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BADANIE STANU ODKSZTALCENIA ZUCHWY W PRZYPADKU
ZESPOLENIA ZY. AMANIA KATA

Streszczenie: Praca dotyczy analizy stanu odksztalcenia zuchwy w przypadku
zespolenia zlamania kata z wykorzystaniem pojedynczych miniplytek, tzw.
technika Champy’ego. Zastosowano model zuchwy wykonany z zywicy
epoksydowej z naklejonymi czujnikami tensometrycznymi. W badaniach
eksperymentalnych wyznaczono wartosci odksztalcenia gléwnego oraz zmiang
kierunku naprezenia glownego dla przypadkéw zuchwy zdrowej oraz
po osteosyntezie plytkowej. Zasymulowano zlamanie proste poprzez przecigcie
modelu zuchwy na wysokosci drugiego zeba trzonowego z prawej strony
(zab 37). Do badania wykorzystano 4 rézne typy ptytek.

Stowa kluczowe: zuchwa, tensometria, osteosynteza miniplytkowa
1. WSTEP

Ztamanie kata stanowi okoto 23-42% wszystkich ztaman zuchwy. Powodem dla ktérego
dochodzi do tak czestych urazow w obrebie kata zuchwy moze by¢ czesciowo jego budowa,
ktéra charakteryzuje si¢ cienkim przekrojem kosci, a takze obecno$¢ trzeciego trzonowca [1].
Stabilna osteosynteza zuchwy, stosowana w traumatologii szczgkowo-twarzowej od potowy
lat siedemdziesiatych XX wieku, zyskata powszechna popularnos¢ i jest stosowana na calym
$wiecie do dnia dzisiejszego. Jej zaletami jest unikniecie wigzania miedzyszczekowego,
wzrost satysfakcji wsrod pacjentéw, krotszy okres hospitalizacji 1 wezesniejszy powrot
do zdrowia [1].

2. OBIEKT BADAN I STANOWISKO POMIAROWE

Badanie stanu odksztalcenia zostalo przeprowadzone z wykorzystaniem metody
tensometrycznej, na modelu zuchwy wykonanym w skali 1:1 z zywicy epoksydowej (stale
materialowe E=3 430 MPa, v=0,35). W analizowanym obiekcie zastosowano nast¢pujace
uproszczenia:

¢ nie uwzgledniono podziatu na cze$¢ trabekularng i korowa (przyjeta izotropia),

e zeby obecne w modelu byly jednolite z koscig zuchwy,

e ruchliwos¢ w stawie skroniowo-zuchwowym zostala zamodelowana poprzez
pojedyncza tuleje z tworzywa, w ktdérej zostaly zatopione glowy wyrostkow
ktykciowych — dzieki temu mozliwy byt obrot zuchwy w jednej ptaszczyznie,

e migsnie zostaly zamodelowane w postaci tasm materialowych; uwzgledniono:
migsien zwacz, migsien skroniowy, migsien skrzydlowo-przysrodkowy.
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W pierwszym etapie badan wyznaczono wartosci odksztalcen oraz naprezen gldéwnych dla
tzw. zuchwy zdrowej. Nastepnie zasymulowano ztamanie proste poprzez przecigcie modelu
zuchwy na wysokosci drugiego zeba trzonowego z prawej strony (zab 37). Zespolenie
wykonano pojedyncza miniplytka, zgodnie z regula Champy’ego plytka wzdluz kresy
skosnej). Wykorzystano cztery miniptytki ze stopu tytanu Ti6Al4V (stale materialowe
E=115 000 MPa, v=0,34) stosowane w praktyce klinicznej: jedna plytka szesciooczkowa, trzy
- czterooczkowe, z ktorych dwie posiadaty wydtuzong czescia srodkowa (rys. 1b). Na modelu
zuchwy naklejono dwie rozety prostokatne tensometryczne. Pierwsza z rozet (R012)
umieszczona zostata w rejonie kata zuchwy, druga (R348) w okolicy ktow (rys.1a). Przyjeto
schemat obcigzenia przez zeby sieczne (fizjologiczna czynno$¢ nagryzania), ktéry byt
realizowany przez metalowe obcigzniki o wartosci 5 N kazdy, umieszczane na metalowym
precie zawieszonym na tasmie. Maksymalna warto$¢ obcigzenia wynosita 35 N.

