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SUVREMENI DENTALNI MATERIJALI I NJIHOVA PRIMJENA U PROTETSKOJ
TERAPIJI

Sazetak

Evolucija digitalne tehnologije i proizvodnje protetskih nadomjestaka dovela je do velikih
promjena u svakodnevnom klinickom radu stomatologa i dentalnog tehniCara. Suvremeni
postupci obrade materijala obuhvacaju suptraktivnu i aditivhu tehnologiju. Suptraktivnim
metodama materijal se glode ¢ime se uklanja viSak materijala. Aditivnim se metodama objekt
stvara odlaganjem slojeva pri c¢emu se konacni oblik oblikuje bez otpada materijala. Razvoj
dentalnih materijala prvenstveno ide u smjeru bezmetalnih keramickih i polimernih materijala
unaprijedenih mehanickih svojstava, zadovoljavaju¢e otpornosti na troSenje i poboljSane
estetike. Osim njih, obraduju se metalni i kompozitni materijali. Indikacije za primjenu u
protetskoj terapiji su mnogobrojne: od privremenih nadomjestaka, krunica i mostova, metalne

baze proteza, potpunih i djelomi¢nih proteza ili metalnih osnova nadomjestaka.

Kljucéne rijeci: aditivna tehnologija; suptraktivna tehnologija; materijali; indikacije



CONTEMPORARY DENTAL MATERIALS AND ITS USE IN PROSTHODONTIC
THERAPY

Summary

The evolution of digital technology and the production of dental restorations has led to
significant changes in everyday clinical workflow for dentists and dental technicians.
Contemporary processing technologies include subtractive as well as additive technology.
Subtractive methods indicate milling, which removes access material. Additive methods
create objects directly by adding layer by layer with no material wasted. The development of
dental materials is going toward all ceramics and polymer materials with better mechanical
properties, appropriate wear behavior, and favorable aesthetic characteristics. In addition to
that, metal and composite materials are processed. Indications in prosthodontic therapy are
numerous: from temporary restorations, crowns and bridges, metallic denture bases, complete

and partial dentures or restorations with a metal core.

Keywords: additive technology; subtractive technology; materials; indications
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Popis skracenica

CAD - racunalno potpomognuti dizajn (eng. computer-aided design)

CAM - racunalno potpomognuta izrada (computer-aided manufacturing)

STL - stereolitografija (eng. stereolitography)

MIJ - ink jet tehnologija

PMMA - poli(metil)metakrilat

3D - trodimenzionalni

PEEK - polietereterketon

MPa - megapaskal

3Y-PSZ - cirkonijev oksid stabilizirani s 3 mol% itrija
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Terapijske moguénosti u fiksnoj protetici znacajno su se promijenile posljednjih desetljeca.
Tri su glavne strategije razvoja snazno utjecale na te promjene. Prvo, minimalno invazivni
postupci postajali su sve izvediviji u restaurativnoj stomatologiji zahvaljuju¢i uvodenju
adhezijske tehnike u kombinaciji s materijalima koji imaju opticka svojstva usporediva s
onima prirodnih zubi. Mehanicko sidrenje restauracije konvencionalnim cementiranjem, koje
zahtijeva retentivni oblik preparacije, postupno se sve viSe zamjenjivalo pristupom

usmjerenim na oblik defekta.

Drugo, razvijen je postedniji pristup uklanjanju zdravog zubnog tkiva detaljnijim planiranjem
ishoda lijecenja prije pocetka terapije tako da se Zeljeni oblik nadomjeska definira u vosku.

Taj vostani model sluzi i kao referenca tijekom preparacije zubi.

Trece, uvodenje digitalne tehnologije donijelo je klju¢ni napredak u analizi, dijagnostici,
komunikaciji, dizajniranju nadomjeska i planiranju terapije uz vecu ponovljivost. Takoder,
racunalno potpomognuto dizajniranje i proizvodnja (eng. computer-aided design/computer-
aided manufacturing, CAD/CAM) omogucuje standardiziraniji proces izrade te upotrebu
novih, u€inkovitijih materijala s poboljSanim svojstvima za privremene i trajne nadomjeske u

fiksnoprotetskoj terapiji.

CAD/CAM tehnologija promijenila je nacin rada u dentalnoj medicini. Laboratorijske i
ordinacijske glodalice sve su svestranije i omogucuju glodanje razli¢itih materijala sa

svojstvima koja mogu osigurati dugoroc¢ni klini¢ki uspjeh.

Odabir odgovaraju¢eg materijala klju¢an je za dugoroc¢ni uspjeh fiksnoprotetske terapije.
Sinteza novih materijala i razvoj novih tehnoloskih postupaka ubrzali su napredak. Stoga,
suvremeni nadomjesci vjerno oponasaju prirodne zube i mogu u potpunosti ispuniti
predvidenu funkciju. Za klini¢ara je vazno poznavati spektar suvremenih materijala koji su

dostupni kako bi se osigurali optimalni ishodi lijecenja za pacijente.

Kada se govori o suvremenim materijalima, danas se pretezno misli na materijale koji se
upotrebljavaju u kombinaciji s CAD/CAM tehnologijom. Svrha je ovog rada dati pregled
suvremenih materijala u fiksnoprotetskoj terapiji s na¢inom njihove obrade i moguénostima

primjene.
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2. SUVREMENI POSTUPCI OBRADE MATERIJALA
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Racunalno potpomognuto dizajniranje i racunalno potpomognuta proizvodnja (CAD/CAM)
desetlje¢ima se primjenjuje u industriji i tijekom proteklih godina postaje sve popularnija u
dentalnoj medicini. Upotrebljavaju se za uzimanje otisaka, izradu modela te izradu
privremenih i trajnih nadomjestaka (1-3).

