Protet Stomatol, 2026; 76(2): 115-125
DOI: 10.5114/ps/224198

www.protetstomatol.pl

Porownanie odpornosci na zlamania z¢bow odbudowanych
z zastosowaniem indywidualnych wkladow koronowo-
korzeniowych wykonanych z roznych materialow
— przeglad piSmiennictwa

Comparison of the fracture resistance of teeth restored with custom-made
post-and-core systems fabricated from different materials
— a literature review

Paulina Sadowska, Beata Dejak

Zaklad Protetyki Stomatologicznej, Uniwersytet Medyczny w Lodzi

Department of Prosthodontics, Medical University of Lodz

Kierownik: prof. dr hab. n. med. Beata Dejak

HASLA INDEKSOWE:

wktady koronowo-korzeniowe, CAD/CAM, ce-
ramika tlenku cyrkonu, odporno$¢ na ztamania,
indywidualne wktady, analiza fraktograficzna

KEY WORDS:

post and cores, CAD/CAM, zirconia, fracture
resistance, individual post and cores, fractographic
analysis

Streszczenie

Celem pracy jest przeglgd literatury dotyczg-
cej odpornosci na ztamania zebow odbudowy-
wanych indywidualnymi wktadami koronowo-ko-
rzeniowymi wykonanymi z roznych materiatow.
Przeanalizowano pismiennictwo dotyczqce pa-
rametrow wytrzymatosciowych, analizy frakto-
graficznej oraz przezywalnosci wktadow wykona-
nych ze stopow metali, ceramiki tlenku cyrkonu
oraz tworzyw sztucznych. Analiza dostepnych ba-
dan wskazuje, ze indywidualne wktady metalowe
wykazujg bardzo wysokq odpornos¢ mechanicz-
ng oraz zdolnoS¢ przenoszenia duzych obcigzen
zgryzowych, jednak czesto wiqzq sie z niekorzyst-
ng lokalizacjq ztaman korzenia. Indywidualne
wkiady z ceramiki tlenku cyrkonu zapewniajg
wysokq estetyke, bardzo dobre dopasowanie do
wnetrza kanatu i odpornos¢ na zlamania po-
rownywalng lub wyzszq niz wklady metalowe,
Jednak ich kruchos¢, ograniczenia w procedurze
adhezyjnej oraz trudnos¢ usuniecia w przypadku
powiklan stanowiq powazne wyzwania kliniczne.
Wiktady wykonane z tworzyw sztucznych cha-

Summary

The aim of this study is to review the literature
concerning the fracture resistance of teeth
restored with custom-made post-and-core systems
fabricated from various materials. The literature
regarding mechanical strength parameters,
fractographic analysis and the survival of posts
made from metal alloys, zirconia ceramics
and polymer-based materials was analysed.
The review of available studies indicates that
custom-made metal posts demonstrate very high
mechanical strength as well as the ability to
withstand substantial occlusal loads; however,
they are often associated with unfavourable
root fracture patterns. Customized posts made
of zirconia ceramics provide high aesthetics,
excellent adaptation to the root canal space and
fracture resistance comparable to, or higher,
than that of metal posts. Yet, their brittleness,
limitations in adhesive procedures and the
difficulty of removal in case of complications
present clinical challenges. Posts fabricated
from polymer-based materials are characterized
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rakteryzujg sie nizszq odpornosciq mechaniczng
i zdolnosScig przenoszenia sit powstajgcych w
uktadzie stomatognatycznym, lecz czesciej powo-
dujg uszkodzenia tkanek zeba o przebiegu nad-
dzigstowym. Pismiennictwo wskazuje, ze oprocz
materiatu, z ktorego wykonany jest wktad, istotne
znaczenie posiadajq objetos¢ pozostatych tkanek,
odpowiednia preparacja czy pozycja zeba w tuku.
Indywidualne planowanie leczenia protetycznego
oraz dobor odpowiedniego materiatu do sytuacji
klinicznej pozwalajq na osiggniecie diugotermi-
nowego sukcesu w odbudowie silnie zniszczonych
zebow po leczeniu kanatowym.

