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1 Einleitung 

 

Mit der Veröffentlichung von zwei Artikeln über die Verbesserung der Schmelz- und 

Dentinhaftung von Kompositen in den Jahren 1955 und 1956 durch Buonocore [17, 18] 

wurde der Grundstein für deren Verwendung in der Zahnheilkunde gelegt. Obwohl den-

tale Komposite zunächst ein ungenügendes Randverhalten zeigten und ihre mechani-

schen Eigenschaften den intraoralen Bedingungen nicht standhalten konnten, kam es in 

den folgenden Jahrzehnten dank der fortschreitenden, technischen Entwicklung zu 

einem Siegeszug der zahnfarbenen, ästhetischen Restaurationen [13, 110]. 

Die stetig vorangetriebene Komposit- und Adhäsivchemie führte zu einer zunehmenden  

Modifizierung von Blacks Postulaten [58]. Bei der konservativen Therapie erfolgte ein 

Umdenken, die Forderung nach „Extension for prevention“ gilt heute als obsolet [108, 

157]. Anstelle der untersichgehenden Kavitätenform zur mechanischen Retention trat 

eine defektbezogene Präparation mit maximaler Schonung gesunder Zahnhartsubstanz, 

gefolgt von einer Stabilisierung durch das adhäsiv befestigte Kompositmaterial. So 

konnte bei wurzelkanalbehandelten Zähnen eine deutlich erhöhte Frakturresistenz nach 

adhäsiver Füllungstherapie beobachtet werden, im Vergleich zu Zähnen, die mit 

Amalgam restauriert worden waren [55, 128].  

Als einer der größten Schwachpunkte moderner Komposite und ihrer Adhäsive muss 

aber nach wie vor deren Polymerisationsschrumpfung gelten, welche zur Stressbildung 

an den Kontaktflächen zwischen Kavitätenwänden und Füllungsmaterial führt [66, 91]. 

Das 2007 auf dem Markt eingeführte, siloranbasierte Komposit Filtek Silorane (3M 

Espe, St. Paul, MN, USA) wird deshalb mit seiner neuartigen Matrixchemie beworben, 

die eine Minimierung der Polymerisationsschrumpfung  verspricht [1]. Einige Studien 

bestätigen mittlerweile die im Vergleich zu  gewöhnlichen Methacrylaten verringerte 

Volumenschrumpfung von unter 1%, welche auf eine einzigartige Polymerisationsreak-

tion durch eine kationische Ringöffnung zurückzuführen ist [28, 164, 167].  

Allerdings ist bisher nur wenig zu den Eigenschaften des für Silorane erzielbaren 

adhäsiven Verbundes veröffentlicht worden [52, 99, 131], welcher immer genauso 

maßgeblich am Erfolg einer restaurativen Versorgung beteiligt ist, wie das jeweilige 
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Kompositmaterial selbst. Noch weniger Erkenntnisse liegen über die Kompatibilität des 

stark hydrophoben Materials mit handelsüblichen, methacrylatbasierten Bonding-

systemen vor [31]. Der Hersteller selbst fordert den ausschließlichen Einsatz zusammen 

mit einem speziell für die Silorane entwickelten Adhäsiv [1].  

In der vorliegenden in-vitro Studie soll die Scherhaftfestigkeit von zwei siloranbasierten 

Kompositen auf den Zahnhartsubstanzen menschlicher Molaren getestet werden. Als 

Haftvermittler kamen verschiedene konventionelle Bondingsysteme, deren 

Einzelbestandteile und Kombinationen aus diesen mit dem gezielt entwickelten Silorane 

System Adhesive Bond sowie einem experimentellen, flowable Komposit als Bonding 

zum Einsatz. Als Kontrollen dienten Proben, die ausschließlich mit dem Siloranadhäsiv 

behandelt worden waren. Um bei der Fülle an angebotenen Materialien eine möglichst 

große Auswahl an unterschiedlichen Systemen abdecken zu können, sei an dieser Stelle 

auf eine zweite, parallel entstandene Arbeit verwiesen, die weitere Versuchsreihen nach 

dem gleichen Prüfungsprotokoll beinhaltet, jedoch noch unveröffentlicht ist [97]. 
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2 Literaturübersicht 

2.1 Komposite 

Nachdem kalthärtende ungefüllte Methacrylate und Polymethylmethacrylate in der 

Mundhöhle unbefriedigende Langzeitergebnisse gezeigt  hatten [13, 166], suchte Bowen 

nach möglichen Alternativen mit erfolgversprechenden chemischen und physikalischen 

Eigenschaften [12]. Im Jahr 1962 beschrieb er erstmals das organische Molekül 

Bisphenol-A-Diglycidyl-Methacrylat (Bis-GMA) als Matrix für ein dentales Komposit-

material zusammen mit einem anorganischen Füllstoff aus silanisiertem Quarzmehl [9]. 

Obwohl heute eine Vielzahl an Produkten am Markt verfügbar ist, die aus zahlreichen 

Einzelkomponenten bestehen, basieren die meisten modernen Komposite immer noch 

auf den von Bowen vorgestellten Grundpfeilern. Ihrem Namen entsprechend (lat. 

componere = zusammensetzen) handelt es sich um einen Verbundwerkstoff, dessen drei 

Hauptbestandteile die organische Matrix, die disperse Phase (anorganische Füller) und 

die Verbundphase im Zusammenspiel zu neuen Werkstoffeigenschaften führen [41].  

 

2.1.1 Methacrylate und ihre Zusammensetzung 

2.1.1.1 Organische Phase 

Die organische Matrix der meisten zugelassenen Dentalkomposite besteht vorwiegend 

aus Monomeren, die den mehrfunktionellen Methacrylaten zugeordnet werden können. 

Dies sind typischerweise Bis-GMA oder Urethandimethacrylat (UDMA) [117] 

(Abbildung 1, [8]). Deren Molekülgröße wirkt sich direkt auf die Polymerisations-

schrumpfung aus. Die langkettigeren Moleküle führen gegenüber den einfachen 

Methylmethacrylaten zu geringeren Kontraktionen bei der Aushärtung, bewirken aber 

gleichzeitig eine erhöhte Viskosität des Materials [160]. Dies versucht man durch den 

Einsatz von Komonomeren wie Triethylenglycoldimethacrylat (TEGDMA) [142] oder 

Ethylenglykol-Dimethacrylat (EGDMA) zu kompensieren, um eine gute Verarbeitbar-

keit zu gewährleisten und um den Füllkörperanteil erhöhen zu können [117, 160] 

(Abbildung 1, [8]). Weiterhin ist die Struktur der Methacrylate für das hydrophobe 

Verhalten, den Polymerisationsgrad [140] sowie eventuelle mutagene [136], 
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entzündungsauslösende [49, 133] und zytotoxische [32, 103] Eigenschaften ver-

antwortlich. 

 

 

 

Abbildung 1: Chemische Strukturformeln von 2,2-bis-[4-(2-hydroxy-3-methacryloyloxypropoxy) 

phenyl] propan (Bis-GMA), Triethylenglycoldimethacrylat  (TEGDMA) und Urethandimethacrylat 

(UDMA) [8] 

 

Die Polymerisationsreaktion beruht auf einem radikalischen Aufbrechen der Doppel-

bindungen der Methacrylreste der Monomere. Dies ermöglicht die Reaktion der Mono-

mere untereinander und deren dreidimensionale Vernetzung und Aushärtung zu 

Polymerketten. Um die Reaktion zu starten, werden Initiatoren benötigt, die bei Akti-

vierung zu energiereichen Radikalen zerfallen, welche sich durch ein einzelnes unge-

bundenes Elektron auszeichnen. Bei modernen Kompositen geschieht dies durch 

Photoinitiatorsysteme wie Campherchinon, das Licht der Wellenlänge 400-540 nm 

absorbiert [143]. Vom Wirkungsgrad dieses Vorgangs sind wichtige klinische Eigen-

schaften,  wie die Durchhärtungstiefe und die Vollständigkeit der Aushärtung der Kom-

positfüllung abhängig [135]. Bei unvollständiger Reaktion können verbleibende 

Restmonomere zu erhöhter Wasseraufnahme und –löslichkeit führen [71] und sich 

zytotoxisch auswirken [150]. 
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Da auch bereits unter normalen Lagerungsbedingungen spontan Radikale entstehen 

können, müssen dem Komposit in geringen Mengen Stabilisatoren zugesetzt werden, 

die mit solchen vorzeitigen Startermolekülen reagieren, um die Haltbarkeit und 

Verarbeitungszeit zu verlängern. Am häufigsten werden hierfür Phenole, insbesondere 

Hydrochinonmonomethyläther, verwendet [11, 58]. 

Weitere zugesetzte Additiva in der Kompositmatrix sind Weichmacher, 

Lichtschutzmittel und optische Aufheller. Um eine möglichst umfassende und 

passgenaue Farbpalette für die adhäsiven Restaurationen zu ermöglichen, können 

verschiedenste Farbpigmente, vor allem Eisenoxide, beigemischt werden [58]. 

 

2.1.1.2 Disperse Phase 

Bei der zweiten Hauptkomponente der Komposite handelt es sich um anorganische 

Füllstoffe, wie Quarze, Keramik oder Silizumdioxid. Ihre Bedeutung wird schon daran 

ersichtlich, dass methacrylatbasierte Komposite heute üblicherweise nach der 

Morphologie und Größe ihrer Füllstoffe klassifiziert werden [58]. Diese beieinflussen 

gleichzeitig auch den Füllkörpergehalt und darüberhinaus wichtige mechanische 

Eigenschaften des gesamten Kunststoffes. Druck- und Zugfestigkeit, Elastizitätsmodul 

und Mikrohärte können durch die disperse Phase gesteigert werden [76]. Ferner kann 

ein hoher Füllkörperanteil die Wasseraufnahme [125] sowie die thermische Expansion 

und die Polymerisationsschrumpfung verringern und das ästhetische Ergebnis 

beeinflussen [85]. Weiterentwicklungen bei Füllkörperanteil und -eigenschaften waren 

lange Zeit, bei weitgehend unveränderter Monomerstruktur [160], der Hauptansatzpunkt 

für die Reduzierung der Polymerisationsschrumpfung [64]. Durch Lutz und Phillips 

erfolgte eine immer noch gängige Einteilung in konventionelle Makrofüllerkomposite, 

homogene Mikrofüllerkomposite, inhomogene Mikrofüllerkomposite sowie Hybrid-

komposite [92].                                                                                                                                                                                                                                                          

Konventionelle Komposite enthalten nach Lutz und Phillips rein anorganische 

splitterförmige Füllerpartikel in einer Größe zwischen 0,1 und 100 µm [92]. Den 

Gläsern beigefügte Schwermetalle, wie Barium oder Strontium, ermöglichen 

Radioopazität [11]. Aufgrund der Härtedifferenz zwischen Füller und Matrix kommt es 

aber zu einem raschen oberflächlichen Herausbrechen der Partikel, deren Durchmesser 
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zudem größer ist als die Wellenlänge von sichtbarem Licht [92]. Aus dem Verlust der 

Füllkörper resultiert eine schlechte Polierbarkeit mit einem unbefriedigenden 

ästhetischen Ergebnis [87] und erhöhter Plaqueanlagerung [92] begünstigt durch die 

Oberflächenrauigkeit [123]. Die Tendenz neuerer konventioneller Komposite geht hin 

zu kleineren, runden Makrofüllern mit Größen zwischen 1 und 5 µm. Hierdurch lässt 

sich der Fülleranteil erhöhen, ohne die gute Verarbeitbarkeit zu gefährden. Die 

Politurergebnisse bleiben trotzdem kurzlebig und mangelhaft [92]. 

Mikrofüller besitzen eine durchschnittliche Größe zwischen 0,001 und 0,1 µm, meist 

jedoch von ca. 0,04 µm, und werden durch chemische Hydrolyse von Gläsern 

gewonnen. Das optische Ergebnis ist erheblich besser als mit Makrofüllern [87], da 

selbst ein chemisch oder mechanisch bedingtes Herausbrechen der Füllkörper auf der 

Oberfläche mit bloßem Auge nicht erkennbar ist. Allerdings sind Mirkofüller meist 

Röntgenstrahlen durchlässig und erhöhen die Viskosität des Komposits in starkem 

Maße. Dadurch wird der mögliche Füllkörperanteil limitiert und die Verarbeitbarkeit 

enorm erschwert [92]. Wegen ihrer erhöhten Anfälligkeit für Frakturen wird ihr Einsatz 

nur in Klasse I und IV Kavitäten mit ästhetischer Relevanz befürwortet [86]. 

Um den Füllkörperanteil erhöhen zu können, ohne die positiven Merkmale der 

Mikrofüller zu verlieren, wurden inhomogene Mikrofüllerkomposite entwickelt. Hierbei 

werden der Kompositmatrix Mikrofüller sowie größere Füllerpartikel, die auf 

Mikrofüllern basieren, zugesetzt. Möglich sind splitterförmige Vorpolymerisate, bei 

denen es sich um mikrogefüllte Komposite handelt, welche bis zu einer Größe von 1-

200 µm zermahlen werden, kugelförmige Vorpolymerisate mit einem Durchmesser von 

20-30 µm und Mikrofülleragglomerate. Diese sind im Gegensatz zu den 

Vorhergenannten rein anorganisch aufgebaut und besitzen eine Größe von 1-25 µm [92]. 

Inhomogene Mikrofüllerkomposite sind allerdings oft nicht röntgenopak und ihre 

physikalischen Eigenschaften bleiben immer noch hinter denen von Makrofüllern 

zurück. Bei splitterförmigen Vorpolymerisaten kann es an den Grenzflächen unter 

Belastung zu Rissbildung kommen, was zu vorzeitigem Versagen führen kann. Im 

Seitenzahnbereich sind sie deshalb nicht indiziert [58, 92]. 

Die Eigenschaften beider Füllersysteme vereinen die Hybridkomposite. Hier werden 

sowohl traditionelle Makrofüller als auch Mikrofüller eingesetzt. Der Füllkörperanteil 
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lässt sich auf diese Weise auf 70-87% [166] steigern, die Viskosität und 

Verarbeitbarkeit lassen sich steuern und die Röntgenopazität kann durch die 

Makrofüller gewährleistet werden. Die Mikrofüller verstärken die organische Matrix 

und verringern so die mechanischen Unterschiede, was den Verbund verbessert [92]. 

Insgesamt zeigen die Hybridkomposite sehr gute physikalische Eigenschaften [48] 

sowie eine bessere Polierbarkeit und Ästhetik als Makrofüllerkomposite, auch wenn sie 

im Frontzahngebiet nach wie vor nicht die optische Qualität der Mikrofüllerkomposite 

erreichen [92]. Da sich mittlerweile die meisten verwendeten Komposite den 

Hybridkompositen zuordnen lassen, erfolgten in dieser Kategorie weitere 

Unterteilungen nach Füllkörperanteil und Größe [40, 63]. Willems et al. klassifizierten 

Komposite nach mittlerem (< 60%) und dichtem (> 60%) Gehalt an Füllkörpern und 

nach deren durchschnittlichen Ausmaßen in fein (> 3µm) und ultrafein (< 3µm) [168]. 

Weitere Einteilungen können in Fein-, Feinst- und Submikrometerhybridkompositen 

erfolgen mit Korngrößen bis zu 5µm, unter 3µm und unter 1µm [58]. 

 

2.1.1.3 Verbundphase 

Erheblichen Anteil am dauerhaften Erfolg einer Kompositfüllung hat die Verbundphase, 

welche bestimmend für die Haftkräfte zwischen anorganischen Füllern und organischer 

Matrix ist [40]. Um ein Herausbrechen der Füllkörper wirkungvoll verhindern zu 

können und damit mechanische Werte, wie die Hydrolysestabilität [111], zu verbessern, 

müssen diese eine hydrophobe Beschichtung erhalten. Dies gelingt am besten mit 

Molekülen, welche eine Silangruppe am einen und eine Methacrylatgruppe am anderen 

Ende aufweisen. Üblicherweise werden hierfür 3-Methacryloyloxypropyltrimethoxy-

silane verwendet. Die Güte der Silanisierung und der erzielte Verbund zur Matrix 

beeinflussen maßgeblich die Widerstandsfähigkeit des Komposits [40, 94]. 

 

2.1.2 Weiterentwicklungen in der Komposittechnologie 

Heute sind zahlreiche Weiterentwicklungen und Modifikationen der klassischen 

Komposite wie Nanofüllerkomposite, Kompomer und Ormocere auf dem Markt 
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verfügbar. Diese beruhen vorrangig auf der Chemie der Fein- und Feinst-

partikelhybridkomposite [58].  

Nanofüllerkomposite enthalten Primärpartikel zwischen 20 nm und 75 nm (nach 

Herstellerangaben: 3M Espe, St. Paul, MN, USA: Filtek Supreme Plus) in einer 

Dimension und Nanofülleraggregate mit einer Größe von 0,6-1,4 µm [36]. Ihre 

Füllkörper sind damit nicht kleiner als Mikrofüller, wie der Name fälschlicherweise 

suggerieren könnte. Allerdings kann durch „physikalische und chemische 

Veränderungen“ [58] ihr Agglomerieren verhindert werden. Während bei den 

ursprünglichen Mikrofüllern ihre große Oberfläche und ihre Tendenz, sich aneinander 

zu lagern, zu einer starken Limitierung des möglichen Füllkörpergehalts führte, konnte 

bei Nanofüllerkompositen der Füllkörperanteil auf den von Hybridkompositen (s. 

2.1.1.2) gesteigert werden [58]. Die in den Nanofülleraggregaten enthaltenen 

Zirkoniumpartikel gewährleisten Röntgenopazität [36]. Ihre mechanischen 

Eigenschaften wie Vickershärte, E-Modul und Biegebruchfestigkeit sind denen der 

Hybridkompositen ähnlich, weshalb sie auch für den Einsatz im Seitenzahngebiet 

geeignet sind [65]. Zum Teil bieten Nanofüllerkomposite aber gleichzeitig eine bessere 

Polierbarkeit [70]. 