Dentalni CAD/CAM sustavi sastoje se od skenera, softvera (koji obraduje skenirane podatke)
1 proizvodnog sustava koji virtualne podatke pretvara u "stvarne nadomjeske". Ovaj digitalni
tijek rada registrira obje ¢eljusti, klinicaru omoguéuje pregled i procjenu preparacije zubi prije
nastavka rada te dizajniranje restauracije koja ispunjava predvideni plan terapije. Digitalni set
podataka moze se brzo prenijeti internetom za olakSanu komunikaciju s dentalnim
laboratorijem omogucéujuci eventualne prilagodbe prije prelaska na sljede¢i korak. Proces je
obicno vremenski ucinkovit i eliminira potrebu za otisnim materijalima, a u nekim
slu¢ajevima omogucéuje isporuku konacnog proizvoda istog dana i tijekom istog posjeta.
Danas je na trziStu dostupno nekoliko sustava za skeniranje. Neki zahtijevaju upotrebu
oksidnog praha za poboljSanje kvalitete skeniranja, ali ve¢ina suvremenih skenera radi bez
prethodnog matiranja povrsine. Sken nastaje na temelju niza statickih slika ili videozapisa
kojim se registrira geometrija preparacije zubi. Softver za dizajniranje svojstven je svakom
sustavu te klini¢aru/tehnicaru omogucuje dizajniranje restauracije u odnosu na suprotnu
denticiju. Obradeni podaci zatim se iskoriStavaju za proizvodnju nadomjeska u ordinaciji,
laboratoriju ili u centraliziranom proizvodnom centru (4). Proizvodni postupci mogu biti

suptraktivni ili aditivni.
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2.1. Suptraktivna tehnologija

Suptraktivna tehnologija ukljucuje glodanje prethodno dizajniranog objekta iz
predsinteriranog ili sinteriranog bloka materijala s pomoc¢u glodalice koja radi u mokrim ili
suhim uvjetima, a kre¢e se odredenim stazama Sto se opisuje kao sustav glodanja s tri, Cetiri
ili pet osi (5). Sustavi za glodanje mogu biti laboratorijski ili ordinacijski. Za digitalno
oblikovanje nadomjeska upotrebljava se digitalna datoteka (STL - kratica od
"stereolitografija"), a kona¢na projekcija Salje se u sustav za proizvodnju. Materijali koji se
mogu glodati ukljucuju vosak, poli(metil)metakrilat (PMMA), kompozitne smole, polimere
visokih performansi, metale i keramike koje obuhvacaju: staklokeramiku, polimere ojac¢ane
keramickim Cesticama, keramike infiltrirane polimerom (poznate i kao hibridne keramike) i

polikristalne keramike.

2.2. Aditivna tehnologija

Ova nova tehnologija, koja je poznata kao trodimenzionalni (3D) ispis, potaknula je veliko
zanimanje u podrucju dentalne medicine zbog Sirokog spektra mogucénosti primjene poput
izrade kirurskih predlozaka, privremenih nadomjestaka, okluzijskih udlaga, Stitnika,
ortodontskih naprava itd.

Aditivna tehnologija omogucuje izradu objekata dodavanjem materijala (kompoziti, metali i
keramika), sloj po sloj, na temelju racunalnog 3D modela (6). Ovaj proces se cini
obecavaju¢im, a u buducnosti ¢e biti moguca izrada vecine zubnih restauracija. Medutim,
vazno je istraziti postoje¢e materijale dostupne za aditivhu tehnologiju, njihova svojstva,
trajnost 1 karakteristike povrSine kako bi se ocijenilo jesu li odrziva alternativa
konvencionalnim materijalima ili materijalima namijenjenim obradi suptraktivnom

tehnologijom.

Aditivna tehnologija pruza sljedece prednosti:

* Smanjuje otpad materijala i tro§i manje energije

» Smanjuje broj koraka do konacnog proizvoda, stoga zahtijeva manje ljudske intervencije
¢ime se smanjuje moguénost pogreske

* Omogucuje izradu slozenih detalja po predvidljivoj cijeni
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Postoji razli¢iti mehanizmi aditivne tehnologije: stereolitografija (SLA), ink jet tehnologija
(MJ), ekstruzija materijala ili fuzijska depozicija, primjena tekuceg vezivnog sredstva u
mlazu, nanoSenje praha, laminacija slojeva i izravno taloZenje energije (7). U dentalnoj
medicini naj¢e$¢e se primjenjuju SLA 1 MJ tehnologija. Kvaliteta ispisanog objekta ovisi o
moguénostima 3D pisaa. Odredeni ¢imbenici poput rezolucije, preciznosti i istinitosti
definiraju moguénosti 3D pisaca.

Materijali, koji se danas mogu obradivati aditivnom tehnologijom, ukljuuju: polimere,

metale i u odredenoj mjeri keramike.



Dora Stepinac, diplomski rad

3. SUVREMENI PROTETSKI MATERIJALI
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3.1. Materijali za suptraktivnu tehnologiju

3.1.1. Voskovi

Vostani objekti za razne restaurativne postupke sada se mogu digitalno dizajnirati i glodati
¢ime se povecava uSteda vremena. Tradicionalno je navoStavanje zahtjevno i dugotrajno.
Danas brojni proizvodac¢i nude vostane blokove za glodanje, na primjer VITA CAD-Waxx
Blocks (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Njemacka). Vostani se objekt, zatim, moze dalje

procesuirati na uobicajen nacin ili lijevanjem metala ili toplinskim tla¢enjem keramike.

3.1.2. Kompoziti

Kompozitne smole sastoje se od anorganskih ili organskih punila ugradenih u matricu
organske smole s inicijatorima, stabilizatorima i pigmentima. Dok se konvencionalno
kompozitni materijal nanosio, modelirao 1 polimerizirao intraoralno, danas postoje i
predpolimerizirani kompozitni blokovi za obradu glodanjem. Indirektni se nadomjesci
dizajniraju, glodu i polimeriziraju ekstraoralno ¢ime se prevladavaju neki nedostaci direktnih
kompozitnih restauracija kao §to su polimerizacijsko skupljanje i ispiranje monomera te su
poboljsana mehanicka svojstva. Kompoziti, koji su obradeni glodanjem, =zahtijevaju
minimalnu naknadnu obradu u obliku poliranja i eventualno dodavanja svjetlosno
polimeriziraju¢ih pigmenata za karakterizaciju nadomjestaka poput ljusaka, inleja, onleja i
krunica. Usporedena je ¢vrstoca i druga svojstva s keramiCkim blokovima bez konsenzusa
koji je materijal bolji (8, 9). Potrebna su daljnja istrazivanja, po mogucnosti klinicka, za

utvrdivanje kojem materijalu dati prednost za spomenute indikacije.