by lower mechanical strength and a reduced
capacity to withstand forces generated within the
stomatognathic system, also, they more frequently
result in supragingival structure failures.
The literature indicates that apart from the
material from which the post is fabricated
the amount of the remaining tooth structure,
appropriate tooth preparation and the position
of the tooth in the dental arch are also important
factors.  Individualized  prosthetic  treatment
planning and the selection of an appropriate
material according to the clinical situation are
instrumental in achieving long-term success in the
restoration of severely damaged, endodontically
treated teeth.

Zastosowanie wkladéw koronowo-korzenio-
wych pozwala na utrzymanie w srodowisku ja-
my ustnej zebow z rozlegla utratg tkanek twar-
dych. Uzupemhienia wykonywane indywidual-
nie, dzigki lepszemu dopasowaniu do anatomii
systemu korzeniowego i jednoczesnemu od-
tworzeniu czegsci koronowej zapewniaja zgbom
dtuzsza trwatosc¢ 1 lepsza biomechanikg w po-
réwnaniu do wktaddéw standardowych.!

Rozw¢j materiatow 1 technologii stosowa-
nych w stomatologii pozwolit na wykonanie
dopasowanych anatomicznie wktadéw nie tyl-
ko ze stopoéw metali, lecz takze z materiatow,
takich jak ceramika tlenku cyrkonu, kompozyty
czy materiaty polimerowe. Ewolucja systemow
CAD/CAM, obejmujaca zwigkszenie doktadno-
sci skaneréw wewnatrzustnych, rozbudowane
oprogramowanie software i wprowadzenie pre-
cyzyjnych frezarek numerycznych, umozliwi-
fa wykonanie uzupehien protetycznych o lep-
szym dopasowaniu wzgledem technik analo-
gowych.?# Zaletami protokotéw cyfrowych sg
rowniez oszczednos¢ czasu oraz eliminacja wy-
ciskow masami na tyzkach standardowych.>-¢
Celem pracy byto przedstawienie przegladu pi-
$miennictwa dotyczacego odpornosci na zta-
mania z¢boéw odbudowanych z zastosowaniem

indywidualnych wktadow koronowo-korzenio-
wych wykonanych ze stopow metali, z cerami-
ki tlenku cyrkonu oraz z tworzyw sztucznych.

Indywidualne wktady koronowo-korzeniowe
metalowe

Wkiady koronowo-korzeniowe wykonane ze
stopow metali przez wiele lat stanowity stan-
dard w rekonstrukeji silnie zniszczonych zg-
boéw po leczeniu endodontycznym. Jako zgby
silnie zniszczone uznaje si¢ te z utrata ponad
50% tkanek naddzigstowych, obejmujaca dwie,
trzy lub wszystkie $ciany zeba.” Ze wzgledu na
dlugofalowe obserwacje kliniczne czgsto sta-
nowig wiarygodny punkt odniesienia dla wpro-
wadzanych nowych materialow i technologii.
Wykonywane sg najczesciej ze stopdw chromo-
-kobaltowych, srebro-palladowych czy ztota.”
Uzupetnienia wykonane ze stopow metali po-
siadajg dobre parametry wytrzymatos$ciowe.?
Do wad tego typu konstrukcji zaliczane s3:
niekorzystny efekt estetyczny, wynikajacy ze
srebrnego koloru oraz mozliwo$¢ wystapienia
reakcji alergicznych.”-10 Uzupelnienia ze sto-
pow metali wykonywane sg tradycyjng techni-
ka odlewania, w technologii CAD/CAM oraz
SLM (Selective Laser Melting).?
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Odpornosé na ztamania zebow odbudowanych
indywidualnymi wkladami koronowo-korzenio-
wymi metalowymi

Z¢by odbudowane przy uzyciu wkiadow
koronowo-korzeniowych lanych wykazuja
wiekszg odpornos¢ na ztamanie w porowna-
niu z zgbami odbudowanymi wkladami z two-
rzyw sztucznych. Najwyzsze wartosci sity
niszczacej odnotowano w przypadku indy-
widualnych wktadow metalowych (856,1 N),
podczas gdy najnizsze parametry zaobserwo-
wano dla wktadow FRC (360,0 N).!! Zeby
z wktadami lanymi ulegaly zniszczeniu przy
znaczgco wyzszych wartosciach sity niz zeby
z indywidualnymi wkladami kompozytowymi
wzmacnianymi widknami.!?

