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Gallium: een alternatief voor 
amalgaam? 

Samenvatting. Hoewel enkele materiaalkundige eigenschappen van `galliumvullingen' niet 
onderdoen voor die van zilveramalgaam — de expansie van Gallium Alloy GF daargelaten — is de 
beoordeling van hun klinische gedrag soms uitgesproken negatief. Corrosie, verkleuring, ruw 
oppervlak, expansie, randbreuk, en misschien tandfractuur en (onverklaarde) langdurige pulpa-
le pijn maken hun toepassing prematuur. 

Galliumvullingen bleken in celculturen toxischer en langere tijd giftig dan sommige merken 
amalgaam, maar minder giftig dan andere merken. Vermoedelijk komt klinisch onvoldoende gal-
lium vrij voor systemisch-toxische effecten. Reacties op implantatie waren ongunstiger voor 
(vroegere) galliumlegeringen dan voor amalgaam. Sensibilisering voor gallium is niet beschreven 
(wel voor palladium) maar is weinig onderzocht. 
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1 Inleiding 

Gallium (Ga) heeft net als kwik het vermogen om met andere 
metalen legeringen mengsels te vormen, die bij mondtempe-
ratuur plastisch zijn en na korte tijd verstijven. Het is daarom 
niet verwonderlijk dat galliumlegeringen kandidaat zijn 
gesteld om als tandheelkundig vulmateriaal dienst te doen. 
Omstreeks 1930 werden vulmaterialen met 1-4% Ga (Isodur, 
Isoplast, Wiga-Metall) geïntroduceerd; zij waren pulpa-
onvriendelijk en onbruikbaar, omdat zij pas bij 70°C plastisch 
werden, zodat de verwerking ervan verwarmde instrumenten 
vereiste.1-3  Na vele verbeteringen is in 1990 Gallium Alloy GF 
(Tokuriki Honten Co., Tokio) in Japan voor gebruik toegela-
ten. Een tweede commercieel product, SDI Galloy, komt uit 
Australië (Southern Dental Industries, Bayswater, Victoria). 

Omdat uit amalgaam kwik vrijkomt, is het relevant na te 
gaan of (de duurdere) galliumlegeringen als substituut (tab. I) 
kunnen worden gebruikt. Het is redelijk te eisen dat de lege-
ringen in materiaalkundige zin amalgaam evenaren, én dat zij 
biocompatibel zijn. 

2 Materiaalkundige eigenschappen 

Galliumvullingen voldoen net zo goed als non-gamma 2-
amalgamen (tab. II) aan de ISO-normen voor kruip en druk-
vastheid, maar Gallium Alloy GF toont een te grote harding-
sexpansie.467  De expansie bleek onlangs nog groter, maar kon 
worden gereduceerd door onder meer de mengtijd te verlen-
gen.' SDI Galloy sleet slechts één tiende van Dispersalloy en 
Tytin, en zijn buigsterkte was 23-48% groter.' 

3 Gedrag 

3.1 Corrosie in vitro 

Polarisatieproeven deden denken dat Gallium Alloy GF minder 
zou corroderen dan amalgaam,' maar anderen verwachtten op 
dezelfde grond juist veel corrosie van SDI Galloy.' De corrosie 
nam in zoutoplossingen met de tijd onevenredig toe.'°" Door 
het gehalte aan Pd te verlagen, loste minder Ga en méér In en Sn 
op.12  Uit het Pd-vrije SDI Galloy kwam dan ook minder Ga vrij 
dan uit Gallium Alloy GF.13  In contact met het meer edele zil-
veramalgaam zullen galliumvullingen versneld corroderen.' 

3.2 Corrosieproducten 

In gedestilleerd water ontstond wit gallium oxihydroxide 
(GaO(OH)Z) en werd het vullingsoppervlak zwart, naar ver-
ondersteld door residueel Pd." In polarisatieproeven ontston-
den als corrosieproducten wit SnO2  en bruin Ga203.59  Klinisch 
kwam Ga aan het oppervlak van Gallium Alloy GF vrij, vooral 
uit de fasen Ga-Cu, Ga-Pd, Ga-Ag.15  Onvermeld is of de ande-
re metalen in de corrosieproducten voorkomen. 