Primjeri kompozitnih blokova za CAD/CAM obradu ukljucuju Paradigm MZ100 (3M ESPE,
St. Paul, Minnesota, SAD) i BRILLIANT Crios (Coltene, Altstcitten, Svicarska).
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3.1.3. Polimeri

3.1.3.1. Polimetilmetakrilat (PMMA)

PMMA je sinteticki polimer proizveden polimerizacijom metil-metakrilata. Blokovi se
PMMA ve¢ duze vrijeme upotrebljavaju za izradu privremenih pojedina¢nih krunica i
mostova. Nedavno provedeno istrazivanje usporedivalo je mehani¢ka svojstva i rubnu

prilagodbu inleja od PMMA i staklokeramike sa sli¢énim rezultatima (10).

Povecan interes za nadomjeske od PMMA potaknut je razvojem blokova s poboljSanim
optickim 1 fizickim svojstvima, npr. Telio CAD(IvoclarVivadent, Schaan, Lihtenstajn) i VITA
CAD-Temp MultiColor Blocks (VITA Zahnfabrik).

Nadomjesci od PMMA lako se poliraju ¢ime se postiZze poboljSana estetika.

U posljednje vrijeme blokovi PMMA upotrebljavaju se za glodanje baze proteze (npr.
IvoBase CAD, Ivoclar Vivadent), nakon ¢ega slijedi glodanje zubi od dvostruko umrezene
smole koji se vezu za bazu (npr. SR Vivodent CAD, Ivoclar Vivadent). Cvrstoéa i svojstva
hrapavosti povrsine proteza od blokova PMMA usporedeni su s konvencionalnim PMMA.
Proteze, izradene od blokova PMMA, bile su ¢vrsée i imale su bolja povrsinska svojstva, $to

ukazuje na vecu trajnost proteza (11-13).

3.1.3.2. Polimeri visokih performansi

Polimeri visokih performansi poZeljna su opcija za mnoge indikacije s obzirom na njihova

mehanicka i fizicka svojstva te biokompatibilnost.

Polietereterketon (PEEK), termoplasti¢ni poliarileterketon (Pekkton) i kompozitni blokovi
ojacani vlaknima (npr. Trinia, Shofu, Japan) upotrebljavaju se za glodanje baze djelomi¢nih
proteza 1 fiksnih nadomjestaka ukljucuju¢i krunice, troclane mostove, individualne
implantatne nadogradnje, implantatne suprastrukture i teleskopske krunice. Ovi materijali su
mehanicki stabilni, lakSe se glodu od metala i time se manje ostecuju glodalice. Usporedena je
preciznost prilagodbe djelomi¢nih proteza izradenih konvencionalnim tehnikama s protezama
izradenim CAD/CAM tehnologijom od PEEK-a §to je rezultiralo slicnom, a u nekim
slu¢ajevima i boljom prilagodbom u odnosu na konvencionalne tehnike (14,15). Stovise, test
troSenja PEEK-a dao je bolje rezultate u usporedbi s kompozitnim blokom i PMMA (16). In
vitro istrazivanje krunica od PEEK-a, na kutnjacima proizvedenih na cirkonij-oksidnim i
titanijskim nosa¢ima u simulatoru zvakanja, rezultiralo je prihvatljivom ¢vrstocom na temelju

¢ega se mogu preporuciti za klinicku primjenu (17).
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3.1.4. Metali

Takoder, kobalt-krom, titanij i plemenite legure od zlata proizvode se u obliku metalnih
blokova za glodanje. CAD/CAM obradom eliminira se mogucnost pogresaka u odljevu
tijekom izrade nadomjestaka. Kobalt-krom je jeftin metal otporan na koroziju koji se
upotrebljava kao osnovna konstrukcija za krunice i mostove na koju se nanosi oblozna
keramika. Cvrste plo¢ice od kobalt-kroma mogu se glodati u robusnoj glodalici ili se "mek3a"
legura moze glodati poput voska i dalje sinterirati u argonskoj atmosferi kako bi se postiglo

kruto stanje metala.

Titanijski blokovi mogu se upotrijebiti za izradu individualnih titanijskih nadogradnji koje se
mogu dodatno obojiti za izazovnije estetske slucajeve. Plemenite i1 visoke plemenite legure
mogu se glodati ¢ime se eliminiraju problemi vezani uz ulaganje, izgaranje i lijevanje. Brze se

postizu rezultati uz manje napora nego kod konvencionalnih metoda.

Slika 1. Metalna baza od titanija. Preuzeto s dopustenjem autora: Luka Stoji¢, dr. med. dent.
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3.1.5. Keramike

Na trzi$tu je mnogo razli¢itih vrsta keramika za obradu CAD/CAM tehnologijom. Odabir
najprikladnijeg materijala moze biti zbunjuju¢, posebno u nedostatku odgovarajuéih
informacija i znanstvene dokumentacije o svojstvima. Keramike za strojnu obradu mogu se

klasificirati kako slijedi:

1. Hibridna keramika

2. Silikatna keramika
* Glini¢na keramika
» Keramika ojacana leucitima
» Litij-disilikatna keramika

3. Oksidna ili polikristalna keramika
* Aluminij-oksidna keramika

* Cirkonij-oksidna keramika

3.1.5.1. Hibridna keramika

Postoje dvije vrste keramickih blokova koji se ubrajaju u ovu kategoriju: blokovi koji sadrze
polimernu matricu infiltriranu Cesticama keramickog punila (npr. Lava Ultimate, 3M ESPE i
Katana Avencia Block, KurarayNoritake, Tokio, Japan i Cerasmart, GC International AG,
Luzern, Svicarska) i blokovi koji imaju kerami¢ku mrezu infiltriranu polimerom (npr. VITA

Enamic).

Istaknuta svojstva ovih blokova su: velika opteretivost, otpornost na zamor, visoki modul
elasti¢nosti, povoljne karakteristike glodanja s glatkim rubovima, bez kristalizacije ili

sinteriranja te ru¢nog poliranja nakon glodanja (18,19).

