PROTET. STOMATOL., 2015, LXV, 6, 518-527
DOI: 10.5604/.1185908

www.prostoma.pl

Porownanie odpornosci na zlamania zebow odbudowanych
roznymi systemami wkladow koronowo-korzeniowych
wzmocnionych wloknami szklanymi oraz wkladami
metalowymi*

Comparison of fracture resistance of teeth restored by different FRC posts
and cast post*

Marzena Kacprzak-Ogluszka, Beata Dejak

Katedra Stomatologii Odtworczej, Zaktad Protetyki Stomatologicznej, Uniwersytet Medyczny w Lodzi

Kierownik: dr hab. B. Dejak, prof. nadzw.

HASEA INDEKSOWE:
wktady koronowo-korzeniowe, wktady FRC, od-
pornos¢ na ztamanie

KEY WORDS:
crown-root posts, fiber reinforced composite
posts, fracture resistance

Streszczenie

Wstep. Zeby leczone endodontycznie z utraco-
ng w znacznej czesci strukturg koronowg wyma-
gajg odbudowy tkanek naddzigstowych poprzez
zastosowanie wkltadow koronowo-korzeniowych.
Istotnym jest pytanie, jaki wptyw na odpornosc na
ztamania odbudowanych zebow ma wybor rodza-
Jju wktadu koronowo-korzeniowego.

Cel pracy. Celem pracy bylo porownanie od-
pornosci na ztamania zebow odbudowanych roz-
nymi rodzajami wktadow FRC (fiber reinforced
composite) i zebow odbudowanych wktadami me-
talowymi.

Material i metoda. Korony 80 zebow odcigto,
kanaty opracowano i odbudowano trzema rodza-
Jjami wktadow koronowo-korzeniowych FRC: Fi-
ber Post (GC), Glassix (Nordin) oraz DT Light®
Post (VDW) oraz wktadami metalowymi (stop
Cr-Co) (n=20). Do cementowania wkiadow za-
stosowano cement kompozytowy CoreXFlow
(Dentsply). Czes¢ koronowa zostata odbudowa-
na kompozytem Filtek Z550 (3M ESPE). Grupe

Summary

Introduction. Endodontically treated teeth
with significant loss of the coronal structure need
the post and core restoration. The essential qu-
estion is, whether and how the choice of post and
core type may affect the fracture resistance of the
restored teeth.

Aim of the study. The objective of this study
was to compare the fracture resistance of teeth
restored with different composite posts and cast
POSLs.

Material and methods. The coronal portion
of 80 teeth was amputated, canals were prepa-
red and restored with three types of FRC posts:
Fiber Post (GC), Glassix (Nordin), DT Light®
Post (VDW) and with metal posts (Cr-Co alloy)
(n = 20). All posts were cemented with resin ce-
ment CoreX Flow (Dentsply). The coronal struc-
ture was built up with composite Filtek Z550
(3M). The reference group was composed of 20
intact teeth. All specimens were mounted in acry-
lic resin blocks and the fracture load test was per-

* Praca finansowana przez UM w Lodzi z zadania badawczego Nr 502-03/2-148-03/502-24-006.
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kontrolng stanowito 20 nienaruszonych zebow
(n=20). Wszystkie probki zostaly zatopione w
akrylowych bloczkach i poddane tamaniu w uni-
wersalnej maszynie wytrzymatosciowej.

Wyniki. Srednia sila niszczqca dla zebow od-
budowanych wkiadami Glassix (Nordin) wy-
niosta 473,6 £ 70,3 N, — wkiadami Fiber Post
(GC) 531,7 + 66,1 N, — wktadami DT Light®Post
(VDW) 573,6 £ 108,7 N, oraz wktadami ze stopu
Cr-Co 845,4 + 106,2 N. Srednia sila niszczqca
dla zebow nienaruszonych miata wartos¢ 995,9
+273,5N.

Whioski. Stwierdzono wystgpienie istotnych
statystycznie roznic w wartosciach odpornosci na
ztamanie zebow odbudowanych réznymi rodzaja-
mi wktadow FRC. Wkiady metalowe zapewniajg
wiekszg odpornos¢ na ztamania zebow w porow-
naniu z wktadami FRC. Im material wktadu k-k
Jest sztywniejszy, tym odbudowany zgb ma wigk-
szq odpornos¢ na ztamania.

formed with a universal testing machine.

