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ABSTRAKT
Abstrakt ¢esky

Tato bakalaiska prace byla napsdna za ucelem prozkoumat nové moznosti dentalnich im-
plantati a materialti pouzitych v dentdlnich aplikacich. Prace je zaméfena na moznosti vy-
plni kavity riznymi druhy materialli a jsou zde popsany vlastnosti nejcastéji pouzivanych
zékladnich vyplni. Praktickd ¢ast prace se zabyva cytotoxicitou extraktu keramického ma-
teridlu, vyrobeného pomoci technologie PIM, a testovanim adheze a proliferace bunck

k materialu.
Kli¢ova slova:

Biokompatibilita, dentalni materidly, alamgédm, kompozit, skloionomerni cement, dentdlni

implantat, keramika, PIM technologie
ABSTRACT

This bachelor thesis describes posibilities of dental implants and materials used in dental
applications. This thesis is focused on various materials for cavity dental fillings and
describes the most common fillings. Practical part is focused on cytotoxicity extract of
ceramic material created using PIM technology and cell-material adhesion and proliferati-

on.
Keywords:

Biocompatibility, dental materials, amalgam, composite, glass-ionomer cement, dental

implants, ceramic, PIM technology
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UvVOD

Biomateridly jsou v posledni dob¢ jedny z nejvyuzivanéjSich materialt v oblasti mediciny.
Od polymert ptes kovy, keramiku a kompozity. Zhotovuji se z nich nejen operacni
nastroje a pomdicky, ale pfedevS§im nalézaji vyuziti jako implantaty. Za implantat
z biomateridlu jsou povazovany veskeré syntetické materidly, které nahrazuji Cést
nebo funkci ¢asti Zivého organismu. Tyto materialy nachazeji uplatnéni také v dentalni

medicing, kde slouZi nejen jako implantaty, ale také jako vyplné kavit.

Nejcastéjsim dentdlnim onemocnéni na svété je zubni kaz. Jedna se o demineralizaci povr-
chové vrstvy skloviny, kterd se musi odstranit a nahradit vhodnym vypliiovym materiadlem.
Nejvice uzivany vyplhovy materidl je amalgdm, u n¢hoz se jiz dlouho diskutuje o jeho
bezpecnosti kvili obsahu rtuti. Evropska komise navrhla zédkaz pouzivani amalgamu u déti
do Sestnacti let a u t€¢hotnych a kojicich zen. Kvili tomuto navrhu roste poptavka po alter-
nativnich materidlech vhodnych jako ndhrada amalgamu. Takovymi materialy by mohly
byt kompozity na bazi pryskyfice nebo skloionomerni cement. Ale ani alternativy nejsou
zcela bezproblémové a maji klinickd omezeni. Napftiklad nékteré z pouzivanych monome-
i u kompozitl jsou in vitro cytotoxické pro bunky diené a dasné. Dalsi z alternativnich
materidlii obsahuji organické a anorganické latky, které mohou podstoupit chemickou re-

akci se zubni kavitou a s okolnimi mékkymi tkanémi béhem zavadéni.

KdyZ uz je poskozeni zubu rozsahlé a samotna vypli nestaci, pouZzivaji se v praxi implan-
taty. Ty mohou byt z polymeru, kovu nebo keramiky. VétSi ndhrady z keramiky by se
mohly vyrabét pomoci praskového vsttikovaciho tvarovani, PIM technologii. Tato techno-
logie by umoznovala vyrabét rizné tvary s pozadovanou velikosti port, kterymi by bunky

byly schopny proristat a mohly by tak usnadiiovat pfijeti implantétu.

V praktické casti této praci je popsana cytotoxicita materiali, bunécna adheze k materialu

a proliferace bunék na povrchu materialu.
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I. TEORETICKA CAST
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1 BIOMATERIALY V DENTALNICH APLIKACICH

Pro vysvétleni pojmu biomateriél existuje mnoho definic. Jedna z nich tika, Ze jako bioma-
terial mizeme oznacit prirodni nebo synteticky material, jehoz funkce je rozsifeni, nahra-
zeni, opraveni nebo regenerovani organi, tkani nebo bun¢k. Biomateridlem se tedy rozumi
jakakoliv latka nebo kombinace latek, syntetického nebo piirodniho ptivodu, ktery muize
byt pouzit po razné dlouhou dobu, ktery doplituje nebo nahrazuje ¢astecné nebo uplné jed-
notlivé tkan¢€, organy nebo funkce téla [1], za ucelem zachovani nebo zlepSeni kvality zi-
vota jedince. Biomaterial je zamyslen pro pfimy kontakt s zZivou tkani a jsou na néj kladeny
mnohem vyss$i pozadavky [2]. Biomaterial mize byt také definovan jako latka, ktera byla
navrzena, aby piijala formu, kterd jednotlivé nebo jako soucast zivého systému slouzi

k pfimému fizeni diagnostickych postupti [1].

Z biomaterialti jsou zhotovovany naptiklad nahrady malych kloubt, kardiostimulétory,

cévni a zubni nahrady, zubni vyplné a mnoho dalsich [3].

Kontaktni éocky Hvdrocefalickv shunt
Maillofacidlni nihrady Katétry CNS
Zubni viplné
Zubni nihrady Infiizni porty
Trachealni viztuze
Kardiostimmulatory
Tracheostomické sety
Prsni muplantsty
Urologicke stenty
Cévni nahrady a katétry
Pristupy pro
- 4 g 1“
LV, katétry e & : Pomicky pro
i ' peritonedlni dialjzu
[ ; Inkontinendn
hatové stenty pomicky
Peniini implantity
Ortopedické nahrady i
Porodnicko'gynekologické
pomiicky
Finadni pomicky Hemodialyzaéni pomicky
Osteotomické pomibcky
L
Nahrady malych kloubi Deenddni keatétry

ATH
W
G (I

Obr. 1 vyuziti biomaterialt upraveno z [3]
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1.1 Naroky na pouzivany material

Jelikoz se biomateridly vyuZzivaji v pfimém kontaktu s tkani, musi splihovat né¢kolik podmi-
nek pro bezpecné pouziti. Zakladni pozadavky jsou biokompatibilita a biostabilita materia-
lu. Téz nesmi narusovat metabolizmus organismu [2]. Nejcast¢jSimi pfi¢inami selhani im-
plantatu jsou alergické reakce, korozni opotiebeni, degradace materialu. Okolo 10 % vSech

chirurgickych implantétii je odmitnuto z divodu selhéni rozhrani implantat-tkan [4].

Pii aplikaci biomateridlu do tkan€ se také méni mechanické napéti, takze je dilezité,
aby mél materidl dobré mechanické vlastnosti, tak aby pfi zatézich nebo zménach teplot
nedochézelo naptiklad ke zméné struktury nebo pii zvySené aktivité k odlamovani, tudiz
musi byt dostate¢né pevny a elektrochemicky staly. Dillezité je i jeho snadna zpracovatel-
nost [2]. V pfipadé dentdlnich materidlti musi byt odolny, aby vydrzel v ordlnim prostiedi,
protoze na né¢j bude na néj plsobit Siroké rozmezi teplot piiblizné od 15 °C do 68 °C (pod-
le autora McNally [4]), i pH v Gstech se méni zhruba od 6,0 do 7,4. Také bude vystaven

chemické plsobeni potravin a nédpoji spolecné se statickou unavovou zatézi az do 600 N

[4].

1.2 Biokompatibilita

Od doby, kdy byly biomateridly navrzeny pro pouziti v pfimém kontaktu s Zivou tkani,
je nezbytné, aby materidl nevyvolal zddnou neZadouci reakci, zadny Skodlivy efekt na hos-
titelskou tkan nebo organ [1]. Biokompatibilita je schopnost materidlu vyvolat vhodnou
biologickou odpoveéd pro danou aplikaci v téle [5]. Jedna se o kompatibilitu s zivou tkéni,
nebo s zivym systémem s tim, Ze material neni toxicky, Skodlivy, nebo fyziologicky reak-
tivni a neni pfi¢inou imunologického odmitnuti [2]. Biokompatibilita biomaterialt je dale
klasifikovana podle jejich schopnosti indukovat bunéénou nebo tkanovou smrt
(cytotoxicita), zahgjit rakovinné bujeni (karcinogenita), poSkodit genetickou informaci

(mutagenita), atd [1].

1.2.1 Testy pro dentalni materialy

Pro posouzeni vhodnosti potencidlniho materidlu existuje fada testi. Povaha klinicky tes-
tovanych nezadoucich ucinki dentalnich materidli je riznéd (mistni, alergicka, systémova)
a lisi se tedy i jejich reakéni mechanismy. Kromé toho i kontakt materialu s tkani je
odlisny, mlze se vztahovat k dob¢€, pohybuje se v rozmezi od minut po mésice a roky.

Nebo je ve vztahu k mistu piisobeni, uvnitt téla nebo na povrchu [6].