Direkiwsp.udowodnili, ze wktady tytanowe
oraz wykonane ze stopu chromo-kobaltowego
cechuja si¢ istotnie wigkszg odpornoscia na zta-
mania niz wklady kompozytowe 1 z polietero-
eteroketonu (PEEK).!3 Podobne wyniki w swo-
im badaniu uzyskat Teixeira i wsp. (2020).!4
Rowniez w badaniach z przyktadanym obcig-
zeniem cyklicznym najwigksza odpornos¢ na
ztamania posiadaty zeby odbudowane indywi-
dualnymi wktadami metalowymi.®

Wpltyw na wytrzymato$¢ mechaniczng ma
rowniez sposob wytwarzania wkladow me-
talowych. Stwierdzono istotnie wyzsza od-
pornos¢ na ztamania zebow odbudowanych
wkladami metalowymi wykonywanymi tech-
nikg CAD/CAM w porownaniu z wktadami
wytworzonymi metoda wosku traconego. !

Odpowiednia preparacja ma istotny wptyw
na osiggniecie sukcesu klinicznego. Zalecane
opracowanie tkanek pod wktad koronowo-
-korzeniowy wynosi % dlugosci kanatu z po-
zostawieniem co najmniej 4 mm gutaper-
ki w cze$ci wierzchotkowej oraz ' szero-
kosci korzenia z pozostawieniem minimum
1 mm zebiny na obwodzie.!® Stwierdzono,
ze niezaleznie od wykorzystanego materiatu
do produkcji wktadu, wraz ze wzrostem dhu-
gosci 1 szerokosci, w okreslonych granicach,

wktadu wzrasta odporno$¢ na zkamanie. W ba-
daniu Saad najwyzsze parametry odpornosci
na ztamania wykazaty grupy z¢bow odbudo-
wanych wktadami o §rednicy 1,75 mm i dtu-
gosci 10 mm w pordwnaniu z grupg odbudo-
wang wktadami o $rednicy 1,3 mm i 10 mm
dtugosci.!” Stwierdzono rowniez, ze wykona-
nie zbyt krotkiej czesci korzeniowej wkiadu
znaczaco zwigksza ryzyko wystapienia powi-
ktan, niezaleznie od zastosowanego materia-
tu.!8 Obecnos$¢ ferrule effect oraz wykonanie
odpowiedniej preparacji istotnie zwigkszajg
odpornos$¢ na ztamania zeboéw odbudowanych
wktadami koronowo-korzeniowymi niezalez-
nie od zastosowanego materiatu.!?

Analiza peknig¢ korzeni z indywidualnymi wkta-
dami koronowo-korzeniowymi metalowymi
Jrab 1 wsp. wykazali, ze odpornos¢ na zta-
manie zebow odbudowanych lanymi wktadami
jest wyzsza niz w przypadku wktadéw kompo-
zytowych wzmacnianych widknami, wykona-
nymi w technologii CAD/CAM. Zauwazono,
ze korzenie zgboéw z indywidualnymi wktada-
mi metalowymi ulegaty peknigciom, w sposob
ktory uniemozliwiat ich powtorng odbudowe.20
Wedhug pismiennictwa zlamania zgboéw odbu-
dowanych indywidualnymi wktadami metalo-
wymi czgsto przebiegaja ponizej poziomu szyj-
ki zeba lub wzdtuz korzenia. 142122 Badanie
obcigzenia cyklicznego potwierdzito, ze lane
wktady maja ponad dwukrotnie wigkszg odpor-
no$¢ na ztamanie (okoto 484 N) w poréwnaniu
z wkladami kompozytowymi z widkna szkla-
nego (okoto 256 N), co wskazuje na mozliwos¢
przenoszenia prawie 2-krotnie wigkszych ob-
cigzen bez wystapienia uszkodzenia tkanek.’

