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Cinjenice: Slitina srebrnog amalgama se uporabljava kao stomatoloski restorativni materijal od pocetaka
restorativne stomatologije. Istaknuo se kao materijal kojim se lako rukuje i jeftin je u usporedbi sa drugim
restorativnim materijalima tog vremena, ali je imao losu dimenzijsku stabilnost i klinicko ponasanje. Istrazivanja
koja su slijedila dovela su do standardizacije i njegovog sastava i njegovih mehanickih svojstava, to je doprinije-
lo njegovoj $irokoj prihvacenosti. Usprkos tome, rizik od toksicnosti zive i loSa estetska svojstva su potaknula
potragu za alternativnim i obecavajuéim materijalima. Trudit cemo se da u ovom ¢lanku iznesemo kratki povi-
jesni opis glavnih zbivanja koja su dovela do razvoja modernog stomatoloskog amalgama.

Znacajke: Zaklju¢eno je da je obimno znanje o upotrebi ucinilo slitinu srebrnog amalgama najrasirenije upotre-
bljavanim materijalom za straznji dio usne $upljine. Ipak, proslih godina je njegova prevaga dovedena u pitanje
usprkos tome §to su predlozene neke inovativne ideje koje bi mogle pomodi u unapredenju ovog materijala u

buducnosti.

Poceci

Tragovi rije¢i "amalgam" pratimo do srednjev-
jekovne alkemije. Podrijetlom je od arapske rijeci "el
malgham", koja dolazi od grcke rijeci "malagma”, a koja
je pak uporabljavana za opis sastava metala sa sadrza-
jem Zzive. Alkemijski simbol amalgama je Papinski kriz
iznad polukruga.

U Kini, u Su Kingovim medicinskim casopisima
(659. godine) i u kasnijim radovima Ta-KuanPen Tsaoa
od Tang Shei-Wei (1108. godine) spominje se srebrna
pasta za restoraciju zubi. Kasnije, tijekom perioda
Minga, su i Liu Wen-ti godine 1505. i Lin Shih-Chen
1578. opisali formulu za amalgam od koje je nastao
materijal za ispune jednako trajan kao i onaj od srebra.

U Francuskoj materijal za ispune se sastojao od
osam dijelova bizmuta, pet dijelova olova i tri dijela
kositra od cega se pravila restorativna pasta. Jedan dio
Zive se dodavao za ubrzanje procesa. MjeSavina je zagri-
javana do 1000°C i lijevana direktno u kavitet zuba.
Bila je poznata pod nazivom "Arcetov mineralni
cement" u ¢ast kemicara tog vremena. Patnje pacijena-
ta od iznimne vrucine metala bile su velikim dijelom
ublazene 1818. kada je Regnart, koji se smatra ocem
amalgama, reducirao temperaturu na 600°C pove-
¢avajudi koncentraciju zive do 10%.

Ispune od srebrnog amalgama je usavrsio Taveau u
Francuskoj 1826. Koristeci tada$nje srebrne novcice i
mijesanjem ispuna sa Zivom uspio je napraviti plasti¢nu
smjesu koja je eliminirala potrebu za zagrijavanjem.
Bududi da su nov¢ici bili legure sa bakrom, ¢ini se da
je to bilo prvo uvodenje tog elementa u stomatoloske
slitine. U Engleskoj je ovaj materijal nazivan "mineralni
cement".

Srebrne i zlatne ispune su u Ameriku doveli Le
Mayeur i Gardette, dva Francuza koji su stigli sa fra-
ncuskim saveznickim trupama za vrijeme Americkog

rata za neovisnost i kasnije sluzili u kolonijalnoj mo-
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rnarici. Tijekom tog vremena stomatolozi su bili i
brijaci/lije¢nici koji su, pored prakticiranja medicine
razvili odredene stomatoloske vjestine kao naucnici
kod drugih zubnih prakti¢ara (dental practitioners).
Kori$tene tehnicke metode bile su u mnogim slucajevi-
ma tajne i znacajno individualno razli¢ite, znanje je bilo
tajna i znacajan ekonomski trosak za one koji su htjeli
prakticirati stomatologiju.