UTB ve Zliné, Fakulta technologicka 14

Soucasti vétSiny testd pro dentalni materialy bylo stanoveni cytotoxicity in vitro, genotoxi-
city a mutagenity (zejména in vitro). Déle urCeni lokalnich reakci, hlavné experimentalné
provadénymi testy na zviratech nebo in vitro simulaci, jako je napiiklad bariérova zkouska
dentinu. Poslednim testem je senzibilizace, ktera se testuje predevsim na pokusnych zvita-

tech [6].

1.3 Biostabilita

Biostabilita implantati je zna¢né ovlivnéna adsorpci a absorpci u€innych latek ve fyziolo-
gickych roztocich. Z tohoto divodu je biostabilita polymernich biomaterialtt dilezitou
vlastnosti pro dlouhodobé implantabilni zdravotnické prostiedky [7]. Biostabilita vyzaduje,
aby material nebyl degradovén biologickymi interakcemi v téle. Materiél té€Z nesmi inicio-

vat reakce v tkdnich, které implantat obklopuyji [8].

1.4 Biomaterialy v zubnim lékarstvi

Zajem o vyvoj novych biomaterialii je obrovsky a roste s poptavkou. Vyuziti v zubnim
1ékatstvi je velké. Z biomaterialii se zhotovuji naptiklad zubni vyplné, zubni protézy, im-
plantaty, dale v ortodoncii se pouzivaji jako dratky fixnich aparatd, zdmecky, gumicky [9].
V dentélnich aplikacich se Casto pouZivaji materidly, jako jsou kovy (stfibrné amalgamy,
zlato), keramika (Zivec, oxid hlinity, vyztuZzeny porceldn) a kompozity. Snaha omezit do-
pad dfive vyuzivanych materiald, jako jsou amalgamy, na Zivotni prostiedi, vede k Cast&j-

Simu oSetfeni zubu pomoci keramiky a kompozitnich pryskyfic.
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2 STAVBA ZUBU

2.1 Fylogeneticky vyvoj zubi

Prvni pravé zuby se v evoluci vyskytli u ¢elistnatych ryb. Jejich dentinové zuby se pravde-
podobné vyvinuly jako derivaty plakoidnich Supin. Soucasné s nimi se tvofili 1 nepravé
zuby jako rohovatéjici epitel dutiny ustni (kruhousti, ptaci a larvalni stadia obojzivelniki)

[10].

2.2 Ontogeneticky vyvoj zubt

Za zacatek vyvoje zubu muzeme oznacit asi 6. tyden vyvoje embrya. V tomto obdobi
se ektodermovy epitel primitivni dutiny ustni (stomodea) ztlust'uje a vytvaii tak zaklad pro
vestibularni a dentalni liSty, které se vyvijeji asi o tyden pozdéji. Z dentélni liSty poté vzni-
kaji zarodky vSech zubtl. Nejprve se dentdlni lista rozd€li na priméarni a sekundarni zubni
liStu. Z primarni listy se vyviji vSech 20 zub docasného chrupu a déle 1. az 3. molar
chrupu stalého. Ze sekundarni liSty se vytvoti fezaky, Spicaky a premolary chrupu stalého.
Kazdy zub se vyviji jako samostatny organ, pfi¢emz stddia vyvoje zubu lze morfologicky
rozdélit na stddium pupenu, poharku (Cepicky) a zvonku. U zarodku ve stadiu zvonku po-
pisujeme organ skloviny, ze které¢ho se vyvinou ameloblasty, dentalni papilu, z ni se dife-
rencuji odontoblasty a buniky zubni dfen€, a dentélni vak, jenz dava vznik cementoblastim,
fibroblastiim a jinym bunikdm periodoncia (zdvésného aparatu zubu). V tomto stadiu zacina
proces tvorby skloviny (amelogeneze) 1 dentinu (dentinogeneze) v oblasti korunky zubu,
diferencuje se zubni dien, vyviji se zéklad kofene, periodoncia i zubniho alveolu. Béhem
vyvoje bun¢k zubu je zajimavy sled vzéjemnych indukci a interakci. Buniky dentalni papily
vyvolaji pfeménu okolnich bun¢k v preameloblasty, diky jejich pfitomnosti se pozdé&ji vy-
vinou preodontoblasty. Ty néasledné vyzraji v odontoblasty a zanou tvofit predentin. Na-
sledn€¢ dochéazi ke kontaktu predentinu s preameloblasty, coz indukuje jejich pfeménu

v ameloblasty, které¢ jsou schopny produkovat sklovinu.

Zuby docasného i stadlého chrupu se vyvijeji od stfedni cary smérem dozadu (distaln¢),
symetricky na obou stranach. Zaklady zubi dolni Celisti (mandibuly) se vytvaieji o néco
diive nez zaklady zubi v Celisti horni (maxily). Po vyvoji korunky nastdva vyvoj kotfene
a periodoncia (zavésného aparatu zubu), které se dokoncuji az po protfezani zubu do dutiny
ustni. Zéklady vSech 20 zubt docasnych a 32 zubt stalych jsou pfitomny jiz pfi narozeni

[10] [11][12] [13].
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Zub je slozen ze tii riznych materiald. Zakladnim konstrukénim prvkem je dentin, sloZzeny
z fosfore¢nanu vapenatého (72%), kolagenu a odontoblastii. Koruna je pokryta zubni sklo-
vinou, coz je extrémné pevny krystalicky hydroxyapatit. Spojeni s kosti zajistuje koten

[14].

2.3 Poskozeni zubu

Oralni choroby postihuji zna¢nou ¢ast populace. Zubni kaz nebo onemocnéni parodontu
jsou nejcastéjsi zdravotni potize dutiny ustni, které lidstvo postihuji. Zubni kaz je kom-
plexni chronické multifaktoridlni onemocnéni [15], které je zptisobeno interakci Ctyt
faktordi (zubni plak, strava, Cas a hostitel). Tyto proménné faktory vSak nemusi vysvétlit
cely vyvoj nemoci. Proto ve 30. letech 20. stoleti zacal geneticky vyzkum zaméfeny
na vznik zubniho kazu. Lidska genetickd dédicnost je klasifikovand do dvou kategorii.
Prvni je dédi¢nost podle Mendela, ktera je vazana pouze se zménami v jednom genu (mo-
nogenni), a druhou kategorii je komplexni dédicnost, ktera je vysledkem interakce genetic-
kého (vétsinou polygenniho) a negenetického faktoru [16]. Nékteré studie zkoumaly geny
pro nachylnost k zubnimu kazu. Geneticka variabilita byla zjiS§téna u amelogeninu (gen pro
skleroprotein, ktery se vyskytuje v primarni zubni matrici), u tuftelinu (gen fosfosforylo-
vaného glykoproteinu) a u enamelinu. OvSem studie zdlraziuji, Ze je za potiebi dal§iho
vyzkumu. Pfedpoklada se tedy, Ze nachylnost ¢i odolnost vii¢i vzniku zubniho kazu je vy-

sledkem genetickych a environmentalnich interakci [17].

2.3.1 Dentalni plak a vznik zubniho kazu

Lidské zuby jsou kalcifikované a potazené biofilmem piivodnich a endogennich mikroor-
ganismu [18]. Existuji studie, které potvrzuji, Ze biofilm zubniho plaku, je pfic¢inou vzniku
zubniho kazu a parodontitidy. Biofilm zubniho plaku se skladd z nékolika set druhil bakte-
rii [19]. Bakterie v biofilmu produkuji extracelularni matrix latek, kterd se sklada ze sacha-
ridii, proteinii, nukleovych kyselin, lipida respektive fosfolipidii [20]. Tato extracelularni
matrix muze tvotit az 90 % z biologické vrstvy. Jednou z pfitomnych bakterii je Strepto-
coccus mutans a ta je zodpoveédnd za iniciaci zubniho plaku. Bakterie také zpisobuji po-
Skozeni zubli tvorbou kyseliny, ktera je produkovana procesem fermentace v piitomnosti
fermentujicich cukrii jako jsou gluko6za, sachardza a fruktoéza [21]. Tyto organické kyseliny

demineralizuji vapnik a dalsi kationty z krystalické struktury hydroxyapatitu na povrchu
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zubu. Télo proti demineralizaci bojuje produkci slinného proteinu Statherinu, ktery napo-
maha opétovné mineralizaci zubu. Prvni viditelnd zména pti vzniku kazu, kterd ukazuje

demineralizaci zubni skloviny, je prisvitna zona [18].

Ca1G(PO4)E(DH)2 = 11H+ -— 1DC32+ + E{HPD4)2_+ 2H20

Hydroxyapatit Organicka kyselina

I

Obr. 4 Vznik zubniho kazu upraveno z [18]
Hydroxyapatit se hydrolyzuje ze skloviny zubu organickymi kyselinami vylu¢ovanymi
Streptococcus mutans a jinymi kariogennimi bakteriemi a dochazi k rozpusténi vapniku
a fosfatu [18]. NaruSeni sklovinné vrstvy (demineralizace) je pficinou vzniku zubniho
kazu. Obnovou zubni skloviny se zabyval vyzkumny tym z King’s College v Londyné.
Dokazali remineralizovat zubni sklovinu elektrickym proudem (EAER, Elecrically Accele-

rated and Enhansed Remineralisation), coz by v budoucnu mohlo urychlit a zjednodusit

1é¢bu zubnich kazt [22].