Postupak vezivanja razlikuje se ovisno o tipu keramickog bloka. Keramicka struktura
polimerom infiltrirane keramike zahtijeva jetkanje 5%-tnom fluorovodi¢nom kiselinom
tijekom 60 sekundi nakon cega slijedi nanoSenje silana. Medutim, blokovi od visoko
polimerizirane smolaste matrice infiltrirane kerami¢kim punilom kao Sto je Lava Ultimate,
zahtijeva da se ova keramika prethodno obradi abrazijom cesticama aluminijeva oksida <50

um nakon ¢ega slijedi nanoSenje silana (20).
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Otpornost, na troSenje keramike infiltrirane polimerom, bolja je u odnosu na polimere
infiltrirane keramickim Cesticama, medutim, oba materijala su manje otporna na troSenje u

usporedbi s kerami¢kim materijalima (21).

3.1.5.2. Silikatna keramika

Keramike na bazi silikata sadrze staklastu matricu, stoga su prozirne te mogu dobro oponasati
opticka svojstva cakline i dentina $to ih €ini idealnim za restauraciju zubi u estetskoj zoni.
Medutim, takav sastav ujedno ih ¢ini lomljivima $to se pokuSava kompenzirati adhezijskim

cementiranjem nadomjeska.

Tradicionalna glinicna keramika ima najpovoljnija opticka svojstva, ali se smatra i
najslabijom keramikom. Ova vrsta keramike zahtijeva jetkanje s 9,6%-tnom fluorovodi¢nom
kiselinom tijekom 1 minute nakon Cega slijedi ispiranje u ultrazvucnoj kupelji da bi se

uklonili ostaci soli, a zatim se nanosi silan.

Kako bi se povecala ¢vrstoca glini¢ne keramike, staklenoj su se matrici dodavali razli¢iti
kristali, primjerice leuciti. Keramika ojacana leucitima (IPS Empress CAD, Ivoclar Vivadent)
ima izvrsna opticka svojstva §to je €ini idealnom za nadomjeske u estetskoj zoni. Medutim,
¢vrstoca je samo minimalno povecana, u odnosu na tradicionalnu glinicnu keramiku, $to ju je
¢inilo loSim izborom za podrucja izloZzena velikom zvacnom opterecenju jer su dostupne bolje
opcije. Nadomjesci od keramike ojacane leucitima pricvrséuju se na zub nanoSenjem 4,9%-
tne fluorovodi¢ne kiseline tijekom 1 minute, nakon cega slijedi ultrazvucno ciS¢enje i

primjena silana.

Posljednja u razvoju staklokeramika je litij-disilikatna keramika koja sadrzi 72% litijevih i
silikatnih oksida ¢ime se znacajno poboljSava ¢vrstoc¢a keramike uz zadrzavanje povoljnih
optickih svojstava. Litij-disilikatna keramika veze se za zub s pomocu 4,9%-tne
fluorovodicne kiseline, kojom se jetka 20 sekundi, nakon ¢ega slijedi ultrazvucno ¢iS¢enje i

nanosenje silana.
Glini¢na keramika

Blokovi glini¢ne keramike ubrajaju se u najstarije materijale za strojnu obradu. Popularni
brendovi ukljucuju blokove CEREC (Dentsply Sirona, York, Pennsylvania) i VITABLOC
(Mark II, RealLife, TriLuxe, VITA Zahnfabrik) koji dolaze s gradacijom boje i stupnja

translucencije §to odgovara prirodnim zubima.
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Leucitima ojac¢ana keramika

Leucitnu keramiku prvi je put predstavio proizvoda¢ Ivoclar Vivadent, kao IPS Empress
CAD, kao materijal s poboljSanim mehani¢kim svojstavima u odnosu na tradicionalne
glini¢ne keramicke blokove. Ova se keramika odlikuje velikim stupnjem translucencije §to je
¢ini dobrim izborom za estetski zahtjevne sluc¢ajeve. Nadomjesci od ovog materijala imaju

dobar klinicki uspjeh kada se upotrebljavaju u podru¢jima bez velikog zvacnog opterecenja.
Litij-disilikatna keramika

Litij-disilikatni keramicki blokovi (npr. IPS E.max CAD, Ivoclar Vivadent) imaju kristalnu
fazu koja se sastoji od litijeva-disilikata i litijeva-ortofosfata Sto ih ojacava, a pri odredenoj
debljini ¢ini prikladnima i za primjenu u podrucjima izloZenim veéim Zvacnim silama uz

zadrZavanje poboljSanih optickih svojstava.

Nedavno su se na trziStu pojavile izmijenjene inacice ovog materijala, koje su potpuno
kristalizirane, bez potrebe za daljnjom kristalizacijom. VITA Suprinity PC (VITA Zahnfabrik),
Celtra Duo (Dentsply Sirona) 1 Obsidian (Glidewell Laboratories, Newport Beach,
Kalifornija) primjeri su keramickih blokova koji su nedavno predstavljeni uz tvrdnju da su
mehani¢ka 1 opticka svojstva slicna IPS e.max CAD-u. Medutim, nedostaju klinicka
ispitivanja za ove keramicke blokove. In vitro istrazivanja pokazala su svojstva ili sli¢na ili
malo lo$ija od IPS e.max-a. Medutim, u vecini istrazivanja zakljucuje se da ova keramika ima

prihvatljive klinicke kvalitete uz dovoljnu debljinu (22,23).

Navodi se da je rubna neuskladenost litij-disilikatne keramike minimalna i unutar klinicki
prihvatljivih granica (24). Medutim, u vedini istrazivanja potvrdeno je da toplinski tlaceni
litij-disilikatni nadomjesci imaju bolji rubni dosjed od nadomjestaka izradenih CAD/CAM
tehnologijom (25).

3.1.5.3. Oksidna keramika

Cirkonijev dioksid za strojnu obradu dolazi u obliku keramickih blokova s gustim rasporedom
kristala zbog Cega ima izvrsna mehanicka svojstva. Konvencionalni cirkonijev oksid
stabilizirani je s 3 mol% itrija (3Y-PSZ) i ima savojnu ¢vrstocu oko 1200 MPa (npr. Katana
HT, Kuraray Noritake, Japan i Lava Plus, 3M, Paul, Minnesota i IPS e.max ZirCAD, Ivoclar
Vivadent). Tetragonalna struktura (85%) prolazi faznu transformaciju kada se pukotina po¢ne
Siriti, prelazeci u veée monoklinske Cestice, $to uzrokuje tlaéno naprezanje oko vrha pukotine

sprjeCavajuci njezino Sirenje. Taj se fenomen naziva transformacijsko ocvrsnuce (26). Prva
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generacija cirkonijeva oksida bila je potpuno mutna i morala se presvlaciti obloznom
keramikom kako bi postala estetski prihvatljiva. Odlamanje oblozne keramike predstavljalo je
veliki problem, dok nisu razvijeni odgovarajuci oblici jezgre koja podupire obloznu keramiku
te je uvedeno postupno hladenje nadomjeska nakon sinteriranja. Time je znaCajno smanjena
incidencija lomova (27). Cirkonij-oksidna jezgra rijetko je pucala pa je tako zacCeta ideja o

monolitnim cirkonij-oksidnim nadomjescima.

il

Slika 2. Cirkon-oksidna jezgra obloZena staklokeramikom. Preuzeto uz dopustenje autora:

Luka Stoji¢, dr. med. dent.