Results. The mean fracture resistance for teeth
restored with Glassix (Nordin) was 473.6 + 70.3
N, with Fiber Post (GC) — 531.7 £ 66.1 N, with
DT Light®Post (VDW) — 573.6 = 108.7 N, and
with cast post (Cr-Co) — 845.4 £ 106.2 N. The
intact teeth mean fracture resistance was 995.9
+273.5N.

Conclusion. There are statistically significant
differences between fracture resistance for te-
eth restored with different composite posts (p <
0.001).Teeth restored with cast posts demonstra-
ted the higher resistance to fracture when com-
pared to FRC posts. The more rigid post material
provides the higher fracture resistance for teeth.

Wprowadzenie

Wktady koronowo-korzeniowe wykorzy-
stuje si¢ w stomatologii do odbudowy ze-
bow po leczeniu endodontycznym ze znacznie
zniszczong strukturg naddzigstowa. Od lat w
tym celu stosowane sg indywidualne metalo-
we wktady koronowo-korzeniowe, ktore maja
dobre wlasciwosci mechaniczne i zapewniajg
trwata odbudowe zebow.! Wadami wktadow
metalowych jest brak estetyki, mozliwo$¢ wy-
stapienia korozji i przebarwienia tkanek, wy-
dhuzenie wizyt klinicznych, trudno$¢ usunig-
cia z kanatu oraz ryzyko wystapienia ztaman
korzeni zebow.?2 Od prawie 30 lat alternaty-
wa dla wktadow metalowych sg wkiady ko-
ronowo-korzeniowe wzmocnione witoknami
szklanymi (fiber reinforced composite posts,
FRC posts).> Glownym komponentem wkia-
dow FRC sg wiokna kwarcowe, szklane typu E
lub weglowe o $rednicach od 8 do 26 um, kto-
re stanowig okoto 60% masy wktadu. Osnowg
dla widkien stanowig réznego rodzaju zywice:

epoksydowa lub metakrylanowe.* Ich zale-
tami sg: estetyka, oszczedna preparacja tka-
nek, potaczenie adhezyjne z tkankami zgba,
krotszy czas leczenia oraz tatwo$¢ usunigcia
z kanatu.?® Wiele badan wskazuje na mniej-
sze ryzyko wystgpienia ztaman korzeni od-
budowanych wktadami kompozytowymi.o-14
Wktlady FRC charakteryzuja si¢ jednak stab-
szymi parametrami wytrzymato$ciowymi w
porownaniu do wkiadow metalowych.”!-16
Obecnie dostgpnych na rynku jest kilkanascie
systemow wktadow FRC. Istotnym jest pyta-
nie, czy 1 jaki wplyw na odpornos$¢ na ztama-
nia odbudowanych zebow ma wybor rodzaju
wktadu koronowo-korzeniowego FRC.

Cel pracy

Celem pracy byto porownanie odpornosci na
ztamania twardych tkanek zgboéw odbudowa-
nych wybranymi wktadami FRC oraz wktada-
mi metalowymi.
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Material i metoda

Do badan wykorzystano 100 zebow ludzkich:
jednokorzeniowych, jednokanatowych, niele-
czonych endodontycznie. Z¢by zostalty usu-
nigte ze wzgledéw periodontologicznych lub
ortodontycznych. Do badania zakwalifikowa-
no zgby w przekroju poprzecznym zblizone do
okregu, o $rednicy korzenia 5 mm (£ 0,5 mm),
mierzonej na wysokos$ci potaczenia szkliwno-
-cementowego. Odrzucane byly zeby z widocz-
nymi peknie¢ciami, prochnicg oraz starciem pa-
tologicznym koron. Zeby przechowywano w
5% wodnym roztworze tymolu, w temperatu-
rze 37°C. Projekt badania zostat zatwierdzony
przez Komisj¢ Bioetyczng 14 grudnia 2010 ro-
ku 1 uzyskal numer RNN/199/10/KE.

Do odbudowy wybrano 3 rodzaje wkta-
doéw koronowo-korzeniowych wzmocnio-
nych wioknami szklanymi: Fiber Post (GC
Europe N.V., Leuven, Belgia), Glassix (Harald
Nordin SA, Chailly s/Montreux, Szwajcaria)
oraz wioknami kwarcowymi-DT Light®Post
(VDW GmbH, Monachium, Niemcy). Nazwy

fabryczne wktadow, nazwy producentéw, $red-
nice, ksztatt 1 sktad zostaly opisane w tabeli I.