2.3.2 Vliv vyplné na vznik sekundarniho zubniho kazu

Léze zubniho kazu vznikaji interakci odonthopatogenickych bakterii, které kolonizuji
na povrchu zubu [18]. V literaturach byva uvadéno, Ze amalgam a skloionomerni cement
maji tzv. antikariogenni Uc¢inek, tedy ze zabranuji vzniku sekundarniho zubniho kazu.
Podle nékterych studii (napt. [23] Christian Splieth) bylo u sekundéarniho kazu, vzniklého
pod kompozitni vyplni, mnohem vice mikrobl nez pod vyplni amalgdmovou [23]. OvSem
podle nov¢jsi studie ( [24] (Si-su Mo) je mnozstvi bakterii u recidivniho kazu pod obéma

vyplnémi srovnatelné.
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2.4 Historie zubniho lékarstvi

Pouzivani zlata pro zhotoveni protéz bylo dokazano z archeologickych nalezii [25].
Metody léceni zubli se postupem Casu, s vyvojem technologie a novych materiali méni.
Nejprve se jakékoli poskozeni zubu 1éCilo jeho vytrhnutim, coz ve vétSing€ ptipadi bylo
velmi bolestivé. Nékdy spolu s nezdravym zubem dochédzelo k vytrhnuti i ¢asti dasné
a Celistni kosti. Pozdé&ji dospéli 1€kaii k ndzoru, Ze je lepsi zub zachranit a zacali zkoumat
moznosti vyplné zubniho kazu. Byly nalezeny ostatky mladopaleolitického Homo sapiens,
které dokazuji snahu o vyvrtani zubu, pravdépodobné ostrym ulomkem kamene. Vznikla
dira byla vyplnéna pravékym tmelem, ktery obsahoval stébla a chlupy. Predpoklada se,
Ze tato vypln mohla byt pouzita jako antiseptikum. V pozdé¢jsi dobé naSel uplatnéni vceli
vosk, kterym byla dira v zubu vyplnéna [26]. Pokud poSkozeni zubu bylo vétsiho rozméru,
byla pouzita nahrada celého zubu. Tak vznikly prvni dentdlni implantaty. Nékteré kultury
pouzily zub zvéti, ktery pak zasadili do zlatych krouzki, které pfipevnili k ostatnim zu-
bim. Také se pouzivala slonovina, ktera byla do dutiny Ustni pfipevnéna zlatymi dratky

[25].

Jednou z prvnich vyplni byla slitina stiibra a kapalné rtuti, spolu tyto dvé latky vytvofily
pastu, kterd byla snadno zpracovatelna. Tento primitivni amalgam mé¢l vSak znacné nevy-
hody, jelikoz pfi tuhnuti zvétSoval svilj objem, dochdzelo k pfe¢nivani zubni vyplné,

ktera pak brénila skusu, nebo vnitinim tlakem zub praskl [27].
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3 VYPLNOVE MATERIALY

Zubni kaz je celosvétovy zdravotni problém. Standardni 1é¢ebny postup je odstranéni kari-
¢zni zubni tkan¢ a jeji obnoveni inertnim vypliiovym materialem jako jsou amalgamy nebo
dentalni kompozity [28]. Vice nez polovina zubnich vyplni je zplisobena vznikem sekun-
darniho (recidivniho) kazu, tj. nedostatecnym odvrtanim kazem napadené Casti zubu.
Pro zabranéni vzniku sekundarniho kazu bylo prokazano, Ze fluorid ma antibakterialni
ucinky a proto se zacaly vyvijet vyplné, které¢ uvoliluji fluorid. Napftiklad skloionomery

a fluorid uvoliujici kompozity [29].

3.1 Amalgam

Uplny pocatek amalgamt byl v Cing, od 7. stoleti se tento vypliiovy material za¢al pouzi-
vat 1 v Evropé. Postupné se upravovalo jeho slozeni, avSak stale nebyl zcela piijat kviili
obsahu rtuti. Na zacatku 20. stoleti byl zjistén optimalni pomér vSech ptitomnych latek
v soustavé Ag—Zn—Hg a to iniciovalo prvni zavedeni normy pro dentdlni materialy v roce
1920, ktera byla vydana Americkou dentalni asociaci (ADA). Podle normy musely amal-
gamov¢ slitiny, konven¢ni amalgamy, obsahovat nejméné 65 % stiibra a maximalné 29 %

cinu, 6 % meédi a 2 % zinku [27].

V pozdé&jsi dobé byly smichany dva druhy amalgamt, konvencni stiibrny a slitina Ag-Cu,
tzv. disperzni amalgdm [30]. Tato vyplilovd hmota byla oproti pivodnim konvencnim
amalgdmim pevnéjsi v tlaku. Zjistilo se, Ze tato pevnost byla zptisobena chemickou reakci,

ktera probihala v amalgdmu s ptidavkem slitiny [27].

Dal8im druhem amalgamu je moderni amalgam, ktery ma obsah médi v rozmezi od 10 %
do 30 % [30].

3.1.1 SloZeni amalgamu

Vyplhovy material, ktery se oznacuje jako amalgam, vznikd rozpusSténim kovu ve rtuti.
PraSek byva slozen z Ag, Sn, Cu. Pomér pouzitych prvki se 1isi a urcuje vlastnosti zhoto-
vené¢ho amalgamu. Prvky, které se pfidavaji ve stopovém mnozZstvi, jako jsou Au, Pt a In,

maji na vlastnosti zhotoveného amalgamu jen zanedbatelny vliv [27].

3.1.2 Vlastnosti amalgamu

Jeden z hlavnich divodl pouziti amalgamu je, ze bod tani je okolo 300 °C, coz v kratkém

case byva dobfe tolerovano lidskymi zuby. Rychlost tuhnuti je takovd, ze manipulace
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pfi vymeéné je velmi snadna. Vyplil zstava po kratkou dobu mekka, takze miize byt zaba-
lena pro obsazeni nepravidelné vyduté, pozd¢ji tvoii pevnou hmotu [1]. Vlastnosti amal-
gamil Ize délit podle nékolika kritérii na chemické, fyzikalni nebo biologické. Obecné maji
amalgamy dobré fyzikalni vlastnosti, jsou snadno manipulovatelné a maji dobrou klinickou
snasenlivost. Nevyhodou je, ze po Case v ustech koroduji a jejich povrchova kvalita je na-
rusend [27]. Amalgam, diky svému obsahu stfibra a médi, mé bakteriostatické ucinky a tim
omezuje vznik sekundarniho zubniho kazu (antikariogenni Uc¢inek) [30]. U novych typt
amalgdmd, to jsou amalgamy s velkym obsahem médi, se ¢asto u vétsich kavit projevuje
velkd expanze a dochédzi tak kpnuti, co md za nasledek prasknuti zubu. Proto
se doporucuje u kavit vétSich rozmérti pouzit kompozitni vypliové materialy s vazebnym

systémem na sklovinu [27].

Trvanlivost amalgamii je pomérné delSi nez u ostatnich vyplhovych materiald [29].
Je podminéna tadou faktorti, nejvice zavisi na karieznim zubu, v€ku pacienta, typu amal-
gamoveé vyplné a v neposledni fad¢ na Ustni hygiené pacienta. Doba trvanlivosti amalga-
moveé vyplné je riiznd, nékteré zdroje (Preklinickd stomatologie, Jansova) uvadi piiblizné 7
az 10 let [27], ovSem pokud je plomba v dobrém stavu, miize ziistat 1 del§i dobu. Problém
muze vzniknout, kdyz je v ustech vice stejnych slitin rizné vyroby, pak mohou mezi amal-
gamovymi plombami vznikat galvanické proudy. Jedna se o rozdil elektrodovych potencia-

14 rdznych slitin kov.

Tab. 1 Vliv jednotlivych prvkl na amalgdmovou vypln [30]

Prvek amalgamu Podminujici vlastnost amalgamu

Ag Mechanické odolnost, odolnost vii¢i korozi (a dlouho-

trvajici lesk), expanze

Sn Antagonista Ag, kontrakce, plasticita

Cu Podobné jako Ag
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Obr. 5 Zkorodovany konvenéni amalgam z [30]

3.1.3 Problematika rtuti v amalgamu

Rtut’ je kovovy prvek, jenZ se vyskytuje v jednom z nejcastéji pouzivanych vypliovych
materiali. Zoxidovand forma rtuti ma zaSedlou barvu a pfed pfipravou amalgdmu by méla
byt piefiltrovana. Cista kovova rtut’ by byla nebezpeéna pouze pii zpracovani amalgamu,
kdy dochazi k odpatfovani. Dnes je vyuzivano strojové michani v uzavieném systému,
takZe k odparovani nedochazi, pti odvrtavani bez chlazeni je moZnost, Ze by se rtut’ vysky-
tovala ve formé& par [30]. Chronickd koncentrace rtuti v téle z amalgamového zdroje mize
byt ovlivnéna i pH v ustech pacienta [31]. Rtut’ se také miize ze zubniho amalgamu uvol-
fovat pfi odstranovani staré vyplné, ptipadné pfti likvidaci pfebytecného materialu. Emise
rtuti do ovzdusi zplisobené lidskou €innosti a pfirozenym uvoliovanim daleko ptfesahuji
emise rtuti z dentdlniho amalgamu, ktery se vyuzivda v zubnim Iékafstvi, ty jsou

odhadované na 20 tun za rok [32].