Povecanjem koli¢ine itrija na 5 mol% 1 smanjenjem sadrzaja glinice unutar strukture
cirkonijeva oksida prisutno je vise kristala kubi¢ne faze (55%) Sto omogucujuje veéi prolazak
svjetlosti (npr. Katana UTML i Bruxzir Anterior, Laboratoriji Glidewell). S poveéanjem
translucencije ¢vrstoca cirkonija znacajno se smanjila. Fenomen transformacijskog o¢vrsnuca
dogada se u prisutnosti tetragonalnih Cestica koje se pretvaraju u monoklinske. U novoj
generaciji cirkonijeva oksida povecan sadrzaj kubi¢ne faze i smanjen sadrzaj tetragonalnih
Cestica u strukturi minimizira pojavu transformacijskog o¢vrsnuca i stoga dopusta veée Sirenje
pukotina, $to znacajno smanjuje ¢vrstocu materijala. Smanjena ¢vrstoca zahtijeva da se ova
vrsta cirkonijeva oksida adhezijski cementira za zubnu strukturu. Pjeskarenje ¢esticama < 50
um pri tlaku od 2 bara preporucuje se kao prethodna obrada, nakon cega slijedi upotreba
keramickog primera koji sadrzi 10-metakriloiloksidecil-dihidrogenfosfatni monomer koji se
moze vezati za metalne okside. Indicirana je upotreba dualno polimeriziraju¢ih cemenata jer

svjetlosna energija slabije prolazi kroz cirkonij-oksidne nadomjeske (28).
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S obzirom na gubitak ¢vrstoce cirkonijeva oksida stabiliziranog s 5 mol% itrija, sadrzaj itrija
smanjen je na 4 mol%, Cime je sadrzaj kubi¢ne faze smanjen na 25%, povecavajuci
transformacijsko o¢vrsnuc¢e i na kraju otpornost na lomove. Translucencija je povecana u
usporedbi s konvencionalnim cirkonijevim oksidom s 3 mol% itrija (29). Predstavnici ove
vrste cirkonijeva oksida su Katana STML (Kuraray Noritake, Japan) i Bruxzir Esthetic

(Glidewell Laboratories).

Da bi se vrijeme sinteriranja smajilo s osam sati na dvadeset minuta, uvedeni su brzo
sinterirani CAD/CAM cirkonij-oksidni blokovi za ordinacijsku primjenu (npr. 3M Chairside
Zirconia, 3M 1 Katana STML) za koje su potrebne posebne peci za brzo sinteriranje (npr.

CEREC Speedfire, Dentsply Sirona).
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3.2. Materijali za obradu aditivnom tehnologijom

3.2.1. Polimeri

Uobicajeni materijali za privremene nadomjeske razvrstavaju se na monometakrilate ili
akrilne smole i dimetakrilate ili bis-akrilne/kompozitne smole kao §to je bisfenol A-glicidil
dimetakrilat i uretan-dimetakrilat (30). Nije potpuno jasno i nema podataka u literaturi o tome
jesu li polimeri za 3D ispis identi¢ni konvencionalnima zbog razlike u nac¢inu obrade, stoga su

potrebna daljnja istrazivanja na tom podrucju.

Privremeni nadomjesci potrebni su kako bi se osigurala funkcija i estetika do izrade trajnog
nadomjeska. Vazno je da materijali za privremene nadomjeske imaju odgovarajuca
mehanicka svojstva, preciznost dosjeda, stabilnost boje i odgovarajucu tvrdocu kako bi
ispunili svoju funkciju. Istrazivala su se mnoga svojstva konvencionalnih materijala za

privremene nadomjeske (31-33).

Savojna ¢vrsto¢a i mikrotvrdoéa hibridne kompozitne smole, koja se moze obradivati 3D
ispisom, usporedena je s glodanim i konvencionalnim PMMA materijalom. Savojna ¢vrstoca
kompozitne smole za 3D ispis bila je znatno manja (79,5 MPa) od konvencionalnog (95,6
MPa) i glodanog (104,2 MPa) PMMA. Mikrotvrdo¢a kompozitne smole za 3D ispis (32,8)
bila je veca u usporedbi s konvencionalnim i glodanim PMMA (27,4 i 25,3) (34). Okomito
ispisani uzorci sa slojevima orijentiranim okomito na smjer opterecenja imali su znatno vecu
tlacnu ¢vrstocu od vodoravno ispisanih uzoraka sa slojevima paralelnima smjeru optere¢enja
(35). Podaci o svojstvima polimera za 3D ispis su oskudni, stoga je teSko dati preporuke u
vezi s minimalnim dimenzijama potrebnim za podrucje konektora privremenih mostova ili
moguéem broju meduclanova. Podaci o trajnosti ovih materijala u klinickim uvjetima,
takoder, nedostaju. Takoder, ne zna se mogu li se ti materijali popraviti ili obloziti
konvencionalnim polimerima. Nedostaju odgovori na mnoga pitanja, prije nego $to se daju

klinic¢ke preporuke za polimere namijenjene 3D ispisu.
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Slika 3. 3D ispisani model od kompozitne smole. Preuzeto uz dopustenje autora: Luka Stojié,

dr. med. dent.