Koncowym etapem byla ocena wartosci naprezenia w plytkach zespalajacych oraz
okreslenie zmian kierunku odksztatcen gtdéwnych na podstawie wyliczonego kata o.

¥l

Rys. 1. Model Zuchwy z naklejonymi rozetami tensometrycznymi (a); cztery miniplytki tytanowe
stosowane do zespolenia zlamania (b)

Tabela 1. Wymiary zastosowanych miniplytek
tytanowych

: &

Plytka Lsr L ¢ g o T T T

mm | mm | mm | mm OIRS; O O _C

B T N
6 oczkowa 10 | 40,5 2 1 ‘ Lsr ‘ ﬂ
4 oczkowa 10 | 10 30 2 1 | L |
4 oczkowa 6 6 25 2 1 Rys. 2. Charakterystyczne wymiary miniplytki

4 oczkowa - 22 2 1

3. WYNIKI BADAN

Analiza odksztalcen z rozet tensometrycznych zostala dokonana przez obliczenie
odksztalcen gléwnych €, i €, oraz okreslenie kata ¢ odchylenia kierunku odksztalcenia
gléwnego ¢, od przyjetej osi tensometru TO.
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4-oczkowa

4 oczkowa 10
Rys. 3. Zespolenie odlaméw zuchwy przy pomocy miniplytek tytanowych

Najmniejsza warto$¢ odksztatcenia €;, dla rozety R012, wystapita w przypadku zespolenia
ptytka 6 oczkowa. W poréwnaniu do zespolenia plytka 4 oczkowa 6 wartosci byly mniejsze
$rednio o okolo 52%, a o okolo 65% mniejsze w stosunku do ptytki 4 oczkowa 10.
Najwigksze wartosci odksztalcenia €, wystepuja przy zespoleniu plytka 4 oczkowg.
W poréwnaniu do ptytki 4 oczkowa 6 wartosci te wzrosly $rednio o okolo 70%. Nalezy
zauwazy¢, ze plytki 6 oczkowa 14_oczkowa 6 przy obcigzaniu do wartosci 15 N uzyskaly
zblizone wyniki odksztalcenia &, (byly to jednoczesnie najmniejsze wartosci z posrod
wszystkich wykorzystanych miniptytek) (rys. 4).
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Rys. 4. Przedstawienie warto$ci odksztalcenia gléwnego dla rozety R012

W przypadku analizy wynikéw z rozety R348, najwigksza warto$¢ odksztalcenia ¢€;
uzyskano przy zespoleniu ptytka 4 oczkowa 6. Przy zespoleniu ptytkami 4 oczkowa 10 oraz
6 _oczkowa widoczny jest spadek wartosci €; kolejno o okoto 15% i 30% w porownaniu do
plytki 4 oczkowa 6. W przypadku ptytki 4 oczkowa nastgpila zmiana pracy ukladu:
w poczatkowym etapie obcigzenia (5-10 N) uzyskano najmniejsze wartosci €; w stosunku
do trzech pozostalych plytek, wartosci te charakteryzowaly rozcigganie; powyze] wartosci
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15 N, w analizowanym obszarze wystepowato Sciskanie. Najmniejsze wartosci odksztalcenia
€, wystapity w przypadku zespolenia miniptytka 6 oczkowa (rys. 5).
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Rys. 5. Przedstawienie wartos$ci odksztalcenia gldéwnego dla rozety R348
3.2. Wyniki z czujnika umieszczonego na plytce

Miniplytki, umieszczane na zuchwie zgodnie z regula Champy’ego, musialy zosta¢ dogiete
(dopasowane do powierzchni zuchwy). W wyniku tego na dwoch z nich (6 _oczkowa
14_oczkowa) nie bylo mozliwosci naklejenia czujnika tensometrycznego na czesci sSrodkowej
(brak gladkiej, prostej powierzchni).

