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POGRESKE U RADU S KERAMICKIM MATERIJALIMA
Ketij Mehuli¢

Sveuciliste u Zagrebu Stomatoloski fakultet Zavod za fiksnu protetiku

Sazetak

Pogreske u terapiji keramickim nadomjescima mogu nastati u svakoj fazi klinickog i
laboratorijskog rada. Stoga je potrebno poznavati keramicke materijale s kojima se radi te
korektno izraditi i obraditi nadomjestak u zubnom laboratoriju. Takoder je vazno uspostaviti
kvalitetan odnos sa zubnim tehnicarom i dobru suradnju s pacijentom. Cilj ovog rada je dati
pregled mogucih uzroka pogresaka u izradi i primjeni razli¢itih vrsta keramickih materijala.
Izvor pogresaka moze biti u samoj strukturi materijala, u brusenju uporiSnog zuba, izradi
osnovne konstrukcije, postupku slojevanja obloZne keramike te cementiranju. Ovaj rad ujedno
nudi upute za izbjegavanje pogresSaka ¢ime ¢e se osigurati funkcijska trajnost nadomjestka na

duzi period i zadovoljstvo pacijenta terapijom.

Kljucne rijeci: zubna keramika, pogreske, izrada, primjena

Summary

Failures when dealing with ceramic dental materials can arise at any stage of clinical or
laboratory work. Therefore, a good knowledge of materials, an adequate laboratory
manufacturing and surface treatment of FPD, a quality relationship with the dental technician
and a good cooperation with the patents, are necessary. The purpose of the present study is
providing a brief review of possible causes of error in manufacturing or applying different
types of ceramic material. Causes of error can be in the very structure of ceramic materials,
the grinding of an abutment, the manufacturing a core, the process of layering veneer
ceramics and in the process of fixation. This paper also offers instructions for avoiding above
mentioned mistakes which ensures functional durability of restorations for a longer period of

time and patient satisfaction.

Keywords: dental ceramics, failures, manufacturing, application



UvVOD

Objavljen je veliki broj studija o funkcijskoj trajnosti keramickih nadomjestaka,
osvréuéi se pritom na bioloski fundament te stanje fiksnoprotetskog rada u uzem smislu.
Medutim, studija o pogreSkama u izradi 1 primjeni pojedinih vrsta keramika i njihovim
uzrocima je malo. Analiza uzroka razli¢itih komplikacija 1 neuspjeha terapijom je tema o
kojoj valja ¢eSc¢e razgovarati. Kolikogod protetski tim u svom radu bio korektan, precizan i
striktan, pogreske mogu nastati. Pogreske mogu nastati i nastaju i u radu onih kolega koji
smatraju da su u potpunosti ovladali znanjem i vjeStinama u svom poslu. Razlog tomu je
kompleksnost rada, klinickog i laboratorijskog, visSefaznost izrade nadomjeska, upotreba niza
materijala 1 postupaka u radu, tehnicka neispravnost aparata, nesavrSenost ljudskog vida,
nesklad u moguénostima izvedbe terapije i pacijentova ocekivanja, nepredvidljivost ljudskog
organizma na prihvat stranog tijela, pacijentova nemo¢ prilagodbe te financijska ogranicenja.
Izmjenom iskustva s kolegama moze se preduprijediti niz poteSkoca, u€initi fiksnoprotetsku
terapiju uspjesnijom, a pacijenta zadovoljnijim te produZiti trajnost nadomjeska'. Kada do
komplikacije dode prvo pitanje koje se postavlja je kako rijesiti problem? Medutim, ono bi
trebalo biti zasto 1 kako je do njega doSlo? Spozna li se uzrok, osvijestimo li okolnosti

nastanka pogreske, uvelike ¢emo unaprijediti rad i prevenirati njeno ponavljanje.

