
Einleitung
In der Zahnheilkunde ist die Auswahl des geeig-
neten Werkstoffs entscheidend für den Erfolg 
von Restaurationen. Da gewählte Materialien 
beeinflussen nicht nur die Funktionalität, son-
dern auch die Ästhetik der Restaurationen. Li-
thiumdisilikatkeramiken haben sich aufgrund 
ihrer hervorragenden ästhetischen Merkmale 
und mechanischen Eigenschaften als beliebte 
Wahl etabliert. Ihre hohe Transluzenz und Opa-
leszenz machen sie besonders geeignet für äs-
thetische Anwendungen im sichtbaren Bereich.
Im Gegensatz dazu bietet Zirkonoxid eine be-
merkenswerte mechanische Stabilität. Die 5Y-
TZP Zirkonoxidkeramik gilt als eines der trans-
luzentesten Zirkonoxide, hat jedoch im Vergleich 
zu anderen Modifikationen geringere mechani-
sche Eigenschaften und ist daher nicht für Brü-
cken im Seitenzahnbereich zugelassen. Eine 
aktuelle internationale Studie, durchgeführt von 
der Universität Bern, der LMU München und der 
Biruni Universität Istanbul, untersucht das Er-
müdungsverhalten verschiedener gepresster 
Lithiumdisilikatkeramiken im Vergleich zu einer 
5Y-TZP Zirkonoxidkeramik.
In den letzten drei Jahrzehnten haben Lithium-
disilikatkeramiken zunehmend an Bedeutung 
gewonnen, was durch eine Umfrage unter Zahn-
ärzten belegt wird: 54 % der Befragten wählten 
Lithiumdisilikatkeramiken für ästhetische Res-
taurationen im Frontzahnbereich [1]. Diese Ten-
denz hat zur Entwicklung einer Vielzahl von Li-
thiumdisilikatkeramiken mit unterschiedlichen 
Eigenschaften und kristallinen Strukturen ge-
führt, insbesondere nach dem Ablauf des Pa-
tents des ursprünglichen Herstellers (Ivoclar AG). 

Alle gepressten Lithiumdisilikatkeramiken ge-
hören zur Obergruppe der Lithiumsilikatkera-
miken. Im Gegensatz dazu werden fräsbare 
Keramiken in verschiedene Untergruppen wie 
Lithiumdisilikat, Lithiummetasilikat, Lithium-
aluminosilikat und Lithiumdi/aluminosilicat 
eingeteilt [2].
Gepresste Lithiumdisilikatkeramiken zeigen hö-
here mechanische Eigenschaften [3] und Über-
lebensraten [4] im Vergleich zu gefrästen Varian-
ten. In der Regel werden dentale Keramiken 
unter standardisierten statischen Tests unter-
sucht, die jedoch nicht die dynamischen intra-
oralen Bedingungen simulieren, die aus wieder-
holten Kaudruckkräften in einer feuchten Um-
gebung bestehen. Dies ist besonders wichtig bei 
der Bewertung der langfristigen Leistung von 
Keramiken, da Materialversagen häufig auf das 
Wachstum von Rissen unter wiederholten zykli-
schen Belastungen zurückzuführen ist.
Physiologische Kaudruckkräfte liegen zwischen 
30 N und 640 N, während die Anzahl der Kauzy-
klen zwischen 800 und 1400 pro Tag variiert [5]. 
Es sollte jedoch betont werden, dass diese Wer-
te Durchschnittswerte sind und sowohl die Kau-
häufigkeit als auch der maximale Druck variie-
ren können. Die Prüfung von Prüfkörpern unter 
zyklischer Belastung stellt eine praktikable Me-
thode dar, um das Ermüdungsverhalten eines 
Materials zu bestimmen; allerdings werden zyk-
lische Belastungstests normalerweise über eine 
bestimmte Anzahl von Zyklen durchgeführt, was 
zeitaufwendig ist.
Beschleunigte Lebensdauertests wie der Schritt-
belastungstest könnten effizienter sein, um die 
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zu bewerten, da niedrigere Lasten als bei stati-
schen Tests angewendet werden. Diese Metho-
den berücksichtigen das subkritische Riss-
wachstum von Keramiken – ein klinisch relevan-
tes Kriterium für die Prognose von Restauratio-
nen [6].
Obwohl die mechanischen Eigenschaften ge-
presster Lithiumdisilikatkeramiken bereits un-
tersucht wurden, gibt es nur wenige Studien 
zum Ermüdungsverhalten dieser Materialien 
untersucht mittel Dauerlastmethode. Zudem 
beschränkten sich frühere Studien meist auf ei-
ne einzige Art von Lithiumdisilikatkeramik und 
verglichen nicht verschiedene dynamische Be-
lastungsprotokolle. Daher fehlt es an Wissen 
darüber, wie unterschiedliche dynamische Be-
lastungsprotokolle das Ermüdungsverhalten 
neu eingeführter gepresster Lithiumdisilikatke-
ramiken beeinflussen.
Die vorliegende Studie zielt darauf ab, das Er-
müdungsverhalten und die Biegefestigkeit ver-
schiedener gepresster Lithiumdisilikatkerami-
ken unter verschiedenen Belastungsprotokollen 
zu untersuchen und diese mit einer 5 mol% Ytt-
rium-stabilisierten Zirkonoxidkeramik (5Y-TZP) 
zu vergleichen, welche aufgrund ihres erhöhten 
kubischen Anteils verbesserte Transluzenz auf-
weist.

