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Izbor biomaterijala u ortopedskoj hirurgiji

Selection of biomaterials in orthopedic surgery
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Uvod

Biokompatibilni materijali su oni materijali koji se pri-
menjuju u kontaktu sa ¢elijama, tkivima ili telesnim te¢nos-
tima ljudskog organizma. Najcesce se koriste za zamenu ili
nadogradnju strukturnih komponenti ljudskog organizma ka-
ko bi se nadomestila oSte¢enja do kojih dolazi zbog starenja,
bolesti ili nesre¢nih slucajeva.

Materijali koji se koriste za izradu medicinskih im-
plantata moraju da zadovolje odredene kriterijume i imaju
sledeca svojstva ':

— biokompatibilnost — materijali koji se implantiraju u Zi-
vi organizam moraju se odlikovati izrazitom biokompatibil-
nos¢u, odnosno, izrazitim afinitetom celija prema povrSini
implantata. Postoji veliki broj materijala koji su, sa Cisto in-
zenjerskog aspekta, idealni za izradu implantata. Medutim,
ukoliko tkivo ne moze da prihvati ,,strano telo, onda je ono,
ma koliko da su njegovi kvaliteti superiorni sa inzenjerskog
aspekta, neprihvatljivo za izradu implantata;

— netoksi¢nost — ovo je izuzetno vazna karakteristika bi-
omedicinskih materijala s obzirom na to da oslobadanje me-
talnih jona i drugih produkata moZe uticati na pojavu raka,
deformiteta, alergija, nekroza, kalcifikacija i zapaljenjskih
procesa;

— otpornost prema koroziji — u idealnom slucaju biokom-
patibilni metalni materijali ne bi trebalo uopste da korodiraju
kada se nalaze u dodiru sa zivim tkivima;

— izdrZljivost — materijali usadeni u ljudski organizam u
vidu implantata tokom celog svog radnog veka trebalo bi da
funkcioniSu bez ikakvih oStecenja, §to podrazumeva njihovu
visoku zamornu ¢vrstocu pri koroziji 1 zamornu ¢vrstocu pri

trenju i koroziji, ali i minimalno oslobadanje Cestica prilikom
pojave trenja i habanja;

— ¢vrstocu i zilavost — dimenzije implantata ograni¢ene
su 1 moraju teZziti Sto manjim vrednostima zbog ograni¢enog
prostora u ljudskom organizmu, a vrednosti ¢vrstoce i zila-
vosti moraju biti dovoljno visoke;

— niske vrednosti modula elasti¢nosti — Jangovi moduli bi-
okompatibilnih materijala, koji se danas koriste u ortopedskoj
hirurgiji, pet do deset puta visi su od Jangovog modula kosti,
Sto je izuzetno nepovoljna karakteristika ovih materijala s ob-
zirom na to da razlika modula elasti¢nosti metalnog materijala
i kosti, koji se nalaze u kontaktu, uslovljava znacajno optere-
¢enje kosti i kao rezultat ima smanjenje gustine kostiju.

Implantati imaju komplikovanu konfiguraciju i izraduju
se od legura pogodnih za precizno livenje u vakuumu, kova-
nje i hladno deformisanje uz neophodnu zavr$nu mehanic¢ku
obradu, sa ciljem da se poveca otpornost implantata na lom
usled zamora materijala °.

Materijali za primenu u ortopediji

Danas se u ortopedskoj hirurgiji uglavnom koriste ner-
dajuci celici (austenitni i precipitaciono ojacani), superlegure
na bazi kobalta (Co-Cr legure), titan i njegove legure i, veo-
ma retko, kompozitni materijali °.

Nerdajuci celici
Postoji mnogo legura koje se komercijalno identifikuju
kao nerdajuc¢i Celik. Kao biomaterijal koji se koristi u orto-

pedskoj hirurgiji, koriste se samo austenitni i precipitaciono
ojacani Celici (tabela 1).

Cortrespondence to: Branko Risti¢, Klinicki centar Kragujevac, Klinika za ortopediju i traumatologiju, ul. Luja Pastera 12/14,
34 000 Kragujevac, Stbija. Tel.: +381 34 370 046, +381 63 606 779. E-mail: branko.tistic@gmail.com
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Tabela 1

Materijali i njihova primena u ortopediji

Vrsta materijala

Primena

Metali
Nerdajuci ¢elici
austenitni - AISI 316, 316L, 316LVM, 316Ti,
317,321
precipitaciono ojacani — AISI 630 (17-4PH)
Titan i titanove legure
Ti
Ti-6Al-4V
Ti-6Al-7Nb
Kobaltove superlegure
Co-Cr
Co-Cr-Mo
Magnezijum
Tantal (Trabekularni metal)
Keramike
aluminijum oksid - Al,O3
cirkonijum oksid — ZrO?
kalcijum fosfat
kalcijum sulfat
ugljenik
Polimeri
silikon
poliester
polietilen (PE)
polimetilmetakrilat (PMMA)

Vestacki zglobovi, fiksatori preloma kostiju

Vestacki zglobovi

Vestacki zglobovi, fiksatori preloma kostiju

Vestacki zglobovi
Vestacki zglobovi

Delovi implantata kuka

Delovi implantata kuka

Dodatak za zarastanje kostiju, povrsinske prevlake za vestacke kukove
Dodatak za zarastanje kostiju

Prevlake na ortopedskim implantima

Zglobovi prstiju

Fiksiranje preloma

Delovi implantata kolena i kuka, vestacki ligamenti i tetive
Kostani cement,

Nelegirano zelezo, ugljeni¢ni Celici i drugi legirani Celi-
ci ne mogu se koristiti u ortopedskoj hirurgiji za proizvodnju
implantata, posto su podlozni koroziji u agresivnim rastvo-
rima koji sadrze kiseonik.