Terapeut kvalitetnom, iscrpnom anamnezom dobija cjelovitu sliku o pacijentu, njegovom
psihickom profilu, prehrambenim navikama i parafunkcijama. Korektnim, profesionalnim
razgovorom moze neracionalna ocekivanja, koja mogu rezultirati razoCaranjem na kraju
terapije, svesti na razumnu mjeru. Bitni 1 neizostavni ¢imbenici pravilno vodene protetske
terapije, posebice u sanaciji prednjeg segmenta zubnog niza gdje je estetika prioritet, treba
sadrzavati analizu studijskih modela, dijagnosti¢ko navostavanje i izradu provizorija temeljem
novooblikovane situacije. Na ovaj se nacin dobiju smjernice za rad definitivnog nadomjeska
te se pacijentu omoguci uvid u budu¢i izgled. Bez tih postupaka, samo slanjem otisaka u
zubnotehnicki laboratorij na izradu definitivnog rada, tehni¢ar ima preveliku odgovornost.
Koliko god je tehni¢arov udio u protetskoj terapiji bitan i neizostavan, njegova kompetencija
nije tolika da moZe u cijelosti kreirati izgled fiksnoprotetskog rada. Uz duzZni respekt svih
sastavnica protetskog tima lijeCnik je nositelj terapije, a s time 1 odgovornosti. Nezadovoljstvo
pacijeta konacnim ishodom terapije Cesto izazove loSa boja nadomjeska jer se odabiru boje
posvecuje premalo vremena i Cesto se radi kada su zubi izbruSeni i osnovna konstrukcija
gotova. Odredivanje boje se ni u kom sluc¢aju ne smije zasnivati na letimi¢cnom pogledu na

klju¢ boja. Radi se o delikatnom postupku koji je potrebno provesti pazljivo, prije bruSenja,



pod odredenim svjetlom vizualnom 1 instrumentalnom metodom uocavajuéi nijansiranost
pojedinog zuba i nijansiranost zubnog niza, percipiraju¢i ton, nijansu, svjetlinu i teksturu
povrSine zuba. Vode¢i racuna o polikromatskoj prirodi prirodnih zuba, zamoru oka

promatraca 1 metamerizmu.

Pogreska moze nastati u svakoj fazi izrade i primjene keramickog nadomjeska. Problem je
potrebno razmotriti kroz niz ¢imbenika; mehanicka svojstva materijala, preparaciju uporisSnog
zuba, oblikovanje nadomjeska i njegovu izradu u zubnom laboratoriju te cementiranje

nadomjeska?.
Svojstva keramickih materijala kao izvor pogresaka

Odabir gradivnog materijala za odredeni klinicki slucaj je vazan ¢imbenik uspje$nosti
fiksnoprotetske terapije. Njegovim losim odabirom moze se kompromitirati terapija. Sanacija
u frontalnoj regiji zahtijeva primjenu gradivnog materijala koji ¢e osigurati estetiku, a u
distalnoj ¢vrstocu. Staklokeramike imitiraju opticka svojstva prirodnog zuba u najvecoj mjeri,
a aluminij-oksidni ili cirkonij-oksidni materijali osiguravaju ¢vrsto¢u. Metal-keramika jo$

uvijek standard u fiksnoprotetskoj terapiji, sluzi za sanaciju u svim klini¢kim situacijama.

Keramika je dvofazni materijal (staklena matrica i kristali). Svaki od sastavnica ima svoj
koeficijent termicke istezljivosti (KTI) zbog cega tijekom toplotnog postupka, posebice
hladenja dolazi do naprezanja oko kristala i moguceg stvaranja napuklina. Kada nadomjestak
dode pod opterecenje, napukline se mogu $iriti kroz materijal $to u konacnici dovodi do loma

nadomjeska.

Krhkost je svojstvo koje uvelike definira rad s keramikama. Materijali sa staklenom osnovom
ne posjeduju pravilnu, kristalinicnu strukturu, koja omogucava jednostavnu dislokaciju
kristala te time osigurava Zilavost materijala. Zbog toga keramika na opterecenje ne reagira

deformacijom ve¢ lomom.