Do badan przygotowane zostaty takze me-
talowe wktady ksztattu cylindrycznego o $red-
nicy 1,2 mm i dlugo$ci 20 mm, ktdre zostaty
odlane ze stopu chromowo-kobaltowego Rex
CC™ (Pentron™ Alloys, LLC, San Diego,
Stany Zjednoczone) metodg traconego wo-
sku. Sktad chemiczny stopu to: 60% Co, 26%
Cr, 7-8% Ta, 3-4% Mo, 3% Al, mniej niz 1%
Mn i Hf.

Zgby podzielono losowo na 5 grup (po 20
zebow kazda): (1) zgby odbudowane wktadami
Fiber Post (GC Europe N.V., Leuven, Belgia),
(2) zgby odbudowane wkladami Glassix
(Harald Nordin SA, Chailly s/Montreux,
Szwajcaria), (3) zeby odbudowane wktadami
DT Light®Post (VDW GmbH, Monachium,
Niemcy), (4) zeby odbudowane wktadami me-
talowymi 1 (5) zgby nienaruszone.

Przygotowanie probek zebow
Korony z¢bow z grup 1-4 odcigto, pozostawia-
jackorzen o dlugosci 13 mm. Kanaty korzeniowe

Tabela I.Nazwy wkladow wykorzystanych do badania, ich srednice, dtugosci, ksztatt 1 sktad

=) Dtugo$¢ (mm)
£ £
Numer grupy badanej, | = & S S Sktad
nazwa fabryczna i . E Ksztatt S {fn 2 (informacje producenta
wkiadu, producent 235 5 g 2 | % £ | oraz z piémiennictwa?)
s o5 ] 'é 8 = .3
Do T 23 8%
wn B o S 5e| &%
1. Fiber Post GC cvlindrvezno- wlokno szklane (77%),
Europe N.V., Leuven, 1,2 }is toZlZow 22 18 4 zywica metakrylanowa
Belgia Y (23%)
2. Glassix Harald cvlindrvezno- wlokno szklane (65%),
Nordin, Chailly s/ 1,2 }is toZlZow 20 18 2 zywica epoksydowa
Montreux, Szwajcaria Y (35%)
3. DT Light®Post cvlindrvezno- wiokna kwarcowe
VDW GmbH, 125 | Symnery 20 7 13 | (59%), zywica epoksy-
. . -stozkowy
Monachium, Niemcy dowa
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Ryc. 1. Urzgdzenie do powtarzalnego opracowa-
nia kanatow korzeniowych.

opracowano zgodnie z dlugg osig z¢ba, ustawia-
jac wiertto pod katem prostym do powierzchni
nosnej korzenia. Dla spetienia tych warunkow
wykonano specjalne urzadzenie, ktore zapew-
nialo mozliwos¢ jednoznacznego i powtarzal-
nego opracowania kanatu korzenia zgodnie z je-
go dhugg osig (ryc. 1). Do opracowania kanatow
korzeniowych uzyto wiertet Peeso oraz wiertet
z wybranego systemu, ktére montowano na
koncéwke wolnoobrotowg z chtodzeniem wod-
nym. Kanaly z¢béw opracowano na 10 mm. Do
opracowania kanalow pod cylindryczne wktady
metalowe zastosowano wiertta Parapost® Taper
Lux™ Drill (Coltene/Whaledent Inc., Cuyahoga
Falls, Stany Zjednoczone) o $rednicy 1,25 mm
pod wkiady metalowe.

Powierzchnie nosne 1 kanaty opracowanych
korzeni wytrawiano 37% kwasem ortofosforo-
wym Scotchbond Universal Etchant (3M ESPE
Dental Products, St. Paul, Stany Zjednoczone)
w czasie 15 sekund, nastgpnie obficie ptukano
1 OSUSZONo.

Ryc. 2. System wigzqcy V generacji XP Bond
z aktywatorem do bondu Self Cure Activator
(Dentsply Caulk, Milford, Stany Zjednoczone)
oraz cement dualny CoreX Flow (Dentsply Caulk,
Milford, Stany Zjednoczone).

Ryc. 3. Probka w specjalnych uchwytach. Sita
przylozona pod kgtem 135°.