Bei Kompomeren handelt es sich um eine Kombination aus Kompositen und 

Glasionomerzementen. Da sie in ihrer Anwendung und Zusammensetzung eher den 

Kompositen entsprechen, werden sie aber auch als „Polyalkensäure modifizierte 

Komposite“ bezeichnet. Ihre Aushärtungsreaktion erfolgt als Photopolymerisation der 

Monomeranteile. Die Säure-Base-Reaktion, welche für die anmischbaren Glasionomer-

zemente charakteristisch ist, entfällt zunächst. Sie läuft erst im Anschluss bei Kontakt 

mit Feuchtigkeit in der Mundhöhle und nur an den Grenzflächen der Füllung ab [173]. 

Bei den Füllkörpern handelt es sich vor allem um silanisierte Fluorsilikatgläser, welche 

die Abgabe von Fluoriden durch die Kompomerfüllung ermöglichen. Es können jedoch 

auch Füllerbestandteile aus der Komposittechnologie enthalten sein. Wie bei dieser ist 

eine Anwendung mit Adhäsivtechnologie empfohlen; besonders häufig kommen 

selbstkonditionierende Primer zum Einsatz [60, 98]. Aufgrund ihrer vergleichsweise 

hohen Abrasivität und der Fluoridabgabe haben sie ihre Indikation vor allem im 

Milchgebiss [25, 104]. 
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Ebenfalls zu erwähnen ist die Entwicklung der „organisch modifizierten Keramiken“, 

kurz Ormocere genannt. Im Gegensatz zu Kompositen ist ihre Matrix nicht rein 

organischer Natur, sondern enthält auch anorganische Anteile, die zu einem 

dreidimensionalen Gerüst vernetzen. Alkoxysilane bilden ein anorganisches Si-O-Si 

Gerüst, während die Methacrylatgruppen der mehrfunktionellen Urethan- und 

Thioethermethacrylate die Photopolymerisation ermöglichen [63, 173]. Ihre 

mechanischen Eigenschaften ähneln denen der Hybridkomposite [61]. 

 

2.1.3 Silorane 

Trotz aller Optimierungen blieb die Polymerisationsschrumpfung als Ursache von 

Stress, Randspaltbildung und dem daraus resultierenden Materialversagen eine essenzi-

elle Problematik der Füllungstherapie mit zahnfarbenen Materialien [66, 118]. Obwohl 

versucht wurde, die Polymerisationsschrumpfung durch verschiedene Parameter, wie 

zum Beispiel Art und Anteil der Füllkörper [24], Kavitätenform und C-Faktor, 

Applikationstechnik [151] und „Softstart- Polymerisation“ [37, 112] zu minimieren, 

bleibt die Kontraktion zentraler Bestandteil der radikalischen Reaktion aller handels-

üblichen  Komposite auf Methacrylatbasis [164]. 

Auch bei den erst seit 2007 auf dem Markt befindlichen Filtek Siloranen (FS) kommt es 

zu einer Schrumpfung, bedingt durch das Verketten der Moleküle im Reaktionsverlauf. 

Da diesem Prozess hier jedoch nicht das radikalische Aufbrechen von Doppelbindungen, 

sondern ein Ringöffnungsverfahren vorausgeht, kann der Volumenverlust annähernd 

ausgeglichen werden [69]. 

Die Chemie der Siloranmatrix beruht auf der Verknüpfung zweier Moleküle, denen das 

Komposit auch seinen Namen verdankt, den Siloxanen und den Oxiranen (Abbildung 2, 

[69]). Die Oxirane ermöglichen hierbei die kationische Polymerisation unter Ringöff-

nung, während das Siloxangerüst für die hydrophoben Eigenschaften verantwortlich ist. 
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Abbildung 2: Siloranmolekül und seine Einzelbestandteile [69] 

 

Wegen der starken Hydrophobie kann die Hydrolysestabilität der Silorane unter oralen 

Bedingungen gewährleistet werden, die anderen Oxiranverbindungen fehlt [33, 79]. 

Dadurch können die mechanischen Werte langfristig konstant erhalten werden [64, 113]. 

Diese sind bei den Siloranen ähnlich wie bei klinisch erfolgreich eingesetzten 

Methacrylaten [62, 63, 64, 95, 165]. Im Test mit drei ausgewählten Methacrylaten 

zeigten die Silorane die größte Farbstabilität [45]. Da ihre Farbpalette bisher aber auf 

vier Töne beschränkt ist, bleiben sie vorläufig dem Einsatz im Seitenzahngebiet 

vorbehalten. 

Als Füllstoffe dienen silanisierte Quarzpartikel mit einem mittleren Durchmesser unter 

0,5 µm [164]. Der Füllkörperanteil bleibt mit 76 % [1] hinter dem von gängigen 

Mikrohybridkompositen zurück [99]. Obwohl laut Herstellerangaben auch Yttrium-

fluorid enthalten ist [1], wurde die Röntgenopazität in der klinischen Anwendung als zu 

schwach kritisiert [173]. 

Die Polymerisationsreaktion der Silorane verläuft kationisch. Die eigentliche 

Photoreaktion geht, wie auch bei der radikalischen Polymerisation der Methacrylate, 

von dem Molekül Campherchinon aus. Dadurch bleibt die Verarbeitung unter Einsatz 

von handelsüblichen Polymerisationslampen mit einem Emissionsspektrum von 430-

490 nm möglich. Bei den weiteren Reaktionsteilnehmern handelt es sich um einen 

Elektronendonor und ein Iodoniumsalz (Abbildung 3, [58, 164]), welches in einer 

Redox-Reaktion zu einem Kation umgewandelt wird und den Ringöffnungsprozess an 

den Oxirangruppen startet [164]. Der einzigartige Polymerisationsvorgang ermöglicht 
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die deutliche Reduzierung der Volumenschrumpfung auf unter 1% [28] und damit 

verbunden die Verringerung des Schrumpfungsstresses [20, 35, 39] und der 

Randspaltbildung [7, 82, 93, 170, 171]. 

 

Abbildung 3: Photoinitiatorbestandteile der Silorane [58, 164] 

 

In-vitro Untersuchungen auf Zyto- und Genotoxizität ergaben ein sehr geringes 

zellschädigendes Potential der siloranbasierten Komposite [80, 83, 137, 138]. Schweikl 

et al. stellten insbesondere im Vergleich mit den strukturell verwandten, reaktiven 

Oxiranen bei Siloranen kaum mutagenen Eigenschaften fest [138]. 

Da das Material erst seit 2007 auf dem Markt ist, gibt es bisher nur wenige klinische 

Daten. Eine englische Studie über den Zeitraum von zwei Jahre zeigte aber 

zufriedenstellende Ergebnisse im Seitenzahngebiet [19]. Trotz allem konnte in einer 

klinischen Ein-Jahres-Studie kein signifikanter Unterschied beim marginalen Rand-

schluss von niedrig schrumpfenden Siloranen zu einem methacrylatbasierten 

Nanofüllerkomposit mit 2,6 % Volumenschrumpfung gefunden werden [134]. In-vitro 

konnte auch bei den Siloranen ein Einfluss von Kavitätenform und der Anwendung von 

Mehrschichttechnik auf die Haftwerte an den Zahnhartsubstanzen beobachtet werden, 

woraus die Schlussfolgerung gezogen werden muss, dass verringerte Schrumpfung 

alleine nicht alle Probleme bei der Adaption von Kompositen beheben kann [152]. 

 

2.2 Adhäsivtechnik 

Der langfristige Erfolg einer restaurativen Füllungstherapie kann nur bei guter 

Randständigkeit gewährleistet werden. Den ablösenden Kräften durch Volumen-

änderung der Füllung infolge von Polymerisation und thermischen Ausdehnungs-
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koeffizienten, verstärkt durch mechanische Kaubelastung, muss eine adhäsive Ver-

ankerung an den Zahnhartsubstanzen entgegen wirken [26, 139]. Aufgrund verschiede-

ner anatomischer Gegebenheiten muss die mikromechanische Verankerung an Schmelz 

und Dentin unterschiedlich erzielt werden [84]. Die Haftvermittlung kann je nach 

verwendetem Produkt in anderen Einzelschritten erfolgen. Üblicherweise wird die 

Gesamtheit aller Einzelbestandteile eines Komposithaftvermittlers als Adhäsiv- oder 

Bondingsystem bezeichnet werden. 

 

2.2.1 Schmelzkonditionierung 

Bei der Haftvermittlung von Kompositmaterialien am Zahnschmelz leistete Buonocore 

Pionierarbeit [17]. Er fand einen dauerhaften Verbund von dünnfließendem Versiegel-

ungskunststoff mit Zahnoberflächen, die mit Phosphorsäure angeätzt und anschließend 

abgespült worden waren. Gwinnett und Matsui untersuchten den so vorbehandelten 

Schmelz elektronenmikroskopisch und fanden ein regelmäßiges Ätzmuster um die 

Schmelzprismen, welche von dem niedrig-viskösen Füllungsmaterial gut benetzt und 

gleichsam ummantelt werden konnten. Sie beschrieben die Ausbildung von Komposit-

„tags“ von bis zu 25 µm in der selektiv herausgelösten Prismenstruktur [53].  

Diese „Etch & Rinse“ Technik gilt in Kombination mit einem niedrig viskösen Haft-

vermittler bzw. einem „flowable“ Komposit zur Fissurenversiegelung immer noch als 

verlässliche Methode des Schmelzbondings [156]. Verwendet wird zumeist 37%-ige 

Phosphorsäure für mindestens 30 sec. Bei Säurekonzentrationen über 50% bildet sich 

Monokalziumphosphatmonohydrat, bei unter 27% kommt es zur Ausfällung schwer 

löslicher Dikalziumphosphatdihydrate, welche in der klinischen Anwendung mit 

Wasserspray nicht vollständig entfernt werden können [23]. Beides führt zu einer 

Beeinträchtigung der Haftwerte, ebenso wie jedwede Kontamination mit Wasser, Spei-

chel oder Blut, wodurch die Zughaftfestigkeit um bis zu 70% verringert werden kann  

[169]. 
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2.2.2 Dentinbonding 

Der physiologische Aufbau des Dentins unterscheidet sich grundlegend von dem des 

Schmelzes. Die mineralisierten Anteile sind von zahlreichen Tubuli durchzogen, in de-

nen sich die Odontoblastenfortsätze umgeben von Dentinliquor befinden. Pulpennah 

kann die Schnittfläche der Öffnungen dieser Dentinkanälchen bis zu 80% einer 

Präparationsfläche ausmachen [101]. Die Schichttiefe und Permeabilität des 

sogenannten Zahnbeins beieinflussen maßgeblich die erzielbare Adhäsion [44]. Auf-

grund der Struktur und des hydrophilen Charakters des Dentins ist die rein 

mikromechanische Adhäsion eines hydrophoben Komposits unmöglich [58]. 

Dies führte zunächst zu dem Versuch, mittels bifunktioneller Monomere eine chemische 

Verbindung zum Dentin herzustellen. Moleküle wie Glycerophosphorsaure-Dimeth-

acrylate [18] oder N-Phenylglycin-GMA [10] sollten einerseits in der Lage sein, mit den 

Kalzium-Ionen des Hydroxylapatits zu reagieren und sie sollten andererseits 

Methacrylatgruppen zur Anbindung der Komposite besitzen. Die erzielten Haftwerte 

blieben allerdings zu gering, um klinische Relevanz zu gewinnen. Eine Hydrolyse-

stabilität war nicht gegeben [84]. 

Ähnlich verhielt es sich mit den Haftvermittlern der zweiten Generation, bei denen eine 

ionische Bindung von Chlorphosphatengruppen an Kalzium postuliert wurde [84]. Die 

Schmierschicht, eine 0,5-2µm dicke Schicht, welche nach der Präparation die Oberflä-

che der Zahnhartsubstanzen bedeckt und auch die Tubuli in Form von Pfropfen infil-

triert [162], wurde vor der Anwendung nicht durch Ätzung entfernt. Der Hauptteil der 

schwachen Bindungskräfte kam bei diesen frühen Systemen daher durch die Anheftung 

an die modifizierte Schmierschicht zustande, deren Haftung an der Zahnhartsubstanz 

wiederum nicht stabil genug ist [146]. 

Moderne Adhäsive zielen auf eine mikromechanische Verankerung ab und bewerk-

stelligen den Brückenschlag vom hydrophilen Dentin zum hydrophoben Komposit in 

drei Stufen. Zunächst wird das Dentin mit Hilfe einer Säure demineralisiert und die 

Schmierschicht entweder entfernt oder modifiziert, anschließend kann ein hydrophiler 

Primer in das freigelegte Kollagennetzwerk eindringen. In diese Grundlage infiltriert 

das eigentliche Dentinadhäsiv oder Bonding, bestehend aus amphiphilen, lichthärtenden 

Methacrylatmolekülen [58, 156]. Durch Polymerisation des Bondings wird die entstan-
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dene Schicht aus Dentinkollagen und Adhäsivbestandteilen stabilisiert. Die Ausbildung 

einer solchen Hybridschicht auf angeätztem Dentin konnte erstmals 1982 von Nakaba-

yashi  und Mitarbeitern elektronenmikroskopisch nachgewiesen werden [109]. 

Da man zunächst noch von einer pulpaschädigenden Wirkung bei Applikation von 

Phosphorsäure auf freigelegtem Dentin ausging, wurde in einer dritten 

Adhäsivgeneration versucht, lediglich den Schmelz selektiv zu ätzen, was sich in der 

Praxis als schwer umsetzbar erwies [46]. 

Schließlich setzte sich die „Etch & Rinse“ Technik auch für Dentin durch. Als 

problematisch erwies sich dabei, dass eine zu lange Einwirkdauer der Phosphorsäure bei 

Dentin zu einem Zusammenbruch der freigelegten Kollagenfasern und damit zu einer 

Verschlechterung des Verbundes führt. Während auch beim „Total Etch“ Verfahren der 

Zahnschmelz weiterhin 30 sec mit Säure benetzt sein sollte, darf die Dentin-

Konditionierung 15-20 sec nicht überschreiten [84]. Eine weitere Fehlerquelle in dem 

techniksensiblen Verfahren besteht in der übermäßigen Trocknung nach Absprühen des 

Säurepräparats. Absolute Trockenheit, wie sie beim Schmelz erwünscht ist, um mittels 

der weißlich, opaken Entkalkung die erfolgreiche Ätzung zu verifizieren, führt beim 

Dentin zum Kollabieren des Kollagengeflechts [115]. Deshalb wurde eine gewisse 

Restfeuchtigkeit des Dentins vor dem Aufbringen des Primers gefordert. Insbesondere 

wenn dessen Zusammensetzung auf Aceton basiert, kommt es beim „Primen“ zu einer 

Verdrängung des Wassers und anschließenden zur Verdunstung des flüchtigen 

Lösungsmittels [74]. 

Neben Aceton kommen Wasser und Alkohol als Lösungsmittel in Primergemischen in 

Frage. Bei den funktionellen Monomeren handelt es sich vor allem um kurzkettige 

Moleküle wie z.B. Hydroxyethylmethacrylat (HEMA) oder Biphenyldimethacrylat 

(Bis-DMA). Bei den Bondings handelt es sich um un- bzw. niedriggefüllte Mono- bzw. 

Dimethacrylate wie 4-Methacryloyloxyethyl-trimellitat-anhydrit (4-META), Urethandi-

methacrylat (UDMA) oder Triethylenglycoldimethacrylat (TEGDMA), ferner sind 

Photoinitiatorbestandteile enthalten [154]. 

Weiterentwicklungen in der Adhäsivtechnologie erfolgten vor allem, um die 

Anwendungsschritte zu reduzieren und um die hohe Anfälligkeit des „Total-

Etch“ Verfahrens für technische Fehler durch den Anwender in der Praxis zu 
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minimieren. Ergebnis waren zunächst Zwei-Schritt Verfahren, bei denen die 

Konditionierung entweder klassisch mit Phosphorsäure erfolgt, während Primer und 

Adhäsiv zu einem Produkt zusammengefasst sind, oder mittels eines selbstätzenden 

Primers, dem dann nur noch ein Bonding Schritt folgt [30, 84]. 

Bei den Zwei-Schritt „Etch & Rinse“ Adhäsiven bleibt die Problematik der zu langen 

Ätzung und Austrocknung des Kollagennetzwerkes erhalten. Zusammengefasst werden 

lediglich die darauffolgenden Schritte, wobei ein und dasselbe Produkt hier zweimal 

hintereinander auf die Zahnhartsubstanzen aufgetragen wird und zunächst die Funktion 

des Primers und anschließend die des Bondings übernimmt. Dies geht mit Einbußen bei 

den therapeutischen Anwendungsmöglichkeiten [115] und bei der Dauerhaftigkeit des 

Verbundes [30] einher. Die Adhäsivschicht verhält sich wie eine permeable Membran 

für Dentinflüssigkeit. Durch das Fehlen einer zusätzlichen hydrophoben Bondingschicht 

wie bei Drei-Schritt- und selbstätzenden Zwei-Schritt-Verfahren erhöht sich deren 

Durchlässigkeit. Selbst durch das Auftragen von zwei separat polymerisierten Lagen 

des selbstprimenden Bondings kann dieser Effekt nicht verhindert werden [148]. Das 

Drei-Schritt-Verfahren bleibt deshalb hier zu bevorzugen und wird auch als 

„Goldstandard“ bezeichnet [30]. 

Selbstätzende Primer kommen ohne Vorbehandlung von Schmelz und Dentin aus. Die 

Konditionierung erfolgt im gleichen Schritt wie das Priming. Die Säure wird folglich 

nicht von der Zahnoberfläche abgespült, sondern lediglich verblasen, was den Ausdruck 

„Etch & Dry“ prägte. Die Monomere eines solchen Primers müssen verschiedenen 

Ansprüchen genügen. So müssen aktive Gruppen vorhanden sein, welche später mit den 

Monomeren des Adhäsivs reagieren können, sowie saure Gruppen, in Form von 

Phosphorsäureestern oder Carboxylsäuren. Diese sollen in der Lage sein, die Zahn-

hartsubstanzen zu demineralisieren und eine Verbindung zu ihnen einzugehen. Weitere 

chemische und mechanische Eigenschaften des Primers werden von den jeweiligen 

Resten der Monomere bestimmt, an die die aktiven Gruppen gebunden sind [106]. 

