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Ein universelles biokeramisches

Obturationsmaterial

Als Endodontist ist man standig mit neuen Instrumenten, Methoden und Materialien konfron-
tiert. Fortschritt ist notwendig, dennoch fallt es nicht immer leicht, den tatsachlichen Wert
neuer Produkte zu erkennen. Zudem leiden alle neuen Materialien trotz der zur Markteinfth-
rung erforderlichen Studienlage, hier ca. 40 Studien seit 2008, an mangelnden Langzeitresul-
taten. Im Folgenden sei ein auf dem deutschen Markt neues Material vorgestellt.

Dr. Wolfgang Hugo Knupfer

B DasneueMaterialwurde2009von Brasseler USA® als
,Endo Sequence BC Sealer™ eingefiihrt, auch bekannt
als iRoot SP® mit ,AciV GP cones” in Kanada (Innovative
BioCreamix Inc, Vancouver, Canada) und in der Schweiz.
Aufdem deutschen Markt ist es seit Ende 2013 als, Total
Fill® BC Sealer™” (FGK, American Dental Systems) und
,EndoSequence® Biokeramik“ (Henry Schein). Verfiigbar
sind dreierlei pastose Konsistenzen: zur Obturation ein
dunnflieBender,Root Canal Sealer” und als ,Root Repair
Material” dickflieend oder als Putty. Beide Materialien
kommen anwendungsfertig gemischt aus der Spritze
mit biegsamen Einmalkanulen bzw.der Schraubdose.
Zur Obturation stehen weiter sehr prazise, maf3haltige
Guttaperchaspitzenin|SO15bis8oundTapernvon.o4und
.06zurVerfligung,deren OberflachezurHerstellungeines
innigen Verbundes mit dem Sealer mit biokeramischen
Nanopartikeln ummantelt ist. AuRerdem werden Pellets
flirthermoplastische Verfahren angeboten.

Zusammensetzung

Die Komponenten des BC Sealer werden vom Herstel-
ler angegeben mit Zirkonoxid (Zr0O,), Trikalziumsilikat
(3 Ca0-Si0,), Dikalziumsilikat (2 CaO-SiO,), monobasi-
sches Kalziumphosphat (Ca(H,PO,),) und Kalziumhy-
droxid (CaOH,) sowie Fillstoffen und Dickungsmitteln.
Das ,Root Repair Material“ enthalt kein Kalziumhydro-
xid,jedoch Tantaloxid. Damitistesin seiner Zusammen-
setzung mit MTA-Produkten oder Biodentine™ (Septo-
dont) oder auch den Zahnhartsubstanzen vergleichbar.
Zur Klarung der Nomenklatur sei auf folgende Defini-
tionen zuriickgegriffen: Nach Hennicke (1967) sind
,keramische Werkstoffe anorganisch, nichtmetallisch,
in Wasser schwer [6slich und wenigsten zu 30 Prozent

kristallin. In der Regel werden sie bei Raumtemperatur
aus einer Rohmasse geformt und erhalten ihre typi-
schen Werkstoffeigenschaften durch eine Temperatur-
behandlung meist liber 8oo °C.”

Unter der Bezeichnung ,Biokeramik wird v.a. Alumini-
umoxid, Zirkonoxid, Hydroxylapatit und bioaktive Gla-
serund Glaskeramik verstanden.'Andere Quellen bezie-
hen resorbierbares Kalziumphosphat mit ein.?

Damit wird klar, dass es sich nach deutschem Sprach-
gebrauch um ein Material handelt, das Inhaltsstoffe
aus der Gruppe der Biokeramiken enthalt, jedoch keine
Keramik oder Biokeramik ist.

Physikalisch-chemische Eigenschaften

Radioopazitat und FlieRfahigkeit des ,BC Sealers” ent-
sprechen den Empfehlungen der I1SO 6876/2001. Die
ubrigen physikalischen und chemischen Eigenschaften
zeigen fur einen Sealer glinstige Werte. Die Radioopa-
zitat ist zwar signifikant geringer als die von AH Plus, je-
doch deutlich hoher als die von Dentin. Die Flie3fahig-
keit ist signifikant hoherals die von AH Plus.

