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1. Innledning 

Restaureringer (proteser) som er sementert fast på tenner har fått betegnelsen fast 

protese på norsk. Det engelske uttrykket er Fixed Prosthesis eller mer brukt Fixed 

Partial Denrure (FPD) som betegner at restaureringen er satt fast på tennene i 

motsetning til de avtagbare restaureringer. 

Vi har i dag et relativt stort utvalg av materialer og metoder for li feste 

restaureringer på gjenværende tenner. Materialene er svært forskjellige, men 

betegnes alle som sementer. Dette er noe misvisende da semenr egentlig betegner 

materialer som fremstilles ved å blande pulver og væske, hvilket ikke stemmer for 

flere av materialene som er i bruk. Enkelte betegner sementer til å feste 

restaureringer som retensjonssementer, for å skille disse fra sementer benyttet til 

underforing eller som restaureringsmateriale. I dette kompendiet benyttes begrepet 

sement synonymt med retensjonssement. Kompendiet beskriver Ikke sementer 

beregnet til midlertidig sementering av restaureringer. 

Sementene kan inndeles i to hovedgrupper: de vannbaserte og de 

polymerbaserte, med forskjellige egenskaper og bruksområde. Vannbaserte 

sementer baseres på mekanisk retensjon , mens de pOlymerbaserte brukes til 

limretensjon etter overflatebehandling av restaurering og tann, Inklusiv bruk av 

dentinadhesiver. Det er også markedsført materialer som kjemisk sett befinner seg i 

en "gråsone" mellom disse to hovedgruppene. 

I denne rapporten vil det fokuseres på bruken av sementer til åretinere 

konvensjonelle kroner og broer. Imidlertid er flele momenter relevante ved 

sementering av andre typer restaureringer. En mer inngående diskusjon om 

prinsippene for makro- og mikroretensjon av etsbroer er beskrevet i en annen 

SSPD- rapport fra t 99t ' . Senere longitudinelle studier·'.4 og metaanalyse,s har vist 

at overflatebehandlingen av metalloverf laten av etsbroen samt prepareringsdetaljer I 

emaljen er meget kritiske momenter. Valg av sementmateriale kan ha stor " eller 

mindre' " betydning for behandlingsresultatet. Tilsvarende diskusjon om bruk av 

sementer i forbindelse med fremstilling av skallfasetter i keram er beskrevet i detalj i 

en annen SSPD-rapport' . 

Normalt brukes det reiativl store ressurser både i klinikken og ved den tekniske 

framstilling av restaureringen , mens selve sementeringen sjelden får samme 

oppmerksomhet. Det stilles imidlertid store krav til sementene som skal 
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fungere mange år et miljø med store mekaniske belastninger, 

temperaturforskjeller, fuktighet og bakterievekst. Sementen skal i tillegg være lett å 

bruke, Ikke skade tenner og omkringliggende vev og bidra til det rette estetiske 

sluttresultat. Det finnes ingen enkelt sement som oppfyller alle slike egenskaper. 

Denne rapporten tar sikte på å beskrive fordeler og ulemper ved de ulike 

sementtypene. 

2. Retensjonsprinsipper 

Krefter og belastninger på fast protetikk 

Belastningstyper 

Sementerte restaureringer utsettes for vertikale og horisontale krefter. Kreftene som 

fordeler seg i materialet kan deles opp i kraftkomponenter vinkelrett i forhold til 

hverandre. Den ytre kraft etablerer spenninger (stress) i det underliggende 

materialet. Belastningen (kratten) varierer både mellom individer og hos hvert enkelt 

menneske avhengig av typen kontakt mellom overkjeve og underkjeve (funksjonell, 

habituell), muskelbruk, fødens fysikalske egenskaper O.S.v. Belastningssituasjonen 

er som regel kompleks og vil alltid gi en blanding av vertikale og horisontale 

krattkomponenter. 

Mekanisk retensjon 

Funksjonsprinsipper 

Belastningene på restaureringen overføres til tannen ved hjelp av sementlaget. 

Sementen låses fast til de motstående flater på restaurering og tann ved å stivne i 

store og små undersnitt. Kreftene overføres direkte gjennom semenUaget mol 

underliggende tannsubstans kraftkomponenlenes retn inger. Del dannes 

trykkspenninger i grenseflatene og skjærspenninger i sement og dentin (Fig 1). 

\ 

Fig 1 
Illustrasjon av hvordan belastninger på en krone 

averfores tillann ved hjelp av mekanisk reIensjon. 
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Spenningsfordeling 

Mekanisk retensjon krever en stiv restaurering slik at spenningene i størst mulig grad 

kan fordeles i hele konstruksjonen for deretter å overføres der det er retinerende 

flater, det vil si hvor krahkomponentene kan overføres til tannflaten som trykk- og 

skjærspenning. Dette fører lil en spenningskonsentrasjon i sementen i de 

retinerende områdene. 

Kritiske faktorer 

• Spenningskonsentrasjonen vil selle krav til semenUagets mekaniske egenskaper 

som trykk- og skjærfasthet avhengig av den vesenlligste kraftkomponenten. 

• Retensjonsarealets størrelse, jo større areal - desto mindre spenning per 

flateenhel. Arealets størrelse bestemmes ved prepareringen som avgjør 

konvergensvinkel, høyde på aksiale vegger, ekstra retinerende elementer, o.s.v. 

(Fig 2) . 

• Sementens kontakt med de motstående flater. det vil si utnyttelse av makro- og 

mikroskopisk ruhet (sementens flyt og fukteevne). 

• Semenllagets struktur (porer, defekter, utvasking) og tykkelse (retensjonsevnen 

reduseres når tykkelsen øker). 

Limretensjon 

Funksjonsprinsipper 

RETENSJONS-

AREAL 

A 

B 

I 

Fig2 

Illustrasjon av hvordan prepareringens 

konvergensvinket og hoyde (alternativene A og 

B) får betydning for retensjonsarealets 

størrelse ved horisontale kraftkomponenter 

(okklusall lor langentpunklet T ved en tenkt 

rotasJon) . 

A lime betyr å binde to motstående flater til hverandre ved kjemiske og/etter fysiske 

kreher (adhesjon) ved hjelp av et lim (adhesiv). (Eng.: Adhesion : the state in which 

two surfaces are held together by chemical or physical forces with the aid of an 

adhesive) . Jo bedre et lim (adhesiv) kan etablere en intim kontakt til og en sterk 
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binding til de to flatene på begge sider av limspalten, jo bedre adhesjon. Bindingen 

kan da eventuell motstå en strekkbelastning som er større enn kohesjonskraften i ett 

eller begge sammenklebede materialer. Limet danner en kontinuerlig overgang 

mellom to sammenklebede overflater, og enheten kan derfor betraktes som ett. Ytre 

belastninger vil derfor i teorien føre til en fordeling av spenninger i begge materialene 

som om limlaget ikke eksisterte (Fig 3). Spenningsfordelingen er uavhengig av 

"retinerende flater" hvor kraftkomponentene kan treHe vinkelrett på tannoverflater, 

makro· eller mikroskopisk. I limfilmen dannes trykk-, strekk- og skjærspenninger 

avhengig av belastningstype. Selve bindingen i grenseflatene blir først og fremst 

utsatt for strekkspenning. En perfekt adhesjon krever rene, tørre flater og kontrollert 

applisering av limet. 

... ... ... 

Spenningsfordeling 

~A~ 

AØ 

Fig 3. Illustrasjon av limfilmens motstand mot 

ytre belastninger på limte legemer (strekk- og 

skjærbelastning). 

Spenningene fordeles i legemet uavhengig av limlaget, med størst konsentrasjon 

ved belastningspunktet. 

Kritiske faktorer 
1 Generell 

Limets eHekt er først og fremst avhengig aven intim og komplett kontakt med 

limflatene. Denne avhenger av: 

• adhesivens flyt- og fukteevne samt overflateenergi , 

• kontaktllatenes renhet, struktur og overflateenergi . 

• selve bindingsmekanismen 

- type (kjemisk, mekanisk, elektrostatisk) 

- styrke 
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- varighet (mulig nedbrytning, hydrolysering)), 

• adhesivlagets struktur, tykkelse og mekaniske egenskaper. 

Normalt vil en tynn limfilm være sterkere enn en tykk. For sementering aven 

restaurering er dette et mer sammensatt problem relatert til de kjemiske prosesser 

som foregår under herdingen. Dette blir diskutert på sidene 12-14. 

2. Spesielt 

I klinisk odontologi er det vanskelig å oppnå en perfekt adhesjon til en preparert 

tannoverflate, fordi det forutsetter total kontroll av: 

• tørrlegging 

• riktig overflatebehandling i henhold til bruKsanvisningen 

• blanding og applisering av limet 

Limflater som preparert dentin og emalje er dessuten relativt heterogene. 

3. Vannbaserte sementer (mekanisk retensjon) 

Introduksjon 

Betegnelsen "vannbaserte sementer" betyr at materialet inneholder vann og/eller en 

vannavhengig stivningsreaksjon med frigjøring av ioner som kan reagere med 

hverandre, det vil si en syre/base-reaksjon som gir et fast sall. 

Vannbaserte sementer har vært brukt med relativt stor suksess mer enn 

hundre år. Sinkfosfatsementen ble utviklet rundt århundreskiftet, men ble ytterligere 

forbedret i løpet av de neste femti år. Først på 60-tallet kom nye sementer, som 

polykarboksylat- og glassionomer (glass-polyalkenoat) sementer, basert på en 

annen kjemi, men fortsatt avhengig aven syre/base-reaksjon for å stivne . Klinisk 

erfaring og langtidsundersøkelser av fast protetikk har vist at disse sementtypene, 

kan fungere i mange år når de brukes riktig. Basert på mange års erfaring er det 

etablert internasjonale krav om styrke, maksimum løselighet, arbeidstid, flyteevne , 

filmtyKkelse og stivningstid. Slike kraver nedfelt i den internasjonale standarden for 

vannbaserte sementer: ISO 9917 Dental water based cements7
. Kravene l 

standarden er angitt i Tabell 1. 

Standardens kraver basert på hva som er brukt og akseptert av tannleger 

verden rundl. Det betyr at det kan være stor forskjell på kvaliteten mellom ulike 

produkter ut over det å passere standardens krav, og at det kan være fornuftig å 

vurdere de forskjellige produktenes egnethet til forskjellige formål. 
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Type 

l 

2 

3 

Tabell 1 - Krav til dentale sementer i henhold til ISO 9917
7 

Maks film· Stlvnlngstld Trykk-
tykkelse (min) stivhet 

Sement Anvendelse U!'!!) _ min maks (Mf'!) 
r Sinkfosfat sementering 25 2,5 8 ........ 70 ,. ~ 

~~[l:QlykarboksylaL-semente(lnJl ~ - 2o? ~ _ 70 
r Glass-polyalkenoat sementering 25 :T2,5 8 70 

Sinkfosfat "'---- _ underforinJL ..;... .2- 6 70 
SIrlk-polykarboksylat 

~ ""-6 underforIng 2 70 
GJaSS-polyalkenoa~ undelfori~ • •• ~ 6 70 

i Sillkal fylling 2 *-'6 "-< ,70 
Silikofosfat ~ fyIJ~.fL .. ~ . 6 170 

(GTass-polyalkenoat - ~ ..... '---1""130 ~ fylling 2 

Materia/typer og sammensetning 

Sinklosfatsement 

6 

Makllmum 
løselighet 
mmllime,,->-...:.' 

0,1 
, O,~ _ 

0,05 
~l _ 

0,2 
° 05 --~ .....,...",...,....,.- -!""'--
0,05 0,35 0,55 
~Q5 _ _ 0t.:'&-

0,05 0,35 

Sinkloslatsement har vært brukt som krone/brosement uten vesentlige endringer i 

over 100 år. Pulveret er sinkoksid med en 2-10 % tilsetning av magnesiumoksid. 