Trwatos¢ zgbow odbudowanych indywidual-
nymi wktadami koronowo-korzeniowymi me-
talowymi

Wspodtczynnik funkcjonowania zgbdéw od-
budowanych lanymi wkladami w okresie pig-
cioletnim jest na poziomie 90%.> Badania
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retrospektywne Gomez-Polo 1 wsp. oraz
Mentnik wskazuja na wskaznik obecnosci w ja-
mie ustnej wynoszacy 83% w ciggu 10-ciu
lat.24-25 Sredni czas przetrwania zebow odbudo-
wanych indywidualnymi wktadami metalowy-
mi wynosi okoto 7 lat.23 W przypadku wktadow
ztotych stwierdzono wyzszy wskaznik przezy-
walnosci w poréwnaniu z wktadami wykona-
nymi z metali nieszlachetnych.?¢

Indywidualne wktady koronowo-korzeniowe
z ceramiki tlenku cyrkonu

Alternatywa dla konstrukcji metalowych sg
wktady indywidualne z ceramiki tlenku cyr-
konu. Odbudowy te wykonywane s3 cyfrowo
w technologii CAD/CAM. Charakteryzuje je
korzystniejszy efekt estetyczny, wigksza do-
ktadnos¢ oraz szybsza technologia produkcyj-
na w poréwnaniu z indywidualnymi wktada-
mi metalowymi.?”?8 Wkiady z ceramiki tlen-
ku cyrkonu mozna zastosowa¢ w odbudowach
zebow przednich bez konieczno$ci stosowania
opakerow w celu zamaskowania odmiennego
koloru filaru.?%-3!

Do wad wkladow ceramicznych zalicza-
na jest krucho$¢ oraz wystepowanie zjawiska
transformacji odwrotnej, ktére polega na de-
gradacji fazy tetragonalnej co moze prowadzi¢
do powstawania mikropegknigcia w strukturze
materiatu, a ostatecznie do pekniecia odbudo-
wy.32 W sytuacji pekniecia wktadu koronowo-
-korzeniowego z ceramiki tlenku cyrkonu bar-
dzo trudno go usungé¢ z wnetrza kanatu.33

Kolejng wadg jest stabe i nieprzewidywal-
ne pofaczenie z cementami kompozytowymi,
ktore wynika z braku obecnos$ci krzemionki
w strukturze ceramiki tlenku cyrkonu. Moze to
skutkowa¢ ryzykiem powstania mikroprzecie-
ku, a nastepnie reinfekcja tkanek okotowierz-
chotkowych.3* W przypadku reinfekcji tkanek
mozliwo$¢ przeprowadzenia ponownego le-
czenia kanalowego w zebach odbudowanych
z uzyciem wktadoéw cyrkonowych jest znacza-
CO ograniczona.

Odpornosc¢ na ztamania zebow odbudowanych
indywidualnymi wkladami koronowo-korzenio-
wymi ceramicznymi

Liczne badania wykazaty, ze zgby, ktore sg
odbudowane indywidualnymi wktadami z ce-
ramiki tlenku cyrkonu posiadaja wyzsza od-
porno$¢ na ztamanie niz z¢by rekonstruowane
wktadami wykonanymi ze stopéw metali oraz
tworzyw sztucznych.!»12.13.35.36 Podkreslono,
ze zgby odtworzone z uzyciem indywidual-
nych wktadéw cyrkonowych charakteryzo-
waly si¢ wytrzymato$cig na wysoka warto$¢
sity niszczacej w testach obcigzenia statycz-
nego,! a takze wykazywaly duzg odporno$¢ na
ztamania w warunkach obcigzenia cykliczne-
20.373% W swoich badaniach Teixeira i wsp.
(2020) doszli do podobnych wnioskow, pod-
kreslajac wyzsza stabilno$¢ strukturalng zg-
boéw odbudowanych wktadami ceramiczny-
mi. !4

