Die Autoren stellten fest, dass der Querschnitt groRer
als 7,3 mm? sein muss, damit eine viergliedrige Bricke den Kaukraften im

Seitenzahnbereich zuverlassig standhalten kann. Dies stimmt mit den
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Forderungen von STUDART et al. (2006a; 2006b) nach gréReren Verbinderstarken
bei langer spannigen Brlicken Uberein. STUDART et al. (2006a; 2006b)
untersuchten Y-TZP-Brucken ohne und mit Verblendung. Die Proben wurden
mechanisch-zyklischen Belastungen mit und ohne Wasser ausgesetzt. Es wurde
mittels der FEA festgestellt, dass bei ausreichender Verbindergestaltung bei 3-, 4-
und 5-gliedrigen unverblendeten Bricken (>5,7, >12,6 bzw. >18,8 mm2) eine
Frakturrate von 5% uber 20 Jahre auftrat. STUDART et al. (2006b) zeigten, dass zur
Vermeidung von Verblendkeramikabplatzungen viel gro3ere Querschnitte der
zweischichtigen Verbinder (3-, 4- und 5-gliedrig: > 11,9 mm?> 30,2 mm? und >
43,0 mmz) erforderlich sind. Die mittels der FEA berechneten Werte konnen flr 4-
und 5-gliedrige Bricken nicht in die Praxis umgesetzt werden, da dafur zu wenig
Platz vorhanden ist.

Im Vergleich mit Zirkoniumdioxidbricken koénnen Metallkeramik-Bricken mit
mindestens 1/3 mehr statischer Kraft belastet werden, bevor erste

Keramikabplatzungen auftreten (KAPPERT et al. 1990).

2.5.1.2 Klinische Untersuchungen von Zirkoniumdioxidbriicken

Bis zum heutigen Zeitpunkt wurden fir Seitenzahnbricken  mit
Zirkoniumdioxidgerusten  nur  wenige  klinische  Studien  veroffentlicht
(STURZENEGGER et al. 2000; TINSCHERT et al. 2001c; VOLKL 2001; POSPIECH et al.
2002; TINSCHERT 2002; ZEmBIC et al. 2002; BORNEMANN et al. 2003; MoLIN 2003;
SAILER et al. 2003; RINKE 2004; TINSCHERT et al. 2004b; VULT VON STEYERN et al.
2005). Der langste Beobachtungszeitraum umfasst lediglich 3 Jahre.
Konventionelle metallkeramische Briicken weisen eine Uberlebensrate von Uber
90% nach 10 bzw. 75% nach 15 Jahren Tragezeit auf (CREUGERS et al. 1994;
KERSCHBAUM 2004). Ein Vergleich im Bezug auf die Langzeitprognose ist wegen
der unterschiedlichen Beobachtungszeitraume nicht moglich.

Eine Ubersicht Uber die klinische Bewahrung von Zirkoniumdioxidbriicken wird in

Tabelle 7 dargestellt.
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j Misserfolg ..
Anzahl Briicken- . Uber-
CAD-CAM Beobachtungs- Keramik-
der spanne . lebensrate Autoren
System zeitraum abplatzung
Briicken 3/4/5 (%)
(%)
® (STURZENEGGER
Cercon 22 22/0/0 1 0 100
et al. 2000)
Cercon®  ? 20217 2,5 ? 100 (VOLKL 2001)
® (TINSCHERT et al.
DCS 26 20/6/0 1 0 100
2001c)
® (ZEmBIC et al.
Cercon 58 ?20?1? 2-3 6,9 100
2002)
2/?/7 , , (TINSCHERT 2002)
DCS® 30 2212 1,3 3,3 100
® (POsPIECH et al.
LAVA 38 38/0/0 <1 0 100
2002)
® (SAILER et al.
Cercon 58 ?20?1? >3 11 100
2003)
® (BORNEMANN et
Cercon 59 44/15/0 1 34 100
al. 2003)
Denzir® 18 18/0/0 2 33 100 (MoLIN 2003)
Cercon® 21 21/0/0 1 0 100 (RINKE 2004)
® (TINSCHERT et al.
DCS 50 33/14/3 3 6 100
2004b)
25/14/11
i TINSCHERT et al.
DCS® 50 (16 mit 22 53 8 100 (
Zwischen- 2005)
glieder)
0/0/20 (VuLT VON
DCS® 20 2 15 100 STEYERN et al.
(3 Pfeiler)

2005)

Tab. 7: Klinische Bewahrung von Y-TZP Briicken.

Mit Cercon® hergestellten Briicken wurden in allen klinischen Studien nach 1- bis

Uber 3-jahriger Tragezeit Uberlebensraten von 100% erreicht (STURZENEGGER et
al. 2000; VOLKL 2001; ZEmBIC 2002; BORNEMANN 2003; SAILER et al. 2003; RINKE
2004). Aufgrund von Verblendungsfrakturen wurden hingegen unterschiedliche

Erfolgsraten von 100% nach 1 Jahr bei adhasiv (STURZENEGGER et al. 2000 ) und

konventionell mit Zinkoxid-Phosphatzement befestigten Bricken (RINKE 2004), bis
96,6% nach 1 (BORNEMANN 2003), 93,1% nach 2-3 (ZEmsIC 2002) und 89% nach
uber 3 Jahren Tragezeit (SAILER et al. 2003) erzielt.
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Auch die mit dem DCS-Precident®-System hergestellten DCS®-Briicken wiesen
eine 100%-ige Uberlebensrate nach 1 bis 3 Jahren auf (TINSCHERT et al. 2001c;
TINSCHERT 2002; TINSCHERT et al. 2004b; 2005; VULT VON STEYERN et al. 2005).
Die DCS®-Briicken wiesen ebenfalls unterschiedliche Erfolgsraten auf: 100%-ige
Erfolgsrate nach 1 Jahr (TINSCHERT et al. 2001c), 97,5% nach 1,3 Jahren
(TINSCHERT 2002), 94% nach 3 (TINSCHERT et al. 2004b) und 92% nach uber 3
Jahren (TINSCHERT et al 2005), sowie 85% nach 2 Jahren (VULT VON STEYERN et al.
2005). Alle Bricken wurden mit Zinkoxid-Phosphatzement eingesetzt.

In der Studie von POSPIECH et al. (2002) wurde eine 100% Uberlebens- und
Erfolgsrate der mit dem LAVA®-CAD-CAM-System hergestellten und konventionell
(Glasionomerzement) zementierten Seitenzahnbricken nach knapp einem Jahr
erzielt.

MOLIN (2003) beschrieb nach 2 Jahren fiir die Denzir®-Briicken eine 100%-ige

Uberlebensrate, die Restaurationen wiesen jedoch in 33% Abplatzungen auf.

Bisher liegen keine 5-jahrigen klinischen Daten mit Zirkoniumdioxidbricken vor. In
der Literatur sind bislang erst 3 Jahres Erfahrungen beschrieben, weshalb eine
uneingeschrankte Empfehlung flr die Anwendung in der Praxis nicht gegeben
werden kann. Aufgrund der bisherigen Ergebnisse sind metallkeramische
Restaurationen vor allem im Seitenzahnbereich unter Praxisbedingungen das
Mittel der Wahl (KERSCHBAUM 2004).

3. ZIEL DER UNTERSUCHUNG

Das Ziel der vorliegenden in-vitro-Untersuchung war es, die Verbundfestigkeit von
verschiedenen Zirkonoxidgerustkeramiken und Verblendkeramiken vor und nach
dem Thermolastwechsel zu ermitteln und zu vergleichen. Die Prufkdrper wurden

nach dem Schertest auf kohasive und adhasive Frakturmechanismen untersucht.
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4. MATERIAL UND METHODE

4.1 Material

Bei der vorliegenden Untersuchung wurde die Verbundfestigkeit folgender 3

Zirkoniumdioxidgerustmaterialien und 3 Verblendkeramiken uberpruft (Tab. 8a-b):

Gerustmaterial

- -=verwendetes Kurzel

Hersteller

DC-Zirkon® fiir Precident® System
D-

DCS Dental AG, CH-Allschwil/
Metoxit AG (CH-Thayngen)

Cercon® Base fiir Cercon® Brain

C-

DeguDent/Dentsply, D-Hanau

Vita In-Ceram® YZ Cubes fiir Cerec®

V-

Vita Zahnfabrik, H. Rauter GmbH & Co.

KG, D-Bad Sackingen/
Metoxit AG (CH-Thayngen)

Tab. 8a: Ubersicht der Geriistmaterialien

Verblendkeramik
(mit jeweils zugehdrigem Liner)

- - =verwendetes Kirzel

Hersteller

Cercon® Ceram S

DeguDent/Dentsply, D-Hanau

C-
Vita VMe9 Vita Zahnfabrik, H. Rauter GmbH &
V- Co. KG, D-Bad Sackingen

IPS e.max® Ceram (Pilot Charge -

September 2004) -E-

Ivoclar Vivadent AG, FL-Schaan

Tab. 8b: Ubersicht der Verblendmassen

Die Werkstoffe wurden von den Herstellern in Originalverpackung zur Verfugung

gestellt.
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Die Tabellen 9 und 10 zeigen die chemischen Zusammensetzungen, die
Warmeausdehnungskoeffizienten (WAK) und Biegefestigkeiten der untersuchten

Zirkoniumdioxidgerust- und Verblendmassen.

Cercon® Vita YZ-

Bestandteil (Gew.%) an: DC-Zirkon® Base Cubes®
210, (HIO,) =95 (« gSHfOZ) (<9?? HfOy)
Y,03 <5 5 5

Al,Os +andere O <1 (+ Nay0) <1 (+Si0y) <1 (+Si0y)
andere Oxide <0,5 (Na,0)

WAK [10° K] 10 10.5 10.5
Biegefestigkeit [MPa] 1200 900 >900
vorgesintert * *

HIP *

Tab. 9: Zusammensetzung (in Gew.%), WAK, Biegefestigkeit und Bearbeitungszustand des
Gerustmaterials (Herstellerangaben)

Bestandteil (Gew.%) an:  Cercon® Ceram$S Vita VMg9 IP?::r.;nrﬁx@)
Sio, 60,0-70,0 60-64 60-65
Al,O5 7,5-12,5 13-15 9-11
K0 7,5-12,5 7-10 7-8
Na,0 7,5-12,5 4-6 7-8
Ca0 01,-1,0 1-2
Li,O4 01,-0,5
F 0,1-1,0 1-1,5
Ba0 0,5-1,5 1-3
Sb,03) 1,0-2,5
B03 3-5
Zr0, 0-1 1-1,5
ZnO 2-3
CeO; <0,5
TiO, <05 1-1,5
Sno, <05
WAK [10° K] 9,5 8,8-9,2 9,5+0,25
Biegefestigkeit [MPa] 90-105 ~ 100 90

Tab. 10: Zusammensetzung (in Gew.%) WAK und Biegefestigkeit der jeweiligen Verblendkeramik
(Herstellerangaben)
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4.2 Methode

Die Verbundfestigkeitsprifung zwischen den Zirkoniumdioxidgertsten und den
Verblendkeramiken wurde auf der Grundlage der modifizierten Prifmethode nach
SCHMITZ und SCHULMEYER (1975) durchgefiihrt.

Wegen der Prufkorper-Herstellung durch das CAD-CAM-Verfahren wurden die
Male der Gerustanteile fur diese Untersuchung in folgende Dimension modifiziert:
Lange 13 mm, Breite 5,4 mm und Dicke 5 mm (Abb. 17).