Uprkos svojoj visokoj otpornosti na koroziju, austenitni
celici tipa Cr-Ni-Fe izloZeni su kontaktnoj koroziji, interkri-
stalnoj koroziji, naponskoj koroziji i pojavi ljuspanja (pi-
ting). Ovi procesi mogu da dovedu do prelaska metalnih jona
u okolna tkiva sa neZeljenim bioloskim posledicama i, do-
datno, u velikoj meri mogu da smanje mehanicke karakteris-
tike (umanje ¢vrstocu) legure.

Prisustvo hroma u nerdaju¢im celicima dovodi do stva-
ranja samoregenerativnog oksidnog sloja koji je otporan na
perforacije i ima visok stepen elektrootpornosti i time obez-
beduje zastitu od korozije u najveéoj meri. Nikl, kao legira-
juci element povecava otpornost na koroziju i obezbeduje
bolju obradivost ¢elika, naro€ito kovnost. Molibden, obezbe-
duje viSu otpornost na ljuspanje, a magnezijum i silicijum
uticu na poboljSanje obradivosti. Ugljenik mora biti pod
strogom kontrolom jer je njegovo prisustvo nepozeljno; sa-
drzaj ugljenika ne sme da prede 0,03% posSto sa legirajuéim
elementima gradi karbide koji su nepovoljni (naroc€ito karbid
hroma). Vezivanje hroma stvara zone sa smanjenom otpor-
noséu na koroziju, a kako se karbidi najéesce izdvajaju po
granicama zrna kristala, to pospesuje interkristalnu koroziju,
kao i nepravilnosti u mikro uslovima kristalne resetke sa po-
sledicom pogoranja mehanickih svojstava *.

Kontaktna korozija moze se pojaviti kod implantata iz-
radenih od nerdajuceg cCelika. Ako su dva dela implantata
montirana jedan uz drugi na primer ploca-vijak, zazor izme-
du njih ima nizu koncentraciju kiseonika nego u susednim
zonama i time se formira tzv. koncentracijska kiseonicka ce-
lija sa naponom koji je sposoban da prevazide pasivni kara-

kter zastitnog sloja oksida hroma koji je formiran na povrsini
legure, Sto omogucuje pojavu lokalne korozije i njeno napre-
dovanje. Ova vrsta korozije se ne o¢ekuje i ne pojavljuje kod
monolitnih implantata, kao §to je endoproteza kuka.

Kod svih materijala moZze do¢i do loma usled zamora,
ako su izlozeni naizmeni¢no promenljivom opterecenju, ka-
kvo se ocekuje narocito za femoralnu komponentu endopro-
teze zgloba kuka. Zamorni lom pocinje sa malim prslinama
usled neke nepravilnosti u kristalnoj resetki ili greske meha-
nicke obrade i ta se prslina stalno povecava sa svakim ciklu-
som promene opterecenja, odnosno naponskog stanja, sve
dok ne dostigne kriti¢nu veli¢inu i ne dode do loma °. Da bi
se izbeglo prisustvo bilo kakvih ukljuc¢aka koji mogu da do-
vedu do greske kristalne reSetke ili pojave inicijalne prsline,
nerdajuci celik AIST 316LVM se topi u vakuumu.

Od nerdajucih celika prave se delovi zglobnih proteza
(totalna proteza kuka, kolena, ramena i lakta), delovi za fik-
saciju preloma kao $to su plocice, zavrtnji, eksterni fiksatori i
delovi za fiksiranje kicme (slika 1).
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SL 1 — Razni delovi u ortopedskoj hirurgiji napravljeni od
nerdajudih celika

Risti¢ B, et al. Vojnosanit Pregl 2010; 67(10): 847—855.
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Kobaltove superlegure

Superlegure se koriste zbog toga §to Cisti metali ne mo-
gu da ispune sve zahteve za dobru proizvodnju implantata.
Odgovarajuci legirajuci elementi se dodaju radi poboljsanja
mehanickih karakteristika, povecanja ¢vrstoce i otpornosti na
koroziju, obradivosti (kovnost) itd.

Razvoj i istraZivanje superlegura na bazi kobalta datira
od pocetka dvadesetog veka, kada je patentirana prva superle-
gura na bazi kobalta Co-Cr-Mo, pod nazivom Vitalium dentu-
ra, koja je bila namenjena za primenu u zubarstvu. Daljim
njenim razvojem i modifikacijom razvijene su superlegure po-
godne za kovanje 1 precizno livenje, a koristile su se za izradu
visokotermootpornih delova, za turbo kompresore avionskih
motora i turbina, kao i za proizvodnju implantata komplikova-
ne konfiguracije. U pocetku, ovaj materijal bio je poznat pod
komercijalnim nazivom BS21 i proizvodio se u obliku granula,
a pretapanje je radeno u indirektnim luénim peéima .

Za proizvodnju delova komplikovane konfiguracije, ko-
risteci uslove i metode koje su razvijene za potrebe zubars-
tva, razvijen je postupak preciznog livenja, a kada su u pita-
nju implantati, livenje se obavlja u vakuumu. Legure tipa
Co-Cr-Mo (ASTM F-175) pogodne su za livenje .

U okviru HIP (high isostatic pressure) postupka, legura
Co-Cr-Mo dovodi se do nivoa praha i time se postize mak-
simalno zaposedanje kristalne resetke bez mikroporoznosti,
uz dobijanje veoma homogene sitnozrnaste strukture sa viso-
kim mehanickim karakteristikama.