3.1.4 Negativni pisobeni rtuti v lidském téle

Péary rtuti jsou lipofilniho charakteru, mohou prochidzet membranami, napiiklad hematoen-
cefalickou bariérou a placentou. Péra je dobfe rozpustnd v krvi a tkdnich a disledkem akti-
vity katalazy se oxiduje. Rtut’ se uklada predevsim v centralnim nervovém systému vcetné
fetalniho mozku. Kovova rtut’ se dokaze navéazat a hromadit v ledvinach. Vylucuje se pie-

dev§im mo¢i [33]. Pfi inhalaci rtuti se pfiblizné 80 % z vdechovanych elementarnich ¢astic
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dostane az do plic [32]. Ze studii Minamata byla zjiSténa hranice rtuti ve vlasech 50 ppm,
kdy se zac¢inaji objevovat prvni pfiznaky intoxikace methylrtuti. Neurotoxické ucinky rtuti
u dospélych lidi se projevuji néco malo pod hodnotou 30 ppm. V jiné studii se hranice
v krvi pohybuje od 0,1 do 0,5 pg-ml™. P¥i t&chto hodnotach se u 5 % piipadi zadaly obje-
vovat prvni ptiznaky, kterymi jsou parestezie a dysartrie [33]. Existuje cela fada moznych
zdravotnich problému zplisobenych rtuti uvolnéné z amalgamovych vyplni. Zndmé Gcinky
ovlivituji nervovy, imunitni, respiracni, kardiovaskuldrni, gastrointestindlni ale i repro-

dukéni systém [32].

3.1.5 Aktualni situace v EU

Stanovisko SCENIHR (Scientific Committee on Emerging and Newly Identified Health
Risks) aktualizuje pfedchozi névrh z roku 2008. Hodnoti se v ném bezpecnost zubniho
amalgdmu a jeho mozné alternativy jako jsou kompozity na bazi pryskytic, skloinomerni
cement, keramika a slitiny zlata. Avsak i alternativni materidly maji svd omezeni. Napfi-
klad nékteré¢ z pouzitych monomerli u kompozitnich vyplni na béazi pryskyfice jsou
v in vitro cytotoxické pro buniky zubni dfené. Material se voli s ohledem na charakteristiky
pacienta, jedna se o primarni nebo trvaly zub, téhotenstvi, pfitomnost alergii na rtut’
nebo na néjakou slozku z dalsich vypliiovych materiald, ptipadné mnozstvi jiz existujicich

amalgamovych vyplni [32].

Ochrana obcanti pied novymi zdravotnimi riziky SCENIHR uznéava, ze stavajici dikazy
nevylucuji pouzivani amalgdmu v konzervaénim zubnim oSetfeni u b&Zné populace.
Obecny zaver je, ze nebyly pozorovany zadné zvySené nezadouci systémové ucinky
a je za to, Ze soucasné uzivani zubniho amalgamu nepfedstavuje zadné riziko systémového
onemocnéni. Je znamo, Ze nékteré nezadouci mistni G€inky jsou obcas pozorovany u zubni
amalgamové vyplné, avSak incidence je nizkd a obvykle snadno zvladnutelna. Zubni rege-
neracni terapie v pribéhu t¢hotenstvi jako u kazdého jiného terapeutického oSetfeni,

by méla byt co nejvice omezena, aby se snizila expozice plodu [32].
Z tohoto diivodu navrhla Evropska komise zakézat pouzivani amalgamu u t€hotnych a ko-
jicich zen, ale 1 u déti do Sestnacti let. Debatuje se i o plném zruSeni amalgamovych vypl-

ni v zubni medicing v celé Evropské unii.
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3.2 Kompozitni vyplné

V posledni dobé¢ roste poptavka po vyztuzenych kompozitech urcenych pro dentalni apli-
kace [34]. Kompozitni vyplil se pouziva jako alternativa k amalgdmovym vyplnim. Lze je
rozdélit podle ur¢ité aplikace a jejim konkrétnim pozadavkom. Casté uplatnéni nalézaji
jako vypliové materidly, tmely, cementy ale i prozatimni materidly [35]. Kompozitni vy-
plinové materidly jsou sloZeny z organické a anorganické slozky, jsou to heterogenni mate-
ridly z polymerni matrice a ¢asticového plniva, které je pevné vazano k organické prysky-
fici. Pojivem je organicka pryskyfice, ktera materiadl vaze. Anorganickym plnivem jsou
castecky skla, ty dodavaji chemickou a mechanickou odolnost a diky bilé barvé ptirozeny
vzhled [30]. Dal$imi pfisadami miizou byt napiiklad pigmenty nebo absorbenty UV zafeni,

které zajist'uji, aby kompozit neménil barvu v pritbéhu Casu. [36]
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Obr. 6 Vymeéna staré kompozitni vyplné upraveno z [36]

Na obrazku 4 (Obr. A) je vidét na levém stfednim fezaku stard a diskolorovana kompozitni
vyplii. Po odstranéni staré kompozitni vyplné (Obr. B) se na preparovany zub nanese
leptaci gel (Obr. C). Poté se nandsi vazebny prostiedek (Obr. D), ktery byl nasledné vytvr-
zen pomoci svétla (Obr. E). Byla pouzita univerzalni nanohybridni kompozitni pryskytice
(Obr. F). Po opracovani a ozafeni prvni vrstvy, byla nanesena a ozafena vrstva druhd
(Obr. G). Povrch byl opracovan diamantovym brouskem a leStén diskem potazenym oxi-

dem hlinitym (Obr. H).
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3.2.1 SloZeni kompozitnich materiala

Anorganické plnivo je pevné vazano k organické matrici, kterd je tvofena monomery,
Existuje spousta riiznych organickych slozek, které se lisi predevsim hydrofilnosti, nejcas-

t&ji se jedna o monomer z ¢asti hydrofilni a ¢asti hydrofobni.

Plnivo je slozeno z ¢asteCek obsahujicich kiemen (SiO;), oxid hlinity a bority, fosfat, sklo
(Sr, Ba), sklokeramiku, keramiku a barevné pigmenty [30]. Plnivo sniZuje polymeracni

kontrakci. Cim je ¢astecka skla mensi, tim 1épe se material lesti.

Jako pigmenty se vyuzivaji oxidy kovi, které zajistuji opacitu, tj. neprostupnost latky
télesa v diisledku absorpce ¢i rozptylu pro svételné, radiové, rentgenové, akustické apod.

zateni.
3.2.2 Klasifikace podle velikosti ¢astic plniva

V ramci kazdého typu kompozitnich materialti jsou charakteristické vlastnosti, které jsou
dany velikosti vyztuznych plniv. Velikost ¢astic béznych kompozit pfesahovala 1 um, vy-
skytovaly se vSak 1 kompozity, kdy jejich plniva méla primér pfiblizné jako lidsky vlas, to
je okolo 50 um. Takto tvofené kompozity, jsou oznacovany jako makrofilni [35] [37]. Ma-
terial ma velmi dobré mechanické vlastnosti, je odolny vici abrazi, vylomit velkou castici
Z matrix je narocné. Jsou barevné nestalé a zplisobuji kontrakci a pnuti mezi monomery.
Vyznacuji se velkou tvrdosti, avSak lesténi nebo dosazeni hladkého povrchu je obtizné

[35].

Z estetického hlediska se jako dal$i zacaly vyradbét mikrofilnni kompozity, jejichZ plnivové
¢astice maji velikost do 0,5 pm. Jsou pomérné snadno lestitelné a barevné stalé, avSak mayji

nizkou mechanickou odolnost. O néco malo vétsi jsou midifilni castice [35].
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Obr. 7 Schéma riznych velikosti ¢astic kompozit upraveno z [38]

3.2.3 Klasifikace podle druhu polymerizace

Tuhnuti pryskyficovych kompozitnich vyplni lze d€lit podle zpiisobu iniciace tuhnuti ma-

terialu na: [30]

e chemicky tuhnouci

e svétlem tuhnouci

e svétlem a chemicky tuhnouci
e teplem a svétlem tuhnouci

e teplem tuhnouci
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Obr. 8 Iniciace polymerace kompozitnich pryskytic [30]

