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Abb. 1: Beispiel 3M Lava Esthetic

fluoreszierendes Vollzirkoniumoxid:

Die Transluzenz (1-CR) des

Werkstoffs betragt 40 Prozent.

Abb. 2: Beispiel 3M ESPE Lava Plus

hochtransluzentes Zirkoniumoxid:

Hier betrdgt die Transluzenz

Abb. 1

(1-CR) 32 Prozent.

Was zu Beginn meist ein wenig aufwendig und unbequem erscheint, zahlt sich am Ende in der
Regel aus: Die Beschaftigung mit neuen keramischen Restaurationsmaterialien. Mit steigender
Nachfrage nach Vollkeramik ist auch die Werkstoffvielfalt in den vergangenen Jahren kontinuier-
lich gestiegen. Zu den klassischen Silikat- und Oxidkeramiken kommen neue Materialgeneratio-
nen mit verdnderten Eigenschaften ebenso wie hybride Werkstoffe.

Selbst innerhalb einer Werkstoffklasse bestehen
oft deutliche Unterschiede. Ein Beispiel sind Oxid-
keramiken wie Zirkoniumoxid, das urspriinglich als
3Y-TZP (3 Mol-% Yttria-stabilized Tetragonal Zirco-
nia Polycrystal) mit einer in der tetragonalen Phase
stabilisierten Kristallstruktur offeriert wurde. Inzwi-
schen sind auch Alternativen mit vornehmlich ku-
bischer Kristallstruktur als 5Y-CZP (5 Mol-9% Yttria-
stabilized Cubic Zirconia Polycrystal) verfligbar. Aus
dieser Veranderung in der Zusammensetzung re-
sultieren spezielle physikalische, mechanische und
optische Eigenschaften sowie neue Indikations-
bereiche. Hier gilt es, als Zahnarzt bzw. Zahntech-
niker gut informiert zu sein und die Unterschiede zu
kennen, denn auf dieser Grundlage ist es mdglich,
stets eine differenzierte patienten- und fallspezi-
fische Materialwahl zu treffen.

Monolithische Restaurationen

In den vergangenen Jahren hat speziell der Wunsch
nach Werkstoffen fiir die Herstellung monoli-
thischer Restaurationen zu Neuentwicklungen im
Bereich Vollkeramik gefiihrt. Der Verzicht auf eine

Verblendung bietet bekanntlich den Vorteil einer
zeit- und kosteneffizienteren Herstellung im Labor
und fihrt zum Wegfall des Chippingrisikos. Bei
dem Werkstoff Zirkoniumoxid lag das primare Ent-
wicklungsziel darin, die Transluzenz zu erhéhen, um
einen vollanatomischen Einsatz zu ermdglichen. Es
wurden verschiedene Entwicklungsstufen durch-
laufen. Im ersten Schritt gelang die Optimierung
der Lichtdurchlassigkeit durch die Reduktion des
Anteils an stabilisierendem Aluminiumoxid im Ma-
terial. In vielen Féllen ging diese Optimierung nur
mit einer geringfiigigen Verdnderung der Werk-
stoffeigenschaften einher. Um den Werkstoff selbst
fur die Anwendung in dsthetisch anspruchsvolleren
Bereichen konkurrenzfahig zu machen, war die er-
zielte Transluzenz allerdings noch nicht ausreichend
- eine alternative Strategie musste her. Die Losung
lag in der Erhdhung des Anteils an Yttriumoxid
von drei auf fiinf Molprozent zur Stabilisierung des
Materials in der kubischen Kristallphase.

Die Auswirkungen dieser MaBnahme sind vielfaltig:
Bei kubischem Zirkoniumoxid (5Y-CZP) sind die Par-
tikel deutlich gréBer als bei tetragonal stabilisiertem
(3Y-TZP) und sie weisen isotrope lichtoptische Ei-
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Abb. 3: Ausgangssituation mit
insuffizienten Briicken von Zahn 11
auf 13 und von Zahn 21 auf 23.
Abb. 4: Lufteinschluss im
Befestigungszement.

Abb. 5: Zahnfarbbestimmung —
das Foto dient der Kommunikation
mit dem zahntechnischen Labor.

genschaften auf (Abb. 1 und 2). Dies fiihrt zu einer
erhdhten Transluzenz des Werkstoffs. Gleichzeitig
ist allerdings die Festigkeit geringer: Sie liegt im ers-
ten Fall beispielsweise bei 3M Lava Esthetic fluores-
zierendes Vollzirkoniumoxid bei 800 MPa* und bei
3M ESPE Lava Plus hochtransluzentes Zirkoniumoxid
als Beispiel fuir 3Y-TZP bei tber 1.100 MPa*. Daraus
ergibt sich ein unterschiedliches Indikationsspekt-
rum. Lava Esthetic Zirkoniumoxid mit einem kubi-
schen Anteil von 55 Prozent ist laut diesen Tester-
gebnissen geeignet fir Typ Il, Klasse 4-Indikationen:
Kronen, Briicken mit einem Pontic zwischen zwei
Pfeilern, Inlays, Onlays und Veneers. Lava Plus Zirko-
niumoxid eignet sich hingegen fiir Klasse 5-Indika-
tionen. Hierzu gehdren auch langspannige Briicken
und Stege im Front- und Seitenzahnbereich mit vier
oder mehr Gliedern. Zu den weiteren Unterschieden
zwischen den Materialien gehort eine leichtere Fras-
barkeit und Modifizierbarkeit des 5Y-CZP.

