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نیم  که یک نوع خاص ست ؛ باید بدااها مطرح ALL CERAMIC زمانی که بحث 

بلکه ممکن هست انواع خاصی مدنظر باشد، انواع مختلفی از ، مدنظر نیست

در نظر داشته باشیم ) اعم از سرامیک های تقویت شده  است ممکن اروکش ها ر

 یا سرامیک های معمولی (

روکش های  PFMخیلی ساده می توان گفت که  ؟مکنیاستفاده می  PFMچرا از

نها عادت آکردن با  راک، ساده هستند چون به اقتصادی هستند، سنتی ما هستند

 ها تراش کمتری لازم دارند.ALL CERAMICداریم و نسبت به 

قابلیت پیش بینی بیشتری دارند، نسبت به کروژن و تارنیش مقاوم هستند، 

Biocompatible مقاوم هستند و زمانی که خوب ساخته میشوند،  نهستند، همچنی

 زیبایی خوبی دارند.

با آنها کار میکنیم و   CEMENTINGها این است که با روش  PFM از نکات مهم

 نیاری به باندینگ نداریم.

خوبی   FLEXIBILITYاین است که در شرایط کلینیکی   PFMیکی از محاسن 

 ها استفاده کرد .دارند و در شرایط مختلف می توان از آن

مقاومت خوبی دارند  ،آنها جدید و زیبا هستند کنیم؟ها استفاده میچرا از سرامیک

به سراغ سرامیک ها  و چون در کارهای دندانپزشکی علاقه به باند کردن داریم،

 رویم. می

نسبت به کروژن و تارنیش بالا است و ساده  انیژ خوبی دارند، مقاومتشپرست

 .هستند

 

 

م هر دو مدعی از نظر استحکا ؟و قدیمی بودن بهتر است یا جدید بودن سنتی

  ESTHETICبودن دارند، هر دو مدعی   BIOCOMPATIBLEهستند، ادعای 

 درچه موردی و در کدام یک میتواند بهتر باشد.  ESTHETICم باید ببینی ،هستند

PFM  هاCEMENT   میشوند ولیALL CERAMIC    و باید   باند میشوند ها اکثرا

 ببینیم که کدام یک برای ما ارجحیت دارد.
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ها تراش بسیار کمتری  PFM، هر دو نسیت به کروژن  و تارنیش مقاوم هستند 

ها همگی تراش   All ceramic) ولی ها دارند All ceramicنسبت به بسیاری از 

 زیادی ندارند(

ی بهتری دارد ولی ها بخاطر تجربه ی زیاد برای ما قابلیت پیش بین PFM نتایج

ALL CERAMICکه هزینه ی بیشتری دریافت  چراند ها بهترها برای لابراتوار

 میکنند.

FLEXIBLE     بودنPFM چیزی است که تا بحال ، ها در شرایط مختلف کلینیکی

 به آن نرسیده است.فول سرامیکی هیچ 

  

 

 ALLد، عموما گفته میشود که اگر در منطقه ای زیبایی قرار است مهم باش

CERAMIC  کار کنیم، اما آیا این حقیقت دارد ؟  

های معمولی از سرامیک اوسیعی ر محدودهها   ALL CERAMICنیم که اباید بد

 گیرند.در بر میو فول زیرکنیاها نیاها  زیرک تا PFMشبیه 

ESTHETIC  مهارت لابراتواری و دانش دبستگی به ضخامت پرسلن دار ،

 ار مهمی دارد.دندانپزشک هم نقش بسی
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ها زیرکنیاها به سمت  فلدسپاتیکهر چه از سمت ، کنیدهمینطور که مشاهده می

 کند.و استحکام افزایش پیدا می ترانسلوسنسی کاهش رویممی

 

م باند ها پیش میرویم، قدرت استحکازیرکنیاها به سمت فلدسپاتیکهر چقدر از 

 هستیم.  CEMENTATIONهاییابد و ما نیازمند روشکاهش می

 

استفاده  BONDINGی کمتری دارند، حتما باید به وسیله تقویتهایی که سرامیک

استفاده   CEMENTINGیا   BONDINGرا میتوان توسط  ZIRCONIA کنیم ولی 

 کرد.
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 امیک های مختلف را مشاهده میکنید.ین اسلاید ساختمان سرا در

