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Sadriaj - Aad sadiZi anadizy biokompatibiinosti malerjala koji
Se ganas ngjceste Korisle u ortopedsko hirurgii. Opisane su
relevantne osobine, predrusti | nedostaci pri Koniscenju u
medicinske svihe: legure Celika 316L, CoCr-isgure, TiRieV, -
legure, . aluminjum | cickonjjum  keramike (AlLO; , Zr0,),
Slakiokeramike, polimere (UHMWPe), kosianog cemenie
(PMMA),  uglienicnih  viakana (CF), hidroksiapatila (HA),
trikeicijurnfosiata  (TFPC), politetrefivoretiena (PTFE} i tian-
nitnds (TiN).
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Biokompatibiinost  materijale, odnosno  prihvatanie
implantata od strane tkiva je od primarnog znalajz pri
proutavanju, pouzdanosti i veka trajanja implaniata.

Poznato je €& se organizam Coveka prema implanaty
ponasa kao prema stranom telu. Pri ugradnj implaniaia
aklivira se mehanizam za odvacivanje koji moZe dovest ac
bume reakcije organizma i neuspednog ishoda postupka
impiantacije.  Tej negalivni-odbojni odziv domagdina
{organizma; prema gosts (implantatu) jednako se mole
dogoditi i prema biolodkim implantatima {2ivim organimz} |
prema tehnitkim  implantatima izradenim od  iehniZkin
materijala

tzbor bioloSkih implantaia, njihova tipizacija | kodiranje
svodi se nez biolodko-rnedicinski problem. dok izbor tehnigkih
implantate sadrZi istraZivanie bickompatibilnosti materijaie koii
se koriste za izradu impianiata | ponaSanja tkiva u njihovor.
prisustvu, $§to zahteve mullidisciplinarna  istraZivanja sz
biomedicinskog i tehnitkog aspekia.

FAKTORI KOJt UTICU NA TKIVNI ODZIV

Reakcije tkiva na strani materjal uprkos njegovo;
biokompatibiinosti, nist v potpunosti eliminisane. Zato je
mogute definisati Sest faklora znafajnih ze ponadanje tkiva
prema impiantaty "

1.Biokompatibiinost ‘materijale;
2.Dizajn implantata;

Z.Mikrostrukiura povrine;

4.8tanje koStanog tkiva;

5.Hirurdka 1ehnika;

6.Dinamike opteredivanja implantata.

+Biokompatibiinos!_maierials - Pod biokompatibiinocu
materijala 2a implantaciiy podrazumeva se slab il potpun
izostanak odgovora tkive na prisustvo  stranpg  tele
(implantata). Na bioinkompatibiine materijale organizam
reaguje odbativanjem, dok bioinertne materijale organizam
podnosi pa se nijednz promenz ne mMoie 2apaziti kako ns
materijatu 1ako | U okolnim | udaljenim tkivima. Onda se kaze
de su biomaterijal | biosistem u ravnotezi.

Premz tome od biomaterijala za izradu onopedskih
implantate zahteva se da budu: netoksiéni, bidinertni. dz ne
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prouzrokuju imunolodki odgovor, da ne stvaraju  hroniéne
inflamatorne reakcije, da nemaju kancerogeni potencijal, dz
Su otporni na korozijy i rastvorfivost, da je moguca
sterilizaciia, da je jednostavan postupak dobijanja i da
posecuju potrebna mehanidka svo}swalz

sDizain implantata - Uspesan dizajn implantata, pored
izbora kvafitelnog  biomaterijala, podrazumeva optimaino
dimenzionisanje implantata, njegovih  krititnih  presekz i
evertualnin skiopova, jecnostavnos! redenja, kake za izrady,
wake | 22 ugradn}u—implamacijum. Broj komponenti bi trebaic
svesti na minimum, 2 pouzdancst implantatz, koja se najpre
ispitufe  eksperimentaino  (iaboratorijski) treba da  bude
maksimaina, kako bi vek trajanja, tme | vreme
eksploatacije bili dovolino dugi.
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*Povrsing _implantata - Mnogobrojna istraivania su
pokazalz da je stanje povsdine implantata od velikog znaZaja
za proces fiksiranja implantaia u biolodkom materijaiu. Tu je
neophodno nati pravi odnos izmedu zahteva da povrsina
sadrzi odredeni broj mikro i makro neravnina koje impiantatu
omoguéu,iuv kva[‘te\an spo} implantata sa kotanim tkivom |
ogranitenjz da povetana povrSina kontakta implantata sa
biclokim  materijalom  povetava  mogutnost reakcije
organizma na strano teio.

sSlanje _koStanoqg thiva - Jedna zdrava, neinficirana
kost kao uleZidtenje implantata neophodna je za uspen
postupka implantaciie. To je U direkirioj zavisnosti od opsteg
zoravija pacijenta | steriinosti hirurdkih prostorija i pribora, &to
treba imati u vidu pri planiranju | izvodenju hirurskog zatwata,
Poznaio je i i da se proces fiksiranja implantala kod miadih
osoba odvijs znatno brie nego kod stan;xh 310 je u direking;
zavisnosti o kvalf bioloskog .