Van Meerbeek et al. unterteilen die selbstätzenden Primer weiter in „stark“, „mild“ und 

„ultra-mild“ ätzende Produkte [156, 159]. Als „stark“ ätzende Primer gelten solche mit 

einem pH-Wert kleiner als 1, worin sie „Etch & Rinse“ Systemen ähneln. Die gelösten 

Calzium-Phosphate werden allerdings nicht wie bei diesen weggewaschen. Ihr 
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Verbleiben zwischen Dentinoberfläche und Komposit sehen sie als Ursache für eine 

Schwächung des adhäsiven Verbundes [159]. 

„Milde“ selbstätzende Primer mit einem pH-Wert von ca. 2 demineralisieren das Dentin 

nur bis in eine Tiefe von 1µm [156]. Ferner geht die Auflösung des Hydroxylapatits nur 

teilweise vonstatten, sodass neben dem freigelegten Kollagen Kristalle zur chemischen 

Interaktion verbleiben. Zusätzlich zur mikromechanischen wäre also auch eine 

chemische Bindung der Monomere möglich [172]. Für die Anwendung auf Dentin kann 

solchen „mild“ ätzenden Systemen inzwischen sogar der Vorzug vor den 

Phosphorsäure-Ätz-Verfahren gegeben werden, da diese im Vergleich zu aggressiv sind 

[159]. Da aber der erzielbare Schmelzverbund mit „Etch & Rinse“ nach wie vor der 

stärkste ist, wäre Van Meerbeek et al. zufolge zum gegenwärtigen Zeitpunkt die 

bestmögliche Adhäsion mit einer Rückkehr zur selektiven Schmelzätzung mit 

anschließender Verwendung eines selbstätzenden Primers zu erreichen [159]. „Ultra 

milde“ Primer besitzen noch höhere pH-Werte, erreichen aber häufig keine adäquate 

Entfernung der Schmierschicht mehr und bilden Hybridschichten von lediglich wenigen 

hundert Nanometern aus [159]. 

Der Trend zu weiter vereinfachten und in der klinischen Anwendung zeitsparenderen 

Systemen brachte letztendlich auch noch Ein-Schritt-Verfahren hervor. Es handelt sich 

hierbei entweder um „All-in-one“-Adhäsive, die tatsächlich aus einer einzigen Substanz 

bestehen, die appliziert werden muss, oder um anmischbare Systeme. Beide Versionen 

beruhen auf einem selbstätzenden Primer, der gleichzeitig auch als Bonding fungiert. 

Deren Verwendung wird von den meisten Autoren aufgrund zu hoher Qualitätseinbußen 

bei Haftung und Langzeitstabilität abgelehnt [16, 30, 159]. Eine Ergänzung solcher 

Adhäsive durch ein zusätzliches, eher hydrophobes Bonding, wie es in Drei-Schritt- 

„Etch & Rinse“ Verfahren zum Einsatz kommt, kann die Wasseraufnahme und 

Hydrolyse verringern [77].  

 

2.2.3 Haftvermittler für Silorane 

Die stark hydrophoben Eigenschaften der Silorane verbessern zwar deren Stabilität und 

damit verbundene mechanische Werte [113] (vgl. 2.1.3), bergen aber Probleme für 

einen suffizienten Verbund zu den Zahnhartsubstanzen. Die zu überbrückende 
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Differenz in der Polarität ist erhöht [1] und eine chemische Bindung der Silorane an die 

Methacrylgruppen der Adhäsivsysteme für methacrylatbasierte Komposite ist 

unwahrscheinlich [31]. Den Herstellerangaben zufolge muss deshalb ein speziell 

entwickeltes Adhäsivsystem verwendet werden, das „Silorane System Adhesive“ (SSA). 

Hierbei handelt es sich um ein Zwei-Flaschen-System dessen erste Komponente ein 

selbstätzender Primer (SSA-P) ist. Die zweite Komponente wird als „Silorane System 

Adhesive Bond“ (SSA-B) bezeichnet. Im Unterschied zu üblichen Adhäsivsystemen 

muss das hydrophile SSA-P separat lichtgehärtet werden. Dies ist darauf 

zurückzuführen, dass SSA-B bereits eher hydrophobe Eigenschaften aufweist, um die 

spätere Anbindung des stark hydrophoben Komposits zu ermöglichen [54, 99, 131]. In 

einer elektronen-mikroskopischen Untersuchung wurde dementsprechend auch keine 

Infiltration von SSA-B in die mit SSA-P benetzten Bereich beobachtet, sondern zwei 

klar getrennte Schichten [31, 99]. SSA-P wird deshalb weniger als Primer im 

konventionellen Sinne, als vielmehr vergleichbar mit einem Ein-Schritt-Adhäsiv 

beschrieben und ist als solcher alleine verantwortlich für die Verbindung zu den 

Zahnhartsubstanzen [131].  

Bei Mine et al. stellte sich der Kontakt zwischen dem SSA-P sowohl mit dem Schmelz 

als auch mit dem Dentin unter dem Elektronenmikroskop innig dar, blieb aber 

oberflächlich. Im Schmelz fanden sich auf einer Breite von unter 1µm meist lediglich 

„Micro-tags“ mit geringer Hydroxylapatit Auflösung. Die Hybridschicht im Dentin 

betrug nur wenige hundert Nanometer. In den Dentintubuli verblieben Schmierpfropfen, 

was die Ausbildung von Komposit-„tags“ verhinderte. Im schmierschichtfreien Dentin 

blieb die Interaktionsschicht mit 100-200 nm ebenfalls sehr dünn ohne deutliche 

Oberflächendemineralisation. Bei einem pH-Wert von 2,7 des SSA-P passt dies zum 

Bild eines „ultra-milden“ selbstätzenden Adhäsivs [99]. 

Dem widerspricht eine andere Studie aus demselben Jahr, in welcher zwar ein noch 

höherer initialer pH von 4,2 ermittelt wurde, aber im Dentin dennoch eine dicke Hybrid-

schicht und die Ausbildung von deutlichen „tags“ von bis zu 100 µm Länge beobachtet 

wurde [52]. Duarte et al. bestätigten wiederum den pH-Wert von 2,7, bezeichneten 

SSA-P aber als „mild“ ätzendes Einschritt-Adhäsiv. Ihre Untersuchung ergab ein 

Verbleiben der Schmierpfropfen in den Dentintubuli, aber auch eine deutliche 

Demineralisation des intertubulären Dentins und eine gebildete Hybridschicht von 1-1,7 
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µm. Mit einer vorangegangenen Ätzung des Dentins mit Phosphorsäure vor der norma-

len SSA Anwendung erreichten sie eine Verbesserung der Haftwerte gegenüber der 

ausschließlichen Anwendung von SSA [31]. 

SSA-B ist, wie auch der SSA-P, nicht siloranbasiert. Zusammen mit einem 

Methacrylatkomposit desselben Herstellers zeigte es ähnlich gute Ergebnisse wie andere 

Zwei-Schritt, selbstätzende Adhäsive [152]. SSA-B enthält aber einen hohen Anteil 

hydrophober Dimethacrylate, welche ihm seinen ebenfalls hydrophoben Charakter 

verleihen. Über den genaueren Anbindungsmechanismus zu dem siloranbasierten 

Komposit sind bisher keine Details bekannt [99]. Er scheint aber essenziell für das 

Adhäsiv zu sein. So ergab ein Versuch mit einem experimentellen Vorläufer von SSA, 

damals noch „Hermes Bond“ ohne SSA-B, eine schlechte Randständigkeit in Klasse V-

Kavitäten unter dem Niveau von Ein-Schritt-Methacrylat-Adhäsiven [38]. Den 

Herstellerangaben zu Folge kommt zwischen SSA-B und den Siloranen eine chemische 

Bindung mittels sauerer Monomere zustande, die den kationischen Ringöffnungsprozess 

der Oxirane ausnutzen [1]. Von der zweiten, separat lichtgehärteten Schicht aus dem 

hydrophoben SSA-B wird außerdem angenommen, dass sie die Hydrolysestabilität des 

Verbundes erhöht [99]. In neueren Untersuchungen mit dem vollständigen SSA blieben 

die Haftwerte immer noch signifikant hinter denen eines Zwei-Schritt „Etch & 

Rinse“ Verfahrens zurück [90], übertrafen allerdings die eines Ein-Schritt-Adhäsivs 

[153]. 

Die Kombinierbarkeit lichthärtender Komposite und Adhäsivsysteme verschiedener 

Generationen und Hersteller war bei Methacrylaten schon Gegenstand zahlreicher 

Untersuchungen [42, 73, 77]. Eine solche Kompatibilität ist durchaus wünschenswert, 

da sie dem Behandler eine größere Flexibilität gewährt, angepasst an die jeweilige 

restaurative Anforderung [127]. Für Filtek Silorane existieren in dieser Hinsicht bisher 

nur wenige Daten. Duarte et al. untersuchten an insgesamt 32 Prüfkörpern die 

Dentinhaftung von Siloranen unter Verwendung von SSA und dem Zwei-Schritt „Etch 

& Rinse“ Methacrylatadhäsiv Adper Single Bond Plus. Außerdem testeten sie die 

Kombination von SSA-B mit Adper Single Bond Plus und mit Phosphorsäureätzung 

[31]. Die Hersteller empfehlen den ausschließlichen Einsatz zusammen mit dem speziell 

von ihnen entwickelten SSA. 
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3 Fragestellung 

In der vorliegenden in-vitro Studie wurden die Scherhaftkräfte für Filtek Silorane und 

für Hermes Flow, einem fließfähigem Komposit auf Siloranbasis, das sich noch im Ent-

wicklungsstadium befindet, auf Schmelz und Dentin untersucht. Als Haftvermittler 

wurden SSA sowie drei gängige Mehr-Schritt-Bondingsysteme für konventionelle 

Methacrylate getestet. Auch Kombinationen aus Einzelbestandteilen der jeweiligen 

Adhäsivsysteme zusammen mit SSA-B oder Hermes Flow als Haftvermittler wurden 

untersucht. Alle Abkürzungen und Produktnamen, deren einzelne Anwendungs-

bestandteile sowie die zugeordneten Farben für die Ergebnisauswertung finden sich in 

Tabelle 1. Für die Herstellerangaben zur Inhaltszusammensetzung und Verarbeitung sei 

auf die Tabellen 3-5 in Kapitel 4.1 hingewiesen. 

Abkürzung 
Produktname Farbe 

             Einzelbestandteile 

FS Filtek Silorane  

HF Hermes Flow  

SSA Silorane System Adhesive  

SSA-P Silorane System Adhesive Self-Etch Primer  

SSA-B Silorane System Adhesive Bond  

OFL Optibond FL  

H3PO4 37,5 %ige Phosphorsäure  

OFL-P Optibond FL Prime  

OFL-A Optibond FL Adhesive  

ASB Adper Scotchbond Multi Purpose   

H3PO4 35 %ige Phosphorsäure  

ASB-P Adper Scotchbond Primer  

ASB-A Adper Scotchbond Adhesive  

CSE Clearfil SE Bond  

CSE-P Clearfil SE Bond Primer  

CSE-B Clearfil SE Bond Bond  

Tabelle 1: Verwendete Abkürzungen 
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Untersucht wurde die Frage, ob eine Veränderung der Scherhaftkräfte gegenüber dem 

herstellerangabengemäßen Einsatz von SSA-P und SSA-B als Haftvermittler 

(Kontrollgruppen A) für FS und HF erzielt werden kann: 

- durch die ausschließliche Verwendung der Methacrylat Adhäsiv Systeme OFL, 

ASB oder CSE (Gruppen B1) oder deren Einzelbestandteile H3PO4 + OFL-P, 

H3PO4 + ASB-P oder CSE-P (Gruppen B2)? 

- durch die Kombination von SSA-B mit den Methacrylat Adhäsiv-Systemen OFL, 

ASB oder CSE (Gruppen C1) oder deren Einzelbestandteilen H3PO4 + OFL-P, 

H3PO4 + ASB-P oder CSE-P (Gruppen C2)? 

- durch die Kombination von HF als Haftvermittler mit den Methacrylat Adhäsvi-

Systemen OFL, ASB oder CSE (Gruppen D1) oder deren Einzelbestandteilen 

H3PO4 + OFL-P, H3PO4 + ASB-P oder CSE-P (Gruppen D2)? 

Zur besseren Übersicht sind in Tabelle 2 die Gruppenaufteilung und die Abfolge der 

Anwendungsschritte in den einzelnen Gruppen nochmals schematisch dargestellt. 

  



3 Fragestellung 

 

 

25 

 

 

                    Gruppe A B1 C1 D1 B2 C2 D2 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
Aufge-
tragene 
Substan-
zen 

 
 
Kunststoff: 
FS oder HF 

Filtek Silorane x x x x x x x 

Hermes Flow x x x  x x  

         
 
 
Haftvermittler 
für Siloran-
technologie 

 
Hermes Flow als 
Haftvermittler 

    
+ 

   
+ 

 
SSA-B 

   
+ 

   
+ 

 

Bestandteile 
des jeweiligen 
Systems: 
SSA, OFL, 
ASB oder CSE  

 
SSA-B, OFL-A, 
ASB-A oder 
CSE-B  
 

+ + + +    

SSA-P, 
H3PO4+OFL-P, 
H3PO4+ASB-P, 
oder CSE-P 
 

 
+ 

 
+ 

 
+ 

 
+ 

 
+ 

 
+ 

 
+ 

          

Zahnhartsubstanz Schmelz oder Dentin 

Tabelle 2: Abfolge der Anwendungsschritte in den einzelnen Prüfgruppen von unten nach oben: 

Auf den Prüfkörper aus Schmelz oder Dentin wurden nacheinander die jeweiligen 

Bondingsystembestandteile aufgetragen (+) und zum Abschluss das Kompositmaterial, entweder 

FS oder HF (x), befestigt; die Prüfgruppen D entfallen bei HF 
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4  Material und Methode 

Das Prüfprotokoll entspricht demjenigen der parallel zur vorliegenden Arbeit  

durchgeführten Dissertation von Meinhardt [97], nur das Material und die Kombinatio-

nen sind unterschiedlich. 

 

4.1  Untersuchte Materialien 

4.1.1 Verwendete siloranbasierte Komposite 

Als Füllungskomposite, welche im Rahmen der Untersuchung adhäsiv an den Zahnhart-

substanzen menschlicher Molaren befestigt werden sollten, wurden Filtek Silorane (3M 

Espe, St. Paul, MN, USA) (FS) und Hermes Flow (3M Espe, Seefeld, Deutschland) (HF) 

verwendet. Bei den Filtek Siloranen, die sich als Seitenzahnfüllungsmaterial bereits für 

den klinischen Gebrauch auf dem Markt befinden, wurde durchgehend die Farbe A3 

verwendet. Für das experimentelle, fließfähige Material Hermes Flow existiert im Mo-

ment nur eine farblose Variante. Eine Zusammenstellung der Inhaltsstoffe beider 

Materialien findet sich in Tabelle 3. Da für HF nach Rücksprache mit dem Hersteller 

noch kein Sicherheitsdatenblatt existiert, wurde bei den Inhaltsstoffen auf Angaben von 

Ivanovas et al. [68] zurückgegriffen. 

Beide Werkstoffe wurden immer in je zwei Schichten in einem zweigeteilten Teflon 

Zylinder mit einem Durchmesser von 3 mm zu einer insgesamt 3 mm hohen Säule auf 

die Prüfkörper aufgetragen. Die Polymerisationszeit betrug für die erste Schicht 30 sec. 

Die Endhärtung erfolgte durch eine Frasaco- Kunststoffmatrize für je 40 sec 

(Einzelheiten s. 4.3). 
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 Tabelle 3: Zusammensetzung und Verarbeitung der untersuchten, siloranbasierten Komposite 

 

4.1.2 Verwendete Adhäsivsysteme  

Als Haftvermittler wurden drei handelsübliche Mehrkomponenten-Adhäsivsysteme auf 

Methacrylatbasis von unterschiedlichen Herstellern verwendet, davon zwei „Etch & 

Rinse“ Bondings: Optibond FL (Kerr, Scafati, Italien) (OFL) auf Ethanol-/Wasserbasis 

und Adper Scotchbond Multi Purpose Adhesive System (3M Espe, St. Paul, MN, USA) 

(ASB) auf Wasserbasis. Außerdem kam das Zwei-Schritt- Selfetch-Adhäsiv Clearfil SE 

Bond (Kuraray Medical Inc, Kurashiki, Okoyama, Japan) (CSE) zum Einsatz. Zur 

Ergänzung und als Vergleich in den Kontrollgruppen diente das vom Hersteller für die 

Anwendung mit Filtek Siloranen empfohlene Silorane System Adhesive (3M Espe, See-

feld, Deutschland) (SSA). Die Einzelbestandteile jedes Systems wurden je nach Unter-

suchungsgruppe verschieden kombiniert (vgl. 4.2), jedoch wurde jede Komponente 

immer nach Herstellerangaben appliziert, welche den Angaben in den Tabellen 4 und 5 

zu entnehmen sind. 

