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SAMMANFATTNING 
 

Syfte: Syftet med föreliggande studie är att undersöka färgstabiliteten hos 

konventionellt varmpolymeriserat, fräst och 3D-printat material för protesbaser 

efter borstning, termocykling, kaffeförvaring och rengöring. 

 

Material och metod: Tio provkroppar av ett material per teknik framställdes; 

konventionell (ProBase Hot, Ivoclar), CAD/CAM subtraktiv (Ivotion Base, 

Ivoclar) och additiv teknik (Lucitone Digital Print, Dentsply). Diskformade 

provkroppar slipades till 3mm x 10mm och polerades. Färgkoordinaterna L*a*b* 

mättes genom spektrofotometri före och efter alla behandlingarna. Provkropparna 

borstades i 50 minuter, termocyklades i 10 000 cykler, förvarades 12 dagar i kaffe 

och därefter rengjordes de med alkalisk peroxid. Medelvärdet av L*a*b* 

registrerades och färgskillnaderna (ΔEab, NBS) beräknades. Resultatet 

registrerades i SPSS och analyserades med One-way ANOVA, Tukey’s test med 

signifikansnivån α=0,05. 

 

Resultat: I jämförelse mellan materialgrupperna hade 3D-printat högst 

medelvärde i färgskillnad (∆Eab 1,17) följt av fräst (∆Eab 1,14) och 

varmpolymeriserat (∆Eab 0,91). Alla värden var under MT, vilket innebär 

‘’mycket god färgmatchning’’. Ingen signifikant skillnad fanns mellan 

materialgrupperna. Av behandlingarna gav termocykling störst missfärgning (∆Eab 

1,30), följt av kaffeförvaring (∆Eab 1,15), rengöring (∆Eab 1,04) och borstning 

(∆Eab 0,81). Signifikanta skillnader för färgskillnaden, ΔEab, observerades: 

varmpolymeriserat efter borstning hade en mindre färgskillnad jämfört med fräst 

efter termocykling  (p=0,003), och fräst efter borstning hade en mindre 

färgskillnad jämfört med fräst efter termocykling (p=0,002) 

 
Slutsats: Färgstabiliteten hos protesbasmaterial är beroende av material och 

framställningsteknik. 3D-printat material har lägst färgstabillitet följt av fräst och 

konventionellt varmpolymeriserat. Trots detta är medelvärdena för färgskillnaden 

inom gränsvärdena för en mycket god färgmatchning för alla material. Alla 

material hade acceptabel färgstabilitet efter borstning, termocykling, 

kaffeförvaring och rengöring. 

 

Nyckelord: Färgstabilitet, Polymerer, Protesbasmaterial, Spektrofotometer, 

Termocykling.  

 

 

 

 

 

 



 

 

ABSTRACT 
 

Purpose: This study investigated color stability of conventional heat polymerized, 

milled and 3D-printed denture materials after brushing, thermocycling, coffee 

storage and cleansing.  

 

Material and method: Ten specimens (3mm x 10mm) of each material were 

prepared and polished; conventional (ProBase Hot, Ivoclar), milled (Ivotion Base, 

Ivoclar) and 3D-printed (Lucitone Digital Print, Dentsply). L*a*b* were 

measured before and after treatments. The specimens were brushed, 

thermocycled, stored in coffee, and cleansed to simulate one years usage. Mean 

value of L*a*b* and color differences (ΔEab, NBS) were calculated. Results were 

recorded in SPSS with One-way ANOVA, Tukey's test (α=0.05). 

 

Results: Between the material groups, 3D-printed had the highest mean value in 

color difference (∆Eab 1.17), then milled (∆Eab 1.14) and heat polymerized (∆Eab 

0.91). All values were below MT, meaning “very good match”. No significant 

difference were found between the materials. Of the treatments, thermocycling 

showed the greatest discoloration (∆Eab 1.30), followed by coffee storage (∆Eab 

1.15), cleaning (∆Eab 1.04) and brushing (∆Eab 0.81). Significant differences for 

the color difference, ΔEab, were observed: heat polymerized after brushing had a 

smaller color difference than milled after thermocycling (p=0.003), and milled 

after brushing had a smaller color difference than milled after thermocycling 

(p=0.002) 

 

Conclusion: The color stability of denture base materials is dependent on the 

material and manufacturing technique. 3D-printed material has the lowest color 

stability followed by milled and conventional heat polymerized. Despite this, the 

mean color differences are within the limits of a very good color match. All 

materials had acceptable color stability after brushing, thermocycling, coffee 

storage and cleaning. 

 

Keywords: Color stability, Denture base material, Polymers, Spectrophotometer, 

Thermocycling 
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INTRODUKTION 
 

Tandlöshet är ett globalt förekommande problem som kan orsakas av flera 

faktorer, såväl biologiska som socioekonomiska, exempelvis karies, parodontit, 

trauma samt munhålecancer (1,2). Även lägre inkomst och utbildningsnivå kan 

korreleras med sämre oral hälsa samt tandlossning (3). Otillräcklig tillgång till 

vård samt försäkringssystem som begränsar behandlingsalternativ för patienten är 

exempel på omständigheter som kan bidra till tandlöshet (1,2).  

 

Det pågår en debatt i litteraturen angående den internationella prevalensen för 

total tandlöshet (3). Enligt Khazaei et al. (4) minskar tandlösheten i 

industriländerna, samtidigt som den ökar i utvecklingsländerna, medan Douglass 

et al. (5) och Damian et al. (1) menar att tandlöshet är ett fenomen som kommer 

öka i takt med att befolkningens medelålder blir högre. Prevalensen för total 

tandlöshet varierar mellan olika regioner och länder, men generellt sett har det 

minskat under det senaste decenniet. Trots utvecklingen av behandlingar samt 

förebyggande åtgärder inom tandvården, kommer fullständig tandlöshet fortsätta 

förekomma (1,3).  

 

Rehabilitering med helprotes är den traditionella åtgärden vid fullständig 

tandlöshet hos patienter med ekonomiska och/eller anatomiska begränsningar 

(1,6). I flera decennier har man med framgång använt polymetylmetakrylat 

(PMMA) till framställningen av helproteser (1,6,7,8). Detta beror på att materialet 

är enkelt att hantera och har acceptabla fysiska, mekaniska och estetiska 

egenskaper till en låg kostnad (6,7,9). Trots de goda materialegenskaperna, finns 

det nackdelar såsom känslighet för dimensionsförändringar och frakturer, 

abrasion, irritationer i vävnaden, en ökad risk för tandprotesrelaterade infektioner 

och färginstabilitet (6,7).  

 

Material för helprotesbaser produceras konventionellt i varmpolymeriserad 

PMMA (10). Framställning av helprotesen sker genom lost-wax-metoden, där 

anatomi och utsträckning vaxas upp på en modell, proteständer fästes i vaxet och 

slipas in i ocklusion. Därefter bäddas konstruktionen in i gips och vaxet spolas ur. 

Därigenom uppstår ett hålrum, som fylls ut med akrylatet (8). Utöver den 

konventionella metoden, kan protesbaser framställas genom additiv och subtraktiv 

teknik. Då används ”Computer aided design/computer aided manufacturing” 

(CAD/CAM), där protetiken designas digitalt utifrån en intraoral skanning eller 

skanning av modeller. En STL-fil, som innehåller en design, skapas och sedan kan 

produkten tillverkas. 3D-printing sker genom additiv metod, där en plattform 

sänks ned i en flytande metylmetakrylat-baserad akryl varpå en ljuskälla härdar 

materialet lager för lager (11). Fräsning sker genom subtraktiv metod, där 

konstruktionen fräses ut ur ett prepolymeriserat block av akrylat (9,12).  

 

Den konventionella framställningsmetoden av helproteser involverar en lång 

process och kräver generellt att patienten besöker tandläkaren minst 5 gånger 

(1,13,14). Varje steg i den konventionella framställningsmetoden kräver mänsklig 

inblandning och bearbetning av material, vilket kan leda till åtskilliga 

bearbetningsfel, ökad produktionstid och kostnad (14). CAD/CAM möjliggör 3D-

printning och fräsning av helproteser, vilket är två relativt nya metoder som börjat 

introduceras på diverse tandtekniska laboratorium (13). Genom framställning som 

involverar CAD/CAM, kan patientens antal tandläkarbesök minskas (6,14,15). 
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Med hjälp av dessa metoder kan en hög precision på detaljåtergivning uppnås till 

en kortare tillverkningstid samt lägre kostnad (6,7). Dessutom kan protesen få en 

bättre passform eftersom det sker en mindre polymerisationskrympning och vid 

fall då protesen måste göras om, är det enkelt att göra en kopia (6,14). Ur en 

arbetsmiljöaspekt innebär detta en minskad arbetsbelastning för alla inom 

tandvårdsteamet. Dessutom bidrar de nyare teknikerna till en minskad exponering 

av ohärdat material, vilket skapar en tryggare arbetsmiljö med mindre hälsorisker. 

