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บทนํา

ในการสรางครอบฟนและสะพานฟน นอกจากการคํานึงถึงเรื่องการใชงานแลว ความ
สวยงามและความเขากันไดทางชีวภาพ (biocompatibility) ถือเปนส่ิงสําคัญเชนกัน เซรา-
มิกในสมัยแรกเปนชนิดเฟลดสปาร หรือเรียกวาเซรามิกด้ังเดิม (conventional ceramic หรือ
feldspatic ceramic) เปนเซรามิกที่ใหความสวยงามคลายฟนธรรมชาติ แตมีขอจํากัด
ในเรื่องความแข็งแรง จึงตองมีโครงโลหะ (metal substructure) เปนตัวชวยรับแรง ปจจุบัน
เซรามิกไดมีการพัฒนาจนสามารถนํามาใชในงานฟนเทียมบางสวนติดแนนโดยไมจําเปน
ตองมีโครงโลหะรับแรงอยูภายใน (all ceramic restorations) บทความนี้มีวัตถุประสงคให
ผูอานเขาใจถึงขั้นตอนการพัฒนาและการแบงประเภทของเซรามิก รวมถึงความสําเร็จของ
การใชงาน เพื่อเปนแนวทางสําหรับทันตแพทยในการเลือกใชเซรามิกใหเหมาะสมกับงาน
ทางทันตกรรมในแตละประเภท

การแบงประเภทของเซรามิก
เซรามิกสามารถแบงไดหลายแบบ เชน แบงตามองคประกอบหลัก อุณหภูมิที่ใชเผา

หรือวิธีการข้ึนรูป เปนตน1 ในบทความนี้แบงเซรามิกตามองคประกอบหลัก ซ่ึงเปนการแบง-
ที่เขาใจงาย และสามารถแสดงใหเห็นถึงการพัฒนาของเซรามิกไปพรอมกัน จึงแบงเซรามิก
ทางทันตกรรมออกเปน 3 กลุมดังนี้
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1. เซรามิกด้ังเดิม (conventional, traditional หรือ
feldspatic ceramic) กลุมนี้เปนเซรามิกชนดิแรกที่นํามาใชในทาง
ทันตกรรม มีองคประกอบหลักคือ เฟลดสปาร (feldspar) องค-
ประกอบอ่ืน ไดแก ควอตซ (quartz) เม็ดสีโลหะ (metallic pig-
ment) ซ่ึงเปนออกไซดของโลหะตาง ๆ สารทําใหเกิดความทึบแสง
(opacifier) เชน ดีบุก สารดัดแปรงจากแกว (glass modifier) สาร
ทําใหเกิดการวาวแสง (fluorescence) เชน ซีเรียม ออกไซด (ce-
rium oxide) และสารชวยการปนแตง (modeling) ไดแก แคโอ-
ลิน (kaolin)2 เมื่อนําองคประกอบทั้งหมดมาเผารวมกันและบดให
ละเอียดพบวาสวนของควอตซไมมีการเปลี่ยนแปลง สวนของ
เฟลดสปารเกิดการสลายตัวไดเปนกลาสเมทริกซ (glass matrix)
และวัฏภาคผลึก (crystalline phase)2,3

สวนของกลาสเมทริกซมีคุณสมบัติเหมือนแกวทุกประการ
เชน ความโปรงแสง ความเปราะ และเกิดการแตกหักงาย สวน
วัฏภาคผลึกที่เกิดขึ้นเรียกวาผลึกลูไซท (leucite;K2OAl2O34SiO2)
เนื่องจากโครงสรางที่เปนระเบียบของผลึกลูไซทจึงเปนตัวให
ความแข็งแรงแกเซรามิก และเปนตัวควบคุมคาสัมประสิทธ์ิการ
ขยายตัวเม่ือไดรับความรอน (coefficient of thermal expansion:
CTE) ของเซรามิก เนื่องจากผลึกนี้มีคาสัมประสิทธ์ิการขยายตัว
เม่ือไดรับความรอนสูง (high CTE)2,3 แตขอดอยของผลึกนี้คือ
ความขุน หากมีผลึกชนิดนี้อยูในเซรามิกมากทําใหความสวยงาม
ลดลง เซรามิกด้ังเดิมมีผลึกลูไซทนอยประมาณรอยละ 15.0-25.0
โดยปริมาตร4 ทําใหมีความแข็งแรงต่ํา โดยมีคากําลังดัดขวาง
(flexural strength) อยูที่ 30-40 เมกกะปาสคาล5 ไมสามารถนํา
มาทําครอบฟนเซรามิกทั้งซ่ี (all-ceramic crown) ได จึงนํามาใช
ในงานครอบฟนโลหะเคลือบกระเบื้อง (porcelain fused to metal
crown)6 เซรามิกประเภทนี้ไดแก ซีแรมโค (Ceramco; Dentsply,
USA) เปนตน