J. Lefoulon je 1841. prvi put skrenuo paznju na sre-
brni amalgam u svojoj knjizi "Nove teoretske rasprave
i praksa u stomatologiji". Usporedujuci dva tipa amal-
gama, Regnartov cement i Taveauovu pastu, podupire
prvog, buduci da je Taveauova pasta imala nekoliko
nedostataka. To su bili ruzna diskoloracija, brza kon-
trakcija, poroznost i Zivine pare koje bi mogle uzroko-
vati gingivne infekcije.

Braca Crawcour, Englezi s francuskim podrijetlom,
su 1833. upoznali Ameriku sa srebrnim ispunima, nazi-
vajudi ih "Kraljevski mineralni cement". Prije toga,
tehnike punjenja zuba bile su skupe, bolne i komplici-
rane. Crawcouri su tvrdili da mogu sa novim amalg-
amom ispuniti kavitet manje bolno za pacijenta za
otprilike dvije minute. U danima prije anestezije ja-
vnost je jako cijenila bilo koju metodu punjenja kavite-
ta kojom se trebalo ukloniti samo vanjsko tkivo.

Braca Crawcour su sa ovom tehnikom postigli ne-
posredni ekonomski uspjeh, nasiroko putujuci sa svo-
jom prijenosnom zubnom klinikom u vagonu vlaka.
Ipak, problem o$tecenog ili inficiranog tkiva i ozbiljni
problemi sa ekspanzijom amalgama su ostali. Takoder
se povecala percepcija o suvisku zive koja se oslobadala
prilikom zvakanja i dovodila do trovanja.

Spor zlatni ispun/ amalgam uzrokovao je mnogo
rasprava u US i bio razlogom prvog "Amalgamskog
rata" koji je podijelio stomatoloSku profesiju: "eticki"
zubari s jedne strane koji su koristili zlatne ispune i
"neeti¢ki" zubari koji su koristili amalgamske ispune.
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Americko drustvo zubnih kirurga je presudilo da je

tis p ). U

Vil i bila
i1 me zar z i laksa
Jkoriét sreb je biti

rna medu pacijentima.
Tijekom tog vremena koriteni su uglavnom $pa-
i 1 meksicki e skih
. Iskusane su sli ona
koju je razvio Charles Thomas iz Londona i Thomas
W. Evans u Parizu koji je uveo amalgam od ¢istog kosi-
tra sa malim koli¢inama kadmija. Ipak, nisu imali puno
uspjeha zbog diskoloracije i primjetne ekspanzije.
Godine 1855. dr. Towsend iz Filadelfije je zamijenio
osnovnu slitinu onom koja je sadrzavala cetiri dijela
srebra i pet dijelova kositra. Amalgam se drzao u tari-
oniku ili na dlanu ruke i dodavala se Ziva te se smjesa
mijeSala dok nije postignuta potrebna konzistencija.
Mjesavina se onda ispirala u alkoholu ili amonijaku,
zamatala u rupdic i bila gnjecena da se ukloni suvi§na
ziva. Konacno, mjesavina se nabijala u kavitet. Ova
modificirana amalgamska slitina se nastavila koristiti
sve do 1863. usprkos problemima s kontroliranjem
ekspanzije ili kontrakcije.

Jedan od prvih instrumenata za amalgam pojavio se
1867. i nazivan je "Amalgam Handler". Na jednom
kraju bila je mala kuhaca za uzimanje potrebne
kolic¢ine materijala za ispun, a na drugom kraju $patula
koja se koristila za mijeSanje amalgama i kasnije za pun-
jenje kaviteta. Otprilike u isto vrijeme pojavile su se
posude za amalgam, napravljene od drveta. Do kraja
19. stoljeca bili su dostupni i kondenzori za amalgam,
tarionik i specijalni tucci za mijesanje amalgama.