3.2.2. Metali

Tehnologija selektivnog laserskog sinteriranja primjenjuje se za proizvodnju nadomjestaka
koji sadrze metalnu osnovu, uglavnom od titanija, kobalt-kroma, ali i ostalih legura. Rana
testiranja ove tehnologije rezultirala su proizvodima koji su bili porozni, s loSom zavrSnom
obradom povrsine, neprikladni za podrucja izlozena velikim silama. Razvoj tehnologije
usredotocio se na prevladavanje ovih nedostataka Sto je rezultiralo metalnim strukturama s
optimalnim mehanic¢kim svojstvima i minimaliziranim povrSinskim nepravilnostima ¢ime se
poboljsava osteointegracija u sluCaju implantata (36, 37). Direktno lasersko sinteriranje
metala uspjeSno se upotrebljava za prevladavanje poteskoc¢a s nadomjescima od kobalt-
kroma, poput skupljanja tijekom lijevanja i velike tvrdo¢e CoCr tijekom glodanja jer nema
primjene aktivne sile tijekom izrade konstrukcije. Uz to, mala koli¢ina otpada materijala

ucinila je ovu tehnologiju popularnom, posebno za obradu plemenitih legura.

3.2.3. Keramike

Zbog visokog taliSta keramike, proizvodnja aditivnom tehnologijom prili¢no je komplicirana
Sto rezultira stvaranjem pukotina tijekom hladenja, takoder, povecavajuéi poroznost unutar
keramike. Sirenje pukotina i poroznost slabe keramiku i lose utje¢u na mehanicka svojstva.
Poduzeti su pokuSaji 3D ispisivanja cirkonij-oksidne krunice direktnim inkjet ispisom s
pomocu suspenzije od cirkonij-oksidne keramike. Iako su postojali odredeni nedostaci, bilo je
moguce izraditi uzorke koji su bili usporedivi s konvencionalno obradenom cirkonijevim

oksidom (38).
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Metoda obrade SLA za izradu krunica od cirkonijeva oksida pokazala je bolje rezultate od
metode inkjet ispisa te su mehanicka svojstva i svojstva povrSine bila sli¢na glodanom
cirkonij-oksidu (39). SLA metoda takoder se primjenjuje za 3D ispis cirkonij-oksidnih
implantata. Dimenzijska to¢nost 3D ispisanih implantata bila je velika, a savojna ¢vrstoca
(943 MPa) bila je slicna kao kod konvencionalno proizvedene keramike (glodani cirkonijev

oksid 800 — 1000 MPa) (40).

Aditivne tehnologije testirane su s kalcijevim fosfatom i s drugim keramikama, kao
okosnicama, koje se uglavnom upotrebljavaju za regeneraciju kosti s obecavajué¢im
rezultatima. Medutim, ne treba previdjeti izazove kod 3D ispisa. Potrebno je poboljsati
aspekte kao Sto su: kvaliteta povrSine, dimenzijska preciznost i mehanicka svojstva za
proizvodnju u¢inkovitih visoko kvalitetnih proizvoda. Ocekuje se da ¢e daljnji razvoj aditivne
tehnologije dati znaCajan doprinos smanjenju proizvodnih troSkova i poboljSanju kvalitete

proizvedenih materijala te uciniti proizvodne procese ucinkovitijima i isplativijima (41).

18



Dora Stepinac, diplomski rad

4. PRIMJENA SUVREMENIH MATERIJALA U PROTETSKOJ TERAPIJI
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4.1. Polimerni nadomjesci

Materijali na bazi polimera jedni su od najraSirenije koriStenih materijala za aditivne i
suptraktivne tehnologije. Vecina pisaca dostupnih stomatoloSkoj praksi upotrebljava polimere
za izradu mobilnih potpunih i djelomicnih proteza, dentalnih implantata, krunica i mostova. U
zadnje vrijeme se sve viSe upotrebljavaju termoplasti¢ni polimeri poput PEEK-a i PMMA sa

viSim temperaturama taljenja u obliku privremenih nadomjestaka.

vvvvv

metodom izgaranja voska koja se pokazala sklonom ljudskim pogreskama. Brojna usporedna
istrazivanja proucavala su protetske nadomjeske izradene aditivnom tehnologijom kako bi se
procijenila pouzdanost. 3D ispisane krunice pokazale su najpreciznije okluzalne kontakte sa
zubom antagonistom i najbolji rubni dosjed, dok su svojstva CAD/CAM izradenih

nadomjestaka ovisila o materijalu od kojeg su izradeni (42).

Eksponencijalni napredak tehnologije doveo je do digitalne izrade potpunih i djelomi¢nih
proteza. Postupak moze zahtjevati najviSe dva posjeta stomatologu. Nedostatak potpuno
digitalnog pristupa nemoguénost je probe u vosku prije finalizacije protetskog rada. Medutim,
moguca je izrada probnog mobilnog rada koristeci jeftinije materijale kako bi modifikacije
proteze bile mogucée. Donedavno, suptraktivna tehnologija bila je primarna metoda
komercijalne izrade proteza. Zbog nepotrebnog viska materijala na kraju suptraktivnog
procesa, sve se vise daje prednost 3D ispisu. Proteze izradene digitalnom tehnologijom
nekada su prvo zahtijevale 3D ispis ili frezanje baze proteze na koju su se lijepili zubi. Danas
je moguca proizvodnja i jednog i drugog istovremeno. Ako usporedujemo digitalno i
tradicionalno izradene baze proteze, one proizvedene digitalno imaju prednost boljeg kontakta

s mekim tkivom (42,43).

Od inovativnih metoda koristenja polimera vazno je spomenuti izradu okluzalnih udlaga.
Okluzalna udlaga predstavlja vazan korak kompleksnijih pretetskih rehabilitacija i pomaze
utvrdivanju stabilnog fizioloskog polozaja kondila. Materijal izbora je polikarbonat, u boji
zuba, dizajniran dijagnostickim wax up-om. Dodatna moguénost pripreme za terapiju su
onleji i krunice ili mostovi kojima se testira nova vertikalna dimenzija. Izrada je moguca
konvencionalno ili s pomoéu CAD/CAM-a. Prednost polimera nad keramikom je mala

debljina od ¢ak 0,3 mm pa prethodno brusenje zubi nije potrebno (44).
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Slika 4. PMMA privremeni most na vijak. Preuzeto uz dopustenje autora: Luka Stoji¢, dr.

med. dent.
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4.2. Metalni nadomjeci

Digitalne tehnologije postale su standard proizvodnje metalnih nadomjestaka izradenih od
kobalt-krom legure. Danas je moguce proizvesti osnovnu metalnu konstrukciju i za mostove
vecih raspona. Fizicka i mehanicka svojstva mogu se usporediti s onima konvencionalne
izrade, a rubni dosjed pokazao se jo$ boljim (45). Keramika se lako nanosi na povrSinu metala

radi hrapavosti koja je pogodna za nanoSenje opakera.