Nackdelarna med CAD/CAM-tekniken för framställning av helprotes, är att 

materialkostnader ofta är dyrare än för den konventionellt framställda protesen 

(14). Det bör däremot belysas att metoden blir mer kostnadseffektiv i längden, 

med färre patientbokningar och en effektivare arbetsgång för tandteknikern. 

Ytterligare en nackdel är att det kan vara en större utmaning att uppnå optimal 

vertikal dimension, ocklusion, läppstöd samt placering av det maxillära incisala 

skäret med de digitala verktyg som tillhandahålls (14). 

 

Oavsett material och framställningsmetod, bör protesen rengöras dagligen 

(16,17,18,19). Mikrobiell plack bildas och ansamlas på ytorna, vilket måste 

avlägsnas antingen mekaniskt, kemiskt eller genom en kombination av båda. Den 

vanligaste metoden för att rengöra proteser är mekanisk borstning, med antingen 

tvål eller tandkräm (20,21). Den kemiska rengöringen görs genom att pulver eller 

en tablett löses upp i vatten och bildar en alkalisk lösning som protesen förvaras i 

ett antal minuter, beroende på fabrikantens rekommendationer (22). 

 

Färgstabilitet spelar en viktig roll för protesens estetik; färgen ska stämma överens 

med naturligt tandkött och inte missfärgas under kliniskt bruk (9,11,23). De flesta 

protesbasmaterial absorberar vätskor som de kommer i kontakt med, beroende på 

miljöförhållanden (9,11). För att ge protesbasmaterialet optimala förutsättningar 

för färgstabilitet, är det viktigt att följa fabrikantens instruktioner vid 

framställning. Porositeter, överskott av restmonomerer (11) och ogynnsamma 

ytegenskaper kan uppstå genom överhettning eller otillräckligt tryck under 

polymerisation, vilket främst påverkar konventionellt varmpolymeriserat material 

på grund av den högre nivån av mänsklig inblandning. Dessa omständigheter 

bidrar i sin tur till missfärgning under vattenabsorption, upplösning av 

komponenter samt adhesion av pigment (9,23). Om vätskan är pigmenterad finns 

det en risk för missfärgning (11). Det finns två faktorer som påverkar 

missfärgningen: yttre och inre. De yttre faktorerna består främst av färgämnen i 

mat och dryck (24) som kaffe, coca-cola, vin (6,23,25), te och rökning (6,24) som 

missfärgar genom kemisk adhesion. De inre faktorerna består av kemiska 

reaktioner inom materialet, som påverkas av sammansättningen, typen av 

initiering, konversionsgrad, partikelstorlek och bearbetningsmetoder (25,26). 

Även dryckers surhetsgrad kan spela roll eftersom det kan orsaka uppruggning av 

ytan, vilket har visat sig ha en inverkan på färgförändringar (23). 

 

Under 2020 var kaffekonsumtionen i Sverige 7,70 kg per år per person, det 

motsvarar cirka 924–1078 koppar beroende på hur kaffet bryggs (27). Det finns 

betydande bevis på att kolsyrade drycker och juicer inte har en lika stor 

missfärgande effekt på akryl, som naturliga färgämnen i kaffe, te, vin och tobak 

har (6,11).  
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Inspirationen till föreliggande studie grundar sig i författarnas erfarenheter av det  

tandtekniska yrket med inriktning på avtagbar protetik, där det har observerats att 

proteser som lämnas in för lagningar kan ha en nyans som skiljer sig från nyligen 

framställda, oanvända, proteser. De nyare protesbasmaterialen som är skapta för 

de digitala teknikerna har visat sig ha goda mekaniska egenskaper (6,9), men det 

saknas studier och utvärdering om deras estetik och färgstabilitet över tid.  

 

Syfte 
Syftet med föreliggande in vitro-studie är att undersöka färgstabiliteten hos 

konventionellt varmpolymeriserat, fräst och 3D-printat material för protesbaser 

efter borstning, termocykling, kaffeförvaring och rengöring. 

 

Frågeställning 
• Skiljer sig färgstabiliteten åt hos de olika materialen för protesbaser, 

beroende på framställningsmetod? 

• Hur påverkas färgstabiliteten hos de testade materialen efter de olika 

behandlingarna; tandborstning, termocykling, kaffeförvaring och 

rengöring? 

 

Hypotes 
• Nollhypotesen är att färgstabiliteten inte skiljer sig åt för de tre 

protesbasmaterialen, oavsett framställningsmetod.  

• Nollhypotesen är att de olika behandlingarna; borstning, termocykling, 

kaffeförvaring och rengöring inte påverkar färgstabiliteten hos de testade 

materialen. 
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MATERIAL OCH METOD 
 

Framställning av provkroppar 
Totalt framställdes 30 diskformade provkroppar av tre olika material med tre olika 

metoder, ett material per teknik. En provkropp av varje material utgjorde 

masterprovkroppar, som inte skulle genomgå de diverse behandlingarna för att 

kunna användas som referenser. Antal provkroppar i varje grupp, n=9, baserades 

på tidigare studier (6,20,28) som har gjort liknade undersökning. Även utformning 

och storlek med måtten 10mm x 3mm baserades på en tidigare studie (2). Alla tre 

framställningsmetoder utgick från en design från en STL-fil. Själva designen på 

provkroppar gjordes i en 3D-modellerings-programvara (Autodesk Meshmixer)1, 

och för att kompensera för eventuella dimensionsförändringar ökades måtten till 

11mm x 4mm (Figur 1). Provkropparna var indelade i tre grupper (Tabell 1) 

(Figur 2). 

 

 

 
Figur 1. Dimensionering i STL-fil. Provkroppens mått före slipning 

(oproportionerligt).  
 
 

Konventionellt varmpolymeriserad PMMA 
Tio provkroppar frästes (KaVo Everest Engine)2 ur en vaxdisk (Starvax, 

Dentaurum, Grey 98x20)3, fräsmaskinen2 är försedd med två fräsar (Everest 

CAM2 milling pin ZS2)4,  (KaVo Everest Milling Pin ZS1)5. Konnektorerna 

avlägsnades med en skalpell. Därefter penslades provkropparna i vax med 

ytspänningsnedsättande medel (Aurofilm)6 och bäddades in i en singelflask 

presskyvett, som isolerats med vaselin (FINO)7. De placerades horisontellt i höjd 

med kanten på den lägre kyvetthalvan. Till inbäddningen blandades 300 gram typ 

II-gips8, III-gips9 i förhållande 50/50, tillsammansmed 110 ml avjoniserat vatten i 

en vakuumblandare (BEGO Motova SL)10 efter fabrikantens anvisningar. Efter 20 

minuters stelningstid penslades vaselin på gipsen och aurofilm på provkropparna, 

innan den andra kyvetthalvan monterades på den första kyvetthalvan och fylldes 

med gips. Blandningen bestod av 320 gram typ II och III gips i förhållande 50/50, 

samt 120 ml avjoniserat vatten. Efter 20 minuters stelningstid öppnades kyvetten 

och halvorna placerades i en spolapparat (Ceramatic Schütz-Dental)11 i 2 minuter, 

varpå vaxet mjuknades upp och kunde avlägsnas med hjälp av en vaxkniv. Sedan 

spolades gipset med ångbläster (BEGO Triton SLA)12 för att få bort resterna. 

Gipset i båda kyvetthalvor isolerades med alginatlack (Separating fluid, 

Dentaurum)13, sköljdes och blåstes torrt med tryckluft. Varmpolymeriserande 

PMMA i materialet ProBase Hot (Ivoclar)14-15 blandades enligt fabrikantens 

anvisningar med spatel, täcktes med en plastfilm i 10 minuter och bearbetades 

sedan för hand i 1 minut (Tabell 1). Därefter lades akrylen med överskott i 

hålrummen där provkropparna i vax varit. Kyvetterna monterades ihop, skruvades 
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fast med en bygel och placerades i en hydraulisk kyvettpress (F.Pugliese)16. Sedan 

pressades kyvetten långsamt till 100 bars tryck, med mikropauser emellanåt. Vid 

uppnått tryck spändes muttrarna på bygeln åt med en skiftnyckel, överskottet togs 

bort varpå kyvetten lades i ett kallt polymerisationsbad (KaVo EWL 5502)17 som 

värmdes upp till 100°C och kokades i 45 minuter. När polymerisationen var klar 

placerades kyvetten i kallt vatten för nedkylning, sedan öppnades kyvetten och 

gipset klipptes upp med en gipstång. Provkropparna förvarades därefter i vatten i 

24 timmar.  