3.2.3.1 Svétlem tuhnouci kompozit

Materidl vyuZivajici k tuhnuti svétlo, fotoiniciaci, se nazyva fotokompozit. Nejcasté]si
uplatnéni nalézd jako material pro korunky nebo vlozky kofenovych kandlka [37].
K tuhnuti se pouziva modra ¢ast viditelného svétla (VLC — Visible Light Cure), jeho vIno-
va délka se pohybuje v rozmezi od 420 do 500 nm. BéZnym inicidtorovym systémem je
kafrchinon (CQ) a ethyl-4-(dimethylamino)benzoat (DABE) [37]. DalSimi fotoiniciatory,
které se pouZivaji, jsou napiiklad PPD (1-fenyl-1,2-propandion), Lucirin TPO (oxid mo-
noacylphosphine) a oxid bisacylphosphine pod komenrénim nédzvem Irgacure 819 [35].
Funkci inicidtoru je preména svételné energie do radikélového stavu molekul inicidtoru
[37]. Po ozéfeni halogenovou Zarovkou, LED svétlem, argonovym laserem nebo xenono-
vym svétlem se CQ rozpadé na radikdly, tim je fotopolymerace zahajena. Pfevazujici mo-
nomer, ktery se vyskytuje v komerénich vyrobcich, je bis-GMA, mé vysokou viskozitu,
a proto byva michédn s dimethakrylaty jako je TEGMA, UDMA [35]. Visk6zni monomery
s velkou molekulovou hmotnosti se pouzivaji, aby se zabranilo nadmérnému smrsténi
v pribéhu polymerace. Nizko hustotni monomery s malou molekulovou hmotnosti se vyu-

zivaji ptedevsim pro zlepSeni reologickych vlastnosti [37].
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Proces fotopolymerace
Fotopolymerace probiha radikdlovym zptisobem. Iniciace je zahédjena ozarenim, které pre-
dava molekule CQ energii, a ta pfechdzi do excitované¢ho stavu. V tomto stavu je CQ
schopen reagovat s molekulou DABE a aktivovat tak aminoalkylové radikaly. Po svételné

aktivaci zacnou molekuly iniciatoru ve formé radikal polymerizaci s monomerem [37].

Findlni vlastnosti jsou odvislé od dobrého zesitovani, které zalezi na spradvném thlu ozate-
ni, na délce expozice a na pouzité ozarovaci jednotce. Rozlozeni svétla zavisi na vnitinim
nastaveni svételné jednotky (napiiklad odraz svétla zrcatky). Tak mohou vznikat mista
s nizsi a vyssi intenzitou ozareni [37].
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Obr. 9 Snimky potizené profilem laserového paprsku: Celalux 1, Celalux 2 a Blu-

ephase 201 Turbo [37]

To vede k lokélné€ odliSnym stupiiim vytvrzeni, a tim k riznym mechanickym vlastnostem,
které se odrazeji v distribuci tvrdosti vzorkli. ZvySeni doby expozice vede ke zvysSeni tvr-
dosti materidlu. Plochy s nizkym ozafenim vSak vzdy vykazuji niz$i hodnoty tvrdosti
ve srovnani s plochami vystavenymi vysokym ozafenim, bez ohledu na dobu expozice.
Vytvoteni zesitované polymerni struktury béhem foto-polymerizace je rychly proces.

A jeho reakéni rychlost doséhne maxima po nékolika sekundach [37].

3.3 Skloionomerni cement

Skloionomerni cement neboli také sklopolyalkeonatovy cementy byly vynalezeny
Wilsonem ve vladni laboratofi v roce 1969. Do klinické praxe byly zavedeny od roku 1972

[39]. Prvni skloionomerni cement byl opatien zkratkou "ASPA" (alumino silicate polyal-
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kenoic acid), jako prasek obsahoval sklo z oxidu kiemicitého a kapalinou byla polyakrylo-

va kyselina [39] [40].

Tyto cementy se skladaji z organické ¢asti, kterou byva kyselina polyalkenova a kyselina
hydroxykarbonova, a z anorganické ¢asti, coz je rektivni aluminium-silikatové sklo. Re-
akénim médiem je voda [30]. Skloionomerni cement vznikd acidobazickou reakci mezi

aluminium-silikatovym sklem a kyselinou polyalkenovou [41].

3.3.1 Déleni podle typu tuhnuti

Skloionomerni cementy lze dé€lit podle typu tuhnuti. Prvnim typem jsou samotuhnouci ce-
menty, kde reakce probiha acidobazicky. Druha moZznost tuhnuti je dual, kdy se vyuziva
fotopolymerace v kombinaci s acidobazickou reakci. Posledni typ se nazyva tri cure. Opro-

ti pfedeslym typtim navic probiha autopolymerace pryskyti¢né slozky [30].

Jeho koeficient tepelné roztaznosti je podobny struktuie zubu a jsou biokompatibilni [39]

3.3.2 Vlastnosti skloionomernich cementi

U skloionomerniho materidlu vzniké chemické vazba ke skloviné a dentinu, kterd je zpt-
sobena iontovou vyménou. Adheze ke skloviné je silné€jsi nez k dentinu, vznika rekci kar-
boxylovych skupin kyseliny s kalciovymi ionty, ty se vyskytuji na povrchu zubni tkang.
Z materiadlu se dlouhodobé uvoliluji ionty fluoru, jenz maji antikariogenni ucinek.
Uvolnéné fluoridové ionty pozménuji mikrobidlni plak, ktery je na povrchu zubd [30].

Fluorid zvySuje pevnost v tlaku a snizuje dobu tuhnuti cementu [41].
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4 IMPLANTATY

Implantat je medicinsky piipravek konstruovany z jednoho nebo vice biomateriald, ktery je
zamérné umistén do téla za ucelem nahradit poskozenou tkan a z ¢asti nebo uplné nahradit

funkeci ¢asti lidského organismu.

Pro zhotoveni implantatti se vyuzivaji biomateridly — predevsim polymery, kovy, keramika
a kompozity. Pouziti polymert jako je naptiklad polystyren (PS) nebo polymethylme-
thakrylat (PMMA) v zubnim Iékatstvi pro umélé zuby zacalo v roce 1930 [37]. Na zakladé
reakce tkané s biomateridlem lze implantaty, pouzivané v dentalnich aplikacich, d¢lit do tii
skupin.

Na biotolerantni, bioinertni a bioaktivni [3].

a) Biotoleranti material

Biotolerantni material je takovy, ktery je tkani pln€ tolerovany a nevyvolava zddné neza-
douci reakce organismu. Do této skupiny se fadi ptredevSim slitiny obecnych kovu

a uslechtilé kovy, tedy materialy, které jsou biologicky tolerované [2].

Biomaterialy v dentélnich aplikacich jsou oddéleny od kostni tkdné vrstvou tkané fibrézni
[42]. Mezi implantidtem a kosti dochézi k fibrointegraci, tedy ke vzniku rizné silné spojo-
vaci vrstvy vaziva. Dle nékterych autortl, (napf. Simiinek — dentalni implantologie [2]),
jsou biotolerantni materidly pro dlouhodobou aplikaci nevhodné. ,, Pro fibrogenaci je ty-
picky vznik ruzné silné spojovaci vazivové vrstvy mezi kosti a implantdtem, coz neni pro
dlouhodobé vhojeni a funkci idealni a miize to vést dokonce i k castecné explantaci.* [2]
Nejvetsi problém, ktery se vyskytuje u této skupiny, je koroze, v povrchové vrstvé dochazi
k elektrochemické interakci a kovové ionty mohou ptestupovat do tkdn€, na kterou

mnohdy plsobi toxicky [2].
b) Bioaktivni material

Je biologicky aktivni, fadi se sem napiiklad hydroxyapatitovd keramika, sklokeramika,
keramika trikalciumfosfatova a tetrakalciumfosfatova [2]. Hydroxyapatit ma vynikajici
biologické vlastnosti, jeho slozenim a krystalickou strukturou se podoba apatitu v lidském

zubu. Jeho Castice byly zaclenény do skloionomerniho prasku [39].

Bioaktivni materidly uvolnuji v kosti kalciové a fosfatové ionty. Dochazi k fyzikalné-

chemickému spojeni s kosti, biointegrace [2].
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¢) Bioinetrni material

Pojem inertni z biochemického hlediska znamend, Ze material méd malou nebo Zadnou
schopnost reagovat chemicky nebo fyziologicky [43]. Material je biologicky neaktivni,
nejvice pouzivan je titan a jeho slitiny, uhlikové materialy a aluminiumoxidova a zirkonui-
umoxidova keramika. Téz se pouzivaji polymerni materialy, jako jsou PE, PP, PTFE, PA

a dalsi.

Do této skupiny spadaji materidly, které jsou pro tkan biologicky zcela akceptovatelné. Za
ur¢itych podminek, spravného tvaru, tpravy povrchu, zpiisobu inzerce, je mozné, aby sou-
sedni kostni tkan byla v pfimém kontaktu bez vazivové vrstvy, osteointegrace [2]. Pojmem
osteointegrace rozumime funkéni uchyceni implantatu [44]. Nesmi dojit k chemickym re-

akcim mezi implantatem a tkani [2].

Titan je velmi mechanicky odolny pii nizké specifické hmotnosti, na povrchu se vytvori
mala vrstva TiO, TiO, a hydridi titanu, tato vrstva odolava korozi a ma i bakteriostaticky

efekt. Po dalSim opracovani se vrstva opét obnovi [2] [42].