54 W

13 mm

Abb. 17: Schematische Darstellung des Priifkérpers (unten Geriist-, oben Verblendkeramik

4.2.1 Versuchsaufbau

Es wurden insgesamt 270 Prifkdrper auf ihre Verbundfestigkeit hin untersucht.
Sie wurden in 9 Gruppen a 30 Priufkdrpern mit jeweils unterschiedlicher Gerust-
und Verblendkeramikkombination unterteilt. Jede Gruppe wurde in 2 Teilgruppen
aufgeteilt. Die eine Teilgruppe mit 15 Prufkdrpern wurde direkt dem Schertest und
die andere Teilgruppe wurde vor dem Schertest einem Thermolastwechsel

unterzogen. Eine Ubersicht des Versuchsaufbaus ist in der Tabelle 11 dargestellt:
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Geriistkeramik Verblendkeramik Thermolast-
wechsel
® 15 nein DCO
30 Cercon“Ceram S 15 DCA
DC- Zirkon® . 15 nein DVO
90 30 Vita VM9 15 DV1
15 nein DEO
30 IPS e.max®C
e.max Ceram 157a DEA1
® 15 nein CCo
30 Cercon“Ceram S 15 CC
Insgesamt Cercon® Base . 15 nein CVo
270 90 30 Vita VM9 15 cV1
15 nein CEO
30 IPS e.max®C
e.max Ceram 157a CE1
30 Cercon® Ceram S 15 nein veo
. 15ja VC1
Vita In-Ceram YZ 15 nein VVO0
Cubes® 30 Vita VMg9 .
15 nein VEO
IPS e.max®
30 IPS e.max™ Ceram 15 VE1

Tab. 11: Ubersicht der verwendeten Materialien

4.2.1.1 Temperaturwechsellast (Thermocycling)

Die kunstliche Alterung der Prifkorper erfolgte durch ein Thermocycling in einer
Wechselbad-Anlage (Sabri Enterprises, USA-lllinois) (Abb. 18). Die Prufkorper
wurden 20.000 Zyklen von zwei konstant temperierten Wasserbadern unterzogen.
Ein Wechsellast-Zyklus umfasste 2 Bader von 55°C und 5°C mit einer

Verweildauer von jeweils 45 s, der Badwechsel dazwischen erfolgte innerhalb von

2s.

Abb. 18: Das Geréat fir Thermolastwechsel
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4.2.2 Prufkorpervorbereitung
4.2.2.1 Herstellung der Geriistanteile

Die Gerustprufkorper wurden gemald Herstellerangaben folgendermalien
angefertigt (Tab. 12; Abb. 19):

4.2.2.1.1 DC Zirkon® fiir Precident®-System
1. Lieferung der dichtgesinterten Prifkérper durch den Hersteller.
2. Reduktion der Priufkorper auf das geforderte Mald mittels einer
Diamantsage mit Wasserkuhlung.
3. Abdampfen mit Abdampfstrahler (Jaeger, D-Weimsheim) und Lufttrocknung

der Prifkorper.

4.2.2.1.2 Cercon® Base fiir Cercon® Brain

1. Ausfrasen des vorgesinterten Geriistmaterials mit dem Cercon® Brain-
Kopierfrasverfahren (nach vorbereiteten Vorlagen aus hartem Sillikon)
(Abb. 19).

2. Mittels Hartmetallfrase Reduktion der Prufkorper vor dem Sintern auf das
geforderte Mal3.

3. Sinterung im Cercon® Heat-Ofen gemaR Herstellerangaben.

4. Das Abstrahlen der Prufkorper gemald Herstellerangaben im Abstrahl-Gerat
(P-G400, Harnisch & Rieth, D-Winterbach) mit 110 um Al,O3 Pulver
Rocatec®-Pre (Espe, D-Seefeld) bei einem Druck von 2,5 bar.

5. Abdampfen mit Abdampfstrahler (Jaeger, D-Weimsheim) und Lufttrocknung

der Prufkorper.

4.2.2.1.3 Vita In-Ceram® YZ-Cubes fiir Cerec®-System
1. Lieferung des vorgesinterten Materials vom Hersteller in der gewunschten
Grole.
2. Reduktion der Priufkérper mittels Hartmetallfrase auf das geforderte Mal3.
3. Sinterung im Vita ZYrcomat®-Ofen gemaR Herstellerangaben.
4. Abdampfen mit Abdampfstrahler (Jaeger, D-Weimsheim) und Lufttrocknung

der Prufkorper.
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Geriist- Sintertemperatur Sinterzeit Ofen
material (°C) (Stunden) (Name)
DC- Zirkon® Herstellung Betriebsgeheimnis von Metoxit AG (CH-Thayngen)
Cercon® Base 1350 6 Cercon Heat®
Vita In-Ceram® 1530 7,5 Vita ZYrcomat®

YZ Cubes

Tab. 12: Sinterung der GerUstteile der Prifkorper

b) c)
Abb. 19: a) DC-Zirkon® Geriistanteile wie geliefert und nach der Kirzung; b) Cercon®Base maschinell
ausgefraste Priifkdrper vor Handbearbeitung und Sinterung; c) Vita In-Ceram® YZ Cubes wie geliefert (r.),
nach der Reduktion (m.) und nach der Sinterung (I.)

4.2.2.2 Verblendung

Die Dimension der Verblendung auf den Prifkérpern betrug 3 mm (Lange) x 5,4
mm (Breite) x 4 mm (Ho6he) (Abb. 17); die Verblendung wurde nach folgend

beschriebenem Procedere aufgebrannt (siehe auch Tab. 13 und 14).

Um die Prufkorper reproduzierbar verblenden zu kénnen, wurden 3 Metallvorlagen
(Abb. 20) verwendet. Dieses Vorgehen wurde bereits im Original-Prufverfahren
nach SCHMITZ und SCHULMEYER (1975) zum standardisierten Aufbringen der

Verblendkeramik beschrieben.

Abb. 20: Vorlage; Lehren (L1) und (L2) (I.) und Lehren (L1) und (L3) auf Silikonunterlage (r.)
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Auf die vorbereitete Oberflache der Prufkérper wurde als erste Schicht der
Verblendkeramik der jeweils von Hersteller empfohlene Liner aufgetragen (Abb.
21a). Nach Trocknung des Liners wurde der Priufkorper in die Lehre L1 gelegt. Mit
der Lehre L2 wurde die genaue Breite der Schicht gekennzeichnet (Abb. 20). Mit
einem Skalpell wurden die Uberschisse entfernt (Abb. 21a). AnschlieRend wurde

der Prifkorper im entsprechenden Ofen gebrannt (Abb. 21b).

Abb. 21a: Prifkérper vor Sintern der Grundmasse Abb. 21b: Priifkérper nach dem Sintern

der Grundmasse

Nach dem Abklhlen wurde die Dentinmasse als zweite Schicht auf die Prufkérper
aufgetragen. Damit die Prufkérper aus den Lehren entfernt werden konnten,
wurden die Lehren mit einem diinnen Film mit der Keramikisolierflissigkeit Carat®
(De Trey® Dentsply, D-Konstanz) beschichtet.

Jeder Prufkorper wurde in eine Silikonunterlage gelegt und mit der U-formigen
Aussparung der Lehre L1 umgeben (Abb. 20). Die nicht mit Dentinmasse zu
bedeckende Teilflache der Priufkorper wurde mit der 4 mm dicken Zunge der
Lehre L3 abgedeckt (Abb. 20). Die Dentinmasse wurde mittels Pinsel und
Metallspatel in den definierten Raum zwischen L1 und L3 eingebracht und dabei
mit Papiertichern verdichtet und getrocknet. AnschlieRend wurde die Lehre L3
nach oben hin entfernt. Der Prufkorper wurde aus der Lehre L1 herausgenommen,
Uberschiisse wurden entfernt (Abb. 22). Die Dentinmasse wurde gemal den
Herstellerangaben gebrannt (Abb. 23 und 24). Nach dem Abkuhlen auf
Raumtemperatur wurden die Prifkérper mittels einer Diamantscheibe ohne
Wasserkihlung von eventuellen Uberschiissen befreit und geméaR den
Herstellerangaben glasiert (Abb. 23).
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Abb. 22: Prufkérper vor dem Sintern
der Dentinmasse

Abb. 24: Prifkorper vor dem Dentinbrand

Abb.23: Prufkdrper nach dem Sintern
der Dentinmasse

Verblend- Vorbereitungs- Verwendete Materialien Verwendete Materialien

keramik massnahmen  zur 1. Schicht zur 2. Schicht

Cercon® Abgestrahlt. Pulverliner LC 3° mit CerconCeram® S.

Ceram S Abdampfen und Modellierflissigkeit OL Chromadentin® CD C3 und CD
Lufttrocknen D3 mit Modellierfliissigkeit SD®

Vita VMe9 Abdampfenund  Effect Bonder® 1 mit Dentine® 2M 3 mit FIUssi%keit:
Lufttrocknen Flissigkeit: Effect Bonder® Modelling Liquid Vita VM~7 Vita

Fluid VM®9

IPS Abdampfenund  Test Material Liner 200 mit Test Material Dentin® A2 und

e.max® Lufttrocknen Flussigkeit bestehend aus 1/3  A3,5 mit Flussigkeit:

Ceram Empress® Glasur- und Universalschicht® EAM 462

Malfarbeflissigkeit und 2/3
Modellierliquid
Universalschicht® EAM 462

Tab. 13: Ubersicht der verwendeten Materialien zur Verblendung
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<
Verblendmasse Brand o £ 'E
) ® ° S = c £ 5,3 ©
Ofen: Multimat MClII S E $ = £ ¢ L &
(Biodent, CAN-Queebec) § g § £ s s 8
i ~ HyJ = c c ) =
E 1] E =] c c £ =]
o = [) @ Y= =
(] = (] ] — - = ©
> = > > o (11] < >
450 2 3 05 1 850 60 40
Cercon®Ceram S _Grundmasse
. 450 2 3 05 1 840 60 40
Dentinmasse
450 1 2 - 1,5 810 60 -
Glasur
500 1 1 05 15 950 75 40
Vita VMg9 Grundmasse
. 500 2 2 1 2 950 75 40
Dentinmasse
Glasur 500 1 2 - 1 900 80 -
c
Verblendmasse Brand o £ o 9 E o
c = e £ e e
Ofen: Programat®P100 s T § 3 £ P L §
(voclar Vivadent, FL-Schaan) £ & g g § § §& E
© [ =] =1 c c o ©
E = =] S c c £ E
< X K [) ) 4=
(] O (] © S f=4 =2 (o)
> (7] > > o (11] < >
403 4 450 799 2 800 50 40
Grundmasse
IPS e.max® . 403 6 450 759 2 760 50 403
Dentinmasse
Ceram
403 6 450 724 1 725 50 403

Glasur

Tab. 14: Angaben zum Sintern gemaf Herstellerangaben

4.2.3 Die Verbundfestigkeitsprufung gemaR der modifizierten Methode

nach SCHMITZ und SCHULMEYER (1975)

In einer Prafvorrichtung (Abb. 25a und 25b) wurden die Prufkorper so

eingespannt, dass in der Universalpriifmaschine Z010® (Zwick, D-UIm) mit Hilfe

eines keilformigen Metallstempels mit einer Vorschubsgeschwindigkeit von 5

mm/Min die Verblendkeramik vom Gerust abgeschert werden konnte (Abb. 26 und

27). Die fur diesen Abschervorgang erforderliche Kraft wurde mit Hilfe der

Software Test-Xpert® (Zwick, D-Ulm) registriert.
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Abb. 25a: Prifkorper im Zwick-Gerat Z010

” l D 4

/ C
Abb. 25b: Schematische Darstellung des Priifkérpers im Zwick-Gerat Z010

Abb. 26: Prifkorper nach Abscherversuch Abb. 27: Verblendkeramik nach Abscheren
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Die Abscherflichen wurden im Lichtmikroskop (Axioskop®, Zeiss, D-Jena),
ausgestattet mit einer Videokamera (3CCD, AVT-Horn, Sony, D-Kdln) und
verbunden mit einem Software-Auswertungssystem (analySIS® 3.0, Soft Imaging
System, D-Minster) mit den Objektiven von 1,25x und 2,5x, untersucht. Die
gesamte Verbundoberflache jedes Prufkorpers wurde ausgemessen (Abb. 27).
Um die Verbundfestigkeit berechnen zu konnen, wurde die gemessene,
angewendete Kraft durch die gemessene Verbundoberflache des jeweiligen

Prifkorpers dividiert, gemafd der Formel:

Kraft [N]

Verbundfestigkeit [MPa] = —
Gesamte Verbundoberflache [mm?2]

Zusatzlich wurde die Oberflache vermessen, an der die Verblendmasse nach dem
Schertest haftete. Der prozentuale Anteil der mit Verblendmasse bedeckten

Oberflache wurde gemal der Formel berechnet:

Die mit der Verblendkeramik

bedeckte Flache [mm?] X 100 [%0]

Anteil der mit
Verblendmasse =
bedeckten Flache [%6] Gesamte Verbundoberflache [mm?]