Der Abbindevorgang stellt sich folgendermafRen dar:

UnterWasserzufuhr Entstehung von Kalziumsilikathydro-
gel und Kalziumhydroxid:

a) 2[3Ca0-Si0,]+6H,0/3Ca0-25i0,3H,0+3 Ca(OH),
b) 2[2Ca0-Si0,]+4H,0/3Ca0-25i0,-3H,0+ Ca(OH),

Ausfillung von Kalziumapatit:
c) 7Ca(0H),+3Ca(H,P0O,),/Ca,,(PO,)s(OH),+12H,0

Das freiwerdende Wasser setzt obige Reaktion wiederin
Gang.DieApatitschichtsolleinechemische Verbindung

Abb.1a: Rasterelektronenmikroskopisches
Bild der Oberflache eines bioaktiven,
kalziumsilikatbasierten Sealers, das kris-
talline Apatit-Cluster zeigt (Pfeil), nach-
dem er einer phosphationenhaltigen,
simulierten Korperfllssigkeit exponiert
war. — Abb. 1b: VergréRerung von a): Na-
delformige Apatitkristalle, von denen ei-
nigeausdenKalziumsilikat-Partikelndes
Sealers sprief3en.s
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Quelle: Nagos E, Uyanik MO, Eymirli A, Cehrell ZC, Vallittu PK, Lossila [V, Durmaz V. Dentin moisture
conditions affect the adhesion of root conol sealers. JOE. 2011; 38(2): 240-4

Tab.2

herstellen zwischen kalziumsilikatbasiertem Material
und den Dentinwanden. Es ist deshalb anzunehmen,
dass der kalziumsilikatbasierte ,BC Sealer” das Poten-
zial hat,sich chemisch ans Dentin zu binden (Abb.1).34
Dazuseiangemerkt,dass die hohe Flie3fahigkeit das Ri-
siko von periapikaler Transportation des Sealers grund-
satzlich erhoht, was nach eigener klinischer Erfahrung
bisher nicht bemerkbar ist.

Der Abbindevorgang wird nicht durch das Mischen von
zweiKomponenteninitiiert,sodass hierkeine Mischfeh-
lerauftretenkonnenundkeinEinsatzstatischer Mischer
erforderlich ist.Erwird allein durch die im Wurzeldentin
und den Tubuli ubiquitdre Feuchtigkeit ausgelost und
unterhalten. Letzteres ist von Bedeutung flr eine lang-
fristigdichte Obturation,daimapexnahenKanalbereich
wegen der Gewebeflussigkeiten ein chronisch feuchtes
Milieu herrscht.Auch koronale Lecks kénnen zu Eindrin-
gen von Feuchtigkeit fihren. Ein Schrumpfen oder eine
Hydrolyse finden also nicht statt.

Die hohe Hydrophilie, messbar an dem kleinen Kontakt-
winkel von sterilem Wasser auf frischem und abgebun-
denem Sealer, und die hohe FlieRfahigkeit verbessern
die Benetzbarkeit von engen Kanalstrukturen, Dentin
und Tubuli,vor allem bei anzunehmender Restfeuchtig-
keit. Damit kann der Sealer in weiten Kanalbereichen
seine desinfizierende Wirkung entfalten und infizierte
Totraume verringern.

Eine In-vitro-Studie zeigt fiir BC Sealereine hohere Haft-
kraft am Dentin unter verschieden feuchten Bedingun-
gen. Eine geringe Feuchtigkeit scheint alle getesteten
Sealer positiv zu beeinflussen (Tab.1).°

Eine weitere In-vitro-Studie zeigt fir AH Plus und BC
Sealervergleichbare Werteim Push-Out-Test,”unabhan-
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gig vom Vorhandensein einer Smearlayer (Tab. 2).>' Ein
Versagen findet jeweils im kohasiven Bereich statt.
Eine andere Studie zeigt fiir BC Sealer erst dann die glei-
chen guten Werte wie fiir AH Plus,wenn vorher CaOH in
denKanalappliziertwurde 2EinFluid-Leakage-Test zeigt
fliriRoot SP und AH Plus gleichwertige Resultate.9

Das Root Repair Putty zeigt im In-vitro-Leakage-Test
ahnlich gute Resultate wie weilles MTA.223

Biologische Eigenschaften

Mit einem initialen pH von +12,5ist wahrend der Ab-
bindezeit eine hohe antibakterielle Potenz zu er-
warten. Ein In-vitro-Versuch mit E. faecalis zeigt, dass
frisch appliziertes iRoot SP innerhalb zwei Minuten
und nach einem und drei Tagen innerhalb von 20 Mi-
nutensamtliche BakterienabtétetunddamitdenVer-
gleichsmaterialien Uberlegen ist. Nach sieben Tagen
istdieantibakterielle Wirkungerloschen.Derantibak-
terielle Effekt konnte eine Kombination aus hohem
pH,Hydrophilie und aktiverKalziumhydroxiddiffusion
sein (Tab.3).°

FUr das Root Repair Material werden wahrend der Ab-
bindezeit dhnliche antimikrobielle Eigenschaften ge-
gen E. faecalis wie fir MTA beschrieben. Allerdings
scheint das Abbindeverhalten deutlich zu variieren,
und die Wirkung auf Biofilm ist nicht untersucht.”