Komposite Lot Matrix 
(Gew-%) 

Füllkörper 
( Gew-%)  

Verarbeitung 

Filtek 
Silorane A3 
(3M Espe, St. 
Paul, MN, 
USA) 

0FR 3,4-Epoxycyclo-
hexaylcyclopoly-
methylsiloxan (5-15), 
Siloran (5-15), Epoxy-
Mono-Silanole (< 5) 

Quarz,silani-
siert (60-70) 
Yttriumfluorid 
(5-15) 
 

Aufbringung in 
2 Schichten von 
je ca. 1,5 mm; 
30 sec 
Polymerisation, 
Endhärtung  
40 sec 

Hermes Flow 
(3M Espe, 
Seefeld, 
Deutschland) 

    

H1 
Flow 

- 
0234 
 

1,3,5,7-Tetrakis  
(ethyl cyclohexane epoxy)-
1,3,5,7-tetramethyl-
cyclotetra-siloxane- 
methyl-bis[2-(7-
oxabicyclo[4.1.0]  
hept-3-yl)ethyl]phenyl 

 Aufbringung in 
2 Schichten von 
je ca. 1,5 mm; 
30 sec 
Polymerisation, 
Endhärtung  
40 sec 
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Zusätzlich wurden die erzielbaren Scherhaftkräfte mit dem fließfähigen Kunststoff 

Hermes Flow als Haftvermittler getestet, welcher in der Studie auch als 

Füllungskomposit zum Einsatz kommt (vgl. Tabelle 3). Hierfür wurde ein Tropfen des 

Materials auf die Prüfkörper aufgebracht und dann ein Deckgläschen für Mikroskopie 

zur besseren Belastungsverteilung darüber gelegt, welches anschließend für drei 

Sekunden mit Hilfe eines Gewichts von 400 g angedrückt wurde, um eine gleichmäßige 

Verteilung des flowable Komposits HF zu gewährleisten. Die Polymerisation erfolgte 

30 sec durch das Glasplättchen, wodurch eine Verschmutzung des Lichtleiters durch 

Kontakt mit dem Material verhindert wurde, und weitere 30 sec nach Entfernung des 

Glasplättchens.  
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Adhäsivsysteme 

Komponenten 

Lot Zusammensetzung 

(Gew-%) 

Verarbeitung 

Silorane System Adhesive (3M 

Espe, Seefeld, Deutschland) 

  

 - Self-Etch 

Primer 

(SSA-P) 

8AY Phoshorsaure-Methacryloxy-

Hexylester (5-15) 

HEMA (15-25) 

BisGMA (15-25) 

Siliziumdioxid mit Silan 

behandelt (8-12) 

15 sec 

einmassieren, 

verblasen,  

10 sec 

polymerisieren 

 - Bond 

(SSA-B) 

9BH Campherchinon (< 3) 

TEGDMA (5-10)  

(Methylethyliden)bis(4,1-

phenylenoxy-3,1-

propandiyl)bis-methacrylat 

(70-80) Phosphorsäure-

methacryloxy-hexylester(< 5) 

Applikation,  

10 sec 

polymerisieren   

Hermes Flow (3 M Espe, 

Seefeld, Deutschland) 

   

H1 

Flow 

-  

0234 

 

1,3,5,7-Tetrakis 

(ethylcyclohexane epoxy)-

1,3,5,7-tetramethyl-

cyclotetrasiloxane-methyl-

bis[2-(7-oxabicyclo 

[4.1.0]hept-3-yl)ethyl]phenyl 

Applikation, 

flach pressen 

mit Hilfe eines 

Gewichts,  

2x je 30 sec 

polymerisieren 

Abkürzungen: HEMA: 2-Hydroxyethylmethacrylat; BisGMA: Bisphenol A diglycidylmethacrylat; 

TEGDMA: Triethyleneglycoldimethacrylat 

Tabelle 4: Zusammensetzung und Verarbeitung der Haftvermittler für Silorantechnologie 

 



4  Material und Methode 

 

 

30 

 

 

Tabelle 5: Zusammensetzung und Verarbeitung der methacrylatbasierten Haftvermittler 

 

Adhäsivsysteme 
Komponenten 

Lot Zusammensetzung 
(Gew-%) 

Verarbeitung 

Optibond FL  (Kerr, Scafati, Italien)   

 - Gel Etchant 3278632 37,5%ige 
Phosphorsäure 

Applikation 15 sec, 
abspülen, trocknen 

 - Prime 
(OFL-P) 

3285638 HEMA (25-30) 
Ethylalkohol (20-25) 

15 sec 
einmassieren, 
5 sec lufttrocknen  

 - Adhesive 
(OFL-A) 
 

3275611 HEMA (15-20) 
Dinatrium-Hexafluoro-
silikat (1-2) 

15 sec 
einmassieren, 
verblasen, 20 sec 
polymerisieren 

Adper Scotchbond Multi Purpose 
Adhesive System(3M Espe, St. Paul, 
MN, USA) 

  

 - Etchant 9NW 35%ige Phosphorsäure Applikation 15 sec, 
abspülen, trocknen 

 - Primer 
(ASB-P) 

9CE HEMA (35-45) 
Copolymer aus Itacon- 
und Acrylsäure (10-20) 

Applikation,  
5 sec lufttrocknen 

 - Adhesive 
(ASB-A) 

9RM BisGMA (60-70) 
HEMA (30-40) 

Applikation, 10 sec 
polymerisieren 

Clearfil SE Bond (Kuraray, 
Kurashiki, Okoyama, Japan) 

  

 - Primer 
(CSE-P) 

00915A HEMA (10-30) 
10-
Methacryloyloxydecyl-
Dihydrogenphosphat 

20 sec 
einmassieren, 
verblasen 

 - Bond 
(CSE-B) 

01352A BisGMA (25-45) 
HEMA (20-40) 
10-
Methacryloyloxydecyl-
Dihydrogenphosphat 

Applikation, 
verblasen, 10 sec 
polymerisieren 

Abkürzungen: HEMA: 2-Hydroxymethylmethacrylat; BisGMA:  Bisphenol A diglycidylmethacrylat 
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4.2  Einteilung der Prüfungsgruppen 

Es wurden 64 verschiedene Prüfungsgruppen mit je 10 Stichproben gebildet, so dass 

insgesamt 640 Scherversuche an ebenso vielen menschlichen Zähnen durchgeführt wur-

den. Jeweils die Hälfte der extrahierten humanen Molaren wurde so beschliffen, dass sie 

als Schmelz- oder als Dentin Probe verwendet werden konnte. Die Zuteilung der Prüf-

körper zu den Gruppen (vgl. Tabelle 2) erfolgte gleichmäßig und zufällig. 

� 40 Proben entfielen dabei auf vier Kontrollgruppen (Gruppen A). Für diese wurden 

als „Füllung“ einmal Filtek Silorane und einmal Hermes Flow mit dem vom 

Hersteller für seine Komposite empfohlenen Haftvermittler SSA auf Schmelz und 

Dentin befestigt.  

� Die übrigen 600 Prüfkörper wurden zu gleichen Teilen für die Testung des ad-

häsiven Verbundes der Komposite mit OFL, ASB und CSE verwendet. Auch hier 

wurde jeder Versuch gleichermaßen für Schmelz und Dentin als Klebegrundlage 

durchgeführt. 

� Von den 100 Proben, die nach dieser ersten Aufteilung für jedes der drei Bonding-

systeme auf jeder der beiden Zahnhartsubstanzen zur Verfügung standen, entfielen 

60 auf die adhäsive Befestigung von Filtek Siloranen und 40 auf die von Hermes 

Flow. 

� Aus den 60 Prüfkörpern für Filtek Silorane ergaben sich 6 Prüfungsgruppen 

(Gruppen B-D), bei denen die Anwendungskombinationen, die in Tabelle 2 

dargestellt sind, getestet wurden. Verwendet wurden dabei die Einzelbestandteile 

des jeweiligen methacrylatbasierten Bondingsystems sowie zusätzlich die 

Haftvermittler auf Siloranbasis, SSA-B und Hermes Flow als Haftvermittler, um 

einen adhäsiven Verbund zu erzielen. SSA-P wurde in den Prüfungsgruppen nicht 

verwendet. Es kam lediglich in den Kontrollgruppen (Gruppen A) zum Einsatz.   

� Mit den 40 Proben für Hermes Flow als Komposit wurde identisch verfahren, 

allerdings entfielen hier die Gruppen D1 und D2. Die Anwendung von Hermes 

Flow als Haftvermittler vor der Aufbringung des Füllungskomposits hätte in 

diesem Fall nur eine doppelte Schichtung desselben Materials bedeutet und keine 

eigenständige neue Prüfungsgruppe ergeben. 
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Für OFL und ASB, bei denen der Hersteller eine Ätzung von Schmelz und Dentin mit 

Phosphorsäure vor der Anwendung des Primers vorschreibt, wurde diese immer zuerst 

mit dem mitgelieferten Produkt durchgeführt. Erst dann wurden alle anderen Kompo-

nenten der Untersuchungsgruppe aufgetragen. Bei CSE entfiel dieser Schritt, da CSE-P 

selbstätzend ist. 

Die Gesamtverteilung aller Prüfkörper auf die Prüfungsgruppen A1-D2 für die unter-

schiedlichen Bondingsysteme ist Tabelle 6 zu entnehmen. 

Adhäsivsystem Kompositaufbau  

 Klebegrundlage Filtek Silorane Hermes Flow  Prüfkörper 

Siloran System Adhesive 

(= Kontrollgruppen) 

   

 Schmelz A A n = 20 

 Dentin A A n = 20 

Optibond FL      

 Schmelz B1, C1, D1, 

B2, C2, D2 

B1, C1,    

B2, C2 

n = 100 

 Dentin B1, C1, D1, 

B2, C2, D2 

B1, C1,    

B2, C2 

n = 100 

Adper Scotchbond     

 Schmelz B1, C1, D1, 

B2, C2, D2 

B1, C1,   

B2, C2 

n = 100 

 Dentin B1, C1, D1, 

B2, C2, D2 

B1, C1,    

B2, C2 

n = 100 

Clearfil SE Bond     

 Schmelz B1, C1, D1, 

B2, C2, D2 

B1, C1,    

B2, C2 

n = 100 

 Dentin B1, C1, D1, 

B2, C2, D2 

B1, C1,    

B2, C2 

n = 100 

     

 Prüfkörper: n = 380 n = 260 Ges.: n = 640 

Tabelle 6: Darstellung der Prüfungsgruppen und Verteilung der Stichproben 
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4.3  Versuchsdurchführung 

4.3.1 Herstellung der Prüfkörper 

Für jeden Prüfkörper wurde ein extrahierter, menschlicher Molar verwendet, der karies-

frei sein musste und nicht länger als 6 Monate unter Kühlung bei 4° C aufbewahrt wor-

den sein durfte. Die Zähne wurden vom Zeitpunkt der Extraktion an in 0,5% 

Chloraminlösung gelagert, die den beteiligten zahnärztlichen Praxen zugesandt worden 

war. Sie wurden mechanisch mit dem Skalpell gereinigt und mindestens 24 h vor der 

Weiterverarbeitung in entionisiertes Wasser (Reinstwasser-System Gen Pure, TKA, 

Niederelbert, Deutschland) umgelagert.  

Um sie beschleifen zu können, wurden sie mit Boxing Wax (Kerr GmbH, Karlsruhe, 

Deutschland) in zylindrischen Kunststoff-Hohlformen fixiert und mit dem chemisch-

härtenden Kaltpolymerisat Sample-Kwick-Powder und –Liquid (Buehler, Lake Bluff, 

IL, USA) eingebettet. Nach der Entformung wurden sie mit einer Metaserv Motopol 8 

Schleifmaschine (Buehler, Lake Bluff, IL, USA) mit Schleifpapier der Körnungsstärke 

Grit 120/P120 abgeschliffen bis die angeschnittene Fläche als Klebegrundlage entweder 

für eine Schmelz- oder Dentinprobe geeignet war. Hierbei war Voraussetzung, dass die 

freigelegte Zahnhartsubstanz-Fläche groß genug dimensioniert sein musste, um später 

der Kompositfüllung in Form einer kleinen Säule mit einem Durchmesser von 3 mm 

Platz zu bieten unter Einhaltung eines ausreichenden Sicherheitsabstandes zum 

umgebenden Einbett-Kunststoff. Die Schmelz-Dentingrenze bzw. die Pulpenkammer 

durfte nicht verletzt werden. Ferner wurde darauf geachtet, dass die Zahnhartsubstanz 

immer in mesio-distaler Richtung, parallel zur bukkalen Oberfläche, getroffen wurde, 

um eine möglichst gleichmäßige Schliffrichtung von Schmelzprismen und Dentintubuli 

zu gewährleisten. Abschließend erfolgte eine Politur mit der Schleifpapierstärke Grit 

600/P1200 für ca. 2 min. 
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4.3.2 Applikation der Adhäsive und Komposite 

Die Proben wurden vorsichtig abgetrocknet und in eine Apparatur (Abbildung 4) einge-

schraubt, die eigens für die Erleichterung der Kompositapplikation angefertigt worden 

war und in dieser Form bereits für frühere Untersuchungen zur Scherhaftfestigkeit zum 

Einsatz gekommen war [3]. Diese erlaubt es, den Prüfkörper zu fixieren und den, 

zweigeteilten Teflonzylinder, der für die Aufbringung der Füllungskunststoffe benötigt 

wurde, exakt über der Zahnhartsubstanz zu positionieren. Auf diese Weise konnte der 

Kontakt der getesteten Materialien mit dem Kaltpolymerisat, das zum Einbetten der 

Molaren verwendet worden war, am effizientesten vermieden werden. 

Zunächst wurden nun jedoch die einzelnen Bestandteile des Adhäsivsystems - der je-

weiligen Versuchskonfiguration entsprechend - unter Einhaltung der Herstellerangaben 

aufgetragen. Es wurde darauf geachtet, dass nie alle 10 Prüfkörper einer Serie am 

gleichen Tag bearbeitet wurden, sondern maximal 5, um mögliche tagesabhängige Ein-

flüsse so gering wie möglich zu halten.  

 

 

Abbildung 4: Eingespannter Prüfkörper (P); Haltearme (A) zur Fixierung des zweigeteilten 

Teflonzylinders (S) für die Komposite 
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Im Anschluss konnte der Zylinder aus Polytetrafluorethylen fixiert werden und mit dem 

Auftragen der Füllungskomposite in Form eines 3 mm hohen Zylinders mit einem 

Durchmesser von 3 mm fortgefahren werden. FS oder HF wurden dabei, wie unter 4.1.1 

beschrieben, in zwei Phasen eingebracht, um eine möglichst blasenfreie, homogen 

durchgehärtete Schichtung zu erzielen. Die Lichthärtung erfolgte sowohl bei Kompo-

siten als auch bei den Bondingsystemen mittels einer LED-Polymerisationslampe 

Bluephase C8 (Ivoclar Vivadent AG, Schaan, Lichtenstein) mit einer Leistung von 1148 

mW/cm2, welche mit einem Luxmeter (PCE, Southampton, UK) überprüft wurde. 

Nach der möglichst drucklosen, seitlichen Ablösung der beiden Hälften des 

Teflonzylinders wurden alle Bondingüberschüsse vorsichtig mit dem Skalpell entfernt 

und eine geeignete, möglichst glatte Stelle für den Ansatz der Guillotine für den 

späteren Scherversuch aufgesucht und markiert. Alle Werkzeugoberflächen, die mit 

Bondingmaterialien in Kontakt kommen konnten, wurden zwischen jedem Prüfkörper 

mit ethanolhaltigen Desinfektionstüchern der Marke Pursept A express (Merz Hygiene 

GmbH, Frankfurt/M., Deutschland) gereinigt. Die fertigen Prüfkörper wurden vor den 

eigentlichen Scherversuchen noch einmal zurück in entionisiertes Wasser gelegt und für 

24 h bei 37° im Inkubator (Heraeus, Holding GmbH, Hanau, Deutschland) gelagert. 

Hatte der Prüfkörper bei einer Probe nicht gehalten, wurde diese noch einmal mit fei-

nem Schleifpapier poliert, um eventuelle Bondingreste zu entfernen, und anschließend 

die Klebung wiederholt. Löste sich der adhäsive Verbund auch beim zweiten Mal auf 

Anhieb, wurde die Probe mit „Klebung nicht erfolgreich“ markiert. Die Scherhaftkraft 

wurde bei solchen Proben mit 0 N angenommen und so in die Auswertung übernommen.  

 

4.3.3 Scherversuch 

Nach der 24 stündigen Lagerung im Inkubator wurden die Prüfkörper dem eigentlichen 

Scherversuch zugeführt. Dieser wurde mit der Materialprüfmaschine Zwick Z010 

(Zwick/Roell, Ulm, Deutschland) entsprechend der Norm ISO/TS 11405 [67] durchge-

führt. Die Dokumentation der Messdaten erfolgte über einen angeschlossenen PC mit 

Hilfe der Software testXpert II V 2.1. Primär erfolgte die Messung in Newton, die gra-

phisch gegen die Dehnung in mm aufgetragen wurden. Die Vorschubgeschwindigkeit 
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betrug 0,5 mm/min, die obere Kraftgrenze 300 N und die Vorkraft 1 N. Die Abscherung 

erfolgte unter Druckbelastung mittels eines Metallstempels. Dieser wurde wie eine 

Guillotine mit einem Abstand von 200 µm parallel zum Prüfkörper auf den Ansatzpunkt 

der Füllungskomposite herabgeführt, bis es zum Bruch zwischen Prüfkörper und 

Füllungsmaterial kam (Abbildung 5) [4]. 

 

 

Abbildung 5: Schematischer Versuchsaufbau 

 

Prüfkörpern, deren Kompositaufbau sich bereits während der Lagerung im Wasserbad 

gelöst hatte, wurde wiederum eine Scherhaftfestigkeit von 0 N zugewiesen und dieser 

Versuch so in die Analyse aufgenommen. Gleiches galt bei Proben, bei denen der Druck 

durch das Eigengewicht des angesetzten Scherstempels noch vor Beginn der eigent-

lichen Messung zum Verlust der Adhäsion führte. 