Untersuchte Materialien
In dieser umfassenden Studie wurden insgesamt 
324 barförmige Prüfkörper aus fünf verschiede-
nen gepressten Lithiumdisilikatkeramiken sowie 
einer 5Y-TZP Zirkonoxidkeramik hergestellt. Die 
getesteten Lithiumdisilikatkeramiken umfass-
ten:

s	 Amber Press HT R10/A2, HASSBio, Kang-
neung, Korea

s	 Celtra Press HT 12, Dentsply Sirona, Hanau, 
Deutschland

s	 Initial LiSi Press LT-A2, GC Europe, Leuven, 
Belgien

s	 IPS e.max Press HT A2, Ivoclar AG, Schaan, 
Liechtenstein

s	 Livento Press MT A2, Cendres + Métaux, Biel, 
Schweiz

Als Kontrollgruppe diente eine 5Y-TZP Zirkon-
oxidkeramik Ceramill Zolid fx ML A2/A3, Amann-
Girrbach, Mäder, Österreich. 

Prüfkörper Herstellung
Die zu pressenden Prüfkörper wurden im ersten 
Schritt aus einer Wachsronde (Ceramill WAX, 
Amann Girrbach AG) mithilfe einer fünfachsigen 
Fräseinheit (Ceramill Motion 2) gefräst (30 × 4 × 
3 mm). Dann wurden pro Muffel drei Wachsprüf-
körper angestiftet und anschließend mit der je-
weiligen Einbettmasse der Lithiumdisilikatkera-
mikhersteller eingebettet. Nach dem Abbinden 
wurden die Muffeln für 60 Minuten auf 860 °C 
gehalten und anschließend in einem Keramik-
pressofen (Austromat 654 press-i-dent) mit der 
jeweiligen Keramik gepresst. Nach dem Abküh-
len wurden die Prüfkörper ausgebettet und 
sandgestarhlt, um sie von der Einbettmasse zu 
befreien. 
Die formkonforme Zirkonoxidprüfkörper wur-
den ebenfalls gefräst und anschließend nach 
Herstellerangaben gesintert.
Um das Ermüdungsverhalten zu testen, wurden 
zunächst statische Bruchlasttests durchgeführt 
gemessen. Sechs Prüfkörper jedes Materials 
wurden getestet; die Startlast wurde auf 30% 
ihrer Festigkeit definiert. Anschließend wurden 
die verbliebenen 48 Prüfkörper jedes Materials 
in drei Gruppen unterteilt und dynamischen Be-
lastungen ausgesetzt. Die Belastungsprotokolle 
umfassten:

Protokoll 1: 
Erhöhung der Startlast um 50 N alle 5000 Zyklen.
Protokoll 2: 
Erhöhung der Startlast um 5 % alle 5000 Zyklen.
Protokoll 3: 
Erhöhung der Startlast um 10 N alle 1000 Zyklen.

Für die dynamischen Tests kam dasselbe Prüf-
gerät zum Einsatz, wobei eine Frequenz von 10 Hz 
bis zum Versagen angewendet wurde. Dier Vier-
punkt-Biege-Festigkeit wurde berechnet.
Diese methodische Herangehensweise ermög-
lichte es uns, das Ermüdungsverhalten der ver-
schiedenen Keramiken unter realistischen Be-
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dingungen zu bewerten und wertvolle Erkennt-
nisse über ihre Leistungsfähigkeit im klinischen 
Einsatz zu gewinnen.

