KORREKE

von Restaurationen aus
hochtransluzentem Zirkonoxid

Ein Beitrag von Minka Mordas

I HERSTELLERINFORMATION /// KATANA™ Zirconia STML (Kuraray Noritake) ist ein mehr-
schichtiges Zirkonoxid mit Farb- und Transluzenzverlauf. Die Abstufungen der Farbinten-

sitat sowie der Transluzenz von inzisal nach zervikal verleiht einer Restauration sehr natur- EE. (5]
lich wirkende lichtoptische Eigenschaften. Der folgende Beitrag erlautert Aspekte des .E_‘“' :
Material-Handlings. O

Transluzentes Zirkonoxid (wie z. B. das bewahrte Multi-Layered Zirkonoxid KATANA™ Zirconia STML, Kuraray
Noritake) wird weltweit in vielen Dentallaboren verwendet. Im Vergleich zu klassischen Zirkonoxid-Gerlstmate-
rialien mit ihrer vornehmlich tetragonalen, polykristallinen Struktur verflgt das Material Uber einen héheren
Anteil an Yttriumoxid. Dies verandert die Gefligestruktur und damit auch die licht optischen und physikalischen
Eigenschaften (hdhere Transluzenz, geringere Biegefestigkeit). Dementsprechend ist das Indikationsspektrum
auf Einzelzahnrestaurationen sowie Briicken mit zwei bis drei Gliedern im Front- und Seitenzahnbereich aus-
gelegt. Der groBte Vorteil des Materials liegt im erhéhten asthetischen Potenzial. Dank diesem wird es oft fur
die Herstellung monolithischer sowie minimal reduzierter und mittels Micro-Layering individualisierter Restau-
rationen verwendet.

Das hochtransluzente Multi-Layered-Zirkonoxid KATANA™ Zirconia STML

ist flr &sthetische Restaurationen préadestiniert. Fir die adhé&sive Befestigung

. . . . . n ™ o 24 edis =
dient ein Befestigungskomposit mit MDP-Monomer (PANAVIA™ Cement ﬂKATANA rconia

Universal).
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PRAXIS

Blick in die Literatur
Wahrend die Details zu den Indikationen und der Verarbeitung im Dentallabor
wohlbekannt sind, scheint es Unklarheiten hinsichtlich der klinischen Hand-
habung zu geben. Ist eine konventionelle Zementierung moglich und empfeh-
lenswert oder sollte adhasiv befestigt werden? Sind dieselben MaBnah-

men zur Vorbehandlung erforderlich wie bei tetragonalem Zirkonoxid

oder gibt es abweichende Empfehlungen? Und was ist Uber das
Langzeitverhalten von Restaurationen aus KATANA™ Zirconia

STML bekannt? Fragen wie diese lassen sich durch einen
Blick in die verflUgbare wissenschaftliche Literatur beant-
worten.

Definitive Befestigung von Restaurationen

aus KATANA™ Zirconia STML

Konventionell oder adhésiv befestigen? Grundsétzlich ist
beides moglich, sofern die einzugliedernde Restauration
Uber ein retentives Design verflgt. Eine Vollkrone bietet die erforderliche Re-
tentionsform, sofern die Hohe des Pfeilerzahnes mindestens 4 mm betragt
und der Konvergenzwinkel der axialen Wande zwischen sechs und zwolf
beziehungsweise maximal 15 Grad liegt."? Dies ist der Fall, wenn — wie bei
KATANA™ Zirconia — die Biegefestigkeit des Materials, Uber dem fur die kon-
ventionelle Zementierung kritischen Wert von 350 MPa?® liegt. Da konventio-
nelle Zemente jedoch opak und oft in nur einer Farbe erhaltlich sind, ist der
Einsatz (selbst)adhasiver Befestigungskomposite zur Eingliederung hochtrans-
luzenter Restaurationsmaterialien aus asthetischen Griinden zu bevorzugen.
Die Verwendung dieser Produkte wird sowieso immer dann zur Pflicht, wenn
ein makroretentives Praparationsdesign nicht realisierbar oder erwiinscht ist.
Ein (selbst)adhasives Befestigungskomposit ist demnach in vielen Situationen
das Material der Wahl. Fur die selbstadhéasive Variante spricht die einfachere
Anwendung.