Cementowanie wktadow

Do cementowania wybrano cement kom-
pozytowy CoreX Flow o dualnym systemie
wigzania z systemem wigzacym XP Bond i
aktywatorem do bondu SelfCure Activator
(Dentsply Caulk, Milford, Stany Zjednoczone)
w oddzielnej buteleczce (ryc. 2).

Wktady zostaty odtluszczone 70% roz-
tworem alkoholu etylowego 1 osuszone.
Powierzchnia wktadow zostata pokryta sila-
nem Monobond Plus (Ivoclar Vivadent AG,
Schaan, Liechtenstein) i osuszona po 60 se-
kundach. System wigzacy V generacji XP Bond

PROTETYKA STOMATOLOGICZNA, 2015, LXV, 6
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(Dentsply Caulk, Milford, Stany Zjednoczone)
zmieszano, wedtug zalecen producenta, w row-
nych proporcjach z aktywatorem Self Cure
Activator (Dentsply Caulk, Milford, Stany
Zjednoczone) (ryc. 2) w czasie 2 sekund i apli-
kowano na powierzchnie wktadow w czasie 10
sekund. Nadmiary ptynu zostaly usuniete sil-
nym strumieniem powietrza. System wigzacy
wprowadzono takze do kanatu za pomocg apli-
katorow kanatowych. Po 10 sekundach aplika-
cji (wedtug zalecen producenta) nadmiar bon-
du odsgczano sgczkami papierowymi. Cement
wprowadzono do kanatu za pomoca koncow-
ki mieszajacej z dotaczong wydtuzong tulejka
(ryc. 2). Natychmiast po podaniu cementu, do
kanatu wprowadzano przygotowany wktad kk.
Cement zostal utwardzony §wiatlem lampy dio-
dowej (FlashMax P3; CMS Dental, Kopenhaga,
Dania) w czasie 5 sekund.

Odbudowa czesci koronowej

Do odbudowy zr¢bu koronowego wybra-
no kompozytowy materiat $wiattoutwardzal-
ny Filtek Z550 z systemem wigzacym V ge-
neracji Adper™Single Bond Plus Adhesive
(3M ESPE Dental Products, St. Paul, Stany
Zjednoczone). Powierzchni¢ no$ng korzenia
1 wkiad ponownie wytrawiono kwasem orto-
fosforowym Scotchbond Universal Etchant
(3M ESPE Dental Products, St. Paul, Stany
Zjednoczone) w czasie 15 sekund, sptukano w
czasie 20 sekund, osuszono i pokryto systemem
wigzacym Adper™Single Bond Plus Adhesive
(3M ESPE). Po 10 sekundach osuszono i spoli-
meryzowano. Do wykonania odbudowy zrebu
wykorzystano system SuperMat z ksztattka-
mi Adapt®SuperCap®Matrix (KerrHawe SA,
Bioggio, Szwajcaria). Kompozyt Filtek Z550
naktadano warstwami grubo$ci maksymalnie
2 mm 1 naswietlano lampg polimeryzacyj-
ng (FlashMax P3; CMS Dental, Kopenhaga,
Dania) w czasie 5 sekund. Najpierw od-
budowano zragb do wysokos$ci 3 milime-
trow. Nastepnie podniesiono odbudowe¢ do

wysokosci 6 milimetrow, ksztattujac w tej czg-
$ci, z pomocg silikonowej ksztaltki, stopien
o glebokosci 1 mm. Schodek imitowat wkle-
stos¢ $ciany podniebiennej zebow siecznych
oraz umozliwial stabilne przylozenie sity w
miejscu oddalonym 1 mm od dlugiej osi wkta-
du i 3 mm powyzej powierzchni no$nej. Zgby
zostaly zatopione w bezbarwnym tworzywie
akrylowym samopolimeryzujacym Estetic Ort
(Wiedent, £.6dz, Polska) w ksztattkach alumi-
niowych o wymiarach 20x20x20 mm. Jako
imitacje sztucznej ozebnej zastosowano klej
Butapren (Wytwornia Chemiczna Dragon,
Krakéw, Polska).