}

sHiryrska__tebniks - Tehnika  operativnog zahvata,
polev o pripreme  paciienta, same operacije i
posioperaivnog  tretmana  od  izuzetnog je  znataje za
uspesnost implantacije. Trajanje operativnog zahvata zavisi
o¢ dizajna implantata, kvaliteta komponent i pomoénog alata.
individuainin osobinz pacijenata al takode i od Sruénost |
uigranosti medicingkih timova koji realizuju implantaciju.

sDinamiks _opleredivania {whodavenje) implantata -
Pored odredwanja statitkih i dinamitkin opieretenja koja ce
impianta!  prenositi  1okom  procesa eksploatacije | &ije
odredivanje spada v fazu projekiovenia implantata. Veoma
vaina je i dinamika oplereavan)a vet ugradenog implantala.
intenzivno i jeno e koji nije
dovoiino &vrsic srastao mole biti uzrok pomeranja implantats
i nadradivaniz okolnog tkiva, $1c moZe onemoguciti iormiranje
fibreznog tkiva, z ttme i praviine sralGivanie implaniata u
koStanom tkivu. lz tih razioga pr tuje se kor
Opterecivanje implantate posie njegove ugradnje | strucno
pracense postupka fiksiranja implantaia.
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BIOMATERIJALI U ORTOPEDIJI

istorijski. razvo] biomaterijaia za izradu implaniata U
onopediji, pre-svega. za izradu endoprotetskih sistema beleZi
mnogobrojne materifale koji su se koristii u tu svrhu. Godine
1840. Carnpchan pokusava delove oftetenog femurz da
zameni drvetom, a Gluck 1B90. u tu swhu korsti sionovu
kost. Kasnije se korisle anorganski materijali kao S0 su
celuloid, ziato, bakar i drugi. 4.

Prve zapabene rezultale postigao je Smit Petarson
koji je bakelitnom kapom razdvojio oStecene delove femura
o acetabuluma { t2v. cup-niastika)

Ozbina primena endoprotetskin sistema se vezuie za
ime Austin Moor, koji 1930.g04. daje oshovnu konstrukeiju, 2
1040. usawrSava parcijalnu endoprotezu zgloba kuka koja se
odriala sve do danas. Ova endoproteza je bila izradena od
nerdajuceg Cefika 3151,

Danas imamo preko 200 modela samo endoproleza
zgioba kuka!®, a procenjuie se da se u svetu godisnie izvrsi
oko 200.000-250.000 implantaciia 2globe kuka'. Za izradu
reznovrsnih  tipova  endoprotetskith  sistema  (kuk, koleno,
skoéni zglob, zglobovi Sake | &r.) primenjuje se bitave lepeza
nairaznovrsniiin maierijaia, Koju Cine: visokokvaieini nerdapsdi
zelic; {316L), THegure, CoCrMo-legure, keramike (aluminijum
| cirkonilum keramika), stakigkeramike, pohmert (UHMWPe;,
ugljenigne niti (CF) i drugi. Oblaganje metainih celova radi

postizania  boliih  fizifko-mehanitkin - svojstave  wrsl se
hidroksiapatitorn  (HA), tikalciiumiosfatom (TGP} i fitan-
nitidom  (TIN). Fiksiranje implantata u koStanom tkivo

najteste se ostvaruje primenom polimetiimetakritata (PMMA}
kod cementnih ili urastanjem tkiva kod bescementnih
endopreteza’™.

REAKCIJE TKIVA NA 316L

Legura pod komercijalnim nazivom 316L spada - U
grupu nerdajudin telika za medicinsku primenu &ija primena
za izradu endoprotetskih sistema pripada prosiosti. Trigesetih
coding Austin  Moor koristi  ovaj materijal za izradu
endoproteze koja se za prolekio vreme pokazala izuzetno
uspeshom | konstrukcija 'se .sa malim izmenama odrzala sve
do danas.