Legure tipa Co-Cr-Ni-Mo mogu se obradivati kovanjem
u toplom stanju ili hladnim vuéenjem. Kovanjem se postize
fina homogena sitnozrnasta kristalna struktura bez prisustva
mikroporoziteta §to dovodi do povec¢anja mehanickih karak-
teristika. S obzirom na veoma dobre mehanicke osobine, ko-
risti se u ortopedskoj hirurgiji kako za proizvodnju femoralne
komponente endoproteze zgloba kuka i kolena (slika 2a i
2b), tako i za elemente interne fiksacije (plo€ice, vijci, inter-
medularni klinovi itd).

svrhe poCeo da se upotrebljava znatno kasnije nego drugi
metalni biokompatibilni materijali, njegova upotreba u medi-
cinske svrhe ubrzo je znacajno uvecana zahvaljujuéi njego-
vim izuzetnim svojstvima kao §to su: relativno visoka speci-
ficna Cvrstoca, nizak modul elasti¢nosti, velika biokompati-
bilnost i izuzetno nizak nivo toksi¢nosti, ali i lo§ije triboloske
karakteristike pogotovo kada se uporedi sa nerdaju¢im celi-
cima i Co-Cr legurama. Zahvaljujuci brzoj reakciji titana sa
kiseonikom na sobnoj temperaturi, na povrsini titana obra-
zuje se veoma stabilan pasivizirajuéi zastitni oksidni film ®.

Krajem XX i pocetkom XXI veka, u biomedicinskom
inZenjerstvu najce$ée su se koristili komercijalno ¢ist (CP)
titan i legura Ti-6A1-4V °.

Komercijalno dist titan, koji se popularno obelezava
kao CP titan, odlikuje se jednofaznom o mikrostrukturom.
Titan CP moze sadrzavati izuzetno nisku koli¢inu gvozda,
azota i kiseonika, dok je ukupan sadrzaj ostalih elemenata
obavezno nizi od 0,7%. Zbog neznatnih, ali strogo definisa-
nih razlika u sastavu, CP titan se proizvodi u Cetiri osnovna
sastava, koji se obelezavaju brojevima od 1 do 4. Sa poras-
tom broja raste i vrednost zatezne ¢vrstoce kojom se odlikuju
ti sastavi. U odnosu na legure titana, Cist titan se karakteriSe
poveéanom otpornoscu prema koroziji, dok se a legure titana
odlikuju boljom otpornos$éu prema povisenim temperaturama
i boljom zavarljivo$éu od B legura, pri ¢emu im je ¢vrstoca i
mogucnost oblikovanja niza.

Komercijalno Cist titan pre svega koristi se u stomato-
logiji za izradu dentalnih implantata, mada se koristi i u or-
topediji u vidu zicanih mrezica, koje sluze kao porozne pre-
vlake sinterovane na povrsini vestackih zglobova izradenih
od legura titana.

Titan i legure titana, posebno legure a +  tipa kao Sto
je Ti-6Al-4V, smatraju se najprikladnijim biokompatibilnim
metalnim materijalima zbog njihove odlicne kombinacije
mehanickih karakteristika, otpornosti prema koroziji i bio-
kompatibilnosti. Medutim, vrednost njihovih modula elastic-
nosti ipak je znacajno viSa od vrednosti modula elasti¢nosti

Sl 2 — Primena legura u ortopediji
a) delovi vestackog kolena i kuka napravljeni od Co-Cr superlegure; b) delovi napravljeni od legure titana

Titan i njegove legure

Titan je izuzetno reaktivan element, koji se u zemljinoj
kori nalazi u vidu stabilnog oksida, $to samo potvrduje ¢inje-
nicu da je metalni titan i kiseonik tesko razdvojiti. 1z tog ra-
zloga titan je tek krajem Cetvrte decenije proslog veka usao u
komercijalnu upotrebu u SAD. Iako je titan u medicinske

Risti¢ B, et al. Vojnosanit Pregl 2010; 67(10): 847—855.

ljudske kosti. Pored toga, istrazivanja vodena tokom protekle
decenije pokazala su da je vanadijum izuzetno toksican, pa
se iz tog razloga intenzivno radi na razvoju novih legura koje
sadrze elemente koji ne bi bili toksi¢ni za ljudski organizam.
Pored toga, za razvoj novih biokompatibilnih legura titana,
izuzetno je znacajno i da se postignu nize vrednosti modula
elasti¢nosti.
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Osnovna ideja u razvoju novih legura za primenu u me-
dicini je, stoga, da se vanadijum i aluminijum zamene nio-
bijumom, tantalom i cirkonijumom, ne bi li se na taj nacin
izbegle negativne karakteristike do sada Siroko primenjivane
Ti-6Al1-4V legure, jer se pokazalo da je toksi¢nost pomenutih
elemenata izuzetno niska.

Legura Ti-13Nb-13Zr, razvijena u SAD, pokazuje izu-
zetna svojstva. To je legura titana tip B i odlikuje se niskim
vrednostima modula elasti¢nosti i ¢vrsto¢om znacajno pobo-
ljSanom u odnosu na komercijalnu Ti-6Al1-4V leguru, zbog
dega je izuzetno interesantna za primenu u biomedicinskom
inZenjerstvu ’ (slika 2b).

Relativno niska tvrdoéa legura titana, medutim, utice na
njihovu slabu otpornost na habanje, pa se ove legure bez
prethodne dodatne povrsinske obrade, kao §to je jonska im-
plementacija, ne mogu koristiti za izradu zglobnih povrSina.