Badania metodg elementéw skonczonych po-
zwolity stwierdzi¢, ze sztywny materiat wkta-
du koronowo-korzeniowego wptywa na reduk-
cje naprezen w strukturach zgba. Zastosowanie
obejmy korony i oparcie rdzenia wkladu na po-
wierzchni nosnej réwniez powoduje zmniej-
szenie wystgpowania naprezen w obrebie ko-
rzenia. %41

Analiza peknieé korzeni zebow odbudowywa-
nych indywidualnymi wktadami z ceramiki
tlenku cyrkonu

Wigkszos¢ badan wskazuje, ze zeby odbu-
dowane indywidualnymi wktadami korono-
wo-korzeniowymi z ceramiki tlenku cyrko-
nu, mimo wysokiej odpornosci na ztamanie,
najczesciej ulegaja peknigciom, ktore prze-
biegaja ponizej poziomu szyjki zeba lub wy-
stepuja w postaci pionowych pgknig¢ korzeni
(VRF —vertical root fracture). Taka lokaliza-
cjapeknigcia uniemozliwia dalsza odbudowe i
wigze sie z konieczno$cig ekstrakcji zeba.!7:42
Do odmiennych wnioskow doszli Palepwad
1 Kulkarni, ktorzy wskazali, ze wedlug ich
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obserwacji wktady cyrkonowe powoduja ko-
rzystniejsze peknigcia w poréwnaniu z wkta-
dami lanymi.*3

Ze wzgledu na kruchos¢ oraz znaczng twar-
do$¢ materialu usunigcie wktadu cyrkonowego
z wnetrza zgba jest bardzo trudne. Z tego powo-
du w przypadku uszkodzenia wktadu cyrkono-
wego, istnieje wysokie prawdopodobienstwo
koniecznosci usunigcia zegba.

Trwatos¢ zgbow odbudowanych indywidual-
nymi wktadami koronowo-korzeniowymi cera-
micznymi

Indywidualne wktady koronowo-korzenio-
we z ceramiki tlenku cyrkonu wykazuja prze-
zywalno$¢ podobna do wkladow metalowych
lanych. Na podstawie 3-6-letnich obserwacji
wktadow cyrkonowych stwierdzono wskaz-
nik przezycia na poziomie 96% oraz wskaz-
nik sukcesu klinicznego wynoszacy 94,2%.4
Najczesciej w zebach odbudowanych wkia-
dami cyrkonowymi wystepowaty powiktania
w postaci uszkodzenia i odcementowania ko-
rony, obecno$¢ okotowierzchotkowych zmian
zapalnych oraz peknigcia w obrebie korzenia.*
Zastosowanie tych wktadéw nalezy rozwazy¢
w przypadku odbudowy zgbow przednich ze
wzgledu na ich korzystng estetyke. 4

Indywidualne wktady koronowo-korzeniowe
z tworzyw sztucznych

Trzecig grupe sposrod wszystkich omawia-
nych stanowig wktady koronowo-korzeniowe
z tworzyw sztucznych. Spotykane sg uzupet-
nienia wykonywane z materiatow takich jak:
kompozyty wzmacniane wtoknami (szklanymi,
weglowymi, polietylenowymi, kwarcowymi),
kompozyty hybrydowe CAD/CAM typu PICN,
polieterketonketon (PEKK) czy polieteroetero-
keton (PEEK).46-49

Indywidualne wktady z materialow polime-
rowych wykonywane cyfrowo daja mozliwo$¢
przeprowadzenia szybkiego, jednowizytowe-
go postegpowania klinicznego. Zapewniajg one

lepsza estetyke w poroéwnaniu z wktadami wy-
konanymi ze stopéw metali.