Die Prufkdrper wurden nach dem Anteil der mit Verblendmasse bedeckten Flache
bzw. nach der Frakturart in kohasive und adhasive Frakturmechanismen

unterschieden.
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4.3 Statistik

Die Auswertung der Messwerte des Scherversuches wurde am Institut fur
Medizinische Biometrie und Medizinische Informatik der Albert-Ludwigs-
Universitat durch Herrn Dr. Thomas Gerds durchgefuhrt.

Die Analyse der Abscherfestigkeit erfolgte mit Hilfe eines linearen
Regressionsmodells und der zugehoérigen ANOVA. Eine Normalverteilung der
Daten konnte angenommen werden. Als unabhangige Variable wurden das
Gerustmaterial, die Verblendkeramik und der Belastungsstatus (vor und
nach kunstlicher Alterung) in das Modell einbezogen. Alle Post-hoc-Vergleiche
wurden mit dem  unverbundenen t-Test durchgefihrt und die
jeweiligen Testentscheidungen anhand von adjustierten P-Werten
berichtigt (Adjustierungsmethode: Bonferroni-Holm (BonFERRONI 1936; HoLm 1979). Die
Ergebnisse wurden zudem anhand von Boxplots und 95%-Konfidenzintervallen

graphisch dargestellt.

Die Restflache wurde mit einem linearen Regressionsmodell analysiert,
wobei  die  kunstliche  Alterung, die  Verblendkeramik und das
GerUstmaterial als erklarende Faktoren Dbetrachtet wurden. Zu der
ublichen ANOVA wurden Post-hoc-Vergleiche der Verblendkeramiken
mithilfe des unverbundenen t-Tests durchgefiuihrt. Dabei konnte von
einer Normalverteilung der Daten ausgegangen werden. AulRerdem wurde
in kohasive und adhasive Frakturart unterschieden.

Alle Post-hoc-Vergleiche wurden mit dem unverbundenen t-Test durchgefthrt und
die jeweiligen Testentscheidungen anhand von adjustierten P-Werten
berichtigt (Adjustierungsmethode: Bonferroni-Holm (BonFerRrONI 1936; HoLm 1979). Die
Ergebnisse wurden zudem anhand von Boxplots und 95%-Konfidenzintervallen

graphisch dargestellt.
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5. ERGEBNISSE

5.1 Darstellung der Verbundfestigkeitsergebnisse

Die Resultate werden mittels der Tabelle 15 und der Abbildung 28 dargestellt.
Tabelle 15 stellt die Verbundfestigkeitswerte der jeweiligen Gerlst- und
Verblendkeramikkombination in MPa, sowie die dazu gehdrenden

Konfidenzintervalle (95%), sowohl ohne als auch mit Thermolastwechsel dar.

Geriistkeramik Verblendkeramik Th VF 95%-KI
[MPa]
) mean
Cercon®Ceram S 0 16,3 13,7-18,9
0 12,1 9,9-14,3
0 11,5 9,6-13,4
Cercon®Base Cercon®Ceram S 0 9.4 7,6-11,2
0 12,0 9,0-15,0
0 13,7 11,6-15,8
Vita In-Ceram® YZ Cubes  Cercon®Ceram S 0 11,5 10,0-13,0
0 12,5 10,7-14,2
0 12,6 10,7-14,5
Cercon®Ceram S 1 12,7 11,4-14,0
1 9,1 6,7-11,4
1 11,5 10,5-12,4
Cercon®Base Cercon®Ceram S 1 9.6 7,3-12,0
1 7,8 6,0-9,6
1 12,6 10,2-14,9
Vita In-Ceram® YZ Cubes Cercon®Ceram S 1 12,0 9,8-14,3
1 9,7 7,4-12.1
1 11,7 10,5-12,9

Tab. 15: Darstellung der Verbundfestigkeit der Gruppen (Th — Thermolastwechsel; 0 —ohne, 1 -
mit, VF — durchschnittliche Verbundfestigkeit (in MPa); KI-95% - Konfidenzinterval 95%)

Aus der Abbildung 28 wird ersichtlich, dass bei 4 Kombinationen ( -
Verblendkeramik mit allen 3 Gerusten — , Cercon® Base und Vita In-
Ceram® YZ Cubes und Cercon® Ceram S-Verblendkeramik mit Cercon® Base-
Gerlst) eine Verbundfestigkeit von 0 MPa erzielt wurde. Der Wert 0 MPa
bedeutet, dass sich bei 4 Prifkdrpern schon wahrend der kinstlichen Alterung die
Verblendkeramik vom Gerust l6ste, daher konnten diese Prufkorper nicht getestet

werden.
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Die Unterschiede der Verbundfestigkeiten in den einzelnen Gruppen ohne und mit
Thermolastwechsel werden in der Tabelle 16 dargestellt. Der Unterschied der
Verbundfestigkeitswerte  der  jeweiligen  Kombination ohne und mit

Thermolastwechsel wird in Prozent angegeben.

Gerustkeramik Verblendkeramik Gruppen A%
Cercon®Ceram S C0/ ' C1 22,1
0/-V1 24.8

IPS e.max® Ceram 0/ E1 0

Cercon®Base Cercon®Ceram S cco/cc1 -2,2
CVvo/CV1 35,0

IPS e.max® Ceram CEO0/CE1 8,0

Vita In-Ceram® YZ Cubes Cercon®Ceram S VCo/vVC 4,3
VVOo/VVA1 22,4

IPS e.max® Ceram VEO/VE1 7.1

Tab. 16: Prozentualer Abfall bzw. Anstieg der Verbundfestigkeitswerte der einzelnen Gruppen nach
dem Thermolastwechsel

5.1.1 Gruppen mit Cercon® Ceram S-Verblendkeramik

Die durchschnittlichen Verbundfestigkeiten und entsprechenden

Konfidenzintervalle (KI-95%) werden in der Abbildung 29 dargestellt.

Cercon Ceram S

Gerlist Zustand
Cercon Base ................................................................. B RSP
DC Zirkon & initial
Vita YZ Cubes —_—
Cercon Base ................................................................... 0 Y SR A
DC Zirkon —_—— gealtert
Vita YZ Cubes &
I ] ] ] 1
0 5 10 15 20

Verbundfestigkeit [MPa]
Abb. 29: Durchschnittliche Verbundfestigkeiten (in MPa) und KI-95%

Die Kombination Cercon® Ceram S-Verblendkeramik mit dem -Gerust
erreichte die hochste Verbundfestigkeit von 16,3 MPa (KI-95%: 12,7-21,3 MPa). Sie
war gegeniiber der Kombination mit dem Cercon® Base-Ger(ist signifikant hoher
(adjustierter P-Wert < 0,01). Nach dem Thermolastwechsel fiel die
Verbundfestigkeit der Cercon® Ceram S- -Kombination um 22,1% auf
12,7 MPa (KI-95%: 11,4-14), was sich innerhalb aller kuinstlich gealterten Gruppen

als die hochste Verbundfestigkeit erwies. Der Abfall der Verbundfestigkeitswerte
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nach dem Thermolastwechsel war bei dieser Kombination statistisch nicht
signifikant (adjustierter P-Wert > 0,05).

Innerhalb der kunstlich gealterten Gruppen erwies sich der Verbundfestigkeitswert
der Gruppe Cercon® Ceram S- gegeniiber der Gruppe Cercon®
Ceram S-Cercon® Base als statistisch signifikant hoher (adjustierter P-
Wert=0,0068)

Die Verbundfestigkeiten der Cercon® Ceram S-Verblendkeramik mit dem Cercon®
Base- bzw. mit dem Vita In-Ceram® YZ Cubes-Geriist erwiesen nach dem
Thermolastwechsel einen kleinen, statistisch aber nicht-signifikanten Anstieg der
Werte (um 2,2% bzw. um 4,3%).

5.1.2 Gruppen mit -Verblendkeramik

Die durchschnittlichen Verbundfestigkeiten und entsprechenden

Konfidenzintervalle (KI-95%) werden in der Abbildung 30 dargestellt.

Vita YM9
Geriist Zustand
CevonBase —
DC Zirkon B initial
Vita YZ Cubes —_—
Cercon Base .........................................................................................................................................................
DC Zirkon 9 gealtert
Vita YZ Cubes &
| | | | |
0 5 10 15 20

Verbundfestigkeit [MPa]
Abb. 30: Durchschnittliche Verbundfestigkeiten (in MPa) und KI-95%

Die erreichten Verbundfestigkeiten der -Verblendkeramik waren ohne
kiinstliche Alterung in allen Geriist-Kombinationen ahnlich (mit Cercon®Base 12,0
MPa, mit 12,1 MPa, mit Vita In-Ceram® YZ Cubes 12,5 MPa). Nach
der kunstlichen Alterung erfolgten grol3e, jedoch nicht signifikante Abfalle der
Werte (um 35,0% bzw. um 24,8% bzw. um 22,4%) (adjustierter P-Wert > 0,05).
Innerhalb der kunstlich gealterten Gruppen waren die Unterschiede der

Verbundfestigkeitswerte statistisch nicht signifikant.
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5.1.3 Gruppen mit -Verblendkeramik

Die durchschnittlichen Verbundfestigkeiten und entsprechenden

Konfidenzintervalle (KI-95%) werden in der Abbildung 31 dargestellit.

IPS e Max Ceram
Gerist Zustand
Ceoon Base —
DC Zirkon » initial
A S S S T m—
Cercon Base +
DC Zirkon —_ gealtert
Vita YZ Cubes —_—
I T T T 1
0 5 10 15 20

Verbundfestigkeit [MPa]
Abb. 31: Durchschnittliche Verbundfestigkeiten (in MPa) und KI-95%

Die geringste erreichte durchschnittliche Verbundfestigkeit von
-Verblendkeramik betrug 11,5 MPa mit dem - -Gerust, die
héchste war 13,7 MPa mit dem Cercon® Base-Gerlist. Der Thermolastwechsel
verursachte einen geringeren Abfall der Werte als bei den anderen beiden
Verblendkeramiken — von 0% ( - ) bis 8% (
-Cercon®Base).
Die Verbundfestigkeitswerte innerhalb der Gruppen mit und der Gruppen ohne
kinstliche Alterung waren statistisch nicht signifikant. Auch der Vergleich der
Verbundfestigkeitswerte vor und nach dem Thermolastwechsel der gleichen

Kombinationen ergab keine statistische Signifikanz.

5.1.4 Statistische Ergebnisse: Vergleich der Verbundfestigkeiten

Es konnte ein signifikanter Einfluss der Thermobelastung auf die Verbundfestigkeit
nachgewiesen werden (ANOVA-Test) (P-Wert=0,0003). Es gab Unterschiede
zwischen den drei getesteten Verblendkeramiken (P-Wert=0,0046), auch
bezuglich der Interaktion von Verblendkeramiken und Gerust (P-Wert<0,0001).
Dies ist zum einen durch die geringen Unterschiede und zum anderen durch die
fehlende statistische Aussagekraft begriindet. Nach der Korrektur der P-Werte
sind nur folgende Vergleiche signifikant: CV1 mit ©C1 und VE1 (adjustierter
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P<0,01 bzw 0,05) und CCO0 mit "~ CO (adjustierter p<0,01). Alle P-Werte sind im
Anhang aufgeflhrt.

5.2 Mikroskopische Oberflachenbeurteilung der Frakturflache

Auf allen Gerustflachen wurden Reste von Verblendmaterial gefunden. Die Grolde
der gemessenen, mit Verblendmaterial bedeckten Flachen (als % der gesamten
Verbundflache) variierte und wird mittels Boxplots in der Abbildung 32, sowie in
der Tabelle 17 vorgestellt.