เนื่องจากครอบฟนโลหะเคลือบกระเบื้อง โครงโลหะที่อยู
ภายในทําใหเกิดความทึบแสง จึงเปนขอจํากัดเรื่องความสวยงาม
ในกรณีครอบฟนซี่หนาบนที่ฟนขางเคียงของผูปวยโปรงแสงมาก
ดังนั้นจึงมีการพัฒนาเซรามิกใหมีความแข็งแรงมากข้ึน เพ่ือสา-
มารถสรางครอบฟนที่ไมมีโครงโลหะ หรือที่เรียกวาครอบฟนเซรา-
มิกทั้งซ่ี

2. กลาสเซรามิก (Glass-ceramics) เปนเซรามิกที่มีการ
พัฒนาใหมีความแข็งแรงมากขึ้นโดยเพิ่มปริมาณของวัฏภาคผลึก
ดวยขบวนการที่เรียกวาการอบรอน (ceraming) ซึ่งเปนขบวนการ
ควบคุมการเกิดผลึก (controlled crystallization) ดวยความรอน
(heat treatment) รวมกับการใสสารสรางนิวเคลียส (nucleating
agent) ไวในเซรามิกใหเปนจุดเริ่มตนของขบวนการเกิดผลึก

(crystallization) เม่ือนําเซรามิกนี้ไปหลอมที่อุณหภูมิและระยะ
เวลาที่กําหนดจะเกิดผลึกที่มีรูปรางกลมกลืนเปนเนื้อเดียวกัน
(homogeneity) และมีปริมาณผลึกจํานวนมากกระจายอยูในชั้น
เซรามิก5 ปริมาณของผลึกที่เพิม่ข้ึนนี้สงผลใหความแข็งแรงของเซ-
รามิกเพ่ิมมากข้ึนเชนกัน7 ซ่ึงเพียงพอที่นํามาใชทําครอบฟนเซรา-
มิกทั้งซี่ได

สําหรับซีเมนตยึดครอบฟนที่เหมาะสมกับเซรามิกกลุมนี้คือ
เรซินซีเมนต (resin cement) เนื่องจากมีรายงานวาใหการยึดอยู
สูงกวากลาสไอโอโนเมอรซีเมนตและซิงกฟอสเฟตซีเมนต4,8

เพราะซิลิกาที่เปนองคประกอบหลักในเซรามิกนี้สามารถจับกับ
เรซินซีเมนตไดดีโดยการใชสารคูควบ (silane coupling agent)
เปนตัวชวยยึด9,10 และสามารถเพิ่มการยึดอยูใหมากขึ้นโดยการ
ใชกรดไฮโดรฟลูออริก (hydrofluoric acid) กัดเพื่อเพิ่มความ
ขรุขระพื้นผิวดานในของครอบฟนเซรามิกทั้งซี่11 โดยกลาสเซรามิก
สามารถแบงออกเปนชนิดยอยตามชนิดของผลึกที่เกิดขึ้นไดดังนี้

2.1 กลาสเซรามิกชนิดฟลูออโรไมกา (Fluoromica glass
ceramic) เปนกลาสเซรามิกกลุมแรก ซึ่งมีผลึกเททระซิลิซิกฟลู-
ออโรไมกา (tetrasilicic fluoromica; K2Mg5Si8O20F4) อยูรอยละ
55.0 โดยปริมาตร2,12 ผลึกประเภทนี้มีความโปรงแสงสูง (high
translucency) และดัชนกีารหักเหของแสง (refractive index) ใกล
เคียงกับของกลาสเมทริกซ13 นอกจากนี้ยังมีคุณสมบัติอิทธิพล
เหมือนเคมีเลียน (Chameleon-like effect) คือสีบางสวนของ
เซรามิกถูกดึงออกมาจากฟนขางเคียง14,15 และการที่มีสารฟลูออ-
ไรดเปนองคประกอบทําใหเกิดลักษณะการวาวแสง เหมือนฟน-
ธรรมชาติ5 คากําลังดัดขวางประมาณ 135 เมกกะปาสคาล16,17

เพียงพอที่จะทําอินเลย (inlay) ออนเลย (onlay) ช้ินงานลามิเนต-
วีเนียร (laminate veneer restoration) และครอบฟนหนาซ่ีเดียว
เซรามิกชนิดนี้ไดแก ไดคอร (Dicor; Dentsply, USA) วิธีการขึ้น-
รูปโดยการเหวี่ยง (casting technique) และไดคอร เอ็มจีซี (Dicor
MGC) จากบริษัทเดียวกันซ่ึงมีปริมาณผลึกที่มากกวาคือรอยละ
70.0 โดยปริมาตร1 ใชวิธีการขึ้นรูปดวยแคดแคม (CAD/CAM;
Computer–aided design/ computer-aided machining tech-
nique)4,12 ปจจุบันเซรามิกชนิดนี้ไมนิยมใช เนื่องจากขั้นตอนการ
ทํายุงยากและเกิดการแตกหักไดงาย3