Ergebnisse
Die Ergebnisse der Studie zeigten signifikante 
Unterschiede zwischen den getesteten Materia-
lien hinsichtlich ihrer Stabilität und der Anzahl 
der Belastungszyklen bis zum Versagen. Die Zir-
konoxidkeramik wies mit einer durchschnittli-
chen statischen Bruchlast von 1223 N die höchs-

ten Werte auf – ein Ergebnis, das mit früheren 
Studien übereinstimmt. Im Vergleich dazu lagen 
die Werte für die Lithiumdisilikatkeramiken wie 
folgt: Livento Press mit 492 N, Initial LiSi Press 
mit 573 N, Celtra Press mit 617 N, Amber Press 
mit 669 N und IPS e.max mit 677 N. 
Alle getesteten Materialien erzielten jedoch Fes-
tigkeitswerte von über 100 MPa – dies gilt als 
Mindestwert für adhäsiv befestigte monolithi-
sche Einzelzahnrestaurationen. Somit können 
alle in dieser Studie geprüften Werkstoffe beden-



kenlos für Einzelzahnrestaurationen verwendet 
werden. 
Die Analyse zeigte zudem: Das zweite Belas-
tungsprotokoll war bei den Lithiumdisilikatke-
ramiken am vorteilhaftesten; es führte zur 
höchsten Anzahl an Zyklen bis zum Versagen (P 
≤ 0.041). Bei Betrachtung aller Daten hatte das 
Zirkonoxid insgesamt die höchste Anzahl an Zy-
klen bis zum Versagen (P < 0.001), während IPS 
e.max Press und Amber Press ebenfalls höhere 
Werte als Celtra Press aufwiesen (P ≤ 0.010).
Fraktografische Analysen bestätigten korrekte 

Testbedingungen: Risse begannen an der Zug-
seite; Kompressionswellen waren deutlich sicht-
bar auf der gegenüberliegenden Seite.

Bedeutung für die Praxis
Für Zahntechniker und Zahnärzte ist es entschei-
dend, die unterschiedlichen Eigenschaften der 
verfügbaren Keramik zu verstehen. Die Wahl des 
richtigen Materials kann maßgeblich den lang-
fristigen Erfolg einer Restauration beeinflussen 
– was letztendlich die Zufriedenheit des Patien-
ten betrifft. 
Diese Studie verdeutlicht, dass gepresste Lithi-
umdisilikatkeramiken eine hervorragende Op-
tion darstellen – insbesondere, wenn man ihr 
Ermüdungsverhalten unter realistischen Bedin-
gungen, wie etwa in Dauerlastprüfungen, be-
rücksichtigt.
Es ist jedoch wichtig zu betonen, dass zukünftige 
Forschung notwendig ist, um das Ermüdungs-
verhalten von Lithiumdisilikatkeramiken weiter 
zu untersuchen. Insbesondere solche Studien 
durchgeführt werden, die gepresst und geschlif-
fen Keramiken vergleichen oder unter verschie-
denen Belastungsprotokolle anwenden.
Zusammenfassend lässt sich sagen: Gepresste 
Lithiumdisilikatkeramiken sind nicht nur ästhe-
tisch ansprechend; sie bieten auch ausreichend 
mechanisch Stabilität für den Einsatz als Einzel-
zahnrestaurationen. Indem wir uns auf solche 
Studien stützen und deren Ergebnisse in unsere 
Materialwahl einfließen lassen, können wir si-
cherstellen, dass unsere Patienten die bestmög-
liche Versorgung erhalten. 
Darüber hinaus müssen wir uns bewusst sein, 
dass auch die Be- und Verarbeitung sowie die 
Befestigung eine entscheidende Rolle für die 
Gesamtstabilität der Restauration spielen. Hier-
bei ist es unerlässlich, nicht nur die Hersteller-
angaben während der Herstellung der Restaura-
tion zu beachten, sondern auch eine offene 
Kommunikation und einen aktiven Wissenaus-
tausch zwischen Zahntechniker und Zahnarzt zu 
fördern. Nur so können wir gemeinsam optima-
le Ergebnisse erzielen, die Reklamationen mini-
mieren und das Vertrauen unserer Patienten 
stärken. �   
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