Væsken er en 45-60 % blanding av fosforsyre i vann . Sinkfosfatsement med 

tilsetning av tinn- eller natriumfluarid er markedsført for sementering av ortodontiske 

bånd' . Stivningsreaksjonen mellom positive sinkioner og negative fosfatgrupper 

resulterer i en sprø sement med relativt stor trykkfasthet. Det er et stort antall 

sinkfosfatsementer på markedet. De ser ikke ut til å adskille seg vesentlig fra 

hverandre med hensyn til kvalitet. 

POlykarboksylatsement 
Polykarboksylatsement ble lansert i 1968 som et dentalt materiale med stor styrke 

kombinert med muligheten for kjemisk binding (adhesjon) til tannsubstans'. Pulveret 

består av sinkoksid med inntil 10 % tilsetning av magnesiumoksid. Væsken er 30-45 

% polyakrylsyre i vann . I noen sementer kan det være en kopolymer av akrylsyre, 

itakonsyre og/eller maleinsyre. Enkelte sementer er også markedsført som en­

komponente i form av et pulver som skal blandes med vann. Der er den polymere 

delen tørket og blandet sammen med sinkoksidpulveret. Også en slik sement er 

markedsført med en tilsetning av 4-5 % tinnfluarid for sementering av ortodontisk 

apparatur'. Stivningsreaksjonen er en kompleks saltdannelse mellom positive 

sinkioner og negative karboksylgrupper på den polymere kjeden. Polymerkjedene 

bindes derved sammen til et solid nettverk, og sementen stivner som illustrert for 

glassionomersement i Fig 4. Denne reaksjonen kan også skje med Ca' i tannvev og 

skape en kjemisk binding til emalje og dentin. 
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Fig 4 
Illustrasjon av 

stivningsreaksjonen i 

glassionomersement. 

Glassionomersement 
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Glassionomersement til kronelbro-sementering ble introdusert i 1977_ Pulveret I 

disse sementene er et finmalt kalsium-fluor-aluminiumglass. Glasset kan variere noe 

sammensetning (bl.a. fluorinnholdet), og varmebehandlingen ved 

sammensmeltningen (tid og temperatur) kan varieres. På denne måten kan 

translueens og stivningsreaksjonens hastighet varieres til forskjellige formål w 

Væsken er nær beslektet med den som er beskrevet for polykarboksylat­

sementen, det vil si polyakrylsyre eller en kopolymer av forskjellige akrylsyrer 

oppløst i vann. Polymerdelen kan også hos glassionomerene være tilsatt pulveret. 

Da blandes pulveret med rent vann . 

Stivningen er i prinsippet den samme som for polykarboksylatsementen. 

Aluminium og kalsium loses ut fra glasset og binder seg til karboksylgrupper på 

polyakrylsyremolekylene. Polymermolekylene tverrbindes, og sementen stivner. Det 

gir et solid, translusent materiale som også binder seg til emalje og dentin slik 

polykarboksylatsementen gjør (Fig 4) . 

En viktig tilsetning til glassionomersementen er vinsyre (tartarie aeid). Den 

reagerer med frigjorte kalsiumioner og forhindrer at stivningen starter med en gang 

pulver og væske blandes sammen. Det gir dermed arbeidstid og flyt i nyblandet 

sement. Vinsyren vi l dessuten bidra til å øke omfanget av stivningsreaksjonen fordi 

den frigjør flere positive metall ioner som kan reagere med karboksylgruppene over 

tid" 10 
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Glassionomersementene frigjør fluor som løses ut av glasset til omgivelsene. 

Fluonmengden er initialt høy (1 uke) , men stabiliseres på et lavere nivå og kan vare i 

lang tid (år)" . Glassionomersementen kan også oppta fluor fra omgivelsene som f. 

eks. ved børsting med fluorholdig tannpasta, og fungerer da som et permanent fluor­

reservoar 12
, 

Metal/forsterket glassionomersement 

Glassionomersementer lages også med en tilsetning av metallpulver, enten ved at 

sølvpartikler er sintret sammen med glass og tilsatt sementen (Ketac Silver, ESPE) , 

eller ved å blande et amalgampulver (alloy) inn i sementen når pulver og væske 

blandes sammen (Miracle Mix, GC Fuji ). De mekanisk-fysikalske egenskapene til 

disse materialene gir ingen fortrinn fremfor konvensjonelle glassionomersementer 

med hensyn til sementering av faste konstruksjoner". 

Polymerforsterket glassionomersement 

En ny produktgruppe er markedsført de siste 10 årene, glassionomersementer hvor 

andre molekyler med reaktive grupper (dobbeltbindinger) er koblet til kjedene av 

akrylsyremolekyler. Ved hjelp av frie radikaler kan disse gruppene reagere med 

tilsvarende grupper på nabomolekyler, som i kompositt plast og polymetylmetakrylat. 

Denne koblingen kan også skje via et tredje molekyl som er tilsatt sementens 

væskefase (Fig 5) . Til dette brukes oHe HEMA (hydroksielylmetakrylat)'. Den 

tradisjonelle syre/base-reaksjon og salt dannelse med metallioner skjer fortsatt, men 

dannelsen av tverrforbindelser mellom akrylsyrekjedene via de tilkoplede og/eller 

tilsatte molekyler skjer først og fører til en umiddelbar ini tial stivning av materialet. 

Deretter utvikles den egentlige syre/base-reaksjonen når metallioner løses ut fra 

glassfasen'. 

1. 
1',\ " 

I I I I I 1. 
\l' 

.'1~ c~, ,00 . '" Fig 5 
I \ I I 

Illustrasjon av mulige 

" Im .M .. .. " ". (1IPt .• , . tverrbindingsreaksjoner I en 

/ /\ glassionomersement tllsatl HEMA. 

n)U ( ' ... . - '" ,~, tUt) 
• 'Kl 

I'AA 
(;0 
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Disse materialene er fortsan avhengige av at det er vann til stede ved 

sammenblandingen. Det er også markedsført produkter som ulelukkende baserer 

seg på vannopplak fra saliva. De vil ha en meget langsom, og kanskje tvilsom, 

syrelbase-reaksjon. Enkelte av disse malerialene stivner ikke selv ener limer i vann 

uten Iyslilgang. Polymerforslerkede glassionomersemenler er inkludert i ISO 9917 

Dental waler-based cernenis - Part 2; lighl aclivaled cernenis '3. 
Delte har gin en udefinerbar gråsone mol polymerbaserte malerialer som har 

fått lilsatt akrylsyremolekyler og løselige glasspartikler for om mulig å kombinere del 

besle av glassionomersemenlens og polymerens egenskaper (kompomerer). I 

skrivende slund synes mange av disse hybridene mer spekulative enn velprøvde. I 

forhold lil rene polymerbaserte malerialer er vannopplakei økl og de fysikalske 

egenskaper svekkei '4. 

Kliniske observasjoner 

Årsaker lil omgjøring 

Såvel lekniske som biologiske komplikasjoner kan være årsak lil al omgjøring av 

sementerte restaureringer blir nødvendig. Sviktende sementretensjon er en av flere 

lekniske komplikasjoner som forekommer. Klinisk erfaring og syslematiske 

observasjoner viser al del ofte er el samspill av flere faklorer når en reslaurering 

svikler, og al del kan være vanskelig å definere den egenllige årsaken. Tabell 2 gir 

en oversikl over biologiske og lekniske komplikasjoner for kroner og broer semenlert 

med sinkfosfatsement slik de er registrert i de fire refererte pUblikasjonene15
,16,17,18. 

Tabell 2. Biologiske og tekniske komplikasjoner ( "lo) registrert i 4 langhdsundersokelser 

Referanse: lS 16 17 18 
Karies 2S 21 18 24 
Endodontiske komplikasjoner 12 21 14 3 
PerIodontiske kompllkasjo~ 10 5 10 5 
Bio~iske kome!lka!joner: Totan 47 <I.L 4L 32 
Retensjon 3-14' 13 15 17 
Fraktur av restaurering •• 2-8- 16 22 , 
Kantdefekter 9 
Fra~r av tann 3-6· 4 4 --Slitasje 1 7 

Tekniske komplikasjoner: Totalt 31 43 55 67'" 
Eslellkk 12 O 6 
. Ikke angitt 
• Spredning 
•• Fraktur omfatter delfraktur av krone (keram) og brofraktur . 
••• Inklusive andre tekniske komplikasjoner 



-

10 
Det er ingen klar overensstemmelse meliom hovedårsakene til omgjøring, men 

som konklusjon må man kunne si at biologiske og tekniske komplikasjoner ser ut til å 

være like hyppige. 

Tap av retensjon 

Tap av retensjon, det vil si løsning av brofester grunnet sementfraktur elier 

omfattende karies, blir ansett som en viktig årsak til teknisk svikt. Dette registreres i 

enkelte langtidsstudier 17." og pekes på som det dominerende problem av Dahl et 

al. '9. Tap av retensjon kan ha andre årsaker, bl. a. mangelfuli preparering, 

manglende tilpassing av kronen elier feil ved sementeringen, som for eksempel galt 

pulver/væske-forhold, dårlig blanding, luftblærer i sementlilmen, dårlig rengjøring av 

krone og tann o.s.v. Løsning kan også skyldes feil konstruksjon av restaureringen 

elier for stor belastning på brofestene 15. Ved tap av retensjon grunnet sviktende 

sementsjikt kan det ofte være vanskelig å avgjøre om sementens utvasking og 

nedbrytning kom forst og karies senere, elier omvendt. 

Oppløsning / slitasje 

Det vil alitid være en spalte med sement som er eksponert til munnhulen. Denne vil 

bli utsatt for vannopptak, nedbrytning og oppløsning. Løselighet er derfor et sentralt 

kvalitetskrav i den internasjonale standard". Oppløsningen i en slik spalte vil være 

avhengig av væskesirkulasjonen , som øker med tredje potens i forhold til spaltens 

bredde'". Dette er derfor en viktig faktor bak kravet til restaureringens presisjon og 

kravet til sementens filmtykkelse i standarden7
. 

Glassionomersementens hovedsvakhet er sensitiviteten for vann tidlig j 

stivningsfasen (early sOlubility)21, omtalt på side 14. Subs1anstap vil imidlertid også 

være avhengig aven mekanisk komponent (slitasje). og nedbrytningen av 

sementoverflaten kan derfor karakteriseres som en tri bo kjemisk prosess. Dette blir 

spesielt tydelig i fasiale og bukkale sementspalter hvor tannbørsten får et godt tak. 

Det har vært vanskelig å utvikle standardiserte prøver for løselighet som også tar 

hensyn til dette. Betydningen av substanstap I sementlaget som årsaksfaktor for 

karies og/eller periodontale problemer er ikke godt nok undersøkt i kliniske studier. 
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Sekundærkaries 

Av de enkelte biologiske årsaker til svikt og omgjøring av faste restaureringer er 

karies et hovedproblem"'''. Hvorvidt sementspaltens dimensjon og/eller type 

sement spiller en rolle for utvikl ingen av karies er sparsomt undersøkt En 

sammenliknende studie har vist at glassionomersementer gir en tydelig spalte langs 

kronekanter, hvi lket blir forklart med uttøsning av et overflatelag, men mindre karies 

enn ved bruk av sinkfosfatsement, forklart som en effekt av uttøst fluor"'. En 

langtidsstudie fant imidlertid ingen forskjell i karies ved bruken av disse to 

sementene23
. 

Det er dokumentert fluoru ttøsning fra polymerforsterkede sementer in vitro". 

Sammenligning og vurdering av egenskaper. 

Det sti lles en rekke krav og ønsker til vannbaserte sementer. De skal være lette å 

bruke og flyte lett ut til en tynn film når vi presser kroner og broer på plass i munnen. 

Deretter skal sementfi lmen tåle store belastninger i mange år i et vanskelig miljø. 