3D-printad PMMA                                                                                             

Tio provkroppar av materialet Lucitone Digital Print - 3D denture base 

(Dentsply)18 printades genom att ladda upp den färdiga designen som en STL-fil 

till en 3D-printer (Carbon M2)19 (Tabell 1). Till printern användes en 

akrylbehållare med transparent botten, som fylldes på med flytande akryl till 

indikationsstrecket. Därefter startades processen och en plattform sänktes ned i 

behållaren, varpå provkropparna polymeriserades genom Digital Light synthesis 

(DLS). UV-strålar projicerades genom den transparenta botten på behållaren och 

akrylen härdades, lager för lager (27). Provkropparna framställdes genom 

standardinställningar enligt leverantören (TIC Frontline, Nordentic AB). 

Processen tog 16 minuter. Sedan lyftes plattformen ut och provkropparna 

avlägsnades, varpå de lades i ett bad av isopropanol (Isopropanol 99,5%)20 som 

placerades på en vibrationsplatta (ELMI orbital shaker A20)21 i tre minuter för att 

få bort överflödig akryl. Processen upprepades med ett nytt bad av isopropanol i 

ytterligare tre minuter. Rengöring skedde sedan med en tandborste och tryckluft. 

Slutligen härdades provkropparna i en ljushärdande maskin (inLab Speedcure)22 

som används för att polymerisera 3D-printade protesbaser i materialet Lucitone. 

Härdningen skedde i sammanlagt 20 minuter och provkropparna vändes efter 10 

minuter.  

Fräst PMMA 
Tio provkroppar frästes fram i materialet Ivotion Base Pink 30.0mm (Ivoclar)23 

(Tabell 1). För att få plats i hållaren i fräsmaskinen (KaVo Everest Engine)2 samt 

öka tidseffektiviteten sågades 5 mm på var sida av Ivotion Base-disken av. En 

STL-fil med designen på objektet skickades till fräsmaskinen2, som var försedd 

med två fräsar4-5. Efter fräsning kapades provkropparna ur disken och 

konnektorerna togs bort med en fräs. 

 

 

Tabell 1. Testat protesbasmaterial. Gruppindelning, material, antal provkroppar, 

materialens färgnyans, framställningsmetod samt fabrikant 

Grupp Material Antal Nyans Framställningsmetod Fabrikant 

V ProBase Hot n=10* Pink 

Konventionell; 

varmpolymeriserisation Ivoclar 

P 

Lucitone 

Digital Print n=10* Original 3D-printning Dentsply 

F Ivotion Base n=10* Pink CAD/CAM Ivoclar 

*- en av provkropparna utgjorde masterprovkropp 
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Figur 2. Flödesschema. Flödesschema som illustrerar föreliggande studies material  

och metod. 

 
 

Preparation av provkroppar 
Alla provkroppar, n=27, samt masterprovkropparna n=3, behandlades på samma 

sätt. De framställda provkropparna var överdimensionerade, och slipades därför 

med sandpapper för att uppnå 10mm x 3mm (Figur 3). På höjden slipades 0,5mm 

bort på varje sida, först med ett grovt sandpapper (Grit 220 sandpapper - P240, 

Buehler)24 och sedan med ett finare (Grit 600 sandpapper - P1200, Buehler)25. 

Detta gjordes för hand, genom att dra provkropparna fram och tillbaka över 

sandpappren, som vid synbar förslitning byttes ut. Därefter polerades 

provkropparna konventionellt med en bomullsborste (Dental-Bürsten, Polarapid)26 

i 90 sekunder med 1500 varvtal/minut (KaVo EWL 5820)27, tillsammans med 

pimpsten (Dammfri pimpsten, FORSTEC)28, blandat i vatten. Slutligen polerades 

provkropparna med en bomullsborste27 tillsammans med polermedel (Edelweiss, 

Dentaurum)29, i ytterligare 90 sekunder med 1500 varvtal/minut (20). På sidan av 

provkropparna frästes en markering i form av en pil som pekade åt den sida som 

skulle analyseras med spektrofotometern30. För identifiering frästes även en 

markering som visade materialgrupp (varmpolymeriserat [V], fräst [F] och printat 

[P]) och en siffra från 1–10, där nummer 10 var masterprovkropparna (Figur 4). 

Under hela processens gång kontrollerades provkropparnas tjocklek med ett 

digitalt skjutmått (HOREX IP54)31 för att undvika dimensionsförändringar, med 

en gräns på ± 0,05mm skillnad (6). Slutligen tvättades provkropparna i ett 

ultraljudsbad (BioSonic UC100XD, Coltene Whaledent)32 med destillerat vatten i 

5 minuter, och torkades sedan av med en pappersservett före analysen med 

spektrofotometern30 (6). Värdena för denna färgmätning användes som kontroll. 
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Figur 3. Färdig dimensionering. Provkroppens mått efter slipning 

(oproportionerligt). 

 

 

 
Figur 4. Färdig provkropp. Masterprovkroppar med markeringar för 

identifikation. Från vänster till höger, ProBase Hot, Lucitone Digital Print och 

Ivotion Base (Tabell 1). 

 

 

Steg 1. Borstning 
Alla provkroppar, n=27, genomgick borstning för att återskapa patientens 

protesrengöringsrutin. Detta gjordes med hjälp av en tandborstningsmaskin från 

en tidigare studie (Figur 5) (29). För föreliggande studie modifierades maskinen 

med fyra specialtillverkade hållare som formades efter provkropparnas 

dimensioner. En blandning av oparfymerat diskmedel (Handdiskmedel, 

Änglamark)33 och vatten användes vid tandborstningen enligt rekommendationer 

för proteshygien (17,18,22). Blandningen bestod av tre delar rumstempererat 

vatten och en del diskmedel (28). Hållarna var inte specifikt avsedda för en grupp, 

utan provkropparna flyttades runt efter ett schema varje omgång (Tabell 2). Tre 

eller fyra provkroppar per omgång monterades på maskinen och borstades i 50 

minuter under ett konstant tryck. Var 5:e minut tillfördes 1 ml av blandningen 

bestående av vatten och diskmedel, eftersom läckage av den observerades på 

provkropparna. Efter 50 minuter sköljdes alla testade provkroppar under ljummet 

kranvatten och torkades med en pappersservett. 
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Tabell 2. Gruppindelning för borstning. Schema för placering av provkroppar. 

Omgång  

Hållare 

1 

Hållare 

2 

Hållare 

3 

Hållare 

4 

1. V1 F1 P1 F2 

2. P2 V2 F3 V3 

3. F4 P3 V4 P4 

4. V5 F5 P5 F6 

5. P6 V6 F7 V7 

6. F8 P7 V8 P8 

7. V9 F9 P9 - 

 

 

 
Figur 5. Tandborstningsmaskin. Tandborstar monterade i maskinen, med 

provkroppar placerade i sina hållare. 

 

 

Steg 2. Termocykling 
Alla provkroppar, n=27, genomgick termocykling (SD Mechatronik 

Thermocycler) med 10 000 cykler. En cykel varade i 60 sekunder, där 

provkropparna varvades mellan 5℃ och 55℃, med 20 sekunders uppehållstid i 

varje bad och 20 sekunders växlingstid (12). Provkropparna förvarades sedan i 

destillerat vatten i 24 timmar före blötläggning i kaffe, enligt rekommendation 

från ISO/TR 11405:1994 (6,10). 
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Steg 3. Kaffeförvaring 
Alla provkroppar, n=27, förvarades i kaffe under 288 timmar; 12 dagar. Kaffet 

(Nescafé Original)36 framställdes med 15 g kaffepulver och 250 ml kokt vatten, 

och byttes ut var 24:e timme (6,31). Lösningen blandades kontinuerligt i 10 

minuter, när den hade svalnat till rumstemperatur filtrerades den i ett kaffefilter 

(Kaffefilter model 4)37 för att ta bort rester. Kaffet fördelades i 9 behållare med 27 

ml kaffe var, och i varje kopp förvarades tre provkroppar, en från materialgrupp 

varmpolymeriserat (V), fräst (F) och 3D-printat (P).  Provkropparna knöts fast i 

tandtråd och hängdes i en tandpetare som placerades över behållaren (figur 6) 

(6,31).  

 

 

 
Figur 6. Förvaring i kaffe. Blötläggning av provkroppar i kaffe. 

