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ВИДЫ СТОМАТОЛОГИЧЕСКОЙ КЕРАМИКИ
П ол хо в ски й  Д . М . ,  ассистент кафедры ортопедической стоматологии БГМУ

Керамические материалы широко 
применяются в стоматологии для 
изготовления различных видов 

зубных протезов. Термин «керамика» (от 
греч. keramos -  глина, обожженная зем­
ля) объединяет большую группу неорга­
нических неметаллических материалов, 
образуемых спеканием исходных компо­
нентов под воздействием высокой тем­
пературы с последующим охлаждением. 
Этим термином обозначают как традици­
онные, изготавливаемые из естественной 
глины, так и новые виды материалов.

На основании особенностей оптичес­
ких и механических свойств керамичес­
кие материалы разделяют по области их 
применения на две группы: эстетические 
и структурные [4]. Эстетическая керамика 
своим внешним видом напоминает эмаль 
и дентин естественных зубов. С ее по­
мощью можно полноценно восстановить 
утраченную форму и функцию зуба. Кро­
ме того, эстетическая керамика исполь­
зуется для облицовки прочного несущего 
каркаса, изготовленного из структурной 
керамики или металлического сплава. 
Структурная керамика обладает высокой 
прочностью, однако из-за неудовлетвори­
тельных оптических свойств должна быть 
замаскирована эстетической керамикой.

Kelly предложил рассматривать любой 
вид стоматологической керамики как 
композитный материал, поскольку микро­
структура готовых керамических изделий 
состоит из двух и более компонентов [6]. 
В зависимости от преобладания той или 
иной фазы выделяют стеклокерамику, 
высоконаполненную стеклокерамику и 
поликристаллическую керамику (рис. 1).

Стеклокерамика
В готовом виде стеклокерамика состо­

ит из гомогенной стеклянной матрицы 
(до 80%), внутри которой равномерно 
распределены более тугоплавкие крис­
таллы (20-40 %). Между компонентами 
преобладают ковалентные связи. Стекло­
керамика по своим оптическим показате­
лям максимально близка к естественной

эмали и дентину [4, 5]. Существует не­
сколько ее видов: полевошпатная кера­
мика; полевошпатная керамика, усилен­
ная лейцитом; стеклокерамика на основе 
слюды; апатитная стеклокерамика.

Полевошпатная керамика. Основные 
компоненты ее состава: калиевый поле­
вой шпат (75-85%), кварцевое стекло 
(12-25%), белая глина (3-5%). В неболь­
ших количествах содержатся различные 
добавки, улучшающие технологичность 
обжига и придающие необходимые опти­
ческие свойства.

При температуре свыше 1000°C по­
левой шпат плавится и превращается в 
аморфное калиевое алюмосиликатное 
стекло. Каолин и кварц, несмотря на бо­
лее высокую температуру плавления, на­
чинают взаимодействовать с расплавом 
полевого шпата. В результате после ох­
лаждения образуется полупрозрачный и 
твердый материал. Преобладание амор­
фной стеклянной матрицы, не способной 
к пластической деформации, обусловли­
вает высокую хрупкость этих материалов 
[2, 6]. Примеры материалов на основе 
полевошпатной керамики: G-Cera Cos- 
motec 2 (GC Corp., Япония), VitaBlocs 
Mark II (VITA, Германия).

Полевошпатная керамика, усиленная 
лейцитом. Добавление 17-20% кристал­
лов природного лейцита позволило со­
гласовать коэффициенты термического 
расширения облицовочной керамики и

Dental ceramic kinds 
Polkhovsky D .M .

металлического каркаса [3]. Разработан 
процесс контролируемого выращивания 
кристаллов лейцита при обжиге исход­
ных компонентов. Искусственные крис­
таллы имеют более правильную форму, 
повышают прочность керамики и замед­
ляют процесс распространения трещин 
внутри стекловидной фазы [6, 7]. В кера­
мике, усиленной лейцитом, содержание 
кристаллов после охлаждения достигает 
35-40%.