4.1 Klasifikace dentalnich implantati

V soucasné dob¢ existuji tfi hlavni typy zubni protézy, jsou to snimatelné nahrady, celkové
zubni implantaty a pevné mustky [11]. Dentalni implantéty Ize fadit do n€kolika skupin,
podle vztahu k prostfedi dutiny Ustni na uzaviené, polouzaviené a oteviené. Skupina ote-
vienych implantatd se dé€li na sub-, intramukozni dale subperiostalni a endoseélni, ty

mohou byt Cepelkové, valcové a ostatniho typu [2].

4.2 Dentalni keramika

Ackoli jsou kovy nej€astéji pouzivany material ve stomatologii, nevypadaji jako pfirozeny
zub. K dosaZeni estetického vzhledu se zacala pouzivat keramika [45]. Ve stomatologii
byla jiz od konce 18. stoleti. Z po€atku 20. stoleti byly objeveny Zaketové korunky,
které byvaly vypalovany na platinové f6lii a zhotovovany ze Zivcového nebo korundového
porcelanu. Na konci 20. stoleti se zacaly rozvijet nové technologie pro vyrobu celokera-
mickych nahrad, lisovand keramika, infitrovana keramika, syst¢émy CAD/CAM a
MAD/MAM [25]. Literatura definuje keramiku jako anorganické, nekovové materidly vy-

robené ¢lovékem zahtatim surovych minerall pii vysokych teplotach [46].
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Ptednostmi keramiky jsou vyborna estetika, biokompatibilita a trvanlivost [25]. Navic jsou
keramické implantaty vhodné pro pacienty s alergii na kovy jako je titan [11]. Sklokerami-
ka se vyuziva ve velké mife jako vyztuzné prostfedky, plniva pro dentdlni kompozita. Téz
se pouziva v nékterych dentdlnich cementech a docCasnych vypliovych materidlech [45].
Keramické systémy se daji delit podle n€kolika kritérii, dle chemického slozeni na pte-
vazné skelné materialy, ¢astecné plnéné skelné materialy a polykrystalické materidly. Prvni
typ, pfevazné skelné materialy obsahujici amorfni skelnou matrix, ma ¢tyii atomy kysliku
a jeden atom kiemiku vazané kovalentni a iontovou vazbou. Optické vlastnosti odpovidaji
prirozenému zubu [47]. Keramické hmoty dle teploty taveni se rozliSuji na vysokotavitel-
né, nad 1300 °C, sttedné tavitelné (1100—1250) °C a nizko tavitelné (870—1050) °C. U me-
tody infiltrace miiZe teplotni rozsah presdhnout i 1500 °C [25].

4.2.1 SloZeni keramickych materiali

Keramika se sklada predevs§im z kovovych a nekovovych soucasti. VétSina téchto materia-
1 jsou oxidy tvofené spojenim kysliku a kovu, jako je hlinik, kfemik, vapnik a hot¢ik [45].
Dentalni porcelan je tvoten ze tii slozek: Zivce, kaolinu a kiemene. Kiemicitan
hlinitodraselny neboli Zivec se po vypaleni stdvd spojovacim materidlem. Kiemen udava
tvar a pfi zahfivani se mirné€ rozpina [25]. Porcelan je specifickym typem keramického
materidlu rozsahle pouzivaného v zubnim I¢katstvi. Vyskytuje se ve dvou fazich, krysta-
licky a amorfni. Atomy, které tvoti keramiku, mohou byt spojeny kovalentni nebo ionto-

vou vazbou [45].

Zivec je tavitelny pii 1290 °C, jeho chemické slozeni je K,O - Al,O; - 6SiO; obsahuje
piimési, jako je slida nebo zZelezo, které mohou zplsobit odliSné zabarveni, proto se po
rozemleti z prasku odstrafiuji pomoci magnetu. Stabilitu zajiStuje kiemen a oxid kiemicity,

dodéava vyrobku tvar pfi zahiivani a paleni [47].

Kaolin se po smiseni s vodou stdva mazlavym a je spojovacim prvkem smési, diky nému je
material matny a neprithledny [47]. V modernich materidlech se vyskytuje kaolin velmi
malo, byl zaménén oxidem hlinitym, ktery zvySuje mechanickou odolnost [25]. Pigmenty
jsou latky, které se pouzivaji pro pfirozenou barvu keramiky, naptiklad to jsou oxidy tita-

nu, zeleza nebo niklu, kobaltu a dalsi [47].
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4.2.2 Vlastnosti keramického materialu

Keramika je charakteristicka pro sviij vysoky bod tani a nizkou tepelnou a elektrickou vo-
divost. Je vyradbéna tavenim praskovych oxidd v pecich pfi vysokych teplotich [45].
Po vypaleni obsahuje dentdlni keramika dv¢ faze, uvnitt se nachazi faze krystalicka, ktera
je prekryta amorfni skelnou hmotou [25]. Keramika je inertni, tedy malo chemicky reak-

tivni [45].

Dentalni keramika jako ostatni protetické materidly degraduje vlivem ustnich tekutin,
tj. podléha korozi. Z povrchu keramické ndhrady mohou byt uvoliiovany ionty, potencialni

toxickou reakci mohou vyvolat prvky, jako je naptiklad hlinik, lithium, draslik a dalsi.

4.2.3 Kovokeramické nahrady

Nahrada se sklada z nosné konstrukce a ze zevniho estetického plasté. Zakladem konstruk-
ce je dentélni slitina, u kovokeramickych néhrad, nebo keramika, celokeramické nahrady.

PI1ast, ktery tvoti vnéjsi povrch, se nanasi po vrstvach [25].

Kovokeramické nadhrady se vyrabé&ji nékolika zplsoby. Jedna z moznosti je odlévani z den-
talnich slitin ur€enych pro napalovani keramiky, nebo elektrogalvanicky (galvanoformin-
gem). Dale se daji ndhrady pfipravit adaptaci a tepelnym oSetfenim specialnich folii a nej-
novejsim zpiisobem je technologie CAD/CAM. Jedna se o pocitacovou modelaci a vyrobu.
Frézovani z blokil pomoci kamer s pocitacové fizenou frézou. Material je obrabén pomoci
diamantovych ndastroji ptipadné laserového paprsku [25]. Keramické vyplné vyrobené

touto metodou prokazaly vynikajici uchyceni, pevnost a dlouhovékost [46].

4.2.4 Celokeramické nahrady

Celokeramickou nahradu lze vyrabét ¢tyfmi technologickymi postupy. Sintrovaci neboli
Slikrovaci technikou se zpracovava infiltracni keramika. Metoda je zaloZena na natirdni
vrstev keramické kasovité hmoty na model z porézni sadry. DalSi moznosti, jak zhotovit
nahradu, je liti a lisovani. Frézovani CAD/CAM a frézovani MAD/MAM, coz je v podstaté
jednodussi varianta systémt CAD/CAM, pfistroj naskenuje a manualné vyfrézuje predtvar

[25].

4.2.5 PIM keramika

Vyrobena technologii PIM (powder injection molding).
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4.2.5.1 Technologie PIM

Praskové vstiikovani je inovativni a nakladové efektivni vyrobni proces bézné pouzivany
pro komplexni, vysoce kvalitni 1ékatské a zubni komponenty [48]. Pii tomto zplsobu
se polymer a praSek smisi za vzniku smési s nizkou viskozitou, kterd umoznuje tvar tvare-
ni. Tento proces se obvykle provadi za pouziti prasku s velikosti ¢astic v rozmezi 5—45 um.
U technologie PIM se da urCovat porozita a velikost pora [49]. Pii tvarovacim procesu je
polymer naplnén rozptylenym kovovym nebo keramickym praSkem. Pomoci této techno-

logie 1ze vyrabét presné tvarované dil [50].

keramicky nosné pojivo (binder)

prasek ‘ é

N

W
extruder ;

Y

pfiprava vstupnich materiald

naruseni vazby a sintrovani pevny keramicky material

Obr. 10 Schéma PIM technologie upraveno z [51]

PIM technologie pro dentalni aplikace jsou zatim malo studované, a proto je prakticka ¢ast
zamé&fena na stanoveni zékladnich biologickych vlastnosti. Porozita a slozeni materidlu

mohou ovlivnit findlni biologickou odezvu.
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5 CYTO-KOMPATIBILITA PIM MATERIALU

Cilem praktické c¢asti bylo stanoveni cytokompatibility PIM materidlu s potencidlem
pro vyuziti v dentdlnich aplikacich. Cytokompatibilita byla konkrétné stanovena jednak
testem toxicity extraktu z PIM keramiky a dale pomoci stanoveni bunééné adheze na po-
vrch materialu. Metodika testovani vychazi z mezindrodnich standardd EN ISO 10993-5
Biologické hodnoceni zdravotnickych prostiedki — Cast 5: Zkousky na cytotoxicitu
in vitro. Extrakce probihala v souladu podlé stejné normy, ale z 12. ¢asti, EN ISO 10993-5
Biologické hodnoceni zdravotnickych prostiedki — Cast 12: Piiprava vzorki a referenéni

materialy.

r

5.1 Pouzita bunééna linie

Na testovani byla pouzita kultura bun¢k NIH/3T3 (ATCC CRL-1658™), toto oznaceni se
pouziva pro mySi embryondlni fibroblasty, které jsou adherentni. Kultivace probihala na
tkanovém polystyrenu TPP.