 

 

Steg 4. Rengöring 
En alkalisk rengöringstablett (ProFast)38 med pH 9 för tandproteser löstes upp i 1 

dl hett vatten och fylldes därefter med 1 dl kallt, enligt fabrikantens anvisningar. 

När upplösningen var ljummen fördelades den i tre behållare med provkroppar 

från materialgrupperna varmpolymeriserat (V), fräst (F) och 3D-printat (P) som 

även vid detta steg hängdes i tandtråd (22). Alla provkroppar, n=27, genomgick 

detta steg. 

 

Spektrofotometrisk analys 
Provkropparna analyserades med en digital spektrofotometer (VITA Easyshade 

Advance 4.0)30 före samt efter alla behandlingar, där första steget var borstning 

(B), andra termocykling (TC), tredje kaffeförvaring (KF) och fjärde rengöring (R) 

(Figur 7). Spektrofotometern kalibrerades före varje mätning, enligt fabrikantens 

rekommendationer. De tre materialen hade varsin masterprovkropp som 

kalibreringen utfördes mot. Mätningen gjordes tre gånger efter varje behandling, 

och medelvärdet av L*a*b* beräknades för varje provkropp (6,20,28). Före varje 

mätning, torkades provkropparna av med en pappersservett (6,31). Alla mätningar 

gjordes på samma sida av provkropparna under likvärdiga ljusförhållande, med en 

omgivning som var grå och en vit bakgrund enligt ISO/TR 7491:2000 för 

jämförelse av färg (Figur 8) (32). 
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Figur 7. Avläsning med spektrofotometer. Analys av provkroppens färg. 

 

 

 
Figur 8. Bakgrund vid färgmätning. Vit bakgrund som provkropp skulle placeras 

över, med grå omgivning. 

 

 

Medelvärde och standardavvikelse av färgförändringarna (ΔEab) beräknades 

genom Commision Internationale de l'Eclairage L*a*b* (CIELab) kolorimetriska 

system (6,20,23,33). Där L* representerade färgens ljushet på en skala mellan 0 

(svart) och 100 (vitt). Koordinaterna a* och b* var på den kromatiska skalan: a* 

mätte färg i röda (a* > 0) och gröna (a* < 0) dimensioner och b* mätte färg i gula 

(b* > 0) och blå (b* < 0) dimensioner (6,11,23,24). Färgskillnaden (∆Eab) 

beräknades genom att ställa in kontrollvärdena L*a*b* i en ekvation tillsammans 

med L*a*b* värdena efter de diverse behandlingarna (11,23): 

 

ΔEab = [(ΔL)2 + (Δa)2 + (Δb)2]1/2 
 

ΔEab-värdena analyserades sedan enligt ISO/TR 28642:2016, som angav 

gränsvärden för färgskillnader (34). Värden för färgskillnader på ΔEab ≤1,2 

klassades som en mycket god matchning: märkbarhetströskeln (MT). Värden för 

färgskillnader på ΔEab ≤2,7 klassades som en acceptabel matchning: 

acceptanströskeln (AT). ΔEab-värden över AT-gränsen var inte kliniskt acceptabla 

(tabell 3) (2,6,34). ΔEab-värden ≤1 var visuellt omärkbara (6,25,35). 
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Tabell 3. Gränsvärden för färgskillnader. Vägledning av färgmätning enligt ISO-

standard (34).  

ΔEab Färgmatchning Definition 

≤1,2 MT Mycket god matchning 

≤2,7 AT Acceptabel matchning 

 

  

Färgskillnaden (ΔEab) omvandlades till National Bureau of Standards (NBS) 

enheter genom följande ekvation (6,23,26,36): 

 

NBS enhet = ΔEab × 0.92 
 

Följaktligen analyserades enheterna utifrån National Bureau of Standards 

definitioner av färgskillnad (tabell 4). 

 

 

Tabell 4. National Bureau of Standards klassificering av färgskillnader. Kritiska 

värden för färgskillnad enligt National Bureau of Standards (6,26,33,36). 

NBS 

enheter 

Kritiska värden för 

färgskillnad Definition 

0,0-0,5 Spår 

Extremt liten 

förändring 

0,5-1,5 Lätt Liten skillnad 

1,5-3,0 Märkbart Märkbar förändring 

3,0-6,0 Betydande  Markant förändring 

6,0-12,0 

 

Mycket  

Extremt markant 

förändring 

>12 Väldigt mycket Skiftat till annan färg 

 

 

Statistisk metod 

All data från mätningarna (∆Eab, NBS) (L*, a*, b*) på respektive provkropp 

fördes in i statistikprogrammet SPSS (v. 29, IBM SPSS Statistics)39, där 

medelvärde och standardavvikelse för alla material beräknades. Medelvärdet för 

gruppens provkroppar efter den första mätningen användes som kontroll. 

Resultatet analyseras med One-way ANOVA, Tukey’s post hoc test och 

signifikansnivån sattes till α= 0,05.  
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RESULTAT 
 

Rådata som användes till beräkningar finns i bilaga 2. Medelvärdet av de initiala 

färgmätningarna (L*a*b*) för varje grupp utgjorde kontrollvärde för respektive 

materialgrupp (Tabell 5).  

 

 

Tabell 5. CIE L*a*b* färgmätning kontrollgrupp. Medelvärde och 

standardavvikelse (SD) i L*, a* och b* för varje material före respektive 

behandlingar, enligt Commission Internationale de l'Eclairage kolorimetriska 

system. 

Material Mätningar  

 

L* a* b* 

ProBase Hot 27 Medelvärde 86,57 0,27 5,07 

  SD 0,54 0,29 0,33 

Ivotion Base 27 Medelvärde 87,09 1,14 6,60 

  SD 0,51 0,46 0,80 

Lucitone 

Digital Print 27 Medelvärde 86,11 1,30 6,16 

  SD 0,68 0,43 0,51 

 

 

Medelvärdet av ∆Eab för materialgrupp varmpolymeriserat (V) var ≤1 efter 

respektive behandlingar, vilket innebar en visuellt omärkbar färgskillnad (Tabell 

6). 

 

Ingen visuellt märkbar färgskillnad uppvisades för materialgrupp fräst (F) efter 

behandlingen borstning (B). Utifrån en ISO-standards (34) gränsvärden för 

färgskillnad (tabell 3) demonstrerade ∆Eab efter behandlingen termocykling (TC) 

en ökning i färgskillnad för grupp fräst (F), där värdet översteg ≤1,2 men var 

fortfarande under ≤2,7. Således passerades MT-gränsen ‘’mycket god 

färgmatchning’’, men hamnade under värdet för AT som ansågs vara en 

‘’acceptabel färgmatchning’’. Därefter minskade färgskillnaden efter 

behandlingarna kaffeförvaring (KF) samt rengöring (R), varpå provkropparna 

hade en ‘’mycket god matchning’’ (∆Eab ≤1,2) (Tabell 6). 

 

Materialgrupp 3D-printat (P) var den enda som hamnade över den visuellt 

märkbara gränsen efter behandlingen borstning (B). Men värdet var fortfarande 

under MT (∆Eab ≤1,2), vilket innebar en ‘’mycket god färgmatchning’’. Efter 

behandlingen termocykling (TC) förblev färgskillnaden för 3D-printat (P) 

densamma. En ökad skillnad identifierades efter behandlingen kaffeförvaring 

(KF), där ∆Eab översteg ≤1,2 men förblev under AT-gränsen (≤2,7) och klassades 

som en ‘’acceptabel färgmatchning’’. Efter behandlingen rengöring (R) 

minskades färgskillnaden återigen till under MT-gränsen (Tabell 6). 



 

  18 

Färgskillnaden hos materialgrupp varmpolymeriserat (V) utifrån NBS-värdena 

(Tabell 4) visade en ‘’lätt’’ skillnad efter alla behandlingssteg fram till rengöring 

(R), där värdet visade ‘’spår’’ av skillnad. Hos materialgrupp fräst (F) visade 

värdet efter termocykling (TC) en ‘’märkbar’’ skillnad, medan värdet efter 

resterande behandlingar indikerade en ‘’lätt’’ skillnad. Efter alla behandlingssteg 

demonstrerade värdena för materialgrupp 3D-printat (P) en ‘’lätt’’ skillnad 

(Tabell 6). 

 

 

Tabell 6. Medelvärde och standardavvikelse för ∆Eab och National Bureau of 

Standards (NBS) för varje material vid olika behandlingar jämfört med referens. 