Die Zytotoxizitat des Sealers ist vergleichsweise gering:
Der Sealer zeigt bei In-vitro-Tests an Mausfibroblasten
einemoderateToxizitatinfrischemZustandundkeinein
abgebundenem.MTA zeigte keine Zytotoxizitat, AH Plus
sowohl frisch als auch abgebunden (Tab.4).”
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Antibakteriell (pH) Vergleich (nach 1 Tag)
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Quelle: Zhang H, Shen ¥, Ruse NI, M. ial activity of

direct contoct test ogainst enterooccus foecolis. JOE. 2009; 35(7): 1051-5

Tab.3

ic sealers by modified

Zytotoxizitdt-Vergleich (in 24 Stunden)
1 auf Lodien et. al. 2008):
Negative Control o e iy
(0.0) 0.5 - 1.4 = leicht zytotoxisch
1.5 - 2.4 = mifig zytotodisch
25 -3.5 = schwer isch
ProRoot® MTA
(0.0)
BC Sealer™ .
AH Plus® |
Positive Control
0.0 05 10 15 20 25
Auswertung Zytotoxizitat
Queile: Zhang W, Li Z, Peng. Ex vivo cytotoxity of a new colcium silicate-based canal filling material.
Tab 4 International Endodontic Jowrnal. 2010; 43(9): 769.001:10.1111/]. 1365-2591. 2010.01733.

Zytotoxizitat und osteogenes Potenzial des ,,Root Repair
Putty“: Wegen des therapeutisch unvermeidbaren Kon-
taktes zu periradikularen Geweben oder der Pulpa sind
Zytotoxizitat und osteogenes Potenzial der ,Root Repair”
Materialien besonders interessant: Eine In-vitro-Studie
zeigt statistisch ahnliche Toxizitat auf menschliche Fi-
broblastenwie MTA-Angelusundeinegeringereals Dycal.
DasUberlebenderZellenwurde nicht negativbeeinflusst,
und das Material wird furr weitere Studien empfohlen.
Gemessen an der Zytokinasefreisetzung zeigen Root
Repair Putty und MTA dhnliche und vernachlassigbare
Zytotoxizitat. Fir die Beurteilung der klinischen Rele-
vanz sind weitere Studien erforderlich.#

Ein weiterer Vergleich von Root Repair Putty mit grauem
und weillem MTA zeigt ebenfalls ahnlich geringe Zyto-
toxizitat sowohl in frischem als auch abgebundenem

5% FBS+MM 5% FBS+MM+ 5% FBS+MM+
iRoot SP (1/4)

iRoot SP (1/2)

5% FBS +MM+ 5% FBS + MM+
AH Plus (1/2) ~ AH Plus (1/4)

Calcified module formation by iRoot SP
in 1/4 dilution (original magnification: x100)

Abb. 2: Bildung von Kalkknoten und Alizarin-rot-S Farbung an Tag 14.
Die Mineralisation von MG63 Zellen war durch iRoot SP und 1/4 Ver-
diinnung signifikant erhht.
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Zustand. Die Lebensfahigkeit von Zellkulturen in Kon-
takt mit AH 26 war geringer.s

Eine weitere Versuchsanordnung zeigt, dass in Gegen-
wart von iRoot SP keine und bei AH Plus (DENTSPLY
DeTrey, Konstanz) eine geringe Zytotoxizitat besteht
und iRoot SP die Expression von mineralisationsrele-
vanten Genen in menschlichen,osteoblastenahnlichen
Zellen fordert. Das Material wird als glinstig fur Inter-
aktionim Zellkontakt betrachtet (Abb. 2).