Medutim, razvoj novih i kvalitefnijh materijala je
potisnuc legure &elfixa - sa spiska biomaterijala 2za izradu
dugotrejnin  impiatata. Pored ediignin  mehanickih osebina
legurz 316L se odikuje velikim modulom elastitnost koji
nepovolino utice na transier optereéenja sa kostanog tkiva na
implaniat.

S druge strane, dugotrajno ostzjanie implantale o0
ovog materijaia U organizam Eoveka uzrokuje izvesne
korozivne promene na povriinama  implantata, gakie
konstaiovana je nedovolina postojanost na dugogodisnii utica)
organizme. Poseban- probiem je nastao kada su uoCeni
tragovi legirajutin elemenata U vilainim organima Coveke
(Npr; tragovi mangana u- jetrl) ©

Iz th razioga primena specijainih legura Celika z2
izradu implantats U ortopedij je svedena na minimum’ i 1©
jedino goe implantacija nijle dugotrajnog karakterz (fiksatori i
sl)

REAKCIJE TKIVA NA CoCr-legure

Mehanidke ocobine CoCrdegura su  superiornie o
odnosu me &efik narofito u pogledu korozile | zamora
maenjala. Raziika v svojstvima omogutila je CoCr-iegurame
primenu za izZradu implantata.
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CoCriegura koristi se za izradu trajnih implantata
{komponenti endoprotetskih sislema}, a prva njena phimenz
datira od legute po imenu Wialjum. CoCrlegure odlikuju se
izvanrednim karskienstkama habanja | dobre su korozivne
postojanosti. U fizioloskom okruzenju su neaktivne, pa ih
organizam dobro prihvata. Vek irajanja  endoprotetskih
sistema izradenih od ovog materijala je dug. U kombinaciji sa
UHMWPE mali je koeficiient trenja na Spoju, take da su
rezuttati kiinitke primene dobri.

REAKCIJE TKIVA NA Ti i Ti - legure

Cist  titan  odikuje se izvanrednom  bicioskom
kompatibitnoséu. Postojan je na koroziju i ima nizak modul
elesticnosti, $1o mu omogucava dobar prenos fiziolokih
opleredenja

Tnan moze da reaguje Sa vazduhom il v vodeno:
sredini pri Cemu se formira oksidni fiim nz powrSini. Taj
oksigni sloj ima osobine keramike, Da j¢ olpornost na
fiziolodke letnosti izvanredna. Stoga. titan. zahvaljujuéi svopm
osobinama predstavija savrsen biomateriial koff ie poZeljan 22
hirurku prAmenu. Tidegure karakleriSe dobra kombinatija
visoke nosivosti i niskog modula elastiénost!®. )

Legura titana sz €% aluminijuma i 4% vanadijume
(TiAlV,) ima dobra mehanitka svojstva: pritisna Cvrstoga,
granica razviadenja, modul elastinost | ¢ ps je zbog

jzuzetne biokompatibiinestt i inetrnosti u  fiziolodkoj sredint
pogedna  za  izradu  trejnih  implantata . (endoproteza) U
oropediji,

REAKCWE TKIVA NA PMMA

Ostvariti  pouzdan - spoj metainog implantata se

kostarwm tkivom, goe treba premostiti velike razlike v modulu
elasticnosti implaniata | kosti, & takode i U nadinu
deformisanja materiiala, gde se kosti delormiu anizotropne,
a implanteti izotropno, predstavija veliki problem u hirurgij
implantata.

Do sada naifeSce primenjivan koSiani cement je
Polimetimetaktiiat  PMMA  (Polyrmethimethacrizte,.  Dobre
Karakteristike, kao 8tc st modui eiastithosti; évrsiota veze
brzina ostvarivanja pune fiksaciie implaniata v koStanom tkivu
umanjuju  picbiemi vezani za proces polimerizacie pri
ugradnji implaniats, postoiancst fizitko-mehanigkin osobina
tokom dupog ekspicatacionog veka implaniata | izvesna
toksicnost po!imeulmetakrilata'g e