Poréwnujac wyniki otrzymane z czujnikéw tensometrycznych dla ptytek 4 oczkowa 6
14 _oczkowa 10 widoczne jest, ze wigksze odksztalcenia na plytce w obszarze szczeliny
zlamania wystepuja przy zespoleniu plytka 4 oczkowg 10. Wartosci odksztalcenia dla tej
plytki sa wigksze srednio o okolo 24% w stosunku do miniptytki 4 oczkowa 6. (rys. 6).
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Ostatnim etapem bylo okreslenie kierunku odksztalcen gléwnych na podstawie
wyliczonych wartosci kata ¢. Na rysunku nr 7 wrysowane zostaly srednie wartosci katéw dla
czterech przypadkow zuchwy ztamanej i zespolonej ptytkami oraz dla zuchwy zdrowe;.

Najwieksza warto$¢ kata dla rozety R012 uzyskano w przypadku zastosowania plytki
4 oczkowa_6, kat ten wynosi 34°. Najnizszg wartos¢ 4° zanotowano dla ptytki 4 oczkowa.

W przypadku rozety R348 najwicksza wartos¢ kata ¢ wynoszaca 24° uzyskano przy
zespoleniu ptytka 4 oczkowa. Wartosci kata dla plytki 4 oczkowa 10 osiagneta taka sama
warto$¢ jak dla zuchwy zdrowej i wynosi -6°, sg to jednoczes$nie najmniejsze wartosci kata o.

m— fuchwa zdrowa === 4 scrkowa_]0 == d ocrkowa

— _oczkowa_10 4 octkowa_ &
Rys. 7. Katy ¢ dla zuchwy zdrowe;j i zastosowanych miniplytek zespalajacych dla R012 i R348

4. WNIOSKI

Przeprowadzone badania wykazaly mozliwo$¢ uzycia metody tensometrycznej do oceny
stanu odksztalcenia w modelu zuchwy wykonanym z zywicy epoksydowej dla przypadku
ztamania kata 1 zespolenia z wykorzystaniem réznych miniptytek stosowanych
w praktyce Kklinicznej. Uzyskane wyniki umozliwiaja porownanie jakosci zespolenia
z wykorzystaniem réznych elementéw zespalajacych.

Ze wzgledu na poréwnywalne wartosci odksztalcen €; do zuchwy zdrowej uzyskanych dla
rozety RO12, umieszczonej w okolicy kata, zastosowanie plytki 4 oczkowa wydaje sie by¢
najkorzystniejszym rozwigzaniem — zachodzi dobra wspotpraca pomigdzy zastosowang
miniptytka, ktéra w istotny sposdb przejmuje obcigzenia, a zuchwa. Plytki krétsze lepiej
spelnig swoja role stabilizacyjng w przypadku zespolen ztamanego kata zuchwy. Mniejsze
wartosci naprezenia glownego w obszarze szczeliny zlamania zaobserwowano przy
zespoleniu z wykorzystaniem plytki 4 oczkowa 6. Na tej podstawie mozna wnioskowaé,
ze miniptytka ta bylaby lepsza do zespolenia ztamanego kata zuchwy.

Nalezy zwroci¢ uwage, ze na uzyskane wartoSci wynikéw mogly wplynaé bledy
modelowe: nieidealne zamocowanie elementow symulujgcych migsnie w postaci ciggien
materialowych, ktore byly klejone do modelu zuchwy; uproszczenie stawu skroniowo-
zuchwowego, ktéry posiadat mozliwosé ruchu w jednej plaszezyznie. Zastosowany sposdb
obcigzenia przez zeby sieczne, ktdére wczesniej zostaly poddane szlifowaniu; wplyw na
wyniki mogg mie¢ réwniez powstajace mikrodrgania przy przykladaniu obcigzenia.
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EXAMINATION THE STATE OF STRAIN MANDIBLE IN CASE
FIXATION OF ANGLE FRACTURE

Abstract: The thesis consists of an analysis of the state of strain of the mandible
for the angle osteosynthesis using a single miniplate by Champy technique were
done. Examination performed the state of strain on the mandible model made
of epoxy resin using the method with strain gauges. In the experimental research
was performed the intersection of the model along the lines corresponding to the
typical fractures of this mandibular area, ie, placed on the occlusal surface of the
right second molar (tooth 37) - simulation of a simple fracture. There were four
different miniplates, which were used in clinical practice.