3.3 Klinisch gedrag 

Tegen de verwachting in,2  verkleurde 50% van SDI Galloy vul-
lingen binnen zes maanden en werd het oppervlak ruw; rand-
breuk was afwezig.' Een review van Japanse publicaties over 
klasse I-restauraties van Gallium Alloy GF vermeldt dat: 
- in melkelementen na drie maanden geen pulpa-irritatie, 

secundaire cariës, marginale fractuur en verkleuring optra-
den; 
de helft van de restauraties in blijvende elementen na zes 
maanden verkleuringen en randdefecten toonde, na één jaar 
nog verergerd.16  Recentelijk werd de adapatie aan de cavi-
teitswand matig bevonden." 

Gallium Alloy GF is op grond van ernstige tekortkomingen 
(33% fracturen/cracks, 100% corrosie en verkleuring, 50% 
randbreuk, 30% persisterende pijn, 20% cariës) voor klasse I-
en II-restauraties ongeschikt geacht," terwijl anderen bij klas-
se I-restauraties alleen ruwheid (100%) en randbreuk (50%) 
zagen.17  Klasse V-vullingen toonden geen randbreuk.15  

Retrograad Gallium Alloy GF lekte de eerste 24 uur veel 
minder dan Sybralloy.19  Mogelijk in samenhang met progres-
sieve corrosie nam de aanvankelijk geringe apicale lekkage van 
Gallium Alloy GF na vier weken méér toe dan die van glasio-
nomeercement en Tytin.20  

3.4 Verwerkbaarheid 

De (op amalgaam gelijkende) massa is lastiger in de caviteit te 
brengen, te condenseren en te modelleren en een goed con-
tactpunt maken is moeilijk. Het materiaal kleeft aan de capsu-
le en (teflon) instrumenten.21  Voor het inbrengen van Gallium 
Alloy FD is een applicator beschikbaar' Verwijdering van de 
matrixband zou wegens het kleven riskant zijn,' maar fractuur 
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Gallium Alloy GF' 

Verhouding 

p:v 

1 	: 0,65 

Ga In Sn Ag Cu Pd ~ 	andere~ 

- vloeistof 65" 19 16 + 

- poeder 26 50 15 9 + 

SDI Galloy 1 : 0,49 

- vloeistof 62 25 13 

- poeder 28 60 12 - + (Pt) 

• Een enigszins afwijkende samenstelling, met onder andere 0,05 gewichtsprocent zilver in de vloeistof, en 

een afwijkende vloeistof-poederverhouding zijn vermeld.' 

" De gewichtsprocenten zijn afgerond. 
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idem" 

Gallium Alloy GF' 
idem" 
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SDI Lojic plus' 

SDI Permit C' 

Tytin" 

Valiant-Ph.D' 

Schuurs en Davidson: Gallium 

van de vulling treedt daarbij niet op 
door de al spoedig hoge druk- en buig-
sterkte.21 Oefening vergemakkelijkt de 
verwerking, die echter niet optimaal 
wordt." Anderen zeggen dat routine 
niet helpt.21 Het kleven neemt af door 
vóór of tijdens trituratie een weinig 
alcohol toe te voegen; dit tast de materi-
aalkundige eigenschappen van Gallium 
Alloy GF niet aan.2223 

Geknoeid SDI Alloy bleek na maan-
den nog in de fissuren van buurelemen-
ten aanwezig, dankzij de goede bevoch-
tiging. Omdat volgens de fabrikant 
vochttoetreding vóór de harding van 
SDI Galloy tot excessieve expansie leidt, 
werden nieuwe vullingen afgedekt met 
kunsthars. Toch trad ruwheid en ver-
kleuring van de vullingen op, maar 
polijsten bleek gemakkelijk.' 