 تند ها هس  Leucite-reinforcedسمت چپ بالا 

قطعات آلومینا یا با هستند که   INCERAMی مثلهایسرامیک، سمت راست بالا

 .شده استزیرکونیا تقویت 

 ها. ZIRCONIAسمت پایین هم سرامیک های پلی کریستالین را نشان میدهد، مثل 

 

FIX کردن و اچ ای که مشاهده میکنیم، معمولا ماتریکس شیشه ای هست که قابلیت

، ین ماتریکسی وجود نداردنچچون   ZIRCONIAر مورد ؛ دباند کردن دارد

 ید.آمکانیکال به وجود نمیبنابراین باند میکرو

 ، ک بکار بردزیتوان در لایه های نارا م  فلدسپاتیکاز طرف دیگر سرامیک های 

از رنگ دندان را  بک گراندی دتوانمیو چون ترنسلوسنسی بسیار خوبی دارد 

 .ا به ما خواهد دادر عالی ESTHETIC،  و ه باشدداشت

ZIRCONIA  هم ه باشد تا بتواند باید استحکام کافی داشتESTHETIC   و هم

 ین کند.تام استحکام را

ZIRCONIA  تواند روی میا به خوبی بپوشاند؛ در نتیجه میتواند بد رنگی ها ر

 پست فلزی یا روی ایمپلنت بکار رود.

یگر زیاد انسلوسنسی دندان های دشرایط که ترر بعضی بنابراین ممکن است د

 است، اپک به نظر برسد.

 Partialآنها توانیم به وسیله ما می، باند کرد اها رفلدسپاتیک از آنجایی که میشود

Coverage   آن دسته که در ساختمان خود داشته باشیم، یعنیGlass  .دارند 

نیاز به تراش و  کردیمرا باند  ینکه آنهاا بعد ازممکن است ها چون فلدسپاتیکاین 

جای خود رنگ  است که بخواهیم آنها را سر؛ خیلی مشکل شته باشنددا پرداخت

 آمیزی کنیم.

ZIRCONIAها باید حتما FULL COVAERAGE  توان و چون می ؛استفاده شوند

 د.دارن  Characterization قابلیتبه راحتی  آنها را با چسب موقت چسباند
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ی و سرامیک که به وسیله به غیراز متال ختلف در دندانپزشکی،اتصال بین مواد م

 .صورت میپذیردی کامپوزیت تقریبا به وسیله، اکسید انجام میشود لایه

ی قدرت باند به کامپوزیت، نشان دهندهبنابراین قابلیت باند سوبستراهای مختلف ما 

 آنهاست.

 

 

 HFشدن با  اچند و قابلیت هست  GLASSی دو مواد سمت چپ و راست، بر پایه هر

سمت رسلن معمولی و پمثل  Leucite-reinforcedرا دارند.سمت چپ میتواند  

 ایمکس باشد.مثل   Lithium Disilicateراست 

در تصویر زیر ساختمان سرامیک های پلی کریستالین را مشاهده میکنید، به علت 

 شدن را ندارند.  ، اینها امکان اچGlassنداشتن فاز 
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 هاکنندگی سرامیکش

جلوی  ها نمیتوانندانتشار ترک است، و این که سرامیک، مشکل اصلی سرامیک ها

 د، و این یک قضیه ی معمول است.نانتشار ترک ها را بگیر

 

که به است   ZIRCONIAتنها سرامیکی که میتواند جلوی انتشار ترک  را بگیرد، 

ک را بگیرد یا حتی آن را ترمیم ی تغییر فازی که میدهد، میتواند جلوی تروسیله

 کند.

 

 

بلکه ، مثل فلز باشد  ZIRCONIAگی م این اوصاف اینطور نیست که شکنندبا تما

 PFMنسبت به  سرامیک  و تمامی انواع ZIRCONIA معمولا  ،در مقابل ضربات

 تر هستند. شکننده

ها یکسرام ،انجام میشود های مختلفی که با روش، با این همه تقویت سرامیک

 معمولا شکننده تر هستند.