Badanie odpornos$ci na ztamanie przeprowa-
dzono metodg statycznego obcigzenia przygo-
towanych modeli doswiadczalnych. Schemat
badan opracowano na podstawie metodologii
badan dostepnych w piSmiennictwie,!0-11:17-22
Do testu tamania wykorzystywano uniwersal-
ng maszyne Instron 4485 (Instron Corporation,
Norwood, Stany Zjednoczone). Probki umiesz-
czano w specjalnym uchwycie, ktory umozli-
wial przytozenie sity pod katem 135° wzgle-
dem dlugiej osi zgba. Glowica tamigca mia-
fa ksztalt i wymiary zeba siecznego zuchwy-
(ryc. 3). Predko$¢ przesuwu glowicy ustalano
na 0,5 mm/min. W trakcie badania rejestro-
wano wykres natezenia sity w zalezno$ci od
przemieszczenia glowicy maszyny wytrzy-
malo$ciowej. Badania wykonano w labora-
torium Katedry Wytrzymatosci Materiatow 1
Konstrukeji Politechniki £.6dzkie;.

Wyniki

Wyniki badan odporno$ciowych przedsta-
wiono w tabeli II.

Omowienie wynikow i dyskusja
Przeprowadzone badania pozwolity po-

rowna¢ odporno$¢ na ztamania z¢gbow od-
budowanych réznymi rodzajami wkladow
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Tabela I1.Wyniki odporno$ci na ztamania (N) w analizowanych grupach — wartosci przecietne i

miary rozrzutu

Nr Nazwa Obliczone parametry sit ztamania (N)
grupy grupy min max X Me SD v(%)
Fiber Post
1 (GO) 428,4 664,7 531,7 546,6 66,1 12,4
2 Glassix 354,5 5785 473,6 4584 70,3 14,8
(Nordin)
DT Light®Post
3 (VDW) 360,5 704,0 573,6 612,0 108,7 18,9
Grupa Cr-Co 701,9 1104,8 8454 825.,5 106,2 12,6
Grupa | Zgby nienaru- | 5,¢ ) 1470,0 995,9 1030,0 273,5 27,5
kontrolna szone (K)

koronowo-korzeniowych. Istotne r6znice za-
obserwowano pomigdzy warto$ciami odpor-
nosci na ztamanie zgbodw odbudowanych wkta-
dami Glassix (Harald Nordin, Szwajcaria):
473,61+70,28N) a wkladami Fiber Post
(GC, Belgia): 531,67+66,14N (p<0,05) 1
DT Light®Post (VDW, Niemcy) z warto$cig
573,61£108,66N (p<0,01). Pomiedzy grupa
zebow odbudowanych wktadami Fiber Post
(GC, Belgia) a grupa zgbow odbudowanych
wktadami DT Light®Post (VDW, Niemcy)
réznice w odpornosci na ztamanie zgbow nie
byty istotne (p<0,05). Wigkszos¢ badan w pis-
miennictwie potwierdzito hipoteze, ze wybor
rodzaju wkladu FRC wplywa na odpornos¢
na ztamania odbudowanych zebow. 10-12.14.23.24
Istotne réznice wystgpowaty szczegolnie po-
miedzy zebami odbudowanymi wktadami
wzmocnionymi wtoknami kwarcowymi a zg-
bami odbudowanymi wkiadami z wtoknami
szklanymi.!0-12

Badanie wykazato, Zze zgby odbudowane
wktadami metalowymi miaty wigksza odpor-
no$¢ na ztamania (845,4£106,16N) w porow-
naniu z z¢bami odbudowanymi wktadami FRC
srednio o 37%. Poréwnanie $rednich w po-
szczegblnych grupach zebow odbudowanych

wktadami FRC ze $redniag w grupie zebow
odbudowanych wktadami metalowymi wyka-
zalo istotne statystycznie roznice w przypad-
ku kazdej z analizowanych grup (p<0,001).
Wiekszo$¢ badaczy potwierdza fakt, ze wklady
metalowe zwigkszajg istotnie wartos¢ sity po-
trzebnej do zniszczenia odbudowanego filaru
w poréwnaniu z z¢bami odbudowanymi wkta-
dami FRC.!0:11,13.14,18,24-31 Pomimo nizszych
wartos$ci odpornosci na zlamanie, jakie uzyska-
ly wktady FRC, nalezy stwierdzi¢, ze do znisz-
czenia zebow odbudowanych za ich pomoca
nadal potrzebne sg sily wigksze od przecigt-
nych sit zucia, ktore u mtodych os6b wynosza
od 100 do 300N 3132

Najbardziej odporne na ztamania byly zg-
by nienaruszone ze $rednig warto$cig maksy-
malnych sit tamiagcych wynoszaca 995,87 +
273,5N. Byta to warto$¢ o 15% wigksza od
sredniej sity zlamania dla zeboéw z wkladami
metalowymi 1 $rednio o 47% wigksza od — z¢-
boéw odbudowanych wktadami FRC.