    

V 

ProBase Hot (Ivoclar) 

F 

Ivotion Base (Ivoclar) 

P 

Lucitone Digital Print 

(Dentsply Sirona) 

 n ΔEab SD NBS ΔEab SD NBS ΔEab SD NBS 

B 9 0,66 0,28 0,61* 0,64 0,68 0,58* 1,14a 0,57 1,04* 

TC 9 0,99 0,32 0,90* 1,79b 1,40 1,64^ 1,11a 0,36 1,11* 

KF 9 0,98 0,64 0,89* 1,05a 0,52 0,96* 1,41b 0,38 1,29* 

R 9 1,00 0,24 0,32¨ 1,08a 0,33 0,99* 1,03a 0,38 0,94* 

B - borstning, TC - termocykling, KF - kaffeförvaring, R - rengöring 
 a - mycket bra matchning, b - acceptabel matchning 
Ingen markering motsvarar värden som är visuellt omärkbara (ΔE ≤1) 

NBS klassificering ¨ - spår, * - lätt, ^ - märkbart 

 

 

Av grupperna hade det printade materialet (P) högst medelvärde av färgskillnad 

(∆Eab 1,17) följt av det frästa (F) (∆Eab 1,14) och det varmpolymeriserade (V) 

(∆Eab 0,91). Skillnaden i medelvärdet av ∆Eab mellan materialen var inte statistiskt 

signifikant (p=0,05) (Tabell 7).  

 

Den behandling som resulterade i högst färgskillnad utifrån medelvärdet av ∆Eab 

var termocyklingen (∆Eab 1,30), och därefter kaffeförvaringen (∆Eab 1,15), 

rengöringen (∆Eab 1,04) och slutligen borstningen (∆Eab 0,81). Inga signifikanta 

skillnader fanns mellan respektive behandling och kontroll (tabell 7).  
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Tabell 7. Medelvärde och standardavvikelse av färgskillnad för undersökta 

faktorer. 

Variabler  

Medelvärde 

∆Eab SD  

V 0,91* 0,17 

F 1,14 0,48 

P 1,17 0,17 

B 0,81* 0,28 

TC 1,30 0,43 

KF 1,15 0,23 

R 1,04 0,04 

Alla värden befann sig under MT-gränsen (ΔEab ≤1,2) och klassades som en ‘’mycket god 

färgmatchning’’. Inga signifikanta skillnader observerades.  
* - visuellt omärkbar skillnad ΔEab ≤1 

 

 

Genom analysen med One-way ANOVA hittades inga signifikanta skillnader hos 

grupperna i jämförelserna (medelvärdet av ∆Eab och NBS) av de olika 

behandlingarna mot kontroll. Genom analysen för att se sambandet mellan varje 

material jämfört med behandlingsstegen (medelvärdet av ∆Eab och NBS), kunde 

två statistiskt signifikanta skillnader för ΔEab urskiljas: varmpolymeriserat efter 

borstning hade en mindre färgskillnad jämfört med fräst efter termocykling  

(p=0,003), och fräst efter borstning hade en mindre färgskillnad jämfört med fräst 

efter termocykling (p=0,002). Inga signifikanta skillnader hittades för resterande 

materialgrupper efter de olika behandlingarna. 

 

 

 
Figur 9. Masterprovkroppar jämfört med provkroppar efter alla behandlingar. 

Från upp till ner, ProBase Hot, Ivotion Base och Lucitone Digital Print.  
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DISKUSSION 
 

Metoddiskussion 
I föreliggande studie undersöktes färgstabilitet hos de olika materialen med olika 

framställningsmetoder: varmpolymeriserat (V), fräst (F) och 3D-printat (P). Alla 

material blev utsatta för borstning (B), termocykling (TC),  förvaring i kaffe (KF) 

samt rengöring (R) för att efterlikna ett års användning. Behandlingarna utfördes 

av en och samma operatör, i syfte att standardisera metodiken och inte påverka 

resultaten. Provkropparnas storlek modellerades efter de provkroppar som 

användes i en liknande studie (6) där de använt G*Power v. 3.1.9.3 freeware 

(Heinrich-Heine-Universität Düsseldorf, Germany)40 för att beräkna provkroppens 

storlek. Antalet provkroppar i varje grupp baserades på tidigare studier (6,20,28) 

som gjorde liknade undersökningar. Den uppskattade standardavvikelsen krävde 

minst åtta provkroppar, dock användes nio stycken för att ta hänsyn till eventuellt 

bortfall. Vid framställning av de 3D-printade (P) provkropparna i materialet 

Lucitone Digital Print - 3D denture base (Dentsply Sirona)18 observerades en 

krympning, och därför behövdes nya, större provkroppar printas. Detta skulle 

kunna vara ett resultat av polymerisationskrympning. Däremot motsäger det 

tidigare studier som hävdar att proteser framställda genom CAD/CAM-metoderna 

får en bättre passform (6,14). Därför behövs det framtida studier för att undersöka 

ämnet vidare. De nya provkropparna printades ut med 4mm i höjden och 11mm i 

diameter och sedan slipades de med sandpapper till rätt storlek. Även de frästa (F) 

och varmpolymeriserade (V) provkropparna framställdes i denna storlek för att 

förhindra eventuella dimensionsförändringar av materialen, samt i syfte att 

standardisera metoden så att alla provkroppar behandlades på samma sätt. 

För att framställa helproteser på det konventionella viset krävs en lång process där 

varje steg involverar mänsklig hantering av materialet, vilket ökar risken för 

hudkontakt, inandning samt exponering av mängden restmonomerer för 

tandteknikern. För att skydda miljö och hälsa krävs diverse skyddsåtgärder vid 

hantering av dessa material, vilket inkluderar skyddsutrustning samt speciell 

avfallshantering. När tandteknikern arbetar med fräsning som 

framställningsmetod, behövs inte lika mycket skyddsåtgärder eftersom materialet 

redan är polymeriserat och därmed inte lika hälsofarligt. Ur en hållbarhetsaspekt 

är framställning genom fräsning sämre för miljön, eftersom det leder till mer 

materialsvinn. Däremot finns det möjlighet att återvinna spillmaterialet (12). Vid 

printning är materialsvinnet lågt och dessutom kan miljövänligt material användas 

(37), men eftersom tandteknikern behöver hantera opolymeriserad akryl behövs 

fler skyddsåtgärder vidtas.  

Materialen som provkropparna i föreliggande studie bestod av valdes ut med 

trekriterier: det skulle vara specifikt för helprotesbaser, tillverkat av en välkänd 

fabrikant och inte innehålla “vener”. På grund av studiens begränsade tidsram 

valdes endast ett material per tillverkningsmetod. Det gick dessvärre inte att dra 

en säker slutsats om framställningsmetoden hade en inverkan på färgstabiliteten, 

eftersom endast ett fabrikat med vardera metod testades. För att ge ett mer 

nyanserat resultat hade fler material kunnat inkluderas i studien. Däremot 

jämfördes färgstabiliteten av de tre testade materialen med andra studiers fynd, 

sålunda gick det att dra en trovärdig slutsats.  
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För att bibehålla en god munhygien uppmanas protesbäraren att skölja protesen 

efter varje måltid samt borsta den två gånger om dagen (17). En del källor 

rekommenderar att borsta med tvål, diskmedel eller tandkräm (16,19), medan 

andra menar att tandkräm bör undvikas (17,18). Att borsta med tandkräm kan 

påverka formen, orsaka slitage och repor i materialet. Den sträva och ojämna ytan 

innebär en förlust av glans som gör det lättare för plack att ansamla sig och 

protesen att missfärgas (6,17,18). Detta innebär att förändringarna i 

protesbasmaterialens färg hade kunnat vara större om borstningen utfördes med 

tandkräm. Eftersom rekommendationerna från folktandvården skiljer sig mellan 

regionerna, är risken att många protesbärare faktiskt använder tandkräm i sin 

protesrengöringsrutin. För framtida studier rekommenderas att undersöka vilken 

metod som protesbärare i Sverige faktiskt använder.  

 

Borstningen (B) skedde med hjälp av en tandborstningsmaskin som hade 

tillverkats för en tidigare studie (29) och modifikation krävdes för att anpassa 

maskinens fyra hållare till föreliggande studies syfte. Ändringen bidrog till att 

provkropparna fick plats, var i rätt höjd samt höll sig still under borstningen (B). 