ATCC Number: CRL-1658
Designation: NIH/313

R

Low Density Scale Bar = 100um High Density Scale Bar = 100um

Obr. 11 NIH 3T3 z [52]
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5.2 Pouzity material

Pouzity material byl vyroben na Ustavu vyrobniho inZenyrstvi FT UTB. Vzorky se lisili
obsahem jednotlivych slozek materialu. Materidly se skladaly z oxidu hlinitého, chloridu
draselného a nosného pojiva (binder). PIM2 obsahoval 30 objemovych % Al,Os, ve stej-
ném pomeru i KCI (30 obj. %) a nosné pojivo 40 obj. %. Material PIM3 se skladal z Al,03
20 obj. %, KC1 40 obj. % a binder 40 obj. %.

5.3 Cytotoxicita extraktu

Prvni den byly buniky zpasazovany a vysazeny na dvé 96 jamkové desticky. Pro test cyto-
toxicity byl pouzit extrakt z PIM materialu. Po odstranéni ¢astecek keramiky z extraktu
pomoci filtrace pfes 0,2 pm filter (Milipore) byl v riznych koncentracich piiddvan
k buiikdm nasazenym v platu. Do druhé 96 jamkové desticky nebyl pfidavan extrakt,
pouze bylo vyménéno médium a bunky byly ponechany jako reference. Po 24 hodinach,
pfed zahdjenim testu MTT, byly udélany mikrofotografie bunék pomoci mikroskopu
Olympus IX81. Poté byl proveden test MTT a vyhodnocena cytotoxicita materialu.

5.3.1 Pasazovani

Jedna se o oddéleni bun€k od povrchu enzymatickym pisobenim. Po odsati média byly
bunky proplachnuty 15 ml roztoku pufru PBS (Phosphate Buffered Saline). Buniky musi
byt promyty pomoci PBS, kvili dikladnému odstranéni zbytkd média. Jelikoz médium
obsahuje Ca ionty, které¢ inhibuji trypsin, nebylo by mozné bunky oddé¢lit od povrchu. Po
odsati PBS bylo k buntkdm ptfidano 7,5 ml trypsinu a buiiky byly na 5 minut dany do inku-
batoru. Po oddéleni bun¢k od povrchu bylo pro neutralizaci pfidano 7,5 ml média DMEM
(Dulbecco's Modified Eagle Medium). Cely objem i s buikami byl pieveden do zkumavky,
ktera se umistila do centrifugy, a po dobu tfi minut byl obsah odstied'ovan pii otdCkach
1100 rpm. Po odstiedéni se médium s trypsinem odsalo a ve zkumavce zlstaly pouze

buiiky, které byly v koncentraci 10° bun&k na 1 ml vysazeny do 96 jamkového plata.

5.3.2 Priprava extraktu

Vzorky byly rozdrceny v tfeci misce na prasek a podle normy biologické hodnoceni zdra-
votnich prostiedki na testy in vitro, CSN EN ISO 10993-5, bylo pouzito na 0,2 g prasko-
vého vzorku na 1 ml kultivaéniho média. Smés byla umisténa do orbitdlni tfepacky a byla

protiepavana po dobu 24 hodin pii 37 °C. Po ukonceni extrahovani byla smés prefiltrovana
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pfes filtracni néstavec s vrstvenym piedfiltrem ze sklenénych vldken a membranovym fil-

trem (0,2 um) pro injekéni stiikacky.

5.3.3 MTT test

MTT test je vyhodnoceni viability bun¢k na zakladé spektrofotometrie. Buitkam vystave-
nym extraktu i buikdm reference bylo pfed zapocetim testu MTT vyménéno médium.
Do jednotlivych jamek bylo pfidano 10 ul MTT (3-[4,5-dimethylthiazol-2-yl]-2,5-difenyl
tetrazolium bromidu). Principem metody MTT je schopnost zivych bunék preménit thiazo-
lovou stl na nerozpustné fialovo-modré krystalky formazanu, ktery se rozpusti pomoci
organického rozpoustédla DMSO (Dimethylsulfoxid). Po ¢tyfech hodinach byl obsah ja-
mek odsat (ponechéno 40 pl) a bylo ptidano 80 ul DMSO. Po patnacti minutach se zméfila
absorbance pfi 570 nm, referenc¢ni vinova délka byla nastavena na 690 nm (Tecan, Infinite
M200 PRO). Vysledky jsou uvedeny jako sniZeni Zivotaschopnosti bunék v relativni bu-

nécné viabilité ve srovnani s buiikami kultivovanymi v ¢istém médiu.

5.4 Adheze bunék na povrch materialu a proliferace

Pied zapocetim testu byl material vysterilizovan a premistén na 3,5 ml misku. Na povrch
materialu bylo naneseno 100 ul média s buiikami v koncentraci 10° bungk na 1 ml média.
Utelem bylo zajistit prvotni adhezi bunék na povrchu, aniz by médium mohlo stéct z po-
vrchu vzorku. Po tficeti minutach byly pfidany 2 ml média a nasledné byly vzorky kultivo-
vany za standardnich podminek. Buiiky rostly pfi prvnim pokusu dva dny a pfi druhém

pokusu po dobu tfi dnii. Poté byly buniky zafixovany a obarveny pro foceni mikroskopem.

5.4.1 Sterilizace PIM keramiky

Aby mohla byt zkoumana bunécné adheze s keramikou, musel byt material nejdiive vyste-
rilizovan. Sterilizace keramiky probihala v susdrné po dobu ctyficeti minut pii teploté

120 °C.

5.4.2 Fixace bunék a barveni bunék

Pted samotnou fixaci se odsaje star¢ médium a bunky se zafixuji pomoci 4% formaldehy-
du, ktery se necha ptisobit po dobu patnacti minut. Poté se formaldehyd odsaje a buiiky se
proplachnou PBS. Po odsati se piida 0,5 Triton X-100, ten se necha piisobit pét minut. Ob-
jem se odsaje a tfikrat promyje PBS. Od této chvile se musi pracovat ve tmé&. Do PBS se

pfidaji na 1 ml dvé kapky barviva AktinRed™ 555, ktery barvi aktinova vlakna
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na ¢erveno. Pro obarveni DNA na modro se pouziva Hoechst, pfida se v poméru 20 kapek
na 1 ml. Po tficeti minutach v inkubatoru byly potizeny mikrofotografie morfologie bun¢k
z kultivacnich desticek za pouziti invertovaného fazového kontrastniho mikroskopu

Olympus IX81.

5.5 Vysledky cytotoxicity

Stanoveni cytotoxicity je obecné uznavano, za prvni test pfi stanoveni biokompatibility.
Test byl proveden na dvou vzorcich, a to na keramice pfipravené technologii PIM (Powder

injection moulding). Pomoci metodiky stanoveni cytotoxicity extraktu metody MTT.

PIM2
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Obr. 12 Graf relativni bunécéné viability v zavislosti na koncentraci extraktu PIM2
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Obr. 13 Graf relativni bunécéné viability v zavislosti na koncentraci extraktu PIM3

Podle normy ISO 10993-5 bylo urceno, ze hodnota relativni bunééné viability 1 odpovida
100 %. Pro hodnoceni bylo uréeno rozmezi hodnot, nad 0,8 relativni bunécné viability je
extrakt netoxicky, mirné toxicky je mezi 0,6—0,8. Od 0,4 do 0,6 vykazuje extrakt stfedni
cytotoxicitu, pod hodnotou 0,4 je zavazna cytotoxicita. Z grafli na obr. 12 a obr. 13 lze
vycist, Ze bunkky byly schopny rist i ve 100% koncentraci PIM extraktu. U PIM2 extraktu
(obr. 12) jsou mirn€ toxické extrakty v koncentracich 75 %, 50 % a 10 %. Zbytek extrakth
se pohybuje v netoxickém rozmezi. Na obrazku 13 PIM3 je na hranici mirné toxicity 25%
extrakt. Extrakty o koncentraci 100 % a 75 % jsou mirn¢ toxické. VSechny ostatni jsou
netoxické. Buiiky byly schopny riist ve vSech koncentracich extraktu. Vysledky biologic-
kych testli jsou ze své podstaty vice variabilni nez naptiklad chemické a fyzikdlni testy.
V naSem piipad¢ byly u vzorku PIM2 u 50% roztoku a vzorku PIM3 u 10% roztoku ex-
traktu znacné odlehlé. S ohledem na ¢asové moznosti nebylo moZzné provést dalsi opako-
vani testll. Prace na stanoveni biologickych vlastnosti PIM materidlli jsou vSak planovany

pro dalsi praci.
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Obr. 15 PIM2_ 1% extrakt



UTB ve Zliné, Fakulta technologicka 43

Obr. 16 PIM2_100% extrakt

5.6 Vysledky bunécné adheze a proliferace

Interakce bun¢k a implantovaného materidlu zavisi na jeho fyzikalnich a chemickych pa-
rametrech. Aby mohlo dojit k dobrému pfijeti implantatu, je bunéénad adheze k materialu

vvvvvv

hranim tkan-implantat urcuji, jak dobfe bude material okolnimi tkanémi pfijat.
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Obr. 17 Adheze bun¢k na vzorku PIM2 keramiky po dvou dnech rtstu.