2.2 กลาสเซรามิกชนิดเสริมความแข็งแรงดวยลูไซท
(Leucite-reinforeced glass- ceramic) เปนกลุมที่เพิ่มปริมาณ
ลูไซทในเซรามิกดั้งเดิมเปนรอยละ 40.0 โดยปริมาตร ลูไซทเปน
สวนที่ทําใหเซรามิกมีความแข็งแรง นอกจากความแข็งของตัว
ผลึกเองแลว ผลึกชนิดนี้ยังมีคาสัมประสิทธิ์การขยายตัวเม่ือไดรับ
ความรอนสูงกวากลาสเมทริกซ ขณะเย็นตัวลงหลังการข้ึนรูปจะ
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เกิดแรงอัดภายในกลาสเมทริกซ (tangential compressive
stress) แรงอัดนี้สามารถเปลี่ยนทิศทางของรอยราวได (crack
def lect ion) เปนเหตุให เซรามิกมีความแข็งแรงมากขึ้น 2

เซรามิกในกลุมนี้มีคากําลังดัดขวางประมาณ 160-180 เมกกะ-
ปาสคาล13เพียงพอที่ทําครอบฟนหนาได เซรามิกชนิดนี้ที่มีในทอง
ตลาด ไดแก ออพเทค เอชเอสพี (Optec HSP; Jeneric/Pentron,
CT) ไอพีเอส เอ็มเพรส (IPS Empress; Ivoclar Vivadent,
Liechtenstein) การขึ้นรูปโดยการเผาบนแบบถอดทนความรอน
(refractory die)18 หรือใชขบวนการใหความรอนและการกดอัด
(hot pressing technique) ซึ่งขั้นตอนของขบวนการใหความรอน
และการกดอัดเริ่มจากการทําแบบครอบฟนดวยข้ีผ้ึง นําไปฝงใน
แบบหลอทนความรอนแลวนําไปเผาไลข้ีผ้ึงออกทําใหเกิดชองวาง
ภายใน (loss wax technique) จากนั้นหลอมแทงหลอเซรามิก
(ceramic ingot) แลวอัดเขาไปดวยแรงดันเพื่อขึ้นรูปครอบฟน5

การขึ้นรูปดวยวิธีนี้ลดการเกิดรูพรุน ชวยกระจายผลึกในกลาส-
เมทริกซ และลดปรมิาณการหดตัวของเซรามกิเปนผลใหกําลงัดัด-
ขวางสูงขึ้น5,19 ในฟนหลังมักทําการแตมสี (staining) ใหชิ้นงานดู
สวยงามเหมือนฟนธรรมชาติมากข้ึน แตในฟนหนาใชวิธีการทําวี-
เนียร (veneering technique) โดยการตัดเนื้อเซรามิกสวนผิวหนา
ออก (cutting back) แลวพอกทับดวยเซรามิกที่ใหความสวยงาม
ซ่ึงตองเปนเซรามิกที่มีคาสัมประสิทธิ์การขยายตัวเม่ือไดรับความ
รอนใกลเคียงกัน4,5,10,19 Qualtrough และ Piddock อางวาวิธีหลัง
นี้ลดกําลังดัดขวางของเซรามิกลงเม่ือเทียบกับวิธีแรก10 เซรามิก
ชนิดนี้ยังสามารถขึ้นรูปดวยวิธีแคดแคมไดอีกวิธีหนึ่ง ไดแก โปร-
แคด (ProCAD; Ivoclar Vivadent, Liechtenstein)

กลาสเซรามิกชนิดเสริมความแข็งแรงดวยลูไซทสามารถใช
ทําอินเลย ออนเลย ชิ้นงานลามิเนตวีเนียรและครอบฟนหนาได19

2.3 กลาสเซรามิกชนิดลิเทียมไดซิ ลิเกต (Lithium-
disilicate glass ceramic) ผลึกในเซรามิกชนิดนี้คือลิเทียมไดซิ-
ลิเกต (Li2Si2O5) เปนผลึกที่มีรูปรางคลายเข็ม (needle-like)5

ความหนาแนนของผลึกในเซรามิกประมาณรอยละ 60.0 โดย
ปริมาตร ผลึกชนิดนี้ไมทําใหความโปรงแสงของเซรามิกเสียไป
เน่ืองจากผลึกนี้มีดัชนีการหักเหของแสงใกลเคียงกับดัชนีการหัก-
เหของแสงของกลาสเมทริกซ20 นอกจากนี้ยังมีคุณสมบัติในการ
เปล่ียนทิศรอยราวที่เกิดขึ้นได ทําใหเซรามิกชนิดนี้มีคากําลังดัด-
ขวางเพิ่มขึ้นเปน 350-450 เมกกะปาสคาล5 เปนสามเทาของสอง
ชนิดแรก สามารถนํามาใชทําครอบฟนหลังและสะพานฟน 3 ซี่
บริเวณฟนหนาถึงฟนกรามนอยซี่ที่สองได เซรามิกชนิดนี้ไดแก ไอ-
พีเอส เอ็มเพรสทู (IPS Empress II; Ivoclar Vivadent,
Liechtenstein) ที่ใชวิธีการขึ้นรูปวิธีเดียวกับไอพีเอส เอ็มเพรส