Wktady kompozytowe wykonywane w tech-
nice CAD/CAM wykazuja znaczaco lepsze po-
faczenie adhezyjne w poréwnaniu z wktadami
wykonanymi w tej samej technologii z innych
materialow oraz prefabrykowanych wktadow
FRC.5% Autorzy wskazuja, ze przyczyna lepszej
sity wigzania kompozytowych wktadow indy-
widualnych jest bardzo dobre dopasowanie do
wnetrza kanatu wraz z mozliwos$cig cyfrowe-
go zaprojektowania miejsca na jednolitg war-
stwe cementu.’® W przypadku PEEKu mozli-
wosci cementowania adhezyjnego sg znaczaco
ograniczone ze wzgledu na hydrofobowy cha-
rakter powierzchni o niewystarczajacej przy-
czepnosci.323152 Wadg wkladow z tworzyw
sztucznych sa niekorzystne wilasciwosci me-
chaniczne.!3

Odpornosé na ztamania zebow odbudowanych
indywidualnymi wkladami koronowo-korzenio-
wymi z tworzyw sztucznych

W zdecydowanej wigkszosci analizowanych
badan indywidualne wktady wykonane z two-
rzyw sztucznych wykazywaty stabsze parame-
try wytrzymalosciowe w poréwnaniu z wkla-
dami metalowymi lub cyrkonowymi.!3:20
Najwyzsza odporno$¢ na ztamanie posiada-
ly indywidualne wktady metalowe (856,1 N),
nastepnie wktady z widkna szklanego z kom-
pozytowym zrebem koronowym (655,2 N).
Istotnie nizsze warto$ci sily niszczacej zare-
jestrowano dla indywidualnych wktadow wy-
konanych w technologii CAD/CAM (402,7 N)
oraz bezposrednich wkladow kompozytowych
(360,0 N), ktoére charakteryzowaty si¢ najniz-
sza wytrzymato$cig mechaniczng.

Badanie z 2024 r. analizujace odporno$¢ na
ztamanie zebow odbudowywanych wktada-
mi estetycznymi wykonanymi w technologii
CAD/CAM wskazuje, ze najwieksza odpor-
no$¢ maja zeby odbudowane wktadami FRC
(452,60 + 105,90 N), nastgpnie PICN (426,76 +
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77,99 N) najstabiej za§ wypadaty wktady z ma-
terialu PEEK (286,16 + 67,09 N).>3

Zwraca si¢ uwage na istotne znaczenie tech-
nologii wykonania wkladow. Nodehi i wsp.
oraz Eid i wsp. wskazali, ze wklady metalowe
1 kompozytowe wyprodukowane w technolo-
gii CAD/CAM wykazuja wigksza odpornosc¢
niz wktady wykonywane metodami analogo-
wymi. 1554

Przeglad systematyczny Campos wskazat,
ze cho¢ wktady kompozytowe wykonywane
technika CAD/CAM charakteryzuja si¢ wigk-
sz odpornoscig niz ich analogowe odpowied-
niki 1 sg korzystniejsze od prefabrykowanych
wktadow kompozytowych, nadal ustepuja ma-
terialom ceramicznym.>> Odmiennie w badaniu
22025 r. nie wykazano istotnych rdznic pomig-
dzy wktadami kompozytowymi wykonywany-
mi cyfrowo (metoda druku oraz frezowania)
a wktadami standardowymi indywidualizowa-
nymi materiatem kompozytowym.>® Ze wzgle-
du na rozbiezno$ci w analizowanym piSmien-
nictwie nalezy kontynuowa¢ badania oraz po-
glebia¢ obserwacje kliniczne.