Tabel I. Verhouding poeder:vloeistof (p:v) en samenstelling van Gallium Alloy GF (Tokuriki 

Honten Co., Tokio) en SDI Galloy (Southern Dental Industries, Bayswater, Victoria, 

Australië). Een plusteken (+) duidt aan dat enkele honderdsten tot tienden gewichts-

procenten aanwezig zijn," een minteken (-) totale afwezigheid. 

4 Biocompatibiliteit 

4.1 Toxiciteit 
Tabel II. Fysische eigenschappen van twee galliumlegeringen en zilveramalgamen. 

4.1.1 In vitro-onderzoek 
Gallium, dat nauwelijks verdampt, 
komt door corrosie vrij. Enkele merken 
amalgaam waren minder toxisch voor 
celculturen dan galliumlegeringen, 
maar andere merken juist meer. Zink-
houdend amalgaam lijkt vlak na het 
aanbrengen schadelijker dan de galli-
umlegeringen, maar al snel is dat 
andersom, en zinkvrij lijkt minder 
toxisch."-" 

Bekend is in welke concentratie 
bepaalde metalen de vorming van een 
enzym (BD) met 50% reduceren. Nage-
gaan werd hoeveel van deze metalen 
vrijkomt uit amalgamen en uit Gallium 
Alloy in 8, 48 en 72 uur na de menging. 
De koperafgifte uit Tytin bleek in 8 uur 
na menging hoog, maar toch onvol-
doende om de vorming van het enzym 
met 50% te remmen (afb. 1). Uit Dis-
persalloy kwam in het begin voldoende 
zink vrij voor de 50%-remming van 
BD, maar daarna nam de afgifte af. De 
hoeveelheid Ga uit Gallium Alloy GF overschreed na de eerste 
8 uur de 50%-reductie waarde en uit puur gallium was dat in 
elke periode het geval.28 Overeenkomstig veranderde de giftig-
heid van Gallium Alloy Gf in zeven maanden niet, terwijl die 
van Amalcap afnam.27 

4.1.2 In vivo-onderzoek 
Uit Gallium Alloy komen in speeksel Ga, In en Cu vrij, naar 
veelheid in de genoemde volgorde, en de andere metalen nau-
welijks.29 Een deel van het Ga wordt intestinaal opgenomen en 
belandt in de lever en nier, waaruit het in de loop van één 
maand weer verdwijnt. Bot neemt ook Ga op en het blijft daar 
langer. De excretie geschiedt met de urine en via de faeces na 
passage van de gal.'° 

Een verpulverde nikkel-chroom-galliumlegering die aan 
ratten werd gevoerd, veroorzaakte veel enstigere laesies aan de 
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Expansie 
(pm/cm) 

Kruip 
(N/mm=) 

Drukvastheid 
(N/mm,) 

1 	uur 24 uur 7 dagen 1 uur 24 uur 

> -10 	én < +20 maximaal 3% > SO > 300 

-3 5 0,10 78 320 

-3 0,09 142 421 

+45 +46 0,03 110 343 
+40 0,09 128 345 

-5 1,04 105 365 

-5 0,22 155 414 

-3 -7 0,27 143 410 

-3 +5 0,23 203 404 

-6 0,09 282 546 

-3 -7 0,42 108 310 

organen dan verpulverd nikkel-chroom en kobalt-chroom." 
Op grond van schadelijk gebleken hoeveelheden Ga in dier-
proeven zou Gallium Alloy GF biocompatibel zijn.24 De in 72 
uur vrijkomende hoeveelheid Ga (± 70.000 ppb) uit proef-
staafjes,28 ondersteunt deze conclusie. Toediening van veel Ga 
aan mensen veroorzaakte een metaalsmaak en huiduitslag en 
onderdrukte het botmerg.32 Bij de behandeling van kanker 
bleek Ga in het bijzonder de nieren te beschadigen.28 

Of Ga carcinogeen is, is nog niet duidelijk, maar er bestaat 
enige aanwijzing voor mutageniteit." 