ตอมามีการผลิตแทงหลอเซรามิกที่ผลึกมีลักษณะเปนเนื้อเดียว
กันและมีความทบึแสงตาง ๆ ใหเลือก เซรามิกชนิดนี้ไดแก ไอพีเอส
อแีมค เพรส (IPS e.max press; Ivoclar Vivadent, Liechtenstein)
และเพ่ือตอบสนองการขึ้นรูปเซรามิกดวยวิธีแคดแคม บริษัทผู
ผลิตจึงผลิตแทงเซรามิกชนิดลิเทียมเมตตะซิลิเกต (lithium meta-
silicate glass ceramic) เปนแทงสีฟา หลังจากขึ้นรูปดวยการ
กลึงเสร็จแลวนํามาใหความรอนเพื่อทําใหเกิดขบวนการสราง
ผลึกลิเทียมไดซิลิเกต สีของชิ้นงานเปลี่ยนจากสีฟาเปนสีฟน-
ธรรมชาติใชชื่อวาไอพีเอส อีแมคแคด (IPS e.max CAD; Ivoclar
Vivadent, Liechtenstein)12

2.4 กลาสเซรามิกชนิดไฮดรอกซีอะพาไทต (Hydroxya-
patite glass-ceramic) เปนกลาสเซรามกิทีมี่ผลึกเปนออกซีอะพา-
ไทต (oxyapatite) เมื่ออยูในสภาวะที่มีความชื้นจะเปลี่ยนไปเปน
ไฮดรอกซีอะพาไทต (hydroxyapatite; Ca10(PO4)6OH2)4 ถึงแม
ไฮดรอกซีอะพาไทตที่ไดมีโครงสรางที่มีการจัดเรียงไมสม่ําเสมอ
(irregular arrangement)17 แตคุณสมบัติตาง ๆ เชน ดัชนีการหัก-
เหของแสง หรือความแข็งยังคงมีคาใกลเคียงกับเคลือบฟน-
ธรรมชาติ21 เซรามิกชนิดนี้ไดแก ซีราเพิรล (Cerapearl; Kyocera,
CA) ขึ้นรูปโดยการเหวี่ยง มีคากําลังดัดขวางและการนําไปใชงาน
เชนเดียวกับไดคอร 2,17

2.5 กลาสเซรามิกชนิดฟลูออราพาไทต (Fluorapatite
glass-ceramic) เปนกลาสเซรามิกที่ใหความสวยงามจากผลึกที่
มีความโปรงแสง ความสวาง และการกระเจิงแสง (light-scatter-
ing) ใกลเคียงกับฟนธรรมชาติ12 และมีการปรับคาสัมประสิทธิ์
การขยายตัวเม่ือไดรับความรอนใหใกลเคียงกับโครงเซรามิก ทํา-
ใหเซรามิกชนิดนี้ถูกใชเปนชั้นวีเนียร วิธีการขึ้นรูปทําโดยการเผา
(sintering)บนโครงเซรามกิ เซรามิกชนิดนีไ้ดแก ไอพีเอส อริีส (IPS
Eris; Ivoclar Vivadent, Liechtenstein) ใชเปนชั้นวีเนียรบนโครง
เซรามิกไอพีเอส เอ็มเพรสทู สวนเซรามิกที่มีผลึกเปนฟลูออราพา-
ไทตขนาดนาโนเมตร (nano-fluorapatite) ไดแก ไอพีเอส อีแมค-
ซีแรม (IPS e.max Ceram; Ivoclar Vivadent, Liechtenstein) ใช
เปนชั้นวีเนียรบนโครงเซรามิกไอพีเอส อีแมค ไมวาเปนชนิดกลาส-
เซรามิกหรือเซอรโคเนีย12

2.6 กลาสเซรามกิชนิดลเิทยีมเซอรโคเนยีมซิลเิกต (Lithium
zirconium silicate glass-ceramic) เปนกลาสเซรามิกที่ใชทํา-
สวนแกน (core) บนแทงหลักเซอรโคเนีย (zirconia post) เชน
คอสโมโพส (cosmo post) เพราะเซรามิกชนิดนี้ใหคาสัมประสิทธิ์
การขยายตัวเม่ือไดรับความรอนใกลเคียงกับเซอรโคเนีย การขึ้น
รูปใชวิธีใหความรอนและกดอัดลงบนแทงหลักเซอรโคเนีย เซรา-
มิกชนิดนี้ไดแก ไอพีเอส เอ็มเพรส คอสโม (IPS Empress Cosmo;
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Ivoclar Vivadent, Liechtenstein)2,12

จะเห็นไดวาเซรามิกในกลุมนี้ ถึงแมจะมีคากําลังดัดขวาง
สูงสามารถทําสะพานฟนหนาได แตสําหรับสะพานฟนหลัง เซรา-
มิกในกลุมนี้ยังไมมีคุณสมบัติเพียงพอทําสะพานฟนหลังที่รับแรง
บดเคี้ยวมาก ดังนั้นจึงมีการคิดคนนําออกไซดโลหะมาเปนองค-
ประกอบหลัก เพ่ือเพิ่มความแข็งแรงใหมากขึ้น ดังที่จะกลาวตอไป