Abschließend wurden die Bruchstellen zunächst mit bloßem Auge und anschließend 

unter dem Auflichtmikroskop (Wild M420, Leica, Heerbrug, Schweiz) untersucht und 

die Ergebnisse dokumentiert. Die Beurteilung erfolgte je nach Bedarf unter den 

Vergrößerungen 6-, 12-, 25- und 50-fach. Die Bruchmodi wurden in folgende Klassen 

eingeteilt: 

 

� Bruch an der Klebestelle (adhäsive Fraktur) (Adh) 

� Bruch an der Klebestelle mit Rückständen von Komposit auf Schmelz/Dentin 

(gemischt adhäsive + kohäsive Fraktur im Kunststoff) (KohK Adh) 

 Füllungskomposit 

 Adhäsivschicht 

 Guillotine 
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� Bruch an der Klebestelle und im Schmelz/Dentin (gemischt adhäsive + kohäsive 

Fraktur in Zahnhartsubstanz) (KohZ Adh) 

� Bruch im Komposit (kohäsive Fraktur) (KohK) 

� Bruch im Dentin oder Schmelz (kohäsive Fraktur) (KohZ) 

 

4.3.4 Statistische Auswertung 

Standardisiert werden die Ergebnisse von Scherhaftkraftversuchen in der Einheit [MPa] 

angegeben. Die Umrechnung erfolgte deshalb von [N] in [MPa] nach folgender Formel: 

  

 

                    

 

 

Die Haftfläche ergab sich aus dem Durchmesser des Kompositzylinders mit 3 mm, wel-

cher über alle Versuche konstant blieb.  

Es wurden die Mediane und Quartile für jede Versuchsgruppe bestimmt und graphisch 

dargestellt. Die Auswertung erfolgte im paarweisen Vergleich nach dem Mann- 

Withney- Test, wobei das Signifikanzniveau auf p < α = 0,05 festgelegt wurde. Als 

Software kam das Programm SPSS Statistics (Version 19, IBM, Chicago, IL, USA) 

zum Einsatz. Zur Bewertung des Einflusses eines einzelnen Parameters wie „Komposit“, 

„Zahnhartsubstanz“ oder „Prüfgruppe“ unabhängig von den anderen Parametern wurde 

das Signifikanzniveau α gemäß der Error-Rates Methode zu α*=1-(1- α) 1/k adjustiert, 

wobei k die Anzahl der beim jeweiligen beim Versuch auftretenden, paarweisen 

Vergleiche darstellt. 

Für die Bruchmodi wurden Häufigkeitstabellen erstellt. Darin wurden Proben mit 0 N 

Haftkraft als rein adhäsive Frakturen aufgenommen. 

                        Kraft [N] 

[MPa] =  

                  Haftfläche [mm2] 
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5 Ergebnisse 

Um die Ergebnisse der Versuche mit der parallel dazu durchgeführten Dissertation von 

Meinhardt [97] vergleichen zu können, wurde eine weitgehend gleiche Art der 

Darstellung gewählt. 

In den  Abbildung 6 bis 13 sind die gemessenen Haftkräfte der einzelnen Gruppen gra-

phisch dargestellt. Eine Erläuterung zu der Abfolge der jeweils angewendeten 

Bestandteile der Bondingsysteme findet sich nochmals unter jeder der jeweiligen 

Graphiken in tabellarischer Form. Eine vollständige Auflistung über die ermittelten 

Medianwerte, Bruchmodi und Anzahl der nicht messbaren Haftwerte, da es zu einem 

vorzeitigen Versagen der Adhäsion gekommen war (ptf: pre-testing failures), findet sich 

in der Tabelle 7 für alle Ergebnisse mit Filtek Siloranen als Komposit und in der Tabelle 

8 für Hermes Flow. Die Zusammenstellung der Ergebnisse der Signifikanzauswertung 

ist dem Anhang zu entnehmen (Tabellen 10-17). Tabelle 1 (vgl. 3) zeigt eine Übersicht 

über die verwendeten Abkürzungen, Einzelbestandteile der Bondingsysteme und Farben 

der Balken in den Graphiken. 

 

5.1 Filtek Silorane 

5.1.1 Haftkraft Schmelz 

Die Ergebnisse sind in den Abbildungen 6 und 7 dargestellt. Die höchsten Haftkräfte 

auf Schmelz für Filtek Silorane wurden mit CSE in der Gruppe C2 (27,8 MPa), gefolgt 

von C1 (23,1 MPa),  erreicht. Beide Ergebnisse waren signifikant höher als die mit OFL 

und ASB in den Gruppen C1 und C2 und insbesondere auch als der Wert in der 

Kontrollgruppe A (3,5 MPa) mit dem empfohlenen SSA. 

Die höchsten Werte bei den Versuchen mit OFL wurden ebenfalls in den Gruppen C2 

(20,1 MPa) und C1 (16,4 MPa) gemessen. Der Unterschied zwischen diesen Gruppen 

war allerdings nicht signifikant, ebenso wenig wie der gegen die gleichen Gruppen bei 

ASB oder die höchsten Werte bei ASB untereinander, in diesem Fall die Gruppen B1 

(16,1 MPa) C1 (15,6MPa) und C2 (15,0 MPa). Auch diese Ergebnisse lagen noch 

signifikant über dem der Kontrollgruppen. 
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Die niedrigsten Werte traten bei der Gruppe D2 auf, mit HF als einzigem Bonding. Das 

höchste Ergebnis lag hier wieder bei CSE bei 0,4 MPa. 

 

5.1.2 Haftkraft Dentin 

Die Ergebnisse sind in den Abbildungen 8 und 9 zu sehen. Bei den Prüfungsgruppen auf 

der Klebegrundlage Dentin wurden die höchsten Messergebnisse innerhalb jedes 

Bondingsystems in den Gruppen C1 verzeichnet, stets ohne signifikanten Unterschied zu 

C2. Hier erreichte jedoch auch die Kontrollgruppe eine deutlich bessere Haftung (14,9 

MPa), so dass lediglich CSE mit den höchsten Werten bei 24,3 MPa und 33,8 MPa 

signifikant über den anderen Bondingsystemen lag. Ansonsten trat zwischen keinem der 

Bondingsysteme auf Methacrylatbasis in den C-Gruppen oder dem auf Siloranbasis eine 

signifikante Differenz auf. 

Die schlechteste Haftung, beziehungsweise gar keine Haftung, wurde wiederum in den 

Gruppen D2 erzielt, sie lag bei allen drei Bondingsystemen bei 0 MPa. Der Anteil der 

Prüfkörper, bei denen kein Scherversuch durchgeführt werden konnte, da sich das 

Komposit bereits vor Beginn der Messung vom Dentin gelöst hatte, lag bei OFL und 

CSE bei 70%, bei ASB sogar bei 90%. 
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Gruppe A B1 C1 D1 

Kunststoff Filtek Silorane (FS) 

Hermes 
Flow als 
Bonding 

Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 

Silorane 
System 
Adhesive 
Bonding 

Nicht 
zusätz
-lich 

Nein Nein Nein 
Ja 

(SSA-
B) 

Ja 
(SSA-

B) 

Ja 
(SSA-

B) 
Nein Nein Nein 

Bonding SSA-B OFL-A ASB-A CSE-B OFL-A ASB-A CSE-B OFL-A ASB-A CSE-B 

Primer SSA-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P 

Ätzung Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 

           

Zahnhart-
substanz 

Schmelz 

Abbildung 6: Scherhaftkräfte (Mediane, 25%-75% Quartile) für Filtek Silorane auf Schmelz (oben) 

und Protokoll der jeweiligen verwendeten Bondingschritte für die Kontrollgruppe A und die 

Prüfungsgruppen B1, C1, D1 (unten) 
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Abbildung 7: Scherhaftkräfte (Mediane, 25%-75% Quartile) für Filtek Silorane auf Schmelz (oben) 

und Protokoll der jeweiligen verwendeten Bondingschritte für die Kontrollgruppe A und die 

Prüfungsgruppen B2, C2, D2 (unten) 

Gruppe A B2 C2 D2 

Kunststoff Filtek Silorane (FS) 

Hermes 
Flow als 
Bonding 

Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 

Silorane 
System 
Adhesive 
Bonding 

Nicht 
zusätz
-lich 

Nein Nein Nein 
Ja 

(SSA-
B) 

Ja 
(SSA-

B) 

Ja 
(SSA-

B) 
Nein Nein Nein 

Bonding SSA-B Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 

Primer SSA-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P 

Ätzung Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 

           

Zahnhart-
substanz 

Schmelz 
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Gruppe A B1 C1 D1 

Kunststoff Filtek Silorane (FS) 

Hermes 
Flow als 
Bonding 

Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 

Silorane 
System 
Adhesive 
Bonding 

Nicht 
zusätz
-lich 

Nein Nein Nein 
Ja 

(SSA-
B) 

Ja 
(SSA-

B) 

Ja 
(SSA-

B) 
Nein Nein Nein 

Bonding SSA-B OFL-A ASB-A CSE-B OFL-A ASB-A CSE-B OFL-A ASB-A CSE-B 

Primer SSA-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P 

Ätzung Nein 37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 

           

Zahnhart-
substanz 

Dentin 

Abbildung 8: Scherhaftkräfte (Mediane, 25%-75% Quartile) für Filtek Silorane auf Dentin (oben) 

und Protokoll der jeweiligen verwendeten Bondingschritte für die Kontrollgruppe A und die 

Prüfungsgruppen B1, C1, D1 (unten) 
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Abbildung 9: Scherhaftkräfte (Mediane, 25%-75% Quartile) für Filtek Silorane auf Dentin (oben) 

und Protokoll der jeweiligen verwendeten Bondingschritte für die Kontrollgruppe A und die 

Prüfungsgruppen B2, C2, D2 (unten) 

Gruppe A B2 C2 D2 

Kunststoff Filtek Silorane (FS) 

Hermes 
Flow als 
Bonding 

Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 

Silorane 
System 
Adhesive 
Bonding 

Nicht 
zusätz
-lich 

Nein Nein Nein 
Ja 

(SSA-
B) 

Ja 
(SSA-

B) 

Ja 
(SSA-

B) 
Nein Nein Nein 

Bonding SSA-B Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 

Primer SSA-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P 

Ätzung Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 

           

Zahnhart-
substanz 

Dentin 
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5.1.3 Bruchmodi 

Der am häufigsten aufgetretene Bruchmodus bei den Filtek Siloranen war mit 60% die 

rein adhäsive Fraktur. Sie trat vor allem bei niedrigen Scherkräften unter 10 MPa als 

Medianwert gehäuft auf. Ab 10 MPa aufwärts kam es mit über 50%iger Wahrschein-

lichkeit auch zu gemischt kohäsiv-adhäsiven Frakturen im Komposit. Kohäsiv-adhäsive 

Frakturen, die die Zahnhartsubstanz betrafen, machten nur 2,6% aus und traten frühes-

tens bei Medianen ab 16 MPa auf. Rein kohäsive Frakturen traten während aller Ver-

suche nur ein einziges Mal auf. In Tabelle 7 findet sich eine Auflistung der prozentualen 

Verteilung der Bruchmodi auf jede Gruppe einzeln und für alle Versuche mit Filtek 

Siloranen als Komposit zusammen. Für jede Gruppe wurde der zugehörige Medianwert 

der Haftkraft angegeben, sowie die Anzahl der Prüfkörper, die sich bereits vor der 

Messung gelöst hatten (ptf). 
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Adhäsivsystem 
Gruppe 
(n =10) 

Haft- 
kraft 

(MPa) 
ptf 

Bruchmodus (%) 
 Komposit/ 

Klebegrundlage 
Adh 

KohK 
Adh 

KohZ 
Adh 

Koh
K 

Koh
Z 

Silorane System Adhesive 
(= Kontrollgruppen) 

     

 FS/ Schmelz A 3,5 - 80 20    
 FS/ Dentin A 14,9 -  70 30   
Optibond FL           
 FS/ Schmelz B1 5,5 - 90 10    
  C1 16,4 - 20 70 10   
  D1 3,8 1 100     
  B2 6,9 - 90 10    
  C2 20,1 -  100    
  D2 0,3 3 100     
 FS/ Dentin B1 5,2 - 100     
  C1 16,2 - 30 70    
  D1 0,8 1 100     
  B2 1,3 2 100     
  C2 10,2 -  100    
  D2 0,0 7 100     
Adper Scotchbond          
 FS/ Schmelz B1 16,1 - 10 90    
  C1 15,6 -  100    
  D1 13,1 - 50 50    
  B2 2,0 1 100     
  C2 15,0 -  100    
  D2 0,2 2 100     
 FS/ Dentin B1 5,5 - 80 20    
  C1 18,3 - 30 60 10   
  D1 3,9 2 100     
  B2 0,0 5 100     
  C2 10,8 - 40 60    
  D2 0,0 9 100     
Clearfil SE Bond          
 FS/ Schmelz B1 10,8 - 30 70    
  C1 23,1 -  90 10   
  D1 15,5 - 60 40    
  B2 1,3 3 100     
  C2 27,8 -  100    
  D2 0,4 4 100     
 FS/ Dentin B1 6,4 - 90 10    
  C1 24,3 -  70 30   
  D1 9,4 - 90 10    
  B2 0,1 5 100     
  C2 23,8 - 10 70 10  10 
  D2 0,0 7 100     
 Gesamt: n = 380   60,5 36,6 2,6 - 0,3 

Tabelle 7: Medianwerte der Haftkraft in MPa, pre-testing failures  (ptf) und prozentuale 
Verteilung der Bruchmodi für Filtek Silorane 
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5.2 Hermes Flow 

5.2.1 Haftkraft Schmelz 

Abbildung 10 und 11 zeigen die Ergebnisse für Hermes Flow auf Schmelz. OFL erzielte 

die stärksten Haftkräfte in den Gruppen C2 (17,7 MPa) und  C1 (17,5 MPa) ohne sich 

signifikant voneinander oder von CSE C2 (16,8 MPa) abzuheben. Etwas niedriger fielen 

die Werte für CSE C1 (14,7 MPa) und ASB C1 (11,7 MPa) und C2 (10,0 MPa) aus, 

wobei kein weiterer signifikanter Unterschied zwischen C1 bei CSE und ASB oder 

zwischen den C- Gruppen bei ASB festgestellt werden konnte. Alle genannten Werte 

lagen allerdings noch signifikant über dem Wert der Kontrollgruppe A (4,7 MPa)  

Am niedrigsten schnitten die B2 Gruppen bei ASB (0,5 MPa) und CSE (0,1 MPa) ab. 

Lediglich bei OFL kam ein Wert von 3,7 MPa zustande, welcher sogar noch signifikant 

über dem für Gruppe B1 (1,9 MPa) bei OFL lag. 

 

5.2.2 Haftkraft Dentin 

Die Ergebnisse sind in den Abbildungen 12 und 13 dargestellt. Auf Dentin als 

Zahnhartsubstanz schnitt SSA wieder besser ab. Es zeigten sich keine signifikanten 

Unterschiede in der Haftfestigkeit bei Kontrollgruppe A (13,3 MPa) zu CSE C2 (15,3 

MPa) und C1 (13,2 MPa) oder OFL C1 (14,0 MPa) und C2 (10,4 MPa). Erst zwischen 

CSE C2 und OFL C2 war ein signifikanter Schritt bestimmbar. Die Messdaten von ASB 

blieben in dieser Prüfreihe generell sehr niedrig und kamen nicht über 5,5 MPa bei C1 

hinaus. 

Die niedrigsten Werte traten wieder bei Gruppe B2 auf. Hier hafteten überhaupt nur 

Prüfkörper mit OFL bei einer vorzeitigen Versagensrate von 50%. ASB und CSE waren 

mit 9 von 10 und 10 von 10 nicht messbaren Proben nicht weiter auswertbar. 

 

 

 

 



5 Ergebnisse 

 

 

47 

 

 
Gruppe A B1 C1 D1 

Nicht getestet ( ~B1) 

Kunststoff Hermes Flow (HF) 

Hermes 
Flow als 
Bonding 

Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 

Silorane 
System 
Adhesive 
Bonding 

Nicht 
zusätz
-lich 

Nein Nein Nein 
Ja 

(SSA-
B) 

Ja 
(SSA-

B) 

Ja 
(SSA-

B) 
Nein Nein Nein 

Bonding SSA-B OFL-A ASB-A CSE-B OFL-A ASB-A CSE-B OFL-A ASB-A CSE-B 

Primer SSA-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P 

Ätzung Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 

         

Zahnhart-
substanz 

Schmelz 

Abbildung 10: Scherhaftkräfte (Mediane, 25%-75% Quartile) für Hermes Flow auf Schmelz (oben) 

und Protokoll der jeweiligen verwendeten Bondingschritte für die Kontrollgruppe A und die 

Prüfungsgruppen B1 und C1 (unten) 
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Gruppe A B2 C2 D2 

Nicht getestet ( ~B2) 

Kunststoff Hermes Flow (HF) 

Hermes 
Flow als 
Bonding 

Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 

Silorane 
System 
Adhesive 
Bonding 

Nicht 
zusätz
-lich 

Nein Nein Nein 
Ja 

(SSA-
B) 

Ja 
(SSA-

B) 

Ja 
(SSA-

B) 
Nein Nein Nein 

Bonding SSA-B Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 

Primer SSA-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P 

Ätzung Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 

 
        

Zahnhart-
substanz 

Schmelz 

Abbildung 11: Scherhaftkräfte (Mediane, 25%-75% Quartile ) für Hermes Flow auf Schmelz (oben) 

und Protokoll der jeweiligen verwendeten Bondingschritte für die Kontrollgruppe A und die 

Prüfungsgruppen B2 und C2 (unten) 
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Gruppe A B1 C1 D1 

Nicht getestet ( ~B1) 

Kunststoff Hermes Flow (HF) 

Hermes 
Flow als 
Bonding 

Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 

Silorane 
System 
Adhesive 
Bonding 

Nicht 
zusätz
-lich 

Nein Nein Nein 
Ja 

(SSA-
B) 

Ja 
(SSA-

B) 

Ja 
(SSA-

B) 
Nein Nein Nein 

Bonding SSA-B OFL-A ASB-A CSE-B OFL-A ASB-A CSE-B OFL-A ASB-A CSE-B 

Primer SSA-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P 

Ätzung Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 

 
        

Zahnhart-
substanz 

Dentin 

Abbildung 12: Scherhaftkräfte (Mediane, 25%-75% Quartile) für Hermes Flow auf Dentin (oben) 

und Protokoll der jeweiligen verwendeten Bondingschritte für die Kontrollgruppe A und die 