Tandborstarna (Oral-B Triumph 5000)31 kunde kopplas trådlöst till varsin display 

som angav om trycket blev för hårt mot provkropparna, men på grund av att 

borstarna i maskinen var placerade med ett så kort avstånd till varandra kunde 

displayen inte synkronisera till en specifik tandborste. Trycket kunde däremot 

kontrolleras genom att starta en tandborste i taget, men det fanns ingen kontroll på 

om det ändrades under borstningens gång vilket kan vara en felkälla som ger 

sämre reliabilitet. Själva borstningen pågick i 50 min eftersom liknande studier 

(6,28,38) har angett att detta tidsintervall motsvarar ett års tandborstning. Däremot 

har dessa även angett att de utgått från cykler, alltså antalet rotationer som borsten 

utför. Enligt somliga studier är 5000 cykler lika med ett år (28), medan andra 

menar att ett år är 17 800 cykler (6,38). I bruksanvisningarna för Oral-B Triumph 

5000, som användes i föreliggande studie, anges endast att tandborstarna pulserar 

40 000 gånger, oscillerar 8800 gånger och roterar tusentals gånger varje minut. 

Därför baserades studien på tidigare använda tidsintervall, istället för tandborstens 

cykler. Efter varje omgång placerades provkropparna från grupperna i olika 

hållare, för att minska risken för eventuella felkällor. För att säkerställa att 

grupperna fördelades så jämnt som möjligt i varje hållare följdes ett schema 

(Tabell 2), därigenom kunde resultatets tillförlitlighet ökas.  

 

När PMMA utsätts för värme och kyla, kontraherar och expanderar det. På så sätt 

åldras materialet på atomnivå, som kan simuleras genom termocykling (TC). Det 

innebär att materialet förvaras i ett vattenbad som skiftar mellan varma och kalla 

temperaturer (30). Den upprepade exponeringen för temperaturskillnader 

efterliknar den termiska stress som uppstår i den orala miljön vid konsumtion av 

varma och kalla drycker. Termocykling (TC) anses vara en giltig metod för att 

åldra dentala material in vitro (6). Det bör noteras att det inte finns något 

standardiserat protokoll för termocykling av dentala material (6,20). Enligt 

ISO/TS 11405:2015 har majoriteten av studier som testar dentala material 

rapporterat graderna 5°C och 55°C, eftersom dessa bäst representerar munhålans 

fysiologi (20). Därför användes temperaturerna 5°C/55°C i föreliggande studie.  

I studier som undersöker färgstabilitet används ofta kaffe som missfärgande 

medel. Som tidigare nämnt i inledningen, har det rapporterats att denna dryck har 

en större missfärgande effekt i jämförelse med bland annat te, coca-cola och juice 
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(6,11,23,31,33). Dessutom är det en av de mest konsumerade dryckerna i världen 

(31). På grund av sin höga potential till missfärgning, är förvaring i kaffe en 

lämplig undersökningsmetod för att göra en uppskattning om ett materials 

färgstabilitet (25). Av denna anledning ansågs det lämpligt att i föreliggande 

studie förvara provkroppar i kaffe. Tillvägagångssättet av kaffeförvaringen 

baserades på tidigare studier (6,31) som har utfört liknande tester. För att minska 

risken för felkällor förvarades tre provkroppar, en per grupp, i varje behållare. 

Dessutom hängdes de i tandtråd för att säkerställa att alla ytor täcktes av kaffet. 

För att få ett resultat med hög reliabilitet ansågs det väsentligt att alla steg 

motsvarade liknande tidsintervall, och genom denna metod skulle ett års 

kaffedrickande simuleras (39). Validiteten - hur sanningsenlig mätningen är - av 

denna tidsuppskattning går dock att diskuteras eftersom den baseras på 

kaffedrickares genomsnittliga konsumtion av 3,2 koppar, där en kopp dricks upp 

på ungefär 15 minuter. Att förvara provkroppar i kaffe under 24 timmar skulle 

således simulera en månads konsumtion av drycken (39). Men alla kaffedrickare 

är olika, en del dricker mer och andra dricker mindre än genomsnittet, vissa 

dricker fortare och andra dricker långsammare. Därför kan resultatet av ett års 

kaffedrickande i verkligheten skilja sig beroende på individens vanor. Metoden 

bedömdes ändå som användbar, eftersom en viss grad av generalisering är 

förväntad i en in vitro-studie. Fler studier har använt kaffe i syfte att undersöka 

dess missfärgande effekt, men genom andra metoder där klinisk tidsuppskattning 

inte anges (25,33).  

 

Rengöringen (R) gjordes i syfte att utvärdera missfärgningens djup. Genom att 

avlägsna det skikt som bildats på ytan efter föregående tester, kunde det avgöras 

hur bestående färgförändringen var. Detta bedömdes relevant eftersom inga 

studier till författarnas vetenskap har gjort liknade kontroll till följd av borstning 

(B), termocykling (TC) och kaffeförvaring (KF). Det finns olika typer av 

rengöringar för proteser, i föreliggande studie användes den vanligaste; alkalisk 

peroxid, som minskar ytspänningen, löser upp plack och kalk samt frigör 

syrebubblor som har en mekaniskt rengörande effekt (22). Enligt fabrikanten tar 

ProFast38 rengöringstabletter bort kalkrester, missfärgningar av kaffe, te, vin och 

tobak. 

 

Resultatet i föreliggande studie kunde räknas ut genom mätningar med en 

spektrofotometer30, en apparatur som läser av färgens intensitet, styrka och 

mättnad. Färgskillnaderna i denna studie utvärderades genom det kolorimetriska 

systemet CIE L*a*b*, där L* visar skillnad i ljushet, positiv värde för a* visar 

mängden rött respektive negativt värde visar mängden grönt, ett positivt värde för 

b* visar mängden gult och negativt värde för b* visar mängden blått (40). Den 

spektrofotometriska metoden gav en kvantitativ bedömning av ett materials 

färgförändring och är därför den mest rekommenderade samt korrekta metoden 

för att utvärdera skillnader i färg (6). Enligt systemet kan alla färger i naturen 

återskapas genom att blanda tre grundfärger; röd, blå och grön. Forskare inom 

tandvården använder CIE L*a*b* i stor utsträckning, för att studera färgen av 

dentala material (26) och lämpar sig bra för att fastställa små färgskillnader 

(33).  Genom L*a*b* värdena kunde färgskillnaderna (ΔEab) beräknas.  

 

I föreliggande studie har färgskillnaderna analyserats utifrån gränsvärden för ΔEab 

som fastställts i ISO/TR 28642:2016 (tabell 3) (34) samt genom National Bureau 

of Standards (NBS)klassificeringssystem (tabell 4) (6,26,33,36). Detta baserades 
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på hur tidigare studier har valt att utvärdera färgstabilitet, i syfte att kunna jämföra 

resultaten. 

 

Färgskillnaderna bedömdes enligt en ISO-standard (34), som är en vägledning för 

färgmätning med gränsvärden för färgskillnader. Märkbarhetströskeln (MT) och 

acceptanströskeln (AT) beskrivs som två viktiga gränser som används för att 

avgöra färgskillnader. MT för färgskillnader är ∆Eab≤1,2 och betraktas som en 

‘’mycket god matchning’’, medan AT för färgskillnader är ∆Eab≤2,7 och bedöms 

som en ‘’acceptabel matchning’’ (Tabell 4). Värden som överstiger AT är inte 

kliniskt acceptabla. Under kontrollerade former är ΔEab-värden ≤1 visuellt 

omärkbara (6,25,35). Det är dock värt att notera att märkbarheten av 

färgskillnader kan skilja sig beroende på författare (6,33). För att motverka sådana 

avvikelser används ofta NBS-klassificeringssystemet för att bestämma graden av 

färgskillnad (33). Det är en väsentlig parameter för jämförelse av färg till en 

klinisk situation och utgör en viktig kvalitetskontroll, således har värdena för ΔEab 

i föreliggande studie konverterats till NBS-enheter (6,23,26).  

 

En av studiens begränsningar är att spektrofotometern30 som användes är 

framtagen för mätning av tandfärger, vilket innebär att det medföljande 

kalibreringsblocket inte kunde användas för att avläsa färgen hos materialen i 

föreliggande studie. Felmeddelandet ‘’shade out of measurement range’’ dök upp 

vid försök av färgmätning efter kalibrering mot det vitaktiga blocket, antagligen 

beror detta på att färgskillnaden blev för stor i jämförelse med den rosa kulören av 

provkropparna. Därav utfördes kalibreringen mot tre masterprovkroppar, en för 

varje material. Därför fick grupperna olika referenser, vilket kan vara en 

begränsning vid jämförelse mellan framställningsmetoderna. Följaktligen borde 

resultaten av föreliggande studie betraktas med försiktighet eftersom denna faktor 

kan ha en negativ inverkan på reliabiliteten; hur tillförlitlig mätningen är. Men 

analysen och problematiseringen av resultaten i studien är jämförbara med andra 

studiers fynd, vilket ökar tillförlitligheten. Studiens syfte är att undersöka 

färgstabiliteten av tre protesbasmaterial med olika framställningsmetoder efter 

olika behandlingar, men ingen färganalys gjordes innan slipning och polering av 

provkropparna. Därför finns ingen redogörelse för effekten av dessa behandlingar. 