U analizi pogreSaka u terapiji keramickim nadomjescima ne smije se zanemariti utjecaj
okoline. Vlazni medij usne Supljine uz cikli¢na naprezanja, dovodi do napetosne korozije kod
svih keramickih materijala. Kod glinicne keramike dolazi do hidrolize povrSine keramike.
Veze medu silicijevim tetraedrima kao konstitutivnim jedinicama staklenog matriksa postaju
slabije, nastaje stati¢ki zamor koji je odgovoran za propagaciju napuklina kroz materijal.
Ujedno zbog propustanja vode slabi veza izmedu silicija i oksida na povrsini odljeva u metal-

keramic¢kim nadomjescima ¢ime se smanjuje &vrstoca cijelog kompleksa®. Cirkonij-oksidna



keramika mada izrazito gusta i Cvrsta, takoder na vlagu reagira smanjenjem mehanickih
svojstava i to zbog vrac¢anja u volumenski los$iju monoklinsku fazu. Starenje cirkonij-oksidne
keramike je relativno poznat fenomen koji je posljedica istovremenog mehanickog naprezanja
1 vlaznog medija. Zamor keramike je uzrokovan nizom mehanizama koji su u vezi sa
svojstvima samog materijala; mikrostrukturom, prisustvom i veli¢inom napuklina koje su
prisutne u samom materijalu ili su posljedica izrade i obrade, Zilavo$¢u keramike te veli¢inom

zvacnih sila.
BrusSenje uporiSnog zuba kao izvor pogreSaka

Ozcan®, (2002.) uzroke pogresaka u klinickom radu vidi u loSem brusenju zuba,
nepravilnom obliku osnovne konstrukcije koji ne osigurava potporu obloznom materijalu,
neodgovarajuéim KTI dvaju materijala u dodiru, nepravilnoj obradi povrSine nadomjeska,
nepravilnom obliku nadomjeska, mikrodefektima u keramici, zamoru materijala te okluzalnoj
neuskladenosti. Vazno je spomenuti i polozaj zuba u luku, okluzijski koncept, morfologiju
zuba, nedovoljno zubnog tkiva, malu vestibulooralnu dimenziju zuba, preveliku pulpnu
komoricu, Zvacéne sile, parafunkcije, visoki kariogeni indeks, loSu higijenu, bridni i duboki

zagriz’.

BruSenje uporiSnog zuba je krucijalan c¢imbenik wuspjeSnosti terapije keramickim
nadomjeskom, posebice kada se radi potpunokeramiCki nadomjestak jer se mnoge
nepravilnosti u bru§enju mogu kompenzirati korektno oblikovanim odljevom. Schillingburg® i
Rosenstiel” preporu¢uju modelaciju vostanog objekta do potpunih dimenzija zuba, jer samo
takvim postupkom osigurat ¢e se jednaka debljina keramiCkog sloja na svim dijelovima
krunice. Brusi se samo onoliko tkiva koliko je potrebno za osiguranje strukturalne trajnosti
nadomjeska, zadrZavajué¢i pritom morfologiju zuba koja je potpora osnovnoj konstrukciji.
Skracenje funkcijskih kvrZzica manje od preporucenih 1,5-2 mm, a nafunkcijskih 1-1,5 mm
narusit ¢e se okluzijska morfologija i pravilna funkcija. Ne smije se pritomu zaboraviti ni
lingvalno zakoSenje gornje palatinalne i bukalno zakoSenje donje bukalne kvrzice. Pravilno
vodeno brusSenje osigurat Ce silikonski klju€ 1 orijentacijski Zlijebovi koji u svakom trenutku
pokazuju opseg bruSenja. Nedovoljno bruSenje nece osigurati optimalnu debljinu krunice $to
moze rezultirati iskrivljenjem konstrukcije i lomom keramike. Prekomjerno bruSenje moze
rezultirati smanjenjem retencije ili otvaranjem pulpnog prostora i neizbjezne endodontske
terapije. ZakoSenost nasuprotnih stijenki veca od 3 ° smanjit ¢e retenciju. Vestibularna strana

prednjeg zuba brusi se u dvije ravnine. U suprotnom se gubi retencija, ugrozava vitalitet, a