Porozni materijali

Jedan od najozbiljnijih problema u klini¢koj praksi, koji
se javlja kod ugradnje endoproteze zgloba kuka, jeste razlaba-
vljenje (otkaz fiksacije, uévrséenja) endoproteze zgloba kuka
za kost. Kod cementnih endoproteza koristi se polimetilmeta-
krilat (,,koStani cement®) za uc¢vrSéenje endoproteze za kost.
Kod bescementnih endoproteza, kao zamena za cement koriste
se porozni materijali koji se nanose na endoprotezu i omogu-
¢avaju da kost uraste u poroznu strukturu i time se obezbedi
fiksacija (ucvrSéenje) endoproteze. Postoji Citav niz ovakvih
materijala koji se stalno laboratorijski i klinicki ispituju. Raz-
matra se primena poroznih prevlaka od metala, polimera, ke-
ramike i kompozitnih materijala (slike 3a i b) °.

zatim urasta kost. Ovo urastanje se odvija progresivno, tako da
ve¢ nakon tri nedelje moze da uraste i do 1 500 mikrona.

Kada dode do homogenizacije urasle kosti u porozni
sloj 1 kosti koja je neposredno okruzuje, implantat moze da
preuzme i prenese puno opterecenje.

Prisan kontakt sa protezom, poroznim slojem i adekvatna
imobilizacija predstavljaju vazne preduslove za uspe$no uras-
tanje kosti. Veoma je tesko tehnicki ostvariti dobar kontakt po
celoj povrsini implantata, ali klinicka i eksperimentalna istra-
zivanja pokazala su da kost moZe da premosti i popuni znacaj-
ne procepe, ispuni Supljine i uraste u porozni materijal.

Kod primene endoproteza sa poroznim materijalima do-
lazi do znacajnog povecéanja aktivne kontaktne povrSine izme-
du kostanog tkiva i metala, §to obezbeduje uslove za poveca-
nje mogucnosti difundovanja metalnih jona u okolno tkivo.

,»Irabekularni metal® je posebna vrsta poroznog mate-
rijala koji je razvila firma Zimmer '°. To je biomaterijal &ija
je struktura najslinija strukturi spongiozne (trabekularne)
kosti. Celularna struktura trabekularnog metala priblizava se
fizickim i mehani¢kim osobinama kosti vise nego bilo koji
drugi sinteticki materijal. Jedinstvena, visokoporozna, trabe-
kularna konfiguracija obezbeduje brzu i izdasnu infiltraciju
kostanog tkiva. Kristalna mikrotekstura trabekularnog metala
je konduktivna za direktnu apoziciju kostanog tkiva.

Tantal od kojeg se pravi trabekularni metal ima jacinu i
otpornost na koroziju uz izvrsnu biokompatibilnost, i kao ta-
kav se uspesno primenjuje u hirurgiji vise od 50 godina (kao
ploCe za kranioplastiku (neurohirurgija) ili za delove pej-
smejkera (kardiohirurgija) (slika 4) °.

Sl 3 — Porozne prevlake
a) izgled proteza kuka i kolena na koje su naneSene porozne
prevlake; b) makroskopski i mikroskopski izgled urastanja Kosti u
poroznu prevlaku

Histoloski posmatrano, proces urastanja kosti u porozni
sloj (osteointegracija) isti je kao i kod zarastanja polomljene
kosti. Nakon implantacije, u prvoj fazi, u poroznom sloju pri-
sutne su krvne celije, zatim prorasta mlado vezivno tkivo, a

Magnezijum predstavlja perspektivan biomaterijal za
zamenu delova kostiju zbog odli¢nih karakteristika, kao §to
su niska energija jonizacije i odgovarajuca jacina, dobra bio-
kompatibilnost i bioloska razgradivost. Otvorene celijske
strukture pene magnezijuma omogucavaju brzu integraciju sa
kostima domacina i obezbeduju prostor za odrzavanje stabil-
ne prokrvljenosti i urastanje novih tkiva kostiju '

Uvodenje odgovaraju¢ih biomaterijala, kao S$to su
Scaffold biomaterijali, u ranu mogu da izazovu fiziolosku re-
generaciju tkiva. Na taj nac¢in moze da se podstakne regene-
racija Sirokog spektra ortopedskih i mekih tkiva nakon pov-
rede, kao Sto su hrskavice, kosti, tetive, ligamenati, i perifer-
ni nervi (slika 5) '*.

Inzenjerstvo tkiva nastoji da unapredi sposobnost rege-
neracije ljudskog tkiva putem dizajniranja biorazgradivih
»skela® (Scaffold) koje su naseljene relevantnim celijama i
signalnim molekulima.

Risti¢ B, et al. Vojnosanit Pregl 2010; 67(10): 847—855.
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SL. 5 — Izgled skafold (Scaffold) biomaterijala

Koncept ovog biomaterijala i implantata koji su od nje-
ga napravljeni sasvim je nov i razlikuje se od svih ranije po-
znatih. Naime, nakon implantacije ovaj ,,pametni materijal®,
jednostavno receno, ,,0Zivi“, prilagodava se potrebama orga-
nizma i njegovom metabolizmu i na kraju, nestaje (umire), a
na njegovo mesto dolazi novoformirano tkivo.

Inzenjerstvo kostiju zahteva takve ,,skele” koje obezbe-
duju privremenu mehanic¢ku podrsku i kasnije se degradiraju
brzinom koja je sli¢na brzini regeneracije nove kosti.

Ovaj biomaterijal sastoji se od bioneresorbilne i organi-
zmu potrebne komponente (hidroksiapatita i trikalcijum fos-
fata) i bioresorbilne polimerne komponente. Vremenom se
polimer resorbuje i nestaje, a produkti njegove razgradnje —
voda i ugljendioksid — nisu nimalo Stetni za organizam. Po-
limer nestaje istom brzinom kojom se formira novo tkivo or-
ganizma, tako da na kraju procesa reparacije, mesto polimera
zauzima novo tkivo koje je sam organizam stvorio. Iz tih ra-
zloga, proliferacija tkiva kroz implant je potpuna.