Analiza peknieé korzeni zebow odbudowy-
wanych indywidualnymi wktadami z tworzyw
sztucznych

Zgby odbudowane wktadami wykonanymi
z tworzyw sztucznych czg$ciej ulegaja peknig-
ciom o przebiegu korzystnym, zlokalizowanym
w obrebie korony lub szyjki zgba, co umozliwia
dalszg odbudowe. Kahdar i wsp. potwierdzili,
ze zeby zaopatrzone indywidualnymi wktada-
mi kompozytowymi wykazuja tendencj¢ do
peknie¢ powyzej brzegu dzigsta.?!

Do podobnych wnioskéw doszli Kaya
1 Ergun, ktorzy na podstawie wlasnych badan
stwierdzili, ze zastosowanie indywidualnych
wktadéw koronowo-korzeniowych z kompo-
zytu wigze si¢ z rzadszym wystepowaniem
pekniec o przebiegu poddzigstowym w porow-
naniu z wykorzystaniem wktadéw z ceramiki
tlenku cyrkonu.>’

Materiat PEEK nie ulega typowym peknig-
ciom. W przypadku obcigzen przekraczajacych
granice jego plastyczno$ci wykazuje tendencje
do odksztatcen. W warunkach klinicznych mo-
ze to objawiac¢ si¢ jako odcementowanie wkta-
du.58:59

Ze¢by odbudowane wktadami koronowo-ko-
rzeniowymi z PEEKu najcze$ciej ulegaja pek-
nigciom o przebiegu korzystnym z punktu wi-
dzenia mozliwos$ci dalszego leczenia.>®

Trwatos¢ zebow odbudowanych indywidualny-
mi wktadami koronowo-korzeniowymi z two-
rzyw sztucznych

Wktady z tworzyw sztucznych pod wzgle-
dem przezywalnosci uzyskiwaly znaczaco
stabsze wyniki w obserwacjach klinicznych
w porownaniu z wktadami metalowymi lanymi
oraz wkladami frezowanymi z ceramiki tlenku
cyrkonu. Cze$ciej powodowaty takze wystepo-
wanie powiktan. 44

W przytoczonych badaniach wktady wyko-
nane z PEEKu charakteryzowaly si¢ nizsza
dtugoczasowg skutecznoscig oraz czgsciej by-
ly obserwowane przypadki odcementowania
pracy.** Ghanem i wsp. odnotowali w ciggu
12 miesigcy wskaznik przezycia dla wktadow
z PEEKu na poziomie 66,7% przy wskazni-
ku sukcesu klinicznego wynoszacym 63,6%.
W publikacji zestawiono te wyniki z grupg ze-
boéw odbudowanych wktadami z wtdkna szkla-
nego. Poréwnywana grupa w tym samym okre-
sie wykazata 100% utrzymanie wkiadow oraz
brak zgtoszonych powiktan.®0

Korzystniejsze wyniki kliniczne przedstawit
Wang, ktory w okresie 3-letnim zaobserwo-
wat przezywalno$¢ indywidualnych wkladow
z PEEKu na poziomie 93,9%. Zauwazono, ze
znaczacy wpltyw na powodzenie leczenia ma
objetos¢ zachowanych tkanek odbudowanego
zeba.®! Rozbieznosci w raportowanej trwatosci
wktadéw z PEEKu wynikaja najprawdopodob-
niej z réznic metodologicznych prowadzonych
badan, selekcji przypadkoéw oraz stosowanych
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protokotéw cementowania. Najwigkszg liczbg
niepowodzen odnotowano we wczesnym okre-
sie klinicznym.

W 5-letnich obserwacjach zebow odbudowa-
nych indywidualnymi kompozytowymi wkta-
dami koronowo-korzeniowymi odnotowano
przezywalno$¢ kliniczng-na poziomie 85,2%.%2
W ciaggu 15 lat odsetek utrzymania w jamie ust-
nej zebow odbudowanych wktadami korono-
wo-korzeniowymi metalowymi oraz kompo-
zytowymi wzmacnianymi wldoknami wynosit
60%. Roznice migdzy badanymi grupami nie
byty istotne statystycznie.%3