Примеры материалов на основе уси­
ленной лейцитом керамики: Optec HSP 
(Jeneric Pentron, Германия/США), ProCAD 
и IPS Empress 1 (Ivoclar Vivadent, Лихтен­
штейн), Fortress (Chameleon, США). Спе­
циально для облицовки керамических 
каркасов производится лейцитная кера­
мика VITA VM 7 и VM 9 (VITA).

Стеклокерамику на основе слюды 
предложил использовать для изготов­
ления керамических вкладок и коронок 
методом центробежного литья Grossman 
в 1973 г. Она производилась под назва­
нием DICOR фирмой Dentsply (США). 
При нагревании выше 940 °C в расплаве 
исходных компонентов начинают фор­
мироваться кристаллы тетрасиликатной 
фтористой слюды, которые имеют форму 
пластинок и после остывания образуют 
слоистые микроструктуры, повышающие 
конечную прочность [6]. Содержание 
кристаллической фазы составляло 50­
55%. Материал обладал хорошими эсте-

Рис. 1. Микроструктура трех видов стоматологической керамики по Kelly
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тическими свойствами. Для изготовления 
искусственных коронок методом ком­
пьютерного фрезерования производился 
модифицированный вариант керамики 
DICOR MGC, с содержанием кристаллов 
слюды до 70 % [7].

Апатитная стеклокерамика не содер­
жит полевого шпата. Внутри стекловидной 
матрицы, состоящей из синтетического 
алюмосиликатного стекла, в результате 
контролируемой кристаллизации форми­
руются кристаллы фторапатита (19-23%). 
Этот вид керамики имеет высокие эстети­
ческие свойства и используется как для 
изготовления микропротезов, так и для 
облицовки керамических и металличес­
ких каркасов [3, 5].

Примеры апатитной керамики: Cera- 
Pearl (Kyocera Bioceram, Япония), Duceram 
LFC (DeguDent, Германия), IPS e.max Ce­
ram и IPS e.max ZirPress (Ivoclar Vivadent).

Высоконаполненная стеклокерамика
Высоконаполненная стеклокерамика 

характеризуется повышенным (70-80% 
объема) содержанием тугоплавких час­
тиц, обусловливающих её высокую про­
чность и малую прозрачность. Свободное 
пространство между частицами заполне­
но стекловидной фазой [1, 5]. Для дости­
жения высокого содержания наполнителя 
в стеклянной матрице используется один 
из двух способов:

1) контролируемая кристаллизация 
расплавленного стекла (литий-дисили- 
катная керамика);

2) пропитывание расплавленным стек­
лом пористого каркаса, полученного 
предварительным спеканием кристаллов 
наполнителя (инфильтрированная стек­
лом керамика).

Литий-дисиликатная керамика в гото­
вом виде на 70% состоит из кристаллов 
дисиликата лития и на 30% из модифици­
рованного литием кварцевого стекла. До­
бавление в расплавленный кварц ионов 
лития снижает коэффициент температур­
ного расширения и приводит к появлению 
внутренних напряжений сжатия после 
охлаждения. Это повышает прочность 
кварцевого стекла в 2-2,5 раза [4].

При нагревании исходных компонентов 
до 1255 °С и последующем охлаждении 
образуется аморфная стекловидная 
матрица. В результате повторного нагре­
вания до 1200 °С в объеме стекловидной 
матрицы формируется до 40 % мелких 
округлых кристаллов метасиликата ли­

тия. Это повышает пластичность расплав­
ленной массы [4].

Существует два варианта дальней­
шей обработки материала. При первом 
расплавленную стекловидную массу 
прессуют под давлением в огнеупорные 
формы, где при 850-940 °C продолжает­
ся кристаллизация. Округлые кристаллы 
метасиликата лития трансформируются в 
игольчатые кристаллы дисиликата лития. 
Содержание таких кристаллов достига­
ет 70% объема и обеспечивает высокую 
прочность.

Примеры литий-дисиликатной керамики 
для горячего прессования: IPS Empress 2 
и IPS e.max Press (Ivoclar Vivadent), OPC 
3G HS (Jeneric Pentron).