Porozna struktura ovih materijala daje mogucnost za
njihova razli¢ita mehanicka svojstva kao $to su izuzetna me-
hanicka efikasnost po jedinici mase.

Skafold biomaterijali, u smesi sa faktorima rasta, formi-
raju novu grupu pametnih biomaterijala koji poseduju ne sa-
mo konektivna svojstva, nego i induktivna, tako da mogu da
ubrzavaju proces rekonstrukcije i oporavka. Proces rekons-
trukcije moZe se ubrzati unoSenjem odredenih faktora rasta u
sam materijal. Ako srastanje odredenog preloma traje dva
meseca, sa faktorima rasta taj proces moze se gotovo dvos-
truko skratiti. To omogucava kvalitetniji nacin Zivota sva-
kom bolesniku tokom i nakon zahvata .

Keramicki materijali

Keramicki materijali koji se koriste u proizvodnji im-
plantata sadrze Ciste i veoma sitne kristale oksida aluminiju-
ma ili cirkonijuma.

Keramicki materijali su hemijski i bioloski inertni pre-
ma svim tecnostima iz organizma vise od svih materijala koji
se koriste za proizvodnju implantata. Poseduju narocito viso-
ku tvrdo¢u, te su otporni na habanje i oStecenja koja mogu
nastupiti ukoliko deli¢i koStane mase, koStanog cementa ili
pak cCestica metala dodu u dodir sa povrSinama delova izra-
denih od keramike .

Usled visoke krutosti, keramicki materijali nisu podloz-
ni nikakvim deformacijama. Ukoliko naprezanje prede odre-
denu granicu, dolazi do pucanja. Takode, komponente koje
su neposredno u kontaktu sa keramickim materijalima, mo-
raju biti tacno obradene, jer svako prinudno prilagodavanje
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dovodi do pucanja. Keramicki materijali imaju izuzetno ni-
zak koeficijent trenja (slika 6).

SL. 6 — Komponente endoproteze od keramickih materijala

Komponente endoproteze koje se izraduju od keramic-
kih materijala su glavica i ulozak bescementne acetabularne
casice.

Keramicki materijal od kristala oksida aluminijuma,
Al,O3, poznat je pod imenom ,,Biolox* 1 Kerami¢ki mate-
rijal od kristala oksida cirkonijuma znatno je jaci od kerami-
¢kog materijala na bazi oksida aluminijuma i poznat je pod
imenom ZTA keramika.

Hidroksiapatit je keramicki materijal koji se koristi za
oblaganje komponenti bescementne totalne endoproteze
zgloba kuka, proksimalni deo femoralne komponente i me-
talni deo acetabularne komponente. U poroznu oblogu od hi-
droksiapatita proraste kostano tkivo i tako brze i bolje vezuje
komponente bescementne endoproteze.

Polimeri

Za izradu komponenti endoproteze zgloba kuka, mate-
rijal mora da ispunjava odredene mehanicke karakteristike,
otpornost na habanje, ali i da poseduje osobinu biokompati-
bilnosti. Jedini materijal od plasticne mase koji je za sada
prihvatljiv za izradu implantata je ultrateski visokomoleku-
larni polietilen, UHMWPE, DIN 58834, poznat pod komer-
cijalnim nazivom ,,chirulen® 7

Od polietilena u granulama, pod visokim pritiskom na
odgovarajucoj temperaturi, proizvode se ploce razlicitih de-
bljina, od kojih se seCenjem proizvode polufabrikati u obliku
Sipki, a njihovom mehani¢kom obradom se izraduju kompo-
nente za endoprotezu zgloba kuka i kolena (slika 7).

L'\J W S~
- W \_/

S

SIL. 7 — Delovi proteza od polietilena (UHMWPE)

Sterilizacija delova od polietilena nije jednostavna. Nije
dozvoljena sterilizacija na visokim temperaturama, jer dolazi
do deformacija i promene mehanickih karakteristika. Uobi-
Cajena je sterilizacija ,,gama“ zracima i etilen oksidom.
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Kompozitni materijali

Kompozitni materijal za izradu proteze kuka poznat je
kao karbon-karbon-kompozit. Koriste se ugljeni¢na vlakna i
ugljenik u prahu. Oblikovanje se vr$i u kalupima, a zatim
sledi sinterovanje. Ima odgovarajucu biokompatibilnost, ali
zbog neodgovarajuc¢ih mehanickih karakteristika nije nasao
Siru primenu u klini¢koj praksi. Na slici 8 pokazan je stem
proteze kuka od kompozitnog materijala .

Sl. 8 — Vestacki kuk od kompozitnog materijala

Bioresorptivni materijali

Bioresorptivni materijali tokom vremena dovode do re-
sorpcije implantata, a njihovo mesto se popunjava novim ko-
Stanim tkivom. Ovako izraden implantat odrzava korektnu
repoziciju, dok ne dode do ostointegracije. Nije povoljno ako
je brzina (gradijent) resorpcije ve¢i od brzine stvaranja nove
kostane mase. U tom slucaju, moze da se pojavi razredenje
kostane mase na mestu gde je bio postavljen implantat, ¢ime
se dovodi u pitanje ispravna repozicija oste¢enih delova .

