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Herr Behnecke, welche Herausforderun-
gen sehen Sie bei der gleichmäßigen 
Verteilung des Wirkstoffs Chlorhexidin 
im Zahnersatzmaterial, und wie begeg-
nen Sie diesen in Ihrer Forschung?
Die Herausforderung liegt besonders in den 
Eigenschaften des Wirkstoffes selbst. Chlor­
hexidin liegt meist als pulverförmiges Salz 

vor. Wenn wir das Pulver direkt in 
den Kunststoff geben, klumpt 
es zusammen und verteilt sich 
nicht gleichmäßig. Um das zu 
lösen, verwenden wir eine flüs­
sige Dispergierhilfe. Wir lösen 
den Wirkstoff darin auf und mi­
schen die Lösung ins Harz. Da­
durch wird das Chlorhexidin 
gleichmäßig verteilt. Aber hier 
kommt die Herausforderung: 
Obwohl das Chlorhexidin an­
fangs gut im Kunststoff verteilt 
ist, können wir später nur einen 
kleinen Teil davon wieder heraus­

bekommen. Das ist ungünstig, denn dieser 
Teil soll ja Keime abtöten. Eine mögliche Er­

klärung ist, dass sich das Chlorhexidin im 
Kunststoff so festbindet, dass es nicht mehr 
so gut herauswandern kann. Diese Eigen­
schaft des Chlorhexidins ist bekannt und 
maßgeblich für die Depotwirkung des Wirk­
stoffs verantwortlich und daher nichts Ne­
gatives. Unsere Aufgabe ist es jetzt zu ver­
stehen, wie genau das Chlorhexidin so fest 
an den Kunststoff bindet und wie wir dieses 
Wissen nutzen können, um so die Freiset­
zung steuern zu können. 

Wie stellen Sie sicher, dass die mecha-
nischen Eigenschaften des 3D-gedruck-
ten Zahnersatzes trotz der Zugabe des 
antiseptischen Wirkstoffs erhalten 
bleiben?
Mein Fokus und der unser Arbeitsgruppe von 
Frau Prof. Dr. Svea Petersen liegt auf der ver­
fahrenstechnisch/chemischen Seite der 
Materialentwicklung, jedoch wird im Rahmen 
meines Promotionsprojekts auch ein mecha­
nisches Eigenschaftsprofil des Materials 
durch Tests der Biegefestigkeit, Härte und 
Schlagzähigkeit erstellt. Auch hierfür sind wir 
im Laborbereich Kunststofftechnik hervorra­
gend aufgestellt, da wir das gesamte Spek­
trum von der Materialentwicklung bis zum 
zum Produkt abdecken. Bisher zeigen die 
Prüfungen, dass die Zugabe von Chlorhexidin 
die mechanische Stabilität nicht beeinträch­
tigt. Im aufbauenden EFRE-Projekt „3D- 
Perm“, welches wir von Hochschulseite ge­
meinsam mit dem Labor für Dentaltechnolo­
gie von Frau Prof. Dr.-Ing. Monika Strickstrock 
bearbeiten, werden die Kollegen das mit 
unserem Projektpartner entwickelte Material 
noch intensiver prüfen. Gemeinsam mit den 
im Konsortium integrierten Dentallaboren 
Schmid Zahntechnik und Dental Labor Kock 

wird ein geeigneter Anwendungsbereich de­
finiert werden.

Welche Erkenntnisse haben Sie bisher 
über die kontrollierte Freisetzung des 
Wirkstoffs aus dem Zahnersatz gewon-
nen, und wie wichtig ist diese für die 
therapeutische Wirkung?
„Kontrolliert“ ist hier das passende Stich­
wort! Die Freisetzung aus dem gedruckten 
Material funktioniert problemlos. Das ist 
wichtig und nicht selbstverständlich, wie un­
sere Versuche z. B. mit sulfoniertem Poly- 
etheretherketon gezeigt haben. Für die Kon­
trolle dieses Prozesses sind jedoch eine 
große Zahl komplexer Mechanismen verant­
wortlich. Neben dem absoluten Wirkstoff­
gehalt spielt z. B. die Größe der Oberfläche, 
der Polymerisationsgrad des Kunststoffs und 
auch die Langzeit-Depotwirkung des Chlor­
hexidins selbst eine Rolle. All diese Größen 
so aufeinander abzustimmen, dass das Ma­
terial in der Anwendung die gewünschte 
Wirkung erzielt, braucht nicht nur Ingenieure 
und Chemiker, sondern auch medizinische 
Kompetenz – deshalb die Weiterführung 
meines Projekts im Kontext eines Forschungs­
projekts mit ausgewiesenen Experten ihres 
Fachgebiets. Was wir bereits sagen können, 
ist, dass wir neben der üblichen initialen Frei­
setzung auch nach Wochen und sogar Mo­
naten noch messbare Konzentrationen von 
freigesetztem CHX nachweisen können. 
Diese langfristige Freisetzung ist ein Pro­
blem der meisten Wirkstofffreisetzungs­
systeme. Dahingehend ist unser Material­
system bereits gut aufgestellt.

Superspannend: Antiseptischer Zahnersatz 
aus dem 3D-Drucker
 
Ein Beitrag von Marlene Hartinger

 
Etwa neun Millionen Menschen in Deutschland benötigen laut einerAnalyse der Kassenzahnärztlichen Bundesvereinigung jähr-
lich Zahnersatz – zum Beispiel Kronen, Brücken und Prothesen. Immer häufiger wird dabei die additive Fertigung mittels 
3D-Druck eingesetzt. Im Labor für Chemie und Oberflächenmodifikation der Hochschule Osnabrück widmet sich Marius 
Behnecke daher dieser Technik und entwickelt im Rahmen seiner kooperativen Promotion an der Hochschule Osnabrück zu-
sammen mit der Universität Osnabrück bioaktive Materialien aus dem 3D-Drucker für die Medizintechnik. Dabei soll ein Zahn
ersatz aus dem 3D-Drucker mit dem Wirkstoff Chlorhexidin versetzt werden. Wir befragten den Promovenden dazu genauer.

Einsatz mit handelsüblichem 3D-Druckgerät

„Wir haben für unsere Versuche von Beginn an einen handelsüblichen 

LCD-Drucker aus dem Consumer-Bereich verwendet. Das System funktio

niert somit auf dem günstigsten möglichen Fertigungsverfahren, was 

dafürspricht, dass das Material auch auf andere, komplexere Techniken 

übertragbar ist. Im Rahmen des aufbauenden EFRE-Projekts „3D-Perm“, 

wird das Material bzw. die Methode zur Bioaktivierung von 3D-Druck

harzen derzeit erfolgreich an einem Materialsystem und DLP-Drucker 

unseres Projektpartners VOCO erprobt.“
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