DNA bunék je obarveno pomoci Hoechst.
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Obr. 18 Adheze bun¢k na vzorku PIM3 keramiky po dvou dnech ristu.

DNA bunék je obarveno pomoci Hoechst.

Schopnost adheze bunck je vyznamnym faktorem pro biologickou kompatibilitu. Buné¢na
adheze se uskuteciiuje prostfednictvim bunéénych adhezivnich proteinti. Jak je patrno
z obrazkl 17 a 18 jsou NIH/3T3 buniky schopné adherovat a proliferovat na povrchu mate-
ridlu. Prvotni adheze probihala po dobu 30 minut, nasledné byl vzorek ptelit médiem a
neadherované buiky byly splachnuty do kultivaéni misky. S ohledem na fakt, ze linie
NIH/3T3 ma primérnou dobu zdvojeni populace 24 hodin, lze konstatovat, ze buiiky byly
schopné na povrchu rlst a pravdépodobné i proliferovat, jak je patrno z obrazku 17 a 18.
Obrazky z kultivace po dobu tfi dnli neuvadime, protoze vysledek byl stejny. Bohuzel nej-
sou k dispozici mikrofotografie mnozstvi adherovanych bunék na povrchu po pouhych
tficeti minutach, coz by umoznilo srovnat mnozstvi adherovanych bunék a bunék po dvou

¢i tfech dnech. Tento test nebylo moZzné provést kviilli omezenému mnozstvi vzorku.

5.7 Tepelna vodivost PIM materialu

Nizka tepelna vodivost je dllezitou vlastnosti pro materialy v dentalnich aplikacich, proto-

ze ovliviiyje riziko bolesti nebo podrazdéni souvisejici s teplotnimi zménami.
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Nize uvedené vysledky byly naméfeny ve spolupraci s kolegy z Ustavu fyziky a materialo-

vého inzenyrstvi FT UTB.

Tab. 2 Tepelna vodivost suchého a mokrého materialu

Suchy vzorek mokry vzorek
¢islo méteni | A [W-m™K] A [W-m K]
1 7,247 6,263
2 7,162 6,222
3 7,145 6,215
4 7,172 6,288
5 7,219 6,199
6 7,133 6,132
7 7,129 6,254
8 7,075 6,192
9 7,172 6,260
10 7,136 6,187
pramér 7,16 6,22
RSD [%] 0,68 0,74

Tepelnd vodivost byla naméfena na analyzatoru TCi od C-THERM Technologies. Cylin-
dricky vzorek keramického materidlu pfipraveného technologii PIM o priméru 1,5 cm
a vysce 0,4 cm byl zméten pfi teploté 37 °C. Koeficient tepelné vodivosti pro suchy vzorek

byl (7,2 +0,7) W-m™-K ™" a pro mokry vzorek (6,2 +0,7) W-m™ K.

5.8 Diskuze

U dentalnich implantatl je nejvétsi snahou vytvofit takovy material, ktery bude vyhovovat
jak mékke, tak 1 tvrdé okolni tkani v dutin€ Ustni. Zaroven by tento materidl mél podporo-

vat rast okolni tkan€ a nemél by podporovat rist mikrobialniho biofilmu.

Uvedené vysledky, jsou prvotni studii, kterd se zameétila na biokompatibilitu materialu
v prostiedni in vitro. Existuji studie, které potvrzuji, Ze materidly s riznym pomérem latek
ovliviiuji biologickou odezvu stejn€, jako ji ovliviiuje velikost port nebo povrch materialu
[53] [54]. Je zfejmé, Ze samotné optimalni slozeni bioimplanta¢niho materidlu nestaci
k podpofte ristu okolni tkan¢. Dilezita je struktura materialu. Podporovat riist bunék miize
porovitost, velikost pord, tloustka a mikrostruktura propojeni s materidlem. To vSe dava
jemnou mechanickou odezvu, funk¢nost a rozhodujici vlastnosti [55]. Zalezi samoziejmée
1 na povrchu materialu. Na hladkém povrchu buiiky adheruji méné nez na plochach zvras-

nénych piskovanim pted slinovanim keramiky [56]. Keramika, ktera obsahuje ptisady jako
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je oxid zirkonicity nebo oxid hlinity vykazuje velmi dobré mechanické vlastnosti pii zaté-

zovych aplikacich.

Vzorky PIM keramiky zkoumané v této praci obsahovaly Al,Os;, KCIl a nosi¢ (binder)
v rizném poméru. Vzorky byly rozdrceny a byl vytvofen extrakt, u kterého se zkoumala
cytotoxicita na bunécné linii mysich fibroblastli. Stanoveni bunééné viability prob&hlo po-
moci metody MTT. Byla srovndvana bunécna viabilita referen¢nich bunék kultivovanych
v ¢istém médiu s buiikami vystavenym rizné koncentraci extraktu PIM keramiky. Extrakt
byl ve vétSiné koncentraci netoxicky, v par koncentracich byly na hranici mirné
cytotoxicity u PIM2 vzorku 100% extrakt a u PIM3 25% roztok extraktu. Mirn¢ toxické
pak byly koncentrace 50 % a 10 % u vzorku PIM2 a u PIM3 100% a 75% extrakt. Proto
byla dale zkoumana bunécnd adheze a proliferace bunék na povrchu materialu. Buniky byly
schopné adheze k povrchu materidlu. Cely material byl porovity, coZ umoZiiovalo buikdm

alespon ¢astecné prorustat i dovniti materialu.
Je dulezité brat tyto vysledky jako prvotni a je potieba rozsifit tuto studii pro dentalni apli-
kace, napiiklad zkoumanim na mezenchymalnich kmenovych bunikach z dfefiové dutiny

(dental pulp mesenchymal).
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ZAVER

V teoretické Casti prace byla provedena literarni reSerSe na téma dentalni materialy.
Na zacatku byly definovany biomateridly a naroky na biomaterialy pro medicinské a den-
talni aplikace. Poté byly vysvétleny pojmy biokompatibilita a biostabilita. V dal§im oddile
prace byl popsan vyvoj zubu, jeho stavba, mozné poskozeni zubu a vznik zubniho kazu.
Kratky usek je zaméten na vliv vyplné na vznik sekundarniho zubniho kazu. V prvni polo-
viné teoretické ¢asti byly dale popsany nékteré z moznosti pro vyplné zubnich kavit (amal-
gam, kompozity, skloionomerni cement). Soucasnou nejhojnéji pouzivanou dentalni vyplni
je amalgam. Jelikoz vysel neddvno navrh EU tento material Gpln¢ zrusit, byl usek prace
zaméten na jeho potencidlné negativni vliv na lidské t€lo. Dalsi segment prace byl vénovan
moznym alternativdm amalgdmové vyplné. V druhé poloving teoretické ¢asti prace byly
popsany zubni implantaty. Nejvice rozebiranym materidlem pro dentalni implantaty byla
keramika.

V praktické ¢asti byla zkoumana cytotoxicita keramického materialu, ktery byl ptipraven
pomoci technologie PIM. Keramicky material byl extrahovan a vysledny extrakt byl
v rizné koncentraci piidan k mySim fibriblastiim. Test cytotoxicity extraktu byl nékolikrat
opakovan. Stanoveni viability bun¢k pomoci testu MTT ukazalo, ze extrakt je ve vétSing
koncentraci netoxicky, pfipadné jen mirné toxicky a to u vzorku PIM2 v 50% a 10% ex-
traktu a u PIM3 ve 100 % a 75 % koncentrace extraktu. Dale byla u PIM materilu testo-
vana adheze a nésledné proliferace bunék, coz jsou podstatné faktory pro biokomtaibilitu.
Bunky byly schopny bunécné adheze a pravdépodobné i proliferace. Tento materidl se jevi

jako potencialn¢ vhodny pro dentalni aplikace, nicméné je potieba provést dalsi testy.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

ADA
ASPA
BisGMA
CAD/CAM
CcQ
DABE
DMEM
DMSO
EAER
MAD/MAM
PBS

PA

PE

PIM
PMMA
PP

PS

PTFE
SCENIHR
TEGMA
UDMA

VLC

Americka dentalni asociace

Almino silicate polyalkenoic acid

Bisphenol A glycidyl methacrylate

Computer Aided Design/ Computer Aided Manufacturing nebo Milling
Kafrchinon

Ethyl 4-aminobenzoate

Dulbecco’s Modified Medium

Dimethylsulfoxid

Elecrically Accelerated and Enhansed Remineralisation
Manual Aided Design/Manual Aided Manufacturing
Phosphate Buffered Saline

Polyamid

Polyethylen

Powder Injection Moulding

Polymethylmethakrylat

Polypropylen

Polystyren

Polytetrafluorethylen

Scientific Committee on Emerging and Newly Identified Health Risks
Triethylene glycol dimethacrylate

Urethane dimethacrylate

Visible Light Cure
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