Eine nicht signifikante Entziindungsreaktion und os-
teogene Eigenschaften sind feststellbar und selbstver-
standlich vorteilhaft, wenn der Sealer bei Puffs oder
Uberflllung unbeabsichtigt oder bei Resektion, Perfo-
rationen, Resorptionen bzw. bei direkter Uberkappung
oder Amputation der Pulpa gezielt mit periapikalem
Gewebe bzw. Pulpagewebe in Kontakt kommt.

Indikationsspektrum

Der Hersteller nennt das gesamte Spektrum permanen-
ter endodontischer Versorgungen von der Obturation
(BC Sealer) bis zu MaRnahmen mit Pulpenkontakt und
Perforationsverschluss, Resorptionsbehandlung und
apikale Chirurgie (Root Repair Material).

Applikation

DerHerstellerschlagtvor,denSealermit Einmalkandlen
— keinem statischen Mischer — direkt aus der Spritze in
das koronale Drittel oder die koronale Halfte zu injizie-
ren, mit einer #15 Handfeile die Kanalwande zu benet-
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Alles dicht?

Mit Sicherheit!

ENdOREZ - schafft Sicherheit bei der Obturation!

Das EndoREZ-System

— zur sanften, schonenden Wurzelkanalfiillung

e Hydrophiler Resin-Sealer, kein Primer nétig, biokompatibel

e Direktapplikation in wenigen Sekunden, ohne laterale
Kondensation

e \lersiegelt auch leicht feuchte Kandle, dringt sogar in
Dentinkandlchen ein

e Haftet an kunststoffbasierten Aufbauten und
Kompositmaterialien

e F(ir Stiftpraparationen und Revisionen wieder entfernbar

Das Sicherheitspaket zum Einstieg!

_UP 5901 EndoREZ Obturation Kit .02 Taper Kit
€169,90 1 x 5 ml EndoREZ Spritze

je 20 x Skini Spritzen und Mixing Tips

20 x NaviTips 29 ga

120 x EndoREZ Points

—) Jetzt faxen an: 02203-3592 22

Praxisstempel oder gut lesbar ausfiillen!

Alle Preise zzgl. MwSt. Es gelten die Allgemeinen Geschaftsbedingungen des ausliefernden Fachhéndlers.

EndoREZ wird mit dem patentierten NaviTip Die REM-Aufnahme (VergréBert 10.000 x) zeigt
(? 0,33 mm) blasenfrei von apikal nach koro- die Affinitdt von EndoREZ zu Feuchtigkeit — es
nal eingebracht und flllt die Kanal-Anatomie dringt tief in Seitenkanéle und Dentintubuli ein.

schnell und sicher.

*10-Jahres-Studie

Zmener O, Pameijer CH. Long-Term Efficacy of a Methacrylate Resin-Based Root Canal Sealer: Ten-year
retrospective study results with EndoREZ. Inside Dentistry. November 2012
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zen und die passende, sealerbeschickte Guttapercha-
spitze zu inserieren. Da die MaRhaltigkeit der Points
sehr gut ist, sollte nicht zu viel Sealer verwendet und
die Spitze langsam eingefiihrt werden. Erforderlichen-
falls kann eine laterale ,Kondensation“ mit weiteren
Points erfolgen. AbschlieBend werden die Guttapercha-
spitzen mit einer Hitzequelle abgetrennt und vertikal
komprimiert.

Von erfahrenen Praktikern werden Alternativen be-
schrieben: Den Sealer nach koronaler Injektion mit ei-
nem Handinstrument auf die endglltige Arbeitslange
zu bringen oder die apikalen ca. 4mm mit einer ent-
sprechend abgelangten Guttaperchaspitze zu fullen
und den koronalen Kanalanteil mit Putty oder thermo-
plastisch zu verschliel}en oder nur den Point mit Sealer
zu beschicken oder den Sealer einzulentulieren.

Die eigene Erfahrung zeigt, dass sich die Points mit ei-
nemHitzetragerzwargutabtrennen,jedoch nicht wie
in der Schildertechnik wiederholt apikalwarts redu-
zieren und verpressen lassen. Die im Vergleich zu her-
kommlicher Guttapercha steiferen, beschichteten
Points wirken eher wie ein Carrier flir den Sealer und
weniger als Obturationsmaterial selbst. Der Sealer
und nicht eine erwarmte Guttapercha bildet hier die
Versiegelung der Kanale. Ferner wird beobachtet,
dass sich die Points nicht immer bis zur endgtltigen,
in der Masterpointaufnahme radiografisch bestatig-
tenldngeeinbringenlassen.DannistdererneuteEin-
satzder MAF (Master Apical File) notwendig, bevorder
Pointerneut eingebracht wird oder eine diinnere Ver-
wendung findet. Diese Beobachtung wird in der Lite-
ratur geteilt.”