I ti llegg appliseres sementen ofte på tynne lag av dentin over en allerede 

irritert pulpa. Dette fører til et ønske om vevsvennlige (biokompatible) materialer. 

Dette er ikke inkludert i den nevnte ISO-standard, men er et krav som er inkludert i 

det nye europeiske godkjenningssystem; CE-merking i henhold til Direktiv 

93/421EEC for medisinsk utstyr. 

Det er ingen enkelt sement som oppfyller alle krav. I ti llegg vil de fysikalske 

egenskaper for alle pulver-væske blandinger avhenge av mengdeforholdet mellom 

pulver og væske. Jo mer pulver i forhold til væske, desto sterkere sement, men også 

hurtigere stivning og dårligere flyt Det er viktig å lese bruksanvisningen nøye og ikke 

awike vesentlig fra de blandingsforholdene som er angitt. 

Fasthet 

Kraften som skal til for å løsne en krone fra tannen, sementens retensjonsevne, er 

avhengig av sementens mekaniske egenskaper. Trykkfastheten hos 

glassionomersementer er større enn for de to andre sementene. 

Stiv ni ngs reaksjonen fortsetter dessuten over lang tid og kan øke sementens styrke i 

flere måneder etter at kronen er sementert'''. En annen viktig faktor er at 

polykarboksylatsementens styrke reduseres med ca. 40 % når temperaturen øker fra 

romtemperatur til 37 ' C. Sinkfosfat- og glassionomersement er li te influert av dette25 . 
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Retensjonsevne 

Retensjonsevnen hos de tre vannbaserte sementene kan studeres ved å sementere 

kroner på ekstraherte tenner eller på modeller, og måle kraften som skal til for å 

trekke dem av. En rekke slike studier viser at glassionomersementene har 20-30 % 

høyere retensjonsevne enn sinkfosfat- og polykarboksylatsement. I en studie ble 

sinkfosfatsementen brukt med to forskjellige blandingsforhold uten at det ga noen 

forskjell på retensjonsevnen. Dette indikerer at flyteegenskapene kan være vel så 

viktige for retensjonen som sementens styrke. Begge blandingsforhold var innenfor 

det som er angitt av produsenten26. Denne studien viste også at sementenes 

adhesjonsevne ikke hadde noen betydning for retensjonen av kronene. En dårlig 

preparering kan altså ikke kompenseres ved å bruke en vannbasert sement med 

adhesive egenskaper. Det er fortsatt konvergensvinkelen og størrelsen på de 

retinerende flatene som bestemmer retensjonen av kroner. Jo større retinerende 

areal, desto mindre belastning per flateenhet og desto mindre risiko for at sementen 

knuses. Større ruhet på tannflatene vil også øke retensjonen fordi størrelsen på de 

mikroskopiske undersnittene øker. Dermed skal det større kraft til for å frakturere de 

sementtaggene som er stivnet inne i dem (se Fig t). Ved svært glatte prepareringer 

er det imidlertid mulig å se effekten av den adhesjonen som polykarboksylat· og 

glassionomersementene har til tannsubstansen. På slike flater fester de bedre enn 

sinkfosfatsementen21
. 

Retensjonsstudier hvor kroner sementert på ekstraherte tenner trekkes av 

igjen, publiseres stadig. De fleste har den svakhet at det ikke tas hensyn til 

variasjoner i retensjonsarealet, men kun angir kraften som må til for å fjerne kronen. 

Filmtykkelse 

En annen viktig egenskap hos materialer til sementering er filmtykkelsen . Dette er 

hovedforskjellen mellom sementeringstypen (type1) og varianter til annet formål 

(type 2 og 3) for alle vannbaserte sementer' 13. Den vanlige måten å måle 

filmtykkelsen på er å presse sementen ut til en tynn film mellom to plane glassplater. 

Dette er egentlig ment som en kontroll av kornstørreisen i sementen, og kravet er at 

denne skal være mindre enn 25 ~,m hos materialer til sementering'. Filmtykkelsen 

varierer imidlertid også med sementens viskositet, som igjen er bestemt av 

blandingsforholdet og hvor lang tid det er gått fra man startet med blandingen. Det 
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har vært tvil om hvorvidt glassionomersementene kunne oppfylle kravene til 

maksimalt 25 ~m i filmtykkelse. Årsaken er at disse sementene er ekstremt 

følsomme for variaSjoner i blandingsprosessen. Blandingen av selv store mengder 

sement må foregå på meget kort tid, 20-30 sekunder. Det er imidlertid mulig å oppnå 

filmtykkelser under 25 ~m for de fleste glassionomersementer ved å bruke de 

laveste blandingsforhold som er angitt av produsenten25. 

Arbeidstid 

Arbeidstiden for en sement kan defineres som den tid da det er tilstrekkelig flyt i 

materialet til å få plassert kronen på tannen i ønsket posisjon. Det vil si at alt 

overskudd av sement kan presses ut av spalten mellom krone og tann og at resten 

kan bli presset ut til en tynn film som ikke endrer kronens plassering i forhold til 

tannen . En kurve som viser filmtykkelsen mellom krone og tann i forhold til tiden etter 

at blandingen startet, er en god illustrasjon på flytegenskapene. Kravet om 

maksimalt 25 ~Im filmtykkelse vil da begrense arbeidstiden for sementen. Slike 

kurver er vist i Fig 6 for sinkfosfat-, polykarboksylat- og glassionomersementer. 

En tynn film er lett å oppnå mellom krone og tann i en viss tid etter at blandingen 

startet. Kurvene illustrerer imidlertid tydelig hvordan stivningsprosessen i løpet av få 

sekunder endrer flyteegenskaper både for polykarboksylat- og 

glassionomersementer, slik at det blir umulig å få kronen på plass med tilstrekkelig 
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presisjon. Arbeidstiden lar enkelte glassionomersementer er relativt kort"8. 

Flyteegenskapene lar glassionomersement umiddelbart etter blandingen er i stor 

grad bestemt av mengden vinsyre som er tilsatt. Andre variabler er 

sammensetningen og reaktiviteten hos glasspartiklene samt forholdet mellom ulike 

typer monomerer. Arbeidstiden kan økes betraktelig ved å blande på en kald 

glassplate'8 (Fig 7). 

,. 
80 

00 

Løselighet 

, 3 , "''' 

Fig 7. Filmtykkelsen på 
glassionomersement. målt som i Fig 6. 
avhengig av temperaturen på glassplaten 

Løseligheten av sinklosfat- og polykarboksylatsementer har ikke vært ansett som 

noe problem under forutsetning av at presisjonen på restaureringen har vært 

tilstrekkelig. Den vanlige prøven på løselighet er å la sementen ligge et døgn i 

desti llert vann . Slike prøver har gradert løseligheten for de tre sementtypene på 

følgende måte: polykarboksylatsement < sinkfosfatsement < glassionomersement8. 

Tilsvarende prøver i en svakt sur løsning, eksempelvis melkesyre, viser imidlertid at 

løseligheten for de to første sementene øker sterkt"'·,". Kliniske studier hvor man 

legger semenlen inn i utfreste brønner i en avtagbar protese og måler substanstapet 

over lid , har vist at det forsvinner opptil 40 ganger mer sinkfosfatsement enn 

glassionomersemenr",32. Men dette er under forutsetning aval sementen først får 

lov lil å slivne under oplimale betingelser. Kontakl med saliva i selve stivningsfasen 

er uheldig, spesielt for glassionomersemenlene. Man må regne med al sal iva som 

kommer i kontakt med en glassionomersement 3 lil 5 min etter at blandingen starlet, 

vil ødelegge eller sterkt redusere sementens kvalitet i opptil 0.5 mm dybde". Enkelte 

produsenter anbefaler å beskytte sementen med en ferniss langs kronekanten, men 

dette er ikke mulig ved subgingivale kronekanler. En for tidlig eksponering til saliva 

kan kanskje forklare studier som viser flere kanldefekter på kroner sementert med 
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glassionomersementer enn med sinkfosfat- og polykarboksylatsementer"'. Når 

glassionomersementen går i oppløsning frigis fluor på samme måte og i samme 

omfang som for silikatsementen 12.33. I hvitken grad denne fluoruttøsningen forhindrer 

sekundærkariesproblemer er i liten grad belyst i kliniske langtidsundersøkelser"'. 

Tetteevne 

Sementfilmens tetteevne er avhengig av graden av kontakt (fuktning) sementen 

oppnår mot tannens overflate. Kjemisk binding og senere krymping ogleller 

ekspansjon under og etter stivningen vil også være av betydning for eventuelle 

spalter mellom sement og tannoverflate. Polykarboksylatsementen får bedre kontakt 

med tannoverflaten enn sinkfosfatsement, og en nesten perfekt kontakt er vist for 

glassionomersement 10. 

Det brukes mange forskjellige laboratoriemetoder for å studere mikrolekkasje, 

som penetrasjon av farvestoH eller radioaktive stoffer, penetrasjon av væske eller luft 

i spesielle trykk-kammere, bakteriepenetrasjon ogleller -vekst, mikroskopiske studier 

av spalter langs grenseflatene på ekstraherte kronetenner o.s. V"'·35.36. Resultatene 

er sprikende og dessverre av liten klinisk relevans"'. Flere studier skiller heller ikke 

mellom eHekten av sementenes mulige bakteriostatiske eHekt og eventuell lekkasje 

som årsak til nærvær eller fravær av bakterier. 

Termisk isolering 

Varmeledningsevnen er ikke vesentlig forskjellig hos de tre sementene, og er mer 

avhengig av tykkelse og kontinuitet av sementfilmen enn av sementtype· . 

Biokompatibilitet 

Forholdet mellom pulpareaksjoner og sementering er et komptisert område. Det er 

vanskelig å skille ut materialeHekter fra alle de andre belastningene som påføres en 

tann under og etter prepareringen·. Det er Imidlertid kjent at sinkfosfatsement både 

kan gi pulpaskader og smerter ved sementeringen. DeUe er tilskrevet sementens 

lave pH-verdi. Polykarboksylatsementen er derimot karakterisert som et meget 

vevsvennlig materiale". For glassionomerene har det også vært en del rapporter om 

smerter etter sementering37
. Årsaken er ukjent, siden ulike undersøkelser har vist 

både flere og færre pulpareaksjoner på glassionomersement enn på 
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sinkfosfatsement34,38.39,40, En studie av klinisk-praktisk bruk viste at smerter etter 

sementering var like vanlig for sinkfosfatsementer som for glassionomersementer'l1 . 

Videre viste en annen klinisk langtidsstudie at det ikke er noen forskjell mellom 

materialene med hensyn til forekomsten av pulpaskader23
. 

Klinisk / praktisk materia/håndtering 

Sinkfosfatsement er lett å blande. Med en kald plate og en sementspatel med et 

stort, fleksibelt blad er det mulig å få en homogen blanding av selv store mengder 

sement innenfor tidsfristen på 60 til 90 sekunder. Dette gir også tid til å regulere 

viskositeten til det som er ønskelig for det enkelte arbeid. Forholdet mellom flyt og 

arbeidstid er gunstig, og kan varieres noe ved små endringer av pulver/væske­

forholdet uten at det går ut over kvaliteten på sementen. 

Polykarboksylatsementen har en kort.ere blandingstid (20 - 30 sek) og 

arbeidstid. Sementen er dessuten mer viskøs og klebrig enn sinkfosfatsement, 

hvilket gjør den noe vanskeligere å blande. Det kreves en litt modifisert teknikk for å 

få sementen ned i kronen uten for mange luftblærer, dvs den bør plasseres og ledes 

ned til bunnen i kronen i stedet for å renne ved egen hjelp . Kronen bør presses noe 

langsommere ned på tannen for å få sementoverskuddet til å flyte ut. Disse 

problemene skal ikke korrigeres ved å bruke et for lavt pulver/væske-forhold. 