protrudiranjem incizalnog ruba kompromitira estetika ili ¢vrstoca. Vratnom dijelu zuba
potrebno je posvetiti posebnu pozornost. Taj je dio odgovoran za rezistenciju pa je potrebno
paraleliziranjem nasuprotnih strana zuba osigurati fenomen obruca. Ovo je posebno vazno
kod pojedinac¢nih krunica i niskih meduceljusnih odnosa Stepenicu je potrebno ubrusiti uvijek
jer osigurava pravilan prijenos zZvacnog optere¢enja na fundament, daje potporu gradivnom
materijalu i §titi okolno meko tkivo. Izuzeci su jako konveksni molari, vrlo gracilni donji
prednji zubi i ranija bruSenja. Izrada pravokutne stepenice danas je nepotrebna za veéinu
keramickih materijala jer se njome odnosi previse zubnog tkiva. Izuzetak su keramike savojne
¢vrsto¢e do 350 MPa i metal-keramicka krunica s rubom u keramici.. Pogreska je preparirati
prostor rac¢vista korjenova koji se mora ostaviti slobodnim za c¢is¢enje i parodontolosku
terapiju. Stepenica se u tom slucaju smjesta iznad. BruSenje je potrebno zavrsiti poliranjem jer
svaki ostri prijelaz ili podminirano mjesto izaziva naprezanje u keramici §to moZe potencirati
propagaciju napuklina i lom rada. Izrada nadomjeska glodanjem takoder ima odredene
zahtjeve zbog ogranicenja glodalice, tako da zakoSenost postranic¢nih stijenki distalnih zuba je
nesto veca (8 ©), a minimalna Sirina incizalnog brida donjih frontalnih zuba u labiolingvalnom

mjeru 0,9 mm.

BruSeni zubi se otiskuju kvalitetnim preciznim materijalom, a otisak se vadi energi¢nim
pokretom kako ne bi doslo do istezanja materijala. Svakako je bolji opticki otisak. Izlijevanje
radnog modela mora biti u odgovarajuem gipsu sa separacijom bataljaka jer se inace
modelacija svih dijelova voStanog objekta nece moci precizno izvesti. Upotreba racunalne
tehnike svakako olakSava rad. Virtualno oblikovanje izbjegava niz laboratorijskih radnji 1

ljudskih pogresaka.
Pogreske u izradi keramickog nadomjeska

Izrada keramickog nadomjeska moZe se razmotriti kroz izradu osnovne konstrukcije i

zavr$no bojenje ili nanoSenje obloznog materijala.

Osnovna konstrukcija se moze dobiti lijevanjem metala ili legure (metal-keramika) ili
sinteriranjem, toplo-tlacnim postupkom, infiltracijom staklom, glodanjem presinteriranog i
sinteriranog bloka (potpuna keramika). Denry® izvor pogreSaka u potpuno keramickim
materijalima klasificira u tri kategorije; porozitet, mehanicko i termi¢ko naprezanje te
nastanak i propagacija napuklina. Pri tome napominje da nepravilna obrada moZe potencirati

strukturne manjkavosti.



Pogreske u izradi odljeva u metal-kerami¢kim nadomjescima

Cvrstoéa metal-kerami¢kog nadomjeska ovisi o vezi izmedu osnovne konstrukcije i keramike,
oblika i krutosti odljeva i kompatibilnosti legure i keramike. Odljev mora imati oblik kojim ¢e
podupirati keramiku na svim dijelovima, pri tome su od posebnog znacaja centri¢ne kvrzice,
marginalni grebeni 1 incizalni bridovi. Pozeljno je da legura ima neSto vec¢i KTI kako bi se
keramika dovela u stanje blage kompresije. Veca neujednacenost KTI obaju materijala dovest
¢e do pukotina i loma u keramici. Za ulaganje neplemenitih legura potrebno je koristiti ulozni
materijal bez ugljika jer bi u njegovom prisustvu postale krhke. Zaostali vodik tijekom
lijevanja moze dovesti do smanjenja vezne Cvrstoce i stvoriti mjehurice u keramici kao i
amonijak 1 sumpor iz uloZnog materijala. Legure s Cu i1 Co stvaraju tamne okside, a Ag boji
keramiku u zeleno. Neplemenite legure mogu stvoriti predebeli sloj oksida koji moze
kompromitirati vezu dvaju materijala s toga je potrebno povrsinu odljeva pjeskariti. PovrSinu
odljeva je potrebno obradivati uvijek u istom smjeru paralelnom na gingivu kako ne bi doslo
do zarobljavanja Cestica u neravninama na povrsini i time kompromitiranja ¢vrstoce i estetike.
Pretanke stijenke nadomjeska (plemenite 0-3-0,5, neplemenite legure 0,2-0,3 mm) dovest ¢e
do njegovog iskrivljenja, loma keramike odmah ili u funkciji te loSe estetike.Najslabije
opteretiv dio mosne konstrukcije jesu spojna mjesta sidra 1 meduclana pa je potrebno osim
pravilnog dimenzioniranja koje osigurava ¢vrstocu i pravilno pozicioniranje kojim se Stiti