J. Foster Flagg je 1877. osnovao prvi organizirani
pokret u korist amalgama, nazvan "Novi polazak”. U
isto vrijeme iznio je nekoliko eksperimenata s posto-
jecim slitinama i promijenio je sastav, sa Sest dijelova
srebra i Cetiri dijela kositra, te malim koli¢inama
drugih elemenata. Rezultate tih istrazivanja objavio je
1877. u svojoj knjizi "Plastika i plasti¢ni ispun" (Plastic
and Plastic Filling), 15 godina prije studija G. V.

o ozbiljni rad o sre-

Se, ustan e ekspanzi-

Jja amalgamske paste uzrokovana sadrzajem srebra, a

kontrakcija zbog sadrzaja kositra. Ipak, Flaggovi za-
kljucci bili su vise teorijski nego prakti¢ni.

Greene Vardiman Black, koji se smatra ocem mo-
derne stomatologije, ustanovio je znanstvene temelje
za proizvodnju i uporabu srebrnog amalgama. Godine
1895. objavio je ¢lanak u Stomatoloskom Kozmosu u
kojem je opisao kako je, od svih slitina koje je testirao,
postigao najbolji rezultat kada je zamijenio pet posto-

srebra sa u slitinama koje su sadrzavale
srebra i 2 ra.

S. S. White Company je 1900. reklamirala leguru
napravljenu od 66.9% srebra, 26.5% kositra, 4.9%
bakra i 1.7% cinka baziranu na Blackovim studijama i
nazvala ju "True Dentalloy". Smatra se da je to prva
uravnotezena konvencionalna slitina s obzirom na svo-
Jju jedva primjetnu ekspanziju.

Prahovi komercijalnih slitina nisu bili uniformni u
to vrijeme i oV sastav se en do
jedne kompa  do druge. Cak t cije
izmedu pedi iste kompanije. Dodatno, Prvi svjetski rat
doveo je mnoge mlade americke vojnike po prvi put
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hovu pomoc u uspostavljanju specifikacija za

lodki amalgam. Taj standard je bio baziran na
fizickih svojstava dobrih amalgama. Ova specifikacija
trebala posluziti kao osnova za kupovinu

materijala razlicitih vladinih organizacija. Najis
znanstvenici u Birou bili su Wilmer Sounder
Chauncey Peters. Rezultat njihovog istrazivanja o

su u ¢lanku u Stomatoloskom Kozmosu 1920
nazivom "Istrazivanje o svojstvima s
materijala”. Ovaj ¢lanak je bio osnova za Dokument
157 koji je razlog za Federalnu specifikaciju br
godine 1925.

Izmedu 1928. i 1929. postojece amalgamske
na trziStu su bile testirane i od 44 vecina je bila
kvalitete, sa samo 18 odobrenih. Usprkos
onih proizvodaca ¢ije su slitine bile ispod s
ova istrazivanja su, skupa s detaljima Specifikacije
356, posluzile kao osnova za ANSI/ADA Standard
1 za stomatoloski amalgam. Ovaj obavezni
regulirao je Obavezni je standard regulirao
strukturne osobine legura te je sa trzista povlacio
ekvatne legure koje nisu zadovoljavale zahtjeve
fikacija. (Harvey, 1946.)

Do 1930. godine mnogi su stomatolozi
pripravljali amalgam pomocu tucka i tario
Premda je ovo smatrano opasnim, nije bilo
vano sve do pojave prvog amalgamatora, "Wig- L-
predstavljen 1937. od Crescent Dental Mfg.
Istrazivanje Sweeneyja i Phillipsa 1940. utjecalo je
razumijevanje strukturnih karakteristika
(Sweeney, 1944.; Phillips, 1944.)

U prvoj cetrvrtini proslog stoljeca, Gayler i
objasnili su mikroskopske karakteristike i
principe skrudivanja. Kasnije je ovo dovrsio Moffett
potvrdio Otani. Ovaj je proces ostao gotovo
jenjen do danasnjih dana. (Gayler, 1937.;

1938.; Moffett, 1952.; Johnson, 1967.; Otani, 1970.)