حفظ  ان راشکنندگی خودش، اما چرا سرامیک ها با وجود این همه پیشرفت

 ند؟اهکرد
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شود، ها گزارش می PFMهنوز هم میزان شکست سرامیک ها خیلی بیشتر از 

  واقعا علت چیست؟

 آیا در گذر زمان سرامیک ضعیف میشود؟ 

 ضعیف میشود؟  CORE ی آیا ماده

شکست باعث دندان ها به تدریج سایش پیدا میکنند و تداخلات اکلوزالی  آیا
 یشود؟ م

به باند شدن با  زی انواع نیابقیه، ZIRCONIA) پایین تر از  باند دچار اختلال میشود؟ آیا

 دندان دارند (

 آیا مشکلات تراش باعث میشود؟

 

 

طبق مقالات و  بسیار شایع است.ست که ی محتمل شکست باند اتنها گزینه

EVIDENCE   دنتینباند  به ، دچار ضعف میشود در گذر زمان تنها قسمت باند که 

 است.  
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  .کنیدهای  قدامی تمام سرامیک مشاهده میرا برای روکشیک تراش ایده آل در تصویر بالا 

 ایزال و حدود یک میلی متر تراش در قسمت لینگوال.میلی متر از لبه ی اینس 2کال، نیم تا میلی متر تراش از سطح با 5/1یک تا 

 سطح اکلوزال را صاف و غیر آناتومیک داریم.، در روکش های خلفی

 برای تمام سرامیک ها  به کار رود.، شوداستفاده می PFM برای  آنچه هایی بیشتر از    Tapering ممکن است در بسیاری از موارد
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CONTRAINDICATION ی زیرکنیابرا 

 

های کوچک ، سطح اکلوزال ضعیف و تراش نیاز به ساپورت بیشتر، کوپینگ

گردند.محسوب می Contraindicationاگزیال کم نیز 

مارژین، شولدر عمیق، نایف اج، اندرکات، مارژین خشن، گروو،  "J"ایجاد 

 دیواره های موازی، لبه اینسایزال تیز، تقاوت خیلی زیاد در تراش قسمتهای

لینگوال و تراش آناتومیک سطح اکلوزال  -پروگزیمال و باکال

Contraindication .محسوب میشوند 
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دستگاه اسکنر نتواند  دنوکردن ، دیچ های عمیق باعث میش  DITCHحتی در مورد 

 و دچار خطا خواهد شد. دای را خوب بخواند

 

 

نتیک بسیار مهم است که کراون و پو  CONNECTORنقاط  علاوه بر فرم تراش،

عمودی فرم داده شود، شگل گرد، حداقل قابل قبول و شکل افقی غیر قابل قبول 

 است.
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طیف گسترده ای از انواع ، ZIRCONIAگرفته تا فلدسپاتیک از سرامیک های 

ها در آنها جای دارد، از   Inceramسرامیک وجود دارد که  ایمکس ها و 

ZIRCONIA ییم، تمام سرامیک های دیگر بهتراست به دندان باند آکه به پایین می

 ندارند.  Cementationشوند و به عبارت دیگر استحکام کافی برای 

باند شوند ولی   Dentinما نیاز داریم که به   CORE TYPEپس در سرامیک های 

 اختراع نشده است. ZIRCONIA هیچ باند قابل قبولی  تابحال برای 

ما باند بین ایمکس و رزین مثل ایمکس  هاLithium Disilicateدر مورد 

 کامپوزیت خیلی خوب و قابل قبولی داریم .

Dentin Bonding  به تنهایی برای زمان طولانی قابل اتکا نیست. 

و همینطور به رسلن های معمولی باند خیلی خوبی بین کامپوزیت و سرامیک پدر  

ینطور هم، و ماندگاری بسیار بالاست ی آن استحکام بسیار خوبمینا داریم و نتیجه

  SUBSTRACTUREی مهم این است که نیاز به نکتهزیبایی در حد بالایی دارد. 

بهتر است که حتما و حتما مینا   SUBSTRACTUREبسیار خوب داریم که این 

 باشد.

ین اشده ما نیاز داریم تراش بیشتری بدهیم، بنابر  Reinforcedدر سرامیک های 

Dentin  ما یک  شود.املا اکسپوز میک CORE  اپک داریم  و بخاطر همین نیاز

م . تراش آن در دهیپوشش  تا به وسیله ی پرسلن ها آن را بیشتری به تراش داریم

 تاج های کوچک بسیار سخت خواهد بود.