Второй вариант -  промежуточное 
охлаждение, при котором образуются 
керамические заготовки, содержащие 
40 % метасиликата лития. Меньшее со­
держание и размер частиц наполнителя 
обусловливают малую твердость и высо­
кую хрупкость такой керамики. Частичная 
кристаллизация облегчает механическую 
обработку и позволяет использовать заго­
товки для фрезерования конструкций по 
CAD/CAM технологии. Во время заключи­
тельного обжига образуются кристаллы 
дисиликата лития, что придает керамике 
окончательную прочность. Компания Ivo- 
clar Vivadent производит керамику IPS 
e.max CAD для обработки с помощью 
компьютерного фрезерования. Заготов­
ки из такого материала окрашены в голу­
бой цвет. После заключительного обжига 
они приобретают необходимую окраску и 
окончательную прочность [1].

Инфильтрированная стеклом керами­
ка. Для спекания пористого каркаса ис­
пользуются различные виды кристаллов 
наполнителей, такие как оксид алюминия, 
шпинель, смесь из 70 % оксида алюминия 
и 30 % оксида циркония. Конструкции из 
такой керамики изготавливают двумя 
способами:

1) нанесение слоя шликера (водной 
взвеси кристаллов) на огнеупорную мо­
дель, сушка и окончательное спекание;

2) предварительное спекание кристал­
лов в заводских условиях в виде брусков 
(заготовок), придание окончательной 
формы с помощью фрезерования в CAD/ 
CAM устройстве и окончательный обжиг.

Последующее пропитывание рас­
плавленным стеклом, содержащим 
термостойкие красители, упрочняет

И сто р и я  п р и м е н е н и я  кер ам и ки  
в сто м а то л о ги и

О б ж и г гл иня ны х изделий с целью  
придать  им тв ё р д о сть  и во д оустой ­
чиво сть  стал прим еня ться  около  
5 ты ся ч  л е т  до  н. э. В V I—VII вв. на 
тер ритории  Китая бы ла изобретена  
р азн ови д н о сть  керам ики , рецептура  
изготовления  которой  хра н и л а сь  в 
секрете  бол ее  1000 лет. П осуда  из 
нее отл и ча л а сь  чисты м  белы м  цве­
том , тон ки м и  стенкам и  и полупро- 
зрачностью .

В X V I в. ф р а н ц узски е  и и та л ья н ­
ские  р е м е сл е н н и ки  н ауч и л и сь  изго ­
та в л и в а ть  ф а я н с  (о т  итал. F aen za  
-  город в И талии). О н отл ича лся  
от ки тай ско го  ф ар ф о р а  бол ее  вы ­
сокой  п ористо стью , н е п р о зр а ч ­
ностью  и м еньш ей  м е ха н и че ско й  
прочно стью , за что  и п олучил  вто ­
рое н а звание  -  м ягкий  ф арф ор . 
Уд ачную  р е ц еп тур у  е вр о п е й ско го  
твер д о го  ф ар ф о р а  р азра б ота л и  в 
1 7 0 5 -1 7 1 0  гг  в гор од ке  М айссен  
(M e issen , Герм ания).

В п е р в ы е  п р е д л о ж и л  и с п о л ь з о ­
в а ть  ф а р ф о р  д л я  и з го т о в л е н и я  
и с к у с с т в е н н ы х  з у б о в  ф р а н ц у з с ки й  
вр ач  П ье р  Ф о ш а р . О с к о л о к  ф а р ­
ф о р о в о й  п о суд ы  п р е д л а га л о с ь  
ш л и ф о в а т ь  д о  н у ж н о го  р а зм е р а  и 
з а к р е п л я т ь  с п о м о щ ь ю  ш е л ко в о й  
нити , т о н ко й  п р о в о л о ки  и см о л ы  
на с о с е д н и х  зу б а х . Ф р а н ц у зс к и й  
а п т е к а р ь  А л е к с  Д ю ш а т о  в р е з у л ь ­
та те  э к с п е р и м е н т о в  с с о с т а в о м  и 
м е то д и ко й  о б ж и га  и з го то в и л  п е р ­
вы е  и с к у с с т в е н н ы е  зуб ы  из ф а р ­
ф о р а . В 1 7 9 0 -х  гг. в р а ч  Н и ко л я  
Д ю б у а  д е  Ш е м а н  за п а т е н т о в а л  
в В е л и к о б р и т а н и и  и во  Ф р а н ц и и  
с п о с о б  и з го т о в л е н и я  зу б о в  из ф а ­
я н са . О д н а ко  п р е д л о ж е н н ы е  им 
з у б н ы е  п р о те зы  не н а ш л и  ш и р о ­
кого  р а с п р о с т р а н е н и я  и з -за  х р у п ­
ко сти  и в ы с о ко й  с т о и м о с т и .