papila, osigurava pravilna morfologija okluzalne plohe i estetika (iluzija dubine).
Pogreske u izradi osnovne konstrukcije potpunokeramickih nadomjestaka

Porozitet u leucitima ojacananim (8-10 %) i litijjumdisilikatnim staklokeramikama (3 %)
moguce je reducirati pravilnim termi¢kim postupkom, koriStenjem voska koji sagorijeva u
cijelosti, pravilnim ulaganjem te pravilnom pripremom povrSine osnovne konstrukcije za
napecenje oblozne keramike. U tehnici infiltracije staklom potencirat ¢e se stvaranje pora i
mikro pukotina nanoSenjem izrazito viskoznog prvog premaza ,.zelene keramike* na radni
bataljak ili njegovim agresivnim suSenjem. Takva pogreSka postaje vidljiva na povrSini
objekta u formaciji sli€noj ljuski od luka. Nepravilnim doziranjem keramickog praha ili
inkluzije necistoca tijekom nanoSenja premaza dovest ¢e do nehomogene infiltracije staklom.

Previsoka temperatura stvorit ¢e mikrostrukturne nepravilnosti.

Tijekom glodanja sinteriranog bloka parcijalno stabiliziranog cirkonijevog oksida stvara se
izuzetno veliko naprezanje koje dovodi do fazne transformacije. S toga je glodanje mekseg

presinteriranog bloka znatno jednostavnije. U ovakvom materijalu pore su vrlo male (0,3-0,5



mm), a u nepravilnom temperaturnom protokolu mogu se zdruziti s kompleksnijom
razgradnjom i transformacijom zrna koja moze rezultirati lomom gotovog rada. Velika zrna su
indirektna posljedica izrade i1 jasno predstavljaju anomaliju u mikrostrukturi. Uz pore
ponasaju se kao mjesta povecanog naprezanja koja takoder mogu dovesti do loma rada. Kod
glini¢nih blokova za strojnu obradu pore, napukline i razne inkluzije mogu biti prisutne i prije
samog glodanja.. Kod staklokeramike ih je ne$to manje. Osim toga i tijekom glodanja stvara
se naprezanje koje moze rezultirati napuklinom. Pogreske u sinteriranju gdje inace dolazi do
finalne kristalizacije materijala, onemogucit ¢e stvaranje zakljucane mikrostrukture (,.ku¢e od
karata®) koja je karakteristicna za ove materijale Cime ¢e se naruSiti ¢vrsto¢a nadomjeska.
Nepravilna obrada povrsine nadomjeska neodgovaraju¢im brusnim sredstvom ili bez hladenja

u zubnom laboratoriju ili u ordinaciji takoder moze dovesti do stvaranja napuklina.
Pogreske tijekom nanosenja oblozne keramike
Swan’ navodi uzroke loma keramickih nadomjestaka;

naprezanje uslijed neujednacenih KTI izmedu osnovne konstrukcije i oblozne keramike,
naprezanje koje nastaje uslijed temperaturnih gradijenata tijekom hladenja, naprezanje u
obloznom sloju zbog razlike u debljini osnovne konstrukcije 1 oblozne keramike,
kompresijsko naprezanje na spojnoj povrsini izmedu osnovne konstrukcije i obloZzne keramike
te vlacno naprezanje unutar keramike koje dovodi do transformacije zrna. Optimalnu debljinu
osnovne konstrukcije 1 oblozne keramike je teSko uvijek dobiti zbog ranijeg bruSenja,

morfologije zuba te morfologije i funkcije nadomjeska.