Pedesetih i ranih Sezdesetih godina 20
stomatolozi su koristili mehanicke amalgamatore te
mogli regulirati udio zive. Tako su mogli p
pocetnu snagu amalgama. U stvarnosti,
nametnuta Specifikacijom No.1 ADA-e dopustala
samo promjenu kinetike reakcije; Stovise,
fizikalna svojstva svih certificiranih amalgama
su jednake kvalitete nakon dva sata trituracije
postigla maksimalnu ¢vrsto¢u nakon 24 do 48 sati.
cijem poboljSanja pocetne ¢vrstoce, struka je
proizvesti legure koje bi bile suse, bez zinka, sa
cesticama i lakSe za poliranje. Bili kako bilo, sve
promjene nisu imale vidljivog efekta u klinickom
jehu dentalnih restoracija zahvaljujuci odredenim
torima, ukljucujudi prisutnost zive. (Phillips &
1947.; Phillips, 1957.; Eames, 1959.)

1959. Wilmer Eames je predstavio jedan od
tjecajnih radova u stomatologiji. Predlozio o
ziva/legura bude 1:1 ili sa minimalnim sadrzajem
Ovo je eliminiralo trosak i potencijalno opasan .
istiskivanja 1z amalgama sa starim omjerom 8:5.
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NASTAVNI TEKSTOVI

Unutar nekoliko godina svi su proizvodacdi na trziste
izbacivali legure sa minimalnim sadrzajem Zive te je
istiskivanje Zive sa komadicem tkanine postala stvar
proglosti. Do 1962. sferi¢ni pradci su se proizvodili
spray tehnologijom iz praskastih partikala normalne
veli¢ine. (Eames, 1959.; Probst, 1961.; Demaree &
Taylor, 1962.)

Moderno doba

1962. Williama Youdelisa sa Department of Mines
and Metallurgy (University of Alberta, Canada) izazvao
je njegov brat Ralph, profesor na University of
Washington, da pokusa poboljsati amalgame tehnikom
disperzije. U to su vrijeme tradicionalni amalgami bili
skloni ekscesivnoj koroziji, rubnoj pukotini i slabim
strukturnim svojstvima zbog prisutnosti nemetalne
komonente Sn- Hg, tzv. gamma - 2 faze. (Innes &
Youdelis, 1962.; Jorgensen, 1965.; Asgar & Suftin,
1965.; Young & Johnson, 1967.; Jorgensen & Saito,
1970.; Holldan & Asgar, 1974.)

Zahvaljujuéi osobnoj pomodi dr. Cosma Castaldi i
7000% nagrade Canadian Medical Research Foun-
dation, dr. Youdelis je unutar dvije godine razvio ama-
lgam drugacijeg sastava. Ukljucujuci koncepciju
poboljsanja disperzije (proces koji je bio vrlo popu-
laran za aluminijske legure u aeronautickoj industriji)
uspio je proizvesti amalgam koristeci bakar-srebro
mje§avinu. Legura je nazvana Dispersalloy”. (Crawford,
1989.)

Teorija iza nove amalgam legure je bila deformaci-
ja metala udruZena sa nadoknadom serije linearnih
defekata ili dislokacijama. Temeljni se princip po-
boljanja sastojao lomljenju jedne metalne faze dru-
gom kako bi se osiguralo istiskivanje i sprijecilo pucan-
je. Vjerovalo se da se ¢vrsée legure mogu postici
poboljsanim strukturnim svojstvima, slicno kao i stari-
je legure. (Grant & Preston, 1957.) Disperzija se sasto-
jala od sitnih sferula mje$avine Ag-Cu (omjer 2:1) koje
bi s¢ dodale leguri konvencionalnog sastava. Rezultat
je bila 600%- tna redukcija promjene oblika, 30%- tno
povecanje izdrzljivost i redukcija korozije u usporedbi
sa tradicionalnim legurama. (Innes & Youdelis, 1962.)