И тальянский  врач G iuseppange lo  
Fonzi в 1808 г. впервы е прим енил 
ф арф оровы й зуб  с закрепленны м  
смолой ш тиф том  из платины  для 
восстановления  корня разруш енного  
зуба. О н ж е  разработал первую  ме­
тод ику  окраш ивания  ф арф ора  в нуж ­
ный оттенок и способ  изготовления 
д вухцветны х искусственны х ф арф о­
ровы х зубов. А нгличанин  C laudius 
A sh  в 1820 г начал изготовление 
съ ем ны х протезов, состоящ их из 
ф арф оровы х зубов, закр епле нны х 
на золотой пластине. В 1825 г. S tock­
ton (С Ш А ) первы м  наладил пром ы ш ­
л енное  производство  искусственны х 
зубов из ф арф ора.

В 1885 г. а м е р и ка н ски й  врач Lo ­
gan за п а те н тов а л  сп о со б  и н д и в и д у ­
ально го  изгото вл ени я  ш тиф тового  
и с кусстве н н о го  зуба , при котором
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ф а р ф о р о в а я  о бл и цо вка  сп е ка л а сь  
неп о ср е д ств е н н о  на платиновом  
ш тиф те. В 1889  г  Land за п а те н ­
то ва л  новы й сп о со б  и згото вления  
в кл а д о к  и и с кусств е н н ы х  ко р о н о к  из 
ф ар ф о р а . О н п ре д л о ж ил  п осл о йно  
м од ел и р ов ать  ф ар ф о р о в ы е  ко р о н ­
ки на то н ко й  п л ати н о во й  ф ольге , 
плотно  о бж атой  в о кр у г  ги псо вого  
ш там п и ка . П осле  о ко н чател ьн о го  
спе кан и я  ф ол ьга  извл е ка л а сь . И з­
гото вл е нная  таки м  о бр азо м  ке р а м и ­
че ска я  ко н стр укц и я  ф и кси р о в а л а сь  
в поло сти  рта п а ц и е н та  и о б л ад а л а  
х о р о ш и м  вне ш ни м  видом .

В н ед р и в  свои  и зо б р ете н ия  неза ­
ви си м о  д р у г  от др уга , L ogan  и Land 
нам е тил и  д ва  о сн о в н ы х  н а п р а в ­
л е н и я  и сп о л ьзо ва н ия  ке р а м и ки  в 
п р о и зво д стве  зуб н ы х  про те зов  -  об ­
л и ц о в ка  м ета л л и ч е ски х  ка р ка со в  
(м е та л л о ке р а м и ка ) и бе зм е та л л о - 
вы е ке р а м и ч е ски е  конструкц ии .

В 1 9 4 9  г. ко м п а н и я  D e n tis t 's  S u p ­
p ly  C o m p a n y  (С Ш А ) р а з р а б о т а л а  
т е х н о л о ги ю  в а к у у м н о го  о бж и га , 
ко то р а я  п о з в о л и л а  у м е н ь ш и т ь  п о ­
р и с т о с т ь  и у л у ч ш и т ь  э с т е т и ч е с ки е  
п о ка за те л и  с т о м а т о л о ги ч е с к о го  
ф а р ф о р а . W e in s te in  в 1 9 6 2  г. з а п а ­
т е н т о в а л  р е ц е п т у р у  ф а р ф о р о в о й  
о б л и ц о в о ч н о й  м а ссы  с д о б а в л е н и ­
ем  л е й ц и т а , п о з в о л я ю щ у ю  с о гл а ­
с о в а т ь  р а з л и ч н ы е  к о э ф ф и ц и е н т ы  
т е р м и ч е с к о го  р а с ш и р е н и я  м е ж д у  
м е т а л л и ч е с ки м  к а р ка с о м  и к е р а ­
м и ч е с ко й  о б л и ц о в ко й . Э то  п р и в е ­
л о  к ш и р о к о м у  р а с п р о с т р а н е н и ю  
м е т а л л о к е р а м и ч е с к и х  п р о те зо в .