Uzroci kohezijskog loma keramike su viSestruki. Mogu se naci u strukturi samog materijala
(pore, napukline, ukljucevine), obliku nadomjeska, odnosu debljina osnovne konstrukcije 1
oblozne keramike te opterecenju. Nepravilan oblik osnovne konstrukcije koji ne podupire
keramiku na svim njenim dijelovima te je tako neujednaceno debeli sloj keramike je osnovni
razlog lomu. Nepravilna kondenzacija, nedovoljno vlazenje keramike tijekom slojevanja,
hrapavost okluzalne plohe, interference, ostri rubovi, podminirana mjesta izazivaju povec¢ano
naprezanje u keramici. Keramika se nanosi u slojevima pazeci na debljine (ukupno 0,7-2,0
mm). Odstupanjem od vrijednosti naruSava se estetika 1 ¢vrstoca. Modelira se u suvisku, jer
tijekom pecenja dolazi do zgusnjavanja Cestica, izgaranja organskih tvari i1 gubitka vode, pa i
o tome treba voditi racuna. Obraduje se uvijek paralelno s rubom kako Cestice metala ne bi

onecistile keramiku, posebnim brusnim sredstvima. Prekomjerna korekcijska pecenja ili



previsoka temperatura dovodi do kristalizacije stakla (vitrifikacije), kada je rad bezpovratno

izgubljen.

Adhezijski lom nastaje zbog nepravilne, najceS¢e nedovoljne pripreme povrSine osnovne
konstrukcije. Kod metal-keramike bitno je paziti na pravilno proveden oksidacijski postupak i

osigurati optimalnu koli¢inu oksida'’.

Ubrusavanjem glazirane povrSine nadomjeska narusava se njegova kompaktnost, ¢vrstoca i

estetika, a poveéava triboloski u¢inak na nasuprotne zuba''.
Pogreske u cementiranju

Jedan od bitnih uzroka propadanja uporiSnog zuba je lo§ dosjed krunice. Prihvatljiva

rubna pukotina je izmedu 9,0-148,8 um®2,

Cementiranje je vrlo delikatan postupak koji moze kompromitirati cijelu terapiju. Odabir
cementa ovisi 0 mehani¢kim svojstvima keramike, a uspjeh samog postupka cementiranja
uvelike je determiniran oblikom brusSenog zuba. Uzroci pogreSaka u cementiranju su brojni i
odnose se na gradivni materijal ili sam postupak mijeSanja i aplikacije cementa. Kod
staklokeramika potrebno je voditi racuna o vremenu jetkanja jer ¢e njegovim produzenjem
do¢i do stvaranja mikro poroziteta ili obliteracije kanali¢a krisatlima. Jetkanje nema smisla
kod oksidnih keramika, one se pjeskare, ali 1 tu je potreban oprez jer se tim postupkom kristali

pomicu s povrsine tvore¢i mikro pukotine.

LoSa oralna higijena moze kompromitirati 1 najbolji rad, stoga terapeut ima obavezu educirati
pacijenta 1 ukazati na vaznost kontrolnih pregleda. Posebnu skrb je potrebno voditi o
pacijentima s bruksizmom ili drugim parafunkcijama zbog izuzetno velikih sila koje mogu

ostvariti. Takvim je pacijentima preporucljivo uciniti relaksacijsku udlagu.

Zaklju€ak

Uvjeti za ispravan rad s keramickim materijalima su dobro poznavanje njihove
strukture 1 svojstava, pravilan odabir za odredeni klinicki slucaj, pravilno brusenje uporiSnog
zuba, pravilna izrada i obrada u zubnom laboratoriju 1 korektno proveden postupak fiksiranja
kojim nadomjestak postaje cjelina s njegovim fundamentom. Oralna higijena i kontrolni

pregledi uvelike pomazu u odrzavanju funkcijske trajnosti nadomjeska.
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