3. ออกไซดเซรามิก (Oxide Ceramic) องคประกอบหลัก
ของเซรามิกประเภทนี้เปนออกไซดโลหะซ่ึงมีความแข็งแรงมาก แต
มีขอดอยคือมีสีขาวขุนและทึบแสง5,21 จึงใชเซรามิกประเภทนี้ทํา
เปนโครงเซรามิก และวีเนียรดานนอกดวยเซรามิกชนิดด้ังเดิม เซ-
รามิกกลุมนี้ประกอบดวยออกไซดโลหะปริมาณมากและมีองค-
ประกอบของซิลิกาอยูจํานวนนอย ดังนั้นจึงไมเกิดพันธะกับเรซิน-
ซีเมนตดวยสารคูควบ และไมสามารถเพ่ิมความขรุขระบนพื้นผิว
ดานในดวยการใชกรดกัด20,22 มีรายงานวาพื้นผิวของเซรามิก
ประเภทนี้หลังจากเปาทราย (sand blast) แลวใหการยึดอยูใกล
เคียงกันไมวาจะยึดดวยซีเมนตชนิดใด แตถาใชวิธีการเคลือบพื้น
ผวิดวยซลิิกา (silica coating)พบวาชวยเพ่ิมการยึดอยูของครอบ-
ฟนกับเรซินซีเมนตมากขึ้น23,24 เรซินซีเมนตที่ใชและใหการยึดอยู
กบัครอบฟนเซรามิกชนิดนีไ้ดดีนั้นควรมีองคประกอบของไพรเมอร
โลหะ (metal primer) เชน พานาเวียร เอฟ (Panavia F; Kuraray,
Japan)ทีมี่หมูเอม็ดพีี (MDP; 10-methacryloyloxydecyldihydro-
genphosphate)25 โดยออกไซดเซรามิกสามารถแบงออกเปนสอง
ชนิดยอยตามประเภทของออกไซดโลหะหลักไดดังนี้

3.1 เซรามิกที่มีอลูมินาเปนสวนประกอบหลัก (alumina
based ceramic) อลูมินาเปนออกไซดของอลูมิเนียม มีคุณสมบัติ
ที่แข็งแรงมากสามารถหยุดการเกิดรอยราวได (crack stopper)5

และเกิดพันธะที่ดีกับกลาสเมทริกซเมื่อเทียบกับลูไซท2 สําหรับเซ-
รามิกที่มีอลูมินาเปนสวนประกอบหลักสามารถแบงออกเปนสอง
ประเภทตามปริมาณของอลูมินา ไดแก

3.1.1 เซรามิกเสริมความแข็งแรงดวยอลูมินา (Alumi-
nous reinforced ceramic) โดยเพิม่ปริมาณอลูมินาในเซรามิกด้ัง-
เดิมรอยละ 17.0 เปนรอยละ 40.0-50.0 โดยนํ้าหนักในเซรามิก
นี้3,5,26 ทําใหความแข็งแรงของเซรามิกเพิ่มขึ้นแตความโปรงแสง
ของเซรามิกลดลงอยางมากจึงนํามาใชเปนโครงเซรามิก27 โดยนํา
เซรามิกมาข้ึนรูปบนแผนแพลทินัม (platinum foil) หรือบนแบบ
ถอดทนความรอนแลวนําไปเผา26 โครงเซรามิกที่ไดนํามาวีเนียร
ดวยเซรามิกด้ังเดิมเพื่อใหเกิดความสวยงาม15 เซรามิกชนิดนี้ได-
แก วิตาดัว อลูมินา คอร (Vitadur Alumina Core; Vident, CA)
ไฮซีแรม (Hi-Ceram; Vita Zahnfabrik, Germany) ใหคากําลงัดัด-
ขวางประมาณ 125-155 เมกกะปาสคาล ซึ่งสามารถนํามาทํา