Materijal za bioresorptivne implantate je na bazi poli-
glikolaktata. Na slikama 9a i b prikazan je bioresorptivni im-
plantat (vijak) koji se koristi u ortopediji za ligamentoplasti-
ku zgloba kolena.

b

tri meseca posle operacije 12 meseci posle operacije
SL. 9 — Bioresorptivni vijci
a) izgled bioresorptivnih vijaka; b) postoperativni
radiografski snimci kolena kod kojih su koris$éeni
bioresorptivni vijci (posle 12 meseci vijak je potpuno nestao)

Primena metala i legura u ortopediji

U oblasti ortopedije koja se bavi skeletnim poreme-
¢ajima, kao $to su povrede ili oboljenja kosti, zglobova,
ki¢me, miSica i tetiva, legure titana, nerdajuci celici i ko-

baltove superlegure nalaze Siroku primenu u stabilizaciji
ozleda potpornog tkiva ili kao zamena za koStano tkivo.
Metalni implantati, koji se Cesto koriste u ortopedskoj hi-
rurgiji ukljucuju zglobne proteze (totalne proteze kuka,
kolena, ramena i lakta), delove za fiksaciju preloma (plo-
Cice, zavrtnji, eksterni fiksatori) i delove za fiksiranje ki-
¢me '°.

Operacije kojima se hirurS§kim putem zamenjuju zglo-
bovi deo su uobicajene medicinske prakse.

Kad je re¢ o totalnoj protezi kuka bitno je pomenuti
da se glava butne proteze najéesce izraduje od legure ko-
balt-hrom ili keramike, dok se komponenta koja zapravo
zamenjuje butnu kost (stem) izraduje od legure titana. Po-
kretni delovi zgloba, koji se medusobno dodiruju, kao $to
je CaSica butne kosti, obi¢no se izraduju od legure kobalt-
hrom, keramike i polietilena velike gustine kako bi se po-
stiglo znacajno smanjenje trenja izmedu kliznih povrSina
zgloba 7.

Na osnovu istrazivanja utvrdeno je da su titanove legure
u kontaktu sa polietilenom neotporne na habanje, te se kod
izrade endoproteze zgloba kuka koristi kombinacija femoral-
ne komponente od legure titana i glavice (dodiruje se sa
acetabularnom kapicom od polietilena) izradene od legure
kobalta, Celika ili najéesce od keramike, koja se lako polira i
otporna je na habanje (slike 10a i b).

Ti-BAl-4\ Stam

CoCritg

SI. 10 — Razli¢iti materijali kod proteze kuka
a) proteze kuka; b) komponente proteze vestatkog kuka

Konstrukcije totalnih zglobnih proteza i materijali od
kojih se one izraduju znacajno su unapredene poslednjih de-
cenija, ali problem njihovog zivotnog veka i dalje postoji
zbog Cega su istrazivanja vezana za ovu problematiku od
izuzetnog znacaja.

Risti¢ B, et al. Vojnosanit Pregl 2010; 67(10): 847—855.
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Primer izbora materijala za femoralni deo proteze
vesStackog kuka

Dok je ugradnja implantata relativno jednostavna s
mehanickog glediSta, ve¢i problem ¢ini biokompatibilnost, tj.
hoce 1i organizam prihvatiti strano telo i da li ¢e do¢i do
nezeljenih medudelovanja.

Ovde se kao primer razraduje izbor materijala samo za
stem femoralnog dela vestackog kuka (slike 11), jer u obzir
dolazi niz razli€itih vrsta materijala, s veCom ili manjom
trajnoS¢u i cenom. Casica kuka (,,klizni lezaj*) ovde nije
analizirana, budu¢i da se ona uglavnom izraduje samo od
polietilena visoke gustine (UHMWPE) ili od keramike od
kojih se trazi Sto nizi faktor trenja.

Cement
Acetabularna
proteza
Femoralna

rote

SL 11 — Skica proteze vestackog kuka (levo) i RTG snimak
ugradene proteze (desno)

Da bi se pravilno izabrao materijal za protezu, potrebno
je dobro poznavati strukturu kosti i njena svojstva. Treba
znati da je kost zivo tkivo sastavljeno od anorganskih mate-
rija koji sadrze takve kristale koji ¢ine kost krtom, i organ-
skih, zelatinskih materija, koji kost &ine Zilavom '°.

Mehanicke karakteristike kostiju mnogo su losije, od
nekih metalnih i kompozitnih materijala. No, treba znati da
zdrava kost sama zaraSc¢uje 1 ima odli¢nu otpornost na delo-
vanje naizmeni¢nog optereéenja. Zbog toga materijal za
protezu treba da bude mehanicki otporniji od kostiju, jer ima
ograni&enu trajnost .

Zbog opseznosti cele analize nece se definisati naponi
usled statickog i naizmenicnog opterecenja na kuku, koji se
javljaju kao posledica mirovanja ili kretanja.

Analiza zahteva koje bi trebalo da ispune materijali
za veStacki kuk

. - 18-21
Osnovni zahtevi :

1. Prihvatljivost tkiva (PT) — ukazuje na rizik od od-
bacivanja implantata i veoma je vazan zahtev. Ocena ma-
terijala varira od 1 za najlosiji, do 10 za najbolji. Donja
granica prihvatljivosti iznosi 7.

2. Otpornost na koroziju (OK) — veoma je vazan zahtev
jer su telesne tecnosti vodeni rastvori soli i veoma su agre-
sivne na materijal implantata. Korozija je Stetna jer u kombi-
naciji s promenljivim optere¢enjem moze dovesti do loma.
Ocene se, takode, krecu od 1 do 10, a prihvataju se materijali
sa ocenom > 7.