Slika 5. CoCr metalna jezgra obloZena opakerom. Preuzeto s dopusStenjem autora: Luka

Stoji¢, dr. med. dent.

CAD/CAM 1 3D ispis omogucuju izradu jednokomadnih metalnih skeleta koji se planiraju
digitalno. Aditivnom tehnologijom proizvode se metalni skeleti potpunih i djelomi¢nih
proteza postupkom direktnog laserskog sinteriranja metala. Materijal izbora je legura kobalta,
kroma i molibdena. Medutim, ekonomska isplativost jo§ uvijek je upitna. Potrebna su daljnja
istrazivanja kako bi ova metoda bila preporu¢ena metoda izbora. Posebna pozornost mora se
usmjeriti na retencijske elemente (kvacice) koje su najvise izlozene djelovanju zvacénih sila

(46,47).
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4.3. Keramicki nadomjesci

4.3.1. Hibridna keramika

Blokovi polimera infiltriranog keramikom preporucuju se za izradu ljusaka, inleja/onleja, dok
se keramike infiltrirane polimerom, takoder, mogu upotrijebiti za pojedinacne krunice. Jo$
uvijek nema klini¢kih istrazivanja koja bi potvrdila da se hibridne keramike mogu smatrati

odrzivom opcijom za izradu indirektnih nadomjestaka.

4.3.2. Silikatna keramika

Indikacije za glini¢nu keramiku ukljucuju ljuske, inleje, onleje i prednje krunice. Klini¢ka
istrazivanja ukazuju na prihvatljive stope uspjeha za nadomjeske od glinicnih CAD/CAM
blokova u rasponu od 84% do 95% tijekom razdoblja od devet do osamnaest godina (48-51).
Glavni uzrok neuspjeha su lomovi nadomjeska. Prognoza za ovu keramiku je povoljna kada

se prilikom planiranja uzmu u obzir veli¢ina i polozaj nadomjeska.

Litij-disilikatna keramika indicirana je za ljuske, inleje/onleje i pojedinacne krunice. Glode se
uz vodeno hladenje u predkristaliziranoj fazi (ljubiCasti blok), zatim kristalizira u peéi za
sinteriranje, nakon cega slijedi poliranje, pigmentiranje i nanoSenje glazure. Vise klinickih i
laboratorijskih istrazivanja izvijestilo je o povoljnim klini¢ckim ishodima za pojedinacne litij-
disilikatne krunice (52,53). Troclani mostovi litij-disilikatne keramike imaju ograni¢ene
indikacije. Moguce ih je koristiti samo u prednjem dijelu zubnog niza s time da je drugi
premolar najdistalniji ¢lan. Otpornost na lom ovisi o tome radi li se o dvoslojnom ili
monolitnom sustavu. Medutim, zabiljezeni su nepovoljni rezultati za litij-disilikatnu keramiku

za mostove, uglavnom s lomom na mjestu spoja (52).

4.3.3. Oksidna keramika

Uvodenje CAD/CAM tehnologije dovelo je do razvoja prve generacije cirkonij-oksidne
keramike stabilizirane itrijem (3Y-TZP). 3Y-PSZ je ¢vrsta keramika koja se moze upotrijebiti
u podrucjima s jakim zvacnim optere¢enjem za pojedinacne krunice i mostove. Zbog
mutnode, prva generacija koriStena je pretezito kao jezgra dvoslojnih nadomjestaka. Rijetko je
dolazilo do frakture cirkonske jezgre, medutim, bilo je slucajeva odlomljavanja oblozne
keramike. Primjena monolitnih nadomjestaka smanjuje moguénost loma i unaprjeduje
stabilnost restauracije, dok je CAD/CAM postupak izrade pojednostavljen. Oni se mogu
konvencionalno cementirati staklenoionomernim cementom pod uvjetom da je osiguran

retencijski i rezistencijski oblik preparacije. Medutim, nedostatak translucencije ogranicio je
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njihovu primjenu u estetski zahtjevnim slucajevima, Sto je potaknulo razvoj translucentnijih

oblika cirkonijeva oksida.

Slika 6. Cirkonij-oksidna jezgra. Preuzeto uz dopustenje autora: Luka Stoji¢, dr. med. dent.

Daljnji razvoj materijala doveo je do veceg izbora cirkonij-oksidne keramike s vecom
translucencijom. Danas razlikujemo ¢ak Ccetiri generacije koje se medusobno razlikuju
koli¢inom aluminij i itrijevog-oksida.

S obzirom da postoje razlicite vrste cirkonijeva-oksida, konvencionalni cirkonijev-oksid s 3
mol% itrija moze se preporuciti u podru¢jima s velikim zZva¢nim opterecenjima gdje estetika
ne predstavlja problem. Cirkonijev-oksid s 5 mol% itrija preporucuje se za uporabu u
estetskoj zoni. S obzirom na njihovu smanjenu ¢vrstocu i vrhunske estetske kvalitete litij-
disilikatne keramike, postoji suzdrzanost kad je u pitanju ovaj materijal. Sto se ti¢e nedavno
predstavljenog cirkonij-oksida s 4 mol% itrija, on moze posluziti kao alternativa cirkonij-
oksidu s 5 mol% itrija u estetskoj zoni. Preporucuje se reducirati cirkonijev oksid facijalno

(cut back) 1 nanijeti sloj oblozne keramike za postizanje optimalne estetike.

Potrebna su dugotrajna klinicka istrazivanja za sve vrste monolitnih nadomjestaka od
cirkonijeva-oksida kako bi se ovi keramicki nadomjesci definitivno mogli preporuciti kao

alternativa tradicionalnim metal-kerami¢kim nadomjescima.
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5. RASPRAVA
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Uvodenjem digitalne tehnologije i pristupom novih materijala, klini¢ari se susrecu sa stalnim
porastom izbora mogucénosti lijecenja u fiksnoprotetskoj terapiji. Veci izbor omogucava
optimalno lije€enje i1 individualizirani pristup pacijentu. Medutim, potrebna je vjeStina,
iskustvo i znanje kliniCara, ali i dentalnog tehnicara kako bi izabrali pravu terapiju

potkrijepljenu znanstvenim dokazima.