Dwunastoletnia analiza Martino 1 wsp.
wskazala, ze niezaleznie od materiatu zasto-
sowanego do wykonania wktadu, znaczaca
role odgrywaja czynniki, takie jak ilo§¢ pozo-
statych tkanek, pozycja zgba w tuku oraz ro-
dzaj zastosowanego cementu.®* Lima i wsp.
wykazali, ze rodzaj materialu zastosowanego
wktadu nie wptywal tak na odpornos¢ na zta-
manie, jak obecnos$¢ obreczy (ferrule effect)
na obwodzie badanej probki, ktora istotnie
wplywa na redukcje naprezen w zgbach odbu-
dowywanych wktadami koronowo-korzenio-
wymi co zwigksza szans¢ na uzyskanie suk-
cesu klinicznego.%

Whioski

1. Wkiady koronowo-korzeniowe lane przez
dhugi czas byly metoda z wyboru w odtwor-
czym leczeniu z¢gbow z duzym zniszcze-
niem twardych tkanek. Charakteryzuja si¢
one wysoka wytrzymaloscig oraz zdolno-
$cig przenoszenia duzych sil zgryzowych.
Ich zastosowanie wiaze si¢ jednak z ryzy-
kiem powstania pekni¢¢ poddzigstowych,
ktore w wiekszosci przypadkéw skutku-
ja koniecznoscig ekstrakcji, a w korzyst-
niejszej sytuacji — przeprowadzeniem za-
biegu chirurgicznego wydtuzenia korony
klinicznej badz ekstruzji ortodontycznej.
Istotng wada tych wkladow jest réwniez

zastosowanie ich w odcinku przednim,
gdzie ze wzgledoéw estetycznych koniecz-
nym bywa stosowanie opakerdw, zwlaszcza
w przypadku pacjentéw z wysokimi wyma-
ganiami estetycznymi.

. Indywidualne wktady cyrkonowe wykony-

wane w technologii CAD/CAM zapewniaja
odbudowanym zebom lepsza estetyke oraz
porownywalng odporno$¢ na ztamania do
wktadow lanych. Czyni to z nich realng al-
ternatywe leczenia. Niestety kruchos¢ ce-
ramiki tlenku cyrkonu oraz trudno$¢ usu-
nigcia wkladow cyrkonowych z wnetrza
kanatu w przypadku koniecznosci rewizji
leczenia stanowig mozliwe ograniczenia
kliniczne.

. Wklady wykonywane z tworzyw sztucznych

zapewniajg nizsza odpornos¢ na zlamania
w porOwnaniu z tymi wykonanymi z ce-
ramiki tlenku cyrkonu czy stopow metali.
Wykazuja natomiast korzystniejszy charak-
ter ewentualnych uszkodzen oraz sg tatwiej-
sze do usunigcia w porownaniu do wktadow
z ceramiki tlenku cyrkonu. Wktady z PEEKu
ze wzgledu na problemy z cementowaniem
adhezyjnym oraz ich duzg elastycznos$cia nie
powinny by¢ stosowane klinicznie.

. Oprocz doboru materiatu przysztej odbudo-

wy, kluczowym jest réwniez wykonanie od-
powiedniej preparacji, zachowanie ferrule
oraz zaprojektowanie wktadu o odpowiedniej
dlugosci 1 szeroko$ci. Wszystkie te czynniki
wraz z indywidualnym planowaniem pracy
protetycznej uwzgledniajacej pozycje zgba,
objetos¢ zachowanych tkanek, relacje zwar-
ciowe czy obecnos¢ dysfunkeji i parafunkc;ji
u danego pacjenta wptywaja na sukces kli-
niczny. Ztozono$¢ tematu, dynamiczny roz-
wo] materialoznawstwa protetycznego oraz
technik adhezyjnych obliguja do dalszych ob-
serwacji 1 zglgbiania literatury na temat wy-
trzymato$ci mechanicznej zeboéw odbudowy-
wanych z zastosowaniem wktadéw korono-
wo-korzeniowych.
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