Ovo je otkrice prvi put prezentirano na simpoziju
International Association for Dental Research u St
Louisu. Svejedno, postojao je generalni skepticizam
posto je legura imala 12% bakra, Sto je bilo u suprot-
nosti sa 6% koje je nalagala ADA Specification No.1.
Osim toga, stomatolozi koji su koristili ovu leguru u
svojoj praksi su smatrali da je rukovanje jako neprak-
tiéno. (Greener, 1979.; Crawford, 1989.)

Pokusi provedeni prije 1960. su utvrdili da se amal-
gam ekscesivno $iri ako je bakar zamijenjen kositrom u
koli¢ini vecoj od 5%, ali se ovo ne bi pojavilo ako bi sc
zamijenio srcbrom. Amalgami sa vedim sadrzajem
bakra su prethodno bili testirani, ali njihova pobo-
ljfanja nisu primjecena zbog krive interpretacije rezul-
tata 1 nedostatka klinickih testova. (Greener, 1979.)

Dr. Youdelis je uz pomo¢ mr. Fred Duryja, izvr$nog
direktora uljne industrije, osnovao Western Metal-
lurgical, Ltd. of Edmonton (Canada). 1964. je poceo
prodavati leguru sa razlic¢itim uspjchom. Nakon nekog

je vremena dr. Dave Mahler (University of Oregon)
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ono se smatra m Kklini¢
m k je divala oy® it
cionalne amalgamske legure. (Mabhler, 1970.)
Za vrijeme prve dvije godine ovog klinickog proje-
kta dr. Morris Weikel je promatrao restoracije u studi-

ji- bio je toliko impresioniran rezultatima da je otisao u

u gdj o proi u, dobio p na
za D te za sa marke m,
Legura se nije prodavala sve do 1971. kada su
Mahlerovi podaci postali dostupni. Dr. Weikel je isko-
ristio priliku 1972./73. i Johnson & Johnsonu prodao
leguru. (Crawford, 1989.)
Nekoliko je klinickih studija pokazalo superiorno
klini¢ko ponasanje legure iako je bilo dokazano da se
takav napredak ne mozZe pripisati o¢vrsc¢enju disperzi-

jom. Za takav efekt dvije esencijalne premise trebaju

biti zadovoljene: prvo, prisutnost delikatnog kristalnog
taloga uniformno rasporedenog medu kristalnim cesti-
cama (ovo nije bilo moguce jer pojedine sferule nisu
reagirale); drugo, talog mora biti évrsé od kristala
same legure (razlika je bila svega 10 Vikersa). (Greener,
1979.; Grant & Preston, 1959.; Innes & Youdelis,
1962.)

Dr. Mahler i dr. Asgar (profesor na University of
Michigan) zajedno su predstavili kratki pregled na
TADR 1979. kojim su pokazali je pravi razlog klinickog
uspjeha legure sa visokim sadrzajem bakra vezanje
bakra za kositar. Ovo je onemogucavalo da se Ziva veze
u odredenoj koli¢ini i formira gamma- 2. (Asgar, 1979.;
Mahler, 1979.)

1973. je pocela potraga za amalgamima sa vise
bakra koji bi manje mijenjali oblik kada je dr. Kamal
Asgar predstavio leguru od pojedinog sfericnog sasta-
va. Legura se sastojala od 60% srebra, 27% kositra i
13% bakra. (Asgar, 1974.)

Kod amalgama sastavljenog od dviju razlicitih cesti-
ca, zbog posebnog termickog tretmana, bakar pretezno
reagira sa kositrom i formira intermetalnu kompone-
ntu (CubSnb). Ova se reakcija mijenja tijekom vremena
i nalikuje Asgar- Mahlerovoj teoriji. (Reisbeck, 1977.;
Asgar, 1971.; Mahler, 1974.)

U legurama pojedinog sastava bakar (inace topljiv
do 2% u srebro- kositar legurama) formira talog CugSn
fazu Cu- Sn dijagrama. Talog se formira u cestici
matriksa originalne legure, uniformno se rasporeduje i
ima raniji reaktivni kapacitet nego legure sa dispergi-
ranom fazom. (Durandet, 1993.; Mahler, 1997.)