3. Zilavost loma (KIC) — proratun delova dugo se zas-
nivao na naponu tecenja i stepenu sigurnosti. Pored toga Sto
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su radni naponi bili nizi od dozvoljenih dolazilo je do izne-
nadnih lomova. Lom nastaje zbog rasta inicijalnih prslina na
mestima ukljucaka i drugih diskontinuiteta, na koje su pose-
bno osetljivi metali visokog napona tecenja i velike jacine.
Zato je za ovu klasu materijala uveden pojam Zilavost loma,
koji se odnosi na otpor Sirenju prsline.

Donja granica prihvatljivosti je K, = 40 MPam'”

4. Zatezna Cvrstoca (Rm) — iz analize naprezanja proizlazi
da materijal treba da ima zateznu ¢vrsto¢u Rm > 95 MPa.

5. Dinamicka izdrzljivost (Rd) — frekvencija opterecenja
iznosi od 1 do 2,5 x 106 ciklusa godisnje, zavisno od fizicke
aktivnosti ¢oveka. OptereCenje na kuk je oko 2,5-3 tezine
tela, tj. izraCunato promenjivo naprezanje iznosi oko 3,1
MPa. 1z odnosa Rd/Rm = 0,35 dobija se minimalna trazena
vrednost savojne dinamicke izdrzljivosti Rd = 33 MPa.

6. Otpornost na habanje (OH) — radi Sto duzeg veka im-
plantata trazi se Sto veca otpornost na adhezijsko habanje, a
prihvatljivi su materijali sa ocenom > 7.

7. Modul elasti¢nosti (E) — elasti¢éna kompatibilnost im-
plantata i koStane mase vazna je zato da bi se izbegle razlic-
ite elastine deformacije i postupno odvajanje proteze od
kostiju. Nazalost, moduli elasti¢nosti zamenskih materijala
su visi od modula elasti¢nosti kosti, pa je modul elasti¢nosti
zato ciljana vrednost i iznosi 17 kN/mm’.

8. Gustina (R) — pozeljna je sli¢nost izmedu gustine
nadomestka i kostiju. Ciljana vrednost je gustina kostiju i
ona iznosi oko 1,8 g/cm’.

9. Troskovi (C) — ukupni troskovi ukljucuju cenu os-
novnog materijala, troSkove izrade i zavr$ne obrade. Kako
nije moguca masovna proizvodnja, to troskovi proizvodnje i
zavrS$ne obrade postaju bitni u odnosu na ukupne troskove.
Kao najvisi iznosi troskova uzimaju se oni koji odgovaraju
najskupljem materijalu i iznose 60 GBP/kg.

Danas primenjivani materijali za stem proteze veStac-
kog kuka su nerdajuci Celici, Ti-legure i Co-Cr legure. Nova
reSenja traze se unutar polimernih kompozita i keramickih
materijala, kao i nanesenih slojeva postupcima modifikova-
nja povrsine, ali koji su jos u fazi razvoja i ispitivanja.

Kvantitativno poredenje svojstava materijala izvedeno
je metodom granicnih vrednosti, prema vrednosti pokazatelja
vrednovanja M za svaki materijal '>***'

[

1y Y g X 1
M= B - B -— B -
{z | XJ{Z ’ Y}{Z ‘

gde se d, g i ¢ odnose na donju, gornju i ciljanu vrednost

posmatranog svojstva:

- ng, g, N, — oznacava broj donjih, gornjih i ciljanih vred-
nosti svojstava;

- B, Bj, By — su faktori vaznosti za donju, gornju i ciljanu
vrednost svojstava;

- X, Xj, Xk — su donje, gornje i ciljane vrednosti za razma-
trana svojstva materijala;

:l —min

c

- Y, Yj, Yk — su specificirane donje, gornje i ciljane vred-
nosti svojstava.

Pretpostavka primene ove metode je preslikavanje zah-
teva u trazene grani¢ne vrednosti svojstava materijala, i to
kao: donje grani¢ne vrednosti svojstava; gornje grani¢ne
vrednosti svojstava i ciljane vrednosti svojstava.
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Hoce li se na odredeno svojstvo postaviti donja ili gor-
nja grani¢na vrednost (tj. minimum ili maksimum) zavisi od
zeljenih karakteristika koje su odredene primenom, pa se po-
stoje¢e vrednosti nazivaju donjim, odnosno gornjim. Tako,
npr, ako se trazi otporan, ali lak materijal, postavlja se donja
granica za ¢vrstocu i gornja za gustinu.

Na taj nac¢in mogu se eliminisati svi nepogodni materi-
jali iz baze podataka; dakle, oni kod kojih svojstva izlaze iz-
van postavljenih granica, a preostale treba ukljuciti u konac-
no uporedivanje. Zbog toga se metoda grani¢nih vrednosti
svojstava obi¢no primenjuje za optimizaciju pri izboru mate-
rijala i proizvodnih postupaka kod kojih je relativno veliki
broj moguéih varijanti > .

Trazene vrednosti svojstava i faktori vaznosti nalaze se
u tabeli 2, a vrednosti svojstava kandidovanih materijala i
rezultati vrednovanja u tabeli 3.

Kao $to se vidi iz vrednosti pokazatelja vrednovanja M,
titanova legura ima malu prednost nad livenom i kovanom
kobaltovom legurom i nelegiranim titanom. Najbolji medu
Celicima su austenitni nerdaju¢i celik AISI 316L i
precipitacijski ojacani Celik SAE A286.

Ako bi se otpornosti na koroziju pridruzila manja
vaznost, a troSkovima veca, tada bi za manje trajne proteze
prednost dobili obicni austenitni nerdajuci Celici.