ครอบฟนหนาได17

3.1.2 โครงเซรามิกแทรกดวยแกว (Glass-infiltrated
ceramic core) เนื่องจากเซรามิกที่เสริมความแข็งแรงดวยอลูมินา
มีปริมาณอลูมินาเพียงรอยละ 40.0-50.0 โดยนํ้าหนัก โดยเติมอลู-
มินาลงไปในขั้นตอนการผลิตผงเซรามิกและไมสามารถเติมลงไป
ไดมากกวานี้แลว ดังนั้นการเพิ่มปริมาณอลูมินาใหมากข้ึนตองทํา
โดยวิธีอื่น จึงเปนที่มาของเซรามิกชนิดนี้ โดยใชวิธีข้ึนรูปสองขั้น
ตอนในการสรางโครงเซรามิกคือ ข้ันตอนสลิปแคสติง (slip cast-
ing) แลวตามดวยขั้นตอนการแทรกดวยแกวในโครงเซรามิก
(glass-infiltration) ในขั้นตอนแรกนําแบบถอดทนความรอนพอก
ดวยผงอลูมินาที่ผสมกับนํ้า แบบถอดทนความรอนดูดนํ้าเขาไป
ดวยแรงแคพพิลารี (capillary force) ทําใหผงอลูมินาอัดกันแนน
ขึ้น จากนั้นนําไปเผาที่อุณหภูมิสูง ประมาณ 1,120 องศาเซลเซียส
จะเกิดการเชื่อมกันบางสวนของผงอลูมินา (partial fusion) และ
เกิดเปนชองวางระหวางผงอลูมินาอยูภายในเนื้อเซรามิกทั่วไป
จากนั้นนํามากรอแตงใหไดรูปราง เซรามิกที่ข้ึนรูปไดนี้ไมแข็งแรง
มากตองนํามาทําข้ันตอนที่สองกอน โดยขั้นตอนนี้จะใชแกวชนิด
แลนทานัม (lanthanum glass) ขณะหลอมเหลวมักมีความหนืด
ตํ่า เม่ือนําชิ้นเซรามิกมาเผารวมกับแกวแลนทานัม แกวที่เหลวถูก
ดูดเขาไปในชองวางภายในโครงเซรามิกที่มีความพรุน จึงเรียกขั้น
ตอนนี้วาข้ันตอนการแทรกดวยแกวในโครงเซรามิก ดังนั้นเซรามิก
ที่ไดหลังการทําขั้นตอนที่สองจะมีความแข็งแรงสูง5 เซรามิกชนิด
นี้คอนขางทึบแสงเพราะประกอบดวยสวนของอลูมินาถึงรอยละ
85.04,5,27  จึงตองวีเนียรดวยเซรามิกที่มีความสวยงามอีกช้ัน เซรา-
มิกชนิดนี้ไดแก อินซีแรม อลูมินา (In-Ceram Alumina) มีคากําลัง
ดดัขวางอยูที่ 500 เมกกะปาสคาล ใชทาํครอบฟนหนาและฟนหลัง
สะพานฟนหนา 3 ซ่ีได เนือ่งจากตองการปรบัปรุงความทึบแสงของ
เซรามิกอินซีแรม อลูมนิา จึงไดเติมออกไซดของแมกนีเซียม (mag-
nesium oxide)ลงไปผสมกับออกไซดของอลูมิเนียม ไดผลึกที่
เรียกวาสปเนล (spinel; MgAl2O4) มีความใสมากกวาอลูมินาแต
มีความแข็งแรงนอยกวาอลูมินา เซรามิกชนิดนี้ไดแก อินซีแรม
สปเนล (In-Ceram Spinell) มีคากําลังดัดขวาง 400 เมกกะปาส-
คาล มักใชในงานครอบฟนหนา สวนในงานครอบฟนและสะพาน-
ฟนหลังซึ่งตองการเซรามิกที่มีความแข็งแรงมาก การเพิ่มความ
แข็งแรงใหกับอินซีแรม อลูมินา โดยการเติมเททระโกนอล เซอรโค-
เนีย (tetragonal zirconia) ลงไปรอยละ 30.0 โดยนํ้าหนัก ทําให
ไดเซรามิกที่มีคากําลังดัดขวางสูงถึง 600 เมกกะปาสคาล เซรา-
มิกชนิดนี้คืออินซีแรม เซอรโคเนีย (In-Ceram Zirconia)14,28 การ
ขึ้นรูปเซรามิกประเภทนี้ดวยวิธีที่กลาวมาแลว ยังสามารถขึ้นรูป
ไดโดยวิธีแคดแคม โดยนําแทงอลูมินาผลิตจากโรงงานที่ยังไมได
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เผา (pre-sintered slip-cast alumina block) มากลึงใหไดโครง
เซรามิกรูปรางตามตองการ จากนั้นนํามาผานขั้นตอนการแทรก
ดวยแกวในโครงเซรามิก2,3 มีขอดีคือ แทงเซรามิกมีโครงสรางของ
อลูมินาที่แนนและมีรูปรางใกลเคียงกันมากกวาการขึ้นรูปดวยวิธี
สลิปแคสติง จึงใหคาความแข็งแรงของชิ้นงานมากขึ้น5 นอกจาก
นี้ขอผิดพลาดจากขบวนการผลิตนอยลงสงผลใหช้ินงานที่ไดมี
คุณภาพดีมากขึ้น แตขอเสียคือตนทุนที่มีราคาแพง

3.1.3 โครงเซรามิกอลูมินาลวน (Pure alumina cores)
เซรามิกประเภทนี้มีสวนอลูมินาสูงถึงรอยละ 99.5 ไดแก โพรเซรา-
ออลซีแรม (Procera AllCeram; Noble Biocare, Sweden) ขึ้น
รูปโดยนํารอยพิมพฟนไปเทปูนเพื่อใหไดแบบถอด หลังจากนั้น
นําแบบถอดมาสแกนและสงผานขอมูลไปยังคอมพิวเตอรของหอง
ปฏิบัติการของบริษัทที่ประเทศสวีเดน5 จากนั้นทางหองปฏิบัติการ
จะใชโปรแกรมคอมพิวเตอรในการกลึงแบบถอดออกมาใหมีขนาด
ใหญกวาขนาดจริงจากรอยพิมพประมาณรอยละ 12.0-20.0 เพื่อ
ชดเชยการหดตัวของเซรามิกหลังเผา จากนั้นพนผงอลูมินาไปยัง
แบบถอดที่ทําขึ้นดวยแรงอัดสูง (dry pressing technique) เพื่อ
ใหไดโครงเซรามิกที่มีองคประกอบทั้งหมดเปนอลูมินา นําโครงเซ-
รามิกที่ไดไปตัดแตงและเผาเพื่อใหไดเซรามิกที่สมบูรณ แลวทํา-
การวีเนียรดวยเซรามิกชนิดดั้งเดิมเพื่อใหเกิดความสวยงาม3,29,30