U zadnje vrijeme je prisutan pomak usmjeren prema minimalno invazivnim preparacijama.
Cilj je posti¢i zeljeni ishod terapije uklanjajuéi minimalno prirodnog tkiva. Pouzdano
vezivanje nadomjeska za caklinu 1 materijali boje zuba dovode do konzervativnih preparacija
koje nekada nisu bile moguce. Minimalno invazivne preparacije smatraju se povoljnima radi
manjeg rizika oStecenja pulpe, bolje zastite tvrdog zubnog tkiva, lakSeg uzimanja otiska i
manje iritacije gingive. lako zvuci jednostavno, te metode zahtjevaju visoki stupanj tehnicke

osjetljivosti glede preparacija, adhezivno cementiranje i usavrSavanje okluzijskih kontakata.

U literaturi se mogu pronac¢i dugoro¢na klinicka istrazivanja minimalno invazivnih
keramickih restauracija, medutim vaze¢i podaci vezani uz minimalno invazivne restauracije

od CAD/CAM kompozitnih smola-nedostaju.

Rezultati klinickih istrazivanja direktnih kompozitnih restauracija su dobri, posebno kada
priCamo o anteriornoj regiji. Medutim, u kompleksnijim slucajevima, direktne kompozitne
restauracije u posteriornoj regiji pokazale su primjetno oste¢enje nakon pet ili viSe godina.
Ostecenje je bilo vidljivo u povrsinskoj teksturi, anatomskom obliku i rubnom dosjedu
restauracije. Razina oSte¢enja kod kompleksnih direktnih restauracija ovisi o poziciji zuba s

time da je pozicija molara najmanje povoljna.

Kompozitni materijali obradivani CAD/CAM-om postali su zanimljiva opcija s obzirom na to
da su njihova svojstva nesto izmedu onih keramike i polimera. Osim toga, lakSe se glodu i
poliraju. Brojna in vitro istrazivanja CAD/CAM kompozitnih materijala 1 keramike
infiltrirane polimerom proucavala su njihova opticka i mehanicka svojstva, otpornost na
troSenje 1 opcije cementiranja. U jednom od tih istrazivanja, CAD/CAM kompozitni materijali
pokazali su bolju savojnu c¢vrstoéu u usporedbi sa keramikom ojacanom leucitima i
keramikom infiltriranom polimerom, ali slabiju od litij-disilikatne keramike. Staklokeramika
je pokazala manju razinu diskoloracije od CAD/CAM kompozitnih materijala i manje
troSenje. U viSebrojnim in vitro istrazivanjima pokazalo se da keramika najbolje zadrzava

povrsinski sjaj u usporedbi sa hibridnim keramikama, kompozitima i polimerima.
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Obzirom da keramika pokazuje vecu otpornost na troSenje od kompozitnih materijala,
dugorocna stabilnost restauracije nakon povecanja vertikalne dimenzije okluzije kod
kompleksnih rehabilitacija je superiornija kod keramickih nego kod kompozitnih protetskih

nadomjestaka (44).

Potrebna su daljnja kontrolirana klinic¢ka ispitivanja kako bi se mogli usporediti rezultati
novih materijala. Posljedi¢no, potpuno keramicki nadomjesci jo§ su uvijek materijal izbora,
posebno kod kompleksnijih fiksnoprotetskih rehabilitacija, gdje su prisutne jake Zvacne sile.
Medutim, treba imati na umu da preparacije moraju biti koliko god je moguc¢e minimalno
invazivne. Terapija je individualna u skladu sa materijalom izbora i vrstom protetskog ili
restaurativnog rada. CAD/CAM kompozitni materijali ograni¢eni su na nadomjesStanje samo
jednog zuba unutar granica cakline i sa funkcionalnim mastikatornim sustavom, gdje su
zvacne sile dodatno rasporedene na susjedne zube. U tom slucaju kompozit pomaze ocuvanju

tvrdog zubnog tkiva antagonista.

Ako usporedimo prednosti 3D ispisanih nadomjestaka s konvencionalnim CAD/CAM
nadomjescima, 3D ispisani nude moguénost izrade visokokvalitetnih nadomjestaka na brz i
jednostavan nacin. Kvaliteta je potvrdena brojnim istrazivanjima, iako je cijena pisaca i dalje
vode¢i problem. Dok je sam ispis brz, daljnja obrada nadomjeska moze biti dugotrajna
(54,55). Unato€ oc¢itom napretku suvremenih digitalnih tehnologija, jo$ uvijek nije moguce u
potpunosti zamijeniti uhodane klasi¢ne tehnike proizvodnje i nazamjenjiv talent, vjeStinu i

znanje dentalnog tehnicara.
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6. ZAKLJUCAK
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U danas$nje vrijeme fiksnoprotetska terapija nudi niz alternativa konvencionalnim i
invazivnijim nacdinima lijeenja. Uvodenje digitalne tehnologije dovodi do napretka
dijagnostickih alata, plana terapije i bolje komunikacije izmedu pacijenta i terapeuta.
Suvremena stomatologija sve viSe naginje koriStenju laksih i brzih metoda poput 3D pisaca i
CAD/CAM tehnologije. Osim, S$to je terapija ugodnija za pacijenta zbog smanjene
invazivnosti i vremena provedenog u ordinaciji, prednosti su: brzina izrade i preciznost

nadomjeska.

Naprednije metode izrade otvorile su put razvoju novih materijala povoljnijih svojstava i Sireg
raspona indikacija. Obraduje se niz razli¢itih materijala uklju¢ujuéi keramiku, metal, polimere
i kompozitne materijale. Primjena u stomatologiji je raznolika. Ukljucuje izradu mobilnih
proteza, maksilofacijalnih implanatata i ostalih protetskih pomagala poput krunica ili
mostova. Takoder, upotrebljava se pri kirurSkom planiranju terapije s obzirom na to da je

moguca izrada vjerodostojnih anatomskih modela.

Zahvaljujuéi sve vecem napretku tehnologije 1 posljedi¢no materijala, suptraktivne i aditivne

metode igrat ¢e sve vecu ulogu u dentalnoj medicini u bliskoj buduénosti.
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