TIako je eliminacija gamma- 2 faze smatrana odgov-
ornom za superiorno klinicko ponasanje ove legure s
visokim udjelom bakra u usporedbi s konvencionalnim
legurama, (Eames & NcNamara, 1976.; Eyden, 1973.;
Duperon, 1971.; Osborne, 1976.; Leinfelder, 1980.;
Osborne, 1980.; Leinfelder, 1983.; Brown, 1984,
Osborne & Norman, 1990.; Smales, 1991.) precizne
strukturne faze bogate bakrom nisu nikada u pot-
punosti objasnjene kako mikrostrukturalne faze bogate
bakrom s vremenom korodiraju. (Espevick, 1977,
Marek, 1983.) Gamma- 2 ima kontinuiranu trakastu
strukturu u amalgamskoj mikrostrukturi. Korozija te
mikrostrukture je dopustena tamo gdje je je Cu- Sn
faza izolirana i gdje proces nije kontinuiran. Ipak, ovo
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sto nije bilo u skladu sa zahtjevima patenta. Kod ama-
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le sa nis om ra (Mahl 7.)

Kl asui po a da su el

inferiorne u usporedbi s onima s vecim udjelom sre-
bra. (Osborne, 1990.)

Zahvaljujuci uspjehu amalgama s visokim udjelom
bakra, ADA Specification No.1, koja je vec prosla neke
manje promjene tijekom 1940-ih i 1960-ih, ponovno je

O

e

e
stveno od srebra i kositra sa manjim udjelom ostalih
clemenata (ADA Council on Dental Materials and
Devices, 1977.)

Posto se visoka otpornost prema koroziji smatra
jednim od najpouzdanijh ogranicavajucih karakteristi-
ka klinickog ponasanja ovih restorativnih materijala,
neke novije studije tvrde da dodatak manjih koli¢ina
nekih metala omogucuje eliminaciju manje otpornih
mikrostruktura. Dodatak paladija prasku legure u
koli¢ini manjoj od 3% ¢ini se da znacajno reducira
promjenu oblika, rubnu pukotinu i koroziju. (Greener,
1988.) Sli¢no tome, dodatak cinka amalgamu u koli¢ini
manjoj od 0,5% pomaze u odstranjenju oksida i
necistoca iz originalne legure. Zanimljivo je da cink
ima velik pozitivni efekt u klinickim sluc¢ajevima, sman-
juje rubnu pukotinu zbog cega ispun dulje traje.
(Letzel, 1997.; Osborne & Berry, 1992.) Ipak, najviSe
stomatologa vjeruje da neciste cink legure pokazuju
odgodenu ekspanziju. Premda je ovaj fenomen uoden
1940- ih kod legura s niskim udjelom bakra, kod legu-
ra sa visokim udjelom bakra nije naden. Nekoliko rado-
va je iznijelo podatak koji strogo upucuju da legure sa
cinkom i visokim udjelom bakra ne pokazuju kasniju
ekspanziju. Jos uvijek je preporudljivo da se kontamini-
rani amalgamski ispuni hitno zamijene zbog velike
poroznosti, slabe ¢vrstoce, promjene oblika i slabe
otpornosti na koroziju, a ne zbog ekspanzije. (Yamada
& Fusayama, 1981.; Osborne & Howell, 1994.)

1980-ih rastao je interes za sigurnost dentalnih
amalgama iako su tolerancija i efekti bili dobro poznati
(Van Noort, 1989.; ADA statement, 1991.; FDI
Tehnical Report 33, 1989.); danasnji interes za
toksi¢ne otpadne produkte pokrenuo je potragu za
alternativama. (Tyas, 1994.) Zanimljivo je bilo da je
strah od Zive zamijenjen pitanjem estetike.