M c L e a n  и H u g h e s  в 1 9 6 5  г. 
п р е д л о ж и л и  д о б а в л я т ь  в т р а д и ­
ц и о н н у ю  ф а р ф о р о в у ю  м а с с у  д л я  
п р и д а н и я  ей б о л ь ш е й  п р о ч н о с ­
ти  5 0 -7 0  %  п о р о ш к а  из к р и с т а л ­
л о в  о кс и д а  а л ю м и н и я . В 1 9 7 3  г. 
G ro s s m a n  з а п а т е н т о в а л  м е т о д и ку  
л и т ь я  к е р а м и ч е с к и х  п р о те з о в  из 
с п е ц и а л ь н о  р а з р а б о т а н н о й  сте к­
л о ке р а м и ки  D IC O R . В 1985 г. S adoun  
пре д л ож ил  уп р о чн ен н ую  ке р а м и ку  
In -C eram , со сто я щ ую  из а л ю м о ок- 
си д ной  кр и ста л л и ч е ско й  реш етки , 
п ро пи тан н о й  стекл о м . Т а кж е  в се р е ­
д и н е  1 98 0 -х  п о я в и л а сь  техн о л о ги я  
а в то м а ти зи р о в а н н о го  п р о е кти р о в а ­
ния и п р о и зво д ства  ке р а м и ч е ски х  
зуб н ы х  протезов. W o h lw e n d  и S cha - 
re r в 1990  г. р азра б ота л и  те х н о л о ­
гию  гор яче го  п р е ссо в а н и я  зубны х  
протезов из упр о ч н е н н о й  л е й ц и то м  
сте кл о ке р а м и ки  IPS E m press . В се ­
р е д ине  1 990-х  год ов в сто м а то л о гии  
д л я  изгото вл ени я  ка р ка со в  ко р о но к  
и м о стов ид н ы х  проте зов  н а ча л о сь  
исп о л ь зо в а н ие  п ол и кр и ста л л и ч е с - 
ких вид ов  кера м ики , со сто я щ и х  из 
о кси д а  а л ю м и н и я  или д и о кси д а  
цирко ния .

такие каркасы и придает им необходи­
мый оттенок [7].

Примеры инфильтрированной керами­
ки: три материала серии In-Ceram (VITA)
-  Alumina, Zirconia, Spinell.

Оксид алюминия. В стоматологии ис­
пользуются кристаллы оксида алюминия, 
синтезированные искусственно. При из­
готовлении пористых каркасов тугоплав­
кие кристаллы (tRn = 2050 °C) спекают при 
температуре около 1120 °C. В результате 
формируется жесткий пористый каркас, 
который пропитывают суспензией из мел­
ких частиц стекла, содержащего до 30% 
оксида лантана. При нагреве до 1100 °C 
лантановое стекло становится жидким 
и заполняет поры между кристаллами 
оксида алюминия. После охлаждения об­
разуется непрозрачный твердый матери­
ал, содержащий 70 % кристаллов и 30 % 
стекла. Каркас облицовывают низкотем­
пературной керамикой. Из этого вида ке­
рамики можно делать каркасы одиночных 
коронок и небольших (до трех единиц) 
мостовидных протезов во фронтальном 
отделе зубного ряда [1].