Prüfungsgruppen B1 und C1 (unten) 
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Gruppe A B2 C2 D2 

Nicht getestet ( ~B2) 

Kunststoff Hermes Flow (HF) 

Hermes 
Flow als 
Bonding 

Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 
Ja 

(HF) 

Silorane 
System 
Adhesive 
Bonding 

Nicht 
zusätz
-lich 

Nein Nein Nein 
Ja 

(SSA-
B) 

Ja 
(SSA-

B) 

Ja 
(SSA-

B) 
Nein Nein Nein 

Bonding SSA-B Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein Nein 

Primer SSA-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P OFL-P ASB-P CSE-P 

Ätzung Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 
37,5% 
H3PO4 

35% 
H3PO4 

Nein 

         

Zahnhart-
substanz 

Schmelz 

Abbildung 13: Scherhaftkräfte (Mediane, 25%-75% Quartile) für Hermes Flow auf Dentin (oben) 

und Protokoll der jeweiligen verwendeten Bondingschritte für die Kontrollgruppe A und die 

Prüfungsgruppen B2 und C2 (unten) 
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5.2.3 Bruchmodi 

Die Verteilung der Bruchmodi lag bei Hermes Flow wie folgt: Mit 58% kam es in der 

Mehrheit zu rein adhäsiven Frakturen, auch hier wieder vor allem bei Medianwerten der 

Haftkraft unter 10 MPa (Tabelle 8). Ab diesem Wert kam es mit einer Ausnahme in der 

Mehrzahl zu gemischt kohäsiv-adhäsiven Frakturen mit Kunststoffbeteiligung. Nur in 

zwei Fällen kam es zu gemischten Frakturen in der Zahnhartsubstanz. Rein kohäsive 

Frakturen traten nicht auf. 
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Adhäsivsystem 
Gruppe 
(n =10) 

Haft- 
kraft 

(MPa) 
ptf 

Bruchmodus (%) 
 Komposit/ 

Klebegrundlage 
Adh 

KohK 
Adh 

KohZ 
Adh 

Koh
K 

Koh
Z 

Silorane System Adhesive 
(= Kontrollgruppen) 

     

 HF/ Schmelz A 4,7 - 70 30    
 HF/ Dentin A 13,3 - 10 90    
Optibond FL           
 HF / Schmelz B1 1,9 1 100     
  C1 17,5 -  90 10   
  B2 3,7 - 90 10    
  C2 17,7 -  100    
 HF / Dentin B1 1,5 - 100     
  C1 14,0 - 30 70    
  B2 0,0 5 100     
  C2 10,4 - 80 20    
Adper Scotchbond          
 HF / Schmelz B1 6,5 - 70 30    
  C1 11,7 - 10 90    
  B2 0,5 1 100     
  C2 10,0 - 30 70    
 HF / Dentin B1 1,7 - 90 10    
  C1 5,5 - 60 40    
  B2 0,0 9 100     
  C2 4,1 - 70 30    
Clearfil SE Bond          
 HF / Schmelz B1 2,2 1 80 20    
  C1 14,7 -  100    
  B2 0,1 2 100     
  C2 16,8 -  100    
 HF / Dentin B1 1,6 4 90 10    
  C1 13,2 - 20 70 10   
  B2 0,0 10 100     
  C2 15,3 - 10 90    

 Gesamt: n = 260   58,1 41,2 0,8 - - 

Tabelle 8:  Medianwerte der Haftkraft in MPa, pre-testing failures  (ptf) und prozentuale 

Verteilung der Bruchmodi für Hermes Flow 
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Betrachtet man alle durchgeführten Scherversuche unabhängig vom verwendeten 

Komposit, lag der Anteil der rein adhäsiven Frakturen bei 59,5% (Tabelle 9). Der Rest 

entfiel auf gemischt kohäsiv-adhäsive Frakturen, davon vornehmlich Frakturen, die mit 

38,4% zum Teil im Kunststoff verliefen. Rein kohäsive Frakturen traten insgesamt in 

der Studie nur bei  0,2% der Prüfkörper auf. 

 

 

Komposit Stückzahl Bruchmodus (%) 

Adh KohK 

Adh 

KohZ 

Adh 

KohK KohZ 

FS n = 380 60,5  36,6 2,6 - 0,3 

HF n = 260 58,1 41,2 0,8 - -  

Gesamt n = 640 59,5  38,4 1,9  - 0,2  

Tabelle 9: Prozentuale Verteilung der Bruchmodi insgesamt 
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6 Diskussion 

 

Zahlreiche Untersuchungen beschäftigen sich mit der Qualität und den Einflüssen auf 

die Haftung von methacrylathaltigen dentalen Füllungswerkstoffen. Über die 

vergleichsweise junge Silorantechnologie ist in dieser Hinsicht weniger bekannt. Ziel 

der Versuche, die dieser Studie zugrunde lagen, war es deshalb, für zwei siloranbasierte 

Komposite die Auswirkungen von drei unterschiedlichen Parametern auf die erzielbaren 

Haftkräfte und die dazugehörigen Bruchmodi  hin zu untersuchen. Die getesteten 

Einflussfaktoren waren hierbei verschiedene Bondingsysteme, wechselnde Anwend-

ungskombinationen mit ihren Einzelbestandteilen und die beiden Zahnhartsubstanzen 

Schmelz und Dentin als Klebegrundlage. Außerdem wurde die Haftfestigkeit zu einem 

neu entwickelten, fließfähigen Siloran untersucht. 

 

6.1 Diskussion von Material und Methode 

Die Untersuchung und Beurteilung werkstoffkundlicher Eigenschaften von restaurati-

ven Materialien ist ein unverzichtbarer Bestandteil der Zahnheilkunde. Der Studie am 

Patienten geht dabei zumeist eine Vielzahl an in-vitro Versuchsreihen voraus. Diese 

sind jedoch nicht in der Lage, die komplexe klinische Situation vollständig wiederzuge-

ben. Schwierigkeiten bei der Handhabung während des Legens einer Füllung, sowie 

Feuchtigkeit von Umgebung und Substrat werden im Labor ausgeblendet [96]. Dies 

führt häufig zu fälschlich hohen Ergebnissen bei in-vitro Studien [121, 122]. Dennoch 

erlauben sie bis zu einem gewissen Grad eine Vorhersage über das klinische Verhalten 

und ermöglichen die Testung einer großen Anzahl von Prüfkörpern und Versuchs-

anordnungen unter standartisierten Bedingungen und im direkten Vergleich zu 

bewährten Materialien [158]. In-vitro Untersuchungen können deshalb klinische 

Studien nicht vollwertig ersetzen, bieten aber eine gute Möglichkeit zur Vorauswahl vor 

der Anwendung in-vivo [156]. 

Die Versuchsreihen der vorliegenden Arbeit basieren auf den Vorgaben der ISO Norm 

TS11405 [67] zur Testung der Adhäsion an Zahnhartsubstanzen. Ablauf und Aufbau 
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orientieren sich an vorausgegangenen Studien zur Scherhaftfestigkeit von Adhäsiven [3, 

4, 81]. 

 

6.1.1 Auswahl der Materialien 

Die Versorgung von begrenzten Zahnhartsubstanzdefekten mit Kompositen gehört 

heute zu den Standardtherapien der konservativen Zahnheilkunde [59]. Mit der Markt-

einführung der Silorane steht auf diesem Sektor ein völlig neues Material zur Verfü-

gung. Dem Nachweis der verringerten Volumenschrumpfung und der Testung auf medi-

zinisch akzeptable, mechanische und biologische Eigenschaften galt bisher besondere 

Aufmerksamkeit (vgl. 2.1.3). Über Haftungsmechanismen und – qualität ist, insbeson-

dere auch im Vergleich mit den lange erforschten Methacrylaten, bisher wenig ver-

öffentlicht worden. Für die experimentelle, fließfähige Variante der Silorane, Hermes 

Flow, gilt dies umso mehr. 

Als Adhäsive kamen in der Studie etabilierte methacrylatbasierte Bondingsysteme zum 

Einsatz, die den verschiedenen Generationen angehören. Außerdem wurde das ebenfalls 

methacrylatbasierte, allerdings für die Silorane entwickelte, SSA angewandt. Insgesamt 

untersucht wurden zwei Drei-Schritt „Etch & Rinse“ Systeme (Optibond FL (Kerr), 

Adper Scotchbond Multi Purpose (3M Espe)), zwei Zwei-Schritt selbstätzende 

Adhäsive (Clearfil SE Bond (Kuraray), Clearfil Protect Bond (Kuraray)), ein Zwei-

Schritt „Etch & Rinse“ Produkt (Adper Scotchbond 1xT (3M Espe)) sowie ein Ein-

Schritt selbstätzendes Bondingsystem (Adper Easy Bond (3M Espe)).  

Um dieses breite Spektrum abdecken zu können, fanden die Untersuchungen aufgeteilt 

auf zwei parallel entstandene Arbeiten statt. In der bisher unveröffentlichten, zweiten 

Studie [97] finden sich einerseits die Ergebnisse zu den drei letzteren Produkten ebenso 

wie die Prüfung von SSA und dessen Einzelbestandteilen dem Versuchsprotokoll unter 

4. entsprechend. Für die hier vorliegende Studie wurden für SSA lediglich die Werte für 

den herstellerangabengemäßen Einsatz wiederholt, um eine Vergleichbarkeit der beiden 

Studien zu gewährleisten. 

Bei den Methacrylat-Adhäsiven fiel die Wahl auf CSE, ein selbstätzendes Adhäsiv, 

welches für Methacrylate auch auf Schmelz Haftwerte wie „Etch & Rinse“ Systeme 
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erreichte [2]. Es handelt sich hierbei um eines der am häufigsten getesteten 

Bondingsysteme seiner Generation [72, 73, 116, 156]. Gleiches gilt für OFL bei den 

„Etch & Rinse“ Adhäsiven [14, 30, 156]. Beide repräsentieren in ihren jeweiligen 

Materialklassen den Standard, der in Studien oftmals als Vergleichswert für andere 

Adhäsive herangezogen wird [29, 132]. Als dritter Haftvermittler wurde ASB gewählt, 

ein zweites „Etch & Rinse“ Produkt vom gleichen Hersteller wie der der Filtek Silorane, 

das ebenfalls gut untersucht ist [22, 155, 161]. 

 

6.1.2 Untersuchungsmethode 

Die gängigsten Haftkraftuntersuchungen unter Laborbedingungen sind Makro- und 

Mikro-Scher- bzw. Zugversuche. Wegen ihrer leichten und schnellen Durchführbarkeit 

werden häufig Scherversuche angewendet [129]. Scherkräfte spielen vermutlich auch in 

der klinischen Anwendung eine bedeutende Rolle für das Versagen von direkten 

Restaurationen, obwohl die komplexen oralen Gegebenheiten im Labor nie vollständig 

wiedergegeben werden können [34, 145]. Der Bruch erfolgt beim Einsatz einer 

Guillotine zur Krafteinleitung in der Regel an deren Kraftansatzpunkt und nicht am 

schwächsten Punkt der adhäsiven Verankerung, wie dies bei Zugversuchen der Fall 

wäre [163]. 

Häufig kritisiert wird die mangelnde Standardisierung unterschiedlicher Studien, da sich 

zahlreiche Parameter auf die Ergebnisse auswirken können [88]. Ab einer, hier über-

schrittenen, Bindungsfläche von mehr als 3 mm² spricht man von Makro- Unter-

suchungsmethoden [129, 158]. Unterschiedliche Größen der Bindungsfläche können zu 

Abweichungen bei den Haftkräften führen [145].  

Vor Beginn der eigentlichen Messung wurden die fertig behandelten Prüfkörper bei 

37 °C für 24 h im Inkubator gelagert. Dies simuliert orale Bedingungen, sofern keine 

anders temperierten Nahrungsmittel aufgenommen werden. Es handelt sich hierbei um 

eine der in der Literatur am häufigsten angewandten Arten der Prüfkörpervorbehand-

lung bei in-vitro Haftkraftuntersuchungen [20, 100, 144]. Eine längere Lagerungsdauer 

sowie gezielte Temperaturschwankungen können zu verringerten Adhäsionskräften füh-

ren [6, 47]. Andere Autoren hingegen konnten keine signifikanten Einflüsse der 
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Lagerungsdauer auf die Messergebnisse feststellen [78, 110]. Weiterführende 

Untersuchungen zum Verhalten der getesteten Adhäsivkombinationen nach Langzeit-

lagerung und unter thermischem Stress wären wünschenswert. 

Zahlreiche Studien beschäftigen sich mit dem Einfluss der angewendeten Vorschubge-

schwindigkeit auf die Messergebnisse bei Scherhaftkraftversuchen. Bei steigenden Ge-

schwindigkeiten ab 0,1 bzw. 0,5 mm/min konnte  eine Erhöhung der Haftwerte 

beobachtet werden [144, 145]. Innerhalb der Vorgaben der ISO Norm TS 11405 [67] 

scheinen die Auswirkungen jedoch gering zu sein [15]. Die hier verwendete 

Vorschubgeschwindigkeit von 0,5 mm/min wird empfohlen [56]. Alle Prüfköper 

wurden vor dem Ansetzen der Guillotine (vgl. Abbildung 7) fest eingespannt, um 

Verwindungen oder sonstigen Bewegungen vorzubeugen. Die Ansatzrichtung der 

Guillotine erfolgte mit einem Abstand von 200 µm parallel zum Prüfkörper und 

senkrecht zum Kompositaufbau [4]. 

 

6.1.3 Substratpräparation 

Es wurde darauf geachtet, nur unversehrte menschliche Molaren zu verwenden, da 

kariöses und sklerotisches Dentin als Substrat die Bindungswerte beeinträchtigen kann 

[51]. Lagerungsdauer und –medium der extrahierten Zähne sind weiter Variablen für 

die Scherhaftfestigkeitsuntersuchung. Formalin und Thymol als Desinfektionslösungen 

wirken sich bei 6 monatiger Lagerung negativ auf die Messung aus [130]. Für 0,5%ige 

Chloraminlösungen wurde selbst bei 2 jähriger Aufbewahrung ein solcher Effekt nicht 

beobachtet [102], dennoch kann ein Einfluss auf die Ergebnisse nicht vollständig 

ausgeschlossen werden. Die Lagerung in Chloramin sollte deshalb 6 Monate nicht 

überschreiten [129, 141] und unter Kühlung erfolgen [88]. Um Wechselwirkungen mit 

dem Lagerungsmedium zu vermeiden, erfolgte spätestens 24 h vor der Prüfkörper-

herstellung eine Umlagerung in entionisiertes Wasser. 

Die Schichttiefe des Dentins wurde in diesem Versuchsaufbau nicht genau bestimmt. 

Mehrere Autoren berichten von einem Zusammenhang zwischen Pulpennähe und 

erzielbarer Haftkraft [44], insbesondere bei vollständiger Entfernung der 

Schmierschicht [146]. De Munk et al. andererseits fanden eine Abhängigkeit der 
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Bondingstärke von der anwesenden Menge an intertubulären Dentin bei selfetch, nicht 

aber bei „Etch & Rinse“ Adhäsiven [29]. Takemori et al. verneinten einen solchen 

Einfluss wiederum ganz [144]. 

Die angeschnittene Ebene wurde immer parallel zur bukkalen Zahnoberfläche gehalten, 

um eine gleichmäßige Ausrichtung der Schmelzprismen und Dentintubuli für alle 

Versuche zu gewährleisten. Im Schmelz ist das Anschrägen der Prismenstruktur eine 

weitverbreitete Technik, um die Füllungsretention zu verbessern [107]. Bei den 

Dentintubuli werden die Auswirkungen der Schnittrichtung kontrovers diskutiert [21, 

119]. 

 

6.1.4 Versuchsablauf 

Alle Versuche wurden von derselben Person durchgeführt. Verschiedene Anwender 

können bei Untersuchungen sowohl in-vivo als auch in-vitro zu erheblichen 

Schwankungen der Ergebnisse führen [43, 50]. Für jedes einzelne Produkt, das aufge-

tragen wurde, wurden die Herstellerangaben genau befolgt. Die Anwendung erfolgte 

mit Hilfe hochvergüteter Edelstahlinstrumente für die Füllungstherapie, welche nach 

jeder Anwendung mit ethanolhaltigen Reinigungstüchern von verunreinigenden Rück-

ständen gesäubert wurden.  

Für den Einsatz von Hermes Flow als Bonding existieren bisher keine Hersteller-

angaben. Für dünnfließende Komposite auf Methacrylatbasis sind verschiedenste 

Einsatzgebiete erprobt worden. Im Schmelz können sie direkt nach der Konditionierung 

mit Phosphorsäure mit oder ohne weitere adhäsive Maßnahmen als Fissurenversiegler 

aufgetragen werden oder sie können selbst als Bonding fungieren, wie bei der adhäsiven 

Befestigung von kieferorthopädischen Brackets [5, 126]. Im Zusammenhang mit der 

Dentinadhäsion wurde versucht, sie als Zwischenschicht zwischen Adhäsiv und 

Komposit einzusetzen. Während der Lichthärtung und unter Belastung kann ein solcher 

Liner dank seiner höheren Elastizität als Stressabsorber dienen und die Rissbildung 

verringern [75, 139]. Für stopfbare Füllungsmaterialien konnte auf diese Weise eine 

Erhöhung der Haftwerte erzielt werden [27]. 
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Studien, die sich mit der Auswirkung einer solchen Zwischenschicht beschäftigten, 

definieren allerdings selten die verwendete Applikationstechnik. Gelegentlich können 

Angaben über die exakte Schichtungshöhe gefunden werden, nicht jedoch darüber, wie 

diese erzielt wurde [27]. Der Vorschlag, das dünnfließende Komposit wie ein Bonding 

zu verblasen [139], scheitert an der zu großen Viskosität des Hermes Flow. Um 

dennoch eine möglichst dünne, gleichmäßige Lage zu erzielen, wurde für 3 Sekunden 

der immer gleiche Anpressdruck von 400 g verteilt auf ein kreisrundes 

Mikroskopierdeckplättchen gewählt.  