Diese Informationen helfen bereits dabei, das Ein-
satzspektrum verschiedener Werkstoffe einzugren-
zen. Um jedoch eine konkrete Auswahl treffen zu
konnen, sollten auch die Unterschiede zwischen
verschiedenen Varianten eines Typs (z.B. 5Y-CZP)
bekannt sein. Hier werden monochrome oder mit
gradiertem Farbverlauf voreingefarbte Rohlinge
angeboten, deren Farbwirkung leicht voneinander
abweicht. Deutliche Unterschiede bestehen in der
Fluoreszenz, die nur bei Lava Esthetic Zirkonium-
oxid in die Materialstruktur integriert ist. Am bes-
ten beurteilen lassen sich diese Eigenschaften im
Praxistest.

Fallbeschreibung

Diesen fuhrten wir mit Lava Esthetic Zirkonium-
oxid bei einem 54-jahrigen Patienten durch, der im

Oberkieferfrontzahnbereich mit zwei insuffizienten
Briicken aus Metallkeramik versorgt war (Abb. 3).
Die Zdhne 12 und 22 fehlten bereits seit vielen Jah-
ren. Aufgrund des Riickgangs von Knochen und
Weichgewebe lieB speziell das dsthetische Erschei-
nungsbild zu wiinschen dbrig - an den Zahnhalsen
waren die Ubergdnge zwischen Zahn und Ver-
sorgung sichtbar und dunkle Restaurationsrander
zeichneten sich ab. Zusatzlich berichtete der Patient
Uber Probleme beim Sprechen, die durch den Kno-
chenabbau im Bereich der seitlichen Schneidezahne
und die dadurch entstandenen Hohlrdume unter
den Briickengliedern verursacht wurden.

Aus diesen Griinden wurde entschieden, die Restau-
rationen zu ersetzen. Da alle Versorgungen in der
dsthetischen Zone auszutauschen waren, erschien
dieser Fall pradestiniert fiir den Einsatz von Lava
Esthetic Zirkoniumoxid, das zur IDS 2017 eingefihrt
wurde. Unser Ziel war es, speziell das asthetische
Potenzial des fur die Herstellung monolithischer Re-
staurationen entwickelten Werkstoffs zu beurteilen.

Erste Behandlungssitzung

Bei der Entfernung der bestehenden Versorgungen
fiel auf, dass der Zement, der zur Befestigung der
Metallkeramikbriicke eingesetzt worden war, nicht
vollstandig ausgeflossen war (Abb. 4). Dies hatte
zwar im vorliegenden Fall keinerlei Probleme ver-
ursacht, kann aber zu unklaren Beschwerden flih-
ren. Darum sollte darauf geachtet werden, stets
ausreichend Zement in die Restauration zu appli-
zieren. Nach der vollstdndigen Entfernung der Brii-
cken und Nachprdparation der Pfeilerzdhne erfolgte
die Zahnfarbbestimmung mit der VITA classical
A1 -D4-Farbskala. Zur optimierten Kommunikation
im Team werden grundsatzlich bei diesem Arbeits-
schritt digitale Fotos aufgenommen, die mit der
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Abb. 6: Vollanatomische
Konstruktion der beiden Briicken.
Abb. 7: Blick auf die Gestaltung der
Restaurationsinnenseiten.
Abb. 8: Mock-up aus

Wachs im Patientenmund.
Abb. 9: Monolithische Briicken
auf dem Modell.

Abb.10: Ansicht der
fertiggestellten Restaurationen
vor schwarzem Hintergrund.

Bestellung an das zahntechnische Labor gesendet
werden (Abb. 5). Zur Vorbereitung fiir die Abfor-
mung wurde ein Retraktionsfaden in den Sulkus
gelegt. Es folgte die Anwendung von 3M ESPE Im-
pregum Penta H DuoSoft und Impregum Garant L
DuoSoft Abformmaterialien in der Doppelmisch-
technik. Um den aktuellen Hygieneanforderungen
des Robert Koch-Instituts zu entsprechen, kommen
fur diese Abformungen in unserer Praxis ausschlie3-
lich Einwegloffel zum Einsatz (3M Impression Tray).

Laborprozess mit Formcheck

Im Labor Hannker Dental in Hiide wurde ein Gips-
modell hergestellt und digitalisiert. Diese Grund-
lage diente der virtuellen Konstruktion des Zahn-
ersatzes (Abb. 6 und 7). Im vorliegenden Fall lag
die besondere Herausforderung darin, dass der
Patient in seiner Freizeit Posaune spielt und Angst
davor hat, dass eine Veranderung der Form seiner
Frontzdhne den Blasdruck verdndern und so zu
Einschrankungen bei der Auslibung dieses Hobbys
fuhren kénnte. Darum lautete die Aufgabenstel-
lung, die Form der urspriinglichen Versorgung so
prazise wie moglich nachzubilden. Da jedoch keine
Situationsabformung vorlag, wurden Fotos der
Ausgangssituation bei der Planung mit einbezo-
gen. AuBerdem wurden die Restaurationen vorab
aus Wachs gefertigt, um die Zahnformen intraoral
evaluieren zu kdnnen (Abb. 8).