Смесь кристаллов, состоящая из 70% 
оксида алюминия и 30% диоксида цир­
кония, обладает несколько большей 
прочностью на изгиб. Таков состав, на­
пример, материала In-Ceram Zirconia 
(VITA), который может использоваться 
при изготовлении каркасов мостовидных 
протезов в области жевательных зубов 
(протяженностью до трех единиц).

Магниевая шпинель благодаря своим 
оптическим свойствам и термостойкос­
ти (tm=2135°C) также используется для 
изготовления пористых кристаллических 
каркасов. Конструкции полупрозрачные, 
что при последующей облицовке обеспе­
чивает хорошие эстетические результаты. 
Однако ввиду высокой хрупкости такая ке­
рамика используется для восстановления 
только одиночных фронтальных зубов.

Поликристаллическая керамика
Поликристаллическая керамика харак­

теризуется полным отсутствием аморф­
ной стекловидной фазы. Микроструктура 
такой керамики характеризуется отсутс­
твием пор, кристаллы плотно упакованы 
между собой. В отличие от стеклокера­
мики в поликристаллической керамике 
между атомами преобладают ионные 
связи. Это препятствует возникновению 
и распространению трещин, что делает 
материалы высокопрочными.

В стоматологии используется два вида 
поликристаллической керамики: на ос­
нове оксида алюминия и диоксида цир­
кония. С появлением стоматологических 
CAD/CAM систем стало возможным из­
готовление индивидуальных зубных про­
тезов из таких твердых материалов [1, 2, 
6, 7].

Поликристаллическая керамика из ок­
сида алюминия. Высокая твердость и ту­
гоплавкость оксида алюминия усложняют 
технологический процесс производства 
индивидуальных конструкций в стома­
тологии. При нагревании выше 1120 °C 
начинается спекание кристаллов и фор­
мирование пористой микроструктуры. По­
лученные на этом этапе конструкции мо­
гут быть использованы при изготовлении 
инфильтрированной стеклом керамики.

Для получения однородной поликрис- 
таллической микроструктуры необходи­
мо продолжить нагревание до 1530 °C и 
выдержать изделие при такой темпера­
туре 8-10 часов. При этом происходит 
плотное спекание кристаллов оксида 
алюминия, сопровождающееся объем­
ной усадкой изделия до 20%. Именно это 
явление и было основным препятствием 
для изготовления зубных протезов из по- 
ликристаллических материалов.

С развитием компьютерных технологий 
в стоматологии удалось решить проблему 
объемной усадки [4]. Шведская компания 
Nobel Biocare с помощью своей CAD/ 
CAM системы Procera в 1991 г. впервые 
изготовила точный керамический кар­
кас для одиночной коронки, состоящий 
из чистого оксида алюминия. Методом 
фрезерования под управлением ком­
пьютера изготавливается увеличенная до 
необходимого объема пресс-форма. Из 
суспензии оксида алюминия прессуется 
колпачок, также увеличенный в объеме. 
После окончательного плотного спека­
ния колпачок принимает необходимые 
размеры и на 100% состоит из оксида 
алюминия [1].

Дальнейшее развитие CAD/CAM сис­
тем позволило фрезеровать заранее 
увеличенные до необходимого объема 
конструкции из пористых заготовок, по­
лучаемых в заводских условиях путем 
частичного спекания кристаллов оксида 
алюминия.

Примеры таких материалов: VITA In- 
Ceram Al-Cubes (VITA) и inCoris Al (Sirona 
Dental Systems, Германия). Степень уве­

Ш©7© ©овременная ©томатология м



©©временные технологии и материалы

Рис. 2 . Схема распространения трещины в керамике из кристаллов диоксида циркония

личения автоматически рассчитывается 
с помощью компьютера. По структуре 
такие блоки напоминают заготовки для 
инфильтрированной стеклом керамики и 
легко поддаются механической обработ­
ке. Проводимый после фрезерования об­
жиг приводит к окончательному спеканию 
кристаллов оксида алюминия и контроли­
руемой усадке каркаса.