Glassionomersement er vanskeligst å håndtere, og også denne har en kort 

blandingstid (20-30 sek) . Det er ikke mulig å få til en god spatulering av større 

mengder sement innenfor denne tidsfristen . En annen ulempe som den har felles 

med polykarboksylatsementen, er at det er vanskelig å kontrollere at 

blandingsforholdet er riktig. Den korte blandingstiden gir liten mulighet for å justere 

pulver/væske-forholdet for å foreta individuelle tilpasninger av viskositeten mens 

man blander. Dessuten er verken størrelsen på de væskedråpene som kommer ut 

eller vekten av det pulveret man får opp med den vedlagte skje konstant. 

Arbeidstiden er også meget kort for enkelte produkter og det er en brå økning i 

viskositeten. Riktig utstyr under blandingen, kald plate og en stor. fleksibel 

sementspatel er viktig for at blandingen av alle sementer skal bli vellykket. Dette er 

ekstra viktig for glassionomersementen. De papirblokkene som ofte medfølger 

produktene er lite hensiktsmessige til blanding av sement. 



17 

Maskinell blanding 

Flere produkter leveres i kapselform for maskineli blanding . Sementens 

pulver/væske-forhold er justert for å få tilnærmet samme arbeidstid for de ulike 

materialene. Dette kan gi homogen blanding og omtrent likeverdige fysikalske 

egenskapene, som etter blanding for hånd". Problemet er manglende mulighet for 

individuell justering av mengde, arbeids- og stivningstid samt at kapslene har 

begrenset holdbarhetstid, da væsken fordamper. 

4. Polymerbaserte sementer (limretensjon) 

Introduksjon 

Innen kjeveortopedi har man i mange år tynnet ut kompositt plast for å sementere 

brackets på etset emalje. I dag benyttes spesialutviklede polymerbaserte sementer 

til dette, og bruksområdet er utvidet til sementering av restaureringer. 

Enkelte produsenter anbefaler at indikasjonsområdet for deres produkter 

begrenses til ikke-metalliske restaureringer fremstilt i kompositt plast elier i keram. 

Noen produsenter anbefaler at sementen begrenses til å feste keramlaminater elier 

metalliske restaureringer til emalje. Andre produsenter anbefaler sementen til alle 

typer restaureringsmaterialer med feste til både emalje og dentin. 

Positive og negative forhold ved å benytte polymerbaserte sementer til feste 

av konvensjonelle kroner og broer er angitt i tabell 334
. 

Tabell 3. Forslag til indikasjoner og kontraindikasjoner for polymerbaserte sementer 

Sementbasis Hovedfordeler Hovedproblem Tiltak 
~ 

1. Polymer uten fyllstoff Lav oppløsning Teknikkfølsom, Fuk1kontroll 

Adhesjon? Ingen historikk 

2. Polymer med fyllstoff Lav oppløsning Teknikkfølsom, Adhesiv, fUktkontroll 

pulpaskader? 

3. Glassianomertilfort Lav oPpløsning, Fuktabsorpsjon, Ikke til helkeram 

polymer ('Compomen Fluor? ingen historikk 

Restaurering Indikasjon Koniraindikasjon 
-~~ , , 

MK eller metall kroner og broer, stifter t,2,3 

Kroner og broer med dårlig retensjon 1 2,3 

MK kroner med skulderporselen t ,2 31 l ... • ... 

Helkeram restaureringer 1,2 3 
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Eldre produkter basert utelukkende på polymetylmetakrylat (eksempel Sevriton) er 

ikke anbefalt brukt for sementering av restaureringer. Slike sementer kan imidlertid 

benyttes til sementering av fasetter og annet reparasjonsarbeid på gull-akrylat 

kroner. Det finnes også nye produkter som ikke inneholder fyllstoff (Avanto, Bifix & 

F21, VOCO; C&B Metabond, ParkelI). Disse sementene er imidlertid videreutviklet 

og basert på polyfunksjonelle metakrylatforbindelser eller polyester. 

Polymerbaserte sementer med fyllstoff 

Det finnes en rekke forskjellige produkter kommersielt tilgjengelig i Norden, men det er 

lite data om relevante kliniske forskjeller mellom disse (Tabell 4). Sementene kan 

klassifiseres på flere måter. Ulike oversikter har vært presentert etter type av 

herdeinitiering, sammensetningen eller forholdet mellom ulike monomerer, andelen 

uorganisk fyllstoff målt etter vekt eller etter volum, størrelse og/eller fasong på 

fyllstoffpartiklene, sementfilmtykkelse målt i henhold til ulike kriterier, O.S.V. Den store 

variasjonen i klassifikasjoner gjenspeiler usikkerheten med hensyn til hvilke fysikalske, 

kjemiske og mekaniske egenskaper som er mest relevante ved bruk som 

sementeringsmateriale. 

Sammensetning og herdemekanismer 

Sammensetningen av ulike monomerer j matrisen varierer. I de fleste produktene er 

hovedkomponenten en høyviskøs variant, BIS-GMA eller såkalt "Bowen's resin". Det 

er derfor tilsatt mer lawiskøse varianter for å senke viskositeten samt endre andre 

kjemisk-fysikalske egenskaper. I markedsføringen er det også blitt benyttet 

betegnelsen "hydrofobe" polymerer, hvilket kjemisk sett kan være korrekt, men som 

det ikke er påvist har noen betydning klinisk. 

Herdeprosessen i disse sementene kan initieres kjemisk eller med lys, eller ved 

begge deler. såkalt dualherding. De fleste produkter som er blitt lansert kommersielt 

de siste årene er dualherdende, og disse er også mest vanlig i bruk'3. Restaureringer 

av beskjeden tykkelse, f.eks skallfasetter, som er fremstilt i et translusent materiale 

kan sementeres med en Iys- eller dualherdende sement. Restaureringen som består 

av et opakt materiale, f.eks. aluminumoksid-rike keramer. eller har en tykkelse som 
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antas å blokkere lyset fra herdelampen, må sementeres med en kjemisk herdende 

sement. 

Tabell 4. Polymerbaserte sementer som er kommersielt tilgjengelige i nordiske land per mai 

1999, Alle data er oppgitt fra produsentene. 
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Røntgenopasitet 

En produsent påpeker at deres produkt ikke er røntgenopakt, hvilket blir hevdet er 

ønskelig "for å kunne følge med en eventuell sekundærkariesutvikling under 

restaureringen." Dette argumentet strider mot den vanlige oppfatningen at 

røntgenopasiteten på sementer bør være minst like god som for emalje for å avdekke 

overheng eller sekundærkaries på røntgenbilder. De fleste polymerbaserte sementene 

tilfredsstiller dette kriteriet, mens de fleste hybridene av glassionomer-plast-sementer 

er mindre røntgenopake enn dentin (Tabell 5). 

Tabell 5. Rontgenopasitet på et utvalg polymerbaserte semente~,44 , 

++ emalje + emalje -emalje +denlin 
ProTec Cern CemenHt! E C&BCement O 
Sona-Cern Choice m Blomer e 
Variolink Compolute a Lute-Itl n 

Dual Gement I Panavia 21 t 
Duo Cement ) 
Enforce e n 
MGC Lute 
Mirage 
Nexus 
Opal 
PermaCem 

(-------------- ------ ------------

Fyllstoff og mengde 

Fyllstoffpartiklene utgjør mellom 58 % og 80 % av totalmassen på vektbasis, hvilket 

tilsvarer 25 -70 % i volum. Sementer utviklet for påliming av skallfasetter bor ikke 

benyttes til andre restaureringer, da disse blant annet inneholder langt mindre fyllstoff 

og har dårligere fysikalske egenskaper. Fyllstoffpartiklene varierer både med hensyn til 

form og størrelse. Enkelte produkter inneholder partikler med homogen størrelse, 

mens andre består av fyllstoff med stor variasjon i partikkelstørreisene. Størrelsen på 

fyllstoffpartiklene varierer mellom < 0,1 og 25 pm, men i enkeltpartier er det identifisert 

partikler helt opp til 250 ~m . Fordelingen av fyllstoffpartikler med ulik størrelse varierer 

betraktelig, både mellom ulike produkter og mellom forskjellige varepartier av samme 

produkt". 
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Farge 

De fleste sementer produseres bare i en farge (Tabell 4) . Det kan være praktisk å 

benytte et system med et utvalg av forskjellige farger med tilsvarende 

innprøvingspasta dersom man fremstiller mange skallkroner og fasetter i fronten. I 

enkette situasjoner kan fargen på en restaurering korrigeres ved å benytte en 

komplementærtarge eller mørke sementlarger. Kjemisk herdende sementer som 

gruppe misfarges mer over tid sammenliknet med lysherdende på grunn av 

komponenter i aktivatorsystemet4647
• Kjemisk herdende sementer bør dertor benyttes 

der det estetiske resultat er av mindre betydning. 

Polymerbaserte sementer tilført glassionomer 

I enkelte polymere sementer er den organiske plastmatrisen tilført karboksylgrupper 

og glasspartikler som kan gå i oppløsning. Ved opptak av vann fra saliva skal dette 

fore til at en glassionomerlignende reaksjon (syrelbase-reaksjon med kompleks 

saltdannelse) og frigivelse av fluor initieres'B. Grensen mellom hva som kan 

defineres som polymertorsterket glassionomer (se side 8) og glassionomertilført 

polymerbasert sement er diffus, hvilket gjenspeiles i terminologien. Det utvikles hele 

tiden nye produkter, og den kliniske dokumentasjonen er begrenset. Disse 

sementtypene må dertor anses som fortsatt under utvikling" (Tabell 6). 

Tabell 6. Sementer som inneholder både glassionomer og plast i varierende grad, og som er 

kommersielt tilgjengelige i nordiske land . Alle data hentet fra produsentene. 

LAGER STIV 

PAOOU -TlD -no FAR 

PRODUKT SENT TYPE (ÅR) SAMMENSETNING (MIN) GER 

Dyract CerrJtM Dentspl)' PutverNæsk,e 
, 

, .S Pu-lvef: strontlum-alominium:lluOro.sllikal91ass 4 2 

Væske: DGMA. Aminopenta. ~'1 A-BSA (makromonomer) 

Fu~ PLUS GC PulverIvæske " Pulller: alummlum.fluoro-siltkat gtass 2.S 1 

Kapsler Væske: acelaVmaleal kopolymerer; HEMA 

PermaCem OMG Paslalpasta 2 Barium-alumlnlum·lluorO"sit[ka1 gl8S6 
..,.-

15·2 1 

BIS-GMA-met8krylal matrise 

Princlp/e' Denlsply Putverlvæske 2.5 1 

ProTec CEM Vivadent pulverIvæske 2 Pulver: Ba-AI·lluoro-silikat glass + ytterbium·trilJuorid 2 2 

Væske: metakrylabnod.flsert polykarboksvlat; HEMA, DMA 
I , , '-'-'-'-

VltremerCem 3M PulverIvæske 2 Pulver : alumfrlium·Uuoro·'silikat glass: '0 1 

Dental Væske: metakrylalmodifisert poIykarboksylat: HEMA 

• Introduksjon 11999 
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Kliniske observasjoner 

Kliniske spørsmål forbundet med bruk av polymerbaserte sementer varierer etter 

anvendelsesområdet. Ved bruk til fasetter i fronten er sementens translusens og 

tendens til misfarging mest aktuelt, mens mekanisk styrke eller motstand mot slitasje 

er mer relevant problemstilling ved bruk til skall kroner i lateralsegmentene. 

Rapporter som "belyser" kliniske problemer forbundet med bruk av 

polymerbaserte sementer til konvensjonell protetikk er overveiende in vitro studier. I 

tillegg finnes ekstrapolering på grunnlag av kliniske observasjoner av etsbroer, 

åpenbart kommersielle produktpresentasjoner, kasusbeskrivelser eller usikre 

konklusjoner i oversiktsartikler. Bare et lite antall kliniske studier danner grunnlaget 

for en klinisk evaluering av disse sementene (Tabell 7). 