Cercon Ceram S

Cercon Base —_—
DC Zirkon —— initial
Vita YZ Cubes —_—
Cercon Base —_—
DC Zirkon & gealtert
Vita YZ Cubes —_—
I ] ] ] ] 1
0 20 40 60 80 100
Restfldche [%)]
“ Vita VM9
B S ettt et ensesrennesne e, SUSEN
Cercon Base &
DC Zirkon —_— initial
Vita YZ Cubes —_——
Cercon Base —_—
DC Zirkon —_— gealtert
Vita YZ Cubes —_——
| | I | I |
0 20 40 60 a0 100
Restfldche [%)]
) IPS e.Max Ceram
B O A ST TTOR——, ..
Cercon Base &
DC Zirkon _—— initial
Vita YZ Cubes ——
Cercon Base —_—
DC Zirkon —_— gealtert
Vita YZ Cubes ————
[ T T T T 1
0 20 40 60 80 100
Restflache [%]

Abb. 32: Menge der Restflache (in Prozent-%), die eine kohasive Fraktur darstellt
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Verblendkeramik Geriistkeramik Th _ RF [%] -mean KI-95%
0 46,9 40,1-53,7
1 53,2 43,0-63,4
Cercon®Ceram S Cercon® Base 0 54,6 46,6-62,5
1 51,4 42,8-60,0
_ o 0 52,3 45,0-59,7
Vita In-Ceram™ YZ Cubes 1 54,0 47,7-60,3
0 47 .4 40,1-54,6
1 49,2 41,0-57,5
° 0 425 31,9-53,2
Cercon Base 1 39.0 33,1-44,8
_ o 0 422 34,5-50,0
Vita In-Ceram”™ YZ Cubes r 38.1 31,5-44.8
0 31,8 24,2-39,4
1 29,5 27,6-42,5
® 0 40,8 30,9-53,2
Cercon Base 1 35.0 27.6-43,5
) ® 0 32,0 24,1-39,9
Vita In-Ceram™ YZ Cubes 7 31.8 25.0-38.6

Tab. 17: Menge, der mit Verblendkeramik bedeckten Verbundflache [%] (RF-durchschnittliche
Menge der Restverblendkeramikflache (in %); Th-Thermocycling; KI-95%-Konfidenzinterval 95%)

Eine kohasive Fraktur bedeutet, dass es zu Fraktur innerhalb der Verblendkeramik
und nicht im Bereich der Verbundzone kam. Die Wahrscheinlichkeit fur eine

kohasive Fraktur fur jede Kombination wird in der Tabelle 18 dargestellt:

Verblendkeramik Gerilistkeramik Th W-keit KI1-95%
® 0 0,286 0,106-0,451
Cercon” Ceram S 1 0,429 0,050-0,346
0 0,333 1,172-0,546
1 0,286 0,138-0,500
0 0,048 0,002-0,227
1 0,048 0,002-0,227
® 0 0,429 0,245-0,635
Cercon”Ceram S 1 0,381 0,208-0,591
Cercon®Base 0 0,238 0,138-0,500
1 0,143 0,245-0,635
0 0,190 0,208-0,591
1 0,095 0,245-0,635
® 0 0,381 0,077-0,400
Cercon”Ceram S 1 0,429 0027-0,289
Vita In-Ceram® YZ Cubes 0 0,190 0,077-0,400
1 0,048 0,002-0,227
0 0,095 0,027-0,289
1 0,048 0,002-0,227

Tab. 18: Wahrscheinlichkeit fir eine kohdsive Fraktur (innerhalb der Verblendkeramik) (W-keit:
Wahrscheinlichkeit; Th: Thermocycling; KI-95%: Konfidenzinterval 95%)

Die Wahrscheinlichkeit flr eine kohasive Fraktur fur jede Verblendkeramikgruppe

wird in der Tabelle 19 dargestellt:
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Verblendkeramik Wahrscheinlichkeit (%) Konfidenzinterval (%)
Cercon® Ceram S 54,4 44,2-64,3

Vita VMg9 28,9 20,5-39,0

IPS e.max® Ceram 12,2 7,0-20,6

Tab. 19: Wahrscheinlichkeit fiir eine kohasive Fraktur fiir die Verblendkeramikgruppen

5.2.1 Verblendkeramik Cercon®Ceram S

In fast allen mit Cercon® Ceram S verblendeten Gruppen bedeckte die
Verblendkeramik nach Abscherung Uber 50% der Gerustflache. Die
Wahrscheinlichkeit, dass die Fraktur kohasiv verlauft, betrug fir diese
Verblendkeramik 54,4% (KI-95%: 44,2-64,3%).

Der Riss verlief teilweise (in weniger als 50%) an der Grenze der Verblend- und
GerUstkeramik. Die Keramikreste auf dem Gerustmaterial wurden hauptsachlich

innerhalb der Dentinmasse abgetrennt. Nur ausnahmsweise kam es zur Trennung

zwischen der Dentin- und der Grundmasse. (Abb. 33)

Abb. 33: Reste der Verblendkeramik Cercon® Ceram S auf verschiedenen Geriisten:
(links); Cercon®Base (mitte); Vita In-Ceram® YZ Cubes (rechts)

5.2.2 Verblendkeramik Vita VIVio9

Die Gruppen mit Vita VMg9-Verblendkeramik, die nicht kiinstlich gealtert wurden,
bedeckten ca. 45% der Flache. Die Wahrscheinlichkeit, dass es zu einer
kohasiven Fraktur kam, betrug 28,9% (KI-95%: 20,5-39,0). Der Riss innerhalb der
Keramikreste verlief teilweise in der Grundmasse und teilweise in der
Dentinmasse (Abb. 34).
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Abb. 34: Reste der Verblendkeramik Vita \/\.9 auf verschiedenen Geriisten: Cercon® Base (links);
Vita In-Ceram® YZ Cubes (mitte); (rechts)

5.2.3 Verblendkeramik IPS e.max® Ceram

Bei der Verblendkeramik IPS e.max® Ceram verblieb ca. ein Drittel der
Verblendmasse auf dem GerUst. Die Wahrscheinlichkeit fur eine kohasive Fraktur
betrug 12,2% (KI-95%: 7,0-20,6).

Der Riss verlief hauptsachlich an der Grenze zwischen Verblendkeramik und den
3 Gerustmaterialien, d.h. er war in zwei-drittel der Falle adhasiv.

Die Keramikreste aus sowohl Grund- als auch Dentinmasse wiesen einen

kohasiven Rissverlauf innerhalb der Dentinmasse auf (Abb. 35)

Abb. 35: Reste der Verblendkeramik IPS e.max” Ceram auf verschiedenen Geriisten:
(links) ; Vita In-Ceram® YZ Cubes (mitte) ; Cercon®Base (rechts)
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5.2.4 Statistische Ergebnisse

5.2.4.1 Vergleich der Menge der Verblendkeramikreste auf der Verbundflache
Die ANOVA des linearen Regressionsmodells zeigte einen signifikanten
Einfluss der Verblendkeramiken auf die Frakturart (P-Wert<0,00001). Die
kinstliche Alterung (P-Wert=0,55) und das Gerustmaterial (P-Wert=0,60) hatten
keinen signifikanten Einfluss auf die Oberflachenbedeckung mit Verblendkeramik.
Im Mittel aller gepriften Gerlstmaterialien und ohne Berlcksichtigung der
kiinstlichen Alterung bedeckte Cercon® Ceram S nach dem Abscherversuch
signifikant mehr Verbundflache als (P-Wert=0,00195) und
(P-Wert=0,018). Der Vergleich von und war
nicht signifikant (P-Wert=0,45380) (Tab. 20).

Vergleich der Verblendkeramiken P-Wert

Cercon®CeramS  mit 0,018

Cercon®Ceram$S  mit 0,00195
mit 0,45380

Tab. 20: Vergleich der Menge, der auf dem Gerlst verbliebenen Verblendkeramik als berechnete
P-Werte

5.2.4.2 Verlauf des Risses
Der Einfluss des Gerustmaterials (p>0,05) und der Thermobelastung auf die
Rissart nach dem Abscherversuch war nicht signifikant (P-Wert=0,4). Die Cercon®

Ceram S-Verblendkeramik zeigte eine signifikant héhere Wahrscheinlichkeit fur

eine kohasive Fraktur als die - (p<0,0001) und die -
Verblendkeramik (p<0.0001). Der Vergleich von und
zeigte, dass fur eine signifikant geringere

Wahrscheinlichkeit fir kohasive Frakturen bestand (p=0,0068) (Tab. 21).

Vergleich der Verblendkeramiken P-Wert

Cercon®Ceram S mit < 0,0001

Cercon®Ceram S mit < 0,0001
mit 0,0068

Tab. 21: Vergleich jeweils zweier Verblendkeramiken beziiglich der Art des kohasiven Rissverlaufs
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6. DISKUSSION

6.1 Kritische Gegeniberstellung der in-vitro-Methoden und der in-
vivo-Bedingungen

Die vorliegende Untersuchung verlief unter in-vitro-Bedingungen, wobei die
kinstliche Alterung in Form des zyklischen Temperaturwechsels, sowie die
Lagerung in Wasser (Hydrolyse) die Bedingungen der Mundhoéhle zu imitieren
versuchte (KReJCI & LuTz 1990; SHIMOE et al. 2004; LUTHY et al. 2006).

Das Thermocycling von 5° bzw. 55° (GRAF 1960) erscheint in Anbetracht der
Tatsache, dass beim Essen zeitnah Temperaturmaxima und -minima auftreten
konnen, von klinischer Relevanz. In-vitro-Untersuchungen stellen eine rasche
Methode zur Evaluation dentaler Restaurationsmaterialien und Techniken dar und
zeichnen sich im Vergleich zu klinischen Studien durch eine hohe
Standardisierbarkeit der Testbedingungen aus (KReJCI & LuTz 1990).

Die verwendeten Prifkérper bestanden aus einfachen geometrischen Bauteilen,
wodurch jedoch restaurationsbedingte Fertigungsprobleme entfielen. Eine
vollkeramische Krone stellt ein komplexes System, aus zwei parallel verlaufenden
Schichten, aus GerlUst- und Verblendkeramik, dar. Bei der Methode der
vorliegenden Studie konnten durch die fehlende vollstandige Verblendung des
GerUstes und die dadurch ausbleibende stabilisierende Wirkung der
Verblendkeramik, die Bedingungen, wie sie in der klinischen Anwendung
vorkommen, nicht umgesetzt werden (GEHRE 1996). Die gemessenen
Verbundfestigkeitswerte kdnnen aufgrund dessen nur bedingt in die klinische
Situation ubertragen werden (TILLER et al. 1989). Die Verbundfestigkeit eines

prothetischen Ersatzes ist vermutlich groRer (CLAUS 1980).

6.1.1 Einfluss herstellungsbedingter Faktoren auf die
Verbundfestigkeit der Gerlist- und Verblendkeramik

Ein nach der Herstellung makroskopisch intakt aussehendes Bauteil kann bei
mikroskopischer Betrachtung bereits kritische interne Spannungszustande oder
sogar Mikrorisse aufweisen (STEPHAN 2000). Bei Systemen mit zwei mechanisch

und thermisch differierenden Phasen erhoht sich die Komplexitat der sich
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gegenseitig beeinflussenden Faktoren. Drei Arten von Spannungen kdnnen
auftreten (GUAzzATO et al. 2004b):

e Thermisch induzierte Spannungen
Wegen verschiedener Warmeausdehnungskoeffizienten zweier verbundener
Materialien treten verschiedene innere Spannungen in der Verbundzone auf
(TILLER et al. 1988; SHIMOE et al. 2004). Diese Spannungen kdonnen Zug-, Druck-
oder Scherspannungen sein. Sie kénnen durch Verformung bzw. Krimmung der
Materialien kompensiert werden (TILLER et al. 1988) (Abb. 36).
Das Y-TZP erlaubt aufgrund seines gro3en E-Moduls keine Krimmung (KAPPERT
2003). Deshalb werden alle Spannungen wahrscheinlich auf die Verbundzone
Ubertragen (TILLER et al. 1988). Die Richtung dieser Spannungen ist nicht bekannt.
Welche Auswirkungen diese Spannungen auf die Verbundfestigkeit ausiben, ist
unklar.