โครงเซรามิกนี้มีคากําลังดัดขวางที่ 600 เมกกะปาสคาล เหมาะ-
ที่จะทําอินเลย ออนเลย หรือครอบฟนซี่เดียวทั้งฟนหนาและฟน-
หลัง แตยังไมสามารถทําสะพานฟนไดเพราะระบบยังไมสามารถ
คํานวณการหดตัวที่ซับซอนได1

3.2 เซรามิกที่มีเซอรโคเนียเปนสวนประกอบหลัก (zirco-
nia based ceramic) เนื่องจากเซอรโคเนียมีความแข็งแรงมาก
กวาอลูมินาเพราะมีกลไกในการเพิ่มความแข็งแรงของเซรามิกที่
เรียกวาเทรนฟอรเมชัน ทัฟเทนนิง (Transformation-toughening)
ท่ีอุณหภูมิสูง (1170oC-2370oC) เซอรโคเนียมีรูปรางผลึกเปนเท-
ทระโกนอล (tetragonal form) และที่อุณหภูมิตํ่า (<1170oC) ผลึก
มีรูปรางเปนโมโนคลินิก (monoclinic form) ซึ่งมีขนาดที่ใหญกวา
ผลึกเททระโกนอลประมาณรอยละ 4.4 ผูผลิตเซรามิกชนิดน้ีทาํให
ผลึกเททระโกนอลเสถียรที่อุณหภูมิหองโดยการเติมอิตเทรียม
(yttrium) หรือซีเรียม (cerium)ลงไป เมื่อเกิดรอยราวขึ้นในเซรามิก
พลังงานความรอนจากรอยราวจะเปล่ียนผลึกเททระโกนอลไป
เปนผลึกโมโนคลินิกที่มีความเสถียรมากกวา ซึ่งผลึกโมโนคลินิก
มีขนาดใหญกวาผลึกเททระโกนอล ทําใหรอยราวถูกเบียดให
เล็กลง2,31 ดังนั้นเซรามิกที่มีเซอรโคเนียเปนสวนประกอบหลักจึงมี
ความแข็งแรงมาก4 เซรามิกชนิดนี้มีคากําลังดัดขวางใกลเคียงกับ
คากําลังดัดขวางของเหล็กจึงถูกเรียกวาเซรามิกสตีล (ceramic

steel)14 เซรามิกชนิดนี้ไดแก เซอรคอน (Cercon; Dentsply
Ceramo, NJ) ไอพีเอส อีแมค เซอรแคด (IPS e.max ZirCAD;
Ivoclar Vivadent, Liechtenstein) ลาวา (Lava; 3M-ESPE, Ger-
many) ขึ้นรูปดวยวิธีแคดแคม โดยหลังจากไดแบบถอดจากการ
เทแบบบนรอยพิมพแลว นําแบบถอดมาแตงแบบขี้ผ้ึง (wax pat-
tern) เปนโครงเซรามกิใหมีความหนาประมาณ 0.8 มิลลิเมตร จาก
นั้นสแกนแบบข้ีผ้ึงแลวใชโปรแกรมคอมพิวเตอรคํานวณออกแบบ
ใหโครงเซรามิกที่กลึงออกมามีรูปรางใหญกวาที่ตองการประ-
มาณรอยละ 20.0-25.0 โดยคํานวณจากเปอรเซ็นตการหดตัว
หลังการเผาที่ ระบุไว ในแตละแท งเซรามิก เนื่องจากการ
กลึงแทงเซรามิกที่เผาสมบูรณแลวทําใหอุปกรณกลึงสึกเร็ว
เพราะมีความแข็งมาก ดังนั้นทางบริษัทจึงใชวิธีการกลึงแทงเซรา-
มิกที่ยังเผาไมสมบูรณ (partially sintered block) ซึ่งมีความแข็ง
ไมมากนัก หลังจากการกลึงเสร็จเรียบรอย นําโครงเซรามิกมาเผา
ตอจนสมบูรณ เมื่อไดโครงเซรามิกที่เผาเรียบรอยแลวจึงนํามาทํา-
วีเนียรดวยเซรามิกชนิดด้ังเดิม3,14,29,32 ปจจุบันมีระบบโปรแกรม
คอมพิวเตอรที่สามารถออกแบบและคํานวณขนาดของโครงเซรา-
มิกไดหลังจากการสแกนแบบถอดโดยไมจําเปนตองแตงแบบขี้ผ้ึง
กอน สวนเซรามิกชนิดดีซี เซอรคอน (DC-Zirkon; Dentsply
Austenal, Pa) จะกลึงแทงเซรามิกที่เผาสมบูรณแลว (fully sin-
tered ceramic block) ซึ่งกลาวอางวามีขอดีคือจะมีความแนบ
สนิทของขอบดีกวาเพราะไมมีการหดตัวเนื่องจากการเผา32 เซรา-
มิกชนิดนี้มีคากําลังดัดขวางที่ 700-900 เมกกะปาสคาล นํามา
ทําเปนสะพานฟนหลังได17,33 จากรายละเอียดทั้งหมดที่กลาวมา
แลวสามารถสรุปไดดังตารางที่ 1