Tabela 2

Zahtevana svojstva i faktori vaZnosti

Svojstvo Granica Faktor vaznosti
Prihvatljivost tkiva donja Yi=7 0,2222
Otpornost na koroziju donjaYi=7 0,1944
Zilavost loma donja Yi =40 MPam1/2 0,0833
Dinamicka izdrzljivost donja Yi= 33,25 MPa 0,1389
Zatezna Cvrstoca donja Yi =95 MPa 0,0833
Otpornost na habanje donjaYi=7 0,0833
Modul elasti¢nosti ciljana Yk =17 MPa 0,0833
Gustina ciljana Yk =21 00 kg/m® 0,0556
Troskovi gornja Yj = 60 GBP/kg 0,0556

Tabela 3

Svojstva kandidovanih materijala za protezu vestackog kuka
Vrsta materijala Rm  Rds E KIC R C
(standard — hemijski sastav) PT OK (MPa) (MPa) (GPa) (MPam'?) OH (g/em®)  (GBP/kg) M Rang
AISI 316L (EN X2 CrNiMo 17 13 2)
Fe/<0,03C/16-18,5Cr/10-14Ni/2- 8 7 550 270 198 195 8 7,87 2,8 0,617 5
3Mo/<2Mn/<18Si/< 0,045 P/< 0,03S
AISI 317 (EN X2 CrNiMo 18 12 3)
Fe/<0,08C/17,5-20Cr/11-15Ni/3- 8 7 570 290 193 170 8,5 7,97 3,2 0,633 3
4Mo/<2Mn/<18i/<0,045P/<,03S
AISI 321 (EN X10 CrNiTi 18 10)
Fe/<0,08C/17-19Cr/9-12Ni/<2Mn/<1Si/0,3- 8 7 600 265 197 180 8 7,95 24 0,632 7
0,7Ti/<0,045P/<0,03S
SAE A 286 (DIN X4 NiCrTi 25 15)
54Fe/26Ni/15Cr/2Ti/1,3Mo0/1,3Mn/0,5Si 8 8 1100 370 201 55 9 7,92 2,3 0,631 6
/0,2A1/0,05C
SAE 17-4 PH (EN X5 CrNiCuNb 17 4)
Fe/<0,07C/15,5-17,5C1/3-5Ni/3-5Cu/0,15- 8 8 1300 450 202 50 9 7,82 23 0,633 9
0,45Nb+Ta/<1Mn/<1Si/<0,04P/<0,03S
Co-Cr-Mo (ISO 5832/4) livena
45-65C0/20-30Cr + drugi elem. npr, Fe, 9 9 700 350 225 135 10 8,6 22 0572 2
Mn, Nb, Ni, Ta, W
Co-Cr-Ni-W kovana
40-70Co/19-32Cr + drugi elem. npr. Fe, 9 9 1070 490 230 135 10 8,6 35 0,577 3
Mn, Nb, Ta, W
Nelegirani Ti — kovan 10 10 620 38 112 50 7 453 20 0,590 4
99Ti + drugi elem.
Ti6Al4V 10 10 1020 625 114 90 75 442 20 0,544 1
90Ti/6Al/4V
Epoksidna smola + 70% uglj, Vlakna 7 7 580 170 46 45 7 1,55 60 0,736 10
Kost - — 130 — 17 12 — 1,8 — — —

PT - prihvatljivost tkiva; OK — otpornost na koroziju; Rm — zatezna ¢vrsto¢a; Rds — dinamicka izdrZljivost; E — modul elasti¢nosti; KIC —
Zilavost loma; OH — otpornost na habanje; R — gustina; C — tro$kovi; M — pokazatelj vrednovanja za svaki materijal

Risti¢ B, et al. Vojnosanit Pregl 2010; 67(10): 847—855.
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Zakljudak

Nacin na koji se bira pogodan materijal za ortopedsku
hirurgiju u prvom redu zavisi od broja i vaznosti zahteva i
kriterijuma koji su postavljeni. U sluaju malog broja zahte-
va, velike vaznosti, teziSte je na kvalitativnoj i kvantitativnoj
analizi svojstava i ponaSanja manjeg broja materijala koji
dolaze u uzi izbor, putem informisanja ili iskustva. Primena
kvantitativnih metoda odlucivanja dolazi u obzir kod velikog
broja zahteva i kriterijuma, jer se razmatra relativno veliki
broj prihvatljivih materijala.

Optimalni materijali biraju se kombinovanjem kvanti-
tativnih metoda odlucivanja i ekspertnih znanja. Stepen si-
gurnosti odluka zavisi od prekrivenosti zahteva kvantitativ-
nim pouzdanim vrednostima ili objektivnim procenama.

S obzirom na to da se biokompatibilni materijali ko-
riste ne samo u ortopediji, ve¢ i u drugim oblastima medi-
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cine, gde se nalaze u stalnoj interakciji sa Zivim tkivima,
moze se zakljuciti da je za razvoj novih materijala za pri-
menu u medicini izuzetno zna¢ajno poznavanje i razume-
vanje pomenutih interakcija, zbog ¢ega biokompatibilnost
i netoksi¢nost materijala postaju kriti¢ni faktori daljeg ra-
zvoja implantnih metalnih materijala. Takode, kao osnov-
na smernica daljeg razvoja biokompatibilnih metalnih
materijala izdvaja se i potreba za postizanjem niskih vre-
dnosti modula elasti¢nosti savremenih biokompatibilnih
metalnih legura, koja bi obezbedila $to manju razliku iz-
medu modula elasti¢nosti kosti i implantnog materijala, a
¢ime bi se sprecilo dalje osteénje koStanog tkiva i sma-
njenje gustine kostiju.

Primer izbora materijala za protezu vestackog kuka po-
kazuje da se primenom kvantitativne metode odlucivanja do-
bijaju reSenja u skladu s danasnjim primenama materijala u
praksi.
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