Tabell 7. Kliniske studier hvor konvensjonelle kroner og broer samt skallkroner er blitt retinert 
med en polymerbasert sement. 

Oboer.- Studie sement (produktnavn) Material e Referanse 

tid (år) design (prod.novn) 

16 -l KS C&B Metabond, Panavia EX MK Yamashita et al ., '998~ 
71 6&2 OBS Panavia, Porcelite, Eksperim. Empress Lehner et al., 1998~' ,52 .5J 

5 OBS Fuji Plus InCeram Daniel, 199451 

5 OBS ? Oplec Hankinson & Capetta, 

199456 

7 - 0.7 OBS Varlollnk Empress r-radeani et al.~ 

5 -0.5 OBS Dual Cement Fradeani & Aqullano, 1997"" 

4 OBS Dicor LA Dicor Kelsey el at ., 199558 

Panavia EX / 21 Abe el al., 1998"" -
4 KS Glasskeram 

4 OBS Biamer MK Pameijer & Nilner, 199400 

4-2 OBS Fuji Plus InCeram 5cottl et al •. 1995" 

3 KS Dual Cernent, MGC luting, Cere<; lsenberg et al .. 199262 

Cern., Microfill PonllC C 

3&2 OBS Dual Cement. Variolink Empress Sofensen et al. 1 

2 OBS Chameleon Mlrage Jensen, 1988&5 

KS Dyract Cern MK Pospiech el al.: 199866 

OBS Mlrage FLC Fortrass Barghi et al., 199861
,fiIJ 

OBS Advance MK Barnes et al., li9 

KS Tetric High Viscos. Cerec Blndl at aL, 19977U 

KS: kontrollert studie MK: metall-
OBS: deskriptiv studie karam 
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Årsaker til omgjøring 

Det foreligger en rekke kliniske langtidsstudier hvor prognosen på sementerte 

restaureringer er blitt evaluert" . I multivariate statistikkanalyser har prognosen blitt 

relatert til ulike faktorer som materialvalg, pUlpavitalitet, restaureringens form og 

størrelse, frekvens av etterkontroller, antall ekstensjonsledd samt andre kliniske 

kriterier. Imidlertid finnes det svært få rapporter hvor prognosen som funksjon av 

ulike polymere sementtyper er blitt sammenliknetso.53
,62,64. 

Sammenlikninger av konvensjonell fast protetikk festet med polymerbaserte 

og vannbaserte sementer er bare blitt gjort i to kliniske retrospektive studier"',60 

samt i en kontrollert klinisk studie66
• En av disse studiene konkluderer at 

restaureringer sementert med polymerbaserte sementer har god prognose60, men 

studiedesignet var i liten grad egnet til å verifisere en slik hypotese. 

Det foreligger også enkelte kliniske studier hvor passformen på 

restaureringen er målt in vivo som et indirekte mål for klinisk holdbarhet. Det er høyst 

diskutabelt om dette er et relevant kriterium for å predikere prognose. 

Smerter etter sementering 

I kliniske studier av sementering av kroner er det rapportert smerter som forsvant 

etter 3 uker for 6 % av pasientene", respektive at de perisisterte etter 6 måneder 

hos 2 % av pasientene64 , Tilsvarende frekvens etter sementering av intrakoronale 

restaureringer varierer mellom ca. 10 og 20%72.73. I de fleste tilfellene forsvinner 

smertene i løpet av 3 til 8 uker. 

I en kontrollert klinisk studie ble det rapportert færre paSienter med smerter 

etter sementering med kompomer sammenliknet med en konvensjonell 

fosfatsement66
• 

Det er lansert ulike leorier for å forklare smertene. 

~ En forklaring er etseskader i forbindelse med syreetsning. 

u En annen mulighet er polymerisasjonskrymping av sementen med spenninger i 

tannen, mikrospalter eller -frakturer. 

~ En tredje mulig faktor kan være vannopptak i sementen, som kan gl volumøkning 

med mulig sprengvirkning i tannen. Enkelte produkter kan oppta spesielt mye vann 

dersom materialet er ufullstendig polymerisert. 

J En siste mulig årsak kan være overdreven bruk av pusseskiver eller diamanter for 

å fjerne overskudd av sement gingivalt. 
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Tap av retensjon , fraktur 

Det foreligger ingen kontrollerte kliniske studier hvor tap av retensjon er blitt relatert til 

type polymersement som en klinisk variabel. I en observasjonelI studie ble det 

rapportert at i alle kronene som løsnet var sementen retinert i kronens indre 

keramoverflate55
. Også for skallfasetter er det angitt at festet svikter i overgangen 

mellom tann og sement, mens festet mot keramet forblir intake4
. For etsbroer som er 

sementert til emalje er som regel problemet omvend!"-s 

Det foreligger anekdotiske rapporter om frakturerte helkeramkroner etter bruk 

av plastforsterkede glassionomersementer7s Realiteten av dette er usikker, men det 

er vist i laboratoriet at opptak av vann svekker de mekaniske egenskaper og kan 

føre til svell ing (ekspansjon) i sementmaterialene 14
·
76. Minst to produsenter 

anbefaler ikke sitt produkt til konstruksjoner fremstilt i helkeram (GC og Vivadent). 

Tre kliniske studier rapporterte ingen forskjeller i risiko for kronefraktur mellom 

to typer polymerbaserte sementer for helkeramkroner"'·62 .... , og en studie viser ingen 

forskjeller mellom tre typer polymerbaserte sementer for skallfasetter". 

Sekundærkaries, oppløsning/slitasje 

Det foreligger ingen kontrollerte kliniske studier av sementerte restaureringer hvor 

sekundærkaries, sementoppløsning eller kantmisfarging er relatert til ulike polymere 

sementer som kliniske variable. Det er publisert enkelte kliniske studier av sementerte 

restaureringer hvor substanstap har kunnet relateres til sementtugens bredde, men 

dette anses ikke å ha betydning for videre utvikling av sekundærkariesn .78• Et annet 

moment er at substanstapet oftest blir målt på okklusalflaten , hvilket er lite relevant 

ved vurdering av eventuelt substanstap langs kronekanter gingivalt. 

Sammenligning og vurdering av egenskaper 

Generelt 

Laboratoriestudier viser at det er store forskjeller mellom ulike polymerbaserte 

sementer med hensyn til fysikalske egenskaper" ,BO Det er utviklet en rekke 

laboratorietester for å måle fysikalske og kjemiske egenskaper initialt og over tid. 

Eksempler er bøystyrke, diametral strekkstyrke. elastisitetsmodul , frakturmotstand, 

plastisk deformering, flyt, vannopptak, hardhet, m.m. Enkelte av disse testene er 

inkludert i den intemasjonale standard for komposille fyllingsmaterialer: ISOIDIS 4049 
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Polymer-based filling, restorative and luting materials" . Alle ISO-krav til fysikalske 

og kjemiske egenskaper er basert på produkter som er på markedet i dag, og er ikke 

dokumenterte "minimumskrav" til kliniske egenskaper. De må med andre ord sees på 

som minstekrav til mekaniske materialegenskaper, og korrelerer relativt dårlig med 

klinisk prognose82
• 

Det er uenighet om hvilke materiallester som best kan predikere klinisk 

holdbarhet. Dessuten utløres tester under standardiserte betingelser, eksempelvis for 

temperatur og luftluktighet, og kontrollerte forhold i overensstemmelse med 

produsentenes anvisninger. Dette gir ikke nødvendigvis gode indikasjoner om hva 

som skjer i reelle kliniske situasjoner. Generelt er polymerbaserte sementer mer 

følsomme for variasjoner i håndteringen enn vannbaserte, og enkelte polymerbaserte 

sementer er ekstremt teknikkfølsomme. 

Det er derfor bare kontrollerte kliniske studier som gir indikasjoner på hvor gode 

nye produkter er i lorhold til gamle utprøvde materialer. Slike kliniske studier er nesten 

fraværende i litteraturen. Det er derfor betenkelig at det stadig blir lansert nye 

polymerbaserte sementer på markedet uten at det foreligger tilgjengelig 

dokumentasjon på akseptable kliniske egenskaper. 

Fasthet 

Kompresjonsstyrken på alle polymerbaserte sementer er langt høyere (180-260 

MPa) enn for vannbaserte sementer (60-160 Mpa). Glassionomerti lført 

polymerbaserte sementer har en kompresjonsstyrke som varierer fra lav til middels 

(40- 140 Mpa). De angitte verdiene vil variere i større eller mindre grad avhengig av 

om det måles i våte eller tørre miljøer, og den kliniske relevansen av disse verdiene 

er usikre"' . Den eneste korrelasjonen man har funnet mellom høy styrke og kliniske 

observasjoner er kanskje en noe mindre motstand mot slitasje83
. 

Retensjonsevne 

Generell sett er retensjonsevnen mot tannvev dårligere for fosfatsement enn for alle 

andre sementtyper. Polymere sementer med både glassionomer og plast har ikke 

entydig bedre retensjonsevne enn glassionomersement84
•
8

' . Det er et problem at 

svært mange tester måler sementens kohesive styrke fremfor bindingsstyrken mot 

overflater. Et annet problem er at overflatearealet sjelden er angitt, og at 
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forsøksbetingelsene - som i stor grad påvirker retensjonen - varierer betraktelig. En 

vanlig prosedyre er å sementere kroner til preparerte tenner og deretter måle hvor 

stor kraft som skal til for å dra av kronen. Konvergensvinklene varierer fra 6'" opp til 

70 grader" og prepareringshøyden fra 1 til 6 mm. I tillegg varierer verdiene med 

ulike former for overflatebehandling av tannvevet og av restaureringen, 

sementfugebredden, O.S.v. Eksempelvis vil bindingsstyrken aven metallflate mot 

tannvev synke med økende sementfugebredde ved bruk av polymerbasert sement", 

mens dette ikke er påvist for binding av keramer mot tannvev. Avslutningsvis må det 

påpekes at det ikke er utviklet tester som gir indikasjoner på hvordan verdiene 

forholder seg etter lengre tids interaksjon med plakk og saliva samt lunksjon i et så 

utsatt miljo som i munnhulen. 

Filmtykkelse 

FlImtykkelsen på polymere sementer målt in vitro. for eksempel etter ISO 9917, 

varierer mellom 5 og 100 11m, hvor flerparten er mindre enn 20 11m""" ". 

De materialegenskapene som i storst grad er relatert til filmtykkelsen, ser ut til å 

være sementens konsistens eller viskositet". Filmtykkelsen påvirkes også av andre 

faktorer i materialsammensetnlngen enn mengden90 og partikkelstorreisen på 

fyllstoffet" samt i større eller mindre grad variasjoner i blandingstid, arbeidstid, 

temperatur, holdbarhetsdato, O.s.v. En sement kan ved 30' C ha så kort arbeidstid at 

filmtykkelsen av og til kan overstige 200 11m selv om alle andre betingelser er 

kontrollert. En annen sement herder umiddelbart dersom det oppstår anaerobe 

betingelser, noe som vanskeliggjør sementering av rotstifter, og sementen ma spres 

tynt ut på blandeplaten under spatulering4S
• Sltke faktorer er sannsynligvis forklaringen 

på de store variasjoner i måleverdier av bindingsstyrker under ellers standardiserte 

forsøksbetingelser i laboratoriet. 

Et viktig moment er at potensIalet for titen filmtykkelse sjelden eller aldri 

korrelerer med sementfugebredden kliniske,,,,,,. Sementfugebredden er som regel 

større enn spalten mellom en løstilpasset restaurering og tannoverflaten målt med 

f.eks. et silikonmaterialee, 95. Dette skyldes delvis sementens viskositet. For mange 

polymerbaserte sementer blir sementfugene mindre ved bruk av ultralyd, men ikke 

spesielt mindre enn med lavviskøse sementer"'. 
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Siden sementlilmens tykkelse i langt større grad er påvirket av variasjoner i den 

kliniske håndteringen enn av eventuelle forskjeller i materialegenskapene"''', kan det 

diskuteres hvor relevante in-vitro målinger av sementfilmen kan være. 