Поликристаллическая керамика из ди­
оксида циркония. Этот материал начал 
использоваться в стоматологии благода­
ря светлой окраске и уникальным меха­
ническим свойствам [4, 6]. Существует 
три модификации кристаллов диоксида 
циркония:

-  стабильная моноклинная форма;
-  частично стабилизированная тетра­

гональная форма;
-  нестабильная кубическая форма 

(фианиты).
При повышении температуры одна 

фаза переходит в другую, что сопровож­
дается уменьшением объема кристаллов 
на 3-5%. Соответственно увеличивается 
твердость и появляются внутренние на­
пряжения сжатия. Охлаждение вызывает 
обратный процесс, сопровождающий­
ся увеличением объема кристаллов на 
3-5%  на каждом этапе. При комнатной 
температуре чистый диоксид циркония 
может существовать только в стабильной 
моноклинной форме, наименее прочной 
из трех форм.

Предварительно разогретые тетраго­
нальные кристаллы в присутствии не­
большого количества оксида иттрия и 
оксида гафния частично стабилизируют­
ся и могут быть охлаждены до комнатной 
температуры. Состояние тетрагональных

кристаллов в материале характеризуется 
как частично стабильное, поскольку воз­
можна их трансформация в более ста­
бильную моноклинную форму при чрез­
мерном внешнем воздействии (резкое 
нагревание, механическая нагрузка).

Такой фазовый переход сопровожда­
ется увеличением объёма кристаллов на 
3-5%, что локально повышает прочность 
керамики и стабилизирует микротрещину, 
замедляя её рост (рис. 2). Этот процесс 
называют трансформационной закалкой, 
или упрочнением в результате фазового 
перехода [4-6]. Под воздействием меха­
нической нагрузки на частично стабили­
зированные кристаллы диоксида цирко­
ния (1) формируются очаги внутренних 
напряжений сжатия (2). Это инициирует 
процесс перехода кристаллов в стабиль­
ную моноклинную форму (3). Происхо­
дящее при этом локальное увеличение 
объема кристаллов останавливает рост 
трещины.

Стоматологические конструкции из 
диоксида циркония можно изготовить 
только с помощью CAD/CAM технологии. 
Существует две разновидности такой об­
работки.

1. Фрезерование диоксида циркония в 
твердом состоянии. В заводских услови­
ях в процессе горячего изостатического 
прессования кристаллы плотно спекают­
ся в высокопрочные заготовки. Из этого 
материала можно изготавливать кера­
мические каркасы протяженностью до 14 
единиц. Однако механические свойства 
диоксида циркония являются одновре­
менно и недостатком, поскольку обра­
ботка материала в высокопрочном состо­
янии чрезвычайно сложна.

Первой стоматологической CAD/CAM 
системой, позволившей изготовить про­
тез из плотно спеченного оксида цирко­
ния была DCS (DCS Dental, Швейцария). 
В 2006 г. она была модифицирована и 
сейчас производится швейцарской ком­
панией Bien Air Dental под названием 
Mill200. CAD/CAM система Everest (KaVo 
Dental, Германия) также может фрезеро­
вать диоксид циркония в твердом состо­
янии.

2. Фрезерование частично спеченного 
диоксида циркония. В большинстве сто­
матологических CAD/CAM систем для 
фрезерования используются пористые 
заготовки, изготовленные частичным спе­
канием кристаллов диоксида циркония в 
промышленных условиях, чтобы предо­
твратить быстрый износ оборудования и 
инструментов.

Примеры таких керамических мате­
риалов: VITA In-Ceram YZ-Cubes (VITA), 
inCoris ZI (Sirona Dental Systems), IPS 
e.max ZirCAD (Ivoclar Vivadent). Объемная 
усадка конструкций после окончательно­
го спекания (10 часов при 1530 °C) состав­
ляет 20-23%. Как и при фрезеровании 
блоков из чистого оксида алюминия, эта 
усадка компенсируется предварительно 
точно рассчитанным увеличением объема 
фрезеруемой детали.

Благодаря хорошей эстетике и биосов­
местимости керамические материалы 
все чаще используются в стоматологии. 
Применение технологии автоматизиро­
ванного проектирования и производства 
предоставляет стоматологу широкие воз­
можности для изготовления керамичес­
ких зубных протезов.
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