Die Applikation der beiden Füllungsmaterialien musste blasenfrei erfolgen und es 

musste eine vollständige Polymerisation gewährleistet sein. Die Durchhärtungstiefe 

eines Komposits ist von verschiedenen Faktoren abhängig. Die Beschaffenheit des 

verwendeten Materials selbst und seine Schichthöhe spielen hierbei eine wichtige Rolle. 

Bei opaken Kompositen wurde, abhängig von der Lichtintensität, bereits ab einer 

Schichttiefe von 1,5 mm eine Abnahme der Konversionsrate festgestellt [89]. Die 

Polymerisation erfolgte deshalb in zwei Schritten für 30 und 40 sec, um eine 

Schichttiefe von 1,5 mm nicht zu überschreiten. Für Filtek Silorane wurde konstant die 

Farbe A3 verwendet, für Hermes Flow existiert bisher nur die farblose, experimentelle 

Ausführung. Die regelmäßig kontrollierte Lichtleistung der verwendeten Poly-

merisationslampe betrug 1148 mW/cm². Ilie und Hickel fanden für Filtek Silorane der 

Farbe A3 ab einer Lichtleistung von 1141 mW/cm² und einer Schichtstärke von 2 mm 

vor allem die verwendete Polymerisationszeit zwischen 10 und maximal 40 sec als 

entscheidenden Faktor für eine hohe Konversionsrate [64]. 

Das Ende des Lichtleiters wurde so dicht wie möglich an das Siloran herangebracht, da 

unabhängig von der Art der Lichtquelle jede Entfernung immer zu einem Verlust bei 

der Leistungsdichte und somit beim Konversionsgrad führt [120, 124]. Die Lichtquelle 

wurde unmittelbar auf den Teflonzylinder aufgesetzt, in den das Komposit eingefüllt 

wurde. Getrennt wurden sie lediglich durch eine durchsichtige Kunststoffmatrize, wie 

sie bei Füllungen im Frontzahnbreich zum Einsatz kommt und die eine Verschmutzung 

des Lichtaustrittsfensters verhindern sollte. 

Als Form für den Siloranprüfkörper wurden durchscheinende, zweigeteilte Teflon 

Zylinder eingesetzt, ein Hilfsmittel das bei Haftkraftuntersuchungen zum Einsatz 
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kommt, um eine begrenzte und definierte Haftfläche zu gewährleisten [81, 100, 144], 

wie in der ISO Norm TS11405 gefordert [67]. Transluzente Matrizen aus Teflon 

ergeben tiefer reichende Polymerisationsergebnisse als solche aus opakem, reflektie-

rendem Edelstahl [57]. Ein weiterer Vorteil des Materials ist die leichte, drucklose 

Entfernbarkeit vom Prüfkörper nach der Aushärtung, ohne Kraft auf selbigen auszuüben. 

Adhäsivüberschüsse um die Füllungskompositsäulen wurden vorsichtig mit dem Skal-

pell entfernt, da diese sonst möglicherweise zu einer ungewollten Vergrößerung der 

Bondingfläche und somit zu einer Verfälschung der Messergebnisse hätten führen kön-

nen [158]. 

6.1.5 Versuchsauswertung 

Im Umgang mit dem adhäsiven Versagen noch vor Beginn der eigentlichen 

Scherkraftmessung wurde entschieden, diesen Proben den Wert 0 MPa zuzuordnen. 

Dies führt in der Auswertung zu etwas zu niedrigen Werten, da ursprünglich eine, wenn 

auch nur geringe, Haftung vorlag. Alternativ wäre möglich gewesen, diese Versuche 

aus der Statistik zu streichen, was zu fälschlich hohen Ergebnissen geführt hätte, oder 

ihnen einen bestimmten Wert zuzuweisen, z.B. das niedrigste ermittelte Ergebnis [158]. 

Da die kleinstmögliche, in dieser Studie gemessene Haftkraft 0,017 N betrug, fällt der 

Unterschied zwischen der letztgenannten Methode und der angewendeten denkbar 

gering aus. Dennoch handelt es sich bei Ergebnissen von 0 MPa immer nur um einen 

Näherungswert. Die Anzahl der Prüfkörper jeder Gruppe, für die aus diesem Grund 

keine exakten Messwerte vorliegen, wurde in der Auswertung mitangegeben. 

Um eine Aussage zu den möglichen Schwachstellen des Verbundes in den einzelnen 

Prüfgruppen treffen zu können, erfolgte abschließend eine Begutachtung der Bruch-

stelle unter dem Lichtmikroskop. Eine solche Untersuchung erlaubt keine detaillierte 

Aussage zu den Vorgängen in der Adhäsivschicht [114], ermöglicht aber eine Ein-

teilung in Bruchmodi und ist in der Literatur eine häufig gewählte Form zu deren 

Beurteilung [3, 72, 81]. Um eine genauere Betrachtung der Bruchstellen zu ermöglichen, 

wurden elektronenmikroskopische Untersuchungen gefordert [163] und angewandt [52, 

158]. 
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Obwohl eine statistische Häufung von kohäsiven Brüchen üblicherweise mit stärkeren 

Haftwerten in Verbindung gebracht wird [88], sind diesbezügliche Ergebnisse unter 

Vorbehalt zu betrachten, da die Versuchsanordnung starke Auswirkungen auf den 

Frakturverlauf haben kann [161]. 

 

6.2 Diskussion der Ergebnisse 

6.2.1 Ergebnisse mit SSA (Kontrollgruppen A) 

Bei den Kontrollgruppen zeigte sich, dass das selbstätzende SSA sowohl für FS als auch 

für HF im Dentin zwar vergleichsweise hohe Haftkräfte erzielen konnte (14,9 MPA; 

13,3MPA), im Schmelz hingegen wurden nur sehr geringe Werte für beide Komposite 

erreicht (3,5 MPA; 4,7 MPA). Dies ist im Einklang mit den Beobachtungen der 

elektronenmikroskopischen Untersuchungen von Mine et. al [99] und verstärkt die 

Frage nach möglichen Verbesserungen im Adhäsionsmechanismus der Silorane. 

Untersuchungen des Herstellers für FS gehen insbesondere im Schmelz von erheblich 

höheren Haftkräften aus. So wurden Scherhaftkräfte von ca. 20 MPA an Schmelz und 

von ca. 25 MPA an Dentin angegeben. Die ermittelten Zughaftkräfte lagen bei beiden 

Zahnhartsubstanzen bei ca. 20 MPA [1]. Entsprechende Angaben für HF sowie 

unabhängige Studien konnten nicht gefunden werden. 

 

6.2.2 Ergebnisse unter ausschließlichem Einsatz der Komponenten 

methacrylatbasierter Haftvermittler (Prüfgruppen B)  

Die Ergebnisse der Prüfungsgruppen B1 für FS im Schmelz lagen zwar alle signifikant 

über A, im Dentin relativierte sich dieses Bild jedoch. Auf diesem Substrat blieben alle 

drei Werte signifikant hinter dem der hier besser abschneidenden Kontrollgruppe 

zurück. Ohne jedwede Bondingschicht in den Gruppen B2 verschlechterten sich auf 

beiden Substraten alle Messergebnisse noch einmal signifikant, außer bei OFL. 

Insgesamt ergab sich für HF ein ähnliches Bild wie für FS. Allerdings schnitt B1 auf 

Schmelz wie auf Dentin gleichermaßen schlecht ab. In Gruppe B2 waren erneut alle 

Ergebnisse signifikant niedriger als in den Gruppen B1. Die einzige Ausnahme bildete 
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auch hier wieder OFL auf Schmelz, dessen Wert sich durch das Weglassen von OFL-A 

sogar geringfügig verbesserte. 

Das zusätzliche Auftragen von ASB-A und CSE-B auf den jeweiligen dazugehörenden 

Primer hingegen bewirkte in jeder Versuchskonstellation der B-Gruppen signifikante 

Steigerungen der Scherhaftfestigkeit. Dies erweckt den Eindruck, dass die 

Bondingpräparate der für Methacrylate entwickelten Systeme auch einen positiven 

Effekt auf die Siloranadhäsion haben könnten. Eine solche Auswirkung wäre denkbar, 

da SSA -Primer und –Bond ebenfalls auf Methacrylatchemie beruhen [99]. Eine 

adäquate Überbrückung von Zahnhartsubstanz zu den stark hydrophoben Siloranen 

konnte aber durch keines der drei getesteten, für Methacrylate entwickelten Adhäsive 

erreicht werden.  Diese Beobachtung machten auch Duarte et al. für das Zwei-Schritt 

„Total-Etch“ Adhäsiv Adper Single Bond Plus als Bonding für FS [31]. Besonders auf 

der hydrophileren der beiden Zahnhartsubstanzen, dem Dentin, fielen die Haftwerte 

niedrig aus. Hier wirkte sich allerdings auch die Anwesenheit von OFL-A für die 

Adhäsion beider Komposite positiv aus. Eine mögliche Erklärung für dieses Verhalten 

könnte in der Ausbildung der hydrophoben Hybridschicht durch die Polymerisation des 

OFL-A liegen, welche die geätzte und geprimete Oberfläche mit freigelegten 

Dentintubuli und Kollagengeflecht vor dem Auftragen des Kunststoffes versiegelt [115] 

und die Permeabilität der Adhäsivschicht für Dentinliquor verringert [148]. Im 

weitgehend anorganischen Schmelz würde eine solche Zwischenschicht, die keine 

Verbindung mit den Siloranen eingeht, nichts zur Adhäsion beitragen. Für ein 

dünnfließendes Komposit wie HF könnte sie unter Umständen sogar hinderlich für die 

Ausbildung einer eigenen mikromechanischen Verankerung mit den angeätzten 

Schmelzprismen sein, was in diesem einen Fall eine geringfügige Erhöhung der Werte 

von B1 auf  B2 begründen könnte. Insgesamt bewährte sich der vollständige Verzicht auf 

alle SSA-Komponenten nicht. 

 

6.2.3 Auswirkung der Kombination von konventionellen Adhäsiven mit Silorane 

System Adhesive – Bond (Prüfgruppen C) 

Signifikante Erhöhungen der Scherhaftfestigkeit gegenüber SSA konnten vor allem bei 

den Gruppen C1 und C2 beobachtet werden. Der Verzicht auf den SSA-Primer und die 
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Kombination von Konditionierungs- und Primingschritten der getesteten Methacrylat 

Adhäsive mit dem SSA-Bonding stellte sich vor allem im Schmelz durchweg positiv 

dar. Das zusätzliche Aufbringen einer Bondingschicht vor SSA-B mit dem jeweils zum 

System gehörenden Produkt zeigte bei CSE ebenfalls positive Auswirkungen. 

Alle drei getesteten Adhäsive erhöhten die Haftung von FS auf Schmelz gegenüber der 

Kontrollgruppe signifikant. Die höchsten Werte kamen mit CSE in den Gruppen C2 

(27,8 MPa) und C1 (23,1 MPa) zustande. Deutlich niedriger fielen die Werte für OFL 

und ASB bei C2 und C1 aus, zwischen denen kein signifikanter Unterschied mehr 

festgestellt werden konnte. Im Dentin bot CSE (C1: 24,3 MPa;  C2: 23,8 MPa) ebenfalls 

eine signifikant höhere Scherhaftfestigkeit als SSA alleine. Die C-Gruppen der beiden 

anderen Bondingsysteme blieben auf einem Signifikanzniveau mit SSA.  

Für HF auf Schmelz rangierte OFL (C2: 17,7 MPa; C1:17,5 MPa) tendenziell vor CSE 

und ASB und wiederum klar vor der Gruppe A. Auf Dentin erzielte erneut CSE (C2: 

15,3 MPa; C1: 13,2 MPa) neben der Kontrollgruppe und OFL die höchsten Haftwerte. 

Sowohl für OFL als auch für ASB bestand zwischen C1 und C2 kein signifikanter 

Unterschied. Die zusätzliche Bondingschicht bewirkte also keine Veränderung der 

Scherhaftfestigkeit. Bei CSE traf dies im Dentin auch zu, im Schmelz hingegen war C2  

für FS wie für HF die signifikant bessere Alternative. CSE-B verringerte beide Male die 

Haftung. Ursache könnten analog zu den B-Gruppen wieder die großen 

Polaritätsunterschiede sein. Auf dem hydrophilen Dentin könnte eine sonst eher 

nachteilige, auspolymerisierte Bondingschicht dem gegenüber herkömmlichen 

Bondingpräparaten hydrophoberen [99] SSA-B die Anlagerung erleichtern. 

Unabhängig davon, ob die jeweiligen Bondingpräparate zusätzlich verwendet wurden, 

arbeiteten die initialen Bestandteile aller drei Adhäsive gut mit SSA-Bond zusammen. 

Für FS ermöglichten sie immer bessere oder gleich gute Ergebnisse, wie SSA-Primer 

und –Bond im Zusammenspiel. Für HF trifft dies nur in einem Fall nicht zu. Eine 

Alternative für SSA-Bond ließ sich unter den getesteten Adhäsiven in diesen Versuchen 

nicht ausmachen. Zu einem ähnlichen Ergebnis kamen Duarte et al. in ihren Zugver-

suchen mit SSA und dem Zwei-Schritt Total-Etch Adhäsiv Adper Single Bond Plus 

[31]. Sie erhielten höhere Haftwerte durch Kombination von SSA mit Phosphor-säure-

ätzung oder einem Methacrylatadhäsiv als mit SSA oder dem Methacrylat Bonding al-
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leine. Allerdings fanden sie keinen Zusammenhang zwischen der gesteigerten 

Zughaftfestigkeit und dem ebenfalls beobachteten „Nanoleakage“. Sie lehnten daher 

einen klinischen Einsatz solcher experimenteller Kombinationen ohne genauere Unter-

suchungen zum Haftungsmechanismus ab [31]. Als Erklärungsansatz für die gefundene 

Silorane-Methacrylat Adhäsion durch SSA-B zogen sie eine Parallele zu den 

Versuchsergebnissen von Tezvergil-Mutluay et al. zur Füllungsreparatur. In diesen 

konnte annähernd keine Haftung zwischen einem Methacrylat und FS festgestellt 

werden, dagegen leicht erhöhte Haftkräfte zwischen den Kompositen mit einer ASB-A 

Zwischenschicht und die besten Ergebnisse mit SSA-B als Bonding. Sie stellten ein 

Modell für eine chemische Bindung der sauren Organophosphatgruppen, die in SSA-B 

enthalten sind, an die Oxirangruppen der Silorane vor. Die Reaktion mit dem 

Methacrylatkomposit ist durch die mehrfunktionellen Methacrylatgruppen, auf denen 

SSA-B basiert, gewährleistet [149]. Weitere Studien bestätigen die bessere Verbindung 

zwischen FS und einem Methacrylat durch das phosphat-methacrylat basierte SSA-B 

als durch ein konventionelles Bonding [68, 105]. Ivanovas et al. führten zahlreiche 

weitere Versuchsreihen zur Siloranefüllungsreparatur mit Methacrylaten durch. Die 

besten Ergebnisse als Haftvermittler lieferte CSE, welches ebenfalls phosphat-

methacrylat basiert ist, im Zusammenspiel mit einem Silan. Da aber ein konventionelles 

Methacrylat-Bonding zusammen mit einem Silan nicht signifikant schlechter abschnitt, 

wurde als entscheidender Faktor in diesen Gruppen vor allem das Silan benannt [68]. 

In der vorliegenden Studie fällt auf, dass das für Methacrylate entwickelte phosphat-

methacrylat Bondingsystem CSE alleine keine suffiziente Bindung für Silorane gewähr-

leistet. Im Verlgeich mit den beiden rein methacrylatbasierten Adhäsiven zeigte es aber 

das beste Zusammenspiel mit SSA-Bond für FS. Bei HF konnte OFL in den C-Gruppen 

mit CSE gleichziehen, bei C1 auf Schmelz schnitt es ein einziges mal besser ab.  

Die Applikation von CSE-Primer und SSA-Bond zusammen in den Gruppen C2 

bedeutete in jedem Fall eine Erhöhung der Scherhaftfestigkeit für beide Komposite 

gegenüber SSA alleine, wie vom Hersteller empfohlen. Ausser bei HF auf Dentin war 

diese Steigerung stets signifikant. Für die praktische Anwendung bedeutet dies sogar 

eine geringfügige Vereinfachung der Bondingprozedur, da die Polymerisation des 

Primers entfällt. 



6 Diskussion 

 

 

65 

 

6.2.4 Einsatz von Hermes Flow als Bonding (Prüfgruppen D) 

HF stellte sich beim Einsatz als Haftvermittler als ineffizient zusammen mit 

Methacrylat-Systemen heraus. Ähnlich wie bei B1 wurden auf Schmelz bei D1 mit CSE 

und ASB Haftwerte über 10 MPa erreicht. Ansonsten war kein Ergebnis höher als das 

der Kontrollgruppen. Beim Verzicht auf ein zusätzliches Bonding unter D2 kam es 

häufig zum Versagen der Adhäsion vor dem eigentlichen Scherversuch. Besonders im 

Dentin kam, mit mindestens 70% nicht messbaren Proben, so gut wie keine Haftung 

zustande.  

Der Grund hierfür ist vermutlich nicht in der Verbindung von HF mit FS zu suchen, 

sondern im ungenügenden Zusammenwirken von HF mit Methacrylaten bzw. der 

Zahnhartsubstanz. Ivanovas et al. stellten fest, dass die gemessenen Haftkräfte zwischen 

FS und FS mit einer HF Zwischenschicht nur insignifikant schlechter waren als die zwi-

schen Methacrylaten, die mit einem niedrigviskösen Methacrylat repariert worden 

waren. Als ihre schlechteste Prüfgruppe benannten sie hingegen den Versuch, ein Meth-

acrylat zu Reparaturzwecken mittels HF an FS zu binden [68]. 