Arbeidstid 

Arbeidstiden for polymerbaserte sementer varierer betraktelig. I motsetning til 

vannbaserte sementer ber ikke sementen nedkjøles. Dette gir økt arbeidstid, men 

viskositeten øker samtidig, hvilket igjen resulterer i en dårligere tilpasning av 

restaureringen99
, 

Løselighet 

Sammenliknet med vannbaserte sementer er oppløsningen av polymerbaserte 

sementer svært lav. Det virker som denne egenskapen er avgjørende for at mange 

tannleger foretrekker å bruke en polymerbasert fremfor en vannbasert sement". 

Det er målt store variasjoner i substanstap av sement i fugeoverflaten okklusalt 

langs sementerte restaureringer. Sammenhengen mellom defekter i sementen og 

ulike kliniske variabler er uklar. Tannens lokalisasjon eller størrelsen på restaureringen 

synes ikke å innvirke på graden av substanstap. Det virker som om polymerbaserte 

sementer med små fyllstoffpartikler (microfill , < 3~m) er mer resistente mot 

substanstap enn de med større partikler (hybrid- og macrofill-typer) 1('0 . 

Det er usikkert om det er sammenheng mellom sementlugebredden, 

substanstap og mikromorfologi' o,. In vitro studier kan tyde på at det ikke er noen 

sammenheng så lenge bredden er mindre enn 50 ~m , mens substanstapet tenderer til 

å øke proporsjonalt ved bredder over 150 ~lm l02. I enkelte in vivo studier er det 

rapportert korrelasjon mellom substanstap okklusall og bredden på sementlugen i de 

første 12 månedene etter sementering". Den mest sannsynlige forklaringen på denne 

avflatningen i graden av substanstap er at abrasjon fra mat under fygging rett og slett 

ikke kommer i berøring med sementoverflaten dersom denne ligger forsenket i forhold 

til restaureringens overflater. 

Det er gjort forsøk med å forsterke sementoverflaten ved å legge på en meget 

lawiskøs plast etter at sementens overflate er justert og pusset. Imidlertid er den 

kliniske betydningen av dette usikker og in-vitro eksperimenter indikerer at det ikke er 

noen gevinst i å utløre denne prosedyren'03. 
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En eventuell sammenheng mellom substanstap og sementlugebredde på 

approksimalflatene er ukjent. 

Tetteevne 

Under herdefasen kontraherer polymere materialer. Avhengig av forholdet mellom 

ulike monomerer i matrisen varierer kontraksjonen mellom 2 og 4 %104. Ved høyere 

andel av organisk matrise i forhold til mengde fyllstoff kan kontraksjonen komme opp i 

6 %. Hvis materialet polymeriserer i en kavitet, skjer kontraksjonen hovedsakelig på de 

Irie overflatene som en følge av flyt i materlalet '05. Hvis imidlertid det frie 

overflatearealet er neglisjerbart i forhold til arealet av bundne flater, vil muligheten for 

flyt i materialet være begrenset. I tynne sementlilmer skjer derfor kontraksjonen 

hovedsakelig perpendikulært mot kavitetsveggene med den følge at det introduseres 

spenninger i sementfugen106
. Jo raskere polymerisering, jo mer spenning introduseres. 

Kjemisk herdende sementer herder langsommere enn lysherdende. For lysherdende 

sementer initieres polymerisasjonen først på overflaten, i motsetning til hos de kjemisk 

herdende. Begge faktorer resulterer i at det er mindre spenninger i kjemisk herdende 

sementer enn i de Iysherdende'o,. I tillegg inkorporeres ofte luftblærer under blanding 

av kjemisk herdende sementer, hvilket også bidrar til å redusere spenninger i 

sementfilmen 10B. 

Det er uklart hvilken betydning disse spenningene har for tetteevnen på kort og 

på lang sikt. Det er utviklet ulike kliniske kriterier og laboratoriemetoder for å bedømme 

tetteevne, og alle metodene har sine fordeler og ulemper"". Et stort antall 

eksperimentelle variabler vil påvirke målinger av tetteevnen, som eksempelvis typen 

restaureringsmateriale, prepareringens kantutfonming, måling før eller etter 

sementering, overflatebehandling av tann og/eller restaurering, samt feilkilder ved 

selve målemetoden. Enkelte målinger gjort i laboratoriet kan i tillegg være lite klinisk 

relevante, eksempelvis dersom målingene er gjort på tannmodeller i metallegeringer, 

eller dersom kavitetsprepareringene er utlørt under forstørrelse i stereomikroskop. 

Den store variasjonen av variabler i forsøksbetingelsene gjør sammenlikninger 

av publiserte data fra ulike studier umulig. Bare komparative data, gjort i kontrollerte 

eksperimentelle studieoppsett, kan gi visse indikasjoner på sementers telteevne. 

Mikrolekkasje som mål for tetteevne er sterkt influert av eksperimentelle 

variabler, og har minimal betydning som predikatar for hva som skjer klinisk35
.
36

,109,110. 
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Det eksisterer ingen konsensus om hva som er en klinisk akseptabel spalte 

mellom restaurering og tann. En marginal spalte på 25-30 ~m gir minimal 

mikro lekkasje og oppløsning av sinkfosfatsement, og i ISO-standarden er kravene til 

bredde på sementtugen for ulike vannbaserte sementer fastsatt på dette nivået. Det er 

imidlertid usikkert om det er riktig at kravet skal appliseres direkte på polymerbaserte 

sementer. I eksperimentelle studier har enkelte funnet en korrelasjon mellom 

mikrolekkasje og bredde på sementfugen , mens andre ikke finner slik korrelasjon . 

Videre kan det spekuleres i om en bred sementfuge approksimalt vil være mer utsatt 

for enzymatisk nedbryting enn smale sementtuger' ". Bare kliniske langtidsstudier kan 

vise om den marginale eller totale gjennomsnittlige sementtugebredden vil innvirke på 

restaureringens prognose. 

Ulike kliniske studier har vist at umiddelbart elter sementering aven 

restaurering med en polymerbasert sement observeres mangler og defekter i 10 til 50 

% av sementfugens overilateareal i SEM 93.94.100, Disse studiene har vist at det største 

problemet med dagens polymerbaserte sementer er overskudd av sement, samt på 

lengre sikt tap av sement på overflaten . Under forutsetning av at hele kaviteten er 

omgitt av emalje observeres flere defekter i overgangen mellom sement og 

restaurering enn mellom sement og tann 100. 112, 

Bredden på sementfugen kan i seg selv kanskje være av mindre betydning 

klinisk, så lenge sementen forblir relativt intakt. Derimot vet man ikke om det på lengre 

sikt kan være sammenheng mellom bredden på sementtugen og utviklingen av spalter 

mellom sement og restaurering på den ene siden , og mellom sement og kavitetsvegg 

på den andre. I en SEM studie ble det målt spalter fra <1 til 4 ~m mellom sement og 

emalje. Den kliniske betydningen av slike mikrospalter er ukjent, men man kan ikke 

utelukke en potensiell pumpeeffekt som følge av ulik elastisk deformasjon av dentin og 

materiale under funksjon, kombinert med ulike temperaturkoeffisienter på tannvev og 

materialer'''. Sannsynligvis blir sementen mellom restaurering og tann utsatt for flere 

ulike mekanismer for nedbrytning. 

Den kliniske betydningen på lengre sikt av mer eller mindre konkave 

sementtuger langs sementerte restaureringer er ukjent. Ved manglende sement 

fugen langs restaureringer fremsti lt i keram er det registrert flere mikrofrakturer 

keramet og emaljen 11 4 Imidlertid behøver ikke dette nødvendigvis påvirke 

restaureringers holdbarhet. Man vet ingenting om de videre konsekvensene, da 
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maksimum observasjonstid i gjennomførte kliniske studier er begrenset til åtte år. Det 

må derfor gjennomføres flere kontrollerte kliniske kort· og langtidsstudier for ulike typer 

restaureringer før disse spørsmålene kan besvares. 

Biokompatibilitet 

Allergi mot bestanddeler i polymerbaserte sementer har vært rapportert, men dette 

forekommer sjelden. Spesielt er monomeren HEMA forbundet med 

sensibiliseringsrisiko. Sementallergi kan først og fremst anses som et 

yrkesmedisinsk problem 115. 

Nyere studier indikerer at risikoen for pulpaskader etter bruk av polymere 

sementer ikke er større enn for konvensjonelle sementer'°. Imidlertid er det viktig å 

påpeke at biokompatibiliteten på polymerbaserte sementer er forbundet med graden 

av polymerisasjon. Jo større andel upolymerisert monomer, jo større cytotoksisk 

potensial har sementen. Av denne grunn anbefales det ikke å benytte 

polymerbaserte sementer dersom dentintykkelsen mot pulpa er liten. En tentativ 

minimumstykkelse er 1 mm. Det er lansert flere såkalt "desensilivitetsresiner'1 som 

skal begrense postsementeringssmerter og forhindre pulpaskader. Effekten av disse 

produktene er USikker"·, og det er indikasjoner på at bruken av slike plastmaterialer 

tvert i mot bidrar til dårligere retensjon av kronen på lengre sikt" '. 

Klinisk / praktisk materia/håndtering 

Bruk av polymerbaserte sementer forutsetter hensyn til en rekke kliniske faktorer: 

1. Preparering 

2. Type provisorium 

3. Overflatebehandling av tannvev 

4. Overflatebehandling av restaurering 

5. Sementeringssekvens 

Problemer med sementens flyt 

Problemer med adekvat polymerisering 

6. Fjerning av overskudd, puss og polering av sementen 
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Fremstilling 

For å lette fremstillingsprosedyren fra preparering lil sementering har enkelte 

produsenter utviklet produktkonsepter som skal dekke alle prosedyrer (Tabell 9). 

Tabell 9. Produktkonsepter for restaurering og bruk av polymerbasert sement (pr. mai 1999). 

Produsent Adheslv 
~-3M Scolchbond MP 

Saotchbond 1 

Bisco All bond 2 
Aelitebond 

,,====;;-"" One-slep 
Coltene-Whaledent A.R.T. Bond 

One Coal Bond 
Den·Mat 

Dentsply 

ESPE 

Hereaus Kulzer 

JenenclPentron 

Kerr ManulaelurIng 

Kuraray 

Tenure 
T enure quick 
Prime&Bond 
Pnme&Bond NT 
Probond 

EBS-multi 

Solid bond P & C 

Bond-I 
Conquest 

Optlbond FL 
Optibond SOlO 

Clearfll 

Mlrage (Chameleon) ABC Enhanced 
Mlrage Bond Plus 

Sholu 
Ullradent 
VlVadentllvocIar 

VOCO 

Wetbond 
~mpef\la Bond 

Pemtagen 
Syntac 
Syntac sprinl 

Solobond Plus 
_ndM 

1. Preparering 

;. Sement ._==~_ 
3M Polymer Cement 
Opal Cement 
Vltremer 
C&B Cement 
Choice 

. g:~:n~I ' 
Inlinity 
UItnt80nd 
Actvance 
CoIorlog~ 
Comspan 

~ 

MGe lute Composlte 
Enforce 
DynICI Cern 

Compolute 
Sono-Cem 

Ketac C",em=-==:: 
G-cera-Porc.Ven.Bond,Syst. 
Fu~ Ptus 
2bond2 
Twinlook 
Cement-lU-
Lute-Ill 
Optec Universal Bond.System 
Porcellte 
Porcellte DC 
Ne,,", 
Cleartil CA Inl.Cem. 
Panavia 
FlC Vision 
Mlrage Metal Resin Cement 

Imperva Dual RoSin Cerneot 
Peonalute 
DuaICemenl 
ProTecCetp 
VarioImk Il 
Variolink Ultra 