Die Ursache fir diese Komplikation mag in einer zu
grolRen Menge an Sealer, einer zu schnellen Insertion
des Points liegen, in einem zu schnellen Abbinden un-
ter Feuchtigkeit im apikalen Bereich und der sehr ge-
nauen MaRhaltigkeit der Points im Vergleich zu den
Aufbereitungsinstrumenten.

Da der Anmischvorgang entfallt, wird nur so viel Mate-
rial verworfen,wiein den Applikationskanulen verbleibt
—aulermanverzichtetaufdie Kanllen und nimmteine
kleine Menge von einer sterilen Glasplatte auf einen
Lentulo auf.

Als Verarbeitungszeit werden vier Stunden (gemessen
nachISO6876:2001)angegeben,wobeizu beachtenist,
dass sie in sehr trockenen Kanalen langer sein kann.
Feuchtigkeit beschleunigt den Abbindevorgang und
sollte auch bei der Lagerung des Materials dringend
vermieden werden.

Revidierbarkeit

Wahrend einerseits die Revidierbarkeit als vergleichbar
mit der von AH Plus beschrieben wird,”® wird anderer-
seits festgestellt, dass konventionelle Revisionstechni-
ken nichtin der Lage sind, BC Sealer vollstandig zu ent-
fernen. In den Fillen, in denen der Mastercone nach
der Fillung die Arbeitslange nicht erreichte, konnte zu
70 Prozent die urspringliche Arbeitslange auch bei der
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Abb.3:Die Gebindearten.

Revision nicht erreicht werden. Hatte der Mastercone
die Arbeitslange erreicht,konnte in 20 Prozent der Falle
keine Patency hergestellt werden.

Fazit

Das vorgestellte Material (Abb.3) zeigt also vielverspre-
chende physikalische und chemische Eigenschaften
(FlieRfahigkeit,Hydrophilie und damit Benetzbarkeit, hy-
draulisches und damit permanentes Abbindeverhalten,
hohe Adhasion ans Dentin, hoher pH), einfaches Hand-
ling (vorgemischt, single cone oder laterale Kondensa-
tion, eine Materialfamilie fir alle obturativen Indikatio-
nen) sowie giinstiges biologisches Verhalten (geringe
Zytotoxizitat, osteogenes Potenzial) und damit univer-
selle Einsetzbarkeit intrakanalar und in Kontakt mit
Pulpa und pararadikularem Gewebe. Soweit bisher er-
kennbar, kann es sich in einigen Eigenschaften mit den
uber lange Zeit bewahrten Goldstandard-Materialien
messen oder zeigt bessere Eigenschaften als diese.

Ein Review Uber die Fahigkeiten neuer Obturationsma-
terialien kommt zu dem Schluss, dass bis heute keine
Peer-Reviews veroffentlicht sind,welchedenNutzenvon
Trikalziumsilikat in Sealern mit klinischen Studien bele-
gen. Alle Studien sind In-vitro- oder an In-vivo-Modell-
versuchen durchgeflihrt. Dies betont den Bedarf nach
einer Ubersetzungvon anekdotischen Informationen in
klinisch relevante Forschungsdaten.s* Sichere Aufbe-
reitung, Desinfektion und koronale Ver-
siegelung sind strategisch wichtiger als
die Obturation — aber es ware eine Fehl-
einschatzung, die Bedeutung von Obtu-
rationsmaterialien zu vernachlassigen.®
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ENDOSTATION™ FUR SAF

SELF ADJUSTING, ROTIEREND ODER REZIPROK:
EIN SYSTEM FUR ALLE FALLE!

Die Self-Adjusting-File revolutioniert die Endodontie. Durch ihr intelligentes Gitternetz-Design wird das Reinigen,
Aufbereiten und Spilen des Wurzelkanals in einem Arbeitschritt mdglich. Mit der neuen ENDOSTATION™ integrieren
Sie dieses innovative Behandlungskonzept jetzt optimal in Ihren Workflow. Profitieren Sie vom umfassenden Ansatz
der ENDOSTATION™ und wéhlen Sie je nach Fall aus, fir welche Behandlungsmethode Sie sich entscheiden mochten:
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