Die Zahnformen wurden in der Software minimal
angepasst, bevor dann die Fertigung der Briicken aus
einem Lava Esthetic Zirkoniumoxid-Rohling (18 mm
Héhe) in der Farbe A3 erfolgte. Eine individuelle Tex-
tur wurde mit Gummipolierern im vorgesinterten

Material erzeugt - dies ist einfacher als eine Ober-
flichenbearbeitung nach dem Sintervorgang, wenn
der Werkstoff seine finale Festigkeit erreicht hat.
Eine Anpassung erfordert jedoch auch in diesem Zu-
stand deutlich weniger Aufwand als die Bearbeitung
von tetragonalem Zirkoniumoxid. Final wurden mit
Malfarben (IPS Ivocolor, Ivoclar Vivadent) individu-
elle farbliche Akzente gesetzt und die Versorgungen
schlieBlich glasiert. Die Abbildungen 9 und 10 zeigen
die fertiggestellten Versorgungen im Labor.

Finale Behandlungssitzung

Bei der Einprobe im Patientenmund bestéatigte sich
die zu erwartende prazise Passung, und auch die
gewiinschte Umsetzung der Form war gegliickt
(Abb. 11). Somit konnte direkt die definitive Befesti-
gung mit 3M ESPE RelyX Unicem 2 Selbstadhasiver
Composite-Befestigungszement (in der Farbe A2)
erfolgen (Abb. 12). Der klinisch bewahrte Zement ist
aufgrund seiner besonders einfachen Anwendung
beliebt - Arbeitsschritte wie das Atzen, Primen und
Bonden entfallen vollstdndig. Wahrend bei Silikat-
keramiken mit geringerer Festigkeit die adhasive
Befestigung empfohlen wird, um durch hoéhere
Haftkrafte die Versorgungen zusatzlich zu stabili-
sieren, ist bei Lava Esthetic Zirkoniumoxid die
Anwendung des selbstadhasiven Zements voll-
kommen ausreichend. Die Uberschiisse lassen sich
am besten nach kurzer Lichthdrtung (rund eine
Sekunde) mit einer Sonde entfernen (Abb. 13).

Die Abbildungen 14 bis 16 zeigen das Behandlungs-
ergebnis. Mit diesem war der Patient nicht nur op-
tisch zufrieden: Bei einem Test zeigte sich, dass er
weiterhin problemlos Posaune spielen kann, ohne
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sich auf einen verdnderten Blasdruck einstellen zu
missen. Auch die phonetischen Schwierigkeiten
(Zischlaute beim Sprechen) konnten erfolgreich be-
hoben werden. Bereits wenige Tage nach der defini-
tiven Befestigung der Restaurationen zeigten sich
reizlose Weichgewebeverhaltnisse.

Beurteilung des dsthetischen Potenzials

Bei Lava Esthetic Zirkoniumoxid handelt es sich
um ein Material, das in seinen optischen Eigen-
schaften denen eines natirlichen Zahns fir uns
iberraschend nahekommt. Dafiir sorgen die hohe
Transluzenz, der gradierte Farbverlauf und die in
die Struktur integrierte und darum aus der Tiefe
wirkende Fluoreszenz. Letztere hat nicht nur un-
ter Schwarzlicht einen positiven Effekt, sondern
wirkt sich auch vorteilhaft auf die Farbwirkung
der Restaurationen bei Tageslicht aus. Im Gegen-
satz zu fluoreszierenden Glasurmassen bieten die
Fluoreszenzadditive zudem den Vorteil, dass durch
Modifikationen oder natirliche VerschleiBprozesse
keinesfalls ein ungleichmaBiger Abtrag erfolgt.

Vor dem Hintergrund einer steigenden Nachfrage
nach monolithisch einsetzbaren Werkstoffen ist
das neue kubische Zirkoniumoxid als sinnvolle Er-
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ganzung des bestehenden Materialportfolios anzu-
sehen, das in bestimmten Situationen selbst fir den
Einsatz im Frontzahnbereich geeignet ist._

* 3-Punkt-Biegefestigkeit nach ISO 6872:2015.

Kontakt

Abb. 11: Einprobe der Briicke

im 2. Quadranten.

Abb. 12: Befestigung mit 3M ESPE
RelyX Unicem 2 Selbstadhésiver
Composite-Befestigungszement.
Abb. 13: Uberschussentfernung
nach Kurzzeit-Lichtpolymerisation.
Abb. 14: Behandlungsergebnis —
Gesamtansicht.

Abb. 15: Detailansicht

der Restaurationen drei Wochen
nach deren Eingliederung.

Abb. 16: Ansicht von lateral.
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