Wie verhalt es sich mit der Vorbehandlung

der Restaurationsoberflache?

Ein Atzen mit Flusssaure hat bei Zirkonoxid generell nicht den gewtinschten
Effekt, da dem Werkstoff eine Glasmatrix fehlt. Eine Modifikation der Ober-
flache ist jedoch die Voraussetzung fUr einen dauerhaft sicheren Haftverbund
mit dem Befestigungskomposit.*°

PANAVIA™ SA Cement Universal —
selbstadhésives Befestigungskom-
posit — enthélt einen Silanhaft-
vermittler (LCSi-Monomer) und
bietet somit eine starke und dauer-
hafte chemische Haftung an allen
Keramiken und Kompositen. Die
Paste enthalt zudem das original
MDP-Monomer, das fir einen
hohen chemischen Verbund mit
Zirkonoxid, Metalllegierungen,

Dentin und Zahnschmelz sorgt.
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Enamel layer (35% of —
thickness)
Transition layer 1
(15%)
Transition layer 2 (15%)

KATANA™ Zirconia STML ist ein mehrschichtiges
Zirkonoxid mit einem sehr natirlich wirkenden

Farb- und Transluzenzverlauf.
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PRAXIS

Bei hochfestem Zirkonoxid wird die Oberflache durch Abstrah-
len mit Aluminiumoxid-Strahlgut oder tribochemische Silikati-
sierung modifiziert.* Um eine Schwachung der mechanischen
Eigenschaften des Zirkonoxids zu verhindern, sollten die Par-
tikelgréBe und der Strahldruck gering sein (< 50 um; ca. 1bar).%4
Bei Materialvarianten mit geringerer Biegefestigkeit ist in der
Regel das Risiko einer Strukturschwachung erhdht,® sodass die
Einhaltung der Empfehlungen hinsichtlich Strahldruck und Par-
tikelgréBe umso wichtiger wird.5-8 Bei KATANA™ Zirconia wurde
allerdings im Rahmen einer aktuellen In-vitro-Studie® ein ge-
genteiliger Effekt beobachtet. Aufgrund der besonderen Eigen-
schaften des Materials von Kuraray Noritake hatte das Sand-
strahlen der Restauration eine Erhdhung der Biegefestigkeit zur
Folge. Auf Grundlage dieser Erkenntnisse werden flr hoch-
transluzentes Zirkonoxid folgende Vorgehensweisen empfohlen:

— > OPTION 1: Abstrahlen mit Aluminiumoxid, gefolgt vom

Einsatz eines selbstadhasiven Befestigungskomposits mit
10-MDPS®

——— > OPTION 2: Tribochemische Silikatisierung, gefolgt von

einer Behandlung der Klebeflache mit Silan®

Da das dualhartende, selbstadhasive Befestigungskomposit
PANAVIA™ SA Cement Universal das Original MDP-Monomer
sowie das LCSi-Monomer als Silan-Haftvermittler enthalt, eignet
es sich fur beide Verfahren.

PANAVIA™ SA Cement Universal ist in einer Automix-Spritze
erhdltlich. Eine Paste enthalt das Original-MDP-Monomer um-
geben von hydrophilen Monomeren, die andere das inaktive
LCSi-Monomer in einer hydrophoben Monomer-Umgebung. Die
Pasten werden in der MischkanUle (Automix) vermischt. An-
schlieBend wird das Material einfach auf die Klebeflache der
Restauration appliziert und die Versorgung eingesetzt. Uber-
schiusse lassen sich am einfachsten nach Tack-Curing (zwei
bis funf Sekunden) entfernen.

ONE STRONG FAMILY

PANAVIA

40 Jahre PANAVIAT™. In den vergangenen vier Jahrzehnten

hat PANAVIA™ die Messlatte fur Befestigungskomposite immer
héher gelegt. Heute besteht die PANAVIA™-Familie aus drei
Befestigungskompositen, die alle Bedurfnisse des klinischen
Arbeitsalltags abdecken: PANAVIA™ V5, PANAVIA™ SA Cement
Universal und PANAVIA™ Veneer LC.