-

V>
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Abb. 36: Prinzipielles Schrumpfungsverhalten eines Zweischichtsystems:

a) oben: Ausgangszustand, unten: freie Ausdehnung ohne festen Verbund;

b) oben: in biegegehindertem Zustand (Entstehung verschiedener Spannungen)
z. B. ein vollkeramisches System, unten: im Spannungsgleichgewicht z. B.
metallkeramisches System (modifiziert nach STEPHAN 2000)

e Mechanisch induzierte Spannungen
ABOUSHELIB et al. (2005a) wiesen in deren Untersuchung zum Verbundverhalten
zwischen Y-TZP und Verblendkeramik mit dem Rasterelektronmikroskop auf die
Anwesenheit von Mikroraumen in der Verbundzone hin. Die Autoren fuhrten die
schlechte Benetzung der Verblendmasse auf dem Gerust auf lokalisierte
Stresszonen zurlick, die durch die monokline Phase des Zirkoniumdioxids an der

Oberflache entstehen und Mikrorisse hervorrufen kbnnen.
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e Spannungsuberlagerungen
Unter realen Bedingungen zeigt sich ein Materialversagen weit unter der kritischen
Belastbarkeit, was moglicherweise durch Uberlagerung der verschiedenen
mechanischen und thermischen Spannungen hervorgerufen wird (STEPHAN 2000;
GuAzzaTO et al. 2004a). Die internen Spannungen konnen so entgegengesetzt
wirken, dass dadurch die grof3e Streuung der in der vorliegenden Arbeit erzielten

Resultate erklart werden kann.

6.2 Beurteilung der Prifmethode

Zahlreiche Untersuchungen haben gezeigt, dass mit der Methode nach ScHwmITz-
SCHULMEYER (1975) bezlglich des Metall-Keramik-Verbundes quantitativ und
qualitativ vergleichbare Resultate, wie mit der Methode nach SCHWICKERATH
(1983) erzielt werden kdnnen (KAPPERT 1985; RIEDLING 1986; HEERKLOTZ 1990;
GROSSE 1997; SIEBERT 1999). Die Methode nach SCHWICKERATH (1983) wurde zur
Ermittlung der metallkeramischen Verbundfestigkeit als DIN-Norm (DIN EN ISO
9693 2000) aufgenommen. Diese Versuchsanordnung eignet sich jedoch nicht zur
Prifung der Verbundfestigkeit zweier sproder Materialien. Mit dem Test nach
SCHWICKERATH kann der Grenzwert der elastischen und plastischen Belastbarkeit
eines Metalls ermittelt werden, wahrend bei keramischen Materialien hingegen die
Elastizitatsgrenze der Frakturgrenze entspricht. Zirkoniumdioxidgeruste lassen
sich nicht biegen, sondern wirden bei Belastung frakturieren, bevor es zur
Abplatzung der Verblendung kommt (Abb. 37a-b) (KApPERT 2003). Die kritische
Zugspannung, die zu einer plastischen Verformung bei Metallen fihrt und das
Versagen des Verbundes zwischen Metall und Verblendkeramik ermoglicht, kann

bei Zirkoniumdioxidkeramiken nicht erreicht werden.

Abb. 37a: Das Keramikplattchen Abb. 37b: Das Metallplattchen
bricht (KAPPERT 2003) verbiegt sich (KAPPERT 2003)
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6.2.1 Begrundung der Auswahl des modifizierten Prufverfahrens nach
SCHMITZ und SCHULMEYER (1975)

6.2.1.1 Vorteile der ausgewahlten Methode

Die Methode nach ScHMITZ und SCHULMEYER (1975) erlaubt eine gewisse
Abweichung der Prufkorperdimensionen von der Originalbeschreibung, da fur die
Berechnung der Verbundfestigkeit nur die Verbundflache relevant ist und sie
nachtraglich unter dem Mikroskop genau vermessen werden kann. Bei anderen
Methoden zur Verbundfestigkeitsuntersuchung sind  Modifikationen  der
Prufkorperdimensionierung nicht moglich (HATTEMER & KUBEL 1950; Voss 1969;
SCHWICKERATH 1983; SCHWICKERATH & MOKBEL 1983).

Eine Untersuchung von RIEDLING (1986) zeigte eine umso geringere Streuung der
Messergebnisse, je grofer der E-Modul der Legierung war. Weil der E-Modul der
Y-TZP hoch ist (Ezo2 > 200 GPa), kdnnen die Messergebnisse bezuglich Streuung
bzw. die Standardabweichung glnstig beeinflusst werden.

Die verwendete Methode erzeugt die Belastung der Verbundflache in Form von
Scherkraften, wie sie auch in-vivo vorkommen (TILLER et al. 1988; EICHNER &
KAPPERT 1996). Andere Methoden (HATTEMER & KUBEL 1950; Voss 1969;
SCHWICKERATH 1983; SCHWICKERATH & MOKBEL 1983), die die Verbundfestigkeit
untersuchen, wendeten Krafte an, deren Richtung nicht klinischen Bedingungen
entspricht (TILLER et al. 1988; EICHNER & KAPPERT 1996).

6.2.1.2 Nachteile der ausgewahlten Methode

Die Methode erflllt nicht die Bedingung, dass die Prufkérper in Verblend- und
Gerustmaterialstarke mit der Gestaltung von festsitzendem Zahnersatz
vergleichbar sind. Sowohl das Verhaltnis zwischen Gerust- und
Verblendkeramikdicke, als auch die Verblendkeramikummantelung des Gerustes
entsprechen nicht den klinischen Gegebenheiten.
Die gemessene Scherbelastung im Bereich der Verbundzone konnte von
mindestens 5 Faktoren beeinflusst werden:
e Geringe Reibungskrafte beim Gleiten des Abscherstempels wahrend des
Abscherens der Verblendmasse vom Gerust konnen eine groRere Haftkraft

vortauschen.
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e Bei einem kleinen Abstand der Scherkante bzw. des Scherwerkzeugs zum
Gerust kann ein geringer Hebelweg entstehen (MARX 1988) (Abb. 38). Das
entstehende Drehmoment wirkt als zusatzliche Entbindekraft und kann eine
kleinere Verbundfestigkeit vortduschen. Bei einer im Vergleich zum
Verbund geringeren Festigkeit der Verblendkeramik kann diese
frakturieren, womit die Festigkeit der Verblendkeramik und nicht die des

Verbundes gepruift wirde (TILLER et al. 1988).

Abb. 38.: Darstellung des Drehmoments (M), (M = F - d), das zusatzlich als Entbindekraft wirkt
(Verbundfestigkeit — Vverbund ; Vverbund = Vgemessen ¥ M); d <1 mm

e Vorhandene innere Spannungen im Verbund kdnnen zu mikroskopischer
Rissbildung, sowie Ablosung der Verblendung in der Verbundzone fuhren
(KAPPERT 1985; HEERKLOTZ 1990; ABOUSHELIB et al. 2005a). Die
Verbundfestigkeit, die in einem solchen Fall gemessen wirde, erscheint
kleiner als bei einer fehlerfreien Verbundflache.

e Es kdnnen unregelmalige Belastungsverteilungen auftreten, bei denen an
den Grenzen hdhere Krafte wirken als im Zentrum (TILLER et al. 1988).

e Bei Dentalkeramikéfen kdnnen Abweichungen von der einprogrammierten
Brenntemperatur vorkommen, welche zur Anderung der Mikrostruktur der
Verblendkeramik und dadurch des WAK-Wertes fluhren, was sich in der
Anderung der Haftfestigkeit widerspiegeln kdnnte (SCHWEBKE 2002).

Ein wichtiger Nachteil der durchgefuhrten Untersuchung ist der Mangel der
Vergleichbarkeit zu einer Kontrollgruppe, die eine konventionelle klinisch bewahrte

metallkeramische Kombination darstellen konnte.
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6.2.1.3 Beurteilung der ausgewéahlten Methode

Die in der vorliegenden Studie eingesetzte Methode zur Beurteilung der
Verbundfestigkeit kann aufgrund der oben genannten einflussnehmenden
Faktoren keine absolute Aussage uber die Verbundfestigkeit der untersuchten
Materialien treffen. Sie erlaubt jedoch einen aussagekraftigen Vergleich mehrerer
verschiedener Systeme.

Da eine vergleichbare quantitative und qualitative Beurteilung des
Keramikverbundes, sowohl fur die Hersteller von Verblend- und Gerustkeramiken
als auch fur die klinische Anwendung unerlasslich ist, sollte eine geeignete
Methode ausgewahlt werden. Bezlglich der Materialeigenschaften und der
Prufkorperherstellung erscheint die Methode nach ScHMITZ und SCHULMEYER
(1975) tauglich.

6.3 Die Verbundfestigkeit

Das Y-TZP-Vollkeramiksystem weist unter Belastung ein Frakturbild auf, was mit
metallkeramischen Restaurationen vergleichbar ist und zeigt vor dem
Gerustversagen Verblendungsabplatzungen (THOMPSON 2000; FILSER et al. 2002).
Als Hauptgrund ist dafur, die im Vergleich zur Verblendkeramik, erheblich groRere
Bruchfestigkeit des Y-TZP-Gerustes verantwortlich, weswegen die Risse beim
Kontakt mit Y-TZP vom Gerust weggeleitet werden, was zum Abplatzen der
Verblendung fuhrt (GuAzzATO et al. 2004b).

Auch andere Faktoren wie die unterschiedlichen Elastizitdtsmodule der Gerust-
und Verblendkeramik, sowie die Eigenschaften der jeweiligen Schicht und die
Verbundzone selbst konnen zum Versagen im Verbund beitragen. Weiter konnen
die Gestaltung von Verblend- und Gerustkeramik, sowie bei der Herstellung
entstandene mechanische und thermische Spannungen die Verbundfestigkeit
negativ beeinflussen (ZENG et al. 1998; THOMPSON 2000; GUAZZATO et al. 2004b).
International wurde bislang noch keine Mindestanforderung zur Scherfestigkeit
des Metallkeramikverbundes beim Test nach ScHMITzZ und SCHULMEYER (1975)
festgelegt. Auch wurde bisher keine Anforderung zur Verbundfestigkeit zweier
Keramiken vorgegeben. Fur den Biegescherversuch nach SCHWICKERATH (1983;
DIN EN I1SO 9693 2000), der qualitativ und quantitativ vergleichbare Resultate zu
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dem Schertest nach SCHMITZ und SCHULMEYER (1975) aufweist, wird als
Mindestanforderung zur Verbundfestigkeit zwischen Metall und Keramik eine
Biegescherkraft von 25 MPa (DIN EN ISO 9693 2000) und fur Kunststoff von
mindestens 10 MPa gefordert (JAKOB & MARX 1988; KAPPERT et al. 1989; LubwiG
1996). Keramiken mit geringerer Festigkeit, die adhasiv befestigt werden
(PAGNIANO et al. 2005; DGZMK 2006), sollten einen gegen Hydrolyse und
Temperaturbelastung stabilen Verbund bei einer Dauerscherfestigkeit von
mindestens 10 MPa aufweisen (JAKOB & MARX 1988; KAPPERT et al. 19809;
KAPPERT 1998).

Vergleichbar konnte fir die Verbundfestigkeit zwischen einem keramischen Gerust
und einer Verblendkeramik eine Mindestanforderung von mindestens 10 MPa
gefordert werden.

Untersuchungen zur Verbundfestigkeit zweier Keramiken wurden in der Literatur
bislang kaum beschrieben (LUTHARDT et al. 1999; ScHWEBKE 2002; AL-DOHAN et
al. 2004; ABOUSHELIB et al. 2005a; 2005b; DUNDAR et al. 2005).