د را میتراشیم خوب ما هستن BACKGROUND منطق این که ما مینا و عاج را که 

ی ا در ناحیهجایگزین کنیم و باند ر  CORE MATERIAL یک یهوسیلتا آنها را به

Criticalچیست؟ میخواهیم چه ، ، نزدیک لثه و همینطور دنتین انتخاب میکنیم

 چیزی را بدست آوریم؟

CORE MATERAIL  نیم و پوشش رسلن های عادی ریلاین میکی پا بوسیلهر

یم یک انتخاب منطقی وقتی ساپورت دندانی خوبی دارپس تراش زیاد میدهیم، 

 نمیتواند باشد.

ان دندان به شدت از نیاز به کور بیلدآپ داریم و ساختمدر بسیاری از مواقع ما 

باند خوبی بین سرامیک و   CORE MATERAIALبا توانیم و نمیدست رفته است 
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شرایطی که تخریب دندان زیاد  ین اگر بخواهیم درابرقرار کنیم، بنابرکامپوزیت 

 انتخاب اول است. ZIRCONIA ها را بکار ببریم،   FULL CERAMICاست

را انتخاب اول قرار   Cementingدر چنین شرایطی چون باند خوبی نداریم، 

 را میتوان ترجیح داد.  PFM و در بسیاری از شرایط ، Bondingمیدهیم بجای 

 بهتر است؟ ESTHETIC از نظر  یککداماما 

PFM  رسلن های معمولی ترانسلوسنسی خوبی ا پترانسلوسنسی کمی دارد، ام

خوبی را به ما  ESTHETIC، خوب  BACKGROUNDدارند که به شرط داشتن 

ن اشترانسلوسنسی، ZIRCONIAرسلن های تقویت شده مثل ایمکس و میدهند و پ

 حد است . دوحد فاصل بین این 

 .میزند  ESTHETICحرف اول را در   مهارت ساخت میان ایندر

 آنهای مهم این است که نکتهتقویت شده محدودیت زیادی دارند.  های سرامیک

یعنی اگر ما نتوانیم تراش خوبی داشته ایگزین مشکلات کلینیکی ما نیستند؛ ج

فقط با تکیه کردن به سرامیک های  ESTHETICین به دست آوردن اباشیم، بنابر

 غیر ممکن است.، تقویت شده

و اضافی در نواحی   Complementaryسرامیکهای تقویت شده یک انتخاب 

 استتیک است.

کند و لابراتوار بداند که چگونه باید بسازد و اگر دندانپزشک بداند که چه می

  چگونه باید استفاده شود در نواحی استتیک ممکن است یک انتخاب مناسب باشد.

 به این اسلایدهای کتاب دقت کنید. آیا کراونهای فول سرامیک قشنگند؟
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 :PFMحالا یک کیس 

برای سرامیک  و زیبایی،  کافیایجاد فضای ، به نوع تراش در اسلاید های زیر

همینطور به  .توجه کنید، ین کار میشودا گیری و دقتی که درگذاری و قالبنخ

Attachment ایها که برFULL CERAMIC  چیزی غیر قابل انجام  چنین، ها

 است.

 

 

 
 



15 
 

 

اگرچه در خوبی بگیریم.  ESTHETICنیم توامیPFM با نید که کمیمشاهده  

ی بهتری جهتوان نتییبسیاری از موارد اگر مهارت زیاد باشد با سرامیک م

 ها میشود.یک ها معمولا مانع استفاده از آنیت سرامولی محدود ؛گرفت

 

 

 

 

 ،کنیم که نسج اضافی برنداریمسعی می کنید که در دندان های کوچک،مشاهده می

م و زیبایی را بدست بتوانیم استحکا ی سرامیک های معمولی و باندو به وسیله

 بدون اینکه دندان تراش زیادی بخورد. ؛آوریم

 



16 
 

 

هستند؛ و باند    PFMبسازیم که خودشان ی یهاتوانیم پست و کورهمینطور می

 وسیله به سرامیک رویی بدست آوریم.مناسب را بدین

ی و پرسلن پرس شده بر روی کور زت ریختگی فلدارای پس PFM)پست و کور 

 (است، با همان تکنیک قالب گیری اما با تاکید بیشتر برکنار زدن لثه

 

 Flexibilityبدست آوردن استحکام و زیبایی و  ترین راه برایمنطقیین ابنابر

 میباشد. PFMهمکاران با امکانات لابراتواری کم،  برای 
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 شنایی با سرامیک ها :بهترین کتاب برای آ

 مک لین
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