Pokusavalo se termodinamicki stabilizirati leguru
kako bi se manja koli¢ina Zive otpustala za vrijeme
pripreme amalgama. Dodatak do 30% indija prasku i
tekucini rezultirao je legurama kod kojih se koli¢ina
Zive ocito smanjila za vrijeme trituracije. (Johnson &
Powell, 1992.; Okabe, 1994.; Hero, 1995.) Klinicka
upotreba se nije smanjila. Upotrebu su smanjivali: jako
mutna povrsina, slabo rubno brtvljenje i potreba za rel-
ativno skorom promjenom ispuna.

Namjera da se amalgam direktno zamijeni meta-
Inim materijalima dovela je do pojave dva vaznija
restorativna materijala. Jedan je pokusaj bio da je ziva
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zamijeni galijem. (Puttkamer, 1928.) Galjj je rijetki sre-
brno-bijeli element koji pomijesan sa kositrom i indi-
jem postaje tekuc pri sobnoj temperaturi. (Okamoto &
Horibe, 1991.) l

Od 1940- ih do 1970- ih razvijeno je i patentirano
nekoliko galij legura sa svrhom zamjene srebrnih amal-
gama na dentalnom trzistu, (Lyle, 1952.; Smith & Caul,
1956.; Waterstrat, 1969.) 1982. u Australiji su Southern
Dental Industries Ltd. razvile galij leguru kori$tenjem
svoje legure, Logic. Nova je legura nazvana Galloy te je
bila prva legura ponudena svjetskom trzistu. (SDI Ltd.,
1993.)

Kasnije (1990.) japanska je vlada odobrila
galij amalgama koji je razvio Tokuriki H
Company, nazvan Gallium Alloy GF. Prasak
uglavnom sastojao od srebra, kositra, bakra i
te bi se mijesao sa tekucom legurom od galija, indij
kositra. Ista je tvornica kasnije proizvela slicnu
leguru sa nizim sadrzajem paladija, Gallium Alloy G
(Okamoto & Horibe, 1991; Oshida & Moor, 19
Dokazano je da ove legure nisu bile zadovoljavajuce
klini¢ki rad. Brojne su klinicke studije dokazale
postoperativnu osjetljivost, frakture zuba te Cces
potrebu za endodontskom opskrbom nakon $to bi
koridtene. Ove probleme nisu nasla klinicka
ja provedena na drugim restorativnim materij
(Mash, 1993.; Osborne & Summitt, 1999.)

Noviji radovi govore da se galij legure
Sire te da je ovo uzrokovano korozijom klorom
matriksu same legure. (Osborne, 1990.)

Pri U. S. Department of Commerce razvijena
grupa metalnih legura, bez povr$nog sloja
mijeSanjem sfericnih cestica intermetalnog srebra
kositra. Ove metalne legure su se mogle zaj
povezati pod pritiskom "in situ" pri tjelesnoj
turi. Ove su legure jo§ uvijek u eksperimentalnoj
Ipak, obecanje da ce biti klinicki korisne ograni¢eno
rapidnim naprezanjem za vrijeme kondenzacije
cega su izrazito teSke za kondenzaciju. N
ostavlja praznine u materijalu te je odgovorno za
adaptaciju. (Dariel, 1996.; Xu, 1998.)

Zakljucak

Dentalni je amalgam prosao brojne pro
otkako je originalno predstavljen u kineskoj
U proslom je stoljecu do$ao na svoje u
NajviSe je koristeni restorativni materijal
zbog svoje izdrzljivosti i lagane manipulacij
Napredak G. V. Blacka, posebni programi te
udio bakra samo su neka monumentalna
Objavljeno je nekoliko zamisli kako bi se
poboljsali restorativni materijali. Bilo kako bilo,
estetike se vjerojatno nece ni testirati, a
kakvog danas poznajemo ce postepeno nestajati
stomatolo$ke opreme.

Metal Spec. No.356  Spec. No.1ADA Revidirana spec.
No.1ADA 977
Srebro 65-70% min, 65%
26-29% min 29%
Bakar 3-6% maks. 6% od
Ziva maks. 3% od
Cink (Zn) 0-2% maks. 2% >0,01

Tablical: Evolucija srebrnih amalgama u specifikacijama (SAD)
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