Die Ergebnisse der vorliegenden Untersuchung konnen mit den Resultaten
anderer Y-TZP-Verblendkeramik-Verbundfestigkeitswerten nicht direkt verglichen
werden (EICHNER & KAPPERT 1996), da die jeweils angewendeten Testverfahren
Vor- und Nachteile aufweisen, die sich auf die Ergebnisse unterschiedlich
auswirken (VAN NOORT et al. 1989; CARDOSO et al. 1998; EL ZOHAIRY et al. 2004).
In der vorliegenden Untersuchung war keine metallkeramische Kontrollgruppe
vorhanden. Die Verbundfestigkeiten von Metall und Keramik nach SCcHMITz und
SCHULMEYER-Methode aus anderen Untersuchungen sind in der Tabelle 22 zu

entnehmen und kdnnen als Vergleichswerte dienen:

Legierungstyp (Kombinationen) Verbundfestigkeit [MPa]
NEM-Legierung (Wiron 88-Vita VMK 68) 14 (KAPPERT et al. 1985)
NEM-Legierung (Elite-Vita VMK 68) 28 (KAPPERT et al. 1985)
NEM-Legierung (NP2-Microbond-Keramik) 23 (KAPPERT et al. 1985)
NEM-Legierung (Dentitan-Vita VMK 68) 28 (KAPPERT et al. 1985)
NEM-Legierung (Dentitan-Vita VMK 68) 24 (HEERKLOTZ 1990)
EM-Legierung (Degudent U-Vita VMK 68) 31 (HEERKLOTZ 1990)
Pd-Legierung (Degupal U- Vita VMK 68) 27 (HEERKLOTZ 1990)

unbekannte Kombination 35 (SCHMITZ & SCHULMEYER 1975)
Ti-Legierung (Titan-Ti-Bond ) 29 (23*) (MOORMANN et al. 2000)
Ti-Legierung (Titan-Vita Titan) 21 (16,5") (MOORMANN et al. 2000)
Ti-Legierung (Titan- Duceratin) 23 (17*) (MOORMANN et al. 2000)

Tab. 22: Verbundfestigkeiten verschiedener metallkeramischer Kombinationen erzielt nach der
Methode nach SCHMITZ-SCHULMEYER (1975) (* - Ergebnisse nach Thermolastwechsel)
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Die Resultate flir bewahrte Metall-Keramik-Systeme betrugen nach der
Versuchsanordnung von SCHMITZ und SCHULMEYER (1975) in der Regel zwischen
20 und 30 MPa (Tab. 22). Gleiche Kombinationen, die mit der Versuchanordnung
nach SCHWICKERATH (1983) getestet wurden, erwiesen in den Studien
vergleichbare jedoch hohere Verbundfestigkeiten (z.B. fur Dentitan-Vita VMK 68
nach SCHMITZ und SCHULMEYER 24 MPa, nach SCHWICKERATH 43 MPa) (RIEDLING
1986; HEERKLOTZ 1990).

Werden die Ergebnisse mit den Werten der vorliegenden Untersuchung in
Relation gesetzt, so wird deutlich, dass diese mit 7,8 MPa und 16,3 MPa deutlich
geringer ausfielen.

Als Ursache fur die niedrigen Verbundfestigkeitswerte wird die geringe
Benetzbarkeit der  Verblendkeramiken und der dicht gesinterten
Hochleistungskeramiken verantwortlich gemacht. Dies wird bei Aluminiumoxid
schon von HEGENBARTH (1995) beschrieben. In einer Untersuchung von
ANDERSSON und ODEN (1993) wurde zwar vermutet, dass zwischen Al,O3; und der
Verblendkeramik eine ionische chemische Verbindung stattfand, was in anderen
Studien (ODEN et al. 1998; AL-DoOHAN et al. 2004) auch Ubernommen wurde,
jedoch nie direkt nachgewiesen werden konnte.

Bei Zirkoniumdioxid und deren Verblendkeramik wurde festgestellt, dass der
Verbund die schwachste Stelle des Systems darstellt (GAuUzzATO et al. 2004a;
ABOUSHELIB et al. 2005a). Dazu koénnen neben der fehlenden chemischen
Verbindung zwischen dem inerten Y-TZP und der Verblendkeramik (STEPHAN
1996) (Abb. 39) auch andere Faktoren beitragen. Unter anderem werden grolde
Unterschiede zwischen den Warmeausdehnungskoeffizienten, eine ungenigende
Benetzung von Verblendungsmasse und Gerlst, Schrumpfung der
Verblendkeramik nach dem Aufbrennen, Transformation der tetragonalen Phase
des Y-TZP in die monokline aufgrund thermischer oder mechanischer Bearbeitung
und herstellungsbedingte Fehler als Ursache in Betracht gezogen (TILLER et al.
1988; KOSMAC et al. 1999; ABOUSHELIB et al. 2005b; DE JAGER et al. 2005).
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Abb. 39: Verbundzone zwischen Vita In-Ceram® YZ Cubes-Geriist (unten) und Vitag VMO-
Verblendkeramik (oben). Der Riss verlauft ausschlielich in der Vitag VM9-Verblendkeramik. (Dank
an Hr. M. THOLEY, Vita Zahnfabrik)

In einer Studie zur Prifung der Verbundfestigkeit zwischen TZP-GerlUstmaterialien
und Verblendkeramiken verwendeten AL-DOHAN et al. (2004) die Methode nach
DIN EN ISO 11405 (2003). Diese Methode &hnelt vom Versuchsaufbau her der
Methode nach ScHMITZ und SCHULMEYER (1975). Die getesteten Kombinationen:
Procera® allZirkon mit Cerabien® bzw. DC Zirkon® mit Vita® D ergaben Werte von
28,03 MPa bzw. 27,9 MPa. Die Werte von IPS Empress® 2 mit Eris® und einer
metallkeramischen Gruppe betrugen 30,86 MPa bzw. 30,16 MPa. Die
Unterschiede der Verbundfestigkeitswerte erwiesen sich als nicht statistisch
signifikant.

ABOUSHELIB et al. (2005a; 2005b) verwendeten in beiden Untersuchungen ein
“microtensile” Verbundfestigkeitstest (VAN NOORT et al. 1989; EL ZOHAIRY et al.
2004). Es wurden Cercon® Base-Geriiste mit CerconCeram® S verblendet, ohne
bzw. mit Linerschicht. Die Verbundfestigkeiten betrugen in der ersten Studie von
ABOUSHELIB et al. (2005a) 16,9 MPa ohne und 29,1 MPa mit Liner und in einer
weiteren Untersuchung (ABOUSHELIB et al. 2005b) 17,2 MPa ohne und 26,3 MPa
mit Liner. In der ersten Untersuchung von ABOUSHELIB et al. (2005a) wurde
Cercon® Base mit IPS Empress® 2 (ca. 45 MPa) verglichen und in der zweiten
(ABOUSHELIB et al. 2005b) wurde Cercon® Base mit zusétzlich 6 anderen

Verblendkeramiken (jeweils mit und ohne Liner) beschichtet und die
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Verbundfestigkeiten gemessen. Als beste Kombinationen erwiesen sich Cercon®
Base mit Rondo®- (ca. 41 MPa) und Cercon® Ceram Express-Verblendkeramik (39
MPa) jeweils ohne Liner. In keiner der drei Untersuchungen wurde kunstliche
Alterung angewendet.

DUNDAR et al. (2005) untersuchten Verbundfestigkeiten anderer vollkeramischer
Systeme mit dem Schertest nach DIN EN ISO 11405 (2003). Die erhaltenen
Verbundfestigkeitswerte ohne Thermolastwechsel waren wie folgt: IPS Empress®2
-Geriist 41 MPa, Evopress®-Geriist 23 MPa, Finesse® 28 MPa und In-Ceram®
Alumina-Gerust 26 MPa.

Der Vergleich einiger Ergebnisse der ausgewahlten Methoden zur Scherprufung

ist in der Tabelle 23 dargestellt:

Material Schertest ,microtensile“
DIN EN ISO 11405 (2003) Verbundfestigkeitstest
Verbundfestigkeit [MPa] Verbundfestigkeit [MPa]

IPS Empress° 2 mit IPS 42 (DUNDAR et al. 2005) 37 (ABOUSHELIB et al. 2005a)
Empress™ 2-Verblendmasse
IPS Empress® 2 mit IPS Eris®- 31 (AL-DOHAN et al. 2004) 45 (ABOUSHELIB et al. 2005a)

Verblendmasse

Tab. 23: Verbundfestigkeitswerte in MPa verschiedener Materialkombinationen erzielt mit
Schertest DIN EN ISO 11405 (2003) und “microtensile”-Verbundfestigkeitstest

SCHWEBKE (2002) untersuchte nach der modifizierten Methode nach ScHwmITZz und
SCHULMEYER die Verbundfestigkeiten zwischen Y-TZP-Priifkdrpern, die mit Vita® D
und Vita® Titankeramik, sowie In-Ceram® Zirconia-Proben, die mit Vitadur® a
verblendet wurden. Thermolastwechsel von 20.000 Zyklen verursachte bei der
Gruppe Y-TZP mit Vita® D-Verblendkeramik einen Haftfestigkeitsverlust von
21,5%, wobei bei einem Viertel der Priufkorper die Messwerte um den fir klinische
Anwendung kritischen Bereich von 15 MPa lagen. Bessere Werte erreichte die
Kombination Y-TZP mit Vita® Titankeramik (23,7 MPa ohne und 25,4 mit
Thermolastwechsel). Die Verbundfestigkeit von In-Ceram® Zirconia mit Vitadur®
wies mit einem Verbundfestigkeitsverlust von 19,2% nach Thermolastwechsel
ahnliche Resultate auf. Die Halfte der Messwerte lag unterhalb der Grenze von 20
MPa, ein Viertel sogar unterhalb der klinisch kritischen Grenze von 15 MPa.

Die Resultate der Untersuchung von SCHWEBKE (2002) sind mit den Ergebnissen

der vorliegenden Studie vergleichbar.



80

6.3.1 Gruppenvergleich der Verbundfestigkeiten

In der vorliegenden Untersuchung konnte ein signifikanter Unterschied in der
Verbundfestigkeit zwischen den Verblendkeramiken (P-Wert < 0,005), sowie bei
den Verblend-Gerustkeramik-Kombinationen (P-Wert < 0,0001) (ANOVA)
nachgewiesen werden.

Die Verblendkeramik Cercon®Ceram S erzielte mit dem Geriist DC-Zirkon® die
groldte Verbundfestigkeit (16,3 MPa). Allerdings ist die Abnahme des
Verbundfestigkeitswertes durch kinstliche Alterung in dieser Gruppe besonders
grof® (22,1%). Trotzdem wies diese Gruppe auch nach der zyklischen Belastung
die grofte Verbundfestigkeit (12,7 MPa) aller thermobelasteten Gruppen auf. Sie
war statistisch signifikant besser als die Gruppe mit der niedrigsten
Verbundfestigkeit aller thermisch unbelasteten Gruppen: Cercon®Ceram S mit
Cercon®Base (9,4 MPa) (adjustierter p<0,01, unverbundener t-Test).

Die Verbundfestigkeitswerte der Verblendkeramik IPS e.max® Ceram waren mit
allen drei Gerusten vergleichbar; der Einfluss der kuinstlichen Alterung war gering.
Als zweitbeste Gruppe, sowohl ohne (13,7 MPa) als auch mit Thermolastwechsel
(12,6 MPa) erwies sich die Kombination IPS e.max® Ceram und Vita In-Ceram®
YZ Cubes.

Die Verblendkeramik Vita VMg9 erzielt eine ahnlich gute Verbundfestigkeit vor
kiinstlicher Alterung, wie IPS e.max® Ceram. Die Verbundfestigkeitswerte werden
bei Vita VM9 Verblendkeramiken jedoch wesentlich starker von der kunstlichen
Alterung gemindert. Die Gruppe Vita VMe9 in Kombination mit Cercon® Base wies
nach dem Thermolastwechsel die niedrigste Verbundfestigkeit (7,8 MPa) auf, was
sich gegenliiber den zwei besten thermobelasteten Gruppen (Cercon®Ceram S mit
DC-Zirkon® und IPS e.Max® Ceram mit Vita In-Ceram® YZ Cubes) als statistisch

signifikant geringer erwies (adjustierter p<0,01 bzw.p<0,05, unverbundener t-Test).