Funktioniert dieses Protokoll auch im klinischen Umfeld?
Im Rahmen einer klinischen Studie lasst sich am besten be-
urteilen, ob die beschriebene Vorgehensweise auch im Klini-
schen Umfeld erfolgreich ist. Eine solche initiierte eine Gruppe
von Wissenschaftlern der Universitat Complutense Madrid. Sie
setzten die Materialkombination KATANA™ Zirconia STML und
PANAVIA™ SA Cement Universal ein, um 24 behandlungs-
bedUrftige Patienten mit insgesamt 30 Seitenzahnkronen zu ver-
sorgen.”® Die Z&hne wurden unter Einhaltung der Richtlinien
fUr vollkeramische Restaurationen so prapariert, dass Platz flr
eine rund 1mm starke Versorgung geschaffen wurde (empfoh-
lene Mindestwandstarke fur Seitenzahnkronen aus KATANA™
Zirconia STML: 1,0mm). Die Restaurationen wurden wie vom
Hersteller empfohlen gefrast, gesintert, charakterisiert und gla-
siert sowie anschlieBend einprobiert. Vor der definitiven Einglie-
derung erfolgte die Vorbehandlung der Innenflachen der Res-
taurationen mit Aluminiumoxid-Strahlgut (50 um, 1bar Druck),
gefolgt von einer Reinigung im Ultraschallbad. Danach wurde
PANAVIA™ SA Cement Universal ebenfalls wie vom Hersteller
empfohlen fUr die Befestigung eingesetzt.

Untersuchung nach sechs, zwolf und 24 Monaten

Eine Kklinische Untersuchung erfolgte jeweils nach sechs, zwolf
und 24 Monaten. Beurteilt wurde die Qualitat der Versorgungen
nach den Kriterien der California Dental Association. Evaluiert
wurden die Oberflache/Farbe, anatomische Form und Rand-
qualitat der Restaurationen. Nach 24 Monaten lagen die Uber-
lebens- und Erfolgsraten bei 100 Prozent. Hinsichtlich aller drei
Parameter erhielten die Kronen eine gute Beurteilung (Bewer-
tungsziffer 3 oder 4). Die Randqualitat (und damit der fir die
Performance des Befestigungszements aussagekraftigste Para-
meter) war in allen 30 Féallen exzellent (bewertet mit der Hochst-
note 4).

Fazit

Die Schlussfolgerung der Wissenschaftler lautete: ,Die in die-
ser Studie erzielten hervorragenden Ergebnisse legen nahe,
dass die zahngetragenen monolithischen Zirkonoxidkronen der
dritten Generation im Seitenzahnbereich eine gute Alternative
zu Metallkeramikkronen, monolithischen Zirkonoxidkronen der
zweiten Generation und verblendeten Zirkonoxidkronen zu sein
scheinen. Eine Langzeitstudie ist notwendig, um diese Kurz-
zeitstudie zu bestétigen.*

KATANA™ Zirconia STML und PANAVIA™ SA Cement Univer-
sal sind demnach eine vielversprechende Kombination. Bei Ein-
haltung der empfohlenen Protokolle ermdglichen sie hervor-
ragende, langzeitstabile Ergebnisse

Weitere Informationen zu KATANA™ Zirconia STML

und PANAVIA™ SA Cement Universal unter:
www.kuraraynoritake.eu/de

Fotos: © Kuraray



NEUE STUDIEN ZU LISTERINE ZEIGEN:

4,6 x HOHERE INTERPROXIMALE
PI.AﬂllE PRAVENTI“N versus Zahnseide™

28 % mehr interproximale Plaque-Reduktion
bei Ergdnzung von LISTERINE versus Zahneputzen + Anwendung von Zahnseide

LISTERINE bekampft 99.9 % der Bakterien

reduziert den oralen Biofilm und verlangsamt die bakterielle Wiederbesiedelung®®

Mehr zu den neuen Studien ST
irkwei LISTERINE
und zur Wirkweise von LISTERINE COOLMINT

Empfehlen Sie LISTERINE als Teil der 3-fach-Prophylaxe fiir iiberlegene Ergebnisse