Odbudowa zgboéw za pomocg wkiadow,
niezaleznie od ich rodzaju, nie przywra-
ca pierwotnej odpornosci zegbéw na ztama-
nia. Potwierdzaja to badania innych auto-
row.10.17:22,23.33-35 Njektorzy badacze posuwaja
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si¢ do wnioskow, ze wktady FRC zmniejsza-
ja odpornos$¢ na ztamania odbudowanych zg-
bow. 102235 W badaniach Valdivia®? zeby odbu-
dowane wkladami FRC a nastgpnie licowkami
ceramicznymi wykazaly mniejsza odpornos¢
na ztamania w poréwnaniu z grupg zebow od-
budowanych analogicznie, lecz bez zastosowa-
nia wkladow. Zeby po leczeniu endodontycz-
nym nie zawsze muszg by¢ odbudowane wkta-
dami FRC.36-33 W przypadku zebow przednich,
kiedy ubytek tkanek wystepuje tylko w punk-
cie trepanacyjnym 1 nie przekracza 1/3 czg-
sci koronowej zeba, a w zgbie nie ma innych
rozleglych wypelnien — nie ma wskazan do
zastosowania wktadu koronowo-korzeniowe-
go. Opracowanie tych z¢gbow dodatkowo pod
wktad FRC spowoduje nieuzasadniong utratg
tkanek.3%37 Jednak przy zredukowanej supra-
strukturze zgba (obecnos¢ wypetien klasy 111
na obu $cianach stycznych) zeby bez wkladow
wykazaty istotnie mniejsza odpornos$¢ na zta-
mania w poréwnaniu do zebow odbudowanych
wktadami FRC.?? W badaniach Makade,'° od-
pornos¢ zeboéw pozbawionych koron klinicz-
nych i odbudowanych tylko materialem kom-
pozytowym bytla istotnie nizsza od odpornosci
zg¢bow pozbawionych koron, ale odbudowa-
nych materialem kompozytowym i1 wkladem
FRC. Wnioski te potwierdzaja teze podnoszona
przez autoroOw wielu badan, ze nie status zeba
leczonego endodontycznie stanowi o wskaza-
niach do odbudowy wktadem kompozytowym,
lecz stan jego korony klinicznej i obecnos¢ ob-
reczy.2?33-38 Wskazane jest zatem zastosowa-
nie wktadow koronowo-korzeniowych w zeg-
bach, ktorych struktury naddzigstowe zosta-
ty zniszczone w ponad 50%.373 Warunkiem
istotnym jest obecno$¢ minimum 2 mm tkanek
zgba naddzigstowo dla zapewnienia efektu ob-
reczy (ferule effect).3140-41 Niemozno$¢ spet-
nienia tego warunku wedtug wielu autorow nie-
sie ze sobg wysokie ryzyko niepowodzenia. 4?43

W przeprowadzonym badaniu poréwnanie
srednich maksymalnej sity ztamania w grupach

z¢bow odbudowanych wktadami metalowymi
1 zebow nienaruszonych, nie wykazato istotnej
statystycznie roznicy (p>0,05). Mozna zatem
stwierdzi¢, ze zeby odbudowane wktadami me-
talowymi uzyskaty odporno$¢ najbardziej zbli-
zong do ich wlasnej. Pomimo wad wktadow
metalowych warto rozwazy¢ dalsze stosowanie
ich do odbudowy zniszczonych struktur zgbow.

Whioski

1. Wybor rodzaju wktadu FRC ma wptyw na
odpornos¢ na ztamania odbudowanych zg-
bow.

2. Im materiat wktadu koronowo-korzeniowe-
go jest sztywniejszy, tym odbudowany zab
ma wigkszg odpornos¢ na ztamania. Wktady
metalowe zapewniaja wiekszg odpornos¢ na
ztamania z¢gbow w porownaniu z wktadami
FRC.

3. Odbudowa zebdw za pomoca wktadow, nie-
zaleznie od ich rodzaju, nie przywraca pier-
wotnej odpornosci zgbow na ztamania.
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