6.3.2 Beurteilung des Einflusses des Thermolastwechsels auf die
Verbundfestigkeit

Es konnte ein signifikanter Einfluss der Thermobelastung nachgewiesen
werden (ANOVA) (P-Wert<0,0005). Fast alle Gruppen auBer Cercon®Ceram S mit
Cercon® Base und mit Vita In-Ceram® YZ Cubes erzielten niedrigere Werte nach

Temperaturlastwechsel. Bisher wurde der Einfluss des Thermolastwechsels auf
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die Verbundfestigkeit zweier Keramiken nur in der Studie von DUNDAR et al. (2005)
untersucht. Es wurde festgestellt, dass bei dem IPS Empress® 2-System schon 5
thermische Zyklen (5° und 55° C) zu einer signifikanten Abnahme der
Verbundfestigkeit fiihrten. Bei anderen Systemen (Evopress®, Finesse® und In-
Ceram® Alumina) war der Abfall der Werte nicht signifikant. SCHWEBKE (2002)
stellte einen Verlust der Verbundfestigkeitswerte von ca. 20% nach der
kunstlichen Alterung bei Y-TZP mit Vita® D und bei In-Ceram® Zirconia fest. Bei
der Kombination Y-TZP mit Vita® Titankeramik trat hingegen keine Verminderung
der Verbundfestigkeit nach Thermocycling auf.

Jeweils bei einem Prifkorper in allen Gerustgruppen mit der Verblendkeramik Vita
VMe9 und bei einem Priifkdrper aus der Gruppe Cercon®Ceram S mit Cercon®
Base loste sich in dieser Studie die Verblendkeramik schon wahrend des
Temperaturlastwechsels vom Gerust. Der Grund daflr ist wahrscheinlich, dass es
wegen einer zu grol3en Differenz bei der thermischen Dehnung der Materialien
zum Entstehen groRer Spannungen zwischen Gerust- und Verblendkeramik kam
(GEHRE 1996; STEPHAN 2000; KAPPERT 2005). Die Warmeausdehnungs-
koeffizienten verhalten sich in Abhangigkeit mit der Temperatur nicht linear; ein so
entstandener intermittenter Unterschied zwischen den Warmeausdehnungs-
koeffizienten konnte unerwartete Spannungen erzeugen, die die erzielte
Verbundfestigkeit zwischen TPZ-Gerust und Verblendkeramik Ubertreffen und zu
.interfacial“-Frakturen fihren kdénnen (ABOUSHELIB et al. 2005b). Eine weitere
Ursache konnte die ungentgende Benetzbarkeit der Verbundpartner sein (GEHRE
1996; ABOUSHELIB et al. 2005a). Auch Fehler wahrend der Herstellung der
Prufkorper wie z.B. eine Trennung der Verblendmasse vom Gerust bei der
Entfernung aus den Lehren, sowie eine ungenugende Verdichtung der
Verblendmasse kénnte als Grund fur den Zerfall eines Prifkérpers wahrend des
thermozyklischen Verfahrens in Frage kommen.

Die Angaben der Warmeausdehnungskoeffizienten (Tab. 10) der
Verblendkeramiken ergaben v.a. Unterschiede zwischen den Verblendkeramiken
Vita VMe9 (WAK: 8,8-9,2) und IPS e.max® Ceram (WAK: 9,25-9,75), sowie
Cercon®Ceram S (WAK: 9,5). Wahrscheinlich kénnte eine bessere Anpassung des
Warmeausdehnungskoeffizienten der Vita VMe9-Verblendkeramik an den WAK
von ZirkoniumdioxidgerUsten einen geringeren Einfluss der klnstlichen Alterung

hervorrufen.
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Die Geriiste mit IPS e.max® Ceram-Verblendkeramik erzielten ausnahmslos eine
Verbundfestigkeit von Uber 11,5 MPa und zwar sowohl vor als auch nach dem
Temperaturlastwechsel. Der Abfall der Werte nach der kunstlichen Alterung war
gering (um 8,0%, 0% bzw. 7,1%).

Die Anwendung der Cercon®Ceram S-Verblendkeramik zeigte als einzige Gruppe
inhomogene Ergebnisse: mit DC-Zirkon®-Geriisten konnten die besten
Verbundfestigkeitswerte erzielt werden, mit Cercon® Base-Geriisten ergaben sich
hingegen die geringsten Werte. Auch fiihrte das Thermocycling bei DC-Zirkon®-
Geriisten zu einer deutlichen Abnahme der Werte; bei Vita In-Ceram® YZ Cubes-
und Cercon® Base-Geriisten hingegen war eine geringe Zunahme der Werte
erkennbar.

Um die relativ niedrige Verbundfestigkeit verbessern zu koénnen, sind
weitergehende Untersuchungen zur Verbundfestigkeit notwendig, die Aufschluss

zur Frage des Verbundverhaltens von Y-TZP-Systemen bringen.

6.3.3 Beurteilung des Einflusses des Abstrahlens auf die
Verbundfestigkeit

Der Einfluss des Abstrahlens auf die Verbundfestigkeit zweier Keramiken ist in der
Literatur bislang noch nicht beschrieben worden.

Der Vergleich der in der vorliegenden Studie erzielten Verbundfestigkeiten der Y-
TZP-Gerliste, die vor der Verblendung abgestrahlt wurden (Cercon® Base) und
den Y-TZP-Geriisten, die ohne Abstrahlung verblendet wurden (DC-Zirkon®, Vita
In-Ceram® YZ Cubes) ergab keinen statistisch signifikanten Unterschied. Diese
Resultate weisen darauf hin, dass das Abstrahlen von Y-TZP-Gerlsten keinen

Einfluss auf die Verbundfestigkeit hat.

6.4 Mikroskopische Beurteilung der Frakturflachen

Die Messung der Menge, der auf dem GerUst haftenden Verblendmasse nach
Scherbelastung, gibt vergleichende Informationen Uber die relative Festigkeit der
Verblendkeramik, des Verbundes und des Gerlustes. Eine wahrend der
Scherprifung entstehende kohasive Fraktur zeigt, dass es innerhalb eines

Materials und nicht im Verbund der beiden Materialien zur Fraktur kam (ELIADES et
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al. 1993). Eine adhasive bzw. ,interface“-Fraktur zeigt demgegenlber, dass die
Verbundfestigkeit zweier Materialien kleiner als die Festigkeit eines der beiden
Materialien ist (ABOUSHELIB et al. 2005b).

Ergebnisse anderer Untersuchungen (AL-DOHAN et al. 2004; ABOUSHELIB et al.
2005a; 2005b) bezuglich der Lokalisation der Risse nach Scherprifung sind bei Y-
TZP-Vollkeramiksystemen nicht schllssig. AL-DOHAN et al. (2004) fanden flr
Procera® allZirkon mit Cerabien®-Verblendkeramik eine kohasive Fraktur in ca.
40% und fiir DC Zirkon® und Vita® D in ca. 60% der gesamten Verbundflache.
ABOUSHELIB et al. (2005a) fanden fiir Cercon® Base und CerconCeram® S in <
10% kohasive Frakturen. In einer weiteren Studie der gleichen Autorengruppe
(2005b) mit gleicher Versuchsanordnung wurden zu 60% kohasive Frakturen
beobachtet. In der vorliegenden Untersuchung wiesen die Prufkorper mit
Cercon®Ceram S-Verblendung eine héhere Wahrscheinlichkeit (54,4%) fiir eine
kohasive als fur eine adhasive Fraktur auf, was mit den Ergebnissen von
ABOUSHELIB et al. (2005b) Ubereinstimmt. In der Studie von ABOUSHELIB et al.
(2005b) wurden auch andere Verblendkeramiken auf Cercon® Base-Geriisten
untersucht. Die Ergebnisse waren unabhangig von den erzielten
Verbundfestigkeiten sehr unterschiedlich beziglich des Auftretens von kohasiven
Frakturen (von 5% (Sacura® Interaction ohne- und Express® mit Liner) bis 100%
bei Rondo®, Express® (ohne Liner)).

In der vorliegenden Untersuchung zeigten die Verblendkeramiken Vita VM9 bzw.
IPS e.max® Ceram mit 71,1% bzw. 87,8% eine grolere Wahrscheinlichkeit far
adhasive Frakturen.

Bei dem in der Studie durchgefihrten Schertest wird durch die standardisierten
Testbedingungen vorausgesetzt, dass die Belastung gleichmaliig Uber die
gesamte Verbundflache wirkt. Daraus folgt, dass bei Frakturen, die nicht im
Bereich der Grenzflache auftreten, die Haftfestigkeit die Kohasionskraft bzw. die
Bruchfestigkeit der Keramik ubertrifft. Diese Schlussfolgerung konnte falsch sein,
wenn aufgrund einer nicht erkannten Belastungskonzentration oder Abweichung
der Testbedingungen das Belastungsmaximum nicht an der Verbundstelle liegt.
Diese Untersuchung konnte zeigen, dass der Verbund in den meisten Fallen eine
niedrigere Festigkeit als die Verblendmaterialien hat. Die IPS e.max® Ceram-
Verblendkeramik (87,8 % der Falle) und Vita VMe9-Verblendkeramik (71,1 % der

Falle) zeigten am haufigsten ein adhasives Frakturverhalten. Die Cercon® Ceram
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S-Verblendkeramik wies hingegen eine Wahrscheinlichkeit von 54,4% fir eine
kohésive Fraktur auf. Der Unterschied zwischen IPS e.max® Ceram- und Vita
VMg9-Verblendkeramik (P < 0,001), zwischen Cercon® Ceram S- und IPS e.max®
Ceram-Verblendkeramik (P < 0,0001), sowie zwischen Cercon® Ceram S- und.
Vita VMe9-Verblendkeramik (P < 0,0001) war statistisch signifikant.

Sollte es zu einer Abplatzung der Verblendkeramik kommen, wird der Riss am
Wahrscheinlichsten (in 90%) bei IPS e.max® Ceram durch die Verbundflache
verlaufen, gefolgt von Vita VMe9 (71,1%) und weniger wahrscheinlich (in knapp
50%) bei Cercon® Ceram S. Ob diese Feststellung auch eine klinische Relevanz

hat, sollten weitere Untersuchungen zeigen.

7. SCHLUSSFOLGERUNGEN

Die Methode nach ScCHMITZ-SCHULMEYER (1975) scheint zur Uberpriifung der
Verbundfestigkeit zwischen TZP-Gerust- und Verblendkeramiken geeignet zu
sein.

Die in der Untersuchung gefundenen, niedrigen Verbundfestigkeitsergebnisse
zwischen den getesteten TZP-Gerusten und Verblendkeramiken konnten Ursache
fur die in der klinischen Anwendung gehauft auftretenden Verblendungsfrakturen
sein.

Weitere Untersuchungen zur Verbundfestigkeit von Zirkoniumdioxid und
Verblendkeramiken mussen durchgefuhrt werden, die vor allem den

mikromechanischen, sowie chemischen Verbund beider Materialien analysieren.
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8. ZUSAMMENFASSUNG

Das Ziel der Studie war es, die Verbundfestigkeit von verschiedenen
Zirkoniumdioxidgerusten und Verblendkeramiken standardisiert zu prifen.

Mit  dem Test nach SCHMITZ-SCHULMEYER (1975) wurden 3
Zirkoniumdioxidgeriistmaterialien (Cercon® Base; DC-Zirkon®; Vita In-Ceram® YZ
Cubes) und 3 Verblendkeramiken fiir Y-TZP-Geriiste (Cercon® Ceram S; Vita
VMg9; IPS e.max® Ceram), die jeweils mit einander kombiniert wurden,
untersucht. Insgesamt wurden 270 Prufkorper hergestellt und in 9 Gruppen a 30
Prifkorper aufgeteilt. Eine Halfte der jeweiligen Gruppen (n=15) wurde vor der
Verbundfestigkeitsprufung dem Thermolastwechsel (5° bzw. 55°; 20.000 Zyklen,
2x 45 sec Verweildauer/Zyklus) unterzogen. Der Schertest erfolgte mit einer
Universalpriifmaschine Z010® (Zwick, D-Ulm) mit einer senkrechten Kraftrichtung
auf die Keramik und einer Vorschubgeschwindigkeit von 5 mm/Min. Die
statistische Analyse der Abscherfestigkeit und der Art des Rissverlaufs erfolgte mit
Hilfe eines linearen Regressionsmodells und der zugehdrigen ANOVA. Alle Post-
hoc-Gruppenvergleiche wurden mit dem unverbundenen t-Test durchgefuhrt. Die
jeweiligen Testentscheidungen wurden anhand von adjustierten P-Werten
berichtigt (Adjustierungsmethode: Bonferroni-Holm (BONFERRONI 1936; HOLM
1979)).