REAKCIJE TKIVA NA POLIMERE

Kada se govori ¢ -poiimerima za izradu implantate u
ortopedskij hirurgiji, pre svega mish se na
Uttravisokomolekulami  polietilen  UMMWPe  (Unra  High
olecutar Weight Polyethylene). Ovaj polimer se karakierise
dobrim osobinama Wenja u. spojy | pogodnim Mmodulom
eizstinosti. postojanoséu prema abraziji i zemoru materijala.
ima veliku udarny Zilavost, mali koeficien! trenja, 1zrazer
elekal amortizacionog  deistva, glatke powvidine | dobn
piokompatibiinost.  Nedostatak je $to  wemenom  gubi
mehanitka svoistva, narodito U organskoj sredini (tzv. lom u
mediju}. Uprkos cobtim mehanitkim oscbinama njegovo
tro$enje U spoju je veliko (za endoproteze zgloba kuka iznost
i o O.2mmjgod} 5to uzrokuje rewviziju endoproteze 10-15
godina posie implantaciie’™. Takode, usied troSenjz imamo
pojavu opiliaka koji “zagaduiy® okoine
1zv.partikuiarne bolest.

tvo | wzrok sy
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REAKCIE TKIVA NA KERAMIKE

NajceSée primenjivane keramike za izradu komponenti
endoprotetskih  sisterna su  aluminijum  keramika  ALD,
(alurming) | citkonijum keramnika ZrO, (airkona). Ove keramike
spadaju u grupu bioinertnih keramika i odiikuju se visokim
stepenom &vrstode | gustine, izuzetnom Dbiokompatibilnoscu,
niskim koeficijentom trenja, odiiénim triboioskim svojstvima,
neznatnim habanjem, izralenom otpomodéu na  koroziju,
visckom modéi noSenja i velikon tvrdodom.

Alumina se naje$cée konsti za izradu komponenti
sndoprotetskin sistema kuka i kolena, ko3tanih zavrinjeva,
segmentnih zamena kostiju U stomatologiii i maksilotacijainoj
hirurgiji. Izvrsne osobine auminijum keramike U pogledu
habanja | veka trajanja omogucile su prmenu ovog
piomaterijata kod miadih i aktivnijih pacijenata. Narofito su
vaZna izvanredna tribolodka svojstva aluminijum keramike u
spoju sa UHMWPe!™, Meduim, rizik od frakture, zbog krtosti
materijala je jo$ uvek velik Neka istraZivanja ukazuju na
sumnju da aluminijum iz keramike mozZe biti naurotoksiéant’,

Cirkonijum keramika (cirkona) nedavno se pojavila kao
dobar, afternativni  keramitiki materijal  sa  impresivnim
mehaniGkim svojstvima, posebno u pogledu otpomost na
lom, Zilavosti | modulom elasti¢nosti od 150-208 GPa (Al,0,
ima oko 380-420 GPa, dok je modul elastiénosti kortikaine
wosti iznosi 7-25 GPa) ™ To je uzrokovalo brz porast
primene ove keramike u madicini. Medutim, veliki problem je
postojanje radicaktivnosti  (¢-zra¢enja)} cirkonijuma 1 vreme
vajanie tog zradenja” .

REAKCIE TKIVA NA HA | TCP

Higroksiapatiit HA (hidroxyapatite} i trikalcijumiosfat
TCP (tricaicium phosphate] spadaju u grupu resorptivnih
keramika i koriste se kao porozne keramike za (kivoi rast.

Kalcijum fosfati generaino su veoma bickompatidini
materijali i direktne se povezuju sa kodtanim tkivom. Razlog
tome je &to su i materijaii istovetni po hemijskom sastavu pa
su sposobni da se integisu na dodimim povrSinama i
formiraju Gvrst spoj. Karakterdstike tog spoja su da ne sadrdi
kolagena viakana, apattni kristaf su sitni i uofene le
srisustvo uglienikovin apatita“s"s). Ipak, ukianjanje impiantata
sa mesta ugradnie nemoguée je bez razraranja kodianog
tkiva Xoje okrufuje implantat

Moguée je metaini implantat obioZit tankim siojem
nidroksiapatita | tako oswarii usoesno fiksiranje implantata u
originalny  Kost pomotu  novolormirane  kost  stvorene
interakciiom izmedu hidroksiapatitne previake i kostanog tkiva.
Da bi spoj hidroksiapalita sa metainim  implantatom bio
dobar, necphodne je da pore na implantatu budu manjeg
preénika od 200_umm. Tako Dbi ova grupa keramickih
malerijata mogla da od PMMA preuzme ulogu XoStanog
cementa u fiksiranju implantata u kotanom tkivu.

REAKCIJE TKIVA NA UGLJENIGNA VLAKNA

Uglienina viakna CF (crbon fiber) zauzala su svoie
mesto u spekiry biokompatibilnih materijala posie vrio
uspesne primene u  vazduhoplovno-kosmitkoj  tehnici.
izx)anredna mehanitka svojstva ovog materijaia
aksperimentaino i prakti&ro dokazana, bila su signal za
razmidlianje o primeni u medicinske svrhe.