Slutligen utvärderades endast en parameter i föreliggande studie; färgstabilitet. 

Testerna som utfördes kan ha en klinisk relevans för andra faktorer som ytråhet, 

vattenabsorption, translucens och brotthållfasthet. För att få ett helhetsperspektiv 

av protesmaterialets kliniska livslängd behövs även dessa parametrar beaktas, 

vilket rekommenderas för framtida studier. 

Resultatdiskussion 
I jämförelse mellan materialgrupperna hade 3D-printat (P) högst medelvärde av 

färgskillnad (∆Eab 1,17) följt av fräst (F) (∆Eab 1,14) och varmpolymeriserat (V) 

(∆Eab 0,91) (tabell 7) (figur 9). Alla värden var under MT, vilket innebar ‘’mycket 

god färgmatchning’’. Ingen signifikant skillnad fanns mellan materialgrupperna V 

(ProBase Hot), F (Ivotion Base) och P (Lucitone Digital Print). Skillnaden kan 

vara ett resultat av materialens sammansättning, restmonomerhalten, porositeter 

samt dess absorberande förmåga (11). Det spekulerades att det konventionellt 

framställda materialet skulle ha en sämre färgstabilitet, eftersom framställning 

genom CAD/CAM-metoderna sker under mer kontrollerade former där mänsklig 

inblandning inte är lika avgörande. Risken för produktionsfel är högre för den 

konventionella framställningsmetoden på grund av den mänskliga faktorn (14), 
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som kan ha en inverkan på materialets färgstabilitet. Produktionsfel innebär 

exempelvis överhettning och otillräckligt tryck under polymerisering, som i sin 

tur kan leda till missfärgning genom vattenabsorption, upplösning av ingredienser 

samt adhesion av pigment (23,9). Eftersom provkropparna i föreliggande studie 

framställdes med noggrann överensstämmelse med fabrikantens anvisningar, är 

risken för produktionsfel låg. Resultatet kan däremot se annorlunda ut i praktiken, 

där framställning inte är lika kontrollerad.  

 

Studiens fynd stämmer delvis överens med en tidigare studie (9), där Gruber et al. 

utvärderar färgstabilliteten av protesbasmaterial som var framställda genom 

konventionell samt additiv och subtraktiv CAD/CAM-metod efter termocykling 

samt förvaring i destillerat vatten, rödvin och kaffe. Författarna jämförde de tre 

metoderna och observerade större missfärgning, över AT-gränsen, bland de 3D-

printade materialen. Skillnaden var signifikant, vilket skiljer sig från resultaten i 

föreliggande studie. Däremot fanns ingen signifikant skillnad av färgstabiliteten 

hos de frästa och konventionellt framställda materialen, likt resultaten i 

föreliggande studie. Men i föreliggande studie har materialgrupp 

varmpolymeriserat (V) mindre färgskillnad än materialgrupp fräst (F) utifrån 

medelvärdet av ∆Eab. I diskussionen spekulerade författarna kring möjliga orsaker 

till den låga färgstabilliteten hos de 3D-printade grupperna, varpå ökad 

vattenabsorption och ytråhet nämns som förklaringar. Mängden fillers i materialet 

har en inverkan på ytegenskaperna och de flesta 3D-printade materialen innehåller 

färre oorganiska fillers, vilket kan påverka ytråheten. Även mängden 

restmonomerer kan försämra ytegenskaperna som i sin tur kan leda till sämre 

färgstabilitet. Till författarnas vetskap finns det dock inga aktuella bevis för att 

monomerhalten i 3D-printade material är högre än i frästa och konventionellt 

framställda material (9).  

 

I motsägelse till detta, redovisade en tidigare studie (6) resultat som inte är 

konsekventa med observationerna i föreliggande studie. Alfouzan et al. (6) 

jämförde färgstabiliteten av två 3D-printade protesbasmaterial med ett 

konventionellt framställt material efter termocykling, borstning och förvaring i 

kaffe. Det observerades att materialet varmpolymeriserat PMMA hade det högsta 

medelvärdet av färgskillnad (∆Eab), varpå de två printade hade en lägre grad av 

missfärgning. Författarna diskuterade huruvida det kan bero på materialens 

sammansättning, och noterade att absorption av vatten och andra vätskor kan vara 

en bidragande faktor. Anledningen till att resultaten skiljer sig från 

observationerna i föreliggande studie, kan dels bero på att författarna har 

undersökt andra material. De olika sammansättningarna kan, precis som 

författarna spekulerade, ha en inverkan på materialens färgstabilitet.  

 

Det högsta medelvärdet av färgskillnaden efter de olika behandlingarna jämfört 

med referens observerades efter termocyklingen (TC) (∆Eab 1,30) följt av 

kaffeförvaring (KF) (∆Eab 1,15), rengöring (∆Eab 1,04) och slutligen borstning 

(∆Eab 0,81) (tabell 7). Inga signifikanta skillnader fanns mellan de olika 

behandlingarna i jämförelse med referens. Enligt NBS-klassificeringen kan 

färgskillnader urskiljas för varje material, efter varje behandling. Den största 

färgskillnaden utifrån NBS-klassificeringen observerades efter termocykling (TC) 

av materialgrupp fräst (F) som var ‘’märkbar’’, och den lägsta upptäcktes efter 

den rengöringen av materialgrupp varmpolymeriserat (V) som klassificeras som 

‘’spår’’. För resterande material efter de olika behandlingarna var färgskillnaden 
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‘’lätt’’ (tabell 4) (tabell 6).  Det innebar att termocyklingen hade störst påverkan 

på det frästa materialet, och rengöringen hade minst påverkan på det 

varmpolymeriserade materialet. 

 

I en tidigare studie (20) presenterades fynd som går emot dessa resultat. Çakmak 

et al. (20) undersökte effekten av borstning och desinfektion på färgstabilitet och 

ytråhet av protesbasmaterial framställda genom CAD/CAM, i jämförelse med ett 

varmpolymeriserat material. I studien redovisades signifikanta skillnader av ∆Eab-

värdena efter borstningen. I föreliggande studie fanns två signifikanta skillnader 

där borstning (B) var en variabel, trots detta är det den behandling som gav minst 

färgskillnad i medelvärdet av ∆Eab. En möjlig förklaring till denna motsägelse är 

variationen av materialtyp, det experimentella protokoll som följs samt 

mätningsteknik. Det skiljer sig bland annat åt i metoden för borstningen, då 

föreliggande studie simulerade ett års borstning medan Çakmak et al. (20) 

simulerade 4 år.  

 

Trots att diskmedel användes vid den mekaniska tandborstningen kunde repor på 

provkropparna urskiljas. Ytråheten bedömdes endast okulärt, men det ansågs vara 

en kongruens mellan grupperna då ingen av dem stack ut med mer eller mindre 

repor. Tidigare studier har betonat att en sträv och ojämn yta kan främja 

ansamlingen av plack, vilket bidrar till missfärgning (6,17,18). Detta kan ha 

påverkat färgskillnaderna av efterföljande behandlingar.  

 

Genom termocykling (TC) kan nedbrytning av materialet inledas, samt resultera i 

en ökad vattenabsorption (6). Tidigare studier har visat en korrelation mellan 

missfärgning av protesbaser och vattenabsorption (23). När akrylen upptar vatten 

expanderar matrisen och avståndet mellan polymerkedjorna ökar, vilket i sin tur 

tillåter vätskor att penetrera och missfärga materialet (6,9,11,23). 

Vattenabsorption kan även ske utan expansion om det finns porositeter i akrylen 

(23). Detta kan delvis förklara den högre graden av missfärgning efter 

termocyklingen (TC), som observerades bland materialen i föreliggande studie. 

Även efterföljande behandlingar kan ha påverkats, vilket innebär att 

kaffeförvaringen och rengöringen kan ha gett en större missfärgande effekt.  