Avanto 
Bltue 
F-21 

Antaureringsmaterial 
P·5O 

BnRlanlOj 

Cennate 
TrueVltaJity 
_ni 
Ca'" 
Cerarnco 
Oicor 
Flnesso 
Ma>o<im 
pnsmaAP.H 
Tnad 
Penacll 

GCCosmotech ~ 
G·Cem 
Charisma es 
ArtgIass 
Optoc 
Preh,tde 
Synsper 
Hercufll8 XFW Lab 

Cleartil CR 

Rl<tre .. 
Mirage 

Vintage value 

Empress Il 
IPS Empress 
SA-Isoslt IConoept) 
Tetric 
Targis-Veclns 

Tradisjonelle vannbaserte sementer har ulelukkende en mekanisk retensjon, hvilket 

forutsetter allannprepareringen i alle henseender må optimaliseres med dette for 
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øyet. Dette innebærer at mye tannvev må fjernes, med økt risiko for pulpa og 

periodontale skader. Dersom sementen har en limretensjon kan en teoretisk sett 

unngå dette, hvilket har medført at indikasjonsområdet for porselensfasener har blitt 

utvidet til å inkludere såkalte skallkroner. Det er derfor i dag en udefinert grense 

mellom fasetter, skallkroner og helkeramkroner. De nye polymere sement ene har 

åpnet mulighetene for tekniske løsninger som ikke har vært mulige med 

konvensjonelle sementer, og det pågår mye spennende forskningsaktivitet om 

alternative muligheter. Men dagens polymerbaserte sementer forutsetter likevel at 

enkelte prepareringsinngrep blir gjort, blant annet motstand mot aksial belastning , 

parallellisering av vegger og emaljekantskjæring '''. Forhåpentligvis kan vi i nær 

fremtid oppleve at restaureringen av tenner medfører mindre vevsødeleggende 

inngrep enn tidligere, og med minst like god prognose som konvensjonell protetikk. 

Et annet forhold er at mange pilarprepareringer i praksis er langt fra 

optimale,· ,11'. Vurdert fra et pragmatisk ståsted vil mange kroner ha en bedre 

prognose med andre sementtyper enn konvensjonell sinkfosfatsement i disse 

situasjonene. 

2. Provisorium 

Det må ikke benyttes temporære sementer som inneholder eugenol. Eugenol vil 

forhindre en optimal polymerisasjon i dentinadhesivet og i sementen, selv om 

kaviteten blir totaletset før applisering av dentinadhesiv'20·'2' . 

3. Overflatebehandling av tannen (dentinbehandling og adhesivsyslemer) 

God binding av det adhesive materialet til tannen kan bare oppnås med en nøyaktig 

overflatebehandling av tannflaten og god kontroll under sementeringen. Prinsipper 

og problemer ved binding mot dentin er beskrevet i en egen SSPD-rapport'22. 

Det er en fordel å bruke kofferdam hvis det er mulig, bl.a. også for å beskytte 

gingiva mot uheldige effekter av adhesivsubstansene. Alternativt er det blitt foreslått å 

benytte teflontape (rørlegger-tape) til å isolere nabotenner og gingiva. Dessuten 

svekker fukt de mekanisk-fysikalske egenskapene til sementene123
. 

Del er mange forskjellige ad hes iver på markedet. Noen er basert på opptil 7 

forskjellige komponenter (etsmiddel, conditioner, primer, "aktivatarer", lavviskøse & 

viskøse adhesiver m.m.), mens andre adhesivkonsepter består aven komponent' 22. 
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Også når det ikke er eksponert dentin bør tannoverflaten og/eller 

restaureringens innerflater påføres en adhesiv. Jo stivere sement, jo mer "wetting" av 

tann- og materialoverflaten er nødvendig . Noen produsenter anbefaler at adhesiven 

appliseres både på restaurering og tannoverflaten, mens andre angir bare på tannen. 

Videre varierer anbefalingene med hensyn til om adhesiven skal herdes før sementen 

appliseres (som regellysherding), eller om adhesiven og sementsjiktet skal herdes 

samtidig (kjemisk herding) . Den ulike praksisen skyldes delvis at enkelte adhesiver 

kan danne et sjikt på flere titalls mikrometer etter herding, mens andre adhesiver 

danner tynnere sjikt. Et tykt adhesivsjikt vil resultere i dårlig tilpasning av 

restaureringen. 

For å oppnå en tilfredsstillende lysherding av adhesivene må det brukes 

plastmatriser og lysledende kiler. 

4. Overflatebehandling av konstruksjonen 

Metoder for å behandle de indre flatene av restaureringen umiddelbart før 

sementeringen varierer fordi bindingsmekanismene mellom en sement og materialets 

overflate er prinsipielt ulike for metall, keram og kompositt plast. 

Metall 

Det er blitt anbefalt sandblåsing, etsing med forskjellige syrer ogleller silanisering. Det 

er også utviklet spesialapparatur hvor overflater kan bli behandlet med for eksempel 

sandblåsing og silanisering under høyt trykk (Rocatee, ESPE) , eller med varme 

(Kevloe AC , Silieoater Classie & MO, Siloe, H Kulzer). Bearbeidelsen uHøres som regel 

på tannteknikerlaboratoriet. Det henvises til egne oversiktsartikler om dette temaet"'. 

Bindingen til metall kan baseres både på kjemiske bindinger til oksider i 

metalloverflaten '24, og på en silanisering. Tilheftingen til edle metaller forbedres enten 

ved å fortinne overflaten'25 eller å benytte ulike primere'''. Uedle metaller kan 

dessuten etses kjemisk eller elektrolytisk, slik at det dannes porer som gir grunnlag for 

et mekanisk feste likt med det man oppnår med keramer. 

Keram 

Binding mot keramoverflaten betinger at denne blir etset ogleller impregnert med en 

høyreaktiv substans. Effekten av etsing er avhengig av at en del av glassfasen mellom 
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krystallene i keramet løses ut, slik at det blir porer i overflaten hvor sementen kan 

trenge inn og polymerisere. Det dannes derved et mikromekanisk feste mellom 

sementen og keram tilnærmet lik situasjonen ved etset tannemalje. 

Vanlig anbefalt syre for etsing av emalje er fosforsyre, som oHest 37 %. Denne 

syren renser bare overflaten av keramer og løser ikke ut glass. Til dette benyttes 

ammoniumbifluorid syre eller 5 - 10 % flussyre (HF). Disse syrene løser selektivt opp 

glassmatrisen slik at krystallene i keramet fril egges. Jo høyere andel krystaller i 

keramet, jo dårligere virkning har etsingen. Et keram med høy andel 

aluminiumoksidkrystalier i forhold til glassmatrise (Hi·Ceram, VITA) etses med 35 % 

flussyre i 90 sekunder. In-Ceram-keramene (VITA), som har enda høyere andeler 

krystalifase, blir i enda mindre grad påvirket av flussyre. Produsenten anbefaler i 

stedet å sandblåse overflaten og eventuelt silanisere. Det samme gjelder for Proeera 

AII-Ceram som ikke har noen etsbar glassfase. Restaureringer av disse materialene 

kan imidlertid sementeres med vannbaserte sementer. 

Under etsingen reagerer si likater i glassmatrisen med flussyre og danner 

silisiumtetrafluorid under avspaltning av vann. Reaksjonen er: 

Sia, + 4HF ____ > SiF, + 2H,0 

Silisiumtetrafluorid er en meget giHig gass. Flussyre er i tillegg sterkt etsende på hud 

og slimhinner. Behandling av keramiske restaureringer med ammonium-bifluorid elier 

flussyre bør derlor bare foregå under kontrollerte former i tannteknikertaboratoriet, og 

bare unntaksvis på tannlegekontoret. Det er unødvendig å bruke disse syrene for å 

fjeme kontaminasjon av organisk materiale etter innprøving av restaureringen. Til dette 

kan vanlig 10 % fosforsyre benyttes. Bruk av glassetsende syrer ut over det som blir 

angitt av produsenten kan tvert i mot redusere overllatearealet på etseflaten"'. 

Enkelte produsenter anbefaler også at de indre flatene av restaureringen 

deretter behandles med en silanforbindelse. Si lanforbindelser er substanser med 

bifunksjonelle grupper som impregnerer og binder seg til siloksaner i glassmatrisen, og 

som kopolymeriserer med monomergrupper i den polymerbaserte sementen. Lav 

andel glassmatrise i keramet resulterer i at en silanisering gir liten gevinst i form av økt 

bindingsstyrke. Det er ulik praksis med hensyn til om silaniseringen skjer på 

laboratoriet eller i klinikken, hvilket både skyldes manglende kunnskaper om kjemi og 

at det brukes ulike silanforbindelser. Alle silanforbindelser er mer elier mindre ustabile, 



35 

spesielt ved høy luftfuktighet. All silanisering bør derfor gjøres umiddelbart før 

applisering av sementen. 

Kompositt plast 

I den siste tiden har produsenter lansert en rekke nye restaureringsprodukter med nye 

betegnelser. Eksempel på slike betegnelser er Ilpolyglassll, "ceromer", "crystal 

polymer'" "polymer ceramic" o.s.v. Hensikten med de nye betegnelsene er å gi 

inntrykk av at produktene ikke lenger er kompositt plast. Til tross for antydningene i 

betegnelsene om at materialene skal ha noe med keram å gjøre, består disse fortsatt 

aven konvensjonell dimetakrylat plastmatrise forsterket med uorganisk fyllstoff , først 

og fremst silisium eller glass. Selv om materialene kanskje har forbedrede fysikalsk­

mekaniske egenskaper sammenliknet med tidligere kompositte plastprodukter, er det 

ingen kliniske data som indikerer at vi har å gjøre med en ny kategori 

restaureringsmateriale. Det er dertor ikke nødvendig med noen spesielle 

forholdsregler ved sementering med disse materialene. 

Bindingen mellom en restaurering i kompositt plast og en polymerbasert 

sement etableres ved en kjemisk reaksjon mellom ureagerte monomergrupper, frie 

radikaler, på restaureringens overflate og i sementen. Hvis det er få ureagerte 

monomergrupper på overflaten blir bindingen til sementen dårlig. Dette er blitt 

observert for restaureringer fremstilt i SR-Isosit, hvor polymerisasjonen kan nå opp 

mot 90 % konversjon i plastmatrisen 104
. 

Også restaureringer fremstilt i kompositt plast blir ofte behandlet med en eller 

fl ere av de beskrevne prosedyrene. Det er enighet om at restaureringens innerliater 

bør sandblåses eller slipes lett med sten for å øke ruheten "'. I utgangspunktet må 

kompositt plast ikke behandles med flussyre, fordi fyllstoffpartiklene blir oppløst, og 

den organiske matrisen blir svekket. Ikke desto mindre anbefaler en produsent at 

deres produkt (Hereulite XRV, Kerr) skal behandles med flussyre. Dette fremstilles 

også i reklamen som et fortrinn materialet har fremfor konkurrerende produkter. 

Anbefalingen er imidlertid ikke dokumentert med noen data. Tvert i mot har en studie 

vist at bindingen mellom sement og restaurering fremstilt i kompositt plast, og spesielt 

for Hereulite XRV, blir kraftig svekket etter flussyreapplikasjon' 29. 

En annen produsent har anbefalt silanisering av plastbaserte restaureringers 

indre flater. Hensikten skal være forbedret binding mellom den uorganiske delen, det 
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vil si fyllstoffpartiklene, og den polymerbaserte sementen. Det er usikkert om denne 

prosedyren gir noen bedre binding, all den tid fyllstoffpartiklene i kompositt plast 

allerede er silanisert. En studie har vist at en silanisering av restaureringer i kompasitt 

plast ikke gir økt bindingsstyrke til sementen 130. Imidlertid kan det tenkes at 

restaureringer som blir kraftig beslipt under innprøvingen, med fordel kan silaniseres. 