อัตราการคงอยู (Survival rate) ของการใชงาน
เซรามิกชนิดไดคอรทําครอบฟนหนามีความสําเร็จของการ

ใชงานรอยละ 82.0 หลังใชงานนาน 1.4-10.9ป34 แตปจจุบันเซรา-
มิกชนิดไดคอรไมเปนทีน่ิยมใชเนื่องจากข้ันตอนการทํายุงยากและ
เกิดการแตกหักไดงาย

การนําเซรามิกชนิดไอพีเอส เอมเพรสมาทําอินเลย และ
ออนเลยมีความสําเร็จของการใชงานรอยละ 91.0 หลังการใชงาน
เปนเวลา 7 ป19 พบวามีความสําเร็จของการทําครอบฟนหนารอย-
ละ 92.0-98.9 ในชวงเวลา 2-11 ป35-38 และมีความสําเร็จของการ
ครอบฟนหลังซ่ีเดียวรอยละ 84.8 หลังใชงานเปนเวลา 11 ป พบ-
วาการแตกหักคือสาเหตุหลักของการลมเหลว36

สําหรับไอพเีอส เอมเพรสทู ทาํครอบฟนหลังไมพบความลม-
เหลวหลังการใชงานในชวงเวลา 5 ป แตสําหรับสะพานฟนหนา
และฟนกรามนอย พบวามีความสําเร็จของการใชงานอยูเพียงแค
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รอยละ 70.039

 กรณีของอินซีแรม อลูมินานั้น ความสําเร็จของครอบฟน
หนาที่รอยละ 91.7-100.0 หลังใชงานเปนเวลา 3-5 ป40,41 และ
สะพานฟน 3 ซ่ี มีความสําเร็จของการใชงานที่รอยละ 90.0 ในชวง
เวลา 5 ป และลดลงอยูที่รอยละ 83.0 หลังจากใชงาน 10 ป42,43

สวนอินซีแรม สปเนลนั้นนํามาทําครอบฟนหนามีความสําเร็จของ
การใชงานที่รอยละ 97.5 ในระยะเวลา 5 ป44

โพเซรา ออลซีแรมใชทําครอบฟนหนามีความสําเร็จของ
การใชงานที่รอยละ 92.2-100.0 ในชวงเวลา 5-10.5 ป30,45 สวน
ครอบฟนหลังนั้นมีความสําเร็จของการใชงานที่ต่ํากวา คือรอยละ
91.3-98.830,45-47

เซอรโคเนีย (DC-Zirkon) ที่ใชทําสะพานฟน 3-5 ซี่ พบวา
ในระยะเวลา 2 ป มีความสําเร็จของการใชงานที่รอยละ 100.048

แตมีรายงานวาเซอรโคเนีย (Cercon) ที่ใชทําสะพานฟน 3-5 ซี่
หลังใชงาน 5 ป ความสําเร็จของการใชงานอยูที่รอยละ 73.9 สา-
เหตุของการลมเหลวสวนมากเกิดจากฟนผุตอ (secondary car-
ies) หรือการแตกหักของเซรามิกที่ใชทําวีเนียร สวนการแตกหัก
ของโครงเซรามิกเซอรโคเนียนั้นพบไดนอย49

ความสําเร็จของการใชงานของเซรามิกทั้งหมดพบวาอยูใน
ระดับทีดี่ โดยเฉพาะงานบรูณะฟนหนาซ่ึงเปนบริเวณท่ีรบัแรงนอย-
กวาฟนหลัง อยางไรก็ตาม การติดตามผลการศึกษาถึงความ
สําเร็จของการใชงานในระยะยาวยังเปนส่ิงจําเปนในการตัดสินใจ
เลือกใชวัสดุประเภทนี้

บทสรุป

วัสดุประเภทเซรามิกมีการพัฒนาไปอยางรวดเร็วอันเปน
กาวสาํคัญใหเกิดการรักษาทีส่มบูรณแบบในอนาคตปจจุบันเซรา-
มิกมีหลากหลายประเภทใหเลือกใชตามชนิดของงาน ไมวาจะ
เปนครอบฟนหรือสะพานฟน ในฟนหนาหรือฟนหลัง ดังนั้นความ
เขาใจในเซรามิกแตละประเภทจึงเปนส่ิงสําคัญในการนํามาซึ่ง
ความสําเร็จของการรักษา
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Abstract
There are verities of ceramic material systems used in dentistry. The strength of dental

ceramics have been continually developed to be used as a replacement of metal substructures
in fixed prostheses. The purpose of this review article was to describe the development, the
classification, and the survival rate of different types of dental ceramics and to help guide
clinicians select appropriate dental ceramic materials.

Key  words: ceramic; classification; selection; survival rate
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