Als beste Kombinationen ohne kiinstliche Alterung erwiesen sich Cercon®Ceram S
auf DC-Zirkon® (16,3 MPa) und IPS e.max® Ceram auf Cercon® Base (13,7 MPa);
als am wenigsten geeignet war CerconCeram® S mit Cercon® Base-Geriist (9,4
MPa). Die kunstliche Alterung verursachte in 7 von 9 Kombinationen einen
nichtsignifikanten Abfall der Verbundfestigkeitswerte, wobei es bei 4 Prufkorpern
zum Zerfall des Verbundes kam. Innerhalb der kinstlich gealterten Gruppen wies
die Cercon®Ceram S auf DC-Zirkon®-Kombination die hdchste (12,7 MPa), die
Vita VMg9 auf Cercon® Base-Kombination die niedrigste Verbundfestigkeit (7,8
MPa) auf.

Mikroskopische Untersuchungen der Rissflache zeigten hauptsachlich in der
Verbundzone verlaufende Risse. Bei Cercon® Ceram S waren 45,6%, bei Vita
VMe9 71,1% und bei IPS e.max® Ceram 87,8% der Flache betroffen.

Die Ergebnisse dieser Untersuchung weisen darauf hin, dass die schwéachste

Stelle des Y-TZP-Verblendkeramik-Systems im Verbundbereich liegt.
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9. SUMMARY

The purpose of the study was to evaluate the bonding strength between different
zirconia cores and veneering ceramic materials by means of standardized testing.
Using the SCHMITZ-SCHULMEYER (1975)-test, 3 zirconia-core materials (Cercon®
Base; DC-Zirkon®; Vita In-Ceram® YZ Cubes) and 3 zirconia-veneering porcelains
(Cercon® Ceram S; Vita VMg9; IPS e.max® Ceram) were assessed in different
combinations. Two-hunderd seventy specimens were fabricated and divided in 9
groups of 30 specimens each. Half of each group was subjected to 20000 cycles
of thermal cycling between 5° and 55° C with dwell time of 45 s. Subsequently, all
specimen were tested for shear bond strength in a universal testing machine
(ZO10®, Zwick, D-UIm) with a perpendicular force axis and a crosshead speed of 5
mm/min. Statistical analysis of the bonding strength and the crack-surfaces was
carried out using the linear regression model and matching ANOVA. Post-hoc
comparisons were performed using unpaired t tests, and adjusted p-values were
obtained via the Bonferroni-Holm method.

The highest mean values before thermal cycling were 16.3 MPa and 13.7 MPa for
groups Cercon®Ceram S-DC-Zirkon® and IPS e.Max® Ceram-Cercon® Base,
respectively and the lowest 9.4 MPa for Cercon®Ceram S-Cercon® Base. With the
exception of groups Cercon®Ceram S-Cercon® Base and Cercon®Ceram S-Vita
In-Ceram® YZ Cubes, the bonding strength of all test groups was insignificantly
negatively influenced by thermal cycling. The veneering material debonded during
thermal cycling in 4 test specimens. After thermal cycling, the highest shear bond
strength values were observed in group Cercon®Ceram-S-DC-Zirkon® (12.7 MPa),
whereas the lowest values were observed in group Vitag VM9-Cercon® Base (7.8
MPa).

Microscopic examination of the crack surface of different specimens revealed that
cracks develop most frequently at the veneer-core interface area. In Cercon®
Ceram S, 45.6% of the surface was affected, whereas the corresponding
percentages for Vita VMg9 and IPS e.max® Ceram were 71.1% and 87.8%,
respectively.

The results of this study indicate that the weakest part of the zirconia and

veneering porcelain system is at the interface area.
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Gruppe 1 Gruppe 2 KA* P-Wert Adjustierter
P-Wert
Cercon® Ceram S Vita VM9 1 0,1924 1
Cercon®Base Cercon®Base
Cercon®Ceram S IPS e.max” Ceram 1 0,0733 1
Cercon®Base Cercon®Base
Cercon®Ceram S Cercon®Ceram S 1 0,0219 1
Cercon®Base
Cercon® Ceram S Vita VM9 1 0,7120 1
Cercon®Base
Cercon®Ceram S IPS e.max” Ceram 1 0,1400 1
Cercon®Base
Cercon® Ceram S Cercon® Ceram S 1 0,1273 1
Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes
Cercon® Ceram S Vita VMg9 1 0,9476 1
Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes
Cercon®Ceram S IPS e.max® Ceram 1 0,1045 1
Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes
Vita VM9 IPS e.max® Ceram 1 0,0022 0,1638
Cercon®Base Cercon®Base
Vita VM9 Cercon® Ceram S 1 0,2221 0,0048
Cercon®Base
Vita VMg9 Vita VMg9 1 0,3684 1
Cercon®Base
Vita VM9 IPS e.max® Ceram 1 0,0008 0,0647
Cercon®Base
Vita VMg9 Cercon®Ceram S 1 0,0039 0,2879
Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes
Vita VMg9 Vita VMg9 1 0,1716 1
Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes
Vita VMg9 IPS e.max® Ceram 1 0,0006 0,0493
Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes
IPS e.max” Ceram Cercon®Ceram S 1 0,8945 1
Cercon®Base
IPS e.max” Ceram Vita VMg9 1 0,0342 1
Cercon®Base
IPS e.max” Ceram IPS e.max” Ceram 1 0,3755 1
Cercon®Base
IPS e.max” Ceram Cercon®Ceram S 1 0,7309 1
Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes
IPS e.max” Ceram Vita VMg9 1 0,0846 1
Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes
IPS e.max” Ceram IPS e.max” Ceram 1 0,5150 1
Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes
Cercon® Ceram S Vita VM9 1 0,0079  0,5696
Cercon® Ceram S IPS e.max® Ceram 1 0,1021 1
Cercon®

Cercon®Ceram S Cercon®Ceram S 1 0,5662 1

Vita In-Ceram® YZ Cubes
Cercon® Ceram S Vita VM9 1 0,0270 1

Vita In-Ceram® YZ Cubes
Cercon®Ceram S IPS e.max® Ceram 1 0,2328 1

Vita In-Ceram® YZ Cubes




88

Vita VMg9 IPS e.max” Ceram 1 0,0575

Vita VM9 Cercon®Ceram S 1 0,0613
Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VMg9 Vita VM9 1 0,6650
Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VMg9 IPS e.max® Ceram 1 0,0424
Vita In-Ceram® YZ Cubes

IPS e.max® Ceram Cercon®Ceram S 1 0,6273
Vita In-Ceram® YZ Cubes

IPS e.max® Ceram Vita VMg9 1 0,1653
Vita In-Ceram® YZ Cubes

IPS e.max® Ceram IPS e.max® Ceram 1 0,7123
Vita In-Ceram® YZ Cubes

Cercon® Ceram S Vita VMg9 1 0,1455

Vita In-Ceram® YZ Cubes Vita In-Ceram® YZ Cubes

Cercon®Ceram S IPS e.max® Ceram 1 0,8053

Vita In-Ceram® YZ Cubes Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VMg9 IPS e.max® Ceram 1 0,1239

Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita In-Ceram® YZ Cubes

Tab. 24: Vergleich der Verbundfestigkeiten verschiedener Gruppen, die kiinstlich gealtert wurden

(KA* — kiinstliche Alterung)

Gruppe 1 Gruppe 2 KA* P-Wert Adjustierter
P-Wert

Cercon® Ceram S Vita VM9 0 0,1293 1

Cercon®Base Cercon®Base

Cercon® Ceram S IPS e.max® Ceram 0 0,0023 0,1713

Cercon®Base Cercon®Base

Cercon® Ceram S Cercon®Ceram S 0 < 0,0001 0,0068

Cercon®Base

Cercon®Ceram S Vita VMg9 0 0,0497 1

Cercon®Base

Cercon®Ceram S IPS e.max® Ceram 0 0,1023 1

Cercon®Base

Cercon®Ceram S Cercon®Ceram S 0 0,0722 1

Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes

Cercon®Ceram S Vita VMg9 0 0,0157 1

Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes

Cercon®Ceram S IPS e.max® Ceram 0 0,0133 0,9476

Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VMg9 IPS e.max® Ceram 0 0,3266 1

Cercon®Base Cercon®Base

Vita VMg9 Cercon®Ceram S 0 0,0291 1

Cercon®Base

Vita VM9 Vita VM9 0 0,9428 1

Cercon®Base

Vita VM9 IPS e.max” Ceram 0 0,7514 1

Cercon®Base

Vita VM9 Cercon®Ceram S 0 0,7299 1

Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VM9 Vita VM9 0 0,7880 1

Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VM9 IPS e.max” Ceram 0 0,7157 1

Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes

IPS e.max® Ceram Cercon®Ceram S 0 0,1088 1

Cercon®Base




89

IPS e.max” Ceram Vita VMg9 0,2686 1

Cercon®Base

IPS e.max” Ceram IPS e.max” Ceram 0,0979 1

Cercon®Base

IPS e.max” Ceram Cercon®Ceram S 0,0688 1

Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes

IPS e.max® Ceram Vita VMg9 0,3293 1

Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes

IPS e.max® Ceram IPS e.max® Ceram 0,4063 1

Cercon®Base Vita In-Ceram® YZ Cubes

Cercon®Ceram S Vita VMg9 0,0139 0,9718

Cercon® Ceram S . IPS e.max® Ceram 0,0034 0,2534

Cercon

Cercon® Ceram S Cercon® Ceram S 0,0021 0,1632
Vita In-Ceram® YZ Cubes

Cercon®Ceram S Vita VMg9 0,0149 1
Vita In-Ceram® YZ Cubes

Cercon®Ceram S IPS e.max® Ceram 0,021 1
Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VMg9 IPS e.max® Ceram 0,6284 1

Vita VMg9 Cercon® Ceram S 0,5883 1
Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VM9 Vita VM9 0,8099 1
Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VMg9 IPS e.max® Ceram 0,7203 1
Vita In-Ceram® YZ Cubes

IPS e.max” Ceram Cercon®Ceram S 0,9877 1
Vita In-Ceram® YZ Cubes

IPS e.max” Ceram Vita VMg9 0,4256 1
Vita In-Ceram®YZ Cubes

IPS e.max” Ceram IPS e.max” Ceram 0,3640 1
Vita In-Ceram® YZ Cubes

Cercon®Ceram S Vita VMg9 0,3660 1

Vita In-Ceram® YZ Cubes Vita In-Ceram® YZ Cubes

Cercon®Ceram S IPS e.max” Ceram 0,3075 1

Vita In-Ceram® YZ Cubes Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita VM9 IPS e.max” Ceram 0,8912 1

Vita In-Ceram® YZ Cubes

Vita In-Ceram® YZ Cubes

Tab. 25: Vergleich der Verbundfestigkeiten verschiedener Gruppen, die nicht kiinstlich gealtert
wurden (KA*— kunstliche Alterung)

Gruppe 1 Gruppe 2 Name P-Wert Adjust.
KA* KA* P-Wert
1 0 Cercon’ Ceram S - Cercon® Base 0,8707 1
1 0 Vita VMg9 - Cercon®Base 0,0178 1
1 0 IPS e.max" Ceram - Cercon® Base 0,4343 1
1 0 Cercon®Ceram S - 0,0151 1
1 0 Vita VMg9 - 0,0504 1
1 0 IPS e.max” Ceram - 0,9910 1
1 0 Cercon® Ceram S - Vita In-Ceram® YZ Cubes 0,6564 1
1 0 Vita VM9 - Vita In-Ceram® YZ Cubes 0,0608 1
1 0 IPS e.max® Ceram - Vita In-Ceram® YZ Cubes 0,3970 1

Tab. 26: Vergleich der Verbundfestigkeiten der kiinstlich gealterten (1) und nicht-gealterten (0)
Gruppen (KA - kiinstliche Alterung)
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