Ispitivanje ponasanja uglieniénih niti u  bioloskom
ckruzenju dala su dobre rewltate, pa se ovaj malerijal nadao

u grupi odliénih biomaterijala sa dobrom perspektivom za
primenu u medicini,

Testiranje tri tipa ugijeniénih niti (CF-PSU, CF-PEK,
CF-PEEK) na zamor materijala pokazalo je da najbolja
svojstva imaju nitt tipa CF-PEEK {Carbon
ﬁt?erlpolmt’f;)ere(herkelone). pa se stoga preporuCuju za
primeny’ .

Morfoloska ispitivanja  okolnog tkiva | njegovog
urastanja u impiantat od isprepletenin ugljeniénib niti dala su
dobre rezultate i treba olekivati uspednu Kinitku primenu
ovog biomaterijaiam.

REAKCIJE TKIVA NA METALNE PREVLAKE

Metodom fizicke depozicije PVD (physical vapor
deposition) moguca je na metaine predmete nanositi previake
od raziiith metala (TiN, ZrN, TIAIN, TIZIN i dr.).

NajGedce primenjivana previaka je titan-nitrid (TiN)
koja se nanosi na glavicu endoproteze zgloba kuka, TiN-
previaku karakteride veiika povrdinska tvrdoda (2400HVY,
zadrzavanje Zilavosti osnovnog materijala, mall koeficijent
trenja i izvanredna otpornost na habanje.

Probiem kvaiiteta adhezione veze previake sa
osnoviim materijalom | moguénost odvajanja delova previake
(uspica) od osnovnog materijala ogranitavaju §iny primenu
ove tehnoicgije u medicini.

ZAKLJUCAK

Optimalan izbor materijala za izradu implantata-
endoprotetskin sistema i pored odliénih eksperimentalnih i
kiinitkih rezultata nije konaéno mogué. MoZe se smatrati da
karakteristike Dbiokompatibilnosti materijala prednjaée nad
mehanitkim svojstvima materijala, dizajrom endoproteza |
nadinom fiksaciie. To zahteva isvaiivania u  smeru
poboli$anja, pre svega veliCine modula siastiénosti materijaia,
natina prostiranja deformacija kroz materijal, optimizacie
dizajna | broja komponenti endoprotetskog sisiema, a
posebno nadina fiksiranja implantata u kostanom tkivu.

Pobolidanje fiksiranja se moZe kretai u  smeruy
racionalizactie makro | mikro neravnina na povrSini implantata
kod bescementne fiksacije i povoliSanja karakieristika PMMA
iii razvojem novog kostanog cementa, kod cementne fiksaciie
implantata.

Danas ja mogude izraditi endoproteze u  spoju
metal/metal od CrCo-legure (metasut ), Siie irodenie iznosi 3-
A.um/'goc"z’!, it TiAlgVeiegure presvucene siciem TN u
kombinaciii sa UHMWPe Cile troSenje iznosi 2.310,6 um/god.
2 Medutim, reSenje problema woSenja U Spoju ne redava
prodlem veka trajanja endoprotetskog sisiema, odnosno
pouzdanosti endoproteze.

Odliéni istraZivacki rezultati postignuti su sa NiTi-
legurom, samostaino il obiczenom  tankim  siojem
politetrafluoretiienom (PTFE) =l primena uglieniénih niti ©
kombinacifi sa kobait-hromom | fitanom U cify ojatanja
poiimera PEEK pokazaia se uspesnom™. Oblaganje CoCr-
legura lostatnim staklom ili fostatnom stakiokeramikom daio je
takode dobre  rezultate'™®. Biokompatibiine  kompozitne
previake od smese bicstakla i 30% Gestica tlitana radene
VPD-tehnikom dale su odliéne rezuttate!.

Nesumnjivo, buduénost bickompatibilnih materijala je
ve¢ ww, pilanje je samo koji Ce od tih biomaterijala biti
najuspesniii u kiinitkoj primeni.
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Abstract - This paper describes diocompatibility of materals
in the ofthopaedics surgery. Relevant properties of stainless
steel (216L), cobalt-chrome alloy, titanium alloy, aluminium
and zirconium ceramics (alumina AL,Q,, zitconia Zr,), glass-
ceramics, polimers (UHMWPe), bone cement {(PMMA}, carbon
ficer {CF), hidroxyapatite (HA), tricalciumphosphate  (TCP),
poiytetrafluorcethylene (PRFS), titanium-nitride {TiN}, as will
as advantages and disadvantages in their medical use. are
described.
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