Subcutane implantatie van Cu-Ga en Au-Ga ging gepaard 
met forse ontsteking en snel verval van het materiaal." 28 

Rondom amalgaam werd een dun laagje bindweefsel aange-
troffen, terwijl rond Au-Ga-Sn een zwarte corrosielaag omge-
ven was door een dikke laag fibreus bindweefsel. 

Pulpalaesies kwamen onder een legering van Ga-Pd-Sn niet 
vaker voor dan onder zilveramalgaam, hoewel in apen ernsti- 
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Afb.l. Enzymvorming (= BD activiteit) onder 

invloed van gedurende 0-8 uur, 8-48 uur en 48-72 

uur weggelekte stoffen uit teflon (deze controle 

remt ondanks een matige zinkafgifte niet), Gallium 

Alloy GF, Dispersalloy, Tytin en puur gallium." 

ge reacties optraden." Na restauratie met galliumlegeringen 
was vaker pijn (67%) aanwezig dan na restauratie met amal-
gaam (29%). Acht maanden later was bij 39% nog pijn aan-
wezig en waren deswege drie van de 30 galliumvullingen ver-
wijderd. Over de oorzaak van de pijn kon slechts worden 
gespeculeerd." 

4.2 Allergie 

Allergische reacties op galliumvullingen zijn niet gevonden,' 
maar zijn ook weinig onderzocht. Pd kan sensibiliseren."" 
Huidtesten bij een kleine groep tandartsen en studenten met 
tin- en palladiumchloride, kopersulfaat en Ga waren negate£2435  

Over lichenoïde laesies in de mond wordt niet gesproken, 
maar gezien de kleine aantallen proefpersonen zegt dit weinig. 
Omdat galliumvullingen pas kort en in kleine aantallen zijn 
aangebracht, zal allergie (nog?) niet vaak optreden. 

5 Slot 

Ondanks enkele gunstige fysische eigenschappen van gallium 
legeringen, die vergelijkbaar zijn met zilveramalgaam, lijken 
vooral corrosie en expansie (van Gallium Alloy GF) proble-
men te geven. In het kortlopende klinisch onderzoek voldoet 
het materiaal volgens sommigen, maar anderen concludeer-
den dat Gallium Alloy GF een ongeschikt vulmateriaal is, van-
wege vele, ernstige tekortkomingen. 

Kwik is toxischer dan Ga. Hoewel aanmerkelijk méér Ga 
dan Hg uit vullingen vrijkomt, is dat waarschijnlijk onvol-
doende voor systemisch toxische effecten. Allergische reacties 
zijn niet voor Ga (wel voor Pd) gerapporteerd, maar conclu-
sies in dezen lijken voorbarig. 

De hang naar tandkleurige vullingen zal de introductie van 
galliumvullingen in de weg staan, zo zij al vanuit het oogpunt 
van gezondheid boven amalgaam te prefereren zijn. 
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Summary 

PHYSICAL PROPERTIES OF GALLIUM-BASED RESTORATIVE ALLOYS AND THEIR BIOCOMPATIBILITY 

Key words: Gallium — Biocompatibility 

Some of the physical properties of gallium-based dental alloys for restorative goals equal those of dental silver 
amalgam, but the results of the relatively few and short-term studies of their clinical behaviour differ. Corrosion, 

discoloration, rough surface, expansion and fractures of the margins and possibly the teeth, may pose serious 

problems and are assessed to make the clinical use premature. Handling characteristics are less favourable than for 
silveramalgam. 

Gallium alloys release a substantial amount of gallium. Results of toxicity studies with cellcultures differ. 

Compared to some brands of silver amalgams the alloys seem to be somewhat more cytotoxic during a longer period 

of time. However, the gallium released by the restorations would be insufficient to harm the patients. Implants of 

(early) alliages evoked more serious reactions than silver amalgam. Sensitivation is not reported, but few restorations 
have been made and allergic studies are scarce. 
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