Insgesamt kristallisierte sich heraus, dass es mit allen drei getesteten Adhäsiven 

schwerer war, einen akzeptablen Verbund für HF als für FS zu erzielen. Im direkten 

Vergleich mit FS waren in allen Gruppen die gemessenen Haftwerte für HF häufig 

signifikant niedriger und niemals signifikant höher. Einzig die Haftung mit SSA 

funktionierte für HF und FS stets gleichermaßen. 

Ähnlich verhielt es sich beim Vergleich von Schmelz und Dentin. Mit Ausnahme der 

Kontrollgruppen stellten sich alle Adhäsive als effektiver im Schmelz dar, sofern ein 

signifikanter Unterschied auszumachen war. Für die beiden „Etch & Rinse“ Adhäsive 

war dies zu erwarten. Bei CSE belegen bereits frühere Studien seine für ein 

selbstätzendes System auch beim Schmelz hervorragenden Bondingeigenschaften [2, 

116]. 
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7 Schlussfolgerung 

 

Innerhalb der Einschränkungen dieser in-vitro Studie, lassen die Untersuchungs-

ergebnisse folgende Schlussfolgerungen zu: 

 

� Das speziell entwickelte Silorane System Adhesive erreicht für FS und HF ähnliche 

Haftwerte. Die erzielbare Haftung zwischen Zahnhartsubstanzen und siloran-

basiertem Füllungsmaterial lässt vor allem auf dem Substrat Schmelz Spielraum 

nach oben. 

� Gängige Bondingsysteme für methacrylatbasierte Komposite reichen alleine nicht 

aus, um eine adäquate Adhäsion für Silorankunststoffe zu gewährleisten. Insbeson-

dere auf Dentin stellen sie eine Verschlechterung gegenüber dem Einsatz von SSA 

dar. 

� Kombinationen aus etablierten Konditionierungs-, Priming- und Bondingsschritten 

aller drei untersuchten Adhäsive mit dem SSA-Bonding (Gruppen C1 und C2) 

hingegen können zu signifikanten Verbesserungen im Verbund führen. 

� Die besten Ergebnisse wurden mit dem Zusammenspiel von CSE-Primer und SSA-

Bond erzielt. Neben einer signifikanten Erhöhung der Scherhaftkräfte gegenüber 

dem herstellerangabengemäßen Einsatz von SSA bedeutet dies auch eine Verein-

fachung der Applikationsschritte, da der selbstätzende CSE-Primer im Gegensatz zu 

dem SSA-Primer nicht separat lichtgehärtet werden muss. 

� HF ist als Haftvermittler nicht geeignet. Generell sind für HF alle Methacrylat-

Adhäsive auch in Kombination mit SSA-B häufig ineffizienter als für FS. In keiner 

Versuchsanordnung haftete HF im direkten Vergleich signifikant besser als FS. 

 



8 Zusammenfassung 

 

 

67 

 

8 Zusammenfassung 

 

Mit der Einführung der Filtek Silorane steht dem Markt der konservativen Zahnheil-

kunde ein neuartiges Füllungsmaterial zur Verfügung, welches besonders mit seiner 

verringerten Volumenschrumpfung beworben wird. Aufgrund ihrer deutlich anderen 

Matrixchemie gegenüber den konventionellen, vielfach untersuchten Methacrylaten 

unterscheidet sich auch der Adhäsionsmechanismus der stark hydrophoben Silorane. 

Herkömmliche Methacrylatadhäsive reichen laut Hersteller nicht aus, um einen 

suffizienten Verbund zu erzielen. Benötigt wird vielmehr ein speziell entwickeltes Silo-

rane Systeme Adhesive. Ziel der in-vitro Studie war es, mögliche Alternativen beim 

Bonding siloranbasierter Komposite auf ihre Scherhaftfestigkeit hin zu untersuchen.  

Auf je 320 Schmelz- und Dentinprüfkörpern aus menschlichen Molaren wurden die 

Scherhaftkräfte gemessen, die bei der Adhäsion von Filtek Siloranen (3M Espe) oder 

Hermes Flow (3M Espe) einem siloranbasierten, niedrigviskösen Komposit als 

Füllungsmaterialien auftraten. Die aufgetretenen Bruchmodi wurden lichtmikroskopisch 

bestimmt. Als Haftvermittler dienten drei erprobte konventionelle Methacrylatadhäsive: 

Optibond FL (Kerr), Adper Scotchbond Multi Purpose (3M Espe) und Clearfil SE Bond 

(Kuraray). Anwendungskombinationen waren: deren Primer alleine oder in Verbindung 

mit dem dazugehörigen Bonding oder in Kombination mit dem Bonding des Silorane 

System Adhesive. Außerdem wurde Hermes Flow als Haftvermitller in Zusammenhang 

mit den Methacrylatadhäsiven getestet. 

Es konnte gezeigt werden, dass keines der konventionellen Adhäsivsysteme alleine in 

der Lage war, auf beiden Zahnhartsubstanzen durchgehend höhere oder gleichwertige 

Haftwerte für siloranbasierte Komposite zu liefern als das Silorane System Adhesive. 

Alle drei getesteten Produkte konnten allerdings eine Verbesserung gegenüber dem 

empfohlenen Adhäsiv erreichen, wenn sie zusammen mit dem Bonding dieses speziel-

len Systems angewendet wurden. Als besonders erfolgsversprechend im Hinblick auf 

die gemessenen Haftkräfte erwies sich der Versuch, Clearfil SE Bond mit dem Silorane 

System Adhesive Bond zu kombinieren. Hermes Flow als Haftvermittler hingegen 

erreichte keine suffiziente Verbindung zu den Zahnhartsubstanzen. 
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10 Anhang 

10.1 Signifikanztabellen 

Optibond FL 
 
Schmelz 

vs. 
Dentin 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

B1 
(System) 

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

D1 
(System + 
Flow als 
Bond) 

B2 
(System 
Primer) 

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

0,000 0,043 0,000 n.s. 0,004 0,000 0,000 

F
iltek S

ilorane - S
chm

elz 

B1 
(System) 
 

0,000 n.s. 0,000 0,001 n.s. 0,000 0,000 

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

n.s. 0,000 n.s. 0,000 0,000 n.s. 0,000 

D1 

(System + 
Flow als 
Bond) 

0,000 
  

0,000 0,000 0,009 0,000 0,000 0,001 

B2 
(System 
Primer) 
 

0,000 0,000 0,000 n.s. 0,000 0,000 0,000 

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

n.s. 0,001 n.s. 0,000 0,000 0,002 0,000 

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

0,000 
  

 0,000 0,000 0,000 0,008 0,000 0,035 

 Filtek Silorane - Dentin  
  

n.s.: nicht signifikant (p > 0,05) 
 

 
 
 

Tab. 10: Signifikanzauswertung der Haftkräfte bei Vergleich der verschiedenen Adhäsivkombinationen 
mit Optibond FL als Adhäsiv für Filtek Silorane auf Schmelz und Dentin 
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Adper Scotchbond 

 
Schmelz 

vs. 
Dentin 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

B1 
(System) 

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

D1 
(System + 
Flow als 
Bond) 

B2 
(System 
Primer) 

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

0,000 0,000 0,000  0,000 
 
 

n.s. 0,000 0,000 

F
iltek S

ilorane - S
chm

elz 

B1 
(System) 
 

0,046 0,016 n.s. n.s. 0,000 n.s. 0,000 

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

n.s. 0,015 n.s. 0,023 0,000 n.s. 0,000 

D1 

(System + 
Flow als 
Bond) 

0,001 
 

n.s. 0,006 0,008 0,000 n.s. 0,000 

B2 
(System 
Primer) 
 

0,000 
 

0,000 0,000 0,013 0,002 0,000 0,043 

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

n.s. n.s. n.s. n.s. 0,000 n.s. 0,000 

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

0,000  0,000 0,000 0,004 n.s. 0,000 0,004 

 Filtek Silorane - Dentin  
  

n.s.: nicht signifikant (p > 0,05) 
 

 
 
 

Tab. 11: Signifikanzauswertung der Haftkräfte bei Vergleich der verschiedenen Adhäsivkombinationen 
mit Adper Scotchbond als Adhäsiv für Filtek Silorane auf Schmelz und Dentin 
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Clearfil SE Bond 
 
Schmelz 

vs. 
Dentin 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

B1 
(System) 

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

D1 
(System + 
Flow als 
Bond) 

B2 
(System 
Primer) 

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

0,000 0,000 0,000 0,000 
 

0,009 
 

0,000 0,000 
 

F
iltek S

ilorane - S
chm

elz 

B1 
(System) 
 

0,000 0,003 0,000 n.s. 0,000 0,000 0,000 

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

0,000 0,000 n.s. 0,002 0,000 0,005 0,000 

D1 

(System + 
Flow als 
Bond) 

0,011 0,008 0,000 n.s. 0,000 0,000 0,000 

B2 
(System 
Primer) 
 

0,000 0,000 0,000 0,000 0,043 0,000 n.s. 

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

0,000 0,000 n.s. 0,000 0,000 0,006 0,000 

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

0,000  0,000 0,000 0,000 n.s. 0,000 n.s. 

 Filtek Silorane - Dentin  
  

n.s.: nicht signifikant (p > 0,05) 
 

 
 
 

Tab. 12: Signifikanzauswertung der Haftkräfte bei Vergleich der verschiedenen Adhäsivkombinationen 
mit Clearfil SE Bond als Adhäsiv für Filtek Silorane auf Schmelz und Dentin 
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Optibond FL 
 
Schmelz 

vs. 
Dentin 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

B1 
(System) 

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

D1 
(System + 
Flow als 
Bond) 

B2 
(System 
Primer) 

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

0,000 0,000 0,000  0,043 
 

0,000  

H
erm

es F
low

 - S
chm

elz 

B1 
(System) 
 

0,000 n.s. 0,000  0,011 0,000  

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

n.s. 0,000 0,011  0,000 n.s.  

D1 

(System + 
Flow als 
Bond) 

       

B2 
(System 
Primer) 
 

0,000 0,000 0,000  0,000  0,000  

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

n.s. 
 

0,000 n.s.  0,000 0,006  

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

        

 Hermes Flow - Dentin  
  

n.s.: nicht signifikant (p > 0,05) 
 

 
 
 

 Auswertung nicht möglich, da Untersuchung für Hermes Flow als Kunststoff 
auf Hermes Flow als Bonding nicht erfolgt 

 

Tab. 13: Signifikanzauswertung der Haftkräfte bei Vergleich der verschiedenen Adhäsivkombinationen 
mit Optibond FL als Adhäsiv für Hermes Flow auf Schmelz und Dentin 
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Adper Scotchbond 
 
Schmelz 

vs. 
Dentin 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

B1 
(System) 

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

D1 
(System + 
Flow als 
Bond) 

B2 
(System 
Primer) 

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

0,000 n.s. 
 

0,000 
 

 0,000 
 

0,000 
 

 

H
erm

es F
low

 - S
chm

elz 

B1 
(System) 
 

0,000 
 
 

0,019 0,010  0,000 0,011  

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

0,017 
 

0,015 0,035  0,000 n.s.  

D1 

(System + 
Flow als 
Bond) 

       

B2 
(System 
Primer) 
 

0,000 0,000 0,000  0,000  0,000  

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

0,004 n.s. n.s.  0,000 0,009  

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

        

 Hermes Flow - Dentin  
  

n.s.: nicht signifikant (p > 0,05) 
 

 
 
 

 Auswertung nicht möglich, da Untersuchung für Hermes Flow als Kunststoff 
auf Hermes Flow als Bonding nicht erfolgt 

 

Tab. 14: Signifikanzauswertung der Haftkräfte bei Vergleich der verschiedenen Adhäsivkombinationen 
mit Adper Scotchbond als Adhäsiv für Hermes Flow auf Schmelz und Dentin 
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Clearfil SE Bond 
 
Schmelz 

vs. 
Dentin 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

B1 
(System) 

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

D1 
(System + 
Flow als 
Bond) 

B2 
(System 
Primer) 

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

 

A 
(Kontroll-
gruppe) 

0,000 0,023 
  

0,000 
 

 0,000 
 

0,000 
 

 

H
erm

es F
low

 - S
chm

elz 

B1 
(System) 
 

0,000 
 

n.s. 0,000  0,019 0,000  

C1 
(System + 
Silorane 
Bond) 

n.s. 
 

0,000 n.s.  0,000 0,043  

D1 

(System + 
Flow als 
Bond) 

       

B2 
(System 
Primer) 
 

0,000 0,007 0,000  0,002 0,000  

C2 
(System 
Primer + 
Silorane 
Bond) 

n.s. 0,000 n.s.  0,000 n.s.  

D2 
(System 
Primer + 
Flow als 
Bond) 

        

 Hermes Flow - Dentin  
  

n.s.: nicht signifikant (p > 0,05) 
 

 
 
 

 Auswertung nicht möglich, da Untersuchung für Hermes Flow als Kunststoff 
auf Hermes Flow als Bonding nicht erfolgt 

 

Tab. 15: Signifikanzauswertung der Haftkräfte bei Vergleich der verschiedenen Adhäsivkombinationen 
mit Clearfil SE Bond als Adhäsiv für Hermes Flow auf Schmelz und Dentin
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Tab. 16: Signifikanzauswertung der Haftkräfte bei Vergleich der Adhäsivsysteme Optibond FL, Adper 
Scotchbond und Clearfil SE Bond für beide Kunststoffe und Substrate bei sechs unterschiedlichen 
Anwendungskombinationen 

Kunststoff Substrat Adhäsivkombination 
Optibond FL 

vs. Adper 
Scotchbond 

Optibond FL 
vs. Clearfil SE 

Bond 

Adper Scotch-
bond vs. Clearfil 

SE Bond 

Filtek Silorane Schmelz B1 (System) 0,000 0,003 0,023 

Filtek Silorane Schmelz 
C1 (System + 
Silorane Bond) 

n.s. 0,043 0,000 

Filtek Silorane Schmelz 
D1 (System + Flow 
als Bond) 

0,000 0,000 n.s. 

Filtek Silorane Schmelz 
B2 (nur System 
Primer) 

0,000 0,000 n.s. 

Filtek Silorane Schmelz 
C2 (System Primer + 
Silorane Bond) 

n.s. 0,001 0,000 

Filtek Silorane Schmelz 
D2 (System Primer + 
Flow als Bond) 

n.s. n.s. n.s. 

Filtek Silorane Dentin B1 (System) n.s. n.s. n.s. 

Filtek Silorane Dentin 
C1 (System + 
Silorane Bond) 

n.s. 0,028 0,014 

Filtek Silorane Dentin 
D1 (System + Flow 
als Bond) 

n.s. 0,000 n.s. 

Filtek Silorane Dentin 
B2 (nur System 
Primer) 

0,013 0,013 n.s. 

Filtek Silorane Dentin 
C2 (System Primer + 
Silorane Bond) 

n.s. 0,000 0,000 

Filtek Silorane Dentin 
D2 (System Primer + 
Flow als Bond) 

n.s. n.s. n.s. 

Hermes Flow Schmelz B1 (System) 0,001 n.s. n.s. 

Hermes Flow Schmelz 
C1 (System + 
Silorane Bond) 

0,004 0,017 n.s. 

Hermes Flow Schmelz 
D1 (System + Flow 
als Bond) 

   

Hermes Flow Schmelz 
B2 (nur System 
Primer) 

0,000 0,000 0,019 

Hermes Flow Schmelz 
C2 (System Primer + 
Silorane Bond) 

0,001 n.s. 0,000 

Hermes Flow Schmelz 
D2 (System Primer + 
Flow als Bond) 

   

Hermes Flow Dentin B1 (System) n.s. n.s. n.s. 

Hermes Flow Dentin 
C1 (System + 
Silorane Bond) 

0,035 n.s. 0,007 

Hermes Flow Dentin 
D1 (System + Flow 
als Bond) 

   

Hermes Flow Dentin 
B2 (nur System 
Primer) 

n.s. n.s. n.s. 

Hermes Flow Dentin 
C2 (System Primer + 
Silorane Bond) 

0,015 0,028 0,000 

Hermes Flow Dentin 
D2 (System Primer + 
Flow als Bond) 

   

 
  n.s.: nicht signifikant (p > 0,05) 

Auswertung nicht möglich, da Untersuchung für Hermes Flow als Kunststoff auf Hermes Flow als Bonding 
nicht erfolgt 
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Substrat 

Adhäsiv-
kombination 

 
Filtek Silorane vs. Hermes Flow bei 

 

Kontroll
gruppen 

Optibond FL 
Adper 

Scotchbond 

Clearfil SE 
Bond 

 

Schmelz 
A (Silorane System 
Adhesive) 

n.s.    

Schmelz B1 (System) 

 

0,000 0,001 0,000 

Schmelz 
C1 (System +  
Silorane Bond) 

n.s. 0,017 0,000 

Schmelz 
D1 (System + Flow 
als Bond) 

   

Schmelz 
B2  (nur System 
Primer) 

0,000 n.s. n.s. 

Schmelz 
C2 (System Primer 
+  Silorane Bond) 

n.s. 0,003 0,000 

Schmelz 
D2 (System Primer 
+ Flow als Bond) 

   

Dentin 
A (Silorane System 
Adhesive) 

n.s.    

Dentin B1 (System) 

 

0,000 n.s. 0,029 

Dentin 
C1 (System +  
Silorane Bond) 

n.s. 0,008 0,001 

Dentin 
D1 (System + Flow 
als Bond) 

   

Dentin 
B2  (nur System 
Primer) 

0,017 n.s. n.s. 

Dentin 
C2 (System Primer 
+  Silorane Bond) 

n.s. 0,023 0,001 

Dentin 
D2 (System Primer 
+ Flow als Bond) 

   

 
n.s.: nicht signifikant (p > 0,05) 
 

Auswertung nicht möglich, da Untersuchung für Hermes Flow als Kunststoff auf Hermes 
Flow als Bonding nicht erfolgt 
 

Tab. 17: Signifikanzauswertung der Haftkräfte bei Vergleich der Kunststoffe Filtek Silorane und Hermes 
Flow unter Anwendung der drei Adhäsivsysteme in sechs Anwendungskombinationen auf beiden 
Substraten
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