 

För att undersöka hur bestående missfärgningen var, rensades provkropparna som 

sista behandling i en kemisk rengöring. I föreliggande studie fanns inga 

signifikanta skillnader för ∆Eab mellan kaffeförvaring (KF) och rengöring (R) hos 

någon av grupperna. Däremot kunde skillnader observeras utifrån ΔEab- och NBS-

värdena hos samtliga grupper. Gränsvärdet för färgskillnaden enligt ISO/TR-

28642:2016 för gruppen varmpolymeriserat (V) hamnade under den visuellt 

märkbara gränsen (ΔEab ≤1) efter båda behandlingarna. För gruppen fräst (F) 

hamnade värdet inom ‘’acceptabel matchning’’ (AT) efter kaffeförvaring (KF) 

samt rengöring (R). Det indikerade att det fanns en bestående missfärgning, som 

inte togs bort av rengöringen (R). ∆Eab för materialgrupp 3D-printat (P) efter 

kaffeförvaring (KF) var inom gränsvärdet för AT, efter rengöring (R) hamnade 

värdet inom ‘’mycket god matchning" (MT). Detta innebar att graden av 

missfärgning minskade för grupp fräst (F) efter rengöringen (tabell 6). Enligt 

klassificeringen från NBS visade gruppen varmpolymeriserat (V) en ‘’lätt’’ 

färgskillnad efter kaffeförvaring (KF), vilken sedan minskade till ‘’spår’’ efter 

rengöringen (R). Detta innebar att en liten färgskillnad fanns efter 

kaffeförvaringen (KF) medan en extremt liten färgförändring fanns efter 

rengöringen (R). Detta indikerade att missfärgningen inte var fullt bestående för 
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gruppen varmpolymeriserat (V). För gruppen fräst (F) skedde ingen ändring 

mellan kaffeförvaring (KF) och rengörng (R), enligt NBS-klassificeringen av 

färgförändringar var båda värden efter behandlingarna inom definitionen ‘’lätt’’. 

Mellan stegen kaffeförvaring (KF) och rengöring (R) kunde en minskning av 

NBS-värdena utläsas för materialgruppen 3D-printat (P), vilket innebar att graden 

av missfärgning minskade. Men utifrån NBS-klassificeringen skedde ingen 

förändring, då båda värdena var inom definitionen ‘’lätt’’ (Tabell 6).  

 

Nollhypotesen kunde delvis bekräftas. Genom One-way ANOVA fanns inga 

signifikanta skillnader, vilket innebar att färgstabiliteten inte skiljde sig åt mellan 

materialen. Däremot kunde signifikanta skillnader observeras mellan två 

materialgrupper efter olika behandlingar, varmpolymeriserat-borstat jämfört med 

fräst-termocyklat samt fräst-borstat jämfört med fräst-termocyklat. Alla material 

hade en acceptabel färgstabilitet utifrån angivna gränsvärden (ΔEab och NBS). 

 
Slutsats 
Inom ramen för föreliggande studies begränsningar kunde följande slutsatser dras: 

 

• Färgstabiliteten hos protesbasmaterial är beroende av material och 

framställningsteknik. 3D-printat material har lägst färgstabillitet följt av 

fräst och konventionellt varmpolymeriserat. Trots detta är medelvärdena 

för färgskillnaden inom gränsvärdena för en mycket god färgmatchning 

för alla material.  

 

• Alla material hade acceptabel färgstabilitet efter borstning, termocykling, 

kaffeförvaring och rengöring. 
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BILAGOR 
 

Bilaga 1. Använda material och apparatur 
 Klassificering  Produkt  Fabrikat  Batch/modell  

1.  3D-modellerings 

programvara  

Autodesk 

Meshmixer  

Autodesk, 

Inc, USA  

-  

2.  Fräsmaskin  KaVo Everest 

Engine  

KaVo Dental, 

Tyskland  

-  

3.  Vaxdisk  StarWax Blank 

grey 20.0mm  

DENTAURU

M, Tyskland  

110213  

4.  Fräs till fräsmaskin  KaVo Everest 

CAM2 milling pin 

ZS2  

KaVo Dental 

GmbH, 

Tyskland  

160663  

5.  Fräs till fräsmaskin  KaVo Everest 

Milling pin ZS1  

KaVo Dental 

GmbH, 

Tyskland  

059038  

6.  Ytspänningsnedsätt

ande  

Aurofilm  BEGO, 

Tyskland  

504284  

7.  Vaselin  FINO  FINO GmbH, 

Tyskland  

16029224  

8.  Gips  Syntetisk gips typ 

II  

Kulzer 

GmbH, 

Tyskland  

5851402  

9.  Gips  Syntetisk hårdgips 

typ III  

GC 

AMERICA 

INC. , U.S.A  

2202111  

10.  Vaccumblandare  BEGO Motova SL  BEGO, 

Tyskland  

-  

11.  Spol  Ceramatic Schütz-

Dental   

Schütz-

Dental, 

Tyskland  

-  
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12.  Ångbläster  BEGO Triton 

SLA  

BEGO, 

Tyskland  

-  

13.  Alginatlack Separating fluid  Dentaurum  -  

14.  Varmpolymeriserad 

akryl  

ProBase 

Hot Polymer  

Ivoclar 

Vivadent, 

Liechtenstein  

YB4MBD  

15.  Varmpolymeriserad 

akryl  

ProBase Hot 

Monomer  

Ivoclar 

Vivadent, 

Liechtenstein  

Z01LGX  

16.  Press  F.Pugliese  F.Pugliese, 

Italien  

-  

17.   Polymerisationsbad KaVo EWL 5502  KaVo Dental, 

Tyskland  

-  

18.  Printad akryl  Lucitone Digital 

Print  

Dentsply 

Sirona, U.S.A  

906200  

19.  3D-printer  Carbon M2  Carbon, 

U.S.A  

-  

20.  Isopropanol  Isopropanol 

99.5%  

Luxorparts,   18356  

21.  Shaker  ELMI Orbital 

Shaker A20  

ELMI, 

Lettland  

-  

22.  3D-modellerings 

programvara  

Autodesk 

Meshmixer  

Autodesk, 

Inc, USA  

-  

23.  Fräst akryl  Ivotion Base  Ivoclar 

Vivadent, 

Liechtenstein  

YB5WNZ  

24.  Sandpapper  Grit 220 

sandpapper - P240  

BUEHLER, 

Tyskland  

7442191  

25.  Sandpapper  Grit 600 

sandpapper - 

P1200  

BUEHLER, 

Tyskland  

3783556  

26.  Bomullsborste  Dental-Bürsten  Polarapid  -  

27.  Poleringsmaskin  KaVo EWL 5820  KaVo Dental, 

Tyskland  

-  

28.  Pimpsten  Dammfri 

pimpsten  

FORSTEC 

DENTAL AB  

02012B7F:10

07V25901  
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29.  Polermedel  Edelweiss   DENTAURU

M, Tyskland  

119998  

30.  Spektrofotometer  VITA Easyshade 

Advance 4.0  

VITA 

Zahnfabrik, 

Tyskland  

-  

31.  Mikrometer  HOREX IP54  HOREX, 

Tyskland  

-  

32.  Ultraljudsbad  BioSonic 

UC100XD  

Coltene 

Whaledent, 

Schweiz  

-  

33.  Oparfymerat 

diskmedel  

Handdiskmedel   Änglamark  16130SE   

34.  Eltandborstar  Oral-B Triumph 

5000   

Braun GmbH, 

Tyskland  

-  

35.  Tandborsthuvuden  Oral-B Precision 

clean   

Braun GmbH, 

Irland  

-  

36.  Kaffe  Nescafé Original  Nestlé S.A, 

Schweiz  

30410973A  

37.  Kaffefilter  Kaffefilter model 

4  

Dollarstore 

AB  

55008  

38.  Protes 

rengöringsmedel  

Profast  -  -  

39.  Statistikprogram  IBM SPSS® 

Statistics  

Version 29  

IBM 

Corporation©

, USA  

-  

40.  Statistisk 

poweranalys  

G*Power v. 

3.1.9.3 freeware  

Heinrich-

Heine-

Universität 

Düsseldorf, 

Germany  

-  

 

Bilaga 2. Rådata 
• https://docs.google.com/document/d/1fx7xfVp345e3N9QELy0pkJPjqpzPg

CY9PaoPNWNt1-0/edit 

https://docs.google.com/document/d/1fx7xfVp345e3N9QELy0pkJPjqpzPgCY9PaoPNWNt1-0/edit
https://docs.google.com/document/d/1fx7xfVp345e3N9QELy0pkJPjqpzPgCY9PaoPNWNt1-0/edit
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SLUTORD 
 

Stort tack till: 

Andreas Kartassis, för väldigt bra handledning, stöd och hjälp med både 

experiment, statistik och skrivande av examensarbete. 

Evaggelia Papia, för väldigt bra handledning, stöd och hjälp med både 

experiment, statistik och skrivande av examensarbete. 

Paul Pileboda, TIC Frontline, Nordentic AB, för sponsring och framställning av 

de printade provkropparna. 

Rasmus Ekeholm, Ivoclar, för sponsring av Ivotion Base disken. 

Verkstaden på MAU, Odontologiska fakulteten för hjälp med modifikation av 

tandborstmaskin och Ivotion Base disken. 
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