Dette gjelder spesielt de nyere kompositte plasttypene med store mengder fyllstoff (og 

med de nye navnebetegnelsene). 

5. Sementeringssekvensen 

Det er ulik praksis med hensyn til appliseringen av sement. Noen angir applisering av 

sement bare på restaureringen , mens andre anbefaler både på tannen og på 

restaureringen. Denne variasjonen i prosedyrer skyldes delvis forskjeller isementenes 

viskositet. Den er sannsynligvis også en refleksjon av at mange av produsentenes 

retningslinjer ofte er mer basert på teori enn på kliniske undersøkelser. En generell 

hovedregel er alltid å legge sement i konkave partier i tannen eller restaureringen for å 

unngå sementunderskudd. 

Praktiske problemer med flyt 

Sementering av ekstrakoronale restaureringer forutsetter en mer lawiskøs sement 

enn fastsetting av intrakoronale, dette for å unngå en hydrodynamisk effekt. Mange av 

de eksisterende polymerbaserte sementene oppleves derfor som for "stive". 

Produsentene har løst dette problemet ved å inkludere "tynnere" i pakken, og overlater 

til tannlegen å bruke tynneren etter egen smak. Imidlertid vil tilsetning aven lavviskøs 

monomer til sementen sannsynligvis resultere i dårligere fysikalske egenskaper. Man 

bør derfor heller velge mer lawiskøse sementer dersom viskositeten oppfattes som et 

problem. Det er også mulig å varme opp sementen - men man må være oppmerksom 

på at arbeidstiden i så fall blir kortere. På den annen side må ikke sementen bli for 

lavviskøs. Da vi l den kunne renne ut og feste seg på alle andre steder enn i spalten. 

En mulig løsning på problemet er å benytte en sement med tiksotrope egenskaper. 

Sementene blir flytende ved bevegelse, for eksempel under påvirkning av ultralyd. 

Fordelene med en tiksotrop sement skal være bedre kontroll med plasseringen av 

restaureringen, mindre tilhefting til instrumenter, samt i teorien mindre tendens til 

sementoverskudd 130. 
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Alternativt er det blitt anbefalt å lage hull i restaureringen for at 

sementoverskuddet skal kunne flyte ut"2,'31, Dette kan være akseptabelt når det 

gjelder MK- eller metallerstatninger, men konstruksjoner i helkeram vil sannsynligvis 

svekkes kraftig på grunn av mikrofrakturer rundt borestedet samt svekket 

motstandsform mot brudd, 

Praktiske problemer med adekvat polymerisering 

En faktor som påvirker de fysikalske egenskapene, og på lengre sikt også den kliniske 

holdbarheten på polymere materialer, er graden av polymerisasjon etter herdefasen, 

De eldste kjemisk herdende polymerbaserte sementene hadde relativt dårlig 

polymerisasjonsgrad, En stund gikk man derlor over til å bruke lysherdende sementer, 

Imidlertid svekkes lysstråler av restaureringsmaterialet, hvilket resulterer i mer eller 

mindre ufullstendig herding aVhengig av opasitet ogleller tykkelse på restaureringen, 

En dårlig penetrasjon av lysstråler kan ikke forbedres ved lengre belysning ' 32, I dag 

benyttes derlor ofte sementer som er dualherdende. Imidlertid har flere av dagens 

dualherdende sementer en del svakheter, Dersom det er for dårlig og/eller for lite lys til 

adekvat herding, vil den videre polymerisasjanen av monomer foregå meget langsomt 

og ufullstendig 133. Graden av polymerisasjon vil heller ikke øke vesentlig over tid, 

hvilket indikerer at den kjemiske polymerisasjanen er begrenset etter at lysherdefasen 

er ferdig. Dualsementer kan dermed ofte inneholde store mengder ureagerte 

monamerforbindelser hvis lysherdingen er dårlig, Dualsementer bør derlor ikke 

benyttes dersom man ikke er sikker på at herdelyset når frem til hele sementsjiktet 

innenfor restaureringens periferi l 34
. 

Oksygen inhiberer polymerisasjanen i polymerbaserte sementer slik at 

sementoverllaten består av et såkalt inhibisjonslag 135, Tykkelsen av inhibisjonslaget er 

avhengig av viskositet, sammensetning og initiatorsystem i sementen, Inhibisjonslaget 

kan være mellom 25 og 200 ~m , og fjernes lett ved mekanisk belastning, Det er derfor 

blilt anbefalt å dekke sementfugen med en oksygenbarriere under selve 

herdefasen 136. Et vanlig anbefalt middel er glyseringel, som enkelt spyles bort når 

herdefasen er ferdig, Et praktisk problem er hvordan delte kan anvendes i situasjoner 

med prepareringsgrenser dypt subgingivall. Polymerbaserte sementer som herder 

under en oksygenhindrende barriere får økt overllatehardhet, men den kliniske 

betydningen av delte er usikker, 
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6. Fjerning av overskudd, puss, polering 

Del virker logisk å ta bort sernentoverskuddet med pensel og tanntråd før herding av 

sementen. Dette blir også anbefalt av enkelte produsenter. Imidlertid frarådes 

prosedyren av flere andre produsenter, fordi det lett oppstår konkaviteter i 

sementlugens overflate'3'. Jo lavere viskositet på sementen, jo større blir disse 

konkavitetene. En måte å unngå dette på, er å fjerne overskuddet når restaureringen 

er plassert cirka 4/5 ned på eller i tannen. Et annet moment er at oksygen har en 

polymerisasjonhindrende effekt (inhibisjon) . Hvis hele overskuddet fjernes, vil således 

det ytterste sjiktet i sernentlugen ha en dårligere konsistens enn de dypere lag. Dette 

kan på den annen side forhindres dersom sementfugen dekkes aven oksygenbarriere 

som for eksempel glyseringel. En produsent anbefaler å lysherde i 10 sekunder før 

overskuddet fjernes, for deretter å fortsette lysherdingen. Fordelen med en slik 

prosedyre kan vanskelig begrunnes. Sementoverskuddet bør absolutt ikke fjernes 

etter at herdingen er påbegynt, da biter av sementen lett kan dras løs. 

Det er også blitt produsert en sement tilsatt en fargeindikator som avtar i 

fargeintensitet proporsjonalt med herdingsgraden. Hensikten med denne 

fargetilsetningen var å synliggjøre et eventuelt sementoverskudd før polymeriseringen. 

Etter fem til ti minutter, aVhengig av fabrikat , er den kjemiske herdingen 

avsluttet. Kofferdamen kan nå fjernes og sementovergangen pusses og poleres. 

Pussing av sementfilmen kan gjøres med gradvis finere diamanter med kornstørrelse 

40 - 15 pm, og til slutt fleksible aluminiumoksidskiver. Alternativt er det blitt anbefalt 

fingradet karbidpussebor og silIkonspisser. Polering av sementovergangen med 

diamantpasta må frarådes, da polymerbaserte sementer blir skadet av polerpastaen. 

Til kontureringen approksimalt kan Profin-systemet anbefales. Også silikonspisser og 

diamantstrips gir akseptabel overflate. 

Oppsummering 

l, Det er meget viktig å følge produsentens anvisninger for den aktuelle 

sement. 

2. Prosedyrer som skal benyttes for ett produsentkonsept kan bare 

unntaksvis anvendes for andre produkter. 
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3. Produkter fra ulike produsenter kan i liten grad brukes om hverandre pil 

grunn av usikker kjemikompatibilitet mellom de ulike komponentene i 

sementeringssystemene. 

4. Det er ikke mulig Il lage ett sett prosedyrer som gjelder for alle produkter, 

men en del fellestrekk glir igjen. 

Fordelene med polymerbaserte sementer er 

• Forbedrede optiske egenskaper 

• God binding mot etset emaljeoverflate 

• God binding mot overflatebehandlet feltspatkeram 

• God binding initialt mot dentin - usikker på lang sikt 

Ulempene med polymerbaserte sementer er : 

• Prepareringen kan ikke legges for langt subgingivalt. Det bør være emaljeprismer 

igjen for å oppnå akseptabel binding. Det blir også praktisk umulig å holde 

sementeringsoverflatene tørre og ikke-kontaminerte under alle trinnene i 

sementeringsfasen: 1. Syreetsing, rensing og tørrlegging, 2. Applikasjon av 

primer / adhesiv og evt. tørrlegging , 3. Applikasjon av sementen, 4. Fjerning av 

overskudd før polymerisering og til slutt: 5, Polymerisering 

• Materialene som inngår I sementeringsprosessen er meget teknikkfølsomme. 

• Det forutsettes at håndteringen av gingiva under sementeringsprosessen er 

varsom, så det ikke oppstår blødninger. Behovet for atraumatisk vevsbehandl ing 

forutsetter også at passformen på den temporære erstatningen er perfekt (så ikke 

det oppstår gingivitt under denne perioden). 

• Kontakt mellom adhesivkomponenter (spesielt primeren) og gingiva bør forsøkes 

unngått. 

• Sementoverskudd er vanskelig å oppdage og fjerne. 

• Man må under sementeringssekvensen ha hjelp aven assistent, som må være 

trent i å blande og levere de ulike materialene i riktig rekkefølge. 

5. Oppsummerende vurdering, vann· og polymerbaserte sementer 

Bruken av vannbaserte sementer som festemiddel for kroner og broer har en lang 

klinisk historie. Kliniske studier og praktisk erfaring viser at slike sementer fungerer 

bra når protetikken utføres i henhold til etablerte retningsl injer, det vil si 
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prepareringer med tilstrekkelig retinerende flater, god presisjon av restaureringen og 

riktig behandling av sementen (90 % fungerer fortsaH etler 10 år og 75 % eHer 15 

år)73.,,,,,. Svikt i sementen er ikke hovedårsak til at fast protetikk må gjøres om. Og 

når sementen svikter, er det som regel konstruksjonen (design) som er feil, slik at 

belastningene er bliH for store. 

De biologiske egenskaper ved vannbaserte sementer er kjente og akseptable. 

Endodontiske problemer utgjør en begrenset komplikasjonsrisiko. Systemiske 

og/eller lokale toksiske problemer er ikke påvist. Substanser som lekker ut har ikke 

stort allergiserende potensial. For polymerbaserte sementer bør en være 

oppmerksom på risikoen for lokale toksiske reaksjoner under 

sementeringsprosessen samt risikoen for allergiske reaksjoner forbundet med en del 

av de organiske stoffene som disse sementene og adhesivene inneholder. 

Retensjonsevnen og andre mekaniske egenskaper er bedre for 

polymerbaserte enn for vannbaserte sementer ved laboratorietester. Men bruken av 

vannbaserte sementer er enkel og gir rom for variasjon av arbeids- og stivningstid 

uten at materialenes egenskaper endres for mye. En bør derfor tenke seg godt om 

før en bytter ut 100 års erfaring med nye materialer med annen sammensetning og 

liten eller ingen klinisk dokumentasjon. 

Etsbroer som er festet til bearbeidet emalje forutseHer bruk aven 

polymerbasert sement' . 

For fast protetikk hvor innerdelen består av metallegering eller helkeram av 

typen tettsintret aluminiumoksid eHer zirkoniumoksid , bør vannbaserte sementer 

fortsatt være forstevalg ved sementering. 

Helkeramiske restaureringer fremstilt tradisjonell feltspatkeram og 

glasskeramer bør limes til tannen for å kunne fungere tilstrekkelig uten risiko for 

fraktur eller løsning. Da er det nødvendig å bruke polymerbaserte sementer i 

kombinasjon med dentinadhesiver eller etsing av emalje samt overflatebehandling 

av keramene for å få et stabilt feste til begge sider av limspalten. Det er en krevende 

teknikk, og bindingen til flatene blir antagelig aldri 100 % effektiv. De kliniske studier 

som hiHiI er rapportert indikerer imidlertid at disse har en akseptabel levetid sett i 

forhold